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Socialförvaltningen 

Socialnämnden 

Remissvar  gä l lande SOU 2023:13 S lu tbe tänkande av 
u t redn ingen om e-recept  och pa t ien tövers ik te r  inom EES – 
Pat ien tövers ik te r  inom EES och  Sver ige 

Bakgrund 

Fagersta kommun är en av remissinstanserna för remiss Slutbetänkande av 

utredningen om e-recept och patientöversikter inom EES – Patientöversikter 

inom EES och Sverige. 

Socialnämnden har fått uppdraget att för kommunens räkning yttra sig i 

ärendet. 

Ärendet 

Utredningen föreslår bland annat att: 

• E-hälsomyndigheten ges i uppdrag att utveckla och förvalta den 

funktionalitet och den infrastruktur som krävs för att kunna uppfylla de 

åtaganden som åligger den nationella kontaktpunkten för e-hälsa i 

Sverige 

• Regeringen ska säkerställa att en infrastruktur för att tillgängliggöra 

information om patientens hälsa och vård till en patientöversikt finns 

tillgänglig för alla vårdgivare 

• Förslaget genomförs genom att staten förvärvar delar av eller hela Inera 

samt att det utreds vidare om och i så fall vilka delar som bör ägas och 

förvaltas av en myndighet 
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• E-hälsomyndigheten ges i uppdrag att tillhandahålla en digital tjänst för 

att ta del av patientöversikter från utlandet för hälso- och 

sjukvårdspersonal 

• Hälso- och sjukvårdspersonal ska kunna få tillgång till patientöversikter 

från Sverige 

• E-hälsomyndigheten får i uppdrag att utveckla en digital 

samtyckestjänst där patienten kan lämna och överblicka sina samtycken 

• Särskilda bestämmelser för att anpassa tillämpningen av 

dataskyddsförordningen ska införas i de författningar som ska reglera 

personuppgiftsbehandlingen vid utbytet av patientöversikter uppdraget 

att vara nationell kontaktpunkt för e-hälsa och att tillhandahålla tjänster 

och infrastruktur för gränsöverskridande informationsutbyte av e-recept 

och patientöversikter ska regleras i E-hälsomyndighetens instruktion 

• Den rättsliga grunden för E-hälsomyndighetens behandling av 

personuppgifter vid hantering av patientöversikter ska fastställas dels i 

E-hälsomyndighetens instruktion, dels i en ny förordning 

• I förordning fastställa närmare bestämmelser för hur E- 

hälsomyndighetens behandling av personuppgifter vid utbyte av 

patientöversikter ska gå till 

• Utbytet förutsätter att patienten lämnat ett integritetshöjande samtycke 

• Ändringar i patientdatalagen genom bland annat införande av krav på 

att vårdgivare, med vissa undantag, ska ge E-hälsomyndigheten 

elektronisk tillgång till uppgifter om en patient för att tillföras en 

patientöversikt inom EES och från E-hälso-myndigheten elektroniskt 

kunna ta del av sådan patientöversikt 
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• Ändringar i lagen om sammanhållande vård- och 

omsorgsdokumentation genom bland annat införande av krav på att 

vårdgivare, med vissa undantag, ska ge E-hälsomyndigheten elektronisk 

tillgång till uppgifter om en patient för att tillföras en patientöversikt 

inom Sverige och från E-hälsomyndigheten elektroniskt kunna ta del av 

sådan patientöversikt. 

• Sekretessbrytande bestämmelser i offentlighets- och sekretesslagen så 

att sekretess inte hindrar att uppgift lämnas till E-hälsomyndigheten 

enligt vad som föreskrivs i patientdatalagen samt i lagen om 

sammanhållen vård- och omsorgsdokumentation om krav på vårdgivare 

att tillgängliggöra uppgifter om patienter 

• Ett nytt ändamål för personuppgiftsbehandling innebärande att 

personuppgifter får behandlas om det är nödvändigt för tillförande av 

uppgifter till en patientöversikt som ska sammanställas, översättas och 

förmedlas i enlighet med förordningen om personuppgiftsbehandling vid 

E-hälsomyndigheten i samband med hantering av patientöversikter 

• Särskilda bestämmelser för att anpassa tillämpningen av 

dataskyddsförordningen tas in i den nya förordningen om 

personuppgiftsbehandling vid E hälsomyndigheten i samband med 

hantering av patientöversikter 

• Staten ska säkerställa att det finns infrastruktur för att tillgängliggöra 

uppgifter om hälsa och vård för alla vårdgivare och att förslaget 

genomförs genom ett förvärv av Inera eller Ineras tjänster för att 

tillvarata den viktiga utveckling som gjorts och fortsätta vidareutveckla 

befintliga tjänster i stället för att bygga nya 

• En digital samtyckestjänst för patienten utvecklas i vilken patienten ska 

kunna hantera och överblicka sina samtycken 
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Socialförvaltningen ställer sig i huvudsak bakom förslagen i 

slutbetänkandet. En sammanfattning av förvaltningens synpunkter 

framgår av bilagan. 

Förslag till beslut 

1. Socialnämnden föreslår kommunstyrelsen att anta bifogat remissvar 

gällande Slutbetänkande av utredningen om e-recept och 

patientöversikter inom EES – Patientöversikter inom EES och Sverige, 

som sitt eget. 

2. Socialnämnden föreslår kommunstyrelsen att överlämna 

remissyttrandet till Socialdepartementet. 

3. Paragrafen förklaras omedelbart justerad. 

Anna Eriksson Petra Ludvigson Ingrid Holmgren 

Utredare Medicinskt ansvarig sjuksköterska Socialchef 

Bilaga 

Remissvar SOU 2023:13 Slutbetänkande av utredningen om e-recept och 

patientöversikter inom EES – Patientöversikter inom EES och Sverige 
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Remissvar  

SOU 2023:13 

Remiss av betänkande Patientöversikter inom EES och Sverige 
 
 

Bakgrund 
Fagersta kommun har erbjudits att lämna synpunkter angående slutbetänkandet av 
utredningen om e-recept och patientöversikter inom EES – Patientöversikter inom EES 
och Sverige.  

 
Kommunens yttrande 
Kommunen ställer sig positiv till e-recept och patientöversikt inom EES, men kan 
samtidigt konstatera att den inte påverkar den kommunala hälso- och sjukvården i samma 
utsträckning som den påverkar den övriga hälso- och sjukvården som bedrivs av regionen 
eller privata aktörer. Vidare behöver vissa lagändringar inväntas, förslag på lagändringar 
finns. 

 

Förslaget kommer öka rätten att få adekvat vård i ett EU-land när tillgång till viktiga 
journalhandlingar finns, vilket också kommer att öka patientsäkerhet för medborgare inom 
EES och Sverige då rätt vård lättare kan ges.  

 
Utredningen konstaterar att all information i patientöversikt kommer att förmedlas via den 
nationella kontaktpunkten för E-hälsa, vilket idag är E-hälsomyndigheten. Det borde öka 
säkerheten eftersom E-hälsomyndigheten haft i uppdrag, sedan ett antal år, att vara den 
nationella kontaktpunkten för E-hälsa. Dock behövs nationell reglering för att den rättsliga 
grunden ska kunna användas. Att information i en patientöversikt kan utbytas 
gränsöverskridande, för att möjliggöra en patientsäker vård i ett annat EES-land än där 
vårdtagaren är hemmahörande, är viktigt för både EU, Sverige och enskilda medborgare.  
 
Viktigt är att ett frivilligt samtycke inhämtas och registreras och att den registrerade utan 
problem kan ta tillbaka sitt samtycke. Bra att man fortsätter att utreda samtycke som avser 
barn och de individer som har skyddad identitet innan beslut tas. Dock kan konstateras att 
det skulle vara bra, om barnhälsovården och den kommunala skolhälsovården fick 
kännedom om barns vaccinationsstatus, vilket skulle underlätta arbetet då barn från annat 
EES-land flyttar till Sverige. Alla barn upp till 18 år ska erbjudas kompletterande 
vaccinationer inom det allmänna vaccinationsprogrammet, smitta kan spridas snabbt om 
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många saknar skydd. Vaccinationer förebygger sjukdom och är en av de mest effektiva och 
kostnadseffektiva medicinska insatser som finns. Barnvaccinationer räddar liv.  
 
Utredningen anser att delar eller hela Ineras verksamhet eller att Ineras tjänster förvärvas 
är den bästa lösningen för att möjliggöra ett gränsöverskridande utbyte av patientöversikt 
inom EES som inkluderar information från alla vårdgivare i Sverige samt en långsiktig 
förvaltning av patientöversikter, vilket säkerställer infrastrukturen. Fördelen med detta 
förvärv är att man återanvänder den investering och det arbete som lagts ner av regioner 
och kommuner samt andra vårdgivare. Utredningen anser att påverkan på det kommunala 
självstyret kommer vara minimal men får sannolikt konsekvenser för det regionala 
självstyret. Sammantaget kommer patientöversikt inom EES och Sverige få 
kostnadsmässiga konsekvenser.  



  
  Sammanträdesprotokoll 

 Sammanträdesdatum Sida 

Kommunstyrelsen 2023-10-03 29 

 Utdragsbestyrkande 
 
 
 
 

 

 
 
 
 

KS § 280 
 

Dnr. 2023/0148 Remiss av betänkandet Patientöversikter inom EES och 
Sverige 

  
Socialdepartementet har inkommit med en remiss av betänkandet 
Patientöversikter inom EES och Sverige (SOU 2023:13). Fagersta kommun ges 
tillfälle att yttra sig. Svar ska vara Socialdepartementet tillhanda senast den 31 
oktober 2023. 
 
Arbetsutskottet beslutade den 27 juni 2023, paragraf 145, att uppdra till 
socialnämnden att yttra sig över remissen. 
 
Socialnämnden antog den 26 september 2023, paragraf 129, ett yttrande som 
kommunstyrelsen föreslås anta som sitt eget. 

 

Kommunstyrelsens beslut 
 
Kommunstyrelsen antar socialnämndens remissvar gällande Slutbetänkande av 
utredningen om e-recept och patientöversikter inom EES – Patientöversikter inom EES och 
Sverige, som sitt eget och tillställer detta till Socialdepartementet. 
______ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Skickas till: 
Socialdepartementet 
Socialnämnden 
Akten 
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