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Oppsummering 5. september - Mgter 2024 i Utvalg for tjenestetyper i Adresseregisteret

Sak 10/24

Bruk av tjenestetypen Primaerhelseteam i 8666 Felles tjenestetyper

Bakgrunn

Denne saken opprettes som en oppfg@lging av sak 8/24 "Flytte tjenestetypen
Sykepleietjeneste fra 8663 Tjenestetyper for kommunal helse- og
omsorgstjeneste —muv. til 8666 Felles tjenestetyper?" (se oppsummering fra
forrige mgte 6. juni pa helsedirektoratet.no).

Vi har behov for a ha beslutningen om bruk av tjenestetypen
Primarhelseteam i en egen sak.

Konklusjonen etter mgtet, inkludert e-post-innspill fra utvalget, var: Det blir
ingen flytting av tjenestetypen Sykepleietjeneste i 8663 Tjenestetyper for
kommunal helse- og omsorgstjeneste mv.

Utvalget stgtter at tjenestetypen KX19 Primeerhelseteam i 8666 Felles
tjenestetyper kan benyttes nar det er et behov for en egen tjenesteadresse
for sykepleiere tilknyttet et legesenter til 8 samhandle med for eksempel
pleie- og omsorgstjenesten.

Utvalget stgtter at tjenestetypen blir publisert med denne
forklaringsteksten:

e Sykepleiere mv. som jobber sammen med fastleger/leger og som har
et selvstendig behov for a sende og motta meldinger med for
eksempel kommunal pleie- og omsorgstjeneste

Konklusjon

Utvalget stgtter at tjenestetypen KX19 Primeerhelseteam i 8666 Felles
tjenestetyper kan benyttes nar det er et behov for en egen tjenesteadresse
for sykepleiere tilknyttet et legesenter til 8 samhandle med for eksempel
pleie- og omsorgstjenesten, med fglgende forklaringstekst

e Sykepleiere mv. som jobber sammen med fastleger/leger og som har
et selvstendig behov for a sende og motta meldinger med for
eksempel kommunal pleie- og omsorgstjeneste

Forklaringsteksten er publisert og er tilgjengelig fra FinnKode - kodeverk i
standarder (helsedirektoratet.no)

Sak 9/24 -
overfort fra
forrige
utvalgsmgte

Hvilken tjenestetype skal brukes for oppgave med
legemiddeladministrasjon som er overfgrt fra spesialisthelsetjenesten til
kommunen?

Bakgrunn

Vi har fatt spgrsmal via Wenche i Norsk helsenett fra Harstad kommune:

"Spesialisthelsetjenesten har overfgrt Aclasta injeksjon til kommunen i Nord
— Norge. Harstad kommune har fatt overfgrt denne oppgaven og gnsker a
gjore injeksjonene pa Heggen legesenter.



https://finnkode.helsedirektoratet.no/adm/collections/8666?q=8666
https://finnkode.helsedirektoratet.no/adm/collections/8666?q=8666

Vi har CGM som leverandgr og har veert i dialog med de ang a motta
henvisninger pa injeksjon. Det skal henvises fra fastlege og
spesialisthelsetjenesten til kommunen. Det skal mottas og handteres av
sekretaer pa heggen legesenter.

CGM foreslar a opprette en tjeneste i NHN som gar til kommunen adresse
paid 1 og tjenesten paid 2."

Til diskusjon

Hvilken tjenestetype bgr benyttes?

Er det behov for en ny tjenestetype som dekker legemiddelbehandling i
8666 Felles tjenestetyper? Eller bgr dette innga under Sykepleietjeneste
eller Legetjeneste ved sykehjem mv. i 8663 Tjenestetyper for kommunal
helse- og omsorgstjeneste mv.?

Konklusjon

Utvalget stgtter ikke at det opprettes en ny tjenestetype for dette formalet
da den blir for spesialisert.

Det er kommunen som har ansvaret for oppgaven, og kommunen er derfor
riktig mottaker av henvisningen/forespgrselen. Kommunen ma
videreformidle informasjon til rett legekontor der oppgaven skal utfgres.

Det er viktig at det ikke opprettes flere forekomster av Sykepleietjeneste i
kommunene.




