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Center for Sundheds-telematik

Rugårdsvej 15, 2. sal, 5000 Odense C.

Elektronisk rekvisition af laboratorieprøver

3-kants problematikken 

Hvordan gør vi?

I sidste overenskomst mellem sygesikringen og PLO er det aftalt at alle almen læger skal anvende elektronisk rekvisition af laboratorieundersøgelser senest 1. 8. 2007.

Næsten 700 lægepraksis er nu i gang med at rekvirere elektronisk, primært via Webreq ( www.webreq.dk ), men også andre løsninger anvendes. 

Med indførelse af elektronisk rekvisition er der mulighed for at lægen selv tager prøverne eller sender rekvisitionen elektronisk til det valgte laboratorium som efterfølgende udtager prøverne.

Der kan vælges mellem Klinisk Biokemi (KBA)/ Klinisk Immunologi (KIA), Klinisk Mikrobiologi (KMA) og Klinisk Patologi når lægen rekvirerer.

Men helt så enkelt er det jo ikke. Analyser kan udføres på KMA / KIA skal ofte tages sammen med prøver til KBA , men sendes til de respektive laboratorier. Alternativt kan de bestilles til prøvetagning på KBA ambulatorium og efterfølgende videresendes til KMA / KIA.

Der er mange praktiske forhold omkring denne håndtering som er aktualiseret med indførelse af elektronisk rekvisition, og som vi bør finde en lønning på så alle ikke skal opfinde og udvikle egne lokale løsninger. 

Problemstillingen er beskrevet i vedlagte notat fra DSKM - MDS rapport.

Med udgangspunkt i denne ønskes der etableret enighed mellem Klinsik Biokemi, Klinisk Immunologi og Klinsik Mikrobiologi om hvordan dette skal løses, resulterende i en anbefaling af  arbejdsgang og kommunikationsflow samt hvordan mærkning af prøverne skal ske.

Til mødet udarbejder Henrik Duch Laursen og Uffe Lystbæk et notat omkring problemstillingen. Dette fremsendes umiddelbart inden mødet.

Dagsorden

1. velkomst – præsentation

2. Baggrund for mødet v. Ib Johansen

3. 3 kants problematikken – belyst ved eksempler. v. Uffe Lystbæk / Henrik Duch Laursen

4. Sådan virker WebReq i dag, set i relation til 3kants problematikken

5. Forslag til løsning:

a. Fælles repertoirefiler

b. Fælles nummerering 

c. Udveksling af elektroniske rekvisitioner mellem specialesystemerne

6. Hvad med svarene

a. Hvor skal svarene sendes hen , og hvem sender dem?

7.  Evt. herunder sammensætning af gruppen og næste møde 
OBS der vil være frokost fra kl 1230 til de deltagere der måtte ønske det. Af hensyn til det praktiske arrangement bedes I tilmelde/melde afbud 

senest den 5. oktober til Pia Reinhardt Juel: prj@health-telematics.dk
Der ydes sædvanlig møde og rejsegodtgørelse efter MedComs regler.

Har I spørgsmål eller andet må I gerne ringe på tlf. 65 43 20 30 eller mail: ijo@health-telematics.dk
Venlig hilsen 

Ib Johansen / Gitte Henriksen

