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VAS - Diagnos- och atgardsregistrering

Hitta i dokumentet

DR16 - Diagnosregistrering

Preliminar diagnos- och atgardsregistrering under pagaende vardkontakt i slutenvarden
Kopiera

Regqistrering av flera atgardstillfallen

Andra diagnos- eller atgardskod

Ta bort diagnos- eller atgardskod

Historik

Visa DRG-grupp och MDC

DRA17 - Ej diagnosreqistrerade vardkontakter

Uppdaterat fran foregéende version

DR16 - Diagnosregistrering

1. Valj patient.
2. Oppna formular DR16 Diagnosregistrering.
3. Ej diagnosregistrerade vardkontakter visas.

r ~
I 19 950107-D269 DR16 (2)Diagnosaversikt Klin: Med Inr: LiH = i
Diagnosreg  Prel-diagnosreg  Visa 50k Besok Kopiera Hist

19 950107-D269 Diagnos. Testare
| | | Blarp

(¢ Ej diagnosregistrerade " Diagnosregistrerade " mlla

Virdkontakter Diagnoser
Prel |Infbes | Kl |Utdatum (Vo (HOSP DRG |MDC [H| | |Kod |Test o

4. Markera den vardkontakt som ska diagnosregistreras.

5. Valj menyval Diagnosreg.

6. Skriv in koden direkt eller valj via knappen IDC10. Skriv in del eller hel kod i S6k Kod
alternativt del av eller hela texten i Sok i Texten. Spara med Enter/Vilj.
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[ Lice upp [

[Eod Text HD  Dors

103 [Essentiell hypertoni Ja

Il 1coio

,
ICD10-KODER - =
VElj sékmetod £8r kod med musmeny

Sak Eod: [[109 Sak i Texten:

ICDEOD |Fodens benimning =

I108  Essentiell hypertoni
I110  Hypertensiv hjirtsjukdom med hjdrtsvikt

I113  Hypertensiv hjirtsjukdom utan hjirtsvike
I120  Hypertensiv njursjukdom med njuzsvikt
I123  Hypertensiv njursjukdom utan njuzsvikt

I130 Hypertensiv hj&rt- och njursjukdom med hj&rtavikt
I131  Hypertensiv hjdrt- och njursjukdom med njursvikt
I132  Hypertensiv hjért- och njursjukdom med bide hjirtsvikt och njursvikt

I133 Hypertensiv hj&rt- och njursjukdom, ospecificerad [ Wl
I150 Renovaskul&r hypertoni -
Valj Avbryt

A = J

.
ICD10-KODER - [

sk Eed: | S8k i Texten: hypertoni

ICDECD |Eodens benZmming -
I105  Essentiell hypertoni L4
I150  Renovaskular hypertoni

I151 Hypertoni sekundidr till andra njursjukdomar

I152  Hypertoni sekundar till endokrina sjukdomar
I158  Annan specificerad sekundir hypertoni

I159  Sekundir hypertoni, ospecificerad

Iz70  Drimir pulmonell hypertoni

I272  Annan sekundar pulmonell hypertoni

o100 Essentiell hypertoni, som funnits fire graviditeten, som komplikation under graviditet, forlossning
o101 Hypertoni med hj&rtsjukdom, som funnits fore graviditeten, som komplikation under graviditet, forlos -
Valj Avbryt
b =

7. Forsta diagnosen som laggs upp blir en huvuddiagnos, i faltet HD visas Ja.
Huvuddiagnos kan &ndras genom att markera diagnos och klicka p& menyval Andra.

8. Klartexten kan andras pa bade diagnoser, atgarder/yttre orsaker och tillaggskoder.
Maéjlighet finns att skriva upp till 300 tecken.

9. Spara genom att trycka Enter/Valj. Fonster Lagg upp kommer upp automatiskt for
mojlighet att registrera flera diagnoser. Avsluta med Esc/F3.

10. For att registrera atgard/yttre orsak markera diagnos och valj menyval tillaGg eller
F8. Skriv koden direkt eller sok yttre orsak via knappen ICD10 och atgard via
knappen Atgérder. Skriv in del eller hel kod i S6k Kod, alternativt del av eller hela
texten i SOk i Texten.
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-
TILLAGG AV ATGARD / YTTRE ORSAK pa 1109 =5
Eod : [F573
= [ Likemedel eller drog i terapeutiskt bruk som oraak Huvudatgird -

ill cgynnsam effekt| Datum H
Elinik =
AtgBrdstillf. -
HOSE1
HOSEZ z
Atgardsenhet -

ICcDlo étgézdez| Morf |
L

11. For atgard ange om det ar en huvudatgard med Ja eller Nej, en atgard maste anges
som huvudatgard per vardtillfalle. Fyll i Datum, Klinik, Atgardstillf, eventuell HOSP1
och HOSP2 samt Atgardenhet. Forflytta dig med Enter och avsluta med Enter/F2.

TILLAGG AV ATGARD / YTTRE ORSAK pa 109 [

Eod - FNE02
Text:

. . —
Perkutan transluminal koronarangioplastik (FTCR Huvudatgidrd - Ea

Datum = [18020¢
Elinik : MedH
AtgéErdstillf._: 1

HOSP1
HOSEZ z
Atgé&rdsenhet - E:LEI

= | |

12. For att registrera tillaggskod (ATC, cytostatika eller tillaggskod) markera atgard/yttre
orsak och valj tillaGg eller F8. Skriv in koden direkt eller klicka pa knappen ATC eller
knappen Atgérder. Skriv in del eller hel kod i S6k Kod, alternativt del av eller hela
texten i Sok i Texten.

.
TILLAGG AV TILLAGGSKOD pa Y579 [
[Kod : RBOLRROZ
Text: Huvuditgird -

Datum I

Klinik :

Atgardstillf. -

HOSP1 F

HOSP2 :

f\tgérds enhet :
ATC Atgirder

13. For atgard ange om det ar en huvudatgard med Ja eller Nej, fyll i Datum, Klinik,
Atgardstillf, eventuell HOSP1 och HOSP2 samt Atgéardsenhet. Férflytta dig med
Enter och avsluta med Enter/F2.

14. Ordningen kan andras fér diagnos och medféljande koder (galler inte for
huvuddiagnos). Markera diagnos du vill flytta och klicka pa pilarna upp/ner alternativt
med tangentbordskommando Shift + pil upp/ner. Ordningen andras pa samma satt for
atgarder/yttre orsaker och tillaggskoder.
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1 Peckis hmnal & poplast | Ja 180103 Medk 1
| Ney 180103 Med 1
Nej 180103 Medr 2

A BOTAAO3 Warfan
G819 Hempaes. ospechicesad
WIS30  Fal aspechicenat-ospec cowddeihott
E033

Pirkonsr e shit pl upp/ned for 3t fytta markerad rad

15. Avsluta med Esc/F3. Ruta for Ansvarig HOSP kommer upp, andra vid behov. Avsluta
med Enter/Tab.

16. Vardkontakten forsvinner fran listan éver Ej diagnosrelaterade och aterfinns under
Diagnosregistrerade.

Preliminar diagnos- och atgardsregistrering under pagaende vardkontakt

i slutenvarden

| DR16 Diagnosoversikt, Ej diagnosregistrerade visas den pagaende vardkontakten. Menyval
Prel-diagnosreg ar aktivt.

W28 19 950107-N283 DR16 (2)Diagnosdversikt Klin: MedH Inr: HS = | e

Prel [In/bes | KI _[Utdatum [Vform [HOSP__[DRG [MDC |H|
1804 0330180417 SV 1SG312
180417 1100 SV ASG312
180417 1115 0v  ASG312
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Valj menyval Prel-diagnosreg. Gor sedan diagnos- och atgardsregistrering som vanligt och
spara. Vardkontakten finns kvar under Ej diagnosregistrerade i DR16 och visas som Prel.
Detta kan upprepas under Vardkontakter.

Nar patienten ar utskriven och vardkontakten avslutad visas Utdatum i DR16, och den
slutgiltiga diagnos- och atgardsregistreringen goérs via menyval Diagnosreg som da blivit
aktivt.

-
22 19 950107-N283 DR16 (2)Diagnosdversikt Klin: MedH Inr: HS Lil_lé
Diagnosreg |Prel-diagnosreg Visa S6k Besok Kopiera Hist

19 950107-N283  Diagnos. Testpatient

| | ] | Bigp_| |
(¢ Ej di i d ("  Di i d {  Alla
Viardkontakter [ Diagnoser
Prel [In/bes |KI_[Utdatum [Viom [HOSP___[DRG [MDC [H| ~ | [Kod Text
Prel 180417 0330180417 SV  ASG312 1480 Paroxysmalt formak sflimmer
180417 1100 SV ASG312 Y579 Lakemedel eller drog i terapeutiskt bruk som orsak ti >>
180417 1115 Oy ASG312 ZFNOO Perkutan transluminal koronar brakyterapi

Vardkontakten hamnar under Diagnosregistrerade i DR16.

8 19950107-N283 DR16 (2)Diagnoséversikt Klin: MedH Inr: HS [ — éj
Diagnosreg  Prel-diagnosreg  Visa 56k Besdk Kopiera Hist
19 950107-N283 Diagnos. Testpatient
| | | Blarp

(" Ej diagnosregistrerade ¢ Diagnosregistrerade " Rlla

Virdkontakter [ Diagnoser
Prel |Infbes | K1 |Utdatum |Yform (HOSP DRG |MDC [H| =

180321 1517 dv  MwNEI7
180313 0906 v MHCI26 ® ZFH00 Perkutan transluminal koronar brakyterapi
180311 0305 v MHC326
180228 0800180301 5% MHC326
180206 1348 v MHC326
180202 0340 v HEM204
180201 1608 v ALNAD4

180130 1612180206 5Y  MHC326
18127 161018023 5% MHC326

180126 0312 v MHCI26

180103 1344180123 5V Aaall2 E18C &

180103 1405 v MHC926  E190 §

180103 1136 Oy  MHC926  E190 & - hd
Kopiera

Funktionen kopiera anvands for att registrera samma diagnoser/atgarder som vid narmast
foregaende eller senare vardkontakt. Bra att anvanda pa de enheter dar patienter
aterkommer flera ganger fér samma diagnos/atgard, t ex dialysavdelning.
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1. Markera Ej diagnosregistrerad vardkontakt, OV/SV. Vélj menyval Kopiera. )
Diagnoserna och eventuellt medféljande koder fran féregaende vardkontakt, OV/SV,
kopieras.

[ 19 950107-N283 DR16 (2)Diagnosdversikt Klin: MedH Inr: HS = = L

Diagnosreg  Prel-diagnosreg  Visa 50k  Besok Kopiera Hist
19 950107-N283 Diagnos, Testpatient
[ | | Blaip

* Ej diagnosregistrezade ( Diagnoszegistrerade ( Alls

Virdkontakter Diagnoser
Frel [Infbes [ Kl [Utdatum [Wform [HOSP |[DRG [MDC [H - | JKod [Text -
180226 0600 5Y
180206 1348 0V MHCH26
1 41 0% HEM204

L
5 19 950107-MN283 DR16 (3)Diagnosregistrering Klin: MedH Inr: HS = =

Léggupp Andra Sok  Tabort tillaGg Awvbryt
19 950107-N283 Diagnos. Testpatient

[ \ \ Blarp
Avd/Mott * Med In/besdatum: 180202 0940 Inskrsatt:
Utdatum = Utskrsatt:
Answvarig HOSE: HBNZO04 Reg awv = MHCSZ&

Kod Text HD|Dors  [HAtg  |Datum |Klinik |[&rgtf{HOSP1 HOSP2 Atgenh |Kompl | =
= Postiraumatiskt s ndrom J
w093 Upprattande av rehabiliteringsplan Mej Ja 180202 Medt 1 LiH

B [E3

b
Pil-ik e @ller shift nil unndned frr Atk Autta markerad cad

2. Markera en diagnosregistrerad vardkontakt, OV/SV. Vilj menyval Kopiera. Vallista
med senare vardkontakter OV/SV 6ppnas. Valj aktuell vardkontakt och tryck
Enter/OK. Diagnoserna och eventuellt medfdljande koder kopieras till vald

vardkontakt.
Kopiera till en senare vardkontakt @ Kopiera till en senare vardkontakt @
Senare vardkontakter Senare vardkontakter
Infbes | K |Utdatum [Vorm [HOSP |DRG [MDC [H| In/bes | Kl |Utdatum |[Viorm [HOSP |DRG [MDC [H]|
180206 1348 | O MHCSE 180130 1612 S
180202 0340 0w HBM204 180127 1610180123 5%
180201 1608 o ALNAD4
H

OF Avbryt | OK | Avbryt

h L —

3. Kopiering av pagaende SV vardkontakt kopieras till Prel diagnos.
4. Om atgard finns andras atgardsdatum automatiskt till ratt datum fér OV. Fér SV ar
datumfaltet tomt och maste anges for varje atgard.
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TILLAGG AV ATGARD / YTTRE ORSAK pa F431

Eod : DWV0O0Z

TeXT: |innan specificerad behandling Huvuddtgird : E
Datum z -
Elinik : MedH
Btgardstills.: | 1
HOSPL
HOSEZ z

| | Atgirdsenhet : [LiH
.
5.

6. Fortsatt sedan diagnosregistreringen som vanligt.

Inaktiva koder kopieras inte. Meddelande kommer upp om vilken kod som ar inaktiv.

Observera att funktionen Kopiera enbart fungerar om narmast féregaende OV/SV
vardkontakt ar diagnosregistrerad eller om det finns tidigare diagnosregistrerad vardkontakt.

Registrering av flera atgardstillfiallen

Vid registrering av mer &n ett atgardstillfalle anges Atgardstillf 1, 2, 3 etc. Fér varje
atgardstillfalle maste en atgard sattas som huvudatgard.

Olika atgardstillfallen maste anvandas i VAS for att kunna registrera samma atgard mer an

en gang.

8 19 700501-E501 DR16 (3)Diagnosregistrering

Klin: MedH Inr: HS

= | |

Laggupp Andra 56k Tabort tillaGg  Avbryt
19 700501-E501

Testpatient. Mira

Elgip

Avd/Mott z 51

In/besdatum: 180417 1200

Inskrsitt: Hemmet

DR023

Transf allogen

Utdatum : 180419 Utskrsdtt: Hemmet
Ansvarig HOSP: MHCS26 RBeg av - MHC326
|Kad [Test [HO[Dors [HAta  |Datum |Kiinik| &gt HOSPT HOSF2  [Atgenh |Kompl |~
1109 Ezzentiell hypertoni Ja
F431 Posttraumatiskt stressyndrom Mej
D093 Uppréttande av rehabiliteringsplan Mej Ja 180419 Medk 1 LiH
ﬂ DE43 Anemi, ospecificerad Mej
J DRO23 Transfusion, entiocyter, allogen Mej 180419 Medr 1 LiH
v =

180419 Medk 2

Pil-kaner eller shift pil upp/ned far att fiptta markerad rad

Andra diagnos- eller atgéirdskod
(Valj steg 6 direkt vid andring av diagnos- eller atgardskod i samband med pagaende

diagnosregistrering).
1. Oppna formular DR16.

Manual: VAS - Diagnos- och atgardsregistrering
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19420521-W025 DR16 (2)Diagnosoversikt Klin: MedH Inr: HS — X
Diagnosreg  Prel-diagnosreg  Visa S0k Besok Kopiera Hist

19 420521-W025 Duktig. Amanda
Obs Vaming JELLLE) cleing | Blgp | Bickank |

(" E3 diagnosregistrerade IG Diagnosregistrerade I " Alla

Virdkontakter [ Diagnoser
Prel |Infbes | Kl |Utdatum [Vform HOSP DRG |MDC |H| A | [Ked Text

Essentiell hypertoni (hogt blodiyck utan kand orsak)

2. Markera aktuell vardkontakt i dversikten Diagnosregistrerade.

8 19 420521-W025 DR16 (2)Diagnosdversikt Klin: MedH Inr: HS — X

Prel-diagnosreq Visa Sok Besok Kopiera Hist

19 420521-W025  Duktig. Amanda

[T 2L Smitta  [<clerinc | Blap
(" Ej diagnosregistrerade (+ Diagnosregistrerade ( B&Alla
Virdkontakter [ Diagnoser

Prel |In/bes | Kl |Utdatum [Vfoim |HOSP DRG |MDC |H| ~ | [Keod Text

Essentiell hypertoni (hogt blodtryck utan kand arsak)

3. Valj menyval Diagnosreg.
4. Markera diagnos- eller atgardskod som ska andras.

Laggupp |Andra] Sok Tabort tlaGg Avbryt

19 420521-W025  Duktig. Amanda

Obs Vaming ELTIEY | Bigp | [
Rvd/Moft : Med In/besdatum: 220330 101€ Inskrsiatt:
Utdatum S Utskrsice:
Ansvarig HOSP: LAKI2 Reg av_ : LSKi2

Kod Text HD[Dors  |HAlg  [Datum |Kinik|Atgt|HOSP1 HOSP2 Atgenh

5. Valj menyval Andra.
6. Skriv ny kod direkt eller sk fram en kod. Valj kod och spara med Enter/F2.

Ta bort diagnos- eller atgardskod
1. Oppna formulér DR16.
2. Markera aktuell vardkontakt i 6versikten Diagnosregistrerade.
3. Valj menyval Diagnosreg.
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-
I 19 950107-N283 DR16 (2)Diagnosdversikt Klin: MedH Inr: HS-'

=" =

Diagnosreg  Prel-diagnosreg  Visa 56k Besok Kopiera Hist

19 950107-N283 Diagnos. Testpatient
Obs | Y aming | Sitta | Isoleringl Blarp | B\obankl

' Ej diagnosregistrerade + Diagnosregistrerade

Inlla

Virdkontakter [

Diagnoser

Frel |Infbes | I |Utdatum [4form HOSP CRG

_| S007 Multipla ytliga skador

180130 1612180206 5% MHCS26 *
180126 0312 dv  MHC926 * Y010
180103 1344180123 5V AAATT2 E18C *

180103 1408 v MHC926 E190
180103 1136 dv  MHCI26  E190
171221 1008171221 5% MHC326  HO2C
171221 1027 dv  AKNE1Z D490
171218 0700171218 5% MHC326  HESGE
171218 1600171218 5% MHC326  E47C

— — 1 = M de oo

171218 1512 v Aasa12 R510 17 =
171218 1457 v MHC926  ES30 *
171218 1353 OV AANZ24  ABDD

171218 1337 dv  MHC326  AS00 * =

pé hurudet

Fatgangare skadad i kollision med cykel, fotgdngare = »»

4. Arflera diagnoser registrerade — markera den som ska tas bort.

= 19 950107-N283  DR16 (3)Diagnosregistrering Kiin: MedH Inr: HS

Liggupp Andra Sok Tabort tillaGg Avbryt

19 950107-N283 Diagnos. Testpatient
Ok | Vamlngl Srittz I \solenngl Blarp I Blobankl

Avd/Mott : Med In/besdatum: 180201 1608 Inskrsitt:
Utdatum z Utskrsatt:
Znsvarig HOSP: ALNE04 Reg av - MHCSZ6
Text 5
F431 osttrau yndrom
so0? Multipla pthga skador pa huvudet Mej
Wo101 Fotgangare skadad i kollision med cykel, fotgd >>  Mej
a|
|

|F‘i|—ikonar eller shift pil upp/ned for att fytta markerad rad

5. Valj menyval Tabort och svara Ja pa fragan om makulering ska genomféras.

Manual: VAS - Diagnos- och atgardsregistrering
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I 19 850107-N283 DR16 (3)Diagnosregistrering Klin: MedH Inr: HS L

Léggupp Andra S8k Tabort tilliGg Avbryt

Text

Posttraumatiskt stressyndrom

5007 Multipla yHiga skador pa huvudet
Voo Sngare sk i kollizion med cykel, fotgd »»

Diagnoser

FRAGA -

Paroxysmalt formaksflimmer

@ Skall makuleringen genomfaras?

Pil-kaner eller shift pil upp/nes

la Nej

6. Diagnosen ar nu borttagen.
7. Vid borttag av diagnos med medféljande koder visas fraga "Yttre orsak/atgarder finns,

vid makulering tas aven dessa bort, ar det OK?”

m® 19 950107-N283 DR16 (3)Diagnosregistrering Kiin: MedH Inr: HS = .@ = E
Léggupp Andra Sek Tabort tilliGg Avbryt

Parosysmalt farmaksflimmer

r
Diagnaser

Multipla ytliga skador pé huvudet

Pil-kaner eller shift pil upp/ne

@ Vttre Orsak/atgard finns, vid makulering tas dven dessa bort, &r det OK?

1 Ja Nej

8. Ja tar bort bade diagnos och medféljande koder.
9. Tryck Esc/F3 och sedan Enter/Tab for att avsluta.
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19 950107-N283 DR16 (3)Diagnosregistrering Klin: MedH Inr: HS = & |

4
—

Laggupp Andra Sok Tabort tilliGg Avbryt
19 950107-N283 Diagnos. Testpatient
bz | Y aming I Smitta I |solering | Blarp Elnhamkl

[ ]
[Bwd/Mott : Med In/besdatum: 180201 1608 Inskrsatt:
Utdatum = Utskrsitt:
Bngvarig HOSD: 804 Reg av : MHC3Z&
I IKnd H'FH!—[WU[Wr&—Fmrg—pnmmqumﬁ—Frml—L—'ﬁgeﬂthnmp” 5
Fax Postiraumatizkt stressyndiom Ja

D093 Uppréttande av rehabiliteringsplan Mej Ja 180201 Medr 1

lﬁmge vardgivare

10. Atgard/yttre orsak och tillaggskod tas bort p4 samma satt.

Historik

Historik skapas vid andring av signerad diagnosregistrering.

1. Om historik finns visas * i kolumn H.

2. Oppna historiken genom att markera aktuell post och valj menyval Hist eller Alt+H.
Om &ndring &r gjord flera ganger visas flera historikposter. Andringsdatum,
andringsklockslag, ansvarig HOSP och registrerat av (vem som gjort andringen)
visas.

= 19 950107-D269 DR16 (2)Diagnosdversikt Klin: Med Inr: LiH ‘g‘

Diagnosreg  Prel-diagnosreg  Visa 56k Besok Kopiera Hist
19 960107-D269 Diagnos. Testare
Ohs I W &rming I Smitta | \snlalmgl Blarip I Elnhankl

(" Ej disgnosregistrerade (+ Diagnosregistrerade ( &lla

Virdkontakter [ Dizgnoser

Prel |Infbes | Kl |Utdatum |Vform [HOSP DRG [MDC |H| « | |Kod Text 5
I 19 950107-D269 DR16 (7)Historikaversikt Klin: Med Inr: LiH =
Sok  Valj

19 950107-D269 Diagnos. Testare
Obs | Y arhing | Smitta | \sulelimg| Elarip | Biobankl

wd/Mott @ Med In/besdatum: 180309 1415 Inskrsatt:
Utdatum : Utskrsatt:

1 33 C926
180303 1426 MHCS26 MHC326
180309 1424 MHC326 MHC326
180303 1418 MHCS26 MHC326
180309 1418 MHCA26 MHCA26

3. For att se detaljerad historik markera aktuell historikpost och valj Enter eller menyval
Vilj.
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= 19 950107-D269 DR16 (8)Visa historik Klin: Med Inr: LiH =l
Sak
19 950107-D269 Diagnos, Testare
Obs | W arning | Smitta | |zolering | Blap | Biobank. |
Evd/Mott - Med In/besdatum : 180309 1415 Inskradtt:
Utdatum H Utakrsatt:
Bnsvarig HOSP: MHCSZ& Begistrerad : 180309 1433 Beg awv : MHC3Z&
Kod Text HD|Dars Hitg  |Datum |Klinik|dtgt{HOSP1 HOSF2 Atgenh -
HiartinfarkL, typ 1 Ja
1109 Essentiell hypertani Mej
A0 Amplitudintegrerat EEG, 1angtidsivervakring Mej Ja 180309 Med 1 LiH
G319 Hemipares, ospecificerad Mej
&79 Lakemedel eller drog i terapeutizkt bruk somor > Mg
BOTA&AD3 Warfarin Mej
E110 Diabetes mellitus typ 2 med koma Mej
Ad007 Angiografi, spinal, 1-3 karl Mej Ja 180309 Med 3 LiH

Visa DRG-grupp och MDC

DRG-grupp och MDC visas i dversikten Diagnosregistrerade eller genom att markera en
vardkontakt och valja menyval Visa.

19121212-1212 DR16 (2)Diagnoséversikt Klin: Reha Inr: HS [E=gEE)

Diagnosreg Prel-diagnosreg Visa S6k Besok Idem
19121212-1212  Testsson. Test

(] Smitta lIsoleiing | Blap | Biobank | PAL:
("'Ej di gi de (+ Di gi de ( Alla
Diagnoser

.
8 19 121212-1212 DR16 (5)Visa
S6k Kompl

19121212-1212

Testsson, Test

Blgip

Biobank | PAL:

TR P Smitta  |solering

| DRG: ¥820 Sjukgymnbesdk O MDC: 50 Virdgivarberoende gr Vikc: 0.0000|
wd/Mott : SjgH In/besdatum: nskrsatt:
tdatum Utskrsdact
karsign: EFM222 Openhet 3 Reg av : MHC926é

DR17 - Ej diagnosregistrerade vardkontakter

DR17 visar en 6versikt over alla vardkontakter som inte ar diagnosregistrerade. Det gar att
gora olika urval.

Diagnos- och atgardsregistrering kan goéras harifran via menyval Diagnosreg.
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\? Region Halland

DR17 (1) Ej diagnosreg vif och besk Klin : MedH Inr: HS | = e
Diagnosreg  Witfjnl  dIkt  Utskrift Sok
sy [ OV (v 211 FromTom - 170101 20419 Zwd/motc E Antal: 407
[ Utomlinspatienter Socialstyrelsen (JafNej): E Vérdgivare:
Wardgivarkat: I_ Bestkatyp z I_ Visa |
Perzonnr |Namn |.-’-‘w-:|a’mott|Indatum|Uh’besdatum|Utskr.Iék |Dikt =
BRI01-U272 Testlund, Testare R 170215 170215
011231-2384  Pazcal, Test-Sara 41 161206 170216
160532-0298 ePed, Test 41 161103 170217
170532-M80  Testzzon, ePed 41 170221 17024
130325-2389  Master, ePed 41 161111 170221
880220-0135 Testlund, Testare h3 160221 170221 £
B3208-R3T Testman, Eling IvaH 170221 17024
B00905-R938 Testzzon, Annelie 41 170213 17022
3M01-G008 Testberg, Testare A3 160413 170227
33M0O1-FEES  Testzzon, Testare A3 1604713 170227
33M01-D483 Testgren, Testare 53 160413 170227
000101-k830  Testman, Testare hed 170302 MMEDZ3
90001-HESY Testzzon, Helena 72 151104 170303
21014318 Testetriom, Testare hed 170308 ALHAENY hd

Uppdaterat fran foregaende version

Tillagg av kapitel Andra diagnos- eller atgardskod, samt annan mindre justering
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