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1 Laboratorieanmalan i nya SmiNet

Hér kan du anmdla fall av smittsamma sjukdomar som diagnosticerats av
laboratoriet. Fallanmélan kommer att skickas till smittskyddslikaren i din region
och till Folkhédlsomyndigheten.

Mer information om vilka laboratoriefynd som innebér att fallet ska anmalas hittar
du i Folkhédlsomyndighetens falldefinitioner. Den senaste versionen av
falldefinitionerna éterfinns p& Folkhédlsomyndighetens webbplats.

Aven sjukdomar som inte r anmilningspliktiga kan anmiilas, till exempel om de
har fatt en anmérkningsvird utbredning inom ett omrade eller upptréder i en
elakartad form.

1.1 Laboratorieanmalan via automatisk labbdataexport

Har du fragor om den automatiska labbdataexporten, kontakta
sminet@folkhalsomyndigheten.se

1.2 Manuell laboratorieanmalan i nya SmiNet

1.2.1 Tekniska forutsattningar
e Manuell laboratorieanmélan gors via ett webbformular
o Rekommenderad webbldsare Google Chrome, dven Microsoft Edge
¢ Inga installationer behovs

e Utvecklat for dator 1 forsta hand

1.2.2 Inloggning i SmiNet

Eftersom det finns tekniska begrénsningar och rekommendationer som skiljer sig
mellan olika laboratorier & SmiNet tillgéingligt bade via Sjunet och via internet.
Det innebér att varje laboratorium bestdmmer om anvéndaren ska logga in via
Sjunet och om de fér logga in via internet.

e Logga in via Sjunet: https://sminet3-prod.sminet.sjunet.org/

e Logga in via internet: https://sminet3-prod.sminet.se/

o Alla som arbetar pa Folkhdlsomyndigheten loggar in via internet.
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1.2.3 Logga in med SITHS-kort

Nér du har kommit in i den nya inloggningsportalen behdver du logga in for att
gora en manuell laboratorieanmélan. Du ska i forsta hand logga in med SITHS-
kort. I andra hand kan du logga in med ett gruppkonto. Forst visar vi hur du loggar
in med SITHS-kort.

Valkommen till SmiNet!

VEIj hur duvill logga in beroende phvilken yriesroll du har och wad du vill gim.

eller annan

s, v e, g sk Du arbestae pd et Labos

icptichtagen til sm: aren | » anmala [eler ko av smistiam gukdom

SITHS -kt e TRirbelot

©m duinte har 51 THS-kort

Logga in med gregphonts

Irfesmatian ofm SmiNet

-
nloggn

. aketual] inform ation, dnfsinform ation,

ns pl

wad o bree du sk anm

, knniitinfonm ation oc

Srvpphsets
Talkhalsommdigheten.se/sminet

Omi du har preblem att lagga in

t SITHE-Rort/eTjanstelort vind dig bl din lokala SITHS-anganisation e Tidnstekonts:

OF farmat 20m du kan fllak.
aren | din regian,

& O It Kan i
om du arbetar pl &

S AN T FrUpALAN.
dzenheten | din region

1 anfilis pl g ppr R
SEATATE O, IV T BN

Rnmlnn gl o [PEF

1. Klicka pé knappen SITHS-kort/eTjénstekort

oratorieldkare eller annan personal vid laboratorium

Du arbetar pé ett laboratorium och ska:

» anmala (eller komplettera anmilan av) fall av smittsam sjukdom
» gora frivillig anmalan
* rapportera namnardata
Du ska i férsta hand logga in med ditt SITHS-kort/eTjanstekort. Om du inte har eller kan skaffa en

inloggning med SITHS-kort kan du logga in med gruppkonto. Du loggar di in med det anvandar-
namn och lésenord som du har Fitt av Folkhidlsomyndigheten,

Folkhilsomyndighetens labb SITHS-kort/eTjdnstekort

| Grupplkonto
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2. Vilj certifikat for autentisering och klicka pa knappen ”OK”.

Vilj certifikat fér autentisering

Ange dina autentiseringsuppgifter for webbplatsen
secure.idp.ineratest.ong:4d3

m Olof Karlsson Karlsson Karlsson

Certifikatinformation “l Avbryt

3. Skriv in din pinkod och klicka p& knappen Oppna”.

=@ Ange pinkod - Net iD X

| Oppna

| Atgarden kiaves att du oppnar din e-legtimation

TESTKORT SITHS elD

r"-_ Olof Karlsson Karlsson Karlsso
LSl 2022-04-08

samarbete med

g
inera & Telia

pkod for SITHS kort [Legimering]
esssnns|

Avbyt Hislp

4. Vilj medarbetaruppdrag

Vélj medarbetaruppdrag

Filtrera

[——

Medarbetaruppdrag pa ve Svanen tralen Svanen Stockholms lin

Rapportér L s Virdcentral AB Stockhalms lin

Rapportér

len Goda Hjartat Vardcentralen Goda Hjdrtat Administration

Vardgivare-test
VC-handlsggare VC-test

VC-test Administration Vardgivare-test

OBS! For dig som har flera medarbetaruppdrag, vélj den vardgivare som
ska vara avséndare av laboratorieanmélan som du ska rapportera.
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1.3 Valja diagnos

Vilken diagnos vill du anmala?

1 | Q D Falldefinitioner

Kiterier for att vgleda dig nar du ska rapportera sjukdomsfall enligt

2 Vanliga diagnoser

+ Chlamydia trachomatis
* Influensa A-virus

+ campylobacter

* Enterobacteriaceae, ESBL-A eller ESBL-M-producerande
+ Staphylococcus aureus, meticillinresistent

Bacillus anthracis / Mjltbrand
Bordetella pertussis / Kikhosta
Brucella / Brucellos

C

Campylobacter | Campylobacterinfektion
Chlamydia trachomatis / Klamydiainfektion

Klicka pa namnet pé det smittdmne som du vill anmila ett fall av, for att komma
vidare till anmélningsformuldret. De &r listade i bokstavsordning efter smittdmnets
latinska namn. Till exempel star tuberkulos under M (fér Mycobacterium
tuberculosis), och difteri under C (fér Corynebacterium). Vissa smittimnen &r bara
anmélningspliktiga om de har sérskilda egenskaper, t.ex. toxinproduktion eller
resistens. Detta framgér av beteckningen i listan.

Det finns flera sitt for att soka efter diagnos.

1. Du kan anvénda sokrutan. Nér du borjar skriva i sokrutan kommer de
diagnoser som innehaller de inskrivna bokstdverna att véljas,. T.ex. kommer
"neis" att visa bade "Neisseria gonorrhoeae" och "Neisseria meningitidis,
invasivt isolat".

2. Diagnoser som anméls ofta hittar du listade under ”Vanliga diagnoser”.
3. Du kan klicka pa smittdmnenas forsta bokstav i listan.
4. Du kan scrolla i listan.

Om du vill anméla ett fall av en sjukdom som inte 4r anmélningspliktig, vilj
”Ovrigt smittimne / Ovrig sjukdom”.
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1.4 Fylla i anmalningsformular

Beroende pa vilken sjukdom du vill anméla kommer olika félt att visas. Vissa dr
gemensamma for alla diagnoser, medan andra bara &r relevanta for vissa diagnoser.
Nedan beskrivs de vanligaste falten och vad som kan vara extra viktigt att tdnka pa.

Obligatoriska falt & markerade med en asterisk (*).

Om du dr osdker pa vad som ska fyllas i ett falt eller hur, klicka pa det lilla i:et for
att fa upp en informationsruta.

Hir kommer exempel pa ett formulédr som dr hamtat fran laboratorieanmilan
for Campylobacter.

1.4.1 Basuppgifter

Under denna rubrik ska du fylla i uppgifter om sjidlva anmilan.

Basuppgifter

Lahoratorium * &

Aleriz Medilab x -

Typ av laboratorieanmaélan *

O Komplettering av tidigare anmalan
O Makulering av tidigares anmélan

O Preliminarsvar

O Slutsvar

e Laboratorium: Det laboratorium som ditt konto &r kopplat till &r forvalt. Fér
att dndra detta, klicka pa pilen i rullistan och vilj ett annat laboratorium. Du
kan ocksa klicka pa krysset for att rensa rutan, och sedan skriva i en del av
laboratoriets namn for att sdka fram det.

e Typ av laboratorieanmilan: Hér anger du med radioknappar vilken typ av
anmélan du vill gora. Det vanligaste dr att 1dmna ett preliminérsvar eller ett
slutsvar. Du kan ocksa komplettera eller makulera en tidigare gjord anmaélan.
Om du viljer att makulera en anmélan skickas information om makuleringen
till smittskyddslidkaren. Din tidigare anmilan raderas alltsa inte automatiskt.
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1.4.2 Om patienten

I det hér avsnittet fyller du i information om patient-id, juridiskt kon och namn.

Om patienten

Patient-1D

Personnummer/Samordningsnummer *

(@ Samerdningsnummer ar en identitetsbeteckning for personer som inte ar
eller har varit folkbokfarda i Sverige. Syftet med samordningsnummer ar att
myndigheter och andra samhallsfunktioner ska kunna identifiera personer aven
om de inte ar folkbokforda i landet. Anvand faltet "Annat nummer” om
persennummer eller samordningsnummer saknas, till exempel asylsckande,

BB R g mm ey
AAAAMMDD-00!

Anvand annat nummer

Patient-ID: Hér fyller du i patientens personnummer eller
samordningsnummer, enligt formatet AAAAMMDD-XXXX.

Rikskod: Vissa sjukdomar ska anmilas med rikskod istéllet for person- eller
samordningsnummer. Du tar fram rikskoden genom att ange fodelsear och
fodelsenummer, det vill sdga fodelseédret och de fyra sista siffrorna i person-
eller samordningsnumret (till exempel 1998-6206).

Annat nr: Om du inte har patientens person- eller samordningsnummer, eller
patienten saknar sédant, klicka pa knappen ”Anvénd annat nummer”. Du visas
en ruta dir du kan skriva bade bokstéver, siffror och andra tecken (max 100
stycken). Du ser ocksa en ruta for fodelsear som du méste fylla i (eller vélja
kryssrutan "Uppgift saknas"). Detta giller oavsett sjukdom.

Juridiskt kon: Om du har fyllt i ett personnummer eller rikskod ovan fyller
SmiNet automatiskt i juridiskt kon. Det beréknas da utifran personnumrets
eller rikskodens fyra sista siffror. Om déremot samordningsnummer eller annat
nummer angetts behover juridiskt kon fyllas i. Valj alternativet "Uppgift
saknas" om patientens juridiska kon ar oként.

Fornamn och Efternamn: Kan fyllas i om uppgifterna ar tillgédngliga. Dessa
uppgifter himtas annars fran folkbokfoéringen av smittskyddsenheten i
samband med att anmélan tas emot. Det kan alltsa ricka att du anger person-
ID, om namn saknas eller ar olésligt pa remissen.
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1.4.3 Provinformation
I falten under rubriken provinformation ska du ange uppgifter som giller sjilva
provet, till exempel provnummer, provtagningsdatum, ankomstdatum for provet till

laboratoriet.

Provinfermation

Labbnummer/Provnummer *

Du kan skriva max 50 tecken.

[ Uppgift saknas

Provtagningsdatum

[=]

Ankomstdatum fér prov O

[=]

e Labbnummer/Provnummer: Ange providentitet, det vill sdga det anmélande

laboratoriets unika mérkning av provet.

e Du kan klicka pa den lilla kalender-ikonen for att vélja datum.

Proviagningsdatum

¢ [Augusi v[ze21v] oy

Mi Ti On To Fr L& S8

P

J

"
-
W
on
=
[

16 17T 18 1% 20 21 22
23 24 25 26 2T 28 29
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Provmaterial/Provlokal: Ange provmaterial (t.ex. blod) det ror sig om eller
frén vilken lokal provet &r taget (t.ex. ndsa). Vilj det provmaterial eller den
provlokal som remitterande lékare/laboratorium angett.

Du kan skriva i sokrutan eller vélja i rullgardinslistan.

Provmaterial/Proviokal ©

[

O Abscess

O Blod/Serum/Plasma
O Brostmjolk

O Bukvitska

O Bursavitska

O Cerebrospinalvitska
O Cervi
O Cervixsekret i urin (poolat prov)
O Feces

O Fostervatten

csekret

"Blod" inkluderar artérblod, helblod, helblod EDTA och kapillarblod.
"Bronkskdljvétska" inkluderar BAL.

"Bukvitska" inkluderar ascitesvitska.

"Kérlkateter" inkluderar CVK-spets.

"Urin" inkluderar kastad urin, urin frdn KAD eller suprapubiskateter och
urinprov taget genom bléspunktion.

"Oga" inkluderar glaskropp, hornhinna, kammarvitska, kontaktlins och
Ogonsekret.

I féltet "Kommentar prov" kan du ange eventuell information om provet som
kan ha péverkat analysresultatet. Till exempel information om fordrdjd
provtransport, fororeningar, m.m.

Kommentar prov @&

Du kan skriva max 63335 tecken.

I féltet "Kommentar remiss" kan du ange information fran remitterande lakare
eller annan remittent som kan ha haft betydelse for handlaggningen av provet,
till exempel vid val av analys/er.

Kommentar remiss (O

Dw kan skriva max 65335 tecken.
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1.4.4 Resultat av provanalys

I néstfoljande falt ska du ange uppgifter som géller analysen och dess resultat, t.ex.
diagnostisk metod, undertyp av smittdmnet (subtyp, linjetyp, genotyp, variant) och
Ovriga resultat som t.ex. resultat fran fordjupad karakterisering (sdésom MLST,
PFGE eller NGS) eller resistensprofil. Du kan alltsé bade ange resultat av analyser
som dr diagnosgrundande enligt falldefinitionerna, och resultat av kompletterande
analyser.

Resultat av provanalys

Diagnostisk metod ©
[ Isolering av agens
[ Mukleinsyrapévisning

) Annan

I faltet "Kommentar analysresultat”" kan du ange information som kan ha betydelse,
till exempel vid smittsparning.

I detta falt ar det ldmpligt att ange vilket smittimne som pavisats, om du anméler
ett fall av en sjukdom som inte dr anmalningspliktig.

Smittdmne

Ovriga resultat
MLST

Dw kan =skriva max 50 tecken.

MGS

Dw kan zkriva max 100 tecken.

PFGE

Dw kan zkriva max 100 tecken.

Kommentar analysresultat &

e

Du kan =kriva max 63535 tecken.

Solna Folkhalsomyndigheten, SE-171 82 Solna. Bestk: Nobels vag 18. Ostersund Folkhilsomyndigheten, Box 505, 831 26 Ostersund.
Besok: Campusvéagen 20. Telefon 010-205 20 00 E-post info@folkhalsomyndigheten.se www.folkhalsomyndigheten.se


http://www.folkhalsomyndigheten.se/

Sida
11 (13)

1.4.5 Ansvarig lakare vid anmalande laboratorium
Ange namnet pa den medicinskt ansvarige ldakaren vid det anmilande laboratoriet, i
formatet Efternamn, Férnamn. Du som skickar in anmélan ska ange ditt eget namn

langre ner i formuléret.

Ansvarig ldkare vid anmélande laboratorium

iy

Ansvarig labblikares namn * @

Du kan skriva max 100 tecken.

1.4.6 Behandlande lakare

I slutet av anmélan kan du ange uppgifter om remittenten. Namnet pa patientens
behandlande liikare kan anges om denna uppgift finns tillginglig. Remitterande
klinik &r ddremot obligatoriskt att ange.

Behandlande likare

Likarens namn

&
Du kan skriva max 255 tecken.
Remitterande klinik = &
Du kan skriva max 100 tecken.
Remitterande klinik-adress ©
P

Dw kan =kriva max 65335 tecken.
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Du ska ocksa ange vilken smittskyddsenhet (region) som ansvarar for fallet och
som ska fa anmaélan.

e Anmilan ska som regel skickas till den smittskyddsenhet dir den provtagande
verksamheten &r beldgen.

e Anmélningar géillande prover fran digitala vardgivare ska diaremot skickas till
den smittskyddsenhet (region) dér patienten dr folkbokford.

Den smittskyddsenhet som ansvarar for regionen dér ditt laboratorium finns ér
forvald. Om du éndrade till ett annat laboratorium &n det forvalda hogst upp i
formuléret, kan du ocksé behdva dndra ansvarig smittskyddsenhet hér.

En del smittskyddsenheter dr uppdelade i mindre omrdden. Om du vet att patienten
(fallet) / behandlande ldkare / klinik hor till ett sarskilt smittskyddsomréade, kan du
vilja detta i rullistan.

Ansvarig smittskyddsenhet »

SME Stockholm (A2 X -

Smittskyddsomrade

Anmalarens namn

Dw kan zkriva max 255 tecken.

1.4.7 Granska anmalan

Niér du fyllt i alla tillgéngliga och relevanta uppgifter, klicka pa knappen
”QGranska”. Du fér da se dina ifyllda uppgifter.

Om du missat att fylla i ndgra obligatoriska falt kommer SmiNet att visa ett
felmeddelande och dven markera berdrda falt med rétt. Fyll i dessa félt och klicka
dérefter pa ”Granska”.

Avbryt Granska

Solna Folkhalsomyndigheten, SE-171 82 Solna. Bestk: Nobels vag 18. Ostersund Folkhilsomyndigheten, Box 505, 831 26 Ostersund.
Besok: Campusvéagen 20. Telefon 010-205 20 00 E-post info@folkhalsomyndigheten.se www.folkhalsomyndigheten.se


http://www.folkhalsomyndigheten.se/

Sida
13 (13)

1.4.8 Skicka in anmalan

Om allt ser korrekt ut, klicka pa knappen “’Skicka”. Du fér da en bekréftelse pd att
anmalan har skickats in.

Tillbaka Skickain

Du kan nu vélja att skriva ut anmélan eller arbeta vidare med nigot annat i
systemet. Knappen "Tillbaka till startsidan" tar dig till startsidan. Du kan ocksé
klicka pa rubrikraden for att ga direkt dit du vill.

@ Anmélan mottagen

Tack, vi har nu tagit emot din anmalan.

& Skriv ut anmilan Skapa ny anmalan Tillbaka till startsidan

Observera att patientuppgifter som du inte fyllt i sjalv kommer att synas i
utskriften. Namn och folkbokforingsadress hidmtas fran folkbokforingen utifrén
inmatad patient-ID. Dessa uppgifter finns i bakgrunden i anmélan och visas for
smittskyddsenheten ndr anmailan tas emot. Det kan vara bra att kdnna till ifall du
kommer att spara PDF-utskriften pa din dator.
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