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Riksdagens ombudsmaén, JO, har beretts tillfalle att yttra sig i rubricerat drende.

Utredningen har haft i uppdrag att utreda och lamna forslag till en mer samman-
hallen och dandamalsenlig informationshantering inom och mellan halso- och
sjukvarden och socialtjansten. Utredningen foreslar bl.a. att det ska inforas tva
nya lagar om behandling av personuppgifter inom hélso- och sjukvarden
respektive inom socialtjansten. Lagarna ska ersétta den befintliga patientdata-
lagen (2008:355) och lagen (2001:454) om behandling av personuppgifter inom
socialtjansten. Inom hélso- och sjukvarden foreslar utredningen bl.a. att det ska
vara mgjligt med direktatkomst till uppgifter om en patient mellan vardgivare
inom en huvudmans ansvarsomrade, oavsett om verksamheten drivs i privat eller
offentlig regi. Vidare foreslas bestaimmelser som gor det mojligt att utbyta
information genom direktatkomst mellan hélso- och sjukvard och socialtjanst
eller i form av en gemensam vard- och omsorgsjournal. Nar det géller social-
tjansten finns férslag om att bl.a. méjliggéra for en kommun som bedriver social-
tjanst genom flera myndigheter eller kommunala bolag att fa direktatkomst till
varandras personuppgifter.

Utredningens forslag &r omfattande och rér mycket komplexa och komplicerade
fragor. Det har darfor inte varit mojligt att gora nagon djupare och heltackande
analys av forslagen eller att 6verblicka de konsekvenser som férslagen kan
komma att fa for den som ar foremal for atgarder inom héalso- och sjukvarden
och/eller socialtjéansten. Det har darmed inte heller varit mgjligt att granska
forfattningsforslagen narmare. Jag lamnar mot den bakgrunden endast nagra
overgripande synpunkter pa vissa av forslagen.

| direktiven till utredningen (bet. s. 1229 f.) anfdrs att de stora strukturfor-
andringar som skett inom halso- och sjukvarden och socialtjansten de senaste
aren lett till bl.a. manga nya vardmottagningar dar verksamheten utfors av privata
aktorer och dven inom socialtjansten har andelen enskilda utférare 6kat. Den
enskilde ska inte riskera att fa mindre sékra insatser av lagre kvalitet for att de
som utfor insatserna inte har atkomst till ratt information vid ratt tillfalle. Lag-
stiftningen behover darfor medge dkad tillgang till nodvéandiga personuppgifter
pa individniva med bibehallet skydd for den enskildes integritet (bet. s. 1233). |
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utredningsarbetet ska det goras avvagningar mellan verksamheternas behov av
information och skyddet for den personliga integriteten (bet. s. 1242).

| ett sarskilt yttrande av experten Maria Bergdahl (bet. s. 1219) stélls fragan Vart
tog patientens integritetsskydd vagen? Jag ar benagen att stalla samma fraga.

Nar det géller hélso- och sjukvarden leder forslagen om direktatkomst till en
patients personuppgifter enligt min mening till en mycket pataglig risk for att
skyddet for den enskilde patientens integritet forsdmras. Patientuppgifter kommer
att ges en betydligt vidare spridning an vad som &r fallet idag genom att alla
vardgivare inom en huvudmans ansvarsomrade, bade offentliga och privata, kan
fa direktatkomst till uppgifter om en viss patient. Om vardgivare ska medge
varandra direktatkomst till personuppgifter ska vardgivaren visserligen gora en
risk- och sarbarhetsanalys och komma Gverens med de andra vardgivarna om hur
informationssakerheten och skyddet fér personuppgifterna ska tillgodoses (2 kap.
9 § forslaget till halso- och sjukvardsdatalag). Vidare ska endast uppgifter som
behovs” for vissa angivna andamal fa behandlas av vardgivaren (2 kap. 7 §) och
den som arbetar hos vardgivaren ska fa ta del av uppgifter om en patient endast
om han eller hon ”behover uppgifterna” for sitt arbete inom hélso- och sjuk-
varden (4 kap. 1 §). Att man endast kommer att behandla uppgifter ”som behovs”
ska, om jag forstar saken rétt, sakras genom olika tekniska l6sningar. Hur detta
ska fungera i den praktiska verksamheten ber¢rs inte narmare i betdnkandet.

Det framhalls i betdnkandet att en konsekvens av forslaget om forbattrade
mojligheter till direktatkomst mellan vardgivare ar att tillampningsomradet for
reglerna om sammanhallen journalforing minskar. En férutsattning for
anvandning av funktionen sammanhallen journalforing ar att patienten inte
motsatt sig informationsutbytet. Om en patient motsatter sig informationsutbytet
ska uppgifterna genast sparras (6 kap. 2 8§ patientdatalagen).

Nér det galler en patients mojlighet att sparra information inom och mellan
vardgivare i den nu foreslagna lagen ségs att patienten, for att kanna tillit till
vardgivarens informationshantering och for att integritetsskyddet ska varnas,
aven med utredningens forslag bor ha en bestammanderétt ver vardgivarnas
elektroniska tillgang till uppgifter. Patienten foreslas darfor fa sparra atkomst for
de vardenheter eller vardgivare som pa grund av patientens aktuella behov av
vard inte kan antas behova ha tillgang till dokumentationen. Daremot ska
patienten inte kunna sparra uppgifter mot de vardenheter som deltar eller kan
antas komma att delta i den pagaende varden av patienten — oavsett om vard-
enheterna finns hos samma vardgivare eller hos andra vardgivare som finansieras
av samma huvudman. (bet. s. 305 f.) — Det ar inte helt enkelt att forsta inne-
borden av utredningens forslag eller att forsta pa vilket sétt patientens integritets-
skydd varnas genom forslaget.

Det framhalls i betankandet (bet. s. 308) att en sparr i patientdatalagens mening
skiljer sig pa visst satt fran en sparr i den nu foreslagna lagen. Det framhalls
ocksa att vardgivare behover ha saval organisatoriska som tekniska forut-
séttningar for att administrera och effektuera en patients begéran om spérr
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(bet. s. 313). Daremot framgar det inte heller har hur saken &r tankt att hanteras
och fungera i praktiken.

Jag kan i sammanhanget namna att JO, sérskilt under de forsta aren efter in-
forandet av bestammelserna om sammanhallen journalféring, tog emot flera
klagomal som rorde brister i mojligheten att sparra uppgifter i patientjournaler.
Problemen har vanligen rort tekniska svarigheter att hantera systemet. | ett beslut
den 17 november 2010 (dnr 240-2009) kritiserades Landstinget i Uppsala lan for
brister i journalsystemet, hanforliga till de tekniska I6sningarna. Senare har nagra
klagomal avskrivits av JO med hanvisning till pagaende utredningar hos Datain-
spektionen. — Det &r enligt min mening uppenbart att motsvarande problem
kommer att uppsta om forslagen i betankandet skulle leda till lagstiftning. Jag
anser det vidare uppenbart att patientens behov av integritetsskydd i alltfor hog
utstrackning har fatt sta tillbaka vid den avvagning mot verksamhetens behov av
information som utredningen har haft att géra. Med forbehall for att jag, som jag
namnt inledningsvis, inte haft mojlighet att géra nagon mer fordjupad och hel-
tackande analys av forslagen i betdnkandet ar jag darfor synnerligen tveksam till
att utvidga mojligheten till direktatkomst pa det sétt som foreslas. — I anslutning
till detta kan ndmnas att JO vid flera tillfallen har tagit emot klagomal fran
patienter som uppger att halso- och sjukvardspersonal som inte varit delaktiga i
varden har last deras patientjournal. Jag forestéller mig att aven den sortens
problem kan komma att 6ka om férslagen genomfors.

| fraga om de delar av betankandet som ror socialtjansten ar jag positiv till for-
slaget att infora en sekretesslattnad mellan kommunala ndamnder som bedriver
verksamhet inom socialtjansten. I likhet med utredningen ser jag alltsa ingen
anledning till att den kommun som valjer att organisera socialtjansten inom olika
namnder ska ha svarare att utbyta information och samverka &n en kommun som
valt att behalla socialtjansten inom en och samma namnd.

Nér det galler forslaget om att en socialnamnd ska ha mojlighet till direktatkomst
till uppgifter hos en annan sadan namnd i kommunen, ar det svart att dverblicka
vilka uppgifter som namnden kan komma att fa tillgang till. En direktatkomst kan
ocksa tankas paverka maojligheten att uppratthalla principen om inre sekretess.
Jag ar déarfor tveksam till forslaget i den har delen.

Jag ar positiv till forslaget att dlagga den som bedriver enskild verksamhet inom
socialtjansten en uppgiftsskyldighet i forhallande till den socialnamnd som
beslutat om en insats som genomfors i verksamheten. Det ger, som utredningen
patalar, kommunen béattre méjligheter att fullgéra huvudmannens ansvar for
kvaliteten i socialtjansten.

Nér det galler det foreslagna informationsutbytet i dvrigt inom socialtjansten och
mellan halso- och sjukvarden och socialtjansten har jag samma farhaga for en
alltfor vidstrackt spridning av personuppgifter som jag berort ovan i frdga om
halso- och sjukvarden. Jag ar darfor sasmmanfattningsvis allmant sett tveksam till
utredningens forslag i dessa delar.
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Nar det géller 6vriga forslag i betankandet avstar jag, med hanvisning till vad jag
sagt inledningsvis, fran att uttala mig.

Lilian Wiklund

Arendet har foredragits av hovrittsassessorn Beatrice Blylod.



