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Sundhedsjournal
Webinar, fredag den 3. februar 2023



Program for webinaret

› Velkomst til webinar om anvendelsen af Sundhedsjournalen, Nanna 

Skovgaard, kontorchef sundhed og ældre i KL

› Præsentation af Sundhedsjournalen, Helle Hestehaven, fællesregional 

systemadministrator i Region Nordjylland
› HVAD KAN VI?

› Knapløsning til Sundhedsjournalen, Iben Søgaard, konsulent, MedCom
› HVOR, HVORDAN OG UDBREDELSE?

› Hvad kan jeg bruge Sundhedsjournalen til?, Sidsel Bentzon-Tilia, KOL-

sygeplejerske, Vejen Kommune
› KONKRETE ERFARINGER?
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INTRODUKTION
Nanna Skovgaard, Sundhed og Ældre i KL 

Webinar om dosispakket medicin, torsdag den 27. oktober 2022



SUNDHEDSJOURNAL

Samlet 
Patientoverblik

Sundhedsjournal Link til EPJ



Præsentation Sundhedsjournalen
3. feb. 2023 KL
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SUNDHEDSJOURNALEN EN PARAPLY OVER SUNDHEDSDATA
I DK har vi ikke én fælles EPJ og derfor samles 
sundhedsdata på tværs af regionsgrænser og 

sektorer i én kilde:
Sundhedsjournalen.

Data modtages fra offentlige sygehuse og 
privathospitaler, speciallæger (fra marts 2023) og 

fra almen praksis for visse data.

Kommunalt ansatte klinikere har adgang til 
Sundhedsjournalen men der leveres endnu ikke 

data fra kommunerne



Værdi og strategi for Sundhedsjournalen 

Sundheds-
journalen

Off. hospi-
taler

Almen 
praksis

Special-
læger

Kommuner

Privathos-
pitaler
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• Sundhedsjournalen bidrager til datadeling på 
tværs af det samlede danske 
sundhedsvæsen

• Vi er kommet langt – rigtigt langt – med 
Sundhedsjournalen:
• Ét samlet overblik for borgerne på 

Sundhed.dk
• Hurtig (knap)adgang fra eget fagsystem 

for de sundhedsfaglige til 
sundhedsoplysninger ifm. aktuel 
behandling

• Fremadrettet hovedfokus: Udbredelse af 
Sundhedsjournalen dér, hvor den giver værdi



Akutsygeplejersken
/Hjemmeplejen

Misbrugscentre





Opslag i patientjournaler
September 2017 September 2019 September 2022

Borgere 214.293 306.570 241.686*

Kommuner + vagtlæger + whitelistede 703 4.079 21.084

Hospitaler (off. + private) 80.755 115.629 306.011

Almen praksis og speciallæger 2.654 79.625 185.750

Total 298.405 505.903 754.531

Kilde: Sundhed.dk | Oktober 2022
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* MinSundhed appen lanceres i 2019



Hvilke data finder man egentlig I Sundhedsjournalen?
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Billedebeskrivelser   

/EOJ
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/EOJ



Alle klinikere 
sygehuse, 

privathospitaler og 
almen+ 

speciallægepraksis, 
kommuner 



Borgervisning



Journaler
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Notat/Epikrise



CAVE









Laboratoriesvarportalen





Billedebeskrivelser 







Hjemmemålinger/KIH  





FMK





Vaccinationer 





Stamkort





Aftaler 





• Ny visning for klinikere og borgere
• SJ 4.0 projekt med 19 underliggende delprojekter 

ligger til godkendelse i Den Nationale bestyrelse

Udvikling af Sundhedsjournalen





Prioritering
Relevant og målrettet relevant 
implementering til sundhedsfaglige
Forbedret kommunikation og inddragelse af 
borger ved brug af SJ
Strategisk kommunikation til det politiske 
niveau 

Klar og fælles 
governance
Tydelig og fælles 
kanalstrategi
Enighed om 
ejerskab af SJ

Nye, relevante og efterspurgte 
data i SJ
Nye data og funktioner 
målrettet borgerne
Øget sikkerhed for 
sundhedsfaglige 

Forbedret overblik for borgerne
Forbedret overblik for sundhedsfaglige 
Forbedret datakvalitet 
Infrastrukturforbedringer og sikkerhed



Helle Hesthaven
Mail: hebeh@rn.dk
Fællesregional systemforvalter Sundhedsjournalen
Region Nordjylland



v. Iben Søgaard, MedCom, ibs@medcom.dk 

3. februar 2023

KL-webinar om kommunal 
adgang til  
Sundhedsjournalen



Hvilke systemer har implementeret knapløsningen?



Knapløsning til Sundhedsjournalen

• MedCom har i perioden 2020-2022 kørt et projekt under 
Sundhedsjournal 3.0-projektet, hvor formålet har været at få åbnet op 
for en knapadgang fra EOJ-systemet til Sundhedsjournalen

• MedCom har kontaktet EOJ-leverandørerne

• MedCom har testet og godkendt knapløsningen fra de EOJ-systemer, 
som har ønsket at implementere knapløsningen



Kommunale systemer med knapløsning: 

EOJ-systemer med knapløsning til Sundhedsjournalen:

• Systematic med systemet Columna Cura

• KMD med systemet KMD Nexus

• Dedalus med systemet VITAE

• Netcompany med systemet Modulus 



Kommunale systemer med knapløsning (fortsat): 

Andre kommunale systemer med knapløsning til Sundhedsjournalen:

• Appinux med systemet Appinux

• KABS Behandlingscenter er i gang med test

Alle lægepraksissystemer har knapløsning til Sundhedsjournalen:

• En del kommuner anvender et lægesystem bl.a. i deres misbrugscenter. 

Hvis man som kommune er interesseret i at få adgang til knapløsningen, 
skal man kontakte sin leverandør

• Og sende besked til MedCom på ibs@medcom.dk, der indsamler 
kontaktoplysninger ift. audit 

mailto:ibs@medcom.dk


Auditering af opslag på Sundhedsjournalen

• Med muligheden for at tilgå Sundhedsjournalen via en knapløsning følger der også en 
pligt til at auditere opslagene.

• Det betyder, at der 2 gange om året udtrækkes en log over alle opslag foretaget i en 
tilfældigt udvalgt uge. 

• Kommunen skal auditere alle opslag, som fremgår af logfilen.

• Sundhedsjournalen er ved at udvikle et værktøj, hvor kommunerne selv skal hente 
logfiler til audit.

• Det bliver også via samme værktøj, at kommunerne skal kvittere for gennemført audit 
via en simpel afrapportering.

• Når værktøjet er helt færdigt (vi regner med Q1-2023), indkaldes kommunerne til et 
undervisningswebinar i brug af værktøjet

• Indtil auditering er etableret, vil der blive sendt borgerbreve ved kommunale opslag på 
Sundhedsjournalen



Retningslinjer ift. opslag 

• Ansatte i kommunerne må foretage opslag på Sundhedsjournalen, hvis det er 

relevant for deres konkrete arbejdsopgaver, og hvis den ansatte har borgeren i 

aktuel behandling.

• Borgere vil kunne se, at kommunen har slået op i deres Sundhedsjournal via 

MinLog, og der bliver sendt et borgerbrev, hvoraf det fremgår, hvem der har 

slået op (indtil der er etableret audit)

• Når man tilgår en borgers oplysninger i Sundhedsjournalen, bliver man mødt af 

et samtykkevindue, hvor man skal angive, om man har borgerens samtykke, 

eller om indhentning af oplysninger sker af hensyn til andet aktuelt 

behandlingsforløb samt begrundelse herfor



Vejledning og instrukser ift. opslag 

• Vær opmærksom på, at der er en opgave ift. at få lavet en 

vejledning/arbejdsgangsbeskrivelse/instruks til de medarbejdere, som 

har adgang til knapløsningen

• Overvej også at beskrive, hvad en medarbejder skal gøre, hvis de ser 

oplysninger, som ligger uden for ens opgave/utilsigtet viden



Gevinster ved anvendelse af Sundhedsjournalen 
Opsamlet i pilotprojekt med deltagelse af tre kommuner

• Det er en fordel at kunne tilgå Sundhedsjournalen på alle tider af døgnet 
samt i weekender og på helligdage

• Det skaber en effektiv arbejdsgang

• Det sparer tid både for det kommunale sundhedspersonale samt den 
medarbejder, der ellers skulle kontaktes mhp. indsamling af oplysninger

• Bedre helhedsbillede af en borgers indlæggelses-/behandlings-
/sygdomsforløb

• Hurtigere igangsætning af korrekt behandling, hvilket medfører kortere 
forløb for borgere, særligt på akutområdet

• Borgere forventer ofte, at kommunen ved besked om, eller i det mindste 
kan tilgå deres sundhedsoplysninger fx vedrørende et indlæggelsesforløb



Status på kommunerne 

• 52 kommuner har tilkendegivet, at de vil implementere knapløsningen

• Heraf har 35 kommuner benyttet Sundhedsjournalen via knapløsning, 

men vi kan ikke vide, om de kommer via EOJ-, LPS- eller andet system

• 13 kommuner overvejer at implementere knapløsningen

• 29 kommuner har tilkendegivet, at de ikke vil implementere 

knapløsningen

• 4 kommuner har vi ikke fået nogen tilbagemelding fra og kender derfor 

ikke status



Status på kommunerne (fortsat)

Se interaktivt kort

https://app.fleximap.dk/e/HH6BUENVERV5YYHKJJZHMPSF


Status på kommunerne (fortsat)

Kommuner Antal opslag

Københavns Kommune 601

Køge Kommune 28

Lejre Kommune 3

Lemvig Kommune 4

Lyngby-Taarbæk Kommune 79

Middelfart Kommune 6

Morsø Kommune 6

Næstved Kommune 21

Odsherred Kommune 19

Rebild Kommune 1

Ringsted Kommune 39

Vejen Kommune 8

Vordingborg Kommune 54

Aabenraa Kommune 1

Aalborg Kommune 29

Aarhus Kommune 10

Kommuner Antal opslag

Assens Kommune 16

Ballerup Kommune 52

Fredericia Kommune 31

Frederikshavn Kommune 3

Faaborg-Midtfyn Kommune 4

Gentofte Kommune 85

Gladsaxe Kommune 210

Glostrup Kommune 9

Greve Kommune 8

Guldborgsund Kommune 28

Helsingør Kommune 14

Hillerød Kommune 17

Hjørring Kommune 25

Holbæk Kommune 13

Høje-Taastrup Kommune 10

Kalundborg Kommune 4

Antal opslag fra
kommunerne i 
perioden
24/12-22 til 
24/1-23



Information og kontakt 

• Læs mere på MedComs hjemmeside:

• https://www.medcom.dk/projekter/sundhedsjournal-version-3/kommunal-

adgang-til-sundhedsjournalen

• Kontakter:

• Iben Søgaard, ibs@medcom.dk

• Karina Hasager Hedevang, khs@medcom.dk

https://www.medcom.dk/projekter/sundhedsjournal-version-3/kommunal-adgang-til-sundhedsjournalen
mailto:ibs@medcom.dk
mailto:khs@medcom.dk


KNAPLØSNING – EN GAVE TIL 
EN KOL SYGEPLEJERSKE

KOL-Sygeplejerske Sidsel Bentzon Tilia, Vejen Kommune



SOM SYGEPLEJERSKE MED 
SPECIALFUNKTION
Kan med fordel anvende specifikke oplysninger fra specialafsnit på 
sygehusene, laboratoriesvar, spirometrier, radiologiske undersøgelser og 
mikrobiologiske svar

Fordele ved knapløsning: 

➢Undgår ventetid i telefonen 

➢Undgår udfordringer i forbindelse med at udbede relevante oplysninger, 
som ikke eller kun delvist imødekommes

➢Færre forstyrrelser af samarbejdspartnere med telefonopkald

➢Mulighed for hurtigere at kunne målrette indsatser og tiltag helt specifikt til 
den enkelte borger



EKSEMPEL POUL

Svært emfysem, ventil behandling, nu virker det ikke længere og han får det dårligere, kan 
ikke passe sit arbejde, mangler ilt i blodet ved aktivitet. Hvad kan vi gøre. 

Samtykke indhentes til at tilgå Sundhedsjournalen med henblik på lungeforløbet, 
dokumenterer dette i Nexus. Udsøger forløb på OUH samt Vejle. Der udsøges; hvad viser 
undersøgelse af lungefunktionen og diffusionskapacitet, samt scanningsbilleder – hvor 
svært syg er Poul og hvad er der tidligere tilbudt af muligheder.

Kontakt tages til cheflæge på specialafsnit og udbedes om assistance; KOL sygeplerske 
kender borgerens situation, ønsker og muligheder lokalt, samt kender de specialiserede 
medicinske tilbud og forsøger at få det til at gå op. 

Planen: Der laves ændring i den medicinske behandling, der aftales etablering af natlig 
overvågning i hjemmet med henblik på vurdering for endnu et muligt tilbud. 

Fordel for borger: Poul skal ikke afvente en ambulant tid og skal ikke bruge en hel dag på 
logistik pr besøg, problematikken håndteres lokalt og kan følges hurtigt op. Poul føler hans 
situation imødekommet og afhjulpet.



EKSEMPEL LARS
Svært syg med KOL, får åndenød ved mindste aktivitet. Har været indlagt, er begyndende 

kognitivt svækket og formår ikke at redegøre for forløbet og efterfølgende aftaler. Det 

gør det svært at støtte op. Desuden har Lars en bekymring omkring hans adfærd under 

indlæggelsen, han så syner og opførte sig ukorrekt, mener han og det piner ham.

Igen indhentes samtykke og sundhedsjournalen tilgås; der udsøges på seneste 

indlæggelse på lungemedicinsk sengeafsnit, hvor det bl.a. fremgår at Lars var delirøs. 

Desuden viser blodprøver skæve gastal og det er aftalt han skal komme til en ambulant 

indlæggelse med henblik på at afprøve et muligt behandlingstilbud. Desuden står anført i 

journalen at Lars frarådes at føre bil. Lars besøges og indlæggelsen gennemgås, inklusiv 

hans opførsel, den forestående ambulante aftale samt problematikken omkring af køre 

bil. 

Fordel: Lars forløses for ubehaget omkring erindringer fra indlæggelsen, det sikres at 

Lars møder til den aftalte ambulante tid – inklusiv bestilling af transport.



Kapiteldias anvendes 

som skilleark i forhold til 

Skriv kapitelnummer i 0X / 
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SLIDES OG LINK TIL FILM  AF WEBINARET UDSENDES TIL  ALLE 
DELTAGERE


