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Agenda

• Hvad betyder ibrugtagning af FHIR i Danmark, og hvilke eksempler er 
der?

• Hvordan sikres konsistent modelleringspraksis vha. 
profileringsguidelines?

• Udfordringer: FHIR som udviklingsværktøj – FHIR som standard



FHIR i Danmark – hvad betyder det?

• Ofte forsimplet.
• bliver ofte udgangspunkt for en diskussion for eller imod FHIR og CDA, eller FHIR og 

MedCom edifact/XML.
• Mange har en mening om, om det er en god eller en dårlig ide at ibrugtage FHIR i 

Danmark, og det diskuteres uden først at gøre tydeligt hvad ” ibrugtage FHIR i 
Danmark” betyder

• Vi bliver nødt til at nuancere diskussionen!
• FHIR kan fx både understøtte høj fleksibilitet, og lukket registrering. Og i øvrigt kan 

man modellere virkelig inkonsistent uanset hvilken standard man benytter.
• At ibrugtage FHIR giver ikke i sig selv ret mange gevinster for patienter og 

sundhedspersonale. Fokus på brugsscenarier og gevinstrealisering er vigtigt.



Høj fleksibilitet, og lukket registrering med 
samme standard – FHIR profilering



Anvendelses- og kerne-modeller

International FHIR-specifikationen

Danske basisprofiler

Andre kernemodeller
der anvendes på tværs af sektorer indenfor én use case, eller omfatter flere 

use cases relateret til én sektor 

Anvendelsesmodeller
Beskeder, snitflader, systemers logiske 

datamodeller, indberetninger

Bredt scope/ 
Modelleringsmæssig 
åbenhed

Smalt scope/ 
Modelleringsmæssig 
lukkethed

Dependencies



MedCom Encounter

KLGateway Encounter
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Hvad er god modelleringspraksis?

• Det kommer først og fremmest an på formålet…..
• En kerne-model, en indberetning, og en besked skal ikke det samme
• Der er forskellig risiko forbundet med klinisk indhold. Hvor kan vi tåle 

ekspressive modeller, og hvor er entydighed kritisk?



Profileringsgudeline

• God modelleringspraksis er en eksplicit formuleret praksis
• Det bringer os fra diskussionen af, om det er en god ide at ibrugtage FHIR, til 

diskussionen af, hvordan der bliver overensstemmelse mellem formålet og 
den måde FHIR ibrugtages på.

• En profileringsguideline er metoden for FHIR-profileringen. Det 
kunderne giver til leverandørerne og leverandøren giver til udviklerne 
for at gøre centrale design-principper og kvalitetskrav eksplicitte



Hvad skal der være i en profileringsguideline?

• Temaer: Genbrug (ekspressivitet), Gennemskuelighed, Entydighed, 
modifikation, terminologi, alignment, metadata, ændringshåndtering 
og versionering. 

Kilder fx: 
https://simplifier.net/guide/ProfilingAcademy/Best-practices
https://github.com/AuDigitalHealth/ci-fhir-r4/wiki/Conventions-for-StructureDefinitions
https://confluence.ihtsdotools.org/display/FHIR/Bindings+to+FHIR+Clinical+Resources
https://wiki.hl7.org/FHIR_Guide_to_Designing_Resources
https://github.com/AuDigitalHealth/ci-fhir-r4/wiki/Guiding-principles-and-assumptions-when-modelling

https://simplifier.net/guide/ProfilingAcademy/Best-practices
https://github.com/AuDigitalHealth/ci-fhir-r4/wiki/Conventions-for-StructureDefinitions
https://confluence.ihtsdotools.org/display/FHIR/Bindings+to+FHIR+Clinical+Resources
https://wiki.hl7.org/FHIR_Guide_to_Designing_Resources
https://github.com/AuDigitalHealth/ci-fhir-r4/wiki/Guiding-principles-and-assumptions-when-modelling


Gennemskuelighed
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Udvikler-nære aktører er positivt indstillede 
overfor FHIR
• Værktøjsunderstøttelse
• Fleksibilitet
• Implementerbarhed – og open source projekter
• Straksvalidering



Profilering

Med få linjer har jeg 
specificeret, hvad data skal 
leve op til



Få hjælp af et stort community



Udstille i implementation guides



Instantiere



Og validere instanser med få linjers kode

java -jar validator_cli.jar
C:/Users/kirst/Projects/TestdataFKI/Validation/PlannedIntervention/CarePlan-
PressureUlcerIntervention.json
-ig dk.fhir.ig.kl.common.caresocial#current -profile
http://kl.dk/fhir/common/caresocial/StructureDefinition/KLCommonCareSocialPlannedIntervention



Bygge open-souce kode, sammen med mine egne 
produkter, og bruge eksisterende FHIR klienter og 
servere



Udvikler-nære aktører er positivt indstillede 
overfor FHIR……
• Pga. værktøjerne, ikke fordi det er en standard

• Nationale aktører (fx MedCom og KL) bruger FHIR, fordi det er et godt 
værktøj at standardisere med

• Det giver en koordineringsudfordring, som er uløst



Så hvad skal vi gøre?

• Løsninger?
• Vi skal finde en måde at koordinere indsatsen på, uden at ødelægge 

fleksibilitet og agilitet
• Transparens i tilgang til profilering fx profileringsguidelines
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