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e 148 000 konsultasjoner
e 19000 dagopphold
e 33 000 dggnopphold

e Ca170 000 innbyggere
i 18 kommuner

‘ e Antall ansatte ca 4000
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ARSVERK FORDELING

Av totalt 4 arsverk til kodingsarbeid er
fordelingen slik:

* 3 arsverk tilhgrer Seksjon for medisinsk
Koding (4 koderessurser)

* 1 arsverk i klinikkene (3 koderessurser)
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e Hvorfor pilotprosjekt?

e Hvordan?

e Resultatmal

e Risiko-/usikkerhetsanalyse

e Erfaringer sa langt i pilotprosjektet
e Resultater
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Pilotprosjekt
Omlegging av medisinsk kodepraksis
- Seksjon for plastikkirurgi

01.01.15 - 30.04.15
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Hvorfor?

Male effekten av at

kodekonsulenter i stgrre grad
koder
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Onske om...

e Mer palitelige analyser og
statistikk lokalt og sentralt, samt
korrekt grunnlag for ISF

e Bedre kvalitet pa journalnotater
og epikriser
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Seksjon for plastikkirurgi

e 901 dggnoppholdi 2014

e Hari 2015 ca 14 legearsverk, 6 av
disse er leger i spesialisering

Leder Plastikkirurgisk seksjon Tormod Westvik og Kodekonsulent Silje Adele Angell
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e Hvordan?

e Resultatmal

e Risiko-/usikkerhetsanalyse
e Erfaringer sa langt i pilotperioden
e Resultater
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Avgrensninger for prosjektet

e Seksjon for plastikkirurgi
e Dggnopphold

- Ikke poliklinikk eller dagkirurgi 0
e Omfatter ICD-10 koder

- Ikke NCSP/NCMP
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Prosjektorganisering og styring

Prosjekteier

Styringsgruppe

Prosjektleder

L Prosjektgruppe
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Hvordan?

e Ny epikrisemal

e Kunnskap

e Ny arbeidsflyt

e Kvalitetssikring
e Innsalg

e Dialog
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Ny epikrisemal

Lege: Kodekonsulent:
Formulere Oversette dette til
diagnose-/er [CD-10 koder og
giennom tekstlige sette dette inn i

diagnosebeskrivelser ||DIPS
i journal og epikrise
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Ny epikrisemal

Ny epikrisemal ble en frase i den
allerede eksisterende
epikrisemalen
"pilotpkir” + F8
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Epikrisefrasen

Hovedtilstand (hoveddiagnose):
Andre tilstander (bidiagnoser):

Viktigste untferte prosedyrer:

Kroniske sykdommer og andre viktige helseproblemer:

Under frasen vil det veere "vanlig epikriseinnhold”
(bakgrunn, forlgp og behandling, funn og
undersgkelser osv....)
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Hva skal skrives?

Hovedtilstand (hoveddiagnose): Hovedinnhold 1 helsehjelpen ved aktuelle kontakt

Andre tilstander (bidiagnoser): Andre tilstander/helseproblemer som var vurdert, undersok,
behandlet eller hadde innflytelse pa behandlingen ved denne kontakten

Viktigste utforte prosedyrer

(Kun ovenstaende sykdommer/helseproblemer skal rapporteres til NPR. Andre viktige
sykdomsforhold beskrives nedenfor. I epikrisen bor bare de viktigste prosedyrer beskrives. Det skal
ikke benyites koder i epikrisen. Koder for diagnoser og prosedyrer registreres i PAS og kan noteres
i journalen).,

Kroniske sykdommer og andre viktige helseproblemer
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Kunnskap

Kodekonsulenten som har kodeansvar
for pilotseksjonen ma Kkjenne faget
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Ny arbeidstlyt

e Prosjektet besluttet raskt at
arbeidsflyt for selve kodearbeidet
matte endres
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Pasient innlegges  Kodeansvarlig lege Endringer/
‘_' gir tilbakemelding tillegg blir
Lege gjor til kodekonsulent " lagtinni
underveis - DIPS
kodearbeid Sender forespgrsel 1 5dekons
P om endringer eller P
Pasient utskrives tillegg av koder Pasientens
eller overflyttes til kodeansvarlig opphold er
annen avdeling lege ferdi
g kodet
Lege skriver Kodekonsulent

kvalitetssikrer
kodingen

epikrise og gjar
kodearbeid

»



Ny arbeidsflyt
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Kvalitetssikring

e Koder som er satt av
kodekonsulenten gjennomgas av en
kvalitetssikrer

e Sa langt ingen funn av feilkoding
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[nnsalg

e Leder ved pilotseksjon
e Presentasjon for leger i pilotseksjon
e Forstaelse

W

e Kick-off
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"Den store kodedagen”
Tirsdag 0B.01.13 Konferansesenteret. Vrangfoss

Enhet for medisinsk koding. Sykehuset Telemark HF har i samarbeid med Helse Ser-Bst startet et pilot-prosjekt som omhandler omlegging
aw medisinsk kodepraksis. Seksjon for plastikkirorgi | Kirurgisk klinikk er pilot i perioden fira 01.0OLIS €l 300415, Som et kick-off for
prosiektet har man planlagt eventet "Den store kodedagen”. Dette er for ALLE ansatte som vil vite mer om medisinsk kodin IcCD-10
koding).

Denne dagen wvil det vare eksterne forelesere med lang erfaring innen medisinsk koding. pé alle oppsatie klokkesleti:

Ol aifr Sthedmumrm,

Spesialistii LS O S Sy g alllmen indremedisin,. war overleges ved infeksjomnsklimvikdoen
Lidddewalla sjukiioes |5ve-r'lge 1B — 2000 Hal'q;ene-rfﬁ.rlng immnen kassifiserimg=s- og DG arbeid. 1 en
periode ansatt wed HITH i Trondivesm og engasjert i innfarimngen aw ICO10 — og NCSP kodeverkenea i
Morge. Deltatt § mﬁp{am&zﬁmhﬂmtmrﬂtl regi aw KIMTH/Riksrevisjonaen. RE&Sdgiver i
Mlassifikasjonssparcsmal for Socialspyraelsan i Swerige. Oygsa meedbenn i elccpeertgruppeen wesd Poerclis i
Sanrer for blassiffhkasjorer i Helsaegermesren. Mordisk representamt 8 WSWHO-methverksts Up-date amd
Rewision Cormrmitbe o G PO -1 newi sjo Har sidem 21000 1 meed Gunnar Henrmksson itk uers
oo wnedbervis ingsopplegn | BD-10, for leger op legeselretse rer | Svernige og Norge. og | DIRG-
probiematikk | Fomania, Moldawia, Frankrike, Finland og Estland.

Saumimar Herrikssaoirs

) g Sy

Spesialist i alltmenn kimurgi l'ne-clﬁ.l.l:rq:lescall‘tet lood oredcial kKinurngi. Arbeeider s.om owerlege wed

kirurgkliniken KSS i Skowde, Sverige. Mange ars erfaring innen kassifiserings- og DRG arbsid, bl &

swvensh elhsp-ert | ubeiklingemn anw l-:lrurgl-:l-ass.rﬁlusjm‘be-ﬂ MCSP. Han har deltatt | norske jowmalrevisjorn-er

bBlant anmet i regi av KITH Riksrewi sjomnen. Han er radgiver i klassifikasjonsspersmal for Socialsiyrelsaen i
e . ~ i

Swerige. og er meedlem i ebspertgruppen for NondDWRG og wed M 5 For Foll TS podrer §
Helsegenesmemn. Han er nordisk represantant til WHO-nettverkets Lipdate and Rewvision Commmiitte og till
K DOD-11rewisjorsen. Har sid el mead (Oilafr Steinurm gitt kurs: o undervisningsopplegg | BCD-

VIDEDOVERFARING TIL PORSGRUNMN. KRAGERE. NOTODDEN DG RAUKAN
-NB! Deltakere som ensker & felge dette pd videooverfering: Ta kontakt med Silje Adele Angell pd e-post: shoeilEsthf.no

Daoens inndeling 0D6.01.15:

Kl 10:00 — 11:00 Sykepleiere oo annet helsepersonell i poliklinikk
- ICD-10 Koding spesielt tilpasset sykepleiere og annet helsepersonell i poliklinikk. leger oo svrioe er
selvfelgelio og=sa hiertelig velkommen til 5§ delta
Kl 1Z2:00 - 14:20 Alle somatiske leger som pnsker & wite mer omm medisinsk koding
- ICD-10 Koding retbet mot ALLE somatiske leger. Ledere er ogs & velkommene!

- Temaer som bla koding av kbreftsykdommer, koding av komplikasjoner til behandling. SIRS og Sepsis,. [ Forelesarme som
kosmumer Gl oss
denns dagemn, er mod
noen aw svaert f& som
karer a3 formidie
lodinssregler pa en
Mo rson mate! PHot
opp hrvis du ikice tror
meg!

walg av hovedtilstand og andre tilstander, forskjellen mellom en diagnose
og en diagnosekode: m .

Kl 1500 — 16:20 Kun for Leger i Plastikkirurgisk seksjon, Kirurgisk Klinikk

Det er ingen pamelding for- deltakelse i Skien. Man pnsker at s5 manoe som
mulig skal komume pa dette, og derfor er det selvfolgelig anledning til &3

konmume oo gf som det passer-.
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Dialog

e Mgte 1 dagi uken i prosjektgruppen

e Jevnlige mgter mellom
kodekonsulent og pilotseksjon

e Jevnlig oppfglgningsmgte med leder
ved pilotseksjon '

en kopp kaffe
v )
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e Resultatmal

e Risiko-/usikkerhetsanalyse

e Erfaringer sa langt i pilotperioden
e Resultater
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Resultatmal 1

1. Bedre kodekvalitet

a)
b)

c)
d)

e)

Korrekt koding iht gjeldende regelverk

@kt bruk av presise hoveddiagnoser og
evt. Bidiagnoser

Korrekt andel bidiagnoser

Redusere bruk av symptomkoder og
uspesifikke koder

@kt bruk av koder for
skade,komplikasjoner og ytre arsaker
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Resultatmal 2

2. Effektivisere kodearbeidet bade
for leger og for kodekonsulenter

a) Ny definert arbeidsflyt
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' Resultatmal 3

3. Bedre journaldokumentasjon
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Resultatmal

3a

a) Lege skal konkludere og formulere
pasientens diagnose-/er gjennom
tekstlige diagnosebeskrivelser i journal
og epikrise. Legene beskriver hva

pasientens helsehjelp hovec
gitt for, samt hvilke andre ti

sakelig er
stander som

ogsa blir undersgkt, behand
med eller vurdert under
sykehusoppholdet

-
4

et, arbeidet
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Resultatmal 3 b

b) Epikrisen far et bedre faglig innhold og
vil veere lettere a forsta for
fastlege/andre behandlere og for
pasienten selv. ICD-10 koder er beregnet
for statistikk
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Resultatmal 4

4. Tydeliggjgre ansvarsforhold ifbm.
kodearbeidet

a) Etab]

ere prosedyre og beskrive roller

og ar

veidsflyt
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. Resultatmal 5

5. @kt andel godkjente epikriser innenfor
kravene
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—eHvordan?
—sResultatmal—

e Risiko-/usikkerhetsanalyse

e Erfaringer sa langt i pilotperioden
e Resultater



e SYKEHUSET TELEMARK

Lite presis Sjeldent/
journaldokumentasjon aldri

Mangelfull konklusjon mht Sjeldent/aldri
HD og BD

Feil valg av HD iht Sjeldent/aldri
regelverket
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Formuleres ikke presist nok Sjeldent
til a kode ned pa 4.tegns

niva

Mangelfull registrering av. Av og til
prosedyrer

Mangelfull Sjeldent/aldri
journaldokumentasjon gir
mye ekstraarbeid
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Usikkerhet i valg av korrekte Av og til
koder

Korrekt koding er mer Sjeldent/aldri
tidkrevende enn forventet

Tidspress pga nye Av og til
arbeidsoppgaver



e SYKEHUSET TELEMARK
o

e Erfaringer sa langt i pilotperioden

e Resultater
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Utfordringer sa langt..

e Implementering ny mal for epikrise
var utfordrende

e Avvenne legene med ICD-10 koding
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Erfaringer sa langt

e Legene i pilotseksjonen er forngyd med a
slippe a tenke pa ICD-10 kodingen

e Kodekonsulent bruker mindre tid pa a
kode pilotpasientene enn pasienter ved
gvrige seksjoner
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Erfaringer sa langt

e Arbeidsflyt for kodearbeidet i
pilotperioden gjgr kodearbeidet raskere

o (Jkt forstaelse av "faget” plastikkirurgi
hos kodekonsulent

e Pasienter med samme problemstilling
blir kodet pa samme mate.
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Erfaringer sa langt

e "Den store kodedagen” (kick-off) bidro til
gkt motivasjon i pilotseksjonen samt
motivasjon for god koding pa sykehuset
for gvrig

e Tett samarbeid mellom kodekonsulent og
pilotseksjonen fremmer et godt
samarbeid og velvilje
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Erfaringer sa langt

e Premiering av mnd “flinkis” lege”, samt
premiering av mnd "stgrst potensiale -
lege”

e Flere leger fra andre seksjoner kunne
tenke seg a veere med i pilot

e Prosjektet har skapt stor interesse bade
internt ved Sykehuset Telemark, men
ogsa nasjonalt og internasjonalt
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e Resultater
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Resultater sa langt

e R-koder: Ikke mulig a male, lite antall
e 7-koder:

Gjennomsnitt per Gjennomsnitt per Gjennomsnitt per
mnd 2013: mnd 2014 mnd 2015:
Ca 13 stk Ca 13 stk Ingen endring

Men: Endring i bruk av Z290.1 - Tap av bryst(mammal).
Utgjorde ca Y av alle Z-kodene i 2013 og 2014.12015 er
hovedandelen av Z koder pa Z42.2 - Etterbehandling som

omfatter plastisk kirurgi pd bryst(mamma).
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Resultater sa langt

e Tredjesiffer 9 som hoveddiagnose:

[12013: [12014: [2015:

46 stk 37 stk 0 stk kodet
kodet som kodet som som uspes.
uspes. uspes.
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