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Tilslutningstest

Baggrund

| forbindelse med at en region eller en Erivat sundhedsaktgr skal til at indberette (system-til-
system) til den centrale LPR3-Igsning, skal der gennemfgres en Tilslutningstest. Fgrst derefter
gives der adgang til indberetning af LPR3-data til den centrale LPR3-I@gsning.

Formalet med Tilslutningstesten er at verificere, at nye indberetningslgsninger indberetter data
korrekt til den centrale LPR3-Igsning.

Tilslutningstesten er IKKE en erstatning for indberetters egen test.

Tilslutningstesten vil kun omhandle udvalgte testscenarier og kan saledes ikke betragtes, som
en daekkende test. Indberetter er fortsat ansvarlig for, at der indberettes korrekt og at egen
indberetningslgsning er testet grundigt.

Rammer

Tilslutningstesten skal gennemfgres for hver indberetter (offentlige og private) og godkendes af
Sundhedsdatastyrelsen.

For private akt¢rerdgaelder, at det er systemleverandgren, der gennemfgrer Tilslutningstesten fra
deres snitflade mod LPR3, hvis det er systemleverandgrens centrale lgsning, der indberettes fra.

Tilslutningstesten foregar pa bagﬁrund af udvalgte godkendelseskriterier med tilhgrende
testscenarier formuleret af Sundhedsdatastyrelsen.

Sundhedsdatastyrelsen udstiller et testmiljg til indberetteres test af indberetninger (miljget
“ekstern test”). Dette milj@ anvendes ogsa til Tilslutningstesten.

Hvis en indberetter senere far et nY kildesystem (fx nyt EPJ/PAS eller ny indberetningslgsning)
skal der ligeledes gennemfgres Tilslutningstest, da der er tale om en ny indberetningslgsning.
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Proces for gennemfgrelse af Tilslutningstest (side 1/2)

1. Indberetter/systemleverandgr aftaler med Sundhedsdatastyrelsen, i hvilken periode de vil
gennemfgre Tilslutningstesten, ved at sende en mail til servicedesk@sundhedsdata.dk med teksten
i emnefeltet: LPR3-Tilslutningstest. Der afsaettes, som udgangspunkt, en uge til gennemfgrelse af
Tilslutningstesten, men perioden kan forlaenges efterbehov.

2. Nar Tilslutningstesten starter sender indberetter/systemleverandgr en mail til
servicedesk@sundhedsdata.dk med teksten i emnefeltet: LPR3-Tilslutningstest.
Sundhedsdatastyrelsen vil sta til radighed under gennemfgrelsen af testen og vil bistd, hvis der

opstar tekniske problemer i forbindelse med testen.

3. Nar testen er slut dokumenterer indberetter/systemleverandgr, at testen er forlgbet succesfuldt og
giver Sundhedsdatastyrelsen besked herom pr. mail til servicedesk@sundhedsdata.dk med teksten
i emnefeltet: LPR3-Tilslutningstest. Mailen skal indeholde falgende:
* Navn pd tester (indberetter/systemleverandgar)
* Hvilke private klinikker/hospitaler, systemleverandgren repraesenterer

* For hvert testscenarie:

» Skaermprint af resultatet per testscenarie fra den centrale LPR3-Igsnings administrationsmodul,
der viser forlgbselementet(terne) med alle oplysninger inkl. cor-nummer og forlgbsld.

* Om testen af testscenariet gav det korrekte resultat
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Proces for gennemfgrelse af Tilslutningstest (side 2/2)

4. Hvis Tilslutningstesten ikke forlgber succesfuldt gives i stedet besked om dette til
servicedesk@sundhedsdata.dk med fglgende tekst i emnefeltet: LPR3-Tilslutningstest, og der
aftales en plan for ny Tilslutningstest.

5. Hurtigst muligt og senest 3 arbejdsdage efter modtaget dokumentation for succesfuld
Tilslutningstest, verificerer Sundhedsdatastyrelsen, at testen er forlgbet succesfuldt og der gives
pr. mail besked til indberetter/systemleverandgr om, at Tilslutningstesten er godkendt.

6. Indberetterne eller deres systemleverandgr meddeler Sundhedsdatastyrelsen, hvilke SOR og CVR-
numre, der skal oprettes i den centrale LPR3-Igsning (produktion). Der skal oprettes SOR og
tilhgrende CVR for hver klinik/hospital, der skal kunne indberette til produktion.

7. Sundhedsdatastyrelsen sikrer herefter, at indberetterne far adgang til produktionssystemet. Dette
udfgres hurtigst muligt, hvorefter der gives besked til indberetter/systemleverandgr.
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Type og indhold

Tilslutningstesten er en integrationstest, hvor indberetningen dannes i indberetters/systemleverandgrens eget EPJ/PAS
system og sendes via snitfladen til den centrale LPR3-lgsning. Efterfglgende kan indberetningen kontrolleres i den
centrale LPR3-lgsnings administrationsmodul.

Testen skal gennemfgres fra et testmiljg hos indberetter/systemleverandgr med anonymiserede eller konstruerede
testdata mod LPR3’s eksterne testmiljg.

Der er udarbejdet testscenarier, der tester indberetters indberetningslgsning mod den centrale LPR3-Igsning.
Godkendelseskriterierne vil vaere, at alle testscenarier er gennemfgrt succesfuldt.

Testscenarier for regioner:

* Et simpelt forlgb med nogle fa kontakter

* Resultatindberetning: Fgdselsforlgb for mor og barn
* Resultatindberetning: Cancerforlgb

* Genindberetning

* Sletning

Testscenarierne for regioner ses pa: henvisning?

Testscenarier for private sundhedsaktgrer:

Der er 4-5 testscenarier for private:
* Et simpelt forlgb med nogle fa kontakter
* Genindberetning
* Ydelse uden samtidig patientkontakt
* Resultatindberetning: Et forlgb med en operation
* Resultatindberetning: Cancerforlgb — kun hvis privat indberetter har denne behandling

Testscenarierne for private sundhedsaktgrer ses pa de naeste sider.
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Testscenarier for private sundhedsaktgrer 1/2

Testscenarie 1: Et simpelt forlgb med nogle fa kontakter
Almindelig ambulant patient med henvisning, udredning startet, 2 diagnoser, 1 procedurekode

* Registrer en henvisning og et forlgb med en kontakt til udredning, med 2 diagnoser og en procedurekode.
Ingen tilleegskoder og ingen sideangivelse.

. Hﬁenvisl?irgjgsérsag er ikke kraevet. Hvis fgdesystemet kraever, at den registreres, sa vaelg en diagnosekode uden
tillaegskode.

Testscenarie 2: Genindberetning
Ret en A-diagnose uden sideangivelse til en diagnose, der kraever sideangivelse

* Ret patientens diagnose til en diagnose, der kraever sideangivelse - diagnosen blev registreret forkert i
testscenarie 1, og nu rettes den. Samtlcﬁg a&ndres forlgbslabel/-navn.

Testscenarie 3: Ydelse uden samtidig patientkontakt

Procedurekode (administrativ procedure) gives til en patient uden samtidig patientkontakt.

* Ydelsen indberettes til et relevant forlgbselement.

Testscenarie 4: Forlgb med operation

Patient henvises til udredning for en fx hofteatrose-forlgb

* Patient henvises til privat klinik/hospital med en kontakt til udredning, en diagnose og en procedurekode

* Patient mgder til praeoperativ undersggelse: kontakttype (fysisk fremmgde), forlgbselementet
(=forlgbsansvar) samt procedurekode/r for undersggelsen.

* Patienten indlaegges til planlagt operation — kontaktansvar og opholdsadresse, kontakttype (fysisk
fremmgde). Registrer diagnoser (aktions-, bidiagnoser).

* Afslut forlgbet ved udskrivning
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Testscenarier for private sundhedsaktgrer 2/2

Testscenarie 5:
Cancerforlgb — kun hvis privat indberetter har denne behandling

Ambulant patient fra et andet sygehus med henvisning, pakke-startmarkgr, ikke ventende med klinisk
begrundelse: Periode, udredningsplan udarbejdet i denne periode, 2 udredningskontakter og en
telefonkontakt, udredning slut og pt. venter pa behandling.

* En patient er henvist til et pakkeforlgb. Har en pakkeforlgbs-startmarkgr. Der er en klinisk begrundelse
for, at udredningen ikke kan starte i en periode. | denne periode udarbejdes en udredningsplan. Efter
perioden har patienten 3 planlagte kontakter - kontakt1 og kontakt2 pa forskellige enheder (begge
fysisk fremmg@de) og en telefonkonsultation (virtuel kontakt). Herefter er udredningen slut. Patienten
har sagt ja til behandlingen og venter nu pa denne.

* Da patienten er henvist fra et andet sygehus, er der en forlgbsreference fra et eksternt forlgb. Dette
skal registreres i henvisningen.

* Aktionsdiagnosen skal veere en kraeftdiagnose, der kraeever TNM-koder, men ikke Ann Abor, ikke med
metastaser og ikke lokalrecidiv. TNM-koderne samt mikroskopisk og makroskopisk datagrundlag skal
registres for de fgrste 2 kontakter, da de er pa hver sin enhed og dermed begge skal have fuld
indberetning. Testeren bestemmer selv om det skal veere forskellige resultater eller de samme for
begge kontakter.
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