R&tt information pa ratt plats
| ratt tid

Del 2

Slutbetinkande av Utredningen om ridtt information
i vdrd och omsorg

Stockholm 2014

&&&&&

STATENS OFFENTLIGA
UTREDNINGAR

SOU 2014:23



SOU och Ds kan képas frin Fritzes kundtjinst. For remissutsindningar
av SOU och Ds svarar Fritzes Offentliga Publikationer pd uppdrag av
Regeringskansliets férvaltningsavdelning.

Bestillningsadress:

Fritzes kundtjinst

106 47 Stockholm
Orderfax: 08-598 191 91
Ordertel: 08-598 191 90
E-post: order.fritzes@nj.se
Internet: www.fritzes.se

Svara pd remiss — hur och varfor. Statsrddsberedningen (SB PM 2003:2, reviderad 2009-05-02)
—En liten broschyr som underlittar arbetet f6r den som ska svara pa remiss.

Broschyren dr gratis och kan laddas ner eller bestillas pd

http://www.regeringen.se/remiss

Textbearbetning och layout har utférts av Regeringskansliet, FA/kommittéservice.
Omslag: Elanders Sverige AB.

Tryckt av Elanders Sverige AB.
Stockholm 2014

ISBN 978-91-38-24107-3
ISSN 0375-250X



Innehall

38

39

40

40.1
40.2
40.3
40.4
40.5

41

41.1
41.2
41.3

41.4

41.5

Forfattningsforslag m.m.

Forfattningsforslag........ccoovvuiiieeiinniinesiiec e 1005
Ikrafttradande...........cccoiieiiiiiii e 1079
Konsekvenser av vara forslag ......c..coeeeuevevenirrennennnnns 1081
INledNing..ccoceeeeeeeerieiririreeieiieeeeeiceece e 1081
Ekonomiska konsekvenser......ccoceeeirenieereninieeeninieeennes 1082
Konsekvenser for sma féretags villkor .....coceeceeirivercccnnnne. 1088
Vira forslag och dataskyddsdirektivet....coovevevererirerecnnneee 1090
Andra konseKvenser ......ocoveeeeeeeeseeseeeeeeeee e 1094
Forfattningskommentar.........cccoociiiiiiiniiciciicennenns 1097
Forslag till hilso- och sjukvirdsdatalag......ccccceueueueuenennece. 1097
Forslag till Socialtjanstdatalag.....ocoeeeeeeeeveeeeicicicicccccnnee 1172

Forslag till lag om Socialstyrelsens behandling av
personuppgifter 1 verksamhet avseende utredningar av
vissa dOdsTall...c.c.cveuririecciiirccc e 1207

Forslag till lag om dndring i lagen (1993:387) om st6d
och service till vissa funktionshindrade........ccceeveueueuennence. 1209

Forslag till lag om dndring 1 lagen (1996:1156) om
FECEPIIEZISTET cuvevneenenreuereneerentrseseesentesestesestesesesessenesesesseneane 1210

1003



Innehall

SOU 2014:23
41.6 Forslag till lag om dndring i lagen (1998:603) om
verkstillighet av sluten ungdomsvard ........ccceeueeeicnnnce. 1211
41.7 Férslag till lag om dndring 1
socialtjinstlagen (2001:453) .ouevevreeueueueeeeeeeeeeeenerereens 1211
41.8 Forslag till lag om dndring 1 lagen (2001:499) om
omskirelse av poJKar ......ceueueueueieeeeecc e 1213
41.9 Forslag till lag om dndring 1 lagen (2002:546) om
behandling av personuppgifter i den
arbetsmarknadspolitiska verksamheten ........cccccoeveveninenenee. 1213
41.10 Forslag till lag om dndring 1 lagen (2005:258) om
likemedelsforteckningen .......c.eeeueueeeueueeeceeneneeneercnereenes 1213
41.11 Forslag till lag om dndring 1 lagen (2007:606) om
utredningar avseende vissa dodsfall........coeveueueueuieennnee. 1214
41.12 Férslag till lag om dndring i offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400) ..cveveveueveeererereeeeeeeenerenenenens 1214
41.13 Forslag till lag om dndring 1
patientsikerhetslagen (2010:659) ..ccovvuvevereveruruerererercrenenee 1217
Sarskilt yttrande........cooeiiiiiiii 1219

Bilagor
Bilaga 1-3 Kommittédirektiv 2011:111, 2012:23, 2013:43 ........ 1229

1004



38 Forfattningsforslag

38.1 Forslag till
hélso- och sjukvardsdatalag

Hirigenom foreskrivs féljande

1 kap. Lagens tillampningsomrade m.m.
Lagens innehall

1§ Denna lag innehiller bestimmelser om behandling av person-
uppgifter inom hilso- och sjukvirden samt om patientjournaler
och nationella och regionala kvalitetsregister.

2 § Lagen ir indelad i foljande kapitel.

— Lagens tillimpningsomrdde m.m. (1 kap.)

— Grundliggande bestimmelser om behandling av person-
uppgifter (2 kap.)

— Patientjournalen (3 kap.)

— En siker och indamailsenlig hantering av personuppgifter
(4 kap.)

- Grundliggande bestimmelser om utlimnande av uppgifter
och handlingar (5 kap.)

— Direktdtkomst inom en huvudmans ansvarsomride (6 kap.)

—En patients ritt att begrinsa itkomst inom en huvudmans
ansvarsomride (7 kap.)

— Sammanhallen journalféring (8 kap.)

— Informationsutbyte mellan hilso- och sjukvdrd och social-
ganst (9 kap.)

— Nationella och regionala kvalitetsregister (10 kap.)

— Rittigheter f6r den enskilde (11 kap.)
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— Overlimnande, omhindertagande och bevarande av journal-
handlingar m.m. (12 kap.)
— Skadestdnd och 6verklagande (13 kap.)

Lagens tillimpningsomrade

3§ Denna lag ska tillimpas vid virdgivares behandling av person-
uppgifter inom hilso- och sjukvirden. I tillimpliga delar giller lagen
ocksd en huvudmans behandling av personuppgifter inom hilso- och
sjukvirden.

Lagen giller i tillimpliga delar dven uppgifter om avlidna personer.

Lagens syfte

4 § Denna lag syftar till att frimja en informationshantering som
tillgodoser god kvalitet, patientsikerhet och kostnadseffektivitet i
hilso- och sjukvirden. Lagen ska sirskilt frimja att

1. den som arbetar hos en virdgivare sikert, snabbt och enkelt
far tillgdng till de personuppgifter som han eller hon behéver for
att kunna utféra sitt arbete, och

2. personuppgifter utformas och i évrigt behandlas s att pati-
enters och dvriga registrerades integritet respekteras.

Definitioner

5 § I denna lag anvinds foljande uttryck med nedan angiven betydelse.

Uttryck Betydelse

Huvudman Den som enligt hilso- och sjuk-
vérdslagen (1982:763) ansvarar
for att erbjuda hilso- och sjuk-
vird. Inom en huvudmans geo-
grafiska omrdde kan en eller flera
vardgivare bedriva verksamhet.

Hilso- och sjukvérd Verksamhet som avses 1 hilso-
och sjukvirdslagen (1982:763),
tandvérdslagen (1985:125), lagen
(1991:1128) om psykiatrisk tvings-
vérd, lagen (1991:1129) om ritts-
psykiatrisk vird, smittskyddslagen
(2004:168), lagen (1972:119) om
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faststillande av konstillhorighet 1
vissa fall, lagen (2006:351) om
genetisk integritet m.m. samt den
upphivda lagen (1944:133) om
kastrering.

Informationssystem System som insamlar, bearbetar,
lagrar eller distribuerar och pre-
senterar information.

Journalhandling Framstillning 1 skrift eller bild
samt upptagning som kan lisas,
avlyssnas eller pd annat sitt upp-
fattas endast med tekniskt hyilp-
medel och som upprittas eller
inkommer i samband med virden
av en patient och som innehéller
uppgifter om patientens hilso-
tillstdnd eller andra personliga
forhdllanden eller om vidtagna
eller planerade vardatgirder.

Kvalitetsregister Med kvalitetsregister avses en
automatiserad och strukturerad
samling av personuppgifter som
inrittats sirskilt fér dndamélet
att systematiskt och fortlépande
utveckla och sikra virdens

kvalitet.
Nationella och regionala Med ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister kvalitetsregister avses ett kvali-

tetsregister till vilket person-
uppgifter har samlats in frin
flera virdgivare och som mojlig-
gor jimforelser inom hilso- och
sjukvirden p& nationell eller
regional niv3.

Patientjournal En eller flera journalhandlingar
som roér samma patient.

Sammanhéllen journalféring Med sammanhillen journal-
foring avses en mojlighet for
vardgivare, som bedriver hilso-
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och sjukvird som olika huvud-
min ansvarar fér eller som ir
privat finansierad, att ha direkt-
dtkomst till varandras vird-
dokumentation.

Virddokumentation Personuppgifter som behandlas
for indamal som anges i 2 kap.
5 § forsta stycket 2 och 3.

Virdgivare Statlig myndighet, landsting och
kommun i friga om sddan hilso-
och sjukvirdsverksamhet som
myndigheten, landstinget eller
kommunen bedriver samt annan
juridisk person eller enskild
niringsidkare  som  bedriver
hilso- och sjukvirdsverksamhet.

Foérhallandet till personuppgiftslagen och tillsynsmyndighetens
befogenheter

6 § Personuppgiftslagen (1998:204) giller vid sddan behandling av
personuppgifter inom hilso- och sjukvirden som ir helt eller delvis
automatiserad eller dir uppgifterna ingdr i eller ir avsedda att ingd i
en strukturerad samling av personuppgifter som ir tillgingliga for
sokning eller sammanstillning enligt sirskilda kriterier, om inte
annat f6ljer av denna lag eller foreskrifter som meddelats med stod
av denna lag.

Tillsynsmyndigheten enligt personuppgiftslagen fir, utdver vad
som stadgas om myndighetens befogenheter i den lagen, vid sin
tillsyn &ver efterlevnaden av bestimmelserna i denna lag, besluta de
foreligganden eller férbud som behdvs for att denna lag eller
foreskrifter som har meddelats med stéd av denna lag ska foljas.

Ett beslut om féreliggande eller forbud enligt andra stycket fir
férenas med vite.
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2 kap. Grundlaggande bestimmelser om behandling av
personuppgifter

Kapitlets tillimpningsomrade

1§ Bestimmelserna i detta kapitel tillimpas vid sidan behandling
av personuppgifter som avses 1 1 kap. 6 §.

Personuppgiftsansvar

2 § En virdgivare ir personuppgiftsansvarig for den behandling av
personuppgifter som virdgivaren utfér. I landsting och kommun ir
varje myndighet som bedriver hilso- och sjukvird personupp-
giftsansvarig for den behandling av personuppgifter som myndig-
heten utfor.

Personuppgiftsansvaret enligt forsta stycket omfattar iven
sddan behandlmg av personuppg1fter som vardgivaren, eller den
myndighet 1 ett landsting eller i en kommun som ir person-
uppgiftsansvarig, utfér nir virdgivaren eller myndigheten genom
direktdtkomst i ett enskilt fall bereder sig tillging till person-
uppgifter om en patient genom direktitkomst.

Hos en huvudman ir den myndighet som ansvarar for att
erbjuda hilso- och sjukvdrd enligt hilso- och sjukvirdslagen
(1982:763) personuppgiftsansvarig f6r den behandling av person-
uppgifter som myndigheten utfér enligt denna lag.

I 10 kap. 2 och 3 §§ finns sirskilda bestimmelser om person-
uppgiftsansvar.

Den enskildes instillning till personuppgiftsbehandlingen

3 § Behandling av personuppgifter som ir tilliten enligt denna lag
far utforas dven om den enskilde motsitter sig den. Det giller inte 1
de fall som anges 17 kap. 1§, 8 kap., 9 kap. 3 § och 10 kap. 4 och
5 §§ eller om ndgot annat framgér av lag eller férordning.

4 § Behandling av personuppgifter som inte ir tilliten enligt denna
lag fir ind3 utforas, om den enskilde limnat ett uttryckligt
samtycke till behandlingen. Det giller inte i1 de fall som anges 1 8
kap. 11 § eller om ndgot annat framgar av lag eller férordning.
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Regeringen f&r meddela foreskrifter om att en behandling av
personuppgifter som inte dr tilliten enligt denna lag inte heller 1
andra fall f8r utforas trots att den enskilde limnat samtycke till
behandlingen.

Andamil med personuppgiftsbehandlingen

5 § Personuppgifter fir behandlas inom hilso- och sjukvirden om
det behovs for

1. att forebygga, utreda eller behandla sjukdomar och skador
hos patienter,

2. att fullgora de skyldigheter som anges 1 3 kap. och uppritta
annan dokumentation som behovs 1 och f6r virden av patienter,

3. administration som rdr patienter och som syftar till att ge
vard 1 enskilda fall eller som annars féranleds av vird i enskilda fall,

4.att uppritta annan dokumentation som foljer av lag,
férordning eller annan férfattning,

5. att systematiskt och fortlopande utveckla och sikra kvaliteten
1 verksamheten,

6. administration, planering, uppféljning, utvirdering och tillsyn
av verksamheten, eller

7. att framstilla statistik om hilso- och sjukvarden.

Personuppgifter som behandlas f6r indamil som anges i 1-3 fir
dven behandlas for att antalsberikna méjliga deltagare for forsk-
ning inom hilso- och sjukvirden. Om en forskningsstudie har
godkints av regional eller central etikprévningsnimnd fir sddana
personuppgifter iven behandlas for att identifiera deltagare som
kan erbjudas medverkan 1 forskningsstudien.

Personuppgiftsbehandling enligt andra stycket fir endast
utféras om virdgivaren tagit fram och infért nirmare riktlinjer som
anger hur personuppgiftsbehandlingen ska utforas for att skydda
de registrerades personliga integritet.

I 8 kap. 98§, 9 kap. 7 § samt 10 kap. 7 och 8 §§ finns sirskilda
bestimmelser om indamélen med behandling av personuppgifter.

6 § Personuppgifter som behandlas for iandamal som anges 15 § far
ocksd behandlas for att fullgora uppgiftslimnande 1 &verens-
stimmelse med lag eller férordning. I 6vrigt giller 9§ forsta
stycket d och andra stycket personuppgiftslagen (1998:204).
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Personuppgifter som fir behandlas

7 § En vardgivare fir behandla endast sidana personuppgifter som
behovs for de indamil som anges 1 5§. Uppgifter om lagover-
tridelser m.m. som avses i1 21 § personuppgiftslagen (1998:204) far
endast behandlas om det dr absolut nodvindigt for ett sidant
indamil. Aven en virdgivare som inte ir statlig myndighet, lands-
ting eller kommun fir under dessa foérutsittningar behandla upp-
gifter om lagovertridelser m.m. som avses i 21§ personupp-
giftslagen.

Sokbegrepp

8 § Uppgifter som avslojar ras, etniskt ursprung, politiska 3sikter,
religios eller filosofisk dvertygelse, medlemskap 1 fackférening eller
som ror sexualliv far inte anvindas som s6kbegrepp. Uppgifter om
lagévertridelser m.m. som avses i1 21§ personuppgiftslagen
(1998:204) eller uppgifter om att ndgon varit féremal for dtgirder
enligt utlinningslagen (2005:716) fir inte heller anvindas som
sokbegrepp.

Det ir trots férbudet 1 forsta stycket tillitet att som sékbegrepp
anvinda uppgifter om att ndgon varit féremdl for tvingsingripande
enligt lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvngsvird eller lagen
(1991:1129) om rittspsykiatrisk vard.

Regeringen fir meddela foreskrifter om att vardgivare, trots
forbudet 1 forsta stycket, far anvinda uppgifter om etnicitet eller
uppgifter av betydelse fér smittskyddet samt att nigon wvarit
foremal for tgirder enligt utlinningslagen som sékbegrepp for att
gora vissa slags sammanstillningar.

Overenskommelse om informationssikerhet m.m.

9 § Om flera virdgivare ska medge varandra direktdtkomst eller pd
annat sitt ska samarbeta vid behandling av personuppgifter enligt
denna lag, ska virdgivaren innan detta samarbete inleds gora en
risk- och sdrbarhetsanalys och komma 6verens med de andra
virdgivarna om hur informationssikerheten och skyddet for
personuppgifterna ska tillgodoses.
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Av Sverenskommelsen ska framgd hur personuppgiftsansvaret
ir fordelat med avseende pd overgripande tekniska och organisa-
toriska sikerhetsdtgirder.

3 kap. Patientjournalen
Inledande bestimmelse

1 § Med en patientjournal avses en eller flera journalhandlingar som
rér samma patient. En journalhandling ir en framstillning i skrift
eller bild eller en upptagning som kan lisas, avlyssnas eller p& annat
sitt uppfattas endast med tekniskt hjilpmedel. En sddan handling
upprittas eller inkommer 1 samband med virden av en patient och
innehdller uppgifter om patientens hilsotillstind eller andra
personliga forhillanden eller om vidtagna eller planerade vérd-
dtgirder.

Syftet med en patientjournal

2 § Syftet med att féra en patientjournal ir i forsta hand att bidra
till en god och siker vird av patienten.

En patientjournal ir dven en informationskilla for

— patienten,

— uppféljning och utveckling av verksamheten,

— tillsyn och rittsliga krav,

— uppgiftsskyldighet enligt lag,

— undervisning och utbildning, samt

— forskning.

En vardgivares ansvar for patientjournalen

3 § En virdgivare ska se till att det vid vdrd av en patient fors
patientjournal. En patientjournal ska féras for varje patient och fir
inte vara gemensam for flera patienter. Virdgivaren ska iven se till
att uppgifter fors in i journalen s& snart som mojligt.

I 6 och 8 kap. finns bestimmelser om direktitkomst till andra
virdgivares uppgifter om patienter. I 9 kap. finns bestimmelser om
direktdtkomst till uppgifter hos den som bedriver verksamhet inom
socialgjinst och om gemensam vird- och omsorgsjournal.
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Personer som ir skyldiga att fora en patientjournal

4 § Skyldig att fora en patientjournal ir

1. den som enligt 4 kap. patientsikerhetslagen (2010:659) har
legitimation eller sirskilt férordnande att utéva visst yrke,

2.den som, utan att ha legitimation for yrket, utfér arbets-
uppgifter som annars bara ska utféras av logoped, psykolog eller
psykoterapeut inom den allminna hilso- och sjukvirden eller utfér
sddana arbetsuppgifter inom den enskilda hilso- och sjukvirden
som bitride 3t legitimerad yrkesutdvare, och

3. den som ir verksam som kurator i den allminna hilso- och
sjukvirden.

En patientjournals innehdll och utformning

5 § En patientjournal fir innehélla endast de uppgifter som behovs
for indamalet virddokumentation.

6 § En patientjournal ska innehilla de uppgifter som behovs f6r en
god och siker vird av patienten.

Om uppgifterna finns tillgingliga, ska en patientjournal alltid
innehlla

1. uppgift om patientens identitet,

2. visentliga uppgifter om bakgrunden till virden,

3. uppgift om stilld diagnos och anledning till mera betydande
dtgirder,

4. visentliga uppgifter om vidtagna och planerade tgirder, och

5. uppgift om den information som limnats till patienten och
om de stillningstaganden som gjorts i frdga om val av behandlings-
alternativ och om mojligheten till en férnyad medicinsk bedém-
ning.

Patientjournalen ska vidare innehélla uppgift om vem som har
infort en uppgift i journalen och nir den inférdes.

7 § Utdver vad som foreskrivs i 5 och 6 §§ fir en patientjournal

innehdlla de uppgifter som enligt lag eller annan forfattning ska
antecknas i en journal.
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8 § Om patienten anser att en uppgift i hans eller hennes patient-
journal dr oriktig eller missvisande, ska virdgivaren se till att det
antecknas i journalen.

9 § Om en journalhandling eller en avskrift eller kopia av handl-
ingen 1 en patientjournal har limnats ut till nigon, ska det doku-
menteras i journalen vem som har fitt handlingen, avskriften eller
kopian och nir denna har limnats ut. Detta giller dock inte
utlimnande genom direktdtkomst eller utlimnande till nationella
eller regionala kvalitetsregister enligt 10 kap. Inte heller ett
utlimnande till patienten sjilv behover dokumenteras i patient-
journalen.

10 § Vardgivaren ska se till att patientjournalerna férs pd svenska
spriket och ir tydligt utformade si att forstdelse och utbyte av
uppgifter underlittas. Patientjournalen ska vara s litt som mojlig
att forstd for patienten.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela foreskrifter om att en patientjournal fir vara upprittad pd
ett annat sprik in svenska.

11 § Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer
far meddela foreskrifter om undantag frin 6 § andra stycket 1 nir
det giller provtagning for viss sjukdom.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela foreskrifter om en patientjournals innehdll och utform-
ning.

Ansvaret for uppgifterna i en patientjournal

12 § En virdgivare ir skyldig att se till att uppgifter i en patient-
journal ir korrekta och att felaktiga uppgifter rittas.

13§ Den som for patientjournal ansvarar fér sina uppgifter 1
journalen och ska kontrollera att uppgifterna ir korrekta.

14 § En vdrdgivare ska sikerstilla att uppgifter 1 en patientjournal

inte gors olisliga eller utplinas 1 andra fall in som avses 1 16 § och
11 kap. 4 §.

1014



SOU 2014:23 Forfattningsforslag

15 § Vid rittelse av en felaktighet ska den som for patientjournal
ange 1 journalen nir rittelsen har gjorts och vem som har gjort den.
Rittelsen ska goras s att den ursprungliga texten inte blir olislig
eller odtkomlig.

16 § En virdgivare fir utpldna en uppgift i en patientjournal under
forutsittning att det dr sannolikt att uppgiften inte har legat till
grund for bedémningar och stillningstaganden i1 samband med
patientens vird och behandling och uppgiften ir

1. uppenbart felaktig, och

2.en rittelse enligt 15§ inte ir en ullricklig &tgird med
beaktande av skyddet for den registrerades integritet.

Bestimmelsen ska inte tillimpas f6r uppgifter 1 en gemensam
vard- och omsorgsjournal enligt 9 kap.

17 § Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer
far meddela foreskrifter om hur patientjournaler ska hanteras och
forvaras.

Skyldighet att utfirda intyg om virden

18 § Den som enligt 4 § ir skyldig att féra patientjournal ska pd
begiran av en patient utfirda intyg om den hilso- och sjukvird som
patienten fitt.

Patientjournaler i krig m.m.

19 § Regeringen fir meddela sirskilda foreskrifter om patient-
journaler 1 krig, vid krigsfara eller under sidana utomordentliga
forhillanden som ir féranledda av att det dr krig utanfér Sveriges
grianser eller av att Sverige har varit 1 krig eller krigsfara.

4 kap. En sédker och andamalsenlig hantering av personuppgifter

Ansvar {6r den som arbetar inom hilso- och sjukvirden (inre
sekretess)

1§ Den som arbetar hos en virdgivare fir ta del av dokumenterade
uppgifter om en patient endast om han eller hon behéver upp-
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gifterna for sitt arbete inom hilso- och sjukvirden och uppgifterna
ska anvindas for ndgot av de indamal som anges i 2 kap. 5 och 6 §§.

En virdgivares 6vergripande ansvar

2 § En virdgivare ska se till att dokumenterade personuppgifter ir
tillgingliga for den som arbetar hos virdgivaren nir uppgifterna
behovs 1 och f6r virden av en patient.

3 § En virdgivare ska se till att dokumenterade personuppgifter
hanteras och férvaras s att obehériga inte far tillgdng till dem.

Om vérdgivaren anvinder internet eller andra jimférliga nit for
att overfora personuppgifter som behandlas enligt denna lag, ska
denne se till att dverféringen gors sd att ingen obehorig kan ta del
av uppgifterna.

4 § En vidrdgivare ska se till att de informationssystem som inne-
hiller personuppgifter och som anvinds 1 och fér virden av en
patient

1. 4r litta att anvinda,

2. stddjer det kliniska arbetet,

3. underlittar arbetet med att utveckla kvaliteten 1 verk-
samheten,

4. underlittar samverkan och utbyte av uppgifter, och

5. ir utformade pa ett sidant sitt att patientens integritetsskydd
tillgodoses.

En vardgivares ansvar for tilldelning av behorighet for
elektronisk dtkomst

5 § En virdgivare ska bestimma villkor fér tilldelning av behérighet
for dtkomst till sddana uppgifter om patienter som férs helt eller
delvis automatiserat. Behorigheten ska anpassas och begrinsas till
vad som behovs for att den som arbetar inom hilso- och
sjukvdrden ska kunna fullgéra sina arbetsuppgifter.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela foreskrifter om tilldelning av sddan behorighet.
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En vardgivares ansvar {or kontroll av elektronisk dtkomst
(loggar)

6 § En virdgivare ska se till att dtkomst till sddana uppgifter om
patienter som férs helt eller delvis automatiserat dokumenteras och
kan kontrolleras.

Virdgivare ska gora systematiska och dterkommande kontroller
av om ndgon obehdrigen kommer &t sddana uppgifter.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela foreskrifter om sidan dokumentation och kontroll.

Landstingens ansvar {6r att skydda identiteten i vissa fall

7§ T 14 § lagen (1996:1156) om receptregister finns bestimmelser
om att E-hilsomyndigheten ska limna ut vissa uppgifter till
landstingen om férskrivning av likemedel och andra varor och att
uppgifter om patientens identitet ska vara krypterade vid
utlimnandet.

Uppgifter som avses i férsta stycket fir inte behandlas 1 syfte att
roja en patients identitet utan att patienten samtycker till det.

Uppgifter om en patients identitet som har dokumenterats
inom hilso- och sjukvdrden och som landstingen ska sambearbeta
med sddana uppgifter som avses 1 forsta stycket, ska vara
krypterade s& att patientens identitet skyddas vid behandlingen.

5 kap. Grundldggande bestdammelser om utldmnande av
uppgifter och handlingar

Bestimmelser i andra lagar

1 § Bestimmelser om ritten att ta del av handlingar och uppgifter
inom den allminna hilso- och sjukvirden finns 1 tryckfrihets-
férordningen och offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

2§ I patientsikerhetslagen (2010:659) finns bestimmelser som

begrinsar mojligheten att limna ut uppgifter frin den enskilda
hilso- och sjukvirden.
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Utlimnande pd medium {6r automatiserad behandling

3 § Far en personuppgift limnas ut, fir det goras pd medium for
automatiserad behandling.

Tilliten direktitkomst regleras i lag eller f6rordning

4§ En virdgivare fir endast limna ut personuppgifter genom
direktdtkomst 1 den utstrickning som anges 1 lag eller férordning.

5§ I 6 kap. finns bestimmelser om direktitkomst mellan vérd-
givare som bedriver hilso- och sjukvird som samma huvudman
ansvarar fér samt mellan myndigheter 1 landsting och kommuner.

I 8 kap. finns bestimmelser om direktdtkomst mellan virdgivare
som bedriver hilso- och sjukvird som olika huvudmin ansvarar fér
(sammanbhdllen journalforing).

I 9 kap. finns bestimmelser om direktdtkomst mellan virdgivare
och den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten.

I 10 kap. finns bestimmelser om direktitkomst till uppgifter i
ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister.

Ytterligare bestimmelser om direktitkomst finns 1 6 och 7 §§.

Direktitkomst f6r enskilda

6 § En virdgivare f8r medge en enskild direktdtkomst till uppgifter
om den enskilde sjilv. Den enskilde fir dven medges direktitkomst
till sddan dokumentation (loggar) som avses i 4 kap. 6 § forsta
stycket.

Enligt den enskildes anvisning, fir en virdgivare medge en
annan fysisk person in den enskilde direktdtkomst till sddana
uppgifter och sidan dokumentation som avses 1 forsta stycket.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela foreskrifter om de krav pd sikerhetsdtgirder som ska gilla
vid sidan direktdtkomst som avses i férsta och andra stycket.
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Direktitkomst for killdatagranskning vid forskning inom
hilso- och sjukvirden

7 § En virdgivare fir limna ut uppgifter genom direktdtkomst till
den som ska utfora killdatagranskning (monitorering) vid forsk-
ning inom hilso- och sjukvirden.

Virdgivaren fir endast limna ut uppgifter avseende en patient
som har samtyckt till att delta i en forskningsstudie, till person-
uppgiftsbehandlingen i studien och till att uppgifterna limnas ut
for killdatagranskning.

Myndighets skyldighet att limna uppgift ur journal upprittad
inom enskild hilso- och sjukvird

8 § En myndighet som enligt 12 kap. 8 § har hand om en patie-
ntjournal upprittad inom enskild hilso- och sjukvird har, om
uppgift ur journalen begirs for sirskilt fall, samma skyldighet att
limna uppgiften som den haft som ansvarat fér journalen fére
overlimnandet till myndigheten.

6 kap. Direktatkomst inom en huvudmans ansvarsomrade
Direktitkomst mellan vardgivare

1 § En virdgivare fir genom direktdtkomst limna ut uppgifter som
dokumenterats for indamilet vdrddokumentation till en annan
vardgivare som bedriver hilso- och sjukvird som samma huvudman
ansvarar for.

En sddan direktdtkomst ir enbart tilliten mellan den hilso- och
sjukvdrdsverksamhet som vérdgivarna bedriver inom samma
huvudmans ansvarsomréde.

2 § En virdgivare fir behandla personuppgifter som limnats ut av
en annan virdgivare enligt 1 § endast under férutsittning att

1. uppgifterna ror en patient som virdgivaren har eller har haft
en patientrelation med, och

2. personuppgifterna behdvs fér indamil som anges 1 2 kap.

5 och 6 §8§.
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3§ I 7 kap. finns bestimmelser om patientens ritt att begrinsa
dtkomst mellan virdgivare som bedriver hilso- och sjukvird som
samma huvudman ansvarar {or.

4§ I 2 kap. 9§ finns bestimmelser om krav pd risk- och sirbar-
hetsanalys och 6verenskommelse om informationssikerhet och skydd
for personuppgifter vid sddan direktdtkomst som avses i detta kapitel.

Direktitkomst mellan myndigheter i landsting och kommuner

5 § Om ett landsting eller en kommun bedriver hilso- och sjukvird
genom flera myndigheter, fir en sddan myndighet ha direktdtkomst
till personuppgifter som behandlas av nigon annan sidan myndig-
het 1 samma landsting eller kommun.

7 kap. En patients ratt att begransa atkomst inom en
huvudmans ansvarsomrade

Patientens ritt att begrinsa elektronisk dtkomst och
direktitkomst inom och mellan virdgivare

1§ En patient har ritt att begrinsa elektronisk &tkomst eller
direktdtkomst till uppgifter om honom eller henne, som har doku-
menterats for indamilet virddokumentation, inom och mellan
vdrdgivare som bedriver hilso- och sjukvird som samma huvudman
ansvarar for (spirr). Patienten har ritt att spirra dtkomst mot de
vardenheter eller virdgivare som pd grund av patientens aktuella behov
av vard inte kan antas behova ha tillging till dokumentationen.

I 2 § finns bestimmelser som begrinsar vilka uppgifter som en
patient fir spirra fér dtkomst.

2 § En patient fir inte begrinsa elektronisk dtkomst eller direkt-
dtkomst till f6ljande uppgifter om ordinerade likemedel
1. ordinationsorsak,
. likemedlets namn,
. likemedlets form,
. mingden likemedel,
. dosering,
. administrationssitt, och
. tidpunkter f6r administrering.

N ON U AN
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En patient fir inte heller begrinsa elektronisk dtkomst eller
direktdtkomst till uppgifter som ger en varning om att patienten
har visat intolerans eller har en 6verkinslighet som innebir en
allvarlig risk for patientens liv eller hilsa.

3 § Innan en patients begiran om att spirra vissa uppgifter till-
godoses ska vdrdgivaren informera patienten om spirrens omfatt-
ning och dess konsekvenser.

4 § Om en patient begir spirr enligt 1 § ska virdgivaren skyndsamt
se till att uppgifterna spirras.

Virdgivaren fir inte spirra uppgifter eller ta bort en sidan spirr
utan att patientens identitet har sikerstillts.

5 § En uppgift om att det finns spirrade uppgifter och en uppgift
om vilken virdgivare som har spirrat uppgifterna far vara tillginglig
for andra virdenheter eller virdgivare inom huvudmannens
ansvarsomréde.

6 § En patient kan nir som helst begira att en spirr tas bort.

7§ Aven om patienten har spirrat uppgifterna fir den virdgivare
som har dokumenterat uppgifterna behandla dem f6r andamal som
anges 12 kap. 5 § forsta stycket 4-7 och 2 kap. 6 §.

Forbud for vardnadshavare att spirra ett barns journal

8 § Virdnadshavare till ett barn fir inte begrinsa elektronisk
dtkomst eller direktdtkomst till uppgifter om barnet.

Hur uppgifterna gors dtkomliga igen

9 § En spirr fir tas bort av den som behéver uppgifterna for sitt
arbete 1 hilso- och sjukvirden, om

1. patienten samtycker till det, eller

2. patientens samtycke inte kan inhdmtas och informationen kan
antas ha betydelse fér den vird som patienten oundgingligen
behover.
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8 kap. Sammanhallen journalféring
Inledande bestimmelser

1§ I detta kapitel finns bestimmelser om under vilka forut-
sdttningar personuppgifter fir goras tillgingliga for andra vird-
givare genom sammanhdllen journalféring (skede 1) och under
vilka férutsittningar dessa uppgifter fir behandlas hos en annan
vardgivare (skede 2). I kapitlet finns ocksd bestimmelser om pati-
entens ritt att motsitta sig att uppgifter gors tillgingliga m.m.

2§ Med sammanhillen journalféring avses en mojlighet for
vardgivare, som bedriver hilso- och sjukvird som olika huvudmin
ansvarar for eller som ir privat finansierad, att ha direktdtkomst till
varandras virddokumentation.

I 6 kap. 1 och 28§§ finns bestimmelser om mojligheten till
direktitkomst mellan vdrdgivare som bedriver verksamhet som
samma huvudman ansvarar {ér.

Villkor f6r att gora personuppgifter tillgingliga f6r andra
vardgivare genom sammanhdllen journalféring (skede 1)

3 § En vardgivare ir skyldig att informera en patient om vad den
sammanhillna journalféringen innebir och om att patienten kan
motsitta sig att uppgifter gors tillgingliga f6r andra vardgivare.
Informationen ska limnas innan uppgifter om patienten gors
tillgingliga genom sammanhéllen journalféring.

Virdgivaren fir medge andra virdgivare direktdtkomst till
uppgifter som dokumenterats for indamdlet virddokumentation
under foérutsittning att patienten inte motsatt sig det.

4§ Om en patient inte endast tillfilligt saknar férmédga att ta
stillning enligt 3 § och det inte dr uppenbart att patienten skulle ha
motsatt sig, fir en virdgivare gora uppgifter om patienten till-
gingliga genom sammanhéllen journalféring.
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En patients ritt att motsitta sig sammanhallen journalforing

5§ En virdgivare fir inte gora uppgifter tillgingliga i system for
sammanhillen journalféring, om en patient motsitter sig detta.
S&dana uppgifter fir inte vara tekniskt dtkomliga for andra vird-
givare.

En uppgift om att patienten motsatt sig samt en uppgift om
vilken virdgivare som ansvarar for uppgifterna fir dock goras
tillgingliga. I 6§ finns ytterligare bestimmelser som begrinsar
patientens ritt att motsitta sig.

En patient kan nir som helst begira att den virdgivare som
ansvarar for uppgifterna enligt forsta stycket gor dessa tillgingliga 1
systemet f6r sammanhéllen journalféring.

Virdgivaren fir inte tillgodose en patients begiran enligt f6rsta
eller tredje stycket utan att patientens identitet har sikerstillts.

6 § En patient fir inte motsitta sig att féljande uppgifter om
ordinerade likemedel gors tillgingliga 1 system fér sammanhéllen
journalféring
1. ordinationsorsak,
. likemedlets namn,
. likemedlets form,
. mingden likemedel,
. dosering,
. administrationssitt, och
. tidpunkter f6r administrering.

NN U AW

En patient fir inte heller motsitta sig att uppgifter som ger en
varning om att patienten har visat intolerans eller har en 6ver-
kinslighet som innebir en allvarlig risk f6r patientens liv eller hilsa,
gors tillgingliga i system f6r sammanhéllen journalféring.

Forbud for vardnadshavare att motsitta sig

7 § Vardnadshavare till ett barn fir inte motsitta sig att barnets
uppgifter gors tillgingliga fér andra virdgivare genom samman-
hillen journalforing.

I takt med ett barns stigande &lder och mognad ska virdgivaren
ge barnet mojlighet att sjilv ta stillning enligt 3 §.
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Villkor for att ta del av personuppgifter hos andra vardgivare

(skede 2)

8 § For att en vdrdgivare ska fi behandla uppgifter genom sam-
manhillen journalféring krivs att uppgifterna rér en patient som
vardgivaren har eller har haft en patientrelation med.

9 § En virdgivare fir endast behandla personuppgifter i system for
sammanhdllen journalféring, f6r indamélen att

1. forebygga, utreda eller behandla sjukdomar och skador hos
patienten,

2. systematiskt och fortlépande utveckla och sikra kvaliteten av
sddan vird som patienten fitt enligt 1, samt

3. utfirda intyg som avses i 3 kap. 18 §.

10 § En vardgivare far ta del av uppgift om vilken virdgivare som
ansvarar for de uppgifter som inte ir tekniskt dtkomliga enligt 5 §,
om

1. patienten saknar férmdga att begira att uppgifterna ska goras
tillgingliga enligt 5 §, och

2. det foreligger fara for hans eller hennes liv eller hilsa.

Virdgivaren fir begira att den virdgivare som ansvarar fér upp-
gifterna tar stillning till om uppgifterna far limnas ut.

11 § En virdgivare fir inte anvinda direktdtkomst till personupp-
gifter i system fér sammanhéllen journalféring under andra férut-
sittningar in dem som anges 1 8, 9 och 10 §§ dven om patienten
uttryckligen samtycker till det.

Behorighetstilldelning och dtkomstkontroll

12 § Bestimmelserna 1 4 kap. 5 och 68§ giller dven f6r behorig-
hetstilldelning och dtkomstkontroll vid ssmmanhéllen journalféring.

Krav pd 6verenskommelse om informationssikerhet m.m.

13§ I 2 kap. 9§ finns bestimmelser om krav pd risk- och sdrbar-
hetsanalys och éverenskommelse om informationssikerhet och skydd
for personuppgifter vid sddan direktdtkomst som avses 1 detta kapitel.
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9 kap. Informationsutbyte mellan halso- och sjukvard och
socialtjanst.

Inledande bestimmelser

1§ I detta kapitel finns bestimmelser om utlimnande av person-
uppgifter genom direktitkomst till den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten och om en gemensam vird- och omsorgs-
journal.

I socialgjinstdatalagen (2016:000) finns bestimmelser om
mojligheterna for den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
att limna ut personuppgifter genom direktitkomst till en
vardgivare.

2 § Bestimmelserna 1 4 kap. 5 och 68§ giller for behorighets-
tilldelning och dtkomstkontroll avseende en vardgivares behandling
av personuppgifter enligt detta kapitel.

Utlimnande genom direktitkomst till den som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten

3 § En virdgivare fir medge den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten direktitkomst till uppgifter om en patient, som
dokumenterats fér indamélet virddokumentation, om

1. patienten har behov av insatser bdde frin hilso- och sjuk-
virden och frin socialtjinsten,

2. uppgifterna kan ha betydelse for att genomféra beslut om
bistdnd, stédinsatser, vird eller behandling, och

3. patienten samtycker till det.

4 § En virdgivare fir medge den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten direktitkomst till uppgifter avseende en patient, som
inte endast tillfilligt saknar férmiga att limna samtycke enligt 3 §,
om

1. patienten har behov av insatser bdde frin hilso- och sjuk-
varden och frin socialtjinsten, och

2. uppgifterna kan antas ha betydelse for att genomféra de
insatser som dr nddvindiga med hinsyn till hans eller hennes

behov.
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5§ En virdgivare fir medge den som bedriver verksamhet inom
socialtjinst direktitkomst enligt 3 och 4 §§ endast under den tid
den enskilde ir féreml for genomférande av beslut om bistind,
stodinsatser, vird eller behandling hos den som bedriver social-
tjinst.

6 § Innan direktitkomst fir medges enligt 3 eller 4 §§ ska vird-
givaren gora en risk- och sirbarhetsanalys och komma éverens med
den som bedriver verksamhet inom socialtjinst hur informa-
tionssikerheten och skyddet fér personuppgifterna ska tillgodoses.

Av &verenskommelsen ska framgd hur personuppgiftsansvaret
ir fordelat med avseende pd overgripande tekniska och orga-
nisatoriska sikerhetsdtgirder.

Tilldtna indamal vid direktdtkomst till uppgifter hos den som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten

7 § En virdgivare fir endast behandla personuppgifter, som den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten gjort tillgingliga
enligt 6 kap. 3-5 §§ socialtjinstdatalagen (2016:000), f6r indaméilen
att

1. forebygga, utreda eller behandla sjukdomar och skador hos
patienten,

2. systematiskt och fortlépande utveckla och sikra kvaliteten av
sidan vard som patienten ftt enligt 1, samt

3. utfirda intyg som avses i 3 kap. 18 §.

Gemensam vard- och omsorgsjournal {6r personer med behov av
insatser bade fran hilso- och sjukvirden och socialtjinsten

8 § En virdgivare fir komma 6verens med en annan virdgivare och
med den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten om att
behandla uppgifter som behandlas foér indamaélet virddokumen-
tation tillsammans med de personuppgifter som behandlas for
genomférande av beslut om bistind, stdédinsatser, vird eller
behandling inom socialtjinsten 1 en gemensam vird- och omsorgs-
journal, under férutsittning att

1. patienten har behov av insatser bdde frin hilso- och sjuk-
vérden och frin socialtjinsten, och
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2. uppgifterna kan antas ha betydelse for att genomféra beslut
om bistdnd, stodinsats, vird eller behandling och for att férebygga,
utreda, eller behandla sjukdomar och skador inom hilso- och
sjukvirden.

9 § En gemensam vird- och omsorgsjournal ska innehilla de upp-
gifter som for en virdgivares del ska dokumenteras 1 en patient-
journal samt de uppgifter som den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten ska dokumentera enligt socialtjinstlagen (2001:453)
och lag (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade.

For en gemensam vdrd- och omsorgsjournal giller i 6vrigt de
bestimmelser som anges 1 3 kap. 12-15 och 17-19 §§.

Bestimmelser om tillitna indamal foér virdgivares behandling av
personuppgifter finns i 2 kap. 5 och 6 §§.

10 § Infér ett samarbete enligt 8 § ska vdrdgivaren komma &verens
med annan védrdgivare och den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten om vem som ska ha ansvar fér att tillgodose den
enskildes rittigheter enligt personuppgiftslagen (1998:204, social-
yjanstdatalagen (2016:000) och denna lag.

En virdgivare fir iven komma &verens med annan vdrdgivare
och den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten om att den
enskilde ska medges direktdtkomst till personuppgifter om den
enskilde sjilv enligt 5 kap. 6 § denna lag och 4 kap. 7 § socialtjinst-
datalagen. En sddan &verenskommelse ska faststilla hur informa-
tionssikerheten och skyddet fér personuppgifterna ska tillgodoses.

11 § En vardgivare fir gora uppgifter i en gemensam vird- och
omsorgsjournal tillgingliga 1 system fér sammanhillen journal-
foring enligt bestimmelserna 1 8 kap.

12 § En handling i en gemensam vird- och omsorgsjournal ska
bevaras minst tio r efter det att den sista uppgiften fordes in 1
handlingen. For allminna handlingar giller, med de undantag som
foljer av forsta meningen, arkivlagen (1990:782) samt de bestim-
melser som meddelas med st6d av arkivlagen.

Nir insatser frin bide hilso- och sjukvird och socialtjinst har
slutat att ges till den enskilde ska den gemensamma vird- och
omsorgsjournalen éverlimnas till den kommun som har ansvarat
for insatserna enligt socialtjinstlagen (2001:453) eller lag
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade.
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10 kap. Nationella och regionala kvalitetsregister
Inledande bestimmelse

1§ Med kvalitetsregister avses en automatiserad och strukturerad
samling av personuppgifter som inrittats sirskilt for indamalet att
systematiskt och fortldpande utveckla och sikra virdens kvalitet.
Kvalitetsregistren ska mojliggéra jimforelse inom hilso- och
sjukvdrden pd nationell eller regional nivd. Bestimmelserna i detta
kapitel giller fér nationella och regionala kvalitetsregister i vilka
personuppgifter samlas in frin flera virdgivare.

Personuppgiftsansvar

2 § En virdgivare ir personuppgiftsansvarig enligt 2 kap. 2 § for sin
behandling av personuppgifter i1 ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister.

Personuppgiftsansvar for central behandling av personuppgifter

3§ Endast myndigheter inom hilso- och sjukvirden fir vara
personuppgiftsansvariga for central behandling av personuppgifter i
ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
besluta om undantag frin forsta stycket.

Den enskildes instillning till behandling i kvalitetsregister

4 § Personuppgifter fir inte behandlas i ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister, om den enskilde motsitter sig det.

Om den enskilde motsitter sig personuppgiftsbehandlingen sedan
den piborjats, ska uppgifterna utplnas ur registret si snart som
mojligt.

5 § Personuppgifter avseende en enskild som inte endast tillfilligt
saknar formdga att ta stillning enligt 4§ forsta stycket far
behandlas 1 ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister, om

1. hans eller hennes instillning till personuppgiftsbehandlingen
s& lingt som mojligt klarlagts, och

2. det inte ir uppenbart att han eller hon skulle ha motsatt sig den.
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Information

6 § Innan personuppgifter behandlas i ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister ska den som dr personuppgiftsansvarig se till att
den enskilde, utéver den information som ska limnas enligt 11 kap.
6 §, fir information om

1. ritten att nir som helst {3 uppgifter om sig sjilv utplinade ur
registret,

2.1 vilken utstrickning personuppgifter inhimtas frdn nigon
annan killa dn frdn den enskilde sjilv eller dennes patientjournal,
och

3. vilka kategorier av mottagare som personuppgifter kan komma
att limnas ut till.

Om det inte ir mojligt att limna informationen innan person-
uppgiftsbehandlingen pdborjas, ska den limnas si snart som
mojligt direfter.

Tillitna indamil

7 § I nationella och regionala kvalitetsregister fir personuppgifter
behandlas f6r indamdlet att systematiskt och fortlépande utveckla
och sikra hilso- och sjukvirdens kvalitet.

8 § Personuppgifter som behandlas fér de indamal som anges 17 §
far ocksd behandlas for indamalen

1. framstillning av statistik,

2. forskning inom hilso- och sjukvéarden,

3. utlimnande till den som ska anvinda uppgifterna for indamal
somangesi1 och2elleri7§, och

4. fullgérande av nigon annan uppgiftsskyldighet som féljer av
lag eller forordning dn den som anges 1 6 kap. 5 § offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400).

9 § Personuppgifter 1 nationella och regionala kvalitetsregister fir
inte behandlas fér ndgra andra indamil in de som anges i 7 och

8 §§.
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Personuppgifter som fir behandlas

10 § Endast sidana personuppgifter som behévs f6r indamédl som
anges 1 7 § fir behandlas i ett nationellt eller regionalt kvalitets-
register.

En enskilds personnummer eller namn fir behandlas 1 ett natio-
nellt eller regionalt kvalitetsregister endast om det inte ir tillrick-
ligt for indamdl som anges 1 7§ att anvinda kodade person-
uppgifter eller personuppgifter som endast indirekt kan hinféras
till den enskilde.

Kinsliga personuppgifter som avses i 13 § personuppgiftslagen
(1998:204) och som inte rér hilsa samt uppgifter om lagévertri-
delser m.m. som avses i 21 § samma lag fir behandlas endast om
regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer 1
enskilda fall medger det.

Direktdtkomst till personuppgifter

11 § En virdgivare fir ha direktitkomst till de uppgifter om en
patient som vérdgivaren limnat och till de uppgifter om patienten
som en annan vardgivare limnat till samma nationella eller regio-
nala kvalitetsregister.

Bevarande och gallring

12 § Personuppgifter i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister
ska gallras nir de inte lingre behovs f6r det indamil som anges i
78.

En arkivmyndighet inom ett landsting eller en kommun fir
dock féreskriva att personuppgifter i ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister som fors inom landstinget eller kommunen fir
bevaras for historiska, statistiska eller vetenskapliga indamal.

Om regeringen eller den myndighet regeringen bestimt har
meddelat foreskrifter enligt 3 § andra stycket, fir regeringen eller
myndigheten ocksd foreskriva att personuppgifter fir bevaras for
historiska, statistiska eller vetenskapliga indamal.
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11 kap. Rattigheter for den enskilde
Ritt att ta del av uppgifter

1§ Att en myndighet inom allmin hilso- och sjukvird under vissa
forutsittningar dr skyldig att limna ut journalhandlingar och andra
handlingar och uppgifter till en patient, framgdr av tryckfrihets-
férordningen och offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

2 § En journalhandling inom enskild hilso- och sjukvird ska pd
begiran av patienten eller av en nirstiende till patienten si snart
som mojligt tillhandahdllas honom eller henne for att lisas eller
skrivas av pd stillet eller i avskrift eller kopia, om inte annat foljer
av 6 kap. 12§ eller 13§ forsta stycket patientsikerhetslagen
(2010:659).

Frigor om utlimnande av en journalhandling enligt forsta
stycket prévas av den som ir ansvarig fér journalhandlingen. Anser
den ansvarige att journalhandlingen eller ndgon del av den inte bor
limnas ut, ska han eller hon genast med eget yttrande 6verlimna
frigan till Inspektionen fér vdrd och omsorg fér prévning.

Rittelse

3 § Bestimmelserna i 28 § personuppgiftslagen (1998:204) om den
personuppgiftsansvariges skyldighet att pd begiran av den
registrerade ritta, blockera eller utpldna personuppgifter och att
underritta tredje man, till vilken uppgifterna har limnats ut, ska
gilla dven di sddan behandling av personuppgifter som avses i 1
kap. 6 § utforts i strid mot denna lag.

Enligt 3 kap. 14 § fir dock uppgifter 1 en journalhandling inte
utplénas eller géras olisliga 1 andra fall in som avses 14 § och 13
kap. 16 §.

Forstorande av patientjournal

4 § P32 ansokan av patienten eller ndgon annan som omnimns 1 en
patientjournal fir Inspektionen fér vird och omsorg besluta att
journalen helt eller delvis ska férstoras. Forutsittningarna f6r detta
r att
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1. godtagbara skil anférs f6r ansokan,

2. patientjournalen eller den del av den som ansdkan avser
uppenbarligen inte behdvs f6r patientens vird, och

3. det frin allmin synpunkt uppenbarligen inte finns skil att
bevara journalen.

Innan ansékan slutligt prévas f&r den som ansvarar f6r en
journalhandling som omfattas av ansékan ges tillfille att yttra sig.

Denna bestimmelse ska tillimpas dven med avseende pi upp-
gifter i en gemensam vard- och omsorgsjournal enligt 9 kap.

Information

5 § En virdgivare ska pd begiran av en patient limna information
om den direktdtkomst och elektroniska &tkomst till uppgifter om
patienten som férekommit.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela nirmare foéreskrifter om information enligt férsta stycket.

6 § Den som ir personuppgiftsansvarig enligt denna lag ska se till
att den registrerade fir information om personuppgifts-
behandlingen.

Informationen ska inneh&lla upplysningar om

1. vem som ir personuppgiftsansvarig,

2. indamédlet med behandlingen,

3. vilka kategorier av uppgifter som behandlas,

4. den uppgiftsskyldighet som kan f6lja av lag eller férordning,

5.de sekretess- och sikerhetsbestimmelser som giller for
uppgifterna och behandlingen,

6. ritten enligt 7 kap. att 1 vissa fall begira att uppgifter spirras,

7. ritten enligt 5 § att f3 information om den direktitkomst och
elektroniska tkomst som férekommit,

8. ritten att ta del av uppgifter enligt 26 § personuppgiftslagen
(1998:204),

9. ritten till rittelse och underrittelse av tredje man enligt 28 §
personuppgiftslagen,

10. ritten enligt 13 kap. 1§ till skadestdnd vid behandling av
personuppgifter i strid med denna lag,

11. vad som giller i friga om sokbegrepp, direktitkomst och
utlimnande av uppgifter pd medium fér automatiserad behandling,

12. vad som giller 1 friga om bevarande och gallring, samt

13. ifall personuppgiftsbehandlingen ir frivillig eller inte.
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I 7 kap. 3§, 8 kap. 3§ och 10 kap. 6 § finns ytterligare bestim-
melser om vilken information som ska limnas i vissa fall.

Andra rittigheter enligt denna lag

7§ I denna lag finns foreskrifter om andra rittigheter for den
enskilde 1 3 kap. 8§, 7 kap, 8 kap. 3 och 5 §§ samt 10 kap. 4 och

6 §8.

12 kap. Overlamnande, omhindertagande och bevarande av
journalhandlingar m.m.

Bevarande av journalhandlingar

1§ En journalhandling ska bevaras minst tio &r efter det att den
sista uppgiften fordes in 1 handlingen. Regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer fir meddela foreskrifter om
att vissa slags journalhandlingar ska bevaras under lingre tid in tio
ir.

Sirskilda bestimmelser om bevarande av journalhandlingar som
tagits om hand efter beslut av Inspektionen fér vird och omsorg
finns19 §.

2 § Nir patientjournaler eller andra handlingar ir tillgingliga for en
vardgivare genom direktitkomst giller skyldigheten enligt 1 § att
bevara en journalhandling bara den virdgivare som ansvarar for
handlingen.

Om en journalhandling eller annan handling ir tillginglig f6r en
myndighet bara genom direktitkomst och myndigheten inte
ansvarar for den, f&r myndigheten gallra handlingen frin sitt arkiv.

3 § For journalhandlingar som utgér allminna handlingar giller,

med de undantag som foljer av 1§, arkivlagen (1990:782) samt de
bestimmelser som meddelas med stéd av arkivlagen.
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Ansvar for informationséverforing vid verksamhetsovergingar

4 § En huvudman ska se till att en virdgivare, som ska ta 6ver en
verksamhet som huvudmannen bedriver, fir tillging till de person-
uppgifter om patienterna som behovs f6r att bedriva verksamheten.

5§ En privat virdgivare med offentlig finansiering, som ska upp-
héra att bedriva viss verksamhet inom hilso- och sjukvard, ska
dverlimna de personuppgifter om patienterna som behévs for att
bedriva verksamheten till den virdgivare som ska ta ver ansvaret
for patientens vird och behandling.

Finns det inte ngon annan virdgivare som ska ta dver ansvaret
for patientens vird och behandling ska virdgivaren istillet
dverlimna uppgifterna enligt forsta stycket till huvudmannen fér
hilso- och sjukvirdverksamheten i det landsting eller den kommun
dir verksamheten bedrivits.

Ombhindertagande av patientjournaler

6 § Om det pd sannolika skil kan antas att patientjournaler inom
enskild hilso- och sjukvird inte kommer att hanteras enligt denna
lag eller enligt foreskrifter som har meddelats 1 anslutning till lagen,
far Inspektionen for vird och omsorg besluta att patientjournalerna
ska tas om hand.

Inspektionen foér vdrd och omsorg fir ocksi besluta om
omhindertagande av patientjournaler inom enskild hilso- och
sjukvdrd, om

1. den som ansvarar for hanteringen av journalerna anséker om

det, och

2. det finns ett pdtagligt behov av att journalerna tas om hand.

Aterlimnande av patientjournaler

7§ En omhindertagen patientjournal ska 3terlimnas, om det ir
mojligt och det inte finns skil fér omhindertagande enligt 6 §.
Beslut i friga om terlimnande meddelas av Inspektionen fér vard
och omsorg efter ansékan av den som vid beslutet om omhinder-
tagande ansvarade for hanteringen av journalen.
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Ansvaret for omhindertagna patientjournaler

8 § Patientjournaler i verksamheter som bedrivits med en kommun
som huvudman eller i elevhilsan ska efter ett omhindertagande
enligt 6 § forvaras avskilda hos arkivmyndigheten i den kommun
dir hilso- och sjukvirden bedrivits.

Patientjournaler i dvriga verksamheter ska efter ett omhinder-
tagande enligt 6§ forvaras avskilda hos arkivmyndighet 1 det
landsting dir hilso- och sjukvérden bedrivits.

Inspektionen fér vdrd och omsorg ska i varje beslut om
omhindertagande ange hos vilken arkivmyndighet journalerna ska
forvaras.

Bevarande av omhindertagna patientjournaler

9 § Omhindertagna journalhandlingar ska bevaras minst tio &r frin
det att de kom in tll arkivmyndigheten.

Verkstillighet av beslut om omhindertagande av
patientjournaler

10 § Ett beslut om omhindertagande av patientjournaler fir verk-
stillas dven om det inte vunnit laga kraft, om inte nigot annat
foreskrivits 1 beslutet.

Polismyndigheten ska limna den hjilp som behévs for att
verkstilla ett beslut om omhindertagande av patientjournaler.

13 kap. Skadestand och 6verklagande
Skadestind

1§ Bestimmelserna om skadestind i1 48 § personuppgiftslagen
(1998:204) giller vid sidan behandling av personuppgifter enligt
denna lag som ir helt eller delvis automatiserad eller dir upp-
gifterna ingdr 1 eller ir avsedda att ingd i en strukturerad samling av
personuppgifter som ir tillgingliga for sékning eller samman-
stillning enligt sirskilda kriterier.
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Overklagande

2 § Inspektionen foér vird och omsorgs beslut om att avsld en
ansokan om forstoéring av en patientjournal enligt 11 kap. 4 § forsta
stycket, samt i friga om omhindertagande eller dterlimnande av
patientjournaler enligt 12 kap. 6 och 7 §§, fir dverklagas till allmin
forvaltningsdomstol. Provningstillstdnd krivs vid éverklagande till
kammarritten.

I friga om 6verklagande av Inspektionen fér vird och omsorgs
beslut enligt 11 kap. 2 § andra stycket giller i tillimpliga delar
6 kap. 7-11 §§ offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

Vid sidan behandling av personuppgifter som avses i 1 kap. 6 §
finns ytterligare bestimmelser om 6verklagande 1 51-53 §§ person-
uppgiftslagen (1998:204).

Ovriga beslut enligt denna lag far inte 6verklagas.

Overgingsbestimmelser

Bestimmelserna i den nya lagen trider i kraft den 1 januari 2016, d&
patientdatalagen (2008:355) upphor att gilla.
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38.2 Forslag till
socialtjanstdatalag

Hirigenom foreskrivs foljande.

1 kap. Lagens tillampningsomrade m.m.
Lagens innehall

1§ Denna lag innehiller bestimmelser om behandling av person-
uppgifter inom socialtjinsten.

2 § Lagen ir indelad 1 foljande kapitel.

— Lagens tillimpningsomrdde m.m. (1 kap.)

— Grundliggande bestimmelser om behandling av person-
uppgifter (2 kap.)

—En siker och indamdlsenlig hantering av personuppgifter (3
kap.)

— Grundliggande bestimmelser om utlimnande av uppgifter
och handlingar (4 kap.)

— Direktitkomst mellan verksamheter inom socialtjinsten vid
genomférande av beslutade insatser (5 kap.)

— Informationsutbyte mellan hilso- och sjukvird och
socialtjinst (6 kap.)

— Rittigheter f6r den enskilde (7 kap.)

— Skadestdnd (8 kap.)

Lagens tillimpningsomride

3§ Denna lag ska tillimpas vid behandling av personuppgifter
inom socialtjinsten f6r kommunala myndigheter, enskilda verk-
samheter och Statens institutionsstyrelse.

Lagen giller i tillimpliga delar iven uppgifter om avlidna
personer.
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Lagens syfte

4 § Denna lag syftar till att frimja en informationshantering som
tillgodoser god kvalitet, rittsikerhet och kostnadseffektivitet i
socialtjinsten. Lagen ska sirskilt frimja att

1. den som arbetar 1 socialtjinsten sikert, snabbt och enkelt fir
tillgdng till de personuppgifter som han eller hon behéver for att
kunna utféra sitt arbete, och

2. personuppgifter utformas och i 6vrigt behandlas s att
individers personliga integritet respekteras.

Definition av socialtjinst

5 § I denna lag avses med socialtjinst

1. verksamhet enligt lagstiftningen om socialtjinst och den
sirskilda lagstiftningen om vird utan samtycke av unga eller av
missbrukare,

2. verksamhet som 1 annat fall enligt lag eller férordning bedrivs
av socialnimnd,

3. verksamhet som 1 &vrigt bedrivs av Statens institutions-
styrelse,

4. verksamhet hos kommunal invandrarbyrs,

5. verksamhet enligt lagstiftningen om stdd och service till vissa
funktionshindrade,

6. handliggning av irenden om bistdnd som limnas av social-
nimnd enligt lagstiftningen om mottagande av asylsékande m.fl.,

7. handliggning av irenden om introduktionsersittning for
flyktingar och vissa andra utlinningar, och

8. handliggning av irenden om tillstind till parkering for
rorelsehindrade.

Definition av kommunal myndighet

6§ Med kommunal myndighet avses socialnimnd eller mot-
svarande nimnd 1 friga om sidan socialtjinst som kommunen har
ansvar fér och bedriver enligt socialtjinstlagen (2001:453), lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga, eller lagen
(1988:870) om vird av missbrukare i1 vissa fall. Med kommunal
myndighet avses dven nimnd i friga om sddan verksamhet som
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kommunen har ansvar fér och bedriver enligt lagen (1993:387) om
stdd och service till vissa funktionshindrade.

Definition av enskild verksamhet

7 § Med enskild verksamhet avses yrkesmissig verksamhet som
bedrivs av en juridisk eller fysisk person med tillstdind enligt
socialtjinstlagen (2001:453) eller enligt lagen (1993:387) om stod
och service tll vissa funktionshindrade och sidan enskild verk-
samhet inom socialtjinsten som 1 dvrigt bedrivs enligt avtal med
kommunen.

Definition av den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten

8 § Med den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten avses i
denna lag kommunal myndighet, Statens institutionsstyrelse och
enskild verksamhet enligt 7 §.

Forhillandet till personuppgiftslagen och tillsynsmyndighetens
befogenheter

9 § Personuppgiftslagen (1998:204) giller vid sddan behandling av
personuppgifter inom socialtjinsten som dr helt eller delvis
automatiserad eller dir uppgifterna ingdr 1 eller ir avsedda att ingd i
en strukturerad samling av personuppgifter som ir tillgingliga for
sokning eller sammanstillning enligt sirskilda kriterier, om inte
annat féljer av denna lag eller foreskrifter som meddelats med stéd
av denna lag.

Tillsynsmyndigheten enligt personuppgiftslagen fir, utdver vad
som stadgas om myndighetens befogenheter 1 den lagen, vid sin
tillsyn 6ver efterlevnaden av bestimmelserna i denna lag, besluta de
foreligganden eller férbud som behdvs for att denna lag eller
foreskrifter som har meddelats med stéd av denna lag ska foljas.

Ett beslut om féreliggande eller forbud enligt andra stycket fir
férenas med vite.
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Bestimmelser i andra lagar

10§ Grundliggande bestimmelser om dokumentation finns 1
forvaltningslagen  (1986:223), socialtjinstlagen (2001:453) och
lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade.

2 kap. Grundldggande bestdammelser om behandling av
personuppgifter

Kapitlets tillimpningsomrade

1§ Bestimmelserna i detta kapitel tillimpas vid sidan behandling
av personuppgifter som avses i 1 kap. 9 §.

Personuppgiftsansvar

2 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ir person-
uppgiftsansvarig fér den behandling av personuppgifter inom
socialtjinsten som utférs i dess verksamhet. T en kommun ir varje
myndighet som bedriver socialtjinst personuppgiftsansvarig for
den behandling av personuppgifter som myndigheten utfér.

Personuppgiftsansvaret enligt forsta stycket omfattar idven
sddan behandling av personuppgifter som utférs nir den som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten genom direktdtkomst
limnar ut eller tar del av personuppgifter.

I 5 kap. 6§ finns sirskilda bestimmelser om personuppgift-
sansvar.

Den enskildes instillning till personuppgiftsbehandlingen

3 § Behandling av personuppgifter som ir tilliten enligt denna lag
far utforas dven om den enskilde motsitter sig den. Det giller inte i
de fall som anges i 5 kap. 1§ och 6 kap. 3 § eller om nigot annat
framgdr av lag eller férordning.

4 § Behandling av personuppgifter som inte ir tilliten enligt denna
lag fir ind3 utféras, om den enskilde limnat ett uttryckligt sam-
tycke till behandlingen. Det giller inte om annat framgir av lag
eller férordning.
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Regeringen f&r meddela foreskrifter om att en behandling av
personuppgifter som inte dr tilldten enligt denna lag inte heller 1
andra fall f8r utforas trots att den enskilde limnat samtycke till
behandlingen.

Andamil med personuppgiftsbehandlingen

5 § Personuppgifter fir behandlas inom socialtjinsten endast om
det behovs for

1. att handligga irenden som rér enskilda och fér genomférande
av beslut om bistdnd, stédinsatser, vird och behandling,

2. att uppritta eller inhimta annan dokumentation som féljer av
lag, forordning eller annan forfattning,

3. att systematiskt och fortlopande utveckla och sikra kvaliteten
1 verksamheten,

4. administration, planering, uppféljning, utvirdering och tillsyn
av verksamheten, eller

5. att framstilla statistik om socialtjinsten.

I 5 kap. 5 § och 6 kap. 8 § finns sirskilda bestimmelser om dndama-
len med behandling av personuppgifter.

6 § Personuppgifter som behandlas for indamil som anges 15 § far
ocksd behandlas for att fullgéra uppgiftslimnande i overens-
stimmelse med lag eller férordning.

Personuppgifter som fir behandlas

7 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir behandla
endast sddana personuppgifter som behdvs for de indamdl som
anges 1 5§. Kinsliga personuppgifter som avses i 13 § person-
uppgiftslagen (1998:204) och uppgifter om lagdvertridelser m.m.
som avses 1 21 § samma lag f&r endast behandlas om det ir nod-
vindigt for ett sidant indamal. Aven den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten och som inte ir en myndighet fir under dessa
forutsittningar behandla uppgifter om lagdvertridelser m.m. som
avses 121 § personuppgiftslagen.
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Utan hinder av vad som sigs 1 forsta stycket f&r sidana uppgifter
behandlas om de férekommer i en ansékan, anmilan eller handling
som kommer in till verksamhet inom socialtjinsten.

Vid handliggning av drenden om tillstind till parkering for
rorelsehindrade och irenden som féljer av bestimmelserna i kor-
kortsférordningen (1998:980) fir inte andra kinsliga person-
uppgifter som avses i 13 § personuppgiftslagen in uppgifter som
ror hilsa behandlas.

So6kbegrepp

8 § Uppgifter som avsldjar ras, etniskt ursprung, religios eller
filosofisk overtygelse, medlemskap 1 fackforening eller som rér
sexualliv fir inte anvindas som sokbegrepp.

Regeringen fir meddela foreskrifter om att en kommunal
myndighet, trots forbudet i forsta stycket, f&r anvinda uppgifter
om etniskt ursprung som sékbegrepp for att gora vissa slags sam-
manstillningar.

Overenskommelse om informationssikerhet m.m.

9 § Om flera som bedriver verksamhet inom socialtjinst ska medge
varandra direktdtkomst eller pid annat sitt ska samarbeta vid
behandling av personuppgifter enligt denna lag, ska den som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten innan detta samarbete
inleds goéra en risk- och sirbarhetsanalys och komma éverens med
de andra om hur informationssikerheten och skyddet for
personuppgifterna ska tillgodoses.

Av &verenskommelsen ska framgd hur personuppgiftsansvaret
ir fordelat med avseende pd overgripande tekniska och organisa-
toriska sikerhetsitgirder.

3 kap. En sdker och dandamalsenlig hantering av personuppgifter
Ansvar {6r den som arbetar inom socialtjinsten (inre sekretess)

1§ Den som arbetar hos den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten far ta del av dokumenterade uppgifter om en enskild
endast om han eller hon behover uppgifterna fér sitt arbete inom
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socialtjinsten och uppgifterna ska anvindas for nigot av de
indam4l som anges 1 2 kap. 5 och 6 §§.

Overgripande ansvar for den som bedriver verksamhet inom
socialtjansten

2 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska se till att
dokumenterade personuppgifter ir tillgingliga f6r den som arbetar
i verksamheten nir uppgifterna behovs for arbetets utférande.

3 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska se till att
dokumenterade personuppgifter hanteras och férvaras si att
obehdriga inte fir tillgdng till dem.

Om den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten anvinder
internet eller andra jimférliga nit for att dverféra personuppgifter
som behandlas enligt denna lag, ska denne se till att 6verféringen
gors s3 att ingen obehorig kan ta del av uppgifterna.

4 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska se till att
de informationssystem som innehéller personuppgifter

1. 4r litta att anvinda,

2. stédjer arbetet i socialtjinsten,

3. underlittar arbetet med att utveckla kvaliteten 1 verksam-
heten,

4. underlittar samverkan och utbyte av uppgifter, och

5.dr utformade pi ett sidant sitt att de enskildas integritets-
skydd tillgodoses.

Ansvar for tilldelning av behorighet for elektronisk dtkomst

5§ Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska bestimma
villkor for tilldelning av behérighet for dtkomst till sddana upp-
gifter om enskilda som férs helt eller delvis automatiserat.

S&dan behorighet ska anpassas och begrinsas till vad som
behovs f6r att den som arbetar inom socialtjinsten ska kunna full-
gora sina arbetsuppgifter.

Regeringen eller den myndighet regeringen bestimmer fir
meddela foreskrifter om tilldelning av sddan behorighet som avses 1
forsta stycket.

1043



Forfattningsforslag SOU 2014:23

Ansvar for kontroll av elektronisk dtkomst (loggar)

6 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska se till att
dtkomst till s3dana uppgifter om enskilda som férs helt eller delvis
automatiserat dokumenteras och kan kontrolleras.

Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska goéra
systematiska och dterkommande kontroller av om nigon obehé-
rigen kommer &t sddana uppgifter.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela foreskrifter om sidan dokumentation och kontroll.

4 kap. Grundldaggande bestammelser om utlamnande av
uppgifter och handlingar

Bestimmelser i andra lagar

1 § Bestimmelser om ritten att ta del av handlingar och uppgifter
inom den allminna socialtjinsten finns i tryckfrihetsférordningen
och offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

2 § T socialtjinstlagen (2001:453) och lagen (1993:387) om stod
och service till vissa funktionshindrade finns bestimmelser som
begrinsar méjligheten att limna ut uppgifter frén enskilda verksam-
heter inom socialtjinsten.

Utlimnande av uppgifter till tredje land

3 § En kommunal myndighet fir limna ut uppgifter till tredje land i
ett irende om faststillande av faderskap, virdnad om barn och om
internationella adoptioner.

Regeringen fir meddela foreskrifter om nir personuppgifter fir
foras over till tredje land.
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Utlimnande pd medium {6r automatiserad behandling

4 § Fir en personuppgift limnas ut, fir det goéras pd medium for
automatiserad behandling.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer, fir
foreskriva de krav pd sikerhetsitgirder som ska gilla vid utlimnande
av personuppgifter pA medium fér automatiserad behandling.

Tilliten direktitkomst regleras i lag eller férordning

5§ Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir endast
limna ut personuppgifter genom direktitkomst i den utstrickning
som anges i lag eller férordning.

Direktitkomst mellan myndigheter i samma kommun

6 § Om en kommun bedriver socialtjinst genom flera myndigheter
eller sddana kommunala bolag som avses 1 2 kap. 3 § offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400), fir en sddan myndighet eller bolag
ha direktitkomst till personuppgifter som behandlas av nigon
annan sidan myndighet eller bolag 1 samma kommun.

Bestimmelser om direktitkomst mellan kommunala myndig-
heter, Statens institutionsstyrelse och enskilda verksamheter finns 1
5 kap.

Direktitkomst till enskilda

7 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir medge en
enskild direktdtkomst till uppgifter om den enskilde sjilv. Den
enskilde fir dven medges direktitkomst till sddan dokumentation
(loggar) som avses i 3 kap. 6 § forsta stycket.

Enligt den enskildes anvisning, f&r den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten medge en annan fysisk person in den enskilde
direktdtkomst till sidana uppgifter och sidan dokumentation som
avses 1 forsta stycket.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
foreskriva de krav pd sikerhetsitgirder som ska gilla vid sidan
direktdtkomst som avses 1 férsta och andra stycket.
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5 kap. Direktatkomst mellan verksamheter inom socialtjansten
vid genomforande av beslutade insatser

Utlimnande genom direktdtkomst till annan som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten

1 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir till andra
sddana verksamheter medge direktitkomst till personuppgifter som
behandlas for genomférande av beslut om bistind, stédinsatser,
vard eller behandling, om

1. uppgifterna ror en enskild som ir féremdl fér genomforande
av sddana insatser hos bdde utlimnande och mottagande verk-
samhet inom socialtjinsten, och

2. den enskilde samtycker till det.

2 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten far till andra
sddana verksamheter medge direktdtkomst till personuppgifter
avseende en enskild, som inte endast tillfilligt saknar férmiga att
limna samtycke enligt 1 §, om

1. den enskilde ir féremdl for genomférande av sddana insatser
hos bide utlimnande och mottagande verksamhet inom social-
tjinsten, och

2. uppgifterna kan antas ha betydelse for att genomfora de
insatser som dr nddvindiga med hinsyn till den enskildes behov.

3§71 2 kap. 9§ finns bestimmelser om krav pd risk- och sér-
barhetsanalys och éverenskommelse om informationssikerhet och
skydd for personuppgifter vid sddan direktitkomst som avses i
detta kapitel.

4 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fér till andra
sddana verksamheter medge direktdtkomst enligt 1 eller 2 § endast
under den tid den enskilde fir sidana insatser hos den utlimnande
verksamheten.

Tilldtna indamal vid direktdtkomst till uppgifter hos annan som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten

5 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten far ta del av
sddana uppgifter om en enskild som gjorts tillgingliga genom
direktdtkomst enligt 1 eller 2 §, om uppgifterna behévs for att
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1. genomfora beslut om bistdnd, stodinsatser, vird eller behandling,
eller

2. att systematiskt och fortldpande utveckla och sikra kvaliteten
av sidana insatser och sddan vérd eller behandling som har genom-
forts enligt 1.

Bestimmelserna 1 3 kap. 5 och 6 §§ om behorighetstilldelning
och dtkomstkontroll giller dven vid direktitkomst till uppgifter
hos en annan verksambhet.

Personuppgiftsansvar

6 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ir person-
uppgiftsansvarig fér den behandling av personuppgifter inom
socialtjinsten som utférs 1 dess verksamhet. Det omfattar dven
sddan behandling av personuppgifter som utférs nir den som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten genom direktitkomst
limnar ut personuppgifter enligt 1 eller 2 § eller tar del av person-
uppgifter som annan sidan verksamhet gjort tillgingliga enligt 1
eller 2 §.

Bevarande och gallring

7 § Nir personuppgifter med stdd av 1 eller 2 § ir tillgingliga for
flera som bedriver verksamhet inom socialtjinsten giller skyldig-
heten att bevara uppgifterna endast den som ansvarar fér uppgiften.

Om en uppgift ir tillginglig f6r en kommunal myndighet och
Statens institutionsstyrelse bara genom direktitkomst enligt 1 eller
2 § och myndigheten inte ansvarar fér uppgiften, f&r myndigheten
gallra den fran sitt arkiv.

6 kap. Informationsutbyte mellan halso- och sjukvard och
socialtjanst

Inledande bestimmelser

1§ I detta kapitel finns bestimmelser om utlimnande av person-
uppgifter genom direktdtkomst till en virdgivare och om en
gemensam vard- och omsorgsjournal.
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I hilso- och sjukvirdsdatalagen (2016:000) finns bestimmelser
om en virdgivares mojligheter att limna ut personuppgifter genom
direktitkomst till den som bedriver verksamhet inom social-
tjinsten.

2 § Bestimmelserna 1 3 kap. 5 och 6 §§ giller iven fér behorig-
hetstilldelning och dtkomstkontroll avseende behandling av person-
uppgifter enligt detta kapitel.

Utlimnande genom direktdtkomst till virdgivare inom hilso-
och sjukvirden

3 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir medge
vardgivare inom hilso- och sjukvirden direktitkomst till person-
uppgifter som behandlas f6r genomférande av beslut om bistdnd,
stodinsatser, vard eller behandling om

1. den enskilde har behov av insatser frin bide socialtjinsten
och hilso- och sjukvirden,

2. uppgifterna kan antas ha betydelse for att forebygga, utreda
eller behandla sjukdomar och skador inom hilso- och sjukvarden,
och

3. den enskilde samtycker till det.

4§ Om forutsittningarna i 3§ 1-3 ir uppfyllda, fir den som
bedriver verksamhet inom socialtjinst medge vérdgivare 1 hilso-
och sjukvirden direktdtkomst till personuppgifter som, med den
enskildes samtycke enligt 2 kap. 4 §, behandlas fér genomférandet
av insatser 1 form av rdd och stdéd som inte dr individuellt
behovsprovade.

5§ Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir medge
virdgivare 1 hilso- och sjukvirden direktdtkomst tll person-
uppgifter som behandlas for genomférande av beslut om bistdnd,
stddinsatser, vird eller behandling avseende en enskild som inte
endast tillfilligt saknar férmdga att limna samtycke enligt 3 §, om

1. den enskilde har behov av insatser frin bide socialtjinsten
och hilso- och sjukvirden, och

2. uppgifterna kan antas ha betydelse fér den vird eller
behandling som ir nédvindig med hinsyn tll hans eller hennes
hilsotillstdnd.
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6 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir medge
vérdgivare inom hilso- och sjukvirden direktdtkomst enligt 3-5 §§
endast under den tid den enskilde ir féremal for genomforande av
beslut om bistdnd, stédinsatser, vird eller behandling.

7 § Innan direktitkomst fir medges enligt 3-5§§ ska den som
bedriver socialtjinst géra en risk- och sdrbarhetsanalys och komma
dverens med en virdgivare hur informationssikerheten och skyddet
for personuppgifterna ska tillgodoses.

Av verenskommelsen ska framgd hur personuppgiftsansvaret
ir fordelat med avseende pd overgripande tekniska och orga-
nisatoriska sikerhetsdtgirder.

Tilldtna indamal vid direktdtkomst till uppgifter hos en
vardgivare

8 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir ta del av
sddana uppgifter om en enskild, som gjorts tillgingliga genom
direktitkomst av en virdgivare med st6d av 9 kap. 3 och 4 §§ hilso-
och sjukvirdsdatalagen (2016:000), om uppgifterna behovs for att

1. genomféra beslut om bistdnd, stodinsatser, vird eller
behandling, eller

2. att systematiskt och fortldpande utveckla och sikra kvaliteten
av sddana insatser och vird eller behandling som har genomférts
enligt 1.

Gemensam vard- och omsorgsjournal {6r personer med behov av
insatser fran bade socialtjinst och hilso- och sjukvard

9 § Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten f&r komma
overens med annan som bedriver sidan verksamhet och med
virdgivare om att behandla de personuppgifter som behandlas fér
genomférande av beslut om bistind, stddinsatser, vird eller
behandling inom socialtjinsten i en gemensam vird- och omsorgs-
journal tillsammans med de uppgifter virdgivare behandlar for
indamilet virddokumentation enligt hilso- och sjukvirdsdata-
lagen, under férutsittning att
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1. den enskilde har behov av insatser bde frin hilso- och sjuk-
varden och frdn socialtjinsten, och

2. uppgifterna kan antas ha betydelse for att genomfora beslut
om bistdnd, stddinsats, vird eller behandling och for att férebygga,
utreda, eller behandla sjukdomar och skador inom hilso- och
sjukvirden.

10 § En gemensam vird- och omsorgsjournal ska innehilla de upp-
gifter som fér en vardgivares del ska dokumenteras i en patient-
journal samt de uppgifter som den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten ska dokumentera enligt socialtjinstlagen (2001:453)
och lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktions-
hindrade.

For en gemensam vird- och omsorgsjournal giller i 6évrigt de
bestimmelser som anges 1 3 kap. 12-15 och 17-19 §§ hilso- och
sjukvirdsdatalagen (2015:000).

Bestimmelser om tillitna indamdl f6r behandling av person-
uppgifter for den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
finns 1 2 kap. 5 och 6 §§.

11 § Infor ett samarbete enligt 9 § ska den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten komma overens med annan som
bedriver sddan verksamhet och med virdgivare om vem som ska ha
ansvar for att tillgodose den enskildes rittigheter enligt person-
uppgiftslagen (1998:204), hilso- och sjukvirdsdatalagen (2016:000)
och denna lag.

Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir iven
komma 6verens med annan som bedriver sidan verksamhet och
med vérdgivare om att den enskilde ska medges direktdtkomst till
personuppgifter om den enskilde sjilv enligt 4 kap. 7 § denna lag
och 5 kap. 6§ hilso- och sjukvirdsdatalagen. En sidan 6verens-
kommelse ska faststilla hur informationssikerheten och skyddet
for personuppgifterna ska tillgodoses.

12 § En handling 1 en vird- och omsorgsjournal ska bevaras minst
tio &r efter det att den sista uppgiften fordes in i handlingen. For
allminna handlingar giller, med de undantag som foljer av forsta
meningen, arkivlagen (1990:782) samt de bestimmelser som
meddelas med stéd av arkivlagen.
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Nir insatser frdn bide hilso- och sjukvird och socialtjinst har
slutat att ges till den enskilde ska vird- och omsorgsjournalen
dverlimnas till den kommun som har ansvarat {6r insatserna enligt
socialtjanstlagen (2001:453).

7 kap. Rattigheter for den enskilde
Ritt att ta del av uppgifter

1§ Att en myndighet inom socialtjinsten under vissa férutsitt-
ningar ir skyldig att limna ut uppgifter till en enskild, framgér av
tryckfrihetsférordningen och offentlighets- och sekretesslagen
(2009:400).

I irenden hos en socialnimnd som rér myndighetsutévning
giller dven forvaltningslagens (1986:223) bestimmelser om parts
ritt att ta del av uppgifter 1 den utstrickning inte annat foljer av
socialtjinstlagen (2001:453) och offentlighets- och sekretesslagen.

2 § Bestimmelser om ritten att ta del av handlingar i en personakt i
enskild verksamhet finns 1 socialtjinstlagen (2001:453) och lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade.

Rittelse

3 § Bestimmelserna i 28 § personuppgiftslagen (1998:204) om den
personuppgiftsansvariges skyldighet att pd begiran av den
registrerade ritta, blockera eller utpldna personuppgifter och att
underritta tredje man till vilken personuppgifterna limnats ut, ska
gilla dven di sidan behandling av personuppgifter som avses i
1 kap. 9 § utforts 1 strid mot denna lag.

Enligt 6 kap. 10 § andra stycket jimfort med 3 kap. 14 § hilso-
och sjukvirdsdatalagen (20015:000) fir dock uppgifter i en
gemensam vird- och omsorgsjournal inte utplnas eller goras
olislig i andra fall in som avses i 11 kap. 4 § hilso- och sjuk-
vardsdatalagen.

I irenden hos socialnimnden som avser myndighetsutévning
mot ndgon enskild giller dven 26 § forvaltningslagen (1986:223)
om rittelse av skrivfel och liknande.
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Information

4§ Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska pi
begiran av en enskild limna information om den direktitkomst
och elektroniska dtkomst till den enskildes uppgifter som
férekommit 1 verksamheten.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer fir
meddela nirmare foreskrifter om information enligt férsta stycket.

5§ Den som ir personuppgiftsansvarig enligt denna lag ska se till
att den registrerade fir information om personuppgifts-
behandlingen.

Informationen ska inneh&lla upplysningar om

1. vem som ir personuppgiftsansvarig,

2. indamilet med behandlingen,

3. vilka kategorier av uppgifter som behandlas,

4. den uppgiftsskyldighet som kan félja av lag eller férordning,

5.de sekretess- och sikerhetsbestimmelser som giller for
uppgifterna och behandlingen,

6. ritten enligt 4 § att {3 information om dtkomst,

7. ritten att ta del av uppgifter enligt 26 § personuppgiftslagen
(1998:204),

8. ritten till rittelse och underrittelse av tredje man enligt 28 §
personuppgiftslagen,

9. ritten enligt 8 kap. 1§ tll skadestind vid behandling av
personuppgifter i strid med denna lag,

10. vad som giller ifriga om sokbegrepp, direktdtkomst och
utlimnande av uppgifter pd medium f6ér automatiserad behandling,

11. vad som giller ifrdga om bevarande och gallring, samt

12. ifall personuppgiftsbehandlingen ir frivillig eller inte.

8 kap. Skadestand

1§ Bestimmelserna om skadestind 1 48 § personuppgiftslagen
(1998:204) giller vid sddan behandling av personuppgifter enligt
denna lag som ir helt eller delvis automatiserad eller dir upp-
gifterna ingdr 1 eller ir avsedda att ingd i en strukturerad samling av
personuppgifter som ir tillgingliga for sokning eller samman-
stillning enligt sirskilda kriterier.
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Overgangsbestimmelser

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2016 d& lagen (2001:454) om
behandling av personuppgifter inom socialtjinsten upphor att gilla.
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38.3 Forslag till
lag om Socialstyrelsens behandling
av personuppgifter i verksamhet
avseende utredningar av vissa dédsfall

Hirigenom foreskrivs foljande.

Lagens tillimpningsomride m.m.

1§ Denna lag ska ullimpas vid Socialstyrelsens behandling av
personuppgifter 1 verksamhet som avses i1 lagen (2007:606) om
utredningar avseende vissa dodsfall om behandlingen ir helt eller
delvis automatiserad eller om personuppgifterna ingdr i eller ir
avsedda att ingd i en strukturerad samling av personuppgifter som
ir tillgingliga for sokning eller sammanstillning enligt sirskilda
kriterier.

2 § Personuppgiftslagen (1998:204) giller vid Socialstyrelsens
behandling av personuppgifter, om inte annat féljer av denna lag.

Personuppgiftsansvar

3 § Socialstyrelsen ir personuppgiftsansvarig for den behandling av
personuppgifter som gors enligt denna lag.

Tilliten personuppgiftsbehandling

4 § Socialstyrelsen fir endast behandla de personuppgifter som ir
noédvindiga for att ge underlag till f6rslag om dtgirder som avser
att forebygga att

1. barn far illa, eller

2. kvinnor och min utsitts f6r vald eller andra &vergrepp av
nirstdende eller tidigare nirstiende personer.

5 § Personuppgifter som behandlas f6r indam&l som anges 1 4 § fir

ocksd behandlas for att fullgora ett utlimnande av uppgifter som
gors 1 overensstimmelse med lag eller férordning.
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Den enskildes instillning till personuppgiftsbehandling

6 § Behandling av personuppgifter som ir tilliten enligt denna lag
far utféras iven om den enskilde motsitter sig den.

Direktitkomst

7 § Socialstyrelsen fir inte medge andra myndigheter eller enskilda
direktdtkomst till personuppgifter som behandlas enligt denna lag.

So6kbegrepp

8 § Socialstyrelsen fir anvinda de sékbegrepp vid sokning efter
uppgifter eller i samband med sammanstillningar som behévs for
utredningsverksamheten.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2016.
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38.4 Forslag till

SOU 2014:23

lag om andring i lagen (1993:387)
om stoéd och service till vissa funktionshindrade

Hirigenom foreskrivs 1 friga om lagen (1993:387) om stdd och

service till vissa funktionshindrade

dels att 21 ¢ § och 23 a § ska ha foljande lydelse,
dels att det ska inféras en ny paragraf 23 f § av f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Om anteckningar och andra
uppgifter i en personakt hos den
eller de nimnder som avses i 22 §
tillhor sadan sammanstillning av
uppgifter som avses 1 lagen
(2001:454) om bebandling av
personuppgifter  inom  social-
tignsten, skall uppgifterna gallras
fem dr efter det att sista anteck-
ningen gjordes 1 akten. Upp-
gifterna skall dock inte gallras sd
linge uppgifterna om samma person
inte har gallrats av nimnden
enligt andra stycket.

Uppgifter i en samman-
stillning som avses i lagen om
bebandling av  personuppgifter
inom socialtjinsten skall gallras
fem dr efter det art de for-
hillanden som uppgifterna avser
har upphért.

Gallringen skall vara avslutad
senast kalenderdret efter det att
gallringsskyldigheten intridde
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23a§

Bestimmelserna 1 21 a och
21 b §§ giller 1 ullimpliga delar 1
enskild verksamhet. Anteck-
ningar och andra uppgifter 1 en
personakt som tillbér en sidan
sammanstillning  av  uppgifter
som avses 1 lagen (2001:454) om
bebandling av  personuppgifter
inom socialtjinsten skall bevaras
och darefter gallras tvd dr efter det
att den sista anteckningen gjordes
i akten. Uppgifterna skall dock
inte gallras sd linge uppgifter om
samma person inte har gallrats
enligt andra stycket.

Uppgifter i en samman-
stillning som avse 1 lagen om
bebandling av  personuppgifter
inom socialtjinsten skall gallras
tvd dr efter det att de for-
hillanden som uppgifterna avser
har upphort.

Gallringen skall vara avslutad
senast kalenderdret efter det att
gallringskyldigheten intridde.

Bestimmelserna 1 21 a och
21 b §§ giller 1 ullimpliga delar 1
enskild verksamhet. Anteck-
ningar och andra uppgifter 1 en
personakt ska  bevaras och
dérefter gallras tvd dr efter det att
den sista anteckningen gjordes i
akten.

Gallringen ska vara avslutad
senast kalenderdret efter det att
gallringskyldigheten intridde.

Den nimnd som beslutat om en insats som genomférs i en

enskild verksamhet fir triffa

avtal med den som bedriver

verksamheten om att handlingar skall 6verlimnas till nimnden nir
gallringsskyldigheten intrider. Detta giller dock inte sidana

handlingar som avses 123 b §.
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231§

Den som yrkesmdssigt bedriver
enskild verksambet inom social-
tiansten ska till den kommunala
ndmnd som beslutat om en insats
som genomfors 1 verksambeten
limna wt de uppgifter som
nimnden behover for dndamal
som anges i 2 kap. 5§ social-
tanstdatalagen (2016:000).

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2016.
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38.5 Forslag till

lag om andring i lagen
(1996:1156) om receptregister

Hirigenom foreskrivs att 6 och 14 §§ lagen (1996:1156) om
receptregister ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
6§

Personuppgifterna i receptregistret fir behandlas som det ir
nodvindigt for

1. expediering av likemedel och andra varor som forskrivits,

2. registrering av underlaget for tillimpningen av bestim-
melserna om likemedelstérméner vid kop av likemedel m.m.,

3. debiteringen till landstingen,

4. ekonomisk uppfoljning och framstillning av statistik hos E-
hilsomyndigheten,

5. registrering och redovisning till landstingen av uppgifter for
ekonomisk och medicinsk uppféljning samt f6r framstillning av
statistik,

6. registrering  och  redovisning  till  forskrivare,  will
verksamhetschefer enligt hilso- och sjukvardslagen (1982:763) och
till likemedelskommittéer enligt lagen (1996:1157) om like-
medelskommittéer av uppgifter f6r medicinsk uppféljning,
utvirdering och kvalitetssikring 1 hilso- och sjukvirden,
redo-

7. registrering  och  redo- och
visning till Socialstyrelsen av
uppgifter fér epidemiologiska
undersokningar, forskning och
framstillning av statistik inom
hilso- och sjukvirdsomridet,

7. registrering
visning till Socialstyrelsen av
uppgifter fér epidemiologiska
undersokningar, forskning,
framstillning av statistik och for

uppfolining,  utvirdering  och
kvalitetssikring inom hilso- och
sjukvirdsomridet

8. registrering av recept och blanketter som anvinds for flera
uttag, samt registrering av dosrecept och elektroniska recept,
9. registrering och redovisning till Inspektionen fér vird och

omsorg av uppgifter om enskild likares eller tandlikares for-
skrivning av narkotiskt likemedel eller annat sirskilt likemedel, for
inspektionens tillsyn 6ver hilso- och sjukvirdspersonal enligt
patientsikerhetslagen (2010:659), och
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10. registrering och redovisning av uppgifter f6r Tandvards- och
likemedelsformansverkets tillsyn 6ver utbyte av likemedel enligt
21 § lagen (2002:160) om likemedelstérmaner m.m.

Behandling av personuppgifter for indamil som avses i forsta
stycket 2 och 8, med undantag fér registrering av elektroniska
recept, far endast ske 1 friga om den som har limnat sitt samtycke
till behandlingen. Foér indamil som avses i forsta stycket 3 far
uppgifter som kan hinféras till en enskild person inte omfatta
annat in inkopsdag, kostnad, kostnadsreducering och patientens
personnummer.

For dndamdl som avses 1 forsta stycket 4, 6 och 10 fir inga
uppgifter redovisas som kan hinféras till en enskild person.
Andamilen enligt forsta stycket 5 fir inte, med undantag for
utlimnande av uppgifter enligt 14 §, omfatta nigra dtgirder som
innebir att uppgifter som kan hinféras till ndgon enskild patient
redovisas. Dock fir uppgifter som kan hinforas till en enskild
forskrivare ingd 1 redovisning enligt forsta stycket 6 till samma
forskrivare och till verksamhetschefen vid den enhet dir
forskrivaren tjinstgor samt 1 redovisning enligt forsta stycket 9 till
Inspektionen for vird och omsorg.

Forskrivningsorsak fir redo-
visas endast fér de indamal som
avse 1 forsta stycket 5 och 6.

E-hilsomyndigheten ska, for
de dndamil som avses 1 6§
forsta stycket 3 och 5, till det
landsting som enligt 22 § lagen
(2002:160) om likemedelsfor-
méner m.m. ska ersitta kostna-
derna for likemedelsformaner,
limna ut uppgifter om uttag av
forskrivna likemedel och andra
varor som omfattas av nimnda
lag.
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E-hilsomyndigheten ska, for
de dndamil som avses 1 6§
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Vid utlimnande av uppgifter
for de andamil som avses 1 6§
forsta stycket 5 ska uppgifter
om patientens identitet vara
krypterade pd ett sidant sitt att
dennes identitet skyddas. I 4
kap. 6§ andra stycket patient-
datalagen ~ (2008:355)  finns
bestimmelser om att detta
skydd for patientens identitet
ska bestd hos landstingen.

Forfattningsforslag

Vid utlimnande av uppgifter
for de andamil som avses 1 6§
forsta stycket 5 ska uppgifter
om patientens identitet vara
krypterade pd ett sidant sitt att
dennes identitet skyddas. /I 4
kap. 7 § tredje stycket hilso- och
sjukvdrdsdatalagen  (2016:000)
finns bestimmelser om att detta
skydd for patientens identitet
ska bestd hos landstingen.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2016.
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38.6 Forslag till
lag om andring i lagen (1998:603) om
verkstallighet av sluten ungdomsvard

Hirigenom foreskrivs 1 frdga om lagen (1998:603) om verk-
stillighet av sluten ungdomsvird att det i lagen ska inféras en ny
paragraf 23 a § av f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

23a§

Statens institutionsstyrelse ska
for personer som genomgdr sluten
ungdomsvdrd fortlspande limna
uppgifter till Forsikringskassan
och  Pensionsmyndigheten om
dagen for verkstillighetens bérjan
och slut jimte eventuell dndrad
sddan slutdag.

Statens institutionsstyrelse ska
for personer som genomgdr sluten
ungdomsvdrd limna uppgift till
Rikspolisstyrelsen om dagen for
verkstdllighetens biorjan, om den
sammanlagda vdrdtiden dr minst
ett dr.

Bestimmelser om  skyldighet
att i andra fall limna uppgifter
till Rikspolisstyrelsen finns 1 34 §
forordningen (1999:1134) om
belastningsregister

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2016.
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38.7 Forslag till

Forfattningsforslag

lag om andring i socialtjanstlagen (2001:453)

Hirigenom foreskrivs i friga om socialtjinstlagen (2001:453)
dels att 7 kap. 3 § och 12 kap. 1 § ska ha f6ljande lydelse,
dels att en ny paragraf 7 kap. 7 § ska inféras.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

7 kap.

Bestimmelserna 1 11 kap. 5
och 6 §§ giller i tillimpliga delar
1 enskild verksamhet som stir
under Inspektionen fér vird och
omsorgs tillsyn enligt denna lag.
Anteckningar och andra upp-
gifter 1 en personakt som tillhéor
en sammanstillning av uppgifter
som avses 1 lagen (2001:454) om
bebandling av  personuppgifter
inom socialtjinsten ska bevaras
och darefter gallras tvd dr efter det
att den sista anteckningen gjordes
i akten. Uppgifterna ska dock inte
gallras sd linge uppgifter om
samma person inte har gallrats
enligt andra stycket.

Uppgifter i en sammanstdill-
ning som avses i lagen om
bebandling av personuppgifter inom
socialtjinsten ska gallras tvd dr
efter det att de forbdllanden som
uppgifterna avser har upphort.

38

Bestimmelserna 1 11 kap. 5
och 68§ giller 1 tillimpliga
delar 1 enskild verksamhet som
stdr under Inspektionen for
vard och omsorgs tillsyn enligt
denna lag. Anteckningar och
andra uppgifter i en personakt
ska bevaras och direfter gallras
tvd dr efter det att den sista
anteckningen gjordes i akten.

Gallringen ska vara avslutad senast kalenderdret efter det att
gallringsskyldigheten intridde.

Den socialnimnd som beslutat om en insats som genomfors i en
enskild verksamhet fir triffa avtal med den som bedriver
verksamhet om att handlingar ska 6verlimnas till nimnden nir
gallringsskyldigheten intrider. Detta giller dock inte handlingar
som avses13aS§.
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75
Den som yrkesmidssigt bedriver
enskild verksambet inom social-
tignsten ska till den socialnimnd
som beslutat om en insats som
genomfors i verksambeten limna
ut de uppgifter som social-
nimnden behéver for dndamdl
som anges i 2 kap. 5§ social-
tiinstdatalagen (2016:000).

12 kap.

Anteckningar och andra upp-
gifter 1 en personakt hos social-
nimnden som tillhér en sidan
sammanstillning  av  uppgifter
som avses 1 lagen (2001:454) om
bebandling av  personuppgifter
inom socialtjinsten skall gallras
fem dr efter det att sista anteck-
ningen gjordes i akten. Upp-
gifterna skall dock inte gallras si
linge uppgifter om samma person
inte har gallrats av ndmnden
enligt andra stycket.

Uppgifter i en samman-
stillning som avses i lagen om
bebandling av  personuppgifter
inom socialtjinsten skall gallras
fem dr efter det att de for-
héllanden som uppgifterna avser
har upphort.

Gallringen skall vara avslutad
senast kalenderdret efter det att
gallringsskyldigheten intridde.

1§

Anteckningar och andra
uppgifter i en personakt hos
socialnimnden ska gallras fem dr
efter det att sista anteckningen
glordes 1 akten.

Gallringen ska vara avslutad
senast kalenderdret efter det att
gallringsskyldigheten intridde.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2016.
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38.8 Forslag till

Forfattningsforslag

lag om andring i lagen
(2001:499) om omskarelse av pojkar

Hirigenom foéreskrivs 4 § lagen (2001:499) om omskirelse av

pojkar ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Nir likare utfér omskirelse
enligt denna lag eller nir likare
eller sjukskoterska ombesorjer
smirtlindring enligt denna lag
giller patientsikerhetslagen
(2010:659),  patientskadelagen
(1996:799) och patientdatalagen
(2008:355).

Foreslagen lydelse

438

Nir likare utfér omskirelse
enligt denna lag eller nir likare
eller sjukskoterska ombesorjer
smirtlindring enligt denna lag

giller patientsikerhetslagen
(2010:659),  patientskadelagen
(1996:799) och  hdlso- och

sjukvdrdsdatalagen (2016:000).

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2016.
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38.9 Forslag till

lag om andring i lagen (2002:546)
om behandling av personuppgifter i den
arbetsmarknadspolitiska verksamheten

Hirigenom foreskrivs 1§ lagen (2002:546) om behandling av
personuppgifter i den arbetsmarknadspolitiska verksamheten ska
ha foljande lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
1§

Denna lag tillimpas vid behandling av personuppgifter i
Arbetsférmedlingens arbetsmarknadspolitiska verksamhet.

Lagen tillimpas ocksd vid behandling av personuppgifter i
irenden om ersittning enligt lagen (2010:197) om etablerings-
insatser for vissa nyanlinda invandrare och i idrenden hos
Arbetsformedlingen om mottagande f6r bosittning av vissa
nyanlinda invandrare. Det som sigs 1 denna lag om behandling av
personuppgifter i den arbetsmarknadspolitiska verksamheten ska
idven gilla behandling av personuppgifter 1 dessa irenden.

Lagen ska inte tillimpas 1 den
del av den arbetsmarknads-
politiska  verksamheten som
dven utgdr hilso- och sjukvird
enligt hilso- och sjukvirdslagen
(1982:763). I den delen av
verksamheten tillimpas 1 stillet

Lagen ska inte tillimpas 1 den
del av den arbetsmarknads-
politiska  verksamheten som
dven utgdr hilso- och sjukvird
enligt hilso- och sjukvirdslagen
(1982:763). I den delen av
verksamheten tillimpas 1 stillet

patientdatalagen (2008:355). hilso- och  sjukvdrdsdatalagen
(2016:000).

Lagen giller endast om behandlingen ir helt eller delvis auto-
matiserad eller om uppgifterna ingdr i eller ir avsedda att ingd i en
strukturerad samling personuppgifter som ir tillgingliga for

sokning eller sammanstillning enligt sirskilda kriterier.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2016.
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38.10 Forslag till

Forfattningsforslag

lag om andring av lagen
(2005:258) om lakemedelsforteckning

Hirigenom foreskrivs 1 och 38§ lagen (2005:258) om
likemedelsforteckning ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

E-hilsomyndigheten ska for
de indamdl som anges 1 3§
utfora automatiserad behandling
av personuppgifter 1 ett sirskilt
register over kop av forskrivna
likemedel (likemedelsforteck-
ning). Med kdp avses i denna lag
dgven forvirv av likemedel med
fullstindig kostnadsreducering.

E-hilsomyndigheten  ir

personuppgiftsansvarig

Foreslagen lydelse

1§

E-hilsomyndigheten ska for
de indamdl som anges 1 3§
utfora automatiserad behandling
av personuppgifter 1 ett sirskilt
register over kop av forskrivna
likemedel (likemedelsforteck-
ning). Med kdp avses i denna lag
dven kip utomlands av like-
medel som forskrivits i Sverige
samt forvirv av likemedel med
fullstindig kostnadsreducering.
for den

behandling som avses i férsta stycket.

38

Likemedelsforteckningens dokumentation av kop av férskrivna
likemedel far endast anvindas for att
1. &stadkomma en siker framtida férskrivning av likemedel for

den registrerade,

2. bereda den registrerade vérd eller behandling,

3. komplettera den registrerades patientjournal,

4. underlitta den kontroll som ska genomféras innan ett
likemedel limnas ut till den registrerade frin apotek, samt

5. underlitta den registrerades likemedelsanvindning.

Tillgdng till uppgifterna i likemedelsforteckningen fir

endast med uttryckligt samtycke frin den registrerade ges till

1. férskrivare av likemedel f6r indamal som anges 1 forsta

stycket 1-3,

2. legitimerad sjukskoterska utan behérighet att férskriva
likemedel f6r indamal som anges 1 férsta stycket 2 och 3, om det ir
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nodvindigt for att den registrerade ska kunna 3 den vard eller
behandling som han eller hon oundgingligen behéver, och

3. farmaceut pd apotek f6r indamal som anges i1 forsta stycket 4
vid firdigstillande av likemedel som ska limnas ut till den
registrerade.

4. farmaceut 1 hilso- och sjuk-
vdrden for dndamdl som anges i
forsta stycket 1, 3 och 5.

Om den registrerade inte kan limna sitt samtycke, far
uppgifterna i forteckningen limnas ut till férskrivare och till
legitimerad sjukskoterska utan behorighet att forskriva likemedel
om det dr nédvindigt for att den registrerade ska kunna fi den vird
eller behandling som han eller hon oundgingligen behéver.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2016.
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38.11 Forslag till

Forfattningsforslag

lag om andring i lagen (2007:606)
om utredningar avseende vissa dodsfall

Hirigenom féreskrivs att 9 § lagen (2007:606) om utredningar
avseende vissa dodsfall ska har foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Bestimmelser om behandling
av personuppgifter i verksamhet
enligt denna lag finns 1 lagen
(2001:454) om bebandling av
personuppgifter inom
socialtjinsten.

Foreslagen lydelse

938

Bestimmelser om behandling
av personuppgifter i verksamhet
enligt denna lag finns 1 lagen
(2016:000) om  Socialstyrelsens
bebandling av  personuppgifter
avseende utredningar av vissa

dodsfall.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2016.
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38.12 Forslag till

SOU 2014:23

lag om andring i offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400)

Hirigenom foéreskrivs i friga om offentlighets- och sekre-

tesslagen (2009:400)

dels att 25 kap. 6 § och rubriken nirmast fére ska upphora att

gilla,

dels att 24 kap. 8 §, 25 kap. 2 och 11 samt 26 kap. 8 § ska ha
foljande lydelse,

dels att rubriken nirmast fore 25 kap. 2 § ska ha féljande lydelse,
och

dels att det i lagen ska inforas en ny paragraf 26 kap. 9 a§, av
foljande lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

24 kap.
8§

Sekretess giller 1 sidan Sekretess giller 1 sidan
sirskild verksamhet hos en sirskild verksamhet hos en
myndighet som avser fram- myndighet som avser fram-

stillning av statistik for uppgift
som avser en enskilds personliga
eller ekonomiska forhdllanden
och som kan hinféras till den
enskilde.  Detsamma  giller
annan jimfoérbar undersékning
som utférs av Riksrevisionen
eller riksdagsforvaltningen eller,
1 den utstrickning regeringen
meddelar foreskrifter om det, av
nigon annan myndighet. Upp-
gift som behovs for forsknings-
eller statistikindamal och upp-
gift som inte genom namn,
annan identitetsbeteckning eller
liknande forhillande ir direkt
hinforlig till den enskilde, far
dock limnas ut, om det stir
klart att uppgiften kan rojas
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utan att den enskilde eller nigon
nirstdende till denne lider skada
eller men. Detsamma giller en
uppgift som avser en avliden
och som rér dodsorsak eller
dédsdatum, om  uppgiften
behévs 1 ett nationellt eller
regionalt kvalitetsregister enligt
patientdatalagen (2008:355).

Forfattningsforslag

utan att den enskilde eller nigon
nirstdende till denne lider skada
eller men. Detsamma giller en
uppgift som avser en avliden
och som rér dodsorsak eller
dédsdatum, om  uppgiften
behévs 1 ett nationellt eller
regionalt kvalitetsregister enligt
hilso- och  sjukvdrdsdatalagen
(2016:000).

For uppgift i en allmin handling giller sekretessen i hogst
sjuttio ir, om uppgiften avser en enskilds personliga férhillanden,

och annars 1 hégst tjugo ar.

25 kap.

Sammanbadllen journalforing Direktitkomst mellan vardgivare
28

Sekretess giller hos en Sekretess  giller hos en

myndighet som bedriver verk-
samhet som avses 1 1§ for
uppgift om en enskilds person-
liga forhillanden som gjorts
tillginglig av en annan vird-
givare enligt bestimmelserna
om sammanbhdllen journalforing i
patientdatalagen (2008:355), om
forutsittningar enligt 6 kap. 3
eller 4§ samma lag for att
myndigheten ska fi behandla
uppgiften inte ir uppfyllda.

myndighet som bedriver verk-
samhet som avses i 1 § f6r uppgift
om en enskilds personliga
forhillanden som gjorts tillging-
lig av en annan virdgivare enligt
bestimmelserna om direktdtkomst
i hdlso- och sjukvdrdsdatalagen
(2016:000) om forutsittningar for
att myndigheten ska f behandla
uppgiften inte ir uppfyllda enligt
6 kap. 2§ eller 8 kap. 8-10 §§
hilso- och sjukvdrdsdatalagen.

Om s3dana forutsittningar som anges i forsta stycket ir

uppfyllda eller myndigheten har behandlat uppgiften enligt nimnda
bestimmelser tidigare, giller sekretess, om det inte stdr klart att
uppgiften kan rojas utan att den enskilde eller ndgon nirstdende till
denne lider men.

Andra stycket giller inte om annat foljer av 7, 8 eller 10 § eller
26 kap. 6 §.

For uppgift i en allmin handling giller sekretessen i hogst
sjuttio ar.
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6§

Sekretessen  enligt  1-5 §§
giller 1 forhdllande till den vdrd-
eller bebandlingsbehivande sjilv
for uppgift om hans eller hennes
hélsotillstand, om det med hinsyn
till dndamdlet med vdrden eller
bebandlingen dr av synnerlig vikt
att  uppgiften inte limnas till
honom eller henne.

11§
Sekretessen enligt 1 § hindrar inte att uppgift limnas
1. frin en myndighet som bedriver verksamhet som avses i1 § 1
en kommun till en annan sddan myndighet 1 samma kommun,
2. frin en myndighet som bedriver verksamhet som avses i 1 § 1
ett landsting till en annan s&dan myndighet 1 samma landsting,

3.tll en myndighet som
bedriver verksamhet som avses 1
1§ eller tll en enskild vird-
givare enligt vad som féreskrivs
om sammanhdllen journalféring
1 patientdatalagen (2008:355),

1072

3.tll en myndighet som
bedriver verksamhet som avses 1
1§ eller tll en enskild vird-
givare enligt vad som féreskrivs
om sammanhillen journalféring
1 8 kap. hilso- och sjukvdrds-
datalagen (2016:000),

3a. till en enskild vdrdgivare
enligt vad som foreskrivs om
direktdtkomst 1 6 kap. hdilso- och
sjukvdrdsdatalagen,

3b.ull den som bedriver
verksambet inom socialtjinsten
enligt vad som foreskrivs om
direktdtkomst 1 9 kap. hdilso- och
sjukvdrdsdatalagen,
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3cull en myndighet som
bedriver verksambet som avses 1
1§, till en enskild vdrdgivare eller
till den som bedriver verksambet
inom socialtjgnsten enligt vad som
foreskrivs om gemensam vdrd- och
omsorgsjournal enligt 9 kap. hilso-
och sjukvdrdsdatalagen,

3d. tll den som ska utfora
killdatagranskning vid forskning
inom hilso- och sjukvdrden enligt
vad som foreskrivs om direkt-
dtkomst i 5 kap. 7 § hilso- och
sjukvdrdsdatalagen,

3e till en enskild vdrdgivare
enligt vad som foreskrivs om
verksambetsiovergingar 1 12 kap.
hilso- och sjukvdrdsdatalagen,

4.ull  ett nationellt eller 4.ull ettt nationellt eller
regionalt kvalitetsregister enligt regionalt kvalitetsregister enligt
patientdatalagen, hélso- och sjukvdrdsdatalagen,

4a.frin et nationellt eller
regionalt kvalitetsregister enligt
vad som foreskrivs om direkt-
dtkomst i 10 kap. hélso- och sjuk-
vdrdsdatalagen,

5. fr8n en myndighet som bedriver verksamhet som avses i 1§
inom en kommun eller ett landsting till annan sddan myndighet for
forskning eller framstillning av statistik eller f6r administration pd
verksamhetsomridet, om det inte kan antas att den enskilde eller
nigon nirstiende till den enskilde lider men om uppgiften rojs,
eller

6. till en enskild enligt vad som foreskrivs 1

—lagen (1988:1473) om undersokning betriffande vissa smitt-
samma sjukdomar 1 brottmal,

—lagen (1991:1129) om rittspsykiatrisk vérd,

— smittskyddslagen (2004:168),

— 6 och 7 kap. lagen (2006:351) om genetisk integritet m.m.,

—lagen (2006:496) om blodsikerhet, eller

—lagen (2008:286) om kvalitets- och sikerhetsnormer vid
hantering av minskliga vivnader och celler.
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26 kap
8§

Sekretessen enligt 1 § hindrar
inte att uppgift limnas #l] en
enskild som uppndtt myndig dlder
om forhillanden av betydelse for
att han eller hon ska fi vetskap
om vilka hans eller hennes bio-
logiska fordldrar dr.
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Sekretessen enligt 1 § hindrar
inte att uppgift limnas

1. till en enskild som uppndtt
myndig dlder om forhillanden av
betydelse for att han eller hon ska
fa wvetskap om wvilka hans eller
hennes biologiska forildrar dr,

2. fran en myndighet som bedr-
wer verksambet som avses i 1§ i
en kommun till en annan sidan
myndighet i samma kommun,

3. tll en myndighet som bedr-
1ver verksambet som avses 1 1§
eller till en enskild verksambet
inom socialtjinsten enligt wvad
som foreskrivs om direktdtkomst
mellan verksambeter inom social-
fiinsten i 5 kap. socialtjinstdata-
lagen (2016:000),

4.tll en myndighet inom
hélso- och sjukvdrden eller till en
enskild verksambet inom hilso-
och sjukvdrden enligt vad som
foreskrivs om direktdtkomst enligt
6 kap. socialtjinstdatalagen, eller

5. till en myndighet som bedr-
ver verksambet som avses i 1§,
till en myndighet inom hiélso- och
sjukvdrden eller till en enskild
verksambet inom hilso- och sjuk-
vdrden eller socialtjinsten enligt
vad som foreskrivs om en ge-
mensam vdrd- och omsorgsjour-
nal i 6 kap. socialtjinstdatalagen.



SOU 2014:23 Forfattningsforslag

9a§

Om den enskilde pd grund av
sitt hilsotillstand eller av andra
skdl inte kan samtycka till att en
uppgift limnas ut, hindrar sekre-
tess enligt 1§ inte att en uppgift
om honom eller henne som
behivs for att han eller hon ska fd
nddvindig vdrd, omsorg, behand-
ling eller annat stod limnas frin
en myndighet inom socialtjinsten
tll en annan myndighet inom
socialtjinsten eller inom hidlso-
och sjukvdrden eller till en
enskild verksambet pd social-
tignstens omrdde eller en enskild
vdrdgivare.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2016.
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38.13 Forslag till
lag om dndring
i patientsakerhetslagen (2010:659)

Hirigenom féreskrivs 1 friga om patientsikerhetslagen
(2010:659) att 6 kap. 12 och 15 §§ patientsikerhetslagen (2010:659)

ska ha féljande lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
6 kap
12§

Den som tillhér eller har tillhort hilso- och sjukvardspersonalen
inom den enskilda hilso- och sjukvirden fir inte obehérigen roja
vad han eller hon i sin verksamhet har fitt veta om en enskilds
hilsotillstdnd eller andra personliga férhillanden. Som obehérigt
rojande anses inte att ndgon fullgér sddan uppgiftsskyldighet som
foljer av lag eller férordning.

Tystnadsplikt som giller for en
uppgift om en patients hilso-
tillstind giller dven i forbdllande
tll patienten sjilv, om det med
hinsyn tll dndamdlet med hélso-
och sjukvdrden dr av synnerlig
vikt att uppgiften inte limnas till
patienten.

For det allminnas verksamhet giller offentlighets- och sekre-
tesslagen (2009:400).

15§
Utdver vad som annars foljer av lag eller forordning ir hilso-
och sjukvirdspersonalen skyldig att limna ut sddana uppgifter som
1. giller huruvida nigon vistas pi en sjukvirdsinrittning om
uppgifterna 1 ett sirskilt fall begirs av en domstol, 3klagar-
myndighet, polismyndighet, Kronofogdemyndigheten eller Skatte-
verket,

2. behovs 1 verksamhet foér personskydd for riksdagens leda-
moter, statschefen och 6vriga medlemmar av kungahuset, statsrdd,
statssekreterare och kabinettssekreterare, om uppgifterna i ett
enskilt fall begirs av Sikerhetspolisen,

1076



SOU 2014:23 Forfattningsforslag

3. behovs for en rittsmedicinsk undersékning,
4. Socialstyrelsens rid for vissa rittsliga, sociala och medicinska
frégor behover for sin verksambhet,
5.behdvs fo6r prévning av ett irende om att avskilja en
studerande frin hogskoleutbildning,
6. behovs for provning av ndgons limplighet att ha korkort,
traktorkort eller taxiférarlegitimation enligt taxitrafiklagen, eller
7. den offentliga  huvudman
som finansierar hilso- och sjuk-
vdrdsverksambeten behéver for
dndamdl som anges i 2 kap. 5 §
hilso-  och  sjukvdrdsdatalagen
(2016:000).

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2016.
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38.14 Forslag till
forordning om andring
i forordningen (2005:363) om
lakemedelsregister hos Socialstyrelsen

Hirigenom foreskrivs 1 friga om férordningen (2005:363) om
likemedelsregister hos Socialstyrelsen att 3 och 4 §§ ska ha f6ljande

betydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
38
Personuppgifter 1 likeme- Personuppgifter 1 likeme-

delsregistret fir behandlas for delsregistret fir behandlas for

epidemiologiska undersékningar, framstillning av statistik, wupp-

forskning och framstillning av foljning, utvirdering och kvali-

statistik inom hilso- och sjuk- tetssikring inom hilso- och

vardsomridet. sjukvdrdsomrddet samt epide-
miologiska undersékningar och
forskning.

48
I likemedelsregistret fir endast féljande uppgifter registreras:
1. inkoépsdag, vara, mingd, dosering, kostnad och kostnads-
reducering enligt lagen (2002:160) om likemedelsférmdner m.m.,
2. patientens personnummer och folkbokféringsorts, samt
3. forskrivarens yrke, specialitet och arbetsplatskod, och
4. forskrivningsorsak.
Forskrivningsorsak ska anges

med en kod.

Denna férordning trider i kraft den 1 januari 2016.
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39 lkrafttradande

Vart forslag: Hilso- och sjukvirdsdatalagen, socialtjinstdata-
lagen och lagen om Socialstyrelsens behandling av person-
uppgifter 1 verksamhet avseende utredningar av vissa dodsfall
samt de dndringar som vi foresldr ska trida i kraft den 1 januari
2016.

Nir hilso- och sjukvirdsdatalagen trider 1 kraft ska patient-
datalagen (2008:355) upphéra att gilla.

Nir socialtjinstdatalagen trider i kraft ska lagen (2001:454)
om behandling av personuppgifter inom socialtjinsten upphora
att gilla.

Hilso- och sjukvardsdatalagen, socialtjinstdatalagen och lagen om
Socialstyrelsens behandling av personuppgifter 1 verksamhet avse-
ende utredningar av vissa dodsfall bér kunna trida i kraft den
1 januari 2016.

Hilso- och sjukvédrdsdatalagen ersitter den reglering som nu
finns 1 patientdatalagen. Patientdatalagen ska dirfér upphoéra att
gilla d hilso- och sjukvardsdatalagen trider 1 kraft.

Socialtjinstdatalagen ersitter den reglering som nu finns 1 lagen
om behandling av personuppgifter inom socialtjinsten. Den
sistnimnda lagen ska dirfér upphora att gilla samtidigt som
socialtjinstdatalagen trider 1 kraft.

Utredningen foreslar inga sirskilda 6vergdngsbestimmelser.
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40 Konsekvenser av vara forslag

40.1 Inledning

Enligt kommittéférordningen (1998:1474) ska det i ett betinkande
som innehdller nya eller indrade regler ocksd anges konsekvenser
av dessa. Forordningen foreskriver att en sidan konsekvensanalys
ska genomféras om forslagen har betydelse for den kommunala
sjilvstyrelsen, for brottsligheten, for sysselsittningen och offentlig
service i olika delar av landet, fér smi foretags arbetsforut-
sittningar, konkurrensférmaga eller villkor 1 6vrigt i férhillande till
storre foretag, for jimstilldheten mellan kvinnor och min eller for
mojligheterna att nd de integrationspolitiska mélen.

Utredningar som ligger fram forslag som férutsitter behandling
av personuppgifter boér sirskilt uppmirksamma konsekvenserna
frén integritetsskyddssynpunkt for den som personuppgifterna
avser. Utredningen har haft i uppdrag att just analysera forut-
sittningarna for en mer sammanhéllen och indamélsenlig informa-
tionshantering inom och mellan hilso- och sjukvirden och social-
yjansten. Hela utredningsarbetet har genomsyrats av éverviganden
rorande den personliga integriteten avseende patienter och enskilda
individer som har kontakt med socialtjinsten. Nir det giller
skyddet for den personliga integriteten hinvisar vi till de &ver-
viganden som redovisats lopande 1 betinkandet. I avsnitt 41.4
redovisas dock véra forslags férhdllande till dataskyddsdirektivet.

I detta avsnitt redogors 1 korthet f6r utredningens konsekvens-
bedémning vad giller ekonomiska konsekvenser med mera.
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40.2 Ekonomiska konsekvenser

Vér bedémning: Vira forslag kommer att ge férutsittningar att
bedriva hilso- och sjukvdrd och socialtjinst pa ett mer effektivt
och kvalitetssikert sitt in vad som ir fallet idag. Forslagen ger
okade mojligheter till en indamilsenlig och sammanhillen
informationshantering bide i det rent individinriktade arbetet
och i arbetet med att planera, félja upp, sikerstilla och utveckla
kvaliteten 1 hilso- och sjukvérden och socialtjinsten. Forslagen
syftar vidare till att férenkla f6r yrkesutdvare att med hjilp av
moderna tekniska 16sningar fi ett effektivare stéd i arbetet.
Sammantaget kan utredningens forslag férvintas innebira
besparingar genom effektivitetsvinster och en 6kad kvalitet 1
den hilso- och sjukvird och socialtjinst som enskilda erbjuds.

Vi foresldr tre nya lagar; hilso- och sjukvirdsdatalagen, socialtjinst-
datalagen och lag om Socialstyrelsens behandling av person-
uppgifter 1 verksamhet avseende utredningar av vissa dédsfall.
Hilso- och sjukvirdsdatalagen ska tillimpas vid vardgivares
behandling av personuppgifter inom hilso- och sjukvirden och
socialtjinstdatalagen ska tillimpas vid behandling av personupp-
gifter inom socialtjinsten fé6r kommunala myndigheter, enskilda
verksamheter och Statens institutionsstyrelse. Forslagen avser att
dstadkomma en mer samlad reglering av personuppgifts-
behandlingen inom och mellan hilso- och sjukvirden och social-
yinsten. En reglering av behandling av personuppgifter inom
hilso- och sjukvirden och socialtjinsten som ir harmoniserad
underlittar tillimpningen fér virdgivare och de som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten. Den tredje lagen om Social-
styrelsens register foéreslds enbart som en konsekvens av att social-
yinstdatalagen inte ska tillimpas av Socialstyrelsen eller andra
myndigheter. De bestimmelser 1 lagen (2001:454) om behandling av
personuppgifter inom socialtjinsten och férordningen (2001:637) om
behandling av personuppgifter inom socialtjinsten, som idag ir
tllimpliga pd Socialstyrelsens behandling av personuppgifter i
verksamhet om utredningar avseende vissa dodsfall ska 6verforas
till en ny lag. De nya lagarna fér inte med sig nigra ekonomiska
konsekvenser i sig for aktdrerna.

Utredningen limnar forslag 1 syfte att skydda personuppgifter vid
samverkan mellan flera personuppgiftsansvariga. Samverkande aktorer
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inom hilso- och sjukvird och socialtjinst som medger varandra
direktitkomst eller pd annat sitt samarbetar vid behandling av
personuppgifter ska gora en risk- och sdrbarhetsanalys och komma
dverens om hur informationssikerheten och skyddet fér person-
uppgifterna ska tillgodoses. Av 6verenskommelsen ska framgd hur
personuppgiftsansvaret ir fordelat med avseende pd overgripande
tekniska och organisatoriska sikerhetsdtgirder. Utredningens upp-
fattning att det ir kostnadsbesparande att redan innan ett sam-
arbete komma 6verens om hur samarbetet ska kunna goras pd ett
sikert sitt.

Vidare limnar utredningen férslag om uttryckliga bestimmelser
om krav pd behérighetsstyrning och dtkomstkontroll. For hilso- och
sjukvdrdens del ir det ingen férindring jimfoért med idag. For
socialtjinstens del innebir forslagen en tydligare reglering jimfort
med den nuvarande, dir dessa krav endast framgér indirekt genom
den praxis som har utvecklats vid tillimpningen av 31 § person-
uppgiftslagen (1998:204).

Utredningen limnar férslag om forbdttrade maojligheter till direk-
tatkomst mellan vdrdgivare inom en huvudmans ansvarsomrdde. Vi
foresldr att det ska vara tilldtet for vdrdgivare inom en huvudmans
ansvarsomrdde att under vissa villkor utbyta uppgifter om en
patient med hjilpa av direktitkomst med st6d av samma regler
oavsett om verksameten ir privat eller offentlig. I dag giller olika
regler f6r informationsutbyte inom en huvudmans ansvarsomride
beroende pd hur virden ir organiserad. Det ir frivilligt for
virdgivare att anvinda sig av denna mojlighet. Utredningen
beddmer att virden kan bedrivas sikrare och mer effektivt genom
denna form av informationsutbyte. I ett vidare perspektiv bedémer
vi att arbetet kan effektiviseras genom samarbetet mellan olika
virdgivare. Det kan exempelvis handla om att patienter, nir ritt
information finns pd ritt plats 1 ritt tid, slipper vad som visar sig
vara onddiga undersdkningar, provtagningar eller likemedels-
ordinationer.

Samtidigt kriver all personuppgiftsbehandling och informa-
tionsutbyte att de ansvariga virdgivarna hanterar uppgifter s& att
obehériga inte kan komma &t dem. Detta yttersta ansvar for att
uppfylla de regler som giller fér informationshanteringen kriver
seridsa satsningar frin virdgivarnas sida. Detta ansvar har vird-
givarna oberoende av detta férslag, men innan nya former av
informationsutbyten tas i bruk krivs att virdgivare analyserar om
verksamheten kan uppfylla sikerhetskraven iven fortsittningsvis.
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Det ir vardgivarens ansvar att ta stillning till vilka dtgirder som ir
nodvindiga for att kunna uppfylla de bestimmelser som finns och
overviga vilka investeringar det kan kriva.

Utredningen foresldr att en privat vdrdgivare ska bha en skyldighet
att limna ut de uppgifter till huvudmannen som bebivs for att denne
ska kunna leva upp till sitt ansvar som huvudman enligt hilso- och
sjukvirdslagen (1982:763). Motsvarande foreslds dven gilla for
enskilda verksamheter pd socialtjinstens omrdde. Forslaget syftar
till att férbittra kommuner och landstings méjligheter att planera,
folja upp och kvalitetssikra den hilso- och sjukvird och social-
tjinst kommunen eller landstinget har huvudmannaansvaret for.
Genom forslaget f&r kommuner och landsting samma forut-
sittningar att ta ansvar for hilso- och sjukvarden och socialtjinsten
oberoende av om verksamheten drivs av kommunen eller lands-
tinget sjilv eller av en privat utférare med offentlig finansiering.
Det blir méjligt att f6lja upp kvaliteten 1 patientens eller den
enskilde 1 socialtjinstens process oavsett hur verksamheten i lands-
tinget eller kommunen ir organiserad. Det ger ocksd forutsitt-
ningar f6r huvudmannen att planera och erbjuda preventiva insatser
pd ett jimlike sitt till alla invdnare. T viss utstrickning kan utred-
ningens forslag medféra en 6kad uppgiftslimnarboérda for privata
vardgivare och enskilda verksamheter i socialtjinsten. I praktiken
synes det redan idag forekomma ett foérhillandevis omfattande
utbyte av uppgifter, t.ex. inom ramen for regleringen av de eko-
nomiska férhillandena mellan bestillare och utférare. Vidare erfar
utredningen att mdinga landsting och kommuner har tekniska
mojligheter att inhimta de aktuella uppgifterna pi ett sitt som inte
foranleder nigon nimnvirt okad administration vare sig f6r den
utlimnande eller den mottagande verksamheten.

Vi limnar ocksd forslag som gor det mojligt f6r virdgivare att
anvinda sig av sammanbhadllen journalforing dven i virden av vuxna
som inte endast tillfilligt har nedsatt beslutsformdga. Forslagen gor
det ocksd majligt att behandla personuppgifter avseende personer med
nedsatt beslutsformdga i kvalitetsregister. Patienter med nedsatt
beslutsformaga fir med utredningens forslag en mojlighet att dra
nytta av fordelarna med sammanhillen journalféring och fir
mojlighet att bidra till och dra nytta av registrering i nationella och
regionala kvalitetsregister. Det innebir att férutsittningarna for
vard pd lika villkor f6r hela befolkningen ¢kar. Vidare bedomer vi
att utredningens forslag kan bidra tll sdvil okad kvalitet och
patientsikerhet som kostnadseffektivitet 1 vérden. V&rdgivarna
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berdrs av forslagen pd sd sitt att personuppgiftsbehandlingen avse-
ende uppgifter om personer med inte endast tillfilligt nedsatt
beslutsformiga kommer att likna den som redan giller fér andra
patienter. Bedémningen av patientens besluts formiga méiste indd
goras for att kunna erbjuda de konkreta virdinsatserna. Dirfor
krivs inte ndgra nimnvirda ytterligare insatser eller investeringar
frdn virdgivarnas sida. Utredningen kan dirfor inte se att férslagen
kommer att innebira nigra 6kade kostnader f6r virdgivarna.

Utredningen limnar dven forslag till nya former for informa-
tionsutbyte inom socialtjinsten. Vi féreslar att det i en kommun som
viljer att organisera socialtjinsten i flera olika nimnder och bolag
ska vara tilldtet limna ut personuppgifter mellan nimnderna och
bolagen genom direktitkomst. Vi foresldr ocksd att det under vissa
forutsittningar ska vara tillitet med direktitkomst mellan olika
utférare av socialtjinst oavsett om de ir kommunala eller privata.
Direktitkomsten fir endast omfatta det informationsutbyte som
behévs 1 samband med genomférandefasen i socialtjinsten. Dessa
nya former fér informationsutbyte ir frivilliga och kan bland annat
medfora en 6kad effektivitet och sikerhet 1 verksamheten. Innan en
myndighet eller en nigon annan som bedriver socialtjinst gir in
sddana samarbeten om personuppgifter krivs stillningstaganden till
vilka mojligheter verksamheten har att gora det pd ett sitt som
uppfyller lagstiftningens krav pi sikerhet. Aven vid dessa former av
samarbete vid behandling av personuppgifter ska en risk- och
sdrbarhetsanalys och en 6verenskommelse om informations-
sikerhet och skydd fér personuppgifterna goras. Dessa stillnings-
taganden fir bland andra overviganden ligga till grund f6r om
verksamheten har férutsittningar att delta i samarbetet.

Vira forslag till forbittrade mojligheter till informationsutbyte
inom socialtjinsten ger ocksd pd olika sitt bdttre maojligheter till
kvalitetssikring och wverksambetsuppfolining inom socialtjinstens
omrdde. Forslagen ger okade mojligheter savil tull ett lokalt
kvalitetsarbete exempelvis hos enskilda utférare av socialtjinst,
som till ett mer Svergripande kvalitetsarbete hos den ansvariga
kommunen. I praktiken innebir vra forslag dven férutsittningar
for att implementera system for kvalitetssikring och uppféljning
som gor det mojligt att folja upp och jimféra socialtjinstens
verksamhet 1 olika delar av landet.

Vira forslag 1 friga om direktdtkomst och gemensam vdrd- och
omsorgsjournal innebir en mojlighet for vdrdgivare och de som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten att pd frivillig vig skapa
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system som medger elektronisk tillgdng till varandras journal-
uppgifter i den individinriktade verksamheten. Forslagen innebir
alltsi inte ndgon skyldighet for aktorerna att delta i sidana
samarbeten. Syftet ir att aktdrerna ska kunna vilja vilket alternativ
for informationshantering i den integrerade verksamheten som ir
mest indamilsenlig i forhillande till individernas behov, vilka
férutsittningar som 1 dvrigt finns och vad man vill uppnd. Genom
att tillimpa ndgot av de foreslagna alternativen bedémer
utredningen att verksamheterna som bedrivs integrerat mellan
hilso- och sjukvdrd och socialtjinst har mojlighet att effektivisera
sitt samarbete pi ett sitt som dr till nytta f6r den enskilde
individen. Det ir inte mojligt for oss att forutse 1 vilken
utstrickning de integrerade verksamheterna kommer att tillimpa
dessa regler eller hur dessa samarbeten kommer att utformas. Det
ir dirmed inte heller méjligt att uppskatta kostnaderna for t.ex. de
investeringar som kan komma att krivas. Samtidigt kommer en
mer dndamélsenlig informationshantering att leda till effektivitets-
vinster 1 form av minskad administration fér personalen samt
forbittrade mojligheter for olika aktdrer att samarbeta och diri-
genom undvika dubbelarbete. Utredningen bedémer ocksi att for-
slagen leder tll en bittre vird och omsorg fér den enskilde
individen. Att berikna storleken pd dessa vinster ir dock inte
mojligt.

Utredningen limnar férslag 1 syfte att ge forutsittningar till
sikra likemedelsforskrivningar. Likemedelsbehandling ir férenat
med stora risker. For den enskilde patienten kan fel likemedel eller
en olimplig kombination av likemedel féra med sig allvarliga
konsekvenser for hilsa och livskvalitet. Det behov av vird som
orsakas av felaktigt anvinda likemedel utgér en allt storre del av de
samlade hilso- och sjukvédrdskostnaderna. Utredningen féresldr att
uppgifter om ordinerade likemedel alltid ska f3 vara tekniskt
dtkomliga sd att de kan anvindas nir patienten har behov av vérd.
En patient ska inte kunna motsitta sig detta. Forslagen syftar till
att forbittra kvaliteten och patientsikerheten 1 hilso- och sjuk-
varden genom att mojliggdra en samlad, korrekt och aktuell infor-
mation om patientens likemedelsbehandling. Utredningen bedémer
att forslaget ger forutsittningar till ett sikrare underlag 1 samband
med forskrivning av likemedel, vilket 1 sin tur innebir mindre
lidande, sikrare vdrd och sannolikt ligre kostnader for skador i
samband med felaktig likemedelsanvindning.
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Reglerna om sammanbdllen journalféring 1 patientdatalagen
(2008:355), forkortad PDL, har gett upphov till tillimpnings-
problem. Utredningen limnar en rad férslag som ska gora regel-
verket tydligare och littare att tillimpa. Utredningen bedémer att
forslagen kommer att innebdra mer indamalsenliga rutiner i sam-
band med virden av en patient. De férenklingar av de bestimmelser
som reglerar ssmmanhillen journalféring som féreslds kan forenkla
bide administrativa insatser och det dagliga arbetet 1 virden. Vidare
innebidr utredningens forslag att tillimpningsomrddet f6ér sam-
manhillen journalféring minskar jimfért med vad som ir fallet
idag. Eftersom férutsittningarna for att f3 utbyta uppgifter genom
sammanhillen journalféring ir nigot mer komplicerade in for
andra typer av direktitkomst kan véra forslag dirfor innebira ndgot
mindre administration for vissa virdgivare.

For den enskilde yrkesutévaren ska det endast vara tilldtet att ta
del av uppgifter om han eller hon behéver uppgifterna for sitt arbete
och om uppgifterna ska anvindas for ndgot av de dndamal som dr
tilldtna enligt lagen. Virdgivaren och den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten maste pd ett tydligt sitt beskriva fér den
anstillde vilka arbetsuppgifter som han eller hon har och pd vilket
sitt arbetsgivaren forvintar sig att personuppgifter ska anvindas i
verksamheten. P3 si vis kan yrkesutovaren kinna trygghet 1
samband med hantering av information i sitt arbete. Utredningen
anser att ju tryggare yrkesutdvaren kan kinna sig vid den dagliga
hanteringen av personuppgifter, ju sikrare och effektivare kan
verksamheten bedrivas.

Utredningen forslir att det ska framgd av hilso- och sjuk-
vardsdatalagen att vdrdgivaren har det yttersta ansvaret for patient-
jowrnalen. Virdgivaren ansvarar for att journaler fors 1 verksam-
heten, for deras innehill och fér att de hanteras och forvaras i
enlighet med lag. Virdgivarens ansvar omfattar att de anvinds pd
ett sidant sitt att de bidrar till en god och siker vird. Detta ir
enbart ett fértydligande av vad som redan giller. Vidare foreslas att
signeringskravet tas bort. Den som for journal ansvarar for sina
uppgifter och ska enligt utredningens férslag kontrollera att de ir
korrekta. Nigot krav pd en synlig kvittens som verifierar att
kontrollen har gjorts ska dock inte finnas. Signeringskravet, som
det ir utformat idag, anses bland annat féra med sig mycket
administration 1 virden. Det terstdr att se om det 1 sig innebir en
minskad arbetsborda att kontrollera sina journalanteckningar utan
ndgot krav pd sirskild signeringsdtgird.
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Utredningen forsldr att vdrdgivare under vissa omstindigheter
ska 3 wutplina uppenbart felaktiga wuppgifter i patientjournalen.
Virdgivaren ska enbart kunna géra detta om det ir sannolikt att
den uppgift som ska utplinas inte har anvints som underlag for
bedémningar och stillningstaganden 1 samband med patientens
vard och behandling. Utéver detta ska det krivas att den uppgift
som ska tas bort ir uppenbart felaktig och att rittelse inte ir en
tillricklig dtgird for att tillgodose skyddet for den registrerades
integritet. Vi gor bedémningen att denna nya mojlighet kan
innebira mindre administrativa kostnader sivil for virdgivaren,
individen och staten. Istillet for att patienten eller ndgon annan
som omnimns i journalen ska anséka om journalférstéring hos
Inspektionen f6r vird och omsorg kan virdgivaren snabbt ritta till
uppenbara felaktigheter.

Utredningen féresldr fortydliganden 1 hilso- och sjukvirds-
datalagen och socialtjinstdatalagen som innebir att tillsyns-
myndigheten enligt personuppgiftslagen (1998:204) vid sin tillsyn
over att dessa lagar f6ljs far besluta om foreligganden och forbud.
Utredningen foreslar dven att tillsynsmyndigheten far forena sidana
foreligganden och forbud med vite. Om tillsynsmyndigheten wvill
forverkliga vitessanktionen méste en ansokan goéras hos férvalt-
ningsdomstol om vitets utdémande. Utredningens bedémning ir
att forslaget inte innebir att domstolarna tillférs nigot stérre antal
mal. Forslaget kan dirfor inte forvintas innebira ndgon betydelse-
full 6kning av domstolarnas arbetsbérda. I sin tillsyn ska tillsyns-
myndighetens 1 forsta hand anvinda sig av pipekanden for att
forsoka dstadkomma rittelse.

40.3 Konsekvenser for sma foretags villkor

Vir bedémning: Flera av utredningens forslag syftar till att
reducera de negativa konsekvenserna av det organisatoriska
fokus som nuvarande lagstiftning ger uttryck fér. Det kommer
att ge forutsittningar att bedriva en jimlik vird och omsorg
oavsett om verksamheten drivs av en kommun eller ett landsting
eller av en privat utférare med offentlig finansiering. Smi
foretag kommer att {3 i princip samma mojligheter att hantera
och utbyta information som de offentliga aktdrerna har.
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Utredningen limnar flera forslag som syftar till att bryta den
nuvarande lagstiftningens fokus och méjliggora en indamélsenlig
och mer sammanhéllen informationshantering, oavsett hur social-
gansten och hilso- och sjukvérden ir organiserad. Férutom att det
bidrar till att 6ka méjligheterna till en jimlik v8rd och omsorg 1
hela landet, innebir utredningens férslag att férutsittningarna foér
att hantera och utbyta information ir likartade oavsett om en
verksamhet drivs privat eller offentligt.

Utredningen foreslr att det under vissa villkor ska vara tillitet
med direktdtkomst mellan olika vdrdgivare inom en huvudmans
ansvarsomrdde. Forslaget innebdr att det for alla offentlig-
finansierade verksamheter ska vara tillitet att utbyta nodvindiga
uppgifter om en patient med stéd av samma regler oavsett om
verksamheten drivs av kommunen eller landstinget sjilv eller av en
privat virdgivare. Utredningen gor bedémningen att foérslaget
innebir att de privata virdgivarna genom forslaget fir samma
forutsittningar att delta 1 samarbetet 1 en patientsvirdprocess som
de offentliga virdgivarna. Det ir frn lagstiftarens perspektiv
frivilligt for vardgivarna att delta 1 samarbetet.

Vidare foreslds mojligheter att utbyta information genom
direktdtkomst mellan olika utférare av socialtjinst. Det gor att en
privat utférare fir mojligheter till ett mer indaméilsenligt infor-
mationsutbyte i den individinriktade verksamheten.

Vi foresldr dven nya mojligheter till direktdtkomst mellan hilso-
och sjukvdrden och socialtjinsten samt en mojlighet att samarbete
om en gemensam vird- och omsorgsjournal. Aven denna mojlighet
ir frivillig och sitter upp samma villkor oavsett om aktdren ir
offentlig eller privat.

Utredningen foreslar att en privat vdardgivare ska ba en skyldighet
att limna ut de uppgifter till huvudmannen som bebévs for att denne
ska kunna leva upp till sitt ansvar som huvudman enligt hilso- och
sjukvirdslagen. Forslaget syftar till att forbittra kommuner och
landstings mojligheter att planera, folja upp och kvalitetssikra den
hilso- och sjukvird kommunen eller landstinget har huvudmanna-
ansvaret for. Vi foresldr ocksd motsvarande uppgiftsskyldighet for
privata utférare av socialtjinst och LSS-insatser. Vi gér bedém-
ningen att denna uppgiftsskyldighet inte medfor nigra omfattande
administrativa kostnader fér en privat utférare av hilso- och
sjukvird eller socialtjinst.

Utredningen féresldr att huvudmannen ska ansvara for att den
vardgivare som ska ta 6ver en verksamhet som huvudmannen driver
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far tillgdng till den virddokumentation som behovs for att bedriva
verksamheten. Vi féresldr dven att privata vdrdgivare som avser att
upphora med viss hilso- och sjukvdrdsverksambet ska ansvara for att
den vdrddokumentation som behévs for att bedriva verksambeten
dverlimnas till annan vdrdgivare som ska Gverta ansvaret for
patientens vdrd och bebandling. Om det inte finns ndgon annan
vardgivare som ska ta 6ver ansvaret for patienternas vird och
behandling ska den privata virdgivaren istillet 6verlimna vird-
dokumentationen till huvudmannen fér hilso- och sjukvird-
verksamheten 1 det landsting eller den kommun dir verksamheten
bedrivits. Virdgivaren som upphér med en viss verksamhet kan
vilja mellan att 6verlimna kopior (elektroniska eller i pappersform)
pd de uppgifter som ir nodvindiga for patientens vird eller att
limna 6ver ansvaret for hela journalarkivet. Detta ansvar ska den
privata utféraren kunna ta pd flera olika sitt. Om den privata
vardgivaren tilldter andra virdgivaren direktitkomst till patient-
uppgifter enligt de regler som vi foreslir kan den nya virdgivaren
anvinda direktitkomsten for att f3 till ging till nodvindig vard-
dokumentation. Enligt de bestimmelser som giller i dag ir det i
praktiken inte tilldtet att dverfora uppgifterna mellan vardgivare 1
samband med verksamhetsévergdngar utan att inhimta varje
patients samtycke. Utredningen gér bedémningen att virt forslag
bide ger bittre forutsittningar for kontinuitet i virden och
minskar den administrativa bérdan fér smi féretagare i samband
med verksamhetsévergingar.

40.4 Vara forslag och dataskyddsdirektivet

Inom EU finns, genom dataskyddsdirektivet, en gemensam regle-
ring av skyddet fér personuppgifter. Ett grundliggande syfte med
dataskyddsdirektivet ir att garantera bide en hég skyddsnivd vad
giller enskilda personers fri- och rittigheter med avseende pad
behandlingen av personuppgifter och en likvirdig skyddsnivd 1 alla
EU:s medlemsstater. Olika stater ska siledes inte kunna hindra det
fria flédet av personuppgifter mellan dem med hinvisning till
enskilda personers fri- och rittigheter. Dataskyddsdirektivet ir i
svensk ritt inforlivat genom personuppgiftslagen (1998:204). Det

! Europaparlamentets och ridets direktiv 95/46/EG av den 24 oktober 1995 om skydd for
enskilda personer med avseende p3 behandling av personuppgifter och om det fria flédet av
sddana uppgifter (dataskyddsdirektivet).
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ir samtidigt mojligt att meddela avvikande bestimmelser i lag eller
forordning som giller 1stillet f6r personuppgiftslagens bestim-
melser. Dock under férutsittning att de avvikande bestimmelserna
inte strider mot dataskyddsdirektivet. P4 hilso- och sjukvirdens
omrdde kan patientdatalagen, i den min den avviker frdn person-
uppgiftslagen, dirmed sigas inférliva direktivet. For socialtjinstens
del giller motsvarande f6r lagen om behandling av personuppgifter
1 socialtjinsten och den dirtill hoérande férordningen. Av den
anledningen behéver férindringar 1 nigon av dessa regelverk
utformas pd ett sidant sitt att de inte bedéms strida mot data-
skyddsdirektivet.

En utgdngspunkt i dataskyddsdirektivet ir, enligt artikel 8.1, att
det foreligger ett generellt forbud mot behandling av hilso-
relaterade personuppgifter. Det gor det ocksd enligt artikel 6 i
Europarddets konvention nr 108. Det finns dock undantag frin
detta principiella férbud, exempelvis 1 dataskyddsdirektivets artikel
8.3.

Enligt artikel 8.3 fir kinsliga personuppgifter behandlas om tre
villkor samtliga ir uppfyllda. Behandlingen av uppgifterna méste for
det forsta vara nddvindig, for det andra avse férebyggande hilso-
och sjukvird, medicinska diagnoser, vird eller behandling eller
administration av hilso- eller sjukvird, och for der tredje maste
uppgifterna behandlas av nigon som ir yrkesmissigt verksam pd
hilso- och sjukvirdsomridet och som enligt nationell lagstiftning
eller bestimmelser som antagits av behdriga nationella organ ir
underkastad tystnadsplikt eller av en annan person som ir dlagd en
liknande tystnadsplikt.

I sammanhanget kan nimnas att den s.k. Artikel 29-gruppen har
gett ut ett arbetsdokument med riktlinjer f6r hur dataskydds-
direktivet ska tolkas nir det giller “elektroniska patientjournaler”. *
I arbetsdokumentet anfors bla. att undantaget i artikel 8.3 ska
tillimpas restriktivt.’

Med stdd av artikel 8.4 fir medlemsstaterna dven gora ytter-
ligare undantag frin forbudet mot behandling av kinsliga kate-
gorier av personuppgifter. Av artikeln foljer att under férutsittning
av limpliga skyddsdtgirder och av hinsyn till ett viktigt allmint
intresse far medlemsstaterna antingen i sin nationella lagstiftning

2 Artikel 29-gruppen bestér av foretridare for alla medlemsstaternas dataskyddsmyndigheter.
Gruppen ir rddgivande och oberoende och har till uppgift att se till att dataskyddsdirektivet
tillimpas enhetligt i medlemsstaterna.

WP 131, Arbetsdokument om behandling av hilsorelaterade personuppgifter i elektroniska
patientjournaler (antaget den 15 februari 2007), s. 11.
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eller genom ett beslut av tillsynsmyndigheten besluta om andra
undantag in de som nimns 1 artikel 8.2. Féljande, som sigs 1 skil 34
1 dataskyddsdirektivets ingress, kan anvindas vid tolkningen av
artikel 8.4.

Nir det av hinsyn till viktiga allminna intressen ir nédvindigt, maste
medlemsstaterna kunna avvika frdn férbudet mot att behandla kinsliga
kategorier av uppgifter pd sddana omriden som exempelvis folkhilsa
och socialskydd, sirskilt for att sikerstilla kvalitet och [6nsamhet nir
det giller forfaranden som anvinds i samband med ansékningar om
féormaner och tjinster inom sjukforsikringssystemet, i samband med
vetenskaplig forskning och i samband med offentlig statistik. Dock
ligger det medlemsstaterna att sérja for att det finns limpliga och
konkreta garantier for att skydda enskilda personers grundliggande
rittigheter och privatliv.

Frigor om patientdatalagens férenlighet med dataskyddsdirektivet
har noga utretts och redovisats av Patientdatautredningen i betink-
andet Patientdatalag.* Som huvudregel giller att personuppgifts-
behandling som ir tilliten enligt patientdatalagen fir utféras dven
om den enskilde motsitter sig det (jfr 2 kap. 2 § PDL). Bestim-
melsen ska enligt forarbetena ses mot bakgrund av artikel 14 a i
dataskyddsdirektivet, som féreskriver att den enskilde dtminstone 1
vissa fall ska garanteras en ritt att motsitta sig en personupp-
giftsbehandling, om inte annat féreskrivs 1 nationell lagstiftning.
Aven om huvudregeln i patientdatalagen ir att personuppgifts-
behandling ir tilliten dven om den enskilde motsitter sig den, finns
det bestimmelser 1 lagen som ger enskilda en méjlighet att med
rittslig verkan motsitta sig viss personuppgiftsbehandling som 1
och for sig regleras av patientdatalagen.’ Sidana bestimmelser finns
exempelvis med avseende pd personuppgiftsbehandling som inne-
bir att uppgifter gors tillgingliga i system fér sammanhillen
journalféring eller att uppgifter behandlas i nationella kvalitets-
register. Patientdatautredningen bedémde sdledes att det var for-
enligt med direktivet att ge patienten en ritt att motsitta sig viss
personuppgiftsbehandling. Som stéd for bedémningen anférde
utredningen bla. foljande med avseende p3 nationella kvali-
tetsregister.’

+SOU 2006:82.
>SOU 2006:82 5. 533.
¢SOU 2006:82 s. 456.
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Nir det giller frigan hur férslaget forhiller sig till dataskyddsdirek-
tivet f6ljer av direktivets artikel 14 a att den registrerade skall till-
forsikras ritten att — bla. di personuppgifter fir behandlas utan
samtycke for att en arbetsuppgift av allmint intresse skall kunna
utféras (artikel 7 e =" ... nidr som helst av avgérande och berittigade
skil som rér hans personliga situation motsitta sig behandling av upp-
gifter som rér honom, utom nir den nationella lagstiftningen fére-
skriver ndgot annat. Nir invindningen ir berittigad fir den behandling
som pabdrjats av den registeransvarige inte lingre avse dessa upp-
gifter.”) Vi har i avsnitt 8.5.3 foreslagit att det fortydligandet i patient-
datalagen att huvudregeln ir att personuppgiftsbehandling med stéd av
patientdatalagen fir utféras iven om den enskilde motsitter sig den.
Virt forslag nir det giller nationella och regionala kvalitetsregister ir
ett undantag frin denna huvudregel. Mot bakgrund av bla. data-
skyddsdirektivets artikel 14 a bedémer vi att undantaget ir forenligt
med dataskyddsdirektivet. Det torde inte vara nédvindigt att fore-
skriva ndgon provning av huruvida den enskildes invindningar ir
berittigade eller inte (jfr dataskyddsdirektivets artikel 14 a). Behandl-
ingen giller 1 allminhet uppgifter om hilsa, vilka ir kinsliga enligt
sdvil personuppgiftslagen som direktivet. Det bér dirmed kunna anses
ligga 1 sakens natur att den registrerade kan ha berittigade skil att
motsitta sig behandlingen.

Vi ansluter oss till patientdatautredningens bedémning ovan och
anser att de forslag som utredningen ligger i1 hilso- och sjuk-
vardsdatalagen och socialtjinstdatalagen p8 motsvarande sitt ir
forenliga med dataskyddsdirektivets bestimmelser.

Nir den enskilde inte kan ta stillning

P& samma sitt anser vi att det ir férenligt med dataskyddsdirektivet
att 1 motsvarande situationer, om den enskilde saknar férmiga att
ta stillning till personuppgiftsbehandlingen, pi andra sitt till-
forsikra den enskilde ett integritetsskydd. Det kan exempelvis, vad
giller personuppgiftsbehandling 1 nationella kvalitetsregister, handla
om att stilla krav pd att den enskildes instillning ska klarliggas och
vara vigledande. Det kan dven handla om att det som framkommer
om den enskildes instillning ska beaktas, t.ex. genom att foreskriva
att personuppgiftsbehandling som den enskilde uppenbart hade
motsatt sig ska vara otilldten. Utredningens bedémning ir siledes
att det ir forenligt med dataskyddsdirektivet att, som utredningen
foreslar 1 hilso- och sjukvirdsdatalagen, begrinsa virdgivares mojlig-
heter behandla personuppgifter rérande vuxna som inte endast
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ullfilligt saknar férmdga att ta stillning tll personuppgifts-
behandling i nationella kvalitetsregister.

Dirutéver bedémer vi dven att de foreslagna reglerna om
direktitkomst och gemensam vird- och omsorgsjournal rérande
personer som inte endast tillfilligt saknar forméga att ta stillning
till personuppgiftsbehandlingen, ir forenliga med dataskydds-
direktivet.

Owriga forslag

Till stora delar foreslir utredningen att bestimmelser 1 de nuva-
rande regelverken for hilso- och sjukvirdens och socialtjinstens
personuppgiftsbehandling 6verfoérs till hilso- och  sjukvirds-
datalagen respektive socialtjinstdatalagen. De foérindringar och for-
tydliganden som utredningen dirutdver foreslar ir ocksd forenliga
med dataskyddsdirektivet.

40.5 Andra konsekvenser

Utredningen har 1 arbetet med att ta fram och formulera férslag
som 3stadkommer en indaméilsenlig informationshantering inom
och mellan hilso- och sjukvird och socialtjinst sirskilt beaktad vad
som krivs for att ildre personer, personer med missbruk eller
beroenden, personer med psykisk sjukdom och funktionsned-
sittning samt barn ska f3 en god och siker vird och omsorg. Vi
bedémer att de férslag vi limnat ger virden och socialtjinsten
bittre mojligheter att tillgodose behoven hos individer som har
sammansatta behov av hilso- och sjukvird och socialtjinst. Genom
forbittrade forutsittningar for informationséverféring fir akts-
rerna bittre mojligheter att tillgodose individens behov. Nir det
giller individer med omfattande behov av insatser ir det sirskilt
viktigt med fungerande samverkan mellan olika aktorer.
Utredningen foresldr att personer med nedsatt beslutsférmaga
ska kunna dra nytta av sammanhillen journalféring och kvalitets-
register. I samband med att en patient ska fortsitta att {4 vird av en
annan vardgivare uppstdr inte sillan risker pd grund av att
dverféring av nddvindig information inte fungerar. Detta ir en
sirskild risk for patienter som inte sjilva kan fora sin information
vidare. Sammanhillen journalféring innebir att journalinformation
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kan 6verforas mellan olika virdgivare under sikra former och att
informationen kan finnas tillginglig dir den behévs. Sddana risker 1
virden som beror pd att viktig information inte finns tillginglig kan
dirfor undvikas om sammanhllen journalféring kan anvindas dven
for gruppen patienter med nedsatt beslutsférmaga.

Vidare bedémer vi att utredningens férslag om mojligheter att
utveckla och sikra kvaliteten i virden dven av personer med nedsatt
beslutsformaga kan bidra till sdvil 6kad kvalitet och patientsikerhet
som kostnadseffektivitet i virden.

Det overgripande syftet med utredningens forslag dr alltsd att
oka sikerheten och kvaliteten 1 hilso- och sjukvdrden och social-
yjansten. En sikrare vird och omsorg innebir minskade kostnader
for samhillet och 6kad trygghet for individerna.

Utover vad som anforts tidigare om att vira forslag generellt ger
bittre forutsittningar till en mer jimlik vdrd och omsorg gor
utredningen bedémningen att vdra forslag inte har nigra konse-
kvenser nir det giller den kommunala sjilvstyrelsen, brottsligheten
och det brottstérebyggande arbetet, sysselsittning och offentlig
service 1 olika delar av landet, jimstilldheten mellan kvinnor och
min eller méjligheten att nd de integrationspolitiska mélen.
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41  Forfattningskommentar

41.1 Forslag till hdlso- och sjukvardsdatalag
1 kap. Lagens tillampningsomrade m.m.

Lagens innehall

1§
Paragrafen ir ny och utgér en oversiktlig beskrivning av vilka
omriden som lagen reglerar. Den har behandlats 1 avsnitt 7.2.2.

2§

Paragrafen, som behandlas i avsnitt 7.2.2, redogér for lagens
struktur och syftar till att ge en &verblick éver de olika kapitlens
innehall.

Lagens tillimpningsomride

3§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 7.2.2, anger i férsta stycket
hilso- och sjukvérdsdatalagens tillimpningsomride. Paragrafen
motsvarar 1 sak 1 kap. 1§ patientdatalagen (2008:355), forkortad
PDL, férutom tilligget att lagen i tillimpliga delar ocksd ska gilla
huvudmans behandling av personuppgifter. Det innebir exempelvis
att de grundliggande indamélsbestimmelserna i 2 kap. och bestim-
melserna i samma kapitel om vilka personuppgifter som far behandlas
samt om sOkbegrepp dven giller vid en huvudmans behandling av
personuppgifter inom hilso- och sjukvirden. Vidare giller bestim-
melserna i 4 kap. om inre sekretess, behorighetsstyrning och
dtkomstkontroll i samma utstrickning ocksd for en huvudman.
Lagen ska tillimpas vid behandling av personuppgifter inom
hilso- och sjukvirden. Det innebir att den ir tillimplig 1 en virdgi-
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vares kirnverksamhet; alltsd d3 vdrdgivaren tillhandahiller hilso-
och sjukvard respektive tandvird &t patienter. Till kirnverksam-
heten riknas bl.a. administration och utveckling av verksamheten,
se nirmare om detta i 2 kap. 5 §, 8 kap. 9 § samt 10 kap. 7 § om fér
vilka indamal som personuppgiftsbehandling fir dga rum.

Virdgivare och andra centrala begrepp 1 hilso- och sjukvérds-
datalagen definieras i 5 §. Forutom landsting och kommuner finns
det privata virdgivare som tillhandahdller hilso- och sjukvird.
Hilso- och sjukvird férekommer ocksd hos statliga myndigheter
som t.ex. Kriminalvirden och Totalfrsvarets pliktverk.

Till kirnverksamheten hor tgirder for att forebygga, utreda
och behandla sjukdomar och skador hos minniskor vare sig den
verksamheten utférs enligt hilso- och sjukvirdslagen (1982:763),
tandvardslagen (1985:125), lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvdngs-
véard, lagen (1991:1129) om rittspsykiatrisk vird, smittskyddslagen
(2004:168), lagen (1944:133) om kastrering, lagen (1972:119) om
faststillande av konstillhorighet 1 vissa fall eller enligt lagen
(2006:351) om genetisk integritet m.m. Aven nir en virdgivare
behandlar personuppgifter 1 annan nirliggande patientverksamhet
som insemination, abort, sterilisering, omskirelse, transplanta-
tionsingrepp pd givare och blodgivning m.m. ska hilso- och
sjukvdrdsdatalagen tillimpas.

Personuppgiftsbehandling for den rent administrativa verksam-
heten utan direkt koppling till patientverksamheten — t.ex. perso-
naladministration — faller dock utanfér lagens tillimpningsomride.
Detsamma giller forskning, sivida det inte dr friga om en virdgi-
vares s.k. patientnira eller kliniska forskning som innefattar pati-
entjournalforing eller annan dokumentation som hor till virden.
Inte heller ir hilso- och sjukvirdsdatalagen tillimplig vid utbild-
ning t.ex. av blivande likare och sjukskoterskor. I den del dessa
deltar i1 den faktiska patientvirden ir lagen dock tillimplig.

Hilso- och sjukvirdsdatalagen ska inte tillimpas av sidana
myndigheter som agerar inom hilso- och sjukvirdssektorn men
som Inte bedriver patientvird, som t.ex. Socialstyrelsen, Likeme-
delsverket, Smittskyddsinstitutet och Hilso- och sjukvardens
ansvarsnimnd. Aven verksamhet vid sjukvirdshuvudminnens
likemedelskommittéer och patientnimnder faller utanfér lagens
tillimpningsomrade.

Av andra stycket framgir att vissa bestimmelser i hilso- och
sjukvirdsdatalagen kan bli tillimpliga nir det giller avlidna perso-
ner. Bestimmelser som ska tillimpas pd avlidna ir sddana som avser
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indamil, sékbegrepp och dtkomst till uppgifter om avlidna. Dire-
mot ir lagens bestimmelser om samtycke inte tillimpliga pd
avlidna.

Forarbeten till paragrafen finns 1 prop. 2007/08:126, s. 48 f. och
222 1.

Lagens syfte
4§

Paragrafen som anger lagens syfte motsvarar 1 vissa delar syftesbe-
stimmelsen 1 1 kap. 2§ patientdatalagen. Syftesparagrafen har
behandlats i avsnitt 7.2.3.

I forsta stycket slis fast att lagen ska frimja en informations-
hantering som tillgodoser god kvalitet, patientsikerhet och
kostnadseffektivitet i hilso- och sjukvirden. Bestimmelsen ger
uttryck for att lagens syfte ir att frimja en god, siker och kost-
nadseffektiv vdrd. Genom att virdgivare och yrkesutdvare foljer
lagen ska hilso- och sjukvarden bli sikrare f6r patienten. Patient-
sikerhet innefattar 1 hilso- och sjukvirdsdatalagens mening bide
skydd mot virdsskada och skydd fér den personliga integriteten.

Lagens syfte fortydligas ytterligare 1 paragrafens andra stycke,
som specificerar att lagen syftar till att tillgodose bide att nod-
vindiga uppgifter finns tillgingliga for behoériga och att skydda
uppgifterna frdn obehorig dtkomst. Férsta punkten ir ny. Den
uttrycker att lagen syftar will att frimja att nodvindiga uppgifter
finns tillgingliga pd ett dndamdlsenligt sitt fér den som arbetar i
hilso- och sjukvirden. Ritt information ska finnas tillginglig for
ritt person i ritt tid.

I andra stycket andra punkten anges att personuppgifter ska
utformas och 1 évrigt behandlas s3 att patienters och dvriga regi-
strerades integritet respekteras. Det fanns motsvarande paragraf i
4§ patientjournallagen (1985:562) och 1 kap. 2§ 2 st. PDL.
Bestimmelsen avser inte bara journalféring utan utformning och
ovrig behandling av personuppgifter inom all verksamhet som
regleras av hilso- och sjukvirdsdatalagen. Det ir inte bara ir pati-
entens integritet som ska respekteras. Hinsyn ska ocksd tas till
andra personer, exempelvis anhoriga, om vilka det kan finnas upp-
gifter hos hilso- och sjukvirden.

Forarbeten till forsta stycket och andra stycket 2 p. finns 1
prop. 2007/08:126 s. 223.
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Definitioner

5 §
Paragrafen innehéller definitioner av i hilso- och sjukvirdsdatala-
gen viktiga begrepp.

Begreppen hilso- och sjukvdrd, journalbandling och patientjour-
nal dverensstimmer med hur de definieras i patientdatalagen. For-
arbeten finns 1 prop. 2007/08:126 s. 49 {. och 224.

Inneborden av begreppen huvudman, informationssystem, kva-
litetsregister, nationella och regionala kvalitetsregister, virddoku-
mentation, vardgivare och sammanhillen journalféring behandlas
nirmare 1 avsnitt 7.2.4.

Forhallande till personuppgiftslagen och tillsynsmyndighetens
befogenheter

6§
I paragrafens forsta stycke, som behandlas 1 avsnitt 7.2.2, anges for-
hillandet mellan personuppgiftslagen (1998:204), férkortad PUL,
och hilso- och sjukvirdsdatalagen pd s& sitt att personuppgifts-
lagen giller vid sddan behandling av personuppgifter inom hilso-
och sjukvirden som ir helt eller delvis automatiserad eller dir upp-
gifterna ingdr i eller dr avsedda att ingd i en strukturerad samling av
personuppglfter som ir tlllganghga for sokning eller sammanstill-
ning enhgt sirskilda kriterier om inget annat sigs i patientdatalagen
eller 1 foreskrifter som meddelats med stéd av denna lag. Hilso-
och sjukvdrdsdatalagen innehdller enbart de sirbestimmelser och
fortydliganden som det bedémts foreligga behov av. T 6vrigt ska
personuppglftslagen tillimpas. Foljaktligen kan &tskilliga bestim-
melser 1 personuppg1ftslagen bli tillimpliga vid personuppgiftsbe-
handling inom hilso- och sjukvirden. Det innebir exempelvis att
de begrepp som anvinds i hilso- och sjukvirdsdatalagen, t.ex.
“behandling” av personuppgifter och ”personuppgifter” har den
innebord som framgdr av definitioner 1 3 § PUL. Hilso- och sjuk-
virdsdatalagen ska dock i tillimpliga delar gilla uppgifter om
avlidna personer, se 3 §.

I patientdatalagen finns motsvarande paragraf om férhillandet
till personuppgiftslagen. Forarbeten till den bestimmelsen finns i
prop. 2007/08:126 s. 52 och 225.
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Andra och tredje styckena ir nya och har behandlats 1 avsnitt
37.4. Datainspektionen fir vid tillsyn enligt hilso- och sjuk-
virdsdatalagen forena foreligganden och férbud med vite. Denna
bestimmelse innebir inget undantag frdn vad som giller enligt
personuppgiftslagen om hur myndigheten ska anvinda sina befo-
genheter. Tillsynsmyndigheten ska 1 foérsta hand férsoka 3stad-
komma rittelse genom pdpekanden eller liknande forfaranden. Det
forutsitts 1 forarbetena (prop.2007/08:126 s.216) till patient-
datalagen att Datainspektionen och Inspektionen fér vird och
omsorg ska samverka i tillsynsfrigor.

2 kap. Grundldggande bestimmelser om behandling av
personuppgifter

Kapitlets tillimpningsomrade

1§
Paragrafen 6verensstimmer med 2 kap. 1 § patientdatalagen och
har behandlats 1 prop. 2007/08:126 s. 226. Enligt paragrafen, som
har behandlats 1 avsnitt 8.2.1, ska vissa grundliggande bestim-
melser om personuppgiftsbehandling — nimligen bestimmelser om
den enskildes instillning till personuppgiftsbehandling, indamail
for personuppgiftsbehandlingen, personuppglftsansvar, personupp-
gifter som fir behandlas och s6kbegrepp — som finns intagna i detta
kapitel tillimpas vid sddan behandling av personuppgifter som ir
helt eller delvis automatiserad. Bestimmelserna ska tillimpas inte
bara pd personuppgiftsbehandling i sirskilda register eller databaser
utan omfattar all helt eller delvis automatiserad behandling av
personuppgifter som férekommer inom hilso- och sjukvirden.
Bestimmelserna ska vidare tillimpas pd viss manuell behandling 1
register, nimligen om personuppgifterna ingdr i eller ir avsedda att
ingd 1 en strukturerad samling av personuppgifter som ir tillging-
liga for sokning eller sammanstillning enligt sirskilda kriterier.
Forhéllandet till personuppgiftslagen behandlas i 1 kap. 6 § hilso-
och sjukvirdsdatalagen, se forfattningskommentaren till sist-
nimnda bestimmelse.
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Personuppgiftsansvar

2§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 8.2.2 och motsvarar till stora
delar nuvarande bestimmelse 1 2 kap. 6 § patientdatalagen. Enligt
forsta stycket ir en virdgivare ansvarig for den behandling av
personuppgifter som vdrdgivaren utfér. Med detta menas den
personuppgiftsbehandling som gors inom ramen fér virdgivarens
verksamhet och som virdgivaren ansvarar for. Av definitionen av
begreppet virdgivare 1 1 kap. 5 § framgir, nir det giller den hilso-
och sjukvird som landstingen och kommunerna bedriver, att med
vardgivare avses den juridiska personen som sidan, dvs. landstinget
och kommunen, inte den eller de myndigheter inom landstinget
och kommunen som bedriver hilso- och sjukvird. Enligt denna
paragraf ir det dock inte landstinget eller kommunen som ir
personuppgiftsansvarig. I stillet ir det den myndighet, nimnd, som
behandlar personuppgifterna som ir personuppgiftsansvarig. Sidan
myndighet omfattar ocksd sidana kommunala féretag som avses i
2 kap. 3 § offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), forkortad
OSL, dvs. bolag, foreningar och stiftelser dir kommuner eller
landsting utdvar ett rittsligt bestimmande inflytande. Nir det
giller den enskilda hilso- och sjukvirden avses med virdgivare inte
den enskilde yrkesutdvaren utan den juridiska eller fysiska person
som bedriver hilso- och sjukvirdsverksamheten.

Av andra stycket, som endast avser att utgora ett fortydligande
av personuppgiftsansvaret enligt vad som giller enligt forsta
stycket, framgdr att ansvaret omfattar sidana dtgirder som en vird-
givare eller myndighet inom ett landsting eller en kommun som
ansvarar for hilso- och sjukvirden vidtar 1 samband med att virdgi-
varen eller myndigheten i enskilda fall utnyttjar sin méjlighet att
via direktdtkomst sdka bland och lisa uppgifter 1 sddan vdrddoku-
mentation som andra virdgivare, eller andra myndigheter ir ansva-
riga for. Bestimmelsen ir tillimplig p& behandling av personupp-
gifter vid anvindning av alla former av direktdtkomst enligt denna
lag.

I tredje stycket, som ir nytt 1 jimforelse med patientdatalagen,
regleras att hos en huvudman ir den myndighet som ansvarar f6r
att erbjuda vird enligt hilso- och sjukvirdslagen (1982:763), for-
kortad HSL, personuppgiftsansvarig for den behandling av person-
uppgifter som myndigheten utfor enligt hilso- och sjukvirdsdata-
lagen.
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Av fjirde stycket framgir att det finns sirskilda bestimmelser
om personuppgiftsansvar vid personuppgiftsbehandling i nationella
och regionala kvalitetsregister, 10 kap. 2 och 3 §§.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 61 f. och 230.

Den enskildes instillning till personuppgiftsbehandlingen

3§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 8.2.1 och éverensstimmer 1 sak
med 2kap. 2§ patientdatalagen. Enligt paragrafen fir som
huvudregel personuppgiftsbehandling, som ir tilliten enligt hilso-
och sjukvirdsdatalagen, utféras dven om den enskilde motsitter sig
den. Bestimmelsen ska ses mot bakgrund av artikel 14 a data-
skyddsdirektivet, som foreskriver att den enskilde dtminstone i
vissa fall ska garanteras en ritt att motsitta sig en personuppgifts-
behandling, om inte annat féreskrivs i nationell lagstiftning. Hir
foreskrivs alltsd som huvudregel i forsta stycket férsta meningen
att personuppgiftsbehandling enligt hilso- och sjukvirdsdatalagen
ir tilliten dven om den enskilde motsitter sig den. Av paragrafen
framgdr dock att det kan finnas bestimmelser som ger enskilda en
mojlighet att med rittslig verkan motsitta sig en personuppgifts-
behandling som i och fér sig regleras av hilso- och sjukvardsdatala-
gen. I forsta stycket andra meningen gors en uttémmande upprik-
ning av sddana bestimmelser 1 lagen.

I 7 kap. finns bestimmelser om att en patient har mojlighet att
begrinsa hilso- och sjukvirdspersonalens elektroniska dtkomst till
uppgifter om patienten (inre sekretess). Av 8 kap. framgdr att en
patient har inflytande 6ver om uppgifter om patienten ska vara
tillgingliga vid sammanhéllen journalféring. I 9 kap. finns bestim-
melser som ger den enskilde inflytande &ver direktdtkomst mellan
hilso- och sjukvird och socialtjinst. I 10 kap. 4 och 5 §§ foreskrivs
att en patient kan motsitta sig att uppgifter om patienten behand-
las 1 ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister. Ytterligare exem-
pel pd bestimmelser om att en enskild kan motsitta sig personupp-
giftsbehandling finns 1 férordningen (2008:363) om provtagning
for hivinfektion. Enligt férordningen ska foreskriften i nu gillande
3 kap. 6 § andra stycket 1 patientdatalagen om identitetsuppgifter i
en patientjournal inte tillimpas i samband med provtagning fér
hivinfektion, om patienten begir att sddant prov tas anonymt.
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Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 64 f. och 226 {.

4§

Paragrafen har behandlats i avsnitt 8.2.1 och 6verensstimmer i sak
med 2 kap. 3§ patientdatalagen. Forsta stycket innebir ett
klargérande av att dven sddan personuppgiftsbehandling som 1 och
for sig inte ir tilliten enligt hilso- och sjukvirdsdatalagen far
genomféras om den enskilde uttryckligen har samtyckt till det och
inte annat foljer av 8 kap. 11 § hilso- och sjukvirdsdatalagen eller
av annan lag eller av forordning. Paragrafen kan sigas ge uttryck
for principen att en enskilds uttryckliga samtycke till en viss per-
sonuppgiftsbehandling normalt ska respekteras. Huvudregeln i
denna paragraf innebir siledes exempelvis att personuppgifter kan
samlas in och behandlas f6r ett indamal som inte anges 1 hilso- och
sjukvdrdsdatalagens indamélsbestimning, se 5§, om den enskilde
har limnat ett uttryckligt samtycke till detta. Nigot skriftligt
samtycke frén den enskilde fordras i och for sig inte, men det kan
minga ginger vara limpligt att ha ett sddant fér att forebygga
eventuella framtida tvister. Huvudregeln giller dock inte om annat
framgdr av hilso- och sjukvirdsdatalagen, annan lag eller férord-
ning. I andra meningen erinras om en sidan bestimmelse 1 hilso-
och sjukvirdsdatalagen. Bestimmelsen 1 8 kap. 11§ hilso- och
sjukvirdsdatalagen anger att en patient inte kan samtycka tll att
den som arbetar hos en virdgivare fir bereda sig tillgdng till per-
sonuppgifter som ir tillgingliga genom sammanhillen journal-
foring annat in under de forutsittningar som anges i 8 kap. 8, 9 och
10 §§.

Enligt andra stycket tir regeringen meddela ytterligare undantag
som upphiver verkan av den enskildes samtycke till personupp-
giftsbehandling 1 strid mot hilso- och sjukvirdsdatalagen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 66 och 227.

Andama3l med personuppgiftsbehandlingen

5§

I jimforelse med 2 kap. 4 § patientdatalagen har paragrafen indrats
endast pd si vis att en ny forsta punkt och att nya bestimmelser 1
andra och tredje stycket har inférts. Bestimmelsen har behandlats
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utférligare 1 avsnitt 8.2.4 och ska tillimpas av virdgivare. Vidare ska
bestimmelsen tillimpas pi en huvudmans behandling av
personuppgifter i hilso- och sjukvirden. I paragrafens forsta stycke
anges de primira indamdlen, alltsd sidana indamal som tar sikte pd
den egentliga kirnverksamheten inom hilso- och sjukvarden. De pri-
mira indamilen beskriver personuppgiftsbehandlingar som normalt
dger rum 1 varje virdgivares verksamhet. De angivna indamdlen avser
inte bara den individinriktade hilso- och sjukvirdsverksamheten
utan ocksd sddana sirskilda indamil som faller vid sidan av den
individinriktade verksamheten. Syftet med att ange indamal ir att
sld fast en yttersta ram for nir personuppgifter fir samlas in och
fortsittningsvis behandlas. Utgingspunkten ir siledes att endast
sddan personuppgiftsbehandling fir diga rum som inryms i nigot
eller ndgra av de uppriknade indamailen, se dock 6 §. Inom denna
ram mdste virdgivaren 1 allminhet bestimma mer konkreta och
preciserade indam3l. Det f6ljer av 9 § forsta stycket ¢ PUL om att
indamilen ska vara sirskilda. Hur l8ngt konkretionen och preci-
seringen ska stricka sig far bedémas frin fall ull fall. Det ir natur-
ligtvis skillnad om ett enda gemensamt journal- och patient-
administrativt system inférs eller om ett tillfilligt uppféljnings-
register inrittas. I det sistnimnda fallet bor uttryckligen bestimmas
att registret fdr anvindas endast som underlag f6r den aktuella
uppfdljningen.

Forsta punkten ir ny, men innebir enbart ett fortydligande av
vad som redan anses folja av indamdlsbestimmelsen 1 patientdata-
lagen. De punkter i paragrafen som beskriver att det ir tilldtet att
behandla uppgifter fér indamélet virddokumentation anses inne-
bira att uppgifter far behandlas for den individinriktade hilso- och
sjukvirdsverksamheten dven om behandlingen av uppgifter enbart
bestdr i att en yrkesutdvare tar del av redan dokumenterade upp-
gifter. I fortydligande syfte uttrycks 1 forsta punkten att en virdgi-
vare fir behandla personuppgifter for att férebygga, utreda eller
behandla sjukdomar och skador hos patienter.

De indamil som anges i punkterna 2 och 3 kan beskrivas som
vdrddokumentation. Att indama3len tas upp 1 tvd punkter och inte 1
en enda har ingen saklig betydelse. Det ir enbart av sprikliga skl
som uppdelningen 1 tvd punkter har gjorts. Bdda punkterna tar
sikte pd den individinriktade patientverksamheten. En viktig bas i
denna informationshantering ir patientjournalhanteringen och den
administration som behovs av patientvdrden. Med administration i
punkt 2 avses sdvil patientrelaterad ekonomiadministration som
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annan administration som behovs for eller foranleds av vird 1
enskilda fall. Begreppet virddokumentation har definierats 1 1 kap.
5 § som personuppgifter som behandlas fér indamélen 1 punkterna
1 och 2. Flera bestimmelser i hilso- och sjukvirdsdatalagen ir knutna
till indamalet vdrddokumentation, se t.ex. 3 kap. 5 §.

Punkt 4 avser annan dokumentation in virddokumentation som
hilso- och sjukvirden ir skyldig att utféra enligt olika forfatt-
ningar. Ett exempel pd detta ir dokumentation enligt bestimmel-
sen om rapporteringsskyldighet (lex Maria) till virdgivare 1 6 kap.
4 § patientsikerhetslagen (2010:659), forkortad PSL. Det finns
vidare en rad forfattningar som féreskriver att hilso- och sjukvir-
den ska limna ut uppgifter till olika myndigheter. I allminhet rér
det sig hir om utlimnande av uppgifter som primirt har samlats in
som virddokumentation. Uppgifterna kan d& normalt tillhanda-
hillas utan nigon féregiende bearbetning av dem. I dessa fall
handlar det endast om en behandling for det indamal som anges 1
6 §, alltsd behandling for att fullgéra uppgiftslimnande som gors i
overensstimmelse med lag eller forordning. Ibland kan uppgifts-
skyldigheten forutsitta en viss sirskild personuppgiftsbehandling
dir dokumentationen utformas utifrin hur uppgiftsskyldigheten
ska fullgoras. I sidana fall ir det inte frdga om en ren ”3teranvind-
ning” av redan insamlade personuppgifter. Personuppgiftsbehand-
ling av nu beskrivet slag kan bli aktuell exempelvis d& uppgiftsskyl-
dighet ska fullgoras enligt 14 kap. 1§ socialtjinstlagen (2001:453),
torkortad SoL, samt 4 och 6 §§ férordningen (2001:707) om pati-
entregister hos Socialstyrelsen.

Punkten 5 avser kvalitetssikring. Kravet pd hilso- och sjukvar-
den att kvalitetssikra framgir av 31§ HSL, som foreskriver att
kvaliteten inom hilso- och sjukvirden systematiskt och fortls-
pande ska utvecklas och sikras. I 16 § tandvirdslagen finns en mot-
svarande bestimmelse om kvalitetssikring nir det giller tandvér-
den. Att kvalitetssikring tas upp som en sirskild punkt beror bl.a.
pd den centrala roll som kvalitetssikringsarbetet har inom hilso-
och sjukvirden. Kvalitetssikringsarbete kan goras 1 minga former
och med olika metoder. En speciell form idr verksamheten med
hilso- och sjukvirdens kvalitetsregister.

Punkten 6 innebir att den personuppgiftsansvarige fortlopande
eller vid sirskilda tillfillen kan administrera, planera, félja upp,
utvirdera och utéva tillsyn av verksamheten pd olika nivier. Den
administration och planering som avses hir gors pd ett mer dver-
gripande plan dn vad som avses med den patientadministration som
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omfattas av indamilet virddokumentation (punkterna 2 och 3).
Punkten 6 gor det mojligt for hilso- och sjukvdrden att bedriva
verksamhetsuppf6ljning med individuppgifter. Med utvirdering
avses analys och virdering av kvalitet, effektivitet och resultat av en
verksamhet 1 férhdllande till de mil som bestimts f6r denna. Per-
sonuppgiftsbehandling far ocksd férekomma for att vird-givaren
ska kunna bedriva tillsyn av sin verksamhet.

Enligt punkten 7 fir personuppgifter behandlas for statistikin-
damadl. Hir 3syftas inte s.k. verksamhetsstatistik, som ryms inom
indamailet 1 punkt 6, utan annan statistik, exempelvis sidan som
landstingen tar fram f6r att informera befolkningen om hilso- och
sjukvirdsverksamheten.

Inget hinder méter mot att samkéra personuppgifter 1 olika
register eller datasystem inom hilso- och sjukvirden, om samkor-
ningen gors f6r ndgot eller ndgra av de indamal som anges i para-
grafen. Detsamma giller om samkorningen gors f6r indamil som
inte ir oférenliga med de indamal som anges 1 forsta stycket, se 6 §.

Andra stycket ir nytt. Bestimmelsen har behandlats 1 avsnitt
8.2.5. Det ir ett tilldtet indamadl att behandla personuppgifter for
att antalsberikna méjliga deltagare for forskning inom hilso- och
sjukvirden. Det ir dven tillitet att behandla personuppgifter for att
identifiera mojliga deltagare som kan erbjudas medverkan i sddan
forskning, under férutsittning att den aktuella studien ir godkind
av regional eller central etikprévningsnimnd.

I tredje stycker anges under vilka villkor som en personuppgifts-
behandling enligt andra stycket fir genomforas. En sddan behand-
ling dr enbart tilliten om vrdgivaren tagit fram och infért nirmare
riktlinjer som anger hur personuppgiftsbehandlingen ska utféras
for att skydda de registrerades personliga integritet.

I frérde stycket erinras om att det finns sirskilda bestimmelser
om indaméilen med behandling av personuppgifter 1 samband med
sammanhillen journalféring och i nationella och regionala kvali-
tetsregister, se 8 kap. 9 § samt 10 kap. 7 och 8 §§.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse om tillitna dndamail
for behandling av personuppgifter i1 patientdatalagen finns i
prop. 2007/08:126 s. 55 f. och 227 1.

68§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 8.2.4 och éverensstimmer med
2 kap. 5 § patientdatalagen. Paragrafen reglerar till en borjan sddant
utlimnande av personuppgifter som redan finns i verksamheten
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dirfor att de har samlats in for primira dndamil, vanligtvis for
varddokumentation. Sidant uppgiftslimnande kan goéras med stod
av 10 kap. 28 § OSL som foreskriver att sekretess inte hindrar att
uppgift limnas till en annan myndighet, om uppgiftsskyldighet
foljer av lag eller forordning. Ett annat exempel dr 25 kap. 12§
OSL, som bl.a. tilliter myndigheter inom hilso- och sjukvirden att
under vissa forutsittningar limna ut personuppgifter till andra
myndigheter. Hir kan ocksd nimnas 6 kap. 5§ OSL, som innebir
att en myndighet pd begiran av en annan myndighet ska limna ut
uppgift som den forfogar 6ver i den mdn hinder inte moter pd
grund av bestimmelse om sekretess eller av hinsyn till arbetets
behoériga gdng. Vidare finns i patientsikerhetslagen bestimmelser
om utlimnande av uppgifter, se 6 kap. 12 och 13 §§. Sjilvklart ska
bestimmelserna i1 2 kap. tryckfrihetsférordningen om skyldigheten
att limna ut allminna handlingar tillimpas fére hilso- och sjuk-
vardsdatalagen, se 8 § PUL.

I paragrafen klargors vidare genom en uttrycklig hinvisning till
personuppgiftslagen att den s.k. finalitetsprincipen giller iven vid
personuppgiftsbehandling enligt hilso- och sjukvirdsdatalagen. Att
finalitetsprincipen ir tillimplig innebir att personuppgifter som
redan finns i hilso- och sjukvirdsverksamheten fir behandlas for
andra dndamdl in dem for vilka de har samlats in under forutsitt-
ning att de nya indama3len ir forenliga med de tidigare indamélen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 59 f. och 229.

Personuppgifter som fir behandlas

7§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 8.2.1 och éverensstimmer med
2 kap. 7 § patientdatalagen. Enligt paragrafen fir endast sddana
personuppgifter som behévs f6r indamil som anges 1 5 § samlas in
och vidare behandlas med stéd av hilso- och sjukvirdsdatalagen.
Alla personuppgifter som behdvs for det dndamil for vilket en
behandling utférs fir alltsi behandlas. Kravet pd att person-
uppgifterna ska behovas foér att f4 behandlas innebir att endast
sddana uppgifter som behovs for att uppfylla de aktuella indamélen
med personuppgiftsbehandlingen fir behandlas. Uppgifter som
inte behovs for indamdlen far alltsd inte behandlas. De person-
uppgifter som fir behandlas enligt paragrafen giller dven sidana
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personuppgiftskategorier som sirregleras 1 PUL, dvs. kinsliga
personuppgifter, 13 §, personuppgifter om lagévertridelser m.m.
21§ och uppgifter om personnummer, 22 §. I paragrafen nimns
sirskilt sidana personuppgifter som avses 1 21 § PUL. Syftet med
detta ir att klargdra att uppgifter som avses i 21 § PUL endast far
behandlas om det ir absolut nédvindigt for ett sidant indamal som
avses 1 2 kap. 5 § hilso- och sjukvirdsdatalagen. Syftet ir ocks3 att
reglera att dven en privat virdgivare ska kunna behandla person-
uppgifter av detta slag under férutsittning att det dr absolut néd-
vindigt for ett sddant indam4l.

Nir det giller frigan vilka personuppgifter som fir behandlas
mdste dven personuppgiftslagens grundliggande krav pd att per-
sonuppgifterna ska vara adekvata och relevanta 1 férhéllande till
indamilen med behandlingen iakttas. Kraven innebir ocksd att inte
fler personuppgifter behandlas in vad som ir nédvindigt med hin-
syn till indamdlen med behandlingen samt att personuppgifter som
behandlas ska vara riktiga och, om nodvindigt, aktuella, se 9 § e-g
PUL. Ovidkommande eller onédigt manga personuppgifter i for-
hillande till indamélen fir allts inte behandlas. Inte heller fir upp-
gifter som direkt pekar ut enskilda, t.ex. personnummer, anvindas
om det ir tillrickligt for indamailet att anvinda uppgifter som bara
indirekt kan hirledas till en viss person.

Sirskilt viktig ir bestimmelsen 1 personuppgiftslagen att inte
fler personuppgifter fir behandlas in som ir nédvindigt med hin-
syn till indamilen med behandlingen vid sammanhéllen journalfs-
ring, som innebir att en virdgivare under vissa forutsittningar har
direktdtkomst till andra virdgivares virddokumentation, se 8 kap.
Konstruktionen med direktdtkomst vid sammanhillen journalfs-
ring innebir att det normalt inte ska vara nédvindigt att ladda ner
kopior av andra virdgivares journalhandlingar och bifoga dem till
den egna journalféringen. Om en sidan nedladdning och lagring
inte bedéms som nédvindig, ir den inte tilldten pd grund av den
aktuella bestimmelsen 1 personuppgiftslagen. Begreppen ”behovs” 1
forevarande paragraf och “nédvindig” i personuppgiftslagen har i
huvudsak samma inneb6érd. Om bevarande och gallring vid sam-
manhillen journalféring se 12 kap. 2 § hilso- och sjukvardsdata-
lagen.

Bestimmelsen ska dven tillimpas vid en huvudmans behandling
av personuppgifter inom hilso- och sjukvirden.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 63 och 230 f.

1109



Férfattningskommentar SOU 2014:23

S6kbegrepp
8§

Paragrafen motsvarar 1 huvudsak 2 kap. 8 § patientdatalagen. Den
sprakliga utformningen har indrats och en sokbegrinsning har
tagits bort i den nya paragrafen. Andringen har behandlats i avsnitt
8.2.3. 1 forsta stycket anges att uppgifter som avsldjar ras etniskt
ursprung, politiska 3sikter, religios eller filosofisk 6vertygelse,
medlemskap i1 fackférening samt uppgifter sexualliv inte f&r anvin-
das som sokbegrepp. Forbjudna sokbegrepp ir vidare personupp-
gifter om lagdvertridelser som innefattar brott, domar i brottmal,
straffprocessuella tvingsmedel eller administrativa frihetsbers-
vande, se 21 § PUL. Inte heller fir uppgifter om att nigon varit
foremdl for tgirder enligt utlinningslagen (2005:716) anvindas
som sokbegrepp. Med sokbegrepp brukar man i den s.k. register-
lagstiftningen avse begrepp som anvinds som urvalskriterier f6r att
soka fram handlingar som innehéller det aktuella begreppet eller for
att med begreppet som utgingspunkt géra sammanstillningar av
olika slag.

I hilso- och sjukvirdsdatalagen ska det inte lingre vara otilldtet
att som sdkbegrepp anvinda uppgift om nigon har fitt bistind
eller varit féremdl for andra insatser inom socialtjinsten. De krav
pd samverkan som finns mellan hilso- och sjukvirden och social-
tjansten samt de forbittrade mojligheter for sidan samverkan som
hilso- och sjukvirdsdatalagen reglerar medfér att virdgivare kan
behéva anvinda uppgifter om att ndgon har insatser inom social-
gansten som sokbegrepp.

I andra stycket foreskrivs ett undantag frin forbudet 1 forsta
stycket. Det ir trots detta forbud tilldtet att som sékbegrepp
anvinda uppgifter om att nigon varit féremal for tvingsingripande
enligt lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvingsvird eller lagen
(1991:1129) om rittspsykiatrisk vard.

Det finns sdledes inget férbud mot att som sékbegrepp anvinda
uppgifter som ror hilsa. Uppgifter som ror hilsa kan behova
anvindas som sokbegrepp for att man snabbt och effektivt ska
kunna finna relevanta journalanteckningar frin en patients tidigare
vardtillfillen. Férutom i det individinriktade arbetet kan det vid
t.ex. verksamhetsuppfoljningar vara nédvindigt att géra samman-
stillningar utifrdn sokkriterier som diagnoser och liknande. I
sddana sammanhang kan det ocksd vara nédvindigt att som sékbe-
grepp anvinda uppgifter om frihetsberévande inom psykiatrin och
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inom rittspsykiatrin. Aven vid verksamhetsplanering — t.ex. di man
undersoker framtida tillstrémningar av olika patientkategorier —
kan det vara nédvindigt att anvinda sokbegrepp som ror hilsa.

Enligt tredje stycker fir regeringen, trots férbudet i forsta
stycket, meddela foreskrifter om att en virdgivare fir anvinda upp-
gifter om etnicitet eller uppgifter av betydelse foér smittskyddet
eller uppgifter om att ndgon varit féremal for dtgirder enligt utlin-
ningslagen som sokbegrepp for att géra vissa slags sammanstill-
ningar. Bakgrunden till att etnicitet ska kunna fi anvindas som
sokbegrepp ir att t.ex. en enskild virdgivare kan behéva planera,
utféra och félja upp hilso- och sjukvird som en del invandrargrup-
per behover. Behov kan ocksd uppstd att anvinda uppgifter av
betydelse for smittskyddet som sokbegrepp. Sammanstillningar
som grundar sig pd dtgirder enligt utlinningslagen kan behova
goras for att landstingen ska kunna begira ersittning av staten for
virdinsatser 8t asylsdkande m.fl. enligt férordningen (1996:1357)
om statlig ersittning for hilso- och sjukvird till asylsékande eller
férordningen (2002:1118) om statlig ersittning for asylsékande
m.fl.

Bestimmelsen om sékbegrepp ska dven tillimpas vid en huvud-
mans behandling av personuppgifter i hilso-och sjukvirden.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse i patientdatalgen finns
1 prop. 2007/08:126 s. 67 f. och 231 {.

Overenskommelse om informationssikerhet

9§

Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 10.4.1. Virdgivare
som medger andra virdgivare direktdtkomst enligt 6 kap. eller 8
kap. eller pid annat sitt samarbetar med andra vérdgivare vid
behandling av personuppgifter enligt denna lag, ska enligt forsta
stycket genom en Overenskommelse faststilla hur informations-
sikerhet och skyddet for personuppgifterna ska tillgodoses. En
sddan overenskommelse ska foregds av att virdgivaren gor en risk-
och sirbarhetsanalys rérande de samverkande vardgivarnas orga-
nisatoriska och tekniska forutsittningar att skydda personupp-
gifterna. Risk- och sirbarhetsanalysen ska dirmed utgdra en grund
for 6verenskommelsens innehdll och omfattning. Risk- och sirbar-
hetsanalysen och 6verenskommelsen ska goras innan samarbetet
inleds.
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Av andra stycket framgir att det av Sverenskommelsen ska
framgd hur personuppgiftsansvaret ir fordelat med avseende pa
overgripande tekniska och organisatoriska sikerhetsitgirder. Bide
for de registrerade och for de samverkande virdgivarna ir det
viktigt att det dr tydligt hur det &vergripande ansvaret for att
exempelvis styra, forvalta, utveckla, uppgradera eller avveckla
centrala tjinster och sikerhetsfunktioner ir férdelat.

3 kap. Patientjournalen

Inledande bestimmelser

1§
Paragrafen, som ir ny, har behandlats i avsnitt 12.4.1. Den inleder
kapitlet med materiella bestimmelser om journalféring. For att
underlitta f6r den som ska tillimpa bestimmelserna inleds kapitlet
med en definition av begreppet patientjournal.

Syftet med en patientjournal

2§
Paragrafen, som i huvudsak éverensstimmer med 3 kap. 2 § pati-
entdatalagen, beskriver syftet med att fora patientjournal. Den har
behandlats i avsnitt 12.4.3. Undervisning och utbildning anges som
ytterligare ett syfte 1 bestimmelsen i jimférelse med motsvarande
bestimmelse 1 patientdatalagen. Patientjournalen ska dven kunna
anvindas som informationskilla i samband med undervisning och
utbildning. Forarbeten till motsvarande bestimmelse i1 patientdata-
lagen finns 1 prop. 2007/08:126 s. 88 f. och 233.

En vardgivares ansvar for patientjournalen

3§
Paragrafens forsta mening dverensstimmer 1 stort sett med 3 kap.
1§ patientdatalagen och 1§ patientjournallagen. Bestimmelsen,
som behandlas 1 avsnitt 12.4.6, tydliggor virdgivarens ansvar for att
se till att det fors patientjournal vid vird av patienter. Detta ir en
grundliggande skyldigheten fér virdgivaren En enskild person
anses vara patient nir hon eller han har kontakt med hilso- och
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sjukvdrden. Journalféringsplikten omfattar alltsd individinriktad
hilso- och sjukvird. Med hilso- och sjukvird avses enligt 1 § HSL
tgirder for att medicinskt forebygga, utreda och behandla sjuk-
domar och skador. Till hilso- och sjukvird hor dven sjuktran-
sporter samt att ta hand om avlidna.

Virdgivaren har det yttersta ansvaret for att se till att hilso- och
sjukvdrdpersonalen och andra som deltar 1 virden av patienten for
patientjournal enligt de rutiner som giller for det 1 verksamheten.

Forarbeten till motsvarande bestimmelser 1 patientjournallagen
respektive patientdatalagen finns i prop. 1984/95:189 s. 36 f. och
prop. 2007/08:126 s. 90 f.

Paragrafens andra mening 6verensstimmer 1 huvudsak med 3
kap. 9 § PDL och 3 § patientjournallagen. Den har idndrats endast
pa sd vis att ordet antecknas har tagit bort. I bestimmelsen anvinds
det teknikneutrala begreppet féra in uppgifter istillet for ordet
anteckna. Med hinsyn till sikerheten 1 virden ir det nédvindigt att
viktiga uppgifter som ska journalféras fors in i journalen s& snart
som mojligt. Uppgifterna behéver finnas snabbt tillgingliga fér den
som ska ge vird och behandling i nista steg i1 patientens vardpro-
cess. Det ir virdgivaren som ansvarar for att detta skyndsamhets-
krav uppritthills 1 verksamheten.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientjournallagen
finns i prop. 1984/85:189 s. 41.

Personer som ir skyldiga att fora en patientjournal

4§

Paragrafen motsvarar 3 kap. 3 § patientdatalagen. Det framgdr av
avsnitt 12.4.1. att bestimmelsen fors 6ver helt oférindrad. For-
arbeten till motsvarande bestimmelse i patientdatalagen finns i
prop. 2007/08:126 5. 90 f. och 233. Forarbeten till motsvarande
bestimmelse 1 patientjournallagen finns i prop. 1984/85:189 s. 45 f.

En patientjournals innehdll och utformning

5§

Paragrafen motsvarar 1 huvudsak 3 kap. 5 § patientdatalagen, vilket
framgdr av avsnitt 12.4.1. Paragrafen anger vilken information som
en patientjournal maximalt fir innehilla. En patientjournal fir
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innehdlla endast de uppgifter som behévs for indamilet vird-
dokumentation. Den hir paragrafen innebir att en journal givetvis
fir innehdlla alla de uppgifter som enligt hilso- och sjuk-
virdsdatalagen, annan lag eller annan férfattning ska antecknas i en
patientjournal. Hit hor dven sddana handlingar som inkommer frdn
patienten eller andra 1 samband med virden och som innehdller
uppgifter som rér virden av patienten. Av paragrafen foljer vidare
att dven andra uppgifter som behévs f6r virddokumentationen far
antecknas 1 en journal. Uppgifter som inte behovs for vird-
dokumentation fir diremot inte foras in i en journal, t.ex. uppgifter
som kan vara bra att ha f6r andra indamil. Férarbeten till mot-
svarande bestimmelse 1 patientdatalagen finns i prop. 2007/08:126
s. 91 f. och 233.

6§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 12.4.1, 6verensstimmer i
huvudsak med 3 kap. 6 § patientdatalagen och anger vilken infor-
mation som en patientjournal minimalt ska innehilla. Den har
indrats endast pd si vis att ordet anteckning har tagits bort i sista
stycket. Kraven pd att journalen ska innehdlla de uppgifter som
behovs for en god och siker vird innebir inget krav pd att varje
virdgivare vid sammanhillen journalféring miste ha kompletta
uppgifter. En av poingerna med den sammanhillna journalféringen
ir att dubbeldokumentation ska undvikas. Forarbeten till motsva-
rande bestimmelse i1 patientdatalagen finns i prop. 2007/08:126
s. 91 f. och 234.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientjournallagen
finns i prop. 1984/85:189 5. 38 {.

7§
Paragrafen motsvaras av 3 kap. 7 § patientdatalagen. Det framgar av
avsnitt 12.4.1 att bestimmelsen &verférs oférindrad. Syftet med
bestimmelsen dr att ange hur mycket information som en pati-
entjournal fir innehilla. En patientjournal fir innehdlla de uppgifter
som enligt lag eller annan forfattning ska antecknas i en patient-
journal. Exempel pd sidana férfattningar ir 3 kap. 7§ lagen
(2002:297) om biobanker 1 hilso- och sjukvdrden, 4 kap. 2§
smittskyddslagen (2004:168) och 2 § férordningen (1991:1472) om
psykiatrisk tvdngsvard och rittspsykiatrisk vird.
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Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 93 och 234.

8 §
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 12.4.4, motsvaras 1 huvud-
sak av 3 kap. 8 § patientdatalagen. Virdgivare har lagts till som
ansvarigt subjekt. For att rittelse av en journaluppgift ska goras pd
patientens begiran krivs att patienten och den som ansvarar fér
uppgiften ir ense om felaktigheten. En patients mojlighet att fa
journaluppgifter férstérda dr i realiteten ganska smd eller 1 vart fall
omstindliga, se 11 kap. 4 § om forstdrande av patientjournal. Den
hir bestimmelsen kompletterar bestimmelserna om rittelse och
journalférstoring. Den ger den enskilda patienten en mojlighet att
markera att han eller hon har en avvikande uppfattning frdn vad
som har antecknats 1 journalen. Det ir fullt tillrickligt att det av
anteckningen framgdr att patienten har en avvikande uppfattning.
Vilken uppfattning patienten har behover sledes inte pd grund av
denna bestimmelse redovisas. Bestimmelsen innebir ingen ritt for
patienten att sjilv skriva 1 sin journal eller bestimma vad som ska
std 1 den. Virdgivaren ir ansvarig for att se till att det finns rutiner i
verksamheten for att fora in en patients avvikande mening i pati-
entjournalen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 93 f. och 234.

9§
Paragrafen motsvarar delvis 3 kap. 11 § patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 12.4.1. Om en journalhandling eller en avskrift
eller kopia av handlingen 1 en patientjournal har limnats ut ll
ndgon, f6ljer av forsta meningen ett krav pd att 1 journalen doku-
mentera vem som har fitt handlingen, avskriften eller kopian och
nir denna har limnats ut. Bestimmelsen syftar till att underlitta
utredningen om var det finns journalhandlingar fér att kunna
verkstilla ett beslut om journalférstéring, se prop. 1984/85:189 s.
43 f. Andra meningen innehidller tvi undantag frin denna huvud-
regel, nimligen fér utlimnande genom direktitkomst och utlim-
nande till nationella eller regionala kvalitetsregister. Ndgon anteck-
ning 1 patientjournalen om sidana utlimnanden behéver till f6ljd av
andra meningen inte ske. Av tredje meningen foljer att en sddan
anteckning inte heller behover ske vid utlimnanden till patienten
sjilv.
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Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
respektive patientjournallagen finns i prop. 2007/08:126 s. 99 f.,
140 f. och 235 och prop. 1984/85 s. 43 {.

10§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 12.4.7. Den 6verensstimmer i
huvudsak med 3 kap. 13§ patientdatalagen (prop.2007/08:126
s. 94 1.) och 5 § patientjournallagen (prop. 1984/85:189 s. 42 f).
Bestimmelsen i forsta stycket stiller krav pd virdgivaren att se till
att patientjournalerna fors pd svenska spriket och ir tydligt utfor-
made s3 att forstdelse och utbyte av uppgifter underlittas. Patient-
journalen ska vara si litt som mojligt att forstd fér patienten.
Vardgivaren ansvarar sivil for att journalen dr begriplig som for att
den dr utformad sd att utbyte av uppgifter ir méjligt. En indamals-
enlig utformning handlar bdde om sprdk och ocksg struktur.
Bestimmelsen 1 andra stycket bemyndigar regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer att meddela féreskrifter om
att en patientjournal fir vara upprittad pi ett annat sprik in
svenska. Forarbeten till motsvarande bestimmelse i patientdatala-
gen respektive patientjournallagen finns i prop. 2007/08:126 s. 95
och i prop. 1984/85:189 s. 51.

11§

I forsta stycket bemyndigas regeringen eller den myndighet rege-
ringen bestimmer att meddela undantag frin bestimmelsen att en
patientjournal alltid ska innehdlla uppgift om en patients identitet
sdvitt giller provtagning for viss sjukdom. Det férstnimnda
bemyndigandet motsvaras av 3 kap. 12 § patientdatalagen. For-
abeten till den bestimmelsen finns i prop.2007/08:126 s.235.
Motsvarande bemyndigande fanns dven patientjournallagen, se bl.a.
SoU 1985/86:15 s. 23.

I andra stycket bemyndigas regeringen eller den myndighet rege-
ringen bestimmer att meddela féreskrifter om en patientjournals
innehdll och utformning. Med stéd av detta bemyndigande kan
tex. foreskrifter om en indamélsenlig och strukturerad doku-
mentation meddelas. En siker och enkel tillging till relevant
information som ror en individ dr en nyckel till att personalen inom
hilso- och sjukvdrden ska kunna erbjuda insatser av hog kvalitet.
Att informationen ska vara indamailsenlig och anvindbar férutsit-
ter att en nationell informationsstruktur, enhetlig terminologi och
standarder finns och tillimpas inom hilso- och sjukvirden. Beho-
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vet av gemensamt sprdk och struktur i patientjournaler behandlas
ytterligare 1 avsnitt 12.4.7.

Bestimmelsen motsvarar 3 kap. 12§ patientdatalagen, se
prop. 2007/08:126 s. 103 och 236. Forarbeten till motsvarande
bestimmelse 1 patientjournallagen finns i prop. 1984/85:189 s. 51.

Nir det giller bemyndigande att meddela féreskrifter om hante-
ring och férvaring av journalhandlingar se 17 §.

Ansvaret for uppgifterna i en patientjournal

12 §
Paragrafen som ir ny behandlas i avsnitt 12.4.8. Bestimmelsen
utgor ett fortydligande av att virdgivarens yttersta ansvar for patl—
entjournalen ocksd innefattar ett ansvar for att uppgifterna i jour-
nalen ir korrekta liksom ett ansvar f6r att felaktiga uppgifter rittas.
Vardgivaren ansvarar alltsd for att tillhandahilla en administrativ,
organisatorisk och teknisk infrastruktur som ger hilso- och sjuk-
virdspersonalen forutsittningar att dokumentera korrekta och
relevanta uppgifter pd ett indamélsenligt sitt. I detta ansvar ingdr
ocks3 att det finns indama&lsenliga rutiner for hur rittelse ska goras.
Det ir upp till virdgivaren att ha tydliga rutiner fér ansvaret for
uppgifternas riktighet ska uppritthdllas generellt 1 verksamheten.
Det ir nddvindigt for informationséverféringen inom och mellan
verksamheter och vdrdgivare att det finns tillit till att dokumenta-
tionen ir korrekt och anvindbar. Detta stiller stora krav pd vird-
givare och yrkesutdvare (se 13 §) nir det giller ansvaret fér upp-
gifterna 1 patientjournalen. Detta innebir att virdgivaren fir ta
ansvar for om det behdvs nigon synlig kvittering av att yrkesuts-
varen har kontrollerat sina anteckningar. Virdgivaren kan stilla
krav pd sidan signering av vissa anteckningar om det ir motiverat
med hinsyn till verksamhetens krav pd patientsikerhet och kvalitet.

13 §

Paragrafen ir delvis ny och har behandlats i avsnitt 12.4.9. Bestim-
melsen har f6rtydligats i férhillande till motsvarande bestimmelse 1
3 kap. 4 § patientdatalagen. Den uttrycker att den som fér patient-
journal ansvarar for sina uppgifter 1 journalen och fér att de ir
korrekta. Detta ansvar har yrkesutdvaren oavsett om en admi-
nistrativ kvittens 1 form av signering ir synlig eller inte. Den som
for patientjournal ska kontrollera att uppgifterna ir riktiga. Denna

1117



Férfattningskommentar SOU 2014:23

kontroll gérs antingen 1 direkt anslutning till att yrkesutdévaren
sjilv for in sin anteckning eller 1 samband med genomlisning av vad
t.ex. en likarsekreterare fort in.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientjournallagen
finns i prop. 1984/85:189 s. 46.

14 §
Paragrafen, som motsvaras 1 huvudsak av 3 kap. 14 § férsta stycket
patientdatalagen, har behandlats 1 12.4.8. Enligt bestimmelsen
ansvarar virdgivaren fér att journaluppgifter inte utpldnas eller gors
olisliga annat d4n med stdd av bestimmelserna om utplining (16 §)
eller journalforstoring (11 kap. 4 §).

Forarbeten till motsvarande paragraf i 3 kap. 14§ patient-
datalagen finns i prop. 2007/08:126 s. 95 f. och 99 f.

15§

Paragrafen motsvarar i huvudsak 3 kap. 14 § andra stycket patient-
datalagen. Bestimmelsen beskriver hur en rittelse av en journal-
anteckning ska gi till. Den har behandlats 1 avsnitt 12.4.8. En
rittelse ska goras sd att den ursprungliga texten inte blir olislig eller
oitkomlig.

I 11 kap. 3 § finns bestimmelser om att en personuppgiftsan-
svarig pd begiran av en registrerad ska ritta personuppgifter som
inte har behandlats i enlighet med hilso- och sjukvirdsdatalagen. I
9§ forsta stycket h PUL finns en bestimmelse om att den
personuppgiftsansvarige pd eget initiativ ska vidta alla rimliga
tgirder for att bl.a. ritta sidana personuppgifter som ir felaktiga
eller ofullstindiga med hinsyn till indamilen med behandlingen.
S&dana rittelser fir dock inte strida mot bestimmelserna i denna
paragraf.

Forarbeten till motsvarande paragraf 1 patientdatalagen finns 1
prop. 2007/08:126 s. 95. Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1
patientjournallagen finns i prop. 1984/85:189 s. 44.

16 §

Paragrafen ir ny och har behandlats 1 avsnitt 12.4.10. Virdgivaren
far utplina uppenbart felaktiga uppgifter 1 en patientjournal under
vissa specifika omstindigheter. Bestimmelsen ska tillimpas endast
om det, av hinsyn till den registrerades integritet, inte ir tillrickligt
att dtgirda felet genom rittelse enligt 15§. En uppgift fir inte
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utpldnas om den legat till grund fér bedémningar och stillnings-
taganden 1 samband med patientens vird och behandling.

Enhgt andra stycket ska bestimmelsen om utpldning inte tillim-
pas pd uppgifter i en gemensam vird- och omsorgsjournal enligt 9
kap. Detta undantag har behandlats 1 avsnitt 32.3.11.

17 §

Paragrafen 6verensstimmer helt med 3 kap. 15 § patientdatalagen.
Genom bestimmelsen bemyndigas regeringen eller den myndighet
som regeringen bestimmer att meddela féreskrifter om hur journal-
handlingar ska hanteras och férvaras. Forarbeten till motsvarande
bestimmelse 1 patientdatalagen finns 1 prop. 2007/08:126 s. 102 f.
och 236.

Skyldighet att utfirda intyg om varden

18 §

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 12.4.1. Den 6verensstimmer
helt med 3 kap. 16 § patientdatalagen och 10 § patientjournallagen
(prop. 1984/85:189 s. 47). Aven uppgifter som finns tillgingliga
genom den sammanhillna journalféringen fir anvindas vid utfir-
dande av intyg, se 8 kap. Den som pi patientens begiran ska
utfirda intyg om virden fir siledes bereda sig tillgdng till uppgifter

som finns tillgingliga 1 det sammanh&llna journalféringssystemet,
se 8 kap. 9 §.

Patientjournaler i krig m.m.

19 §

Paragrafen 6verensstimmer helt med 3 kap. 19§ patient-
datalagen (prop.2007/08:126 s.238) och 20§ patientjournal-
lagen (prop. 1984/85:189 5. 52).
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4 kap. En saker och dndamalsenlig hantering av personuppgifter

Ansvar {6r den som arbetar inom hilso- och sjukvarden (inre
sekretess)

1§
Paragrafen som i huvudsak motsvarar 4 kap. 1§ patientdatalagen,
har behandlats 1 avsnitt 9.2.1. Paragrafen omfattar bide manuellt
och elektroniskt férda patientjournaler och annan dokumentation
om patienter. Bestimmelsen ir siledes teknikoberoende och
tillimplig pd alla slags dokumenterade personuppgifter om en
patient. Den som arbetar hos en virdgivare fir enligt paragrafen ta
del av dokumenterade uppgifter om en patient endast om han eller
hon behéver uppgifterna for sitt arbete inom hilso- och sjuk-
varden. Med vérd avses dven undersokning och behandling, se 1 §
HSL. Regelns tillimpningsomrdde ir inte begrinsat enbart till
hilso- och sjukvardspersonal vid en viss enhet och dess arbete pd
enheten. Bestimmelsen har generell rickvidd och omfattar all
personal oavsett var den tjinstgdr. Bestimmelsen ir dven tillimplig
vid en huvudmans behandling av personuppgifter i hilso- och
sjukvirden.

For att dtkomsten ska vara tilliten ska uppgifterna dven behovas
for ndgot av de tillitna andamédlen som anges 1 2 kap. 5 och 6 §§.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 141 f. och 238 {. Forarbeten till mot-
svarande bestimmelse i patientjournallagen och i virdregisterlagen
finns 1 prop. 1984/85:189 s. 43 respektive prop. 1997/98:108 s. 76.

En vardgivares 6vergripande ansvar

2§
Paragrafen ir ny och behandlas i avsnitt 9.2.2. Bestimmelsen
uttrycker virdgivarens ansvar for att se till att dokumenterade per-
sonuppgifter ir tillgingliga f6r den som arbetar 1 hilso- och sjuk-
virden nir uppgifterna behovs 1 och {6r virden av en patient. Detta
ansvar knyter an till syftet med hilso- och sjukvirdsdatalagen (1
kap. 4 §) och syftet med att f6ra patientjournal (3 kap. 2 §). For att
hilso- och sjukvirden ska kunna bedrivas pd ett sikert sitt miste
uppgifterna finnas tillgingliga f6r dem som beh&ver dessa for att
utféra sina arbetsuppgifter hos virdgivaren.
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3§
Paragrafen ir delvis ny och har behandlats i avsnitt 9.2.3.

Forsta stycket motsvarar 1 huvudsak 1 kap. 2§ 3 stycket
patientdatalagen och 7 § patientjournallagen. Forarbeten till dessa
bestimmelser finns 1 prop. 2007/08:126 s. 141 f. och 223, respek-
tive prop. 1984/85:189 s. 43. Vardgivaren har enligt bestimmelsen
ett grundliggande ansvar for att skydda dokumenterade person-
uppgifter mot obehérig dtkomst.

Andra stycket ir nytt och reglerar virdgivarens ansvar for att
uppgifterna skyddas mot obehorig dtkomst om internet eller andra
jimforliga nit anvinds for att dverfora personuppgifter.

Bestimmelsen ir tillimplig dven vid en huvudmans behandling
av personuppgifter inom hilso- och sjukvirden.

4§

Paragrafen dr ny och har behandlats i avsnitt 9.2.4. Bestimmelsen
anger virdgivarens ansvar for att de informationssystem som han-
terar personuppgifter inom hilso- och sjukvirden litta att anvinda,
stodjer det kliniska arbetet, underlittar kvalitetsarbetet, underlittar
samverkan och ir utformade s att integritetsskyddet tillgodoses.
Detta ansvar foljer av virdgivarens yttersta ansvar for att erbjuda en
god och siker vird. Vardgivaren ansvarar enligt 3 kap. PSL for att
planera, leda och kontrollera verksamheten pd ett sitt som leder till
att ansvaret for god vdrd enligt hilso- och sjukvirdslagen och tand-
virdslagen uppritthdlls. Virdgivaren har ocksd ansvar for att det
dir det bedrivs hilso- och sjukvird finns den personal, de lokaler
och den utrustning som behovs for att god vird ska kunna ges (2 e
HSL). Vardgivaren ir skyldig att arbeta systematiskt med att for-
bittra kvaliteten 1 verksamheten (SOSFS 2011:9). I bestimmelsen
fortydligas att dessa skyldigheter innefattar ett ansvar for att de
informationssystem som anvinds ir indamalsenliga, sikra och kan
anvindas som stod 1 arbetet.
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En vardgivares ansvar {or tilldelning av behorigheter for
elektronisk dtkomst

5§
Paragrafen motsvarar, med nigra sprikliga indringar, 4 kap. 2§
patientdatalagen. Den har behandlats i avsnitt 9.2.5.

Enligt forsta stycket ska en virdgivare bestimma villkoren for hur
personalen ska tilldelas behorighet for elektronisk dtkomst till
uppgifter om patienter. Bestimmelsen ir tillimplig pa elektronisk
patientjournalforing och 6vrig elektronisk patientdokumentation.
Begreppet direktdtkomst anvinds for att definiera sittet for det
elektroniska utlimnandet. Direktdtkomst anvinds vid sammanhil-
len journalféring samt nir det ir friga om en speciell form av
elektroniskt utlimnande av personuppgifter till en extern motta-
gare, t.ex. direktitkomst mellan virdgivare inom en huvudmans
ansvarsomrdde. Nir det giller personalens mojligheter att elektro-
niskt och automatiskt bereda sig tillgdng till personuppglfter som
finns elektroniskt tillgingliga i en virdgivares organisation anvinds
1 stillet begreppet elektronisk dtkomst. Begreppen elektronisk
dtkomst och direktdtkomst behandlas 1 avsnitt 11.2.2.

Av forsta stycket framgdr att det alltsd ingdr i virdgivarens
ansvar att nirmare bestimma villkoren fér personalens dtkomst till
uppgifterna. Detta giller oavsett om landstinget eller kommunen
bedriver hilso- och sjukvird genom en eller flera myndigheter.
Detta giller ocksd om en virdgivare ingdr 1 ett samarbete om
direktitkomst mellan olika virdgivare inom en huvudmans ansvars-
omrdde. Vid sammanhillen journalféring, se 8 kap. 12§, tilldelas
behorighet enligt samma principer, nimligen att varje virdgivare
provar sin personals dtkomst till andra virdgivares journaluppgifter
1 den sammanhillna journalféringen. Behorigheten ska anpassas
och begrinsas till vad som behovs for att befattningshavaren ska
kunna utféra sina arbetsuppgifter inom hilso- och sjukvirden. En
virdgivare mdste forst faststilla vilka behov som finns innan
behorighetsrutinerna  bestims. Bestimmelsen innebir att en
virdgivare ska gora aktiva och individuella behérighetstilldelningar
utifrdn analyser av vilken nirmare information olika personal-
kategorier och olika slags verksamheter behdver foér att kunna
utféra sina arbetsuppgifter. Nir villkoren f6r behorighetstilldelning
bestims mdste ocksd riskanalyser goras. Analysen mdste beakta
konsekvenserna av utformningen av behorigheten bide ur patient-
sikerhetsaspekter och ur aspekten att skydda patientens integritet.
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En nirmare reglering som tar sikte pd behérighetstilldelning ska
finnas i férfattningar av ligre valor dn lag, se tredje stycket.

Bestimmelsen ir ocks3 tillimplig 1 samband med en huvudmans
utformning av behérighet f6r dtkomst till personuppgifter inom
hilso- och sjukvirden.

Av tredje stycket framgir att regeringen eller den myndighet som
regeringen bestimmer meddelar nirmare féreskrifter 1 imnet. Det
ir forutsatt att Socialstyrelsen ska meddela dessa foreskrifter efter
samrdd med Datainspektionen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 143 f. och 239 1.

En vardgivares ansvar for kontroll av elektronisk dtkomst
(loggar)

6
Paragrafen, som behandlas 1 avsnitt 9.2.6 motsvarar 4 kap. 3§
patientdatalagen.

Av forsta stycket f6ljer att en vardgivare ir skyldig att dokumen-
tera personalens elektroniska dtkomst samt att systematiskt och
fortlopande kontrollera om obehéorig dtkomst till uppgifter om
patienter har férekommit. Genom att virdgivaren ir skyldig att
dokumentera all elektronisk dtkomst (den s.k. behandlingshistori-
ken eller loggen) ir det mojligt att gora kontroller i1 efterhand. Det
ricker inte med att gora uppfoljningskontroller bara di misstanke
kan finnas om obehorigt intrdng. Uppgiftskontroller ska goéras
systematiskt och fortlopande.

Nir det giller sammanhéllen journalféring, se kommentaren till
8 kap. 12§. Av 11 kap. 5§ framgir att en patient har ritt att pd
begiran fi information om vilken elektronisk dtkomst som har
forekommit till elektroniskt behandlade uppgifter om honom eller
henne. Med stdd av 5 kap. 7 § far patienten medges direktdtkomst
till sddan dokumentation (loggar).

Bestimmelsen ir ocksd tillimplig fér en huvudman. Denne ir
ansvarig for att kontrollera dtkomst till sddana personuppgifter
som huvudmannen behandlar i enlighet med hilso- och sjukvirds-
datalagen.

Hilso- och sjukvirdsdatalagen anger inte nirmare hur tkomst-
kontrollerna ska goras. Sddana foreskrifter ska meddelas pd myn-
dighetsnivd. Av tredje stycket framgir att ytterligare foreskrifter i
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imnet fir meddelas av regeringen eller den myndighet som rege-
ringen bestimmer. Det ir férutsatt att det ska vara Socialstyrelsen
som meddelar dessa foreskrifter efter samrid med Datainspek-
tionen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 143 f. och 240 {.

Landstingens ansvar {6r att skydda identiteten i vissa fall

7§
Paragrafen 6verensstimmer helt med bestimmelsen i 4 kap. 6 §
patientdatalagen.

I forsta stycket finns en upplysning om att eHilsomyndigheten
enligt 14 § lagen (1996:1156) om receptregister, i fortsittningen
benimnd receptregisterlagen, ir skyldig att limna ut uppgifter om
forskrivning av likemedel och andra varor till landstinget och att
uppgifter om patientens identitet ska vara krypterade vid utlim-
nandet.

I andra stycket finns ett f6rbud mot viss behandling av sidana
personuppgifter hos ett landsting som eHilsomyndigheten limnat
ut till landstinget 1 krypterat skick. Behandling av sddana uppgifter
1 syfte att roja patientens identitet fir enligt bestimmelsen inte
goras utan dennes samtycke. Bestimmelsen medfor alltsd att kryp-
teringen ska bestd hos landstingen.

I tredje stycket anges att uppgifter om en patients identitet som
har dokumenterats inom hilso- och sjukvirden och som lands-
tingen ska sambearbeta med sddana uppgifter som avses 1 forsta
stycket, ska vara krypterade s8 att patientens identitet skyddas vid
behandlingen.

Forarbeten till bestimmelsen finns 1 prop. 2009/10:138 s. 31 f,
37 och 66.
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5 kap. Utlamnande av personuppgifter m.m.

Bestimmelser i andra lagar

1§
Paragrafen som behandlats i avsnitt 11.2.1. har éverférts oférind-
rad frin 5 kap. 1 § patientdatalagen.

Bestimmelsen pdminner om den enskildes ritt att ta del av all-
minna handlingar hos den allminna hilso- och sjukvirden och hos
sddana kommunala féretag som avses 1 2 kap. 3§ OSL och
begrinsningarna i denna ritt enligt tryckfrihetstérordningen och
offentlighets- och sekretesslagen. Med kommunala féretag dsyftas
hir bolag, féreningar och stiftelser dir kommuner eller landsting
utdvar ett rittsligt bestimmande inflytande.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 244.

2§
Paragrafen, som o6verfors oférindrad frin 5 kap. 2§ patient-
datalagen, behandlas 1 avsnitt 11.2.1. Bestimmelsen hinvisar till att
bestimmelser om tystnadsplikt finns i patientsikerhetslagen, se
t.ex. 6 kap. 12 §.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 244.

Utlimnande pd medium f6r automatiserad behandling

3§
Paragrafen 6verfors, med mindre spriklig justering, frin 5 kap. 6 §
patientdatalagen och har behandlats i avsnitt 11.2.1. Paragrafen tar
sikte pd utlimnande pid medium fér automatiserad behandling.
S&dant utlimnande kan avse utlimnande genom e-post, diskett, cd-
rom och filoverforing for att bara ta ndgra exempel. Utmirkande
for sddant utlimnande ir att den som gor utlimnandet vid varje
overforingstillfille vidtar nigon manuell aktivitet som kan jim-
stillas med ett beslut om &6verféring och en sekretessprovning
avseende den information som mottagaren fir del av. Utlimnande
av personuppgifter pd medium fér automatiserad behandling ir en
form av behandling av personuppgifter enligt 3 § PUL som ir til-
l8ten forutsatt att utlimnandet gors 1 enlighet med de indamal som
ir bestimda f6r personuppgiftsbehandlingen och att kraven pd en
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god informationssikerhet uppritthdlls. Direktdtkomst har ansetts
vara en sd integritetskinslig form av elektroniskt utlimnande att
det anges 1 lagen nir det fir forekomma, se 4 och 5 §§. Nir det
giller annat elektroniskt utlimnande pi medium fér automatiserad
behandling finns diremot inga begrinsningar i lagen. Av tydlig-
hetsskil foreskrivs i den hir paragrafen att en personuppgift kan
limnas ut pd medium f6r automatiserad behandling under forut-
sittning att personuppgiften fir limnas ut. Det sistnimnda villko-
ret syftar pd att uppgiften inte kan limnas ut om sekretess giller
for uppgiften. Mojligheten att limna ut en personuppgift pd
medium f6r automatiserad behandling innebir sdledes inte att sek-
retessen bryts.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 70 f. och 246 {.

Tilliten direktitkomst regleras i lag eller férordning

4§
Paragrafen motsvarar 1 huvudsak 5 kap. 4 § forsta stycket PDL.
Den har behandlats 1 avsnitt 11.2.2.

I paragrafen foreskrivs att en vdrdgivare inte fir limna ut per-
sonuppgifter genom att medge direktdtkomst till personuppgif-
terna i annan utstrickning in som féljer av lag eller férordning.
Skilet till denna bestimmelse ir att direktdtkomst dr en sirskilt
integritetskinslig form av elektroniskt utlimnande av personupp-
gifter.

Direktdtkomst anvinds 1 lagen for att beskriva en viss form av
elektroniskt utlimnande till en extern mottagare och nir den som
ir ansvarig fér informationen inte har kontroll 6éver vilka uppgifter
som en mottagare vid ett visst tillfille tar del av — automatiserad
tillgdng — och att mottagaren av informationen inte kan piverka
innehdllet 1 det informationssystem eller register som informa-
tionen limnas ut frin. Mottagaren har mojlighet att ta del av inne-
hillet i t.ex. en elektronisk handling utan att f6r den skull kunna
indra 1 eller tillféra ny information till de uppgifter som utlimna-
ren ansvarar for.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 70 och f. 244.
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5§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 11.2.2, motsvarar i1 huvud-
sak 5 kap. 4 § tredje stycket patientdatalagen.

Bestimmelsen pdminner om att direktitkomst fr férekomma
mellan virdgivare inom en huvudmans ansvarsomrdde samt mellan
myndigheter i landsting och kommuner (6 kap.), att direktitkomst
far forekomma vid sammanhillen journalféring (8 kap.), att
direktdtkomst fir férekomma mellan virdgivare och den som
bedriver verksamhet inom socialtjinst (9 kap.) samt att en virdgi-
vare fir ha direktdtkomst till uppgifter i ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister (10 kap.).

Bestimmelsen hinvisar ocksd till bestimmelser i detta kapitel
om att en enskild kan medges direktdtkomst till uppgifter om sig
sjilv (6 §) och om att en virdgivare fir medge direktitkomst for
killdatagranskning (7 §).

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 245.

Direktitkomst foér enskilda

6

Bestimmelsen motsvarar med vissa dndringar 5 kap. 5 § patient-
datalagen. Den behandlas 1 avsnitt 33.5.2. Andra stycket som ir
nytt behandlas 1 avsnitt 33.5.11. Formuleringen har anpassats till att
bestimmelserna om sekretess och tystnadsplikt mot patienten sjilv
har tagits bort. Aven begrinsningen om att patienten endast fir
medges direktdtkomst till uppgifter som behandlas fér indamélet
varddokumentation har tagits bort i jimférelse med motsvarande
bestimmelse 1 patientdatalagen.

Av férsta stycket framgdr att en enskild f&r medges direktdtkomst
till uppgifter om sig sjilv. Paragrafen innebir ingen skyldighet for
en vardgivare att tillhandahilla enskildas direktdtkomst utan endast
en mojlighet till detta. Paragrafen syftar till att en virdgivare ska
kunna ge en patient direktdtkomst till uppgifter om sig sjilv, oav-
sett for vilka indam8l som uppgifterna har behandlats. Det ir for-
utsatt att den som begir och medges dtkomst till sina journalupp-
gifter ocksd informeras om vart han eller hon kan vinda sig for att
fa hjilp att tyda journaluppgifterna. Det ir virdgivaren som avgor
vilka uppgifter som ska limnas ut pd detta sitt. En direktdtkomst
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behéver inte innebira en tillgdng till samtliga journaluppgifter om
den enskilde.

I avsnitt 33.5.2 behandlas dven att bestimmelserna 1 25 kap. 6 §
OSL och 1 6 kap. 12 § andra stycket PSL om sekretess och tyst-
nadsplikt till skydd fér patienten sjilv inte lingre ska gilla. Det
innebir att en virdgivare inte kan neka en patient att ta del av upp-
gifter om sig sjilv om patienten begir att {3 ta del av dem.

Andpra stycket ir nytt. Enligt den enskildes anvisning fir en vird-
givare medge en annan fysisk person direktdtkomst till sddana upp-
gifter och sddan dokumentation som fr limnas ut till den enskilde
genom direktitkomst. Det innebir en mojlighet for patienten att
dela ut rittigheter till andra att ta del av virddokumentation genom
direktitkomst. Det kan exempelvis handla om nirstdende som
hjilper till att stédja familjemedlemmar eller andra 1 sidant som har
med hilso- och sjukvird att goéra. Den nirstdende kan exempelvis
vara delaktig och behjilplig 1 den enskildes medicinering och annan
egenvird och dirmed ha ett behov av att ta del av aktuella uppgifter
genom direktitkomst. Vidare kan det handla om att boka tider,
férnya recept, félja en remiss eller helt enkelt att bara ta del av och
hilla sig uppdaterad om de journalanteckningar som gérs om den
enskilde.

Av tredje stycket framgdr att regeringen eller den mynd1ghet som
regeringen bestimmer fir meddela foreskrifter om krav pd siker-
hetsdtgirder som ska gilla vid sidan direktdtkomst som avses i
forsta stycket. En direktdtkomst forutsitter att det finns tillrickligt
sikra tekniska losningar for att sikerstilla identifieringen av den
som efterfrigar uppgifter. Det ir forutsatt att det ska vara
Socialstyrelsen som meddelar dessa foreskrifter efter samrdd med
Datainspektionen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 156 f. och 245 f.

Direktitkomst for killdatagranskning vid forskning inom
hilso- och sjukvirden

7§

Paragrafen ir ny och har behandlats 1 avsnitt 11.2.3. Utlimnande
genom direktdtkomst till den som utfér killdatagranskning fir
endast férekomma avseende patienter som har samtyckt till delta-
gande 1 forskningsstudien och till den personuppgiftsbehandling
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som gors inom ramen fér studien, samt till utlimnandet av uppgif-
ter for killdatagranskningen. Hilso- och sjukvirdssekretess ska
inte vara nigot hinder {6r sddant utlimnande genom direktdtkomst
som gors med stdd av denna bestimmelse, se kommentaren till 25

kap. 11 § 3 d OSL.

Myndighets skyldighet att limna uppgift ur journal upprittad
inom enskild hilso- och sjukvird

8§
Paragrafen motsvarar 5 kap. 3 § patientdatalagen och 15§ andra
stycket patientjournallagen. Bestimmelsen har behandlats 1 avsnitt

11.2.1 och i prop. 1991/92:104 s. 241.

6 kap. Direktatkomst inom en huvudmans ansvarsomrade

Direktdtkomst mellan virdgivare

1§
Paragrafen ir ny och behandlas 1 avsnitt 13.4.2. Bestimmelsen
innebir att samtliga virdgivare med offentlig finansiering som
verkar inom en kommun eller inom en landstingskommuns
ansvarsomride ska kunna utbyta virddokumentation genom direkt-
dtkomst utan att tillimpa reglerna om sammanhéllen journalféring.
Villkoren fér direktdtkomsten regleras 1 2§ och patientens
mojlighet att begrinsa dtkomsten regleras 1 7 kap.

Av andra stycket framgdr att direktdtkomst endast dr tilltet
mellan den hilso- och sjukvirdsverksamhet som vérdgivarna
bedriver inom samma huvudmans ansvarsomride. Genom denna
begrinsning anpassas mojligheterna till direktitkomst till de verk-
samheter som landstinget eller kommunen har huvudmanna-
ansvaret fér. For en privat virdgivare som bedriver verksamhet i
olika delar av landet och som finansieras av olika huvudmin, ir det
siledes endast den hilso-och sjukvirdsverksamhet (t.ex. en
vardcentral eller ett sjukhus) som finansieras av en viss huvudman
som fir ha direktdtkomst till uppgifter hos andra offentliga eller
privata virdgivare som ocksd driver verksamhet som finansiseras av
samma huvudman.
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2§

Paragrafen ir ny och behandlas i avsnitt 13.4.2. T bestimmelsen
anges under vilka forutsittningar vdrdgivare inom en huvudmans
ansvarsomride fir behandla varandra personuppgifter om patienter
genom direktitkomst. Tvd villkor ska vara uppfyllda fér att en
vardgivare med stdd av denna bestimmelse genom direktitkomst
ska f3 ta del av uppgifter hos en annan virdgivare, nimligen att de
aktuella uppgifterna ror en patient som vérdgivaren har eller har
haft en patientrelation med samt att uppgifterna behévs fér nigot
av de 1 lagen tillitna indamilen for personuppgiftsbehandling. Det
innebir att direktdtkomsten bara fir anvindas for att ta del av
uppgifter avseende enskilda som ir eller har varit patienter i verk-
samheten och under foérutsittning att uppgifterna behovs for t.ex.
vard och behandling eller kvalitetssikring. Ytterligare en forut-
sittning ir att patienten inte har spirrat uppgifter, se 3 § och 7 kap.

3§
Paragrafen ir ny. Bestimmelsen hinvisar till att regler om patien-
tens ritt att begrinsa dtkomst mellan virdgivare som bedriver
hilso- och sjukvdrd som samma huvudman ansvarar fér finns i 7
kap.

4§

Paragrafen ir ny. Den hinvisar till att det finns bestimmelser om
krav pd risk- och sdrbarhetsanalys och om &verenskommelser
mellan virdgivare som medger varandra direktdtkomst i 2 kap. 9 §.
Denna bestimmelse har behandlats 1 avsnitt 10.4.1.

Direktitkomst mellan myndigheter i landsting och kommuner

5 §

Bestimmelsen motsvarar helt 5 kap. 4§ andra stycket patient-
datalagen och har behandlats 1 avsnitt 11.2.2 och 13.4.2. Myndig-
heter som bedriver hilso- och sjukvérd i ett landsting far ha direkt-
dtkomst till varandras personuppgifter. Motsvarande giller for
myndigheter som bedriver hilso- och sjukvird i en kommun.
Bestimmelsen innebir sdledes att uppgifter fir limnas ut i
elektronisk form automatiserat, dvs. utan sekretessprovning i varje
enskilt fall, mellan myndigheter som bedriver hilso- och sjukvird
inom ett landsting eller en kommun. For att hilso- och sjuk-
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vardsmyndigheter inom en virdgivare ska kunna ges elektronisk
tillgdng till varandras personuppgifter enligt bestimmelserna 1 6
kap. dr det i praktiken en férutsittning att ett utlimnande genom
direktitkomst tilldts.

Bestimmelsen om direktdtkomst har inte i sig ndgon sekretess-
brytande verkan. Det foljer dock av bestimmelsen 1 25 kap. 11 § 1
och 2 OSL att uppgifter ska kunna limnas ut mellan myndigheter
utan att hindras av sekretess 1 dessa fall.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 5. 70 f, 170 f. och 244 f.

7 kap. En patients ratt att begransa atkomst inom en
huvudmans ansvarsomrade

Patientens ritt att begrinsa elektronisk dtkomst och
direktitkomst inom och mellan virdgivare

1§
Paragrafen ir ny och behandlas i avsnitt 13.4.3. T bestimmelsen
regleras patientens ritt att spirra uppgifter. Patienten har ritt att
begrinsa elektronisk dtkomst eller direktdtkomst till hans eller
hennes virddokumentation inom och mellan virdgivare som bedri-
ver hilso- och sjukvdrd inom en huvudmans ansvarsomride. Pati-
enten fir spirra dtkomst f6r de virdenheter eller virdgivare som pd
grund av patientens aktuella behov av vird inte kan antas behéva ha
tillgdng till dokumentationen. Det innebir exempelvis att patienten
kan spirra uppgifter som dokumenterats av en virdenhet hos en
viss virdgivare mot andra virdenheter hos samma virdgivare samt
mot virdenheter hos andra vdrdgivare som bedriver hilso- och
sjukvdrd som samma huvudman ansvarar for.

Patienten ges genom denna regel ett inflytande 6ver tillginglig-
heten till uppgifter om honom eller henne inom en huvudmans
ansvarsomrdde. Denna mojlighet ska ses som ett utfléde av fore-
skriften 1 2 a § HSL om att verksamheten ska bygga pd respekt for
patientens sjilvbestimmande och integritet och si lingt det ir
mojligt utféras och genomféras i samr8d med patienten. Att
hinsyn ska tas till patientens integritet vid personuppgiftsbehand-
ling framgar dven av 1 kap. 4 § hilso- och sjukvirdsdatalagen som
anger syftet med lagen. Det ir en fortroendefrdga att regleringen av
personuppgiftsbehandlingen stdr i samklang med dessa principer.
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Begreppet virdenhet 6verfors frdn motsvarande bestimmelser 1
4 kap. 4 § patientdatalagen och ir inte definierat i lagstiftning. Det
ir dirmed en organisatorisk enhet som vardgivaren sjilv faststiller.
Hur stora olika virdenheter ir och vad som karaktiriserar dem kan
skilja sig &t mellan olika virdgivare. En vanligt férekommande
definition idag ir att virdenhet avser “den organisatoriska enhet
som leds av en verksamhetschef eller motsvarande”. Det innebir
exempelvis att en virdcentral eller en mindre privat virdgivare ofta
utgors av en enda virdenhet medan ett sjukhus eller en privat
virdgivare som har verksamhet i flera olika delar av landet har
méinga olika vdrdenheter. Inom den kommunala hilso- och
sjukvdrden finns ofta flertalet virdenheter, bland annat beroende pd
kommunens storlek och de olika verksamheternas karaktir.

Patienten fir bara begrinsa dtkomst till uppgifter som doku-
menterats f6r indamélet virddokumentation. Det ir uppgifter som
har dokumenterats f6r indamélen i 2 kap. 5 § férsta stycket 2 och 3.

I andra stycket finns en pdminnelse om att det 1 2 § finns en
bestimmelse som begrinsar vilka uppgifter som en patient far
sparra.

Paragrafen motsvarar i vissa delar bestimmelsen 1 4 kap. 4§
patientdatalagen om patientens méjlighet att begrinsa elektronisk
dtkomst till virddokumentation inom en virdgivares verksamhet.
Forarbeten till den bestimmelsen finns i prop. 2007/08:126 s. 151 f.
och 241 f.

2§
Paragrafen ir ny. Forsta stycket har behandlats 1 avsnitt 15.7.3 och
innebir att uppgifter om ordinerade likemedel ir undantagna frin
patientens ritt att begrinsa elektronisk Atkomst inom en
virdgivares verksamhet eller direktdtkomst mellan virdgivare inom
en huvudmans ansvarsomride. De uppgifter om ordinerade
likemedel som undantas frin ritten att spirra uppgifter ir ordina-
tionsorsak, likemedlets namn, likemedlets form, mingden like-
medel, dosering, administrationssitt, och tidpunkter fér admi-
nistrering. Sidana uppgifter fir dirmed alltid vara tekniske
dtkomliga for att kunna anvindas exempelvis 1 situationer nir
patienten ir i behov av vrd.

Enligt andra stycket, som har behandlats i avsnitt 16.2.1, fir pati-
enten inte heller begrinsa elektronisk dtkomst eller direktitkomst
till uppgifter som ger en varning om att patienten har visat intole-
rans eller har en overkinslighet som innebir en allvarlig risk for
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patientens liv eller hilsa. S3dan information som hilso- och sjuk-
vardspersonalen behéver uppmirksammas pd kallas ofta for var-
ningsinformation. Det kan exempelvis vara information om att
patienten ir Overkinslig for likemedel, f6doimnen, djur, vixter
eller kemikalier. Vidare kan det handla om att patienten lider av ett,
sirskilt allvarligt tillstind, exempelvis att patienten ir blédningsbe-
nigen eller svirintuberad vid narkos. Det kan dven vara friga om
att patienten stdr under en pigdende allvarlig behandling med
exempelvis blodfértunnande eller immunsupprimerande (immun-
forsvarsnedsittande) likemedel. Det ir sddan information som, om
den inte dr kind f6r hilso- och sjukvirdspersonalen, kan leda till
livshotande eller mycket allvarliga konsekvenser f6r patienten.

3§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 13.4.3. T bestimmel-
sen anges att vdrdgivaren ska informera patienten om spirrens
omfattning och dess konsekvenser innan hans eller hennes begiran
om att spirra vissa uppgifter tillgodoses. Det ir viktigt for att
patienten ska kunna fatta ett informerat beslut och fi nirmare
kinnedom om effekterna av en spirr. Patienten bér exempelvis 3
information om vilka virdenheter eller virdgivare som en spirr inte
giller mot samt hur en spirr kan hivas. Dessutom bor patienten f3
information om den méjlighet den virdgivare som har doku-
menterat uppgifterna har att, trots en spirr, behandla uppgifterna
féor andra indamil in sidant som ror patientens vird och

behandling (se vidare 7 §).

43§

Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 13.4.3. En virdgivare
ska skyndsamt tillgodose en patients begiran om spirr. En spirr far
inte liggas eller tas bort utan att patientens identitet har siker-
stillts.

En patient kan nir som helst begira att uppgifterna spirras,
alltsd dven efter det att uppgifterna har gjorts tillgingliga utanfér
virdenheten. Uppgifterna fir di inte lingre behandlas av andra
virdenheter eller virdgivare in de som behover har tillgdng till
uppgifterna i samband med patientens aktuella behov av vard.
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5§
Paragrafen ir delvis ny och har behandlats 1 avsnitt 13.4.3. Uppgif-
ter om att det finns spirrade uppgifter om en patient och en upp-
gift om vilken vdrdgivare som har spirrat uppgifterna fir vara till-
ginglig for andra virdenheter eller virdgivare inom huvudmannens
ansvarsomrdde. Syftet med detta ir att kinnedomen om att det
finns spirrade uppgifter kan initiera en 6nskvird dialog mellan en
patient och hilso- och sjukvirdspersonal i en enskild virdsituation.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse avseende spirr inom
en virdgivares verksamhet finns i prop. 2007/08:126 s. 242.

6§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 13.4.3. En patient kan
nir som helst begira att en spirr tas bort.

7
Paragrafen dr ny och har behandlats 1 avsnitt 13.4.3. Bestimmelsen
pdminner om att den virdgivare som har dokumenterat uppgifterna
far behandla dem f6r indamal som anges 1 2 kap. 5 § forsta stycket
4-7 och 2 kap. 6 § dven om patienten har spirrat uppgifterna. Upp-
gifterna fir alltsd vara tillgingliga om virdgivaren behdver dem
exempelvis for kvalitetssikring av hilso- och sjukvirden eller for
administration, planering etc. av verksamheten, jimfor 2 kap. 5 §
forsta stycket 5 och 6. Detta f6ljer av nuvarande bestimmelser i
patientdatalagen, men uttrycks dir endast indirekt genom att det 1
4 kap. 4 § talas om ”vdrdenhet” och *virdprocess”. For férarbeten
se prop. 2007/08:126 s. 241.

Forbud for virdnadshavare att spirra ett barns journal

8 §
Paragrafen ir delvis ny och har behandlats i avsnitt 13.4.3. Vird-
nadshavare till ett barn fir inte begrinsa elektronisk dtkomst eller
direktdtkomst till uppgifter om barnet. Med barn avses den som ir
under 18 4r. Avsikten med bestimmelsen ir att 6ka virdpersona-
lens mojligheter att uppticka barn som far illa och att bedéma om
anmilan ska goras till socialnimnden f6r att barnet ska & erforder-
ligt skydd, 14 kap. 1§ SoL. Detta skil har ansetts viga éver den
integritetskrinkning som kan uppst8 till {6ljd av att virdnadshavare
inte kan spirra sitt barns uppgifter. I takt med barnets stigande
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alder och utveckling fir barnet sjilv spirra uppgifterna. Betriffande
barnets mognadsgrad att sjilv i avgora om uppgifter ska spirras
foreslds inte ndgra sirskilda bestimmelser. Barn och tondringar bér
hanteras pd motsvarande sitt som 1 den 6vriga verksamheten inom
hilso- och sjukvirden. I takt med den underdriges stigande alder
och utveckling ska allt stérre hinsyn tas till barnets énskemal och
vilja, jimfor 6 kap. 11 § forildrabalken.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 4 kap. 4 § patient-
datalagen om att virdnadshavare inte fir spirra barnets uppgifter
inom en virdgivares verksamhet finns i prop. 2007/08:126 s. 152 f.
och 242 1.

Hur uppgifterna gors dtkomliga igen

9§

Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 13.4.3. Paragrafen
motsvarar i vissa delar bestimmelsen 1 4 kap. 5 § patientdatalagen
om hivning av spirrar inom en virdgivares verksamhet. Férarbeten
till den bestimmelsen finns i prop. 2007/08:126 s. 152 och 243.

Paragrafen reglerar forutsittningarna for att ta bort en spirr
inom och mellan virdgivare som bedriver hilso- och sjukvird som
samma huvudman ansvarar fér. En sidan spirr fir tas bort av den
som behover uppgifterna fér sitt arbete 1 hilso- och sjukvirden, om
patienten samtycker till det, eller om patientens samtycke inte kan
inhimtas och informationen kan antas ha betydelse fér den vird
som patienten oundgingligen behover.

Spirren kan hivas nir patienten sjilv samtycker ull det. Hir
ricker det alltsd inte med att patienten inte motsitter sig att beho-
rig personal vid en annan virdenhet eller hos en annan virdgivare
tar del av uppgifterna. Det fordras ett samtycke fr@n patientens
sida. Det ska vara ett sddant samtycke som avses 1 personupp-
giftslagen, dvs. det ska vara frivilligt, sirskilt och otvetydigt.
Samtycket kan limnas nir som helst av patienten. Det behover
alltsd inte goras 1 samband med ndgot vardtillfille.

Vidare kan spirren forceras hos en annan virdenhet eller vird-
givare, t.ex. akutmottagningen, om informationen kan antas ha
betydelse for den vird eller behandling som patienten ound-
gingligen behover. Forutsittning ir alltsd att ndgot samtycke inte
kan inhimtas. Det kan bero pd att patienten ir medvetslds eller
alltfér medtagen for att kunna ta stillning till frigan. Vidare kan
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saken bridska s3 att det inte finns ndgon tid att inhimta samtycke.
Om patienten 1 ett sidant lige ir oundgingligen i behov av vird
eller behandling, fir alltsi spirren hivas av den som behéver
uppglfterna vid en annan virdenhet eller hos en annan vérdgivare
inom huvudmannens ansvarsomrdde. Det ska 1 pr1nc1p vara friga
om en akutsituation, di patienten pd grund av sitt hilsotillstind
eller andra skil inte kan ta stillning till samtyckesfrigan och d&
uppgifterna bedéms vara nédvindiga fér de vird- eller behandlings-
insatser som omgiende miste sittas in. Det ska alltsd av hinsyn il
patientsikerheten inte vara mojligt att avvakta en tid for att
patienten ska kunna limna sitt samtycke. Det ir viktigt att kunna
tillgodose patientens bista i en situation nir patienten sjilv saknar
mojlighet att hiva spirren.

8 kap. Sammanhallen journalféring

Inledande bestimmelser

1§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 14.2.1. Bestimmelsen
beskriver innehillet i kapitlet.

2§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 14.2.1. For att under-
litta f6r den som ska tillimpa bestimmelserna 1 kapitlet finns i
forsta stycket en definition av begreppet sammanhillen journalfé-
ring. Genom definitionen tydliggors att tillimpningsomridet for
reglerna om sammanhillen journalféring ir det informationsutbyte
genom direktdtkomst som kan goras mellan vdrdgivare som
bedriver hilso- och sjukvdrd som olika huvudmin ansvarar for,
eller som ir privat finansierad. Det innebir exempelvis att reglerna
om sammanhillen journalféring giller for informationsutbytet
mellan en landstingsfinansierad virdgivare och en kommunalt
finansierad virdgivare eller mellan virdgivare som finansieras av
olika landsting eller kommuner.

I andra stycket finns en hinvisning till att det finns bestimmelser
om direktdtkomst mellan virdgivare som bedriver verksamhet som
samma huvudman ansvarar f6r 1 6 kap. 1 och 2 §§.
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Sammanhéllen journalféring har ett mindre tillimpningsomride
enligt bestimmelserna i hilso- och sjukvirdsdatalagen jimfért med
patientdatalagen.

Villkor f6r att gora personuppgifter tillgingliga f6r andra
vardgivare genom sammanhdllen journalféring (skede 1)

3§
Paragrafen ir ny, men motsvarar i huvudsak 6 kap. 1§ och 6 kap.
2 § tredje stycket. Paragrafen har behandlats i avsnitt 14.2.3.

Grundférutsittningarna for att {3 tillgingliggéra personuppgif-
ter f6r andra vdrdgivare genom sammanhéllen journalféring ir att
patienten férst fir information om vad det innebir och om sin ritt
att motsitta sig. Patienten ska informeras innan tillgingliggoran-
det. Att patienten pd detta tidiga stadium ska informeras om den
sammanhillna journalféringen bygger pd respekten for patientens
sjilvbestimmande och integritet och att vdrden och behandlingen
sd lingt som mojligt ska utformas och genomféras i samrdd med
patienten. Hur informationen ska limnas 6verldts &t varje person-
uppgiftsansvarig att bestimma. Nigot krav pd att informationen
ska ges 1 viss form — muntlig eller skriftlig — finns inte. Det ir dock
viktigt att den personuppgiftsansvarige utarbetar rutiner fér hur
informationsskyldigheten ska fullgéras. Forutom riktad informa-
tion vid méten med patienter och nirstiende och 1 samband med
kallelser till vdrd, kan information héllas tillginglig exempelvis pd
hemsidor och 1 sjukvardens lokaler samt spridas genom massmedia.

Bestimmelsen kriver inte att den enskilde ska limna ett
uttryckligt och informerat samtycke till att uppgifter om honom
eller henne fir goras tillgingliga f6r andra virdgivare genom sam-
manhillen journalféring utan innebir endast att patienten har en
mojlighet att motsitta sig detta. Bestimmelsen ger uttryck for vad
man kan kalla fér en opt-out-modell eller, om man si vill, en ord-
ning 1 vilket ett tyst samtycke giller for att journaluppgifter gors
tillgingliga f6r andra virdgivare. Att patienten kan motsitta sig ett
tillgingliggdrande innebir inte att han eller hon har ritt att mot-
sitta sig att uppgifter journalfors i det elektroniska system som
virdgivaren anvinder. Det innebidr bara att uppgifterna pd den
enskildes begiran inte far vara tillgingliga for andra vardgivare.

De uppgifter som fir limnas ut genom sidan direktdtkomst dr
uppgifter som dokumenterats for indamdlet virddokumentation.
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Det ir sddana uppgifter som anges 1 2 kap. 5 § 2 och 3. Detta steg
for att 8stadkomma sammanhillen journalféring kallas skede 1.

Forarbeten till motsvarande bestimmelser i patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 107 f, 206 f. och 248 {.

4§

Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 14.2.4. Motsvarande
bestimmelse har behandlats i utredningens delbetinkande Ritt
information — Kvalitet och patientsikerhet fér vuxna med nedsatt
beslutsférmiga (SOU 2013:45) s. 80 f. och 127 1.

Det finns inte ndgot krav pd aktivt samtycke frén den enskilde
for att en virdgivare ska kunna tillgingliggéra hans eller hennes
personuppgifter genom sammanhillen journalféring. Det som
krivs enligt huvudregeln 1 3 § 4r att den enskilde fitt information
och en méjlighet att motsitta sig. Férutom riktad information vid
moten med patienter och nirstdende och 1 samband med kallelser
till vdrd, kan information hillas tillginglig exempelvis pd hemsidor
och i sjukvirdens lokaler samt spridas genom massmedia. Eftersom
det inte finns nigot krav pd att informera varje patient individuellt
har virdgivaren inte alltid nigon kinnedom om den enskildes
beslutsformaga innan uppgifterna tillgingliggérs.

Ett villkor for att en virdgivare, med stdd av denna bestim-
melse, ska f4 gora uppgifter om en patient tillginglig for de virdgi-
vare som ir anslutna till systemet med sammanhillen journalféring
ir for det forsta att patientens beslutsférmaga inte endast tillfilligt
ir nedsatt. Mer om beslutsférmdga och bedémningen av den redo-
visas 1 SOU 2013:45 s. 30 och 67. I situationer dir det dr praktiskt
mojligt ska bedémningen géras 1 samband med att det blir aktuellt
att tillgingliggdra personuppgifterna i systemet f6r sammanhéllen
journalforing.

Om hilso- och sjukvirdspersonalen kan férutse att férmigan
kommer att dtervinnas inom en kortare tid blir bestimmelsen inte
tillimplig. En ullfilligt nedsatt beslutsférmdga kan t.ex. bero pd
medvetsloshet, drogpaverkan, chock eller nigon form av akut skada
eller sjukdomstillstdnd. Dessa personer omfattas ind3 av mojlig-
heterna att ingd 1 sammanhillen journalféring, eftersom de i regel
har blivit informerade tidigare och di haft méjlighet att motsitta
sig.
All hilso- och sjukvard ska dock erbjudas med respekt for pati-
entens sjilvbestimmande och integritet. Mot den bakgrunden fir
uppgifterna for det andra inte tillgingliggéras om det ir uppenbart
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for virdgivaren att patienten skulle ha motsatt sig detta. En virdgi-
vare kan t.ex. genom nirstdende ha fitt vilgrundad information om
att den enskilde aldrig skulle ha godtagit ett sddant tillgingliggs-
rande. Sidan information kan exempelvis limnas infér planerad
hilso- och sjukvérd, vid val av vérdgivare, vid virdplanering eller 1
samband med inflyttning till sirskilt boende eller beviljande av
hemsjukvard. Virdgivarna bor dirfor 1 dessa olika méten med pati-
enter och nirstiende informera om sammanhillen journalféring
och forsoka ta reda pd den enskildes instillning till det. Nirstiende
har ingen formell ritt att besluta i den enskildes stille, utan per-
sonuppgiftsbehandlingen ska ytterst goras utifrdn vad som ir kint
om den enskildes instillning och hilso- och sjukvirdspersonalens
bedémning av vad som ir det bista for den enskilde.

En patients ritt att motsitta sig ssmmanhéllen journalféring

5§
Paragrafen dr ny och har behandlats 1 avsnitt 14.2.5. Bestimmelsen
motsvarar 1 huvudsak 6 kap. 2 § forsta, andra och fjirde stycket
PDL.

En vardgivare far enligt forsta stycket inte gora uppgifter tillging-
liga 1 system for sammanhillen journalféring, om en patient mot-
sitter sig detta. Patientens uppgifter fir di inte vara tekniskt
dtkomliga for andra virdgivare. En konsekvens av det idr bland
annat att informationen inte kan lisas av hilso- och sjuk-
virdspersonal hos andra virdgivare. Uppgifterna ir inte heller
utlimnade i offentlighets- och sekretesslagens mening.

Av andra stycket framgar att det i ett system for sammanhillen
journalféring diremot fir ingd uppgift om att patienten motsatt sig
och vilken virdgivare som ansvarar fér uppgifterna. Syftet med
detta dr att kinnedomen om att det finns spirrade uppgifter kan
initiera en Onskvird dialog mellan en patient och hilso- och
sjukvdrdspersonal 1 en enskild virdsituation. Det gor dven att
personalen i en nddsituation dir patienten inte kan kommunicera
kan f3 kinnedom om vilken virdgivare som kan ha relevanta
uppgifter om patienten och som kan behéva kontaktas med en
begiran om utlimnande.

Enligt tredje stycket kan en patient nir som helst begira att den
virdgivare som ansvarar for uppgifterna gor uppgifterna tillgingliga
igen. En patient kan dven begira att uppgifter om honom eller
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henne tas bort frin systemet med sammanhillen journalféring dven
efter det att uppgifterna har gjorts tillgingliga f6r andra virdgivare.
Patienten har dirmed alltid en ritt att motsitta sig.

Virdgivaren fir enligt fiirde stycket inte tillgodose en patients
begiran utan att patientens identitet har sikerstillts.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 107 f. och 248 {.

6§

Paragrafen ir ny. Enligt forsta stycket, som har behandlats 1 avsnitt
15.7.3, fir en patient inte motsitta sig att uppgifter om ordinerade
likemedel gors tillgingliga genom sammanhillen journalféring.
Det ir sdledes ett undantag frén bestimmelsen i 5 §. De uppgifter
om ordinerade likemedel som undantas ir ordinationsorsak,
likemedlets namn, likemedlets form, mingden likemedel, dose-
ring, administrationssitt, och tidpunkter f6r administrering.

Enligt andra stycket, som har behandlats i avsnitt 16.2.1, fir pati-
enten inte heller motsitta sig att uppgifter som ger en varning om
att patienten har visat intolerans eller har en 6verkinslighet som
innebir en allvarlig risk for patientens liv eller hilsa, gors
tillgingliga 1 sammanhdllen journalféring. Sddan information som
hilso- och sjukvirspersonalen behéver uppmirksammas pd kallas
ofta f6r varningsinformation. Det kan exempelvis vara information
om att patienten ir overkinslig for likemedel, f6doimnen, djur,
vixter eller kemikalier. Vidare kan det handla om att patienten lider
av ett, sirskilt allvarligt tillstind, exempelvis att patienten ir
blédningsbenigen eller svirintuberad vid narkos. Det kan dven vara
frdga om att patienten stdr under en pigiende allvarlig behandling
med exempelvis blodfértunnande eller immunsupprimerande
(immunférsvarsnedsittande) likemedel. Det ir sidan information
som, om den inte ir kind f6r hilso- och sjukvirdspersonalen, kan leda
till livshotande eller mycket allvarliga konsekvenser f6r patienten.

Undantagen 1 férsta och andra styckena innebir endast att
uppgifterna fir vara tekniskt dtkomliga, dvs. potentiellt tillgingliga.
Bestimmelserna medfor ingen 6kad ritt f6r yrkesutdvare att ta del
av de aktuella uppgifterna. For att hilso- och sjukvardspersonal ska
fa ta del av sddana uppgifter giller samma grundliggande krav som
giller fér dtkomst till andra uppgifter 1 system for sammanhéllen
journalforing, se 8 och 9 §8.
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Forbud f6r vardnadshavare att motsitta sig

7§
Paragrafen motsvarar 1 huvudsak 6 kap. 3 § fjirde stycket andra
meningen patientdatalagen. Den har behandlats 1 14.2.6.

Virdnadshavare tll ett barn fir inte motsitta sig att barnets
uppgifter gors tillgingliga f6r andra virdgivare genom samman-
hillen journalféring. I takt med ett barns stigande &lder och
mognad ska virdgivaren ge barnet mojlighet att sjilv ta stillning
enligt 3 §.

Viardnadshavare till ett barn har alltsd inte ritt att motsitta sig
sammanhillen journalféring nir det giller uppgifter om barnet.
Med barn avses den som idr under 18 3r. Skilet till detta dr att 6ka
virdpersonalens mojligheter att uppticka barn som far illa och att
bedéma om anmilan ska goras till socialnimnden for att barnet ska
fa erforderligt skydd, se 14 kap. 1 § SoL. Dessa skil har ansetts viga
over den integritets krinkning som kan uppsta till f6ljd av att vird-
nadshavare inte kan motsitta sig nir det giller barnet. I takt med
barnets stigande 3lder och utveckling fir barnet sjilv mojlighet att
motsitta sig sammanhillen journalféring. Betriffande barnets mog-
nadsgrad att sjilv {3 avgora om uppgifter ska vara tillgingliga eller
inte 1 system fér sammanhdllen journalféring féreslds inte nigra
sirskilda bestimmelser. Barn och tondringar bér hanteras pd
motsvarande sitt som 1 den 6vriga verksamheten inom hilso- och
sjukvdrden. I takt med den underdriges stigande dlder och utveck-
ling ska allt storre hinsyn tas till barnets 6nskemal och vilja, jimfor
6 kap. 11 § forildrabalken.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 107 f. och 248 {.

Villkor {6r att ta del av personuppgifter hos andra vardgivare

(skede 2)
3 §

Paragrafen, som ir ny har behandlats i avsnitt 14.3.2. Bestimmelsen
motsvarar till viss del 6 kap. 3 § férsta punkten patientdatalagen.

En virdgivare fir enbart behandla uppgifter genom sammanhal-
len journalféring om uppgifterna avser en patient som virdgivaren
har eller har haft en patientrelation med.
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Jimfoért med motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen har
ordet aktuell tagits bort i beskrivningen av patientrelationen. Vill-
korets innebord ir inte foérindrat pd annat dn att dven en tidigare
patientrelation kan berittiga till dtkomst. Sammanhéllen journalfs-
ring enligt hilso- och sjukvirdsdatalagen fir anvindas dven for
kvalitetssikring och kvalitetsutveckling. Atkomst dr dirfor tilliten
dven avseende en tidigare patientrelation. Syftet med bestimmelsen
ir att avgrinsa ritten till tkomst till sddana uppgifter som avser
personer som ir eller har varit patienter hos vérdgivaren.

Kravet pd patientrelation ir en allmin forutsittning for nir en
virdgivare ska f3 behandla uppgifter som vdrdgivaren har tillging
till genom sammanhaillen journalféring.

Det bor understrykas att det dr virdgivaren som sddan som ska
ha en patientrelation, inte hilso- och sjukvirdspersonalen. En pati-
entrelation kan t.ex. uppstd genom att patienten bokar ett besok,
kommer till en virdinrittning och soker vérd, remitteras till virdgi-
varen, kommer pd planerat besok, virdas inneliggande pd en avdel-
ning eller genom att patienten kommunicerar med vérdgivaren
elektroniskt m.m. En patientrelation kan uppstd pd en mingd olika
sitt. Det krivs inte nigot fysiskt mote med personal hos en virdgi-
vare for att patientrelationen ska inledas. Exempelvis méste den
virdgivare som tar emot en elektronisk remiss frdn en annan vérd-
givare anses ha en patientrelation med den patient som omfattas av
remissen. Nir en patient vinder sig till en virdgivare for att {3 ett
intyg uppstdr ocksd en patientrelation.

En virdgivare som har behov av att ta del av personuppgifter
genom sammanhdllen journalféring fér indamaélet att systematiske
och fortlopande utveckla och sikra kvaliteten av sddan vird som
patienten fitt, fir ta del av uppgifterna dven pd den grunden att
virdgivaren har haft en patientrelation med honom eller henne.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 115 f. och 252.

9§

Paragrafen ir ny och har behandlats 1 avsnitt 14.3.2. Bestimmelsen

motsvarar till viss del 6 kap. 3 § forsta stycket 2 och andra stycket 2.
Bestimmelse beskriver for vilka indamédl sammanhillen journal-

féring fir anvindas. En virdgivare fir ta del av uppgifter genom

sammanhillen journalféring f6r indamdlen att forebygga, utreda

eller behandla sjukdomar och skador hos patienten, systematiskt
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och fortlépande utveckla och sikra kvaliteten av sddan vird som
patienten fitt, samt utfirda intyg som avses 1 3 kap. 18 §.

Forarbeten till motsvarande bestimmelser i patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 5. 117 {. och 252.

10 §

Paragrafen ir ny och har behandlats 1 avsnitt 14.3.5. Om patienten
motsatt sig att uppgifter gors tillgingliga i system fér sammanhail-
len journalforing ska en virdgivare under vissa férutsittningar indd
f3 ta del av uppgift om vilken virdgivare, som har uppgifter som
inte har gjorts tillgingliga. Sddan dtkomst ir tilliten om patienten
saknar férmdga att sjilv begira att uppgifterna ska goras tillgingliga
och det foreligger fara f6r patientens liv eller hilsa. Nir virdgivaren
under dessa forutsittningar fir ta del av vilken virdgivare som har
de aktuella uppgifterna kan denne vinda sig till virdgivaren som
ansvarar for uppgifterna och begira att denne tar stillning till om
uppgifterna fir limnas ut.

Den som ansvarar f6ér uppgifterna kan sannolikt limna ut upp-
gifterna med stéd av 25 kap. 13 § OSL. Enligt den bestimmelsen
hindrar inte hilso- och sjukvirdssekretess att uppgift limnas ut,
om den enskilde pd grund av sitt hilsotillstind eller av andra skil
inte kan samtycka till att en sddan uppgift limnas ut, som behdvs
for att han eller hon ska fi nodvindig vdrd, omsorg, behandling
eller annat stod.

Forarbeten till motsvarande bestimmelsen om dtkomst vid nod-
situationer 1 patientdatalagen 6 kap. 4§ PDL finns 1
prop. 2007/08:126 s. 118 f. och 253 {.

11§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 14.3.7, motsvarar 1 6 kap.
5§ patientdatalagen. Enligt 2 kap. 4§ fir dven sidan person-
uppgiftsbehandling som i och fér sig inte ir tilliten enligt lagen fir
utféras, om den enskilde uttryckligen har samtyckt till det och inte
annat foljer av andra bestimmelser 1 hilso- och sjukvirdsdatalagen
eller av annan lag eller av forordning. I aktuell paragraf foéreskrivs
ett undantag frdn denna princip. Enligt undantaget fir en
Vardglvare inte behandla en annan virdgivares uppgifter om en
patient i systemet med sammanhillen journalféring under andra
férutsittningar in dem som anges 1 8, 9 och 108§ iven om
patienten uttryckligen samtycker till det. Eftersom direktidtkomst
ir en sirskilt integritetskinslig form av elektroniskt utlimnande av
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personuppgifter ir det viktigt att den inte anvinds fér andra
indamil dn de angivna, inte ens med patientens samtycke.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 254.

Behorighetstilldelning och dtkomstkontroll

12 §
Bestimmelsen, som har behandlats i 14.3.7, motsvarar 6 kap. 7§
patientdatalagen. Bestimmelsen hinvisar till 4 kap. 5 §, som 3ligger
en virdgivare att bestimma villkor fér tilldelning av behérighet for
dtkomst till uppgifter om patienter som fors helt eller delvis
automatiserat och till 4 kap. 6 §, som bl.a. 8ligger en virdgivare att
genomfora dtgirder som innebir att tkomsten till sddana uppgifter
dokumenteras och kan kontrolleras. Dessa bestimmelser har
behandlats 1 avsnitt 9.2.5 och 9.2.6. Av den aktuella paragrafen
framgdr att en vadrdgivare har samma skyldigheter nir det giller
direktdtkomst till andra virdgivares patientuppgifter genom
sammanhdllen journalféring. Socialstyrelsen forutsitts efter samrid
med Datainspektionen meddela nirmare foreskrifter om behorig-
hetstilldelning och &tkomstkontroll iven vid sammanhillen
journalféring.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 148 {. och 255.

Krav pd 6verenskommelse om informationssikerhet m.m.

13§

Paragrafen ir ny. Den hinvisar till att det finns bestimmelser om
krav pd risk- och sdrbarhetsanalys och om &verenskommelser
mellan virdgivare som medger varandra direktdtkomst i 2 kap. 9 §.
Denna bestimmelse giller dven vid direktdtkomst genom
sammanhillen journalféring och innebdr att en vdrdgivare som
deltar 1 system for sammanhillen journalféring ska gora en risk-
och sirbarhetsanalys och komma éverens med de andra virdgivarna
om hur informationssikerheten och skyddet fér personuppgifterna
ska tillgodoses. Vidare ska det av éverenskommelsen framgd hur
personuppgiftsansvaret ir fordelat med avseende pd Gvergripande
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frigor om tekniska och organisatoriska sikerhetsdtgirder. Bestim-
melserna har behandlats 1 10.4.1 och 14.3.7.

9 kap. Informationsutbyte mellan halso- och sjukvard och
socialtjanst

Inledande bestimmelser

1§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 32.3.3. Bestimmelsen
beskriver innehillet 1 kapitlet. I paragrafen limnas en hinvisning till
de mojligheter enligt socialtjinstdatalagen den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten har att limna ut personuppgifter
genom direktitkomst till en virdgivare. I 7 § regleras for vilka
indamail en virdgivare fir ta del av sidana personuppgifter som den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten har limnat ut genom
direktdtkomst.

2§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 32.3.16. Den ir en
pidminnelse om att en virdgivare har ansvar for behorighetstilldel-
ning och dtkomstkontroll enligt bestimmelserna i 4 kap. 5 och 6 §§
dven nir det giller behandling av personuppgifter enligt detta
kapitel. Det innebir att en vdrdgivare som har direktitkomst till
personuppgifter som den som bedriver verksamhet i socialtjinsten
har limnat ut, ska félja bestimmelsen 1 4 kap. 5 § vid behorig-
hetstilldelningen och att 4 kap. 6 § giller f6r kontroll av dtkomst
till sidana uppgifter. Motsvarande giller f6r virdgivares behandling
av personuppgifter i en gemensam vird- och omsorgsjournal.

Utlimnande genom direktitkomst till den som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten

38

Paragrafen, som ir ny, har behandlats 1 avsnitt 32.3.4. En virdgivare
fir medge den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
direktdtkomst till virddokumentation om uppgifterna rér en
patient som har behov av bdde socialtjinst och hilso- och sjukvird
och om uppgifterna kan antas ha betydelse foér att genomfora
beslut om bistind, stodinsats, vird eller behandling. En ytterligare
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forutsittning ir att patienten samtycker till utlimnandet genom
direktdtkomst.

Virdgivare fir, enligt bestimmelsen, medge den som bedriver
verksamhet inom socialtjinst direktitkomst till virddokumenta-
tion avseende den som ir féremdl for insatser inom socialtjinsten.
Med virddokumentation avses personuppgifter som behandlas fér
indamil som avses 1 2 kap. 5§ 2 och 3. Det ir uppgifter som
behovs for att fullgéra journalféringsplikten och uppritta annan
dokumentation som behovs i och {6r virden av patienter samt for
administration som rér patienter och som syftar till att ge vird i
enskilda fall eller som annars féranleds av vard i enskilda fall.

Foérutsittningarna for utlimnande genom direktdtkomst ir
knuten till genomférande av insatser i socialtjinsten antingen med
stdd av beslut om insats eller med stéd av att den enskilde samtyckt
till insatser i form av rdd och stéd och samtyckt till att person-
uppgifter behandlas. Direktitkomsten ska enbart vara tilliten
under den tid som den enskilde fr de planerade insatserna (5 § ).

I jimfoérelse med reglerna fo6r sammanhillen journalféring ir det
utlimnande som kan goras med stéd av denna bestimmelse siledes
betydligt mer begrinsat. Det kan exempelvis aldrig bli friga om att
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir en potentiell
tillgdng till uppgifter om enskilda som inte ir fir insatser hos den
som bedriver socialtjinst. Det handlar siledes om ett utlimnande
genom direktitkomst som endast kan pdbdrjas nir den enskilde vil
fir insatser 1 socialginsten och behovet av uppgifter frin
sjukvirden finns. Ytterligare en skillnad jimfért med reglerna om
sammanhdllen journalféring ir att den enskilde ska samtycka till
det utlimnande som ir tillitet enligt denna paragraf.

4§
Paragrafen ir ny. Den har behandlats 1 avsnitt 32.3.5. En virdgivare
fir medge den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
direktitkomst till uppgifter avseende en patient, som inte endast
ullfilligt saknar f6rmiga att limna samtycke enligt 3 §, om pati-
enten har behov av insatser bdde frin hilso- och sjukvirden och
frin socialtjinsten, och uppgifterna kan antas ha betydelse for att
genomfora de insatser som dr nddvindiga med hinsyn till hans eller
hennes behov.

I 25 kap. 13 § OSL finns en bestimmelse om undantag frin sek-
retess vid utlimnande av uppgift om den som har nedsatt besluts-
formiga. Av denna bestimmelse framgdr att om den enskilde pd
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grund av sitt hilsotillstdnd eller av andra skil inte kan samtycka till
att en uppgift limnas ut, hindrar hilso- och sjukvirdssekretessen
inte att en uppgift om honom eller henne som behovs f6r att han
eller hon ska f3 nédvindig vird, omsorg, behandling eller annat
stdd limnas frdn en myndighet inom hilso- och sjukvirden. P&
motsvarande sitt, som enligt detta undantag frin sekretessen, far
vardgivaren limna ut uppgifter genom direktdtkomst, om upp-
gifterna kan antas behévas for att en patient som inte endast
tillfilligt saknar forméga att limna samtycke ska f8 nédvindiga
insatser frén socialtjinsten.

For att paragrafen ska bli tillimplig ska patienten bedémas
sakna férmdga att limna det samtycke som i normalfallet ir ett
villkor fér att virdgivaren ska f8 medge direktdtkomst enligt 3 §.
Vidare ska den enskildes beslutsférmdga vara inte endast tillfilligt
nedsatt. Om beslutsférmdgan ir tillfilligt nedsatt pd grund av t.ex.
medvetsldshet, alkohol- eller narkotikapdverkan eller ndgon form
av chock fir man avvakta tills detta tillstdind upphor si att den
enskilde kan ta stillning till deltagande i en integrerad verksamhet
och till direktitkomst mellan hilso- och sjukvird och socialtjinst.

5 §
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 32.3.6. Virdgivaren fir
enbart medge den som bedriver socialtjinst direktdtkomst till upp-
gifter som avser en patient med behov av bide hilso- och sjukvérd
och socialtjinst under den tid den enskilde ir féremal f6r genomfo-
rande av beslut om bistdnd, stédinsatser, vird eller behandling hos
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten. Den 6msesidiga
dtkomsten av uppgifter ir enbart motiverad av ett konkret samar-
bete for att uppfylla den enskildes sammansatta behov. Méjligheten
till direktitkomst mellan hilso- och sjukvird och socialtjinst ir
alltsd bara tillitet under ett pdgdende samarbete mellan aktdrerna.
Genom paragrafen tydliggors att den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten aldrig kan ha en potentiell tillgdng till uppgifter
om enskilda som inte far insatser av den som bedriver socialtjinst.

6§
Paragrafen, som ir ny, har behandlats 1 avsnitt 32.3.7. Innan
direktdtkomst fir medges enligt 3 eller 4 §§ ska virdgivaren komma
overens med den som bedriver verksamhet inom socialtjinst om
hur informationssikerheten och skyddet fér personuppgifterna ska
tillgodoses. Vérdgivaren ska ha genomfort en risk- och sirbarhets-
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analys nir det giller de &tgirder som krivs for att skydda person-
uppgifterna innan denne medger den som bedriver socialtjinst
direktdtkomst till uppgifter. Risk- och sirbarhetsanalysen ska
dirmed utgdéra en grund for Sverenskommelsens innehdll och
omfattning.

Analysen ska gilla bdde den egna och den mottagande verksam-
hetens organisatoriska och tekniska forutsittningar att skydda per-
sonuppgifterna. Avsikten med bestimmelsen ir att stilla krav pd
verksamheterna att samarbeta och ta ansvar for att 8stadkomma en
sikerhetsnivd som kan uppfyllas och som sjilvklart foljer de krav
som giller enligt lag, forordning och foreskrifter.

Av 6verenskommelsen ska framgd hur personuppgiftsansvaret
ir fordelat avseende pd Gvergripande tekniska och organisatoriska
sikerhetsdtgirder.

Krav pd risk- och sirbarhetsanalys och 6éverenskommelse om
informationssikerhet och skydd fér personuppgifter behandlas
sirskilt 1 avsnitt 10.4.1.

Tilldtna indamal vid direktdtkomst till uppgifter hos den som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten

7
Paragrafen ir ny och har behandlats 1 avsnitt 32.2.13. Den beskriver
for vilka andamadl en virdgivare fir behandla personuppgifter som
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten gjort tillgingliga
genom direktitkomst 1 enlighet med bestimmelserna 1 socialtjinst-
datalagen. Virdgivaren fir ta del av sidana uppgifter for att fore-
bygga, utreda eller behandla sjukdomar och skador hos patienten,
for att systematiskt och fortlépande utveckla och sikra kvaliteten
av sidan vird, samt for att utfirda intyg som avses i 3 kap. 18 §.
Direktdtkomsten till uppgifter inom socialtjinsten fir siledes
anvindas fér samma begrinsade indamil som direktitkomst till
system fér sammanhillen journalféring. T socialtjinstdatalagen
regleras forutsittningarna for den som bedriver verksamhet inom
socialgdnsten att limna ut personuppgifter genom direktitkomst
till en virdgivare 1 hilso- och sjukvirden.
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Gemensam vard- och omsorgsjournal {6r personer med behov av
insatser bade fran hilso- och sjukvarden och socialtjinsten

8 §
Paragrafen ir ny och har behandlats i1 avsnitt 32.3.10. En virdgivare
fir komma 6verens med annan virdgivare och den som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten om att behandla uppgifter som
behandlas for indamilet virddokumentation tillsammans de
personuppgifter som behandlas fér genomférande av beslut om
bistdnd, stodinsatser, vird eller behandling inom socialtjinsten 1 en
gemensam vard- och omsorgsjournal. En sidan gemensam journal-
foring dr endast tilliten avseende personer som har behov av
insatser bide frin hilso- och sjukvdrden och socialtjinsten. Dess-
utom krivs att uppgifterna kan antas ha betydelse f6r att genom-
fora beslut om bistdnd, stédinsats, vird eller behandling och fér att
forebygga, utreda, eller behandla sjukdomar och skador inom
hilso- och sjukvirden. Genom detta fortydligas kravet pd upp-
gifternas betydelse bdde for den hilso- och sjukvird och for den
socialtjinst som individen har behov av.

Genom paragrafen tillhandahdlls en mojlighet fér exempelvis
virdgivare som stdr for hilso- och sjukvirdsinsatserna i ett sirskilt
boende for dldre att fora en gemensam vird- och omsorgsjournal
tillsammans med den eller de utférare som bedriver socialtjinst i
det sirskilda boendet.

For att det ska vara tillitet att féra en gemensam vird- och
omsorgsjournal ska virdgivare och den som bedriver socialtjinst
gora en 6verenskommelse om detta (10 §).

I 9§ regleras vad en gemensam vird- och omsorgsjournal ska
innehilla.

9§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 32.3.11. En gemensam
vird- och omsorgsjournal ska innehdlla de uppgifter som for en
virdgivares del ska dokumenteras i en patientjournal samt de upp-
gifter som den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska
dokumentera enligt socialtjinstlagen och lag (1993:387) om stod
och service till vissa funktionshindrade, férkortad LSS. Innebérden
av detta ir sdledes att den gemensamma vird- och omsorgs-
journalen ska innehilla de uppgifter som 1 annat fall hade doku-
menterats 1 en patientjournal respektive i den sociala journalen.
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I 6vrigt ska de regler som finns 1 3 kap. 12-15 och 17-19 §§
tillimpas for hanteringen av uppgifter 1 en gemensam vird- och
omsorgsjournal. Bestimmelsen pdminner ocksd om att det 1 2 kap.
5 och 6 §§ finns bestimmelser om tillitna indamil foér vird-
givares behandling av personuppgifter 1 en gemensamma vérd-
och omsorgsjournal.

10 §
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 32.3.12. En eller flera
vérdgivare och den eller de som bedriver verksamhet inom social-
tjinsten ska, infor det att ett samarbete enligt 8§ inleds, komma
dverens om vem som ska ansvara fér att tillgodose den enskildes
rittigheter enligt personuppgiftslagen, hilso- och sjukvardsdatalagen
och socialtjinstdatalagen. For den enskilde ska det vara tydligt vem
eller vilka som ska tillgodose den enskildes rittigheter 1 praktiken.
Enligt andra stycket far Gverenskommelsen omfatta att den enskilde
ska medges direktitkomst till uppgifter om sig sjilv enligt bestim-
melserna i hilso- och sjukvirdsdatalagen respektive socialtjinst-
datalagen. En sddan 6verenskommelse ska faststilla hur informations-
sikerheten och skyddet fér personuppgifterna ska tillgodoses.

11§

Paragrafen ir ny och har behandlats 1 avsnitt 32.3.16. En virdgivare
fir gora uppgifter 1 en vird- och omsorgsjournal tillgingliga i
system for sammanhillen journalféring. Syftet med den gemen-
samma vard- och omsorgsjournalen ir att det ska finnas goda for-
utsittningar att erbjuda den enskilde samordnade insatser 1 en verk-
samhet som gemensamt bedrivs av hilso- och sjukvirden och soci-
alginsten. Den hilso- och sjukvird som ges 1 denna verksamhet ir
som andra hilso- och sjukvirdsverksamheter beroende av infor-
mationsutbyte med andra virdgivare. En virdgivare som deltar i ett
samarbete om en gemensam journal kan ocksd delta i ett system for
sammanhillen journalféring och exempelvis ta del av uppgifter om
patienten 1 den nationella patientdversikten. Med stéd av denna
paragraf far virdgivaren ocksd gora uppgifterna i den gemensamma
vird- och omsorgsjournalen tillgingliga for andra virdgivare genom
sammanhdllen journalféring, enligt de regler som giller for ett
sddant tllgingliggdrande. Det kan t.ex. mojliggdéra att primir-
virden eller akutsjukvérden kan ta del av nédvindiga uppgifter om
en patient som deltar i en integrerad verksamhet med insatser fran
bide hilso- och sjukvirden och socialtjinsten.
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12§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 32.3.14. En handling i
en gemensam vard- och omsorgsjournal ska bevaras i minst 10 ar
efter det att den sista anteckningen férdes in i handlingen. Fér
allminna handlingar giller dessutom, med de undantag som féljer
av forsta meningen, arkivlagen (1990:782) och de bestimmelser
som meddelas med st6d av arkivlagen.

Nir insatser frin bide hilso- och sjukvird och socialtjinst har
slutat att ges till den enskilde ska den gemensamma vird-och
omsorgsjournalen 6verlimnas till den kommun som ansvarar fér
insatserna enligt socialtjinstlagen. Eftersom uppgifterna rér en
person som befunnits har ritt till kommunala insatser 1 social-
tjinsten ska den kommun som ansvarat f6r och finansierat social-
ydnstinsatserna ocksi ta hand om arkiveringen av den gemen-
samma vard- och omsorgsjournalen.

10 kap. Nationella och regionala kvalitetsregister

Inledande bestimmelse

1§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 17.4.1 motsvarar helt
7 kap. 1 § patientdatalagen. I paragrafen definieras kvalitetsregister
som en automatiserad och strukturerad samling av personuppgifter
som inrittats sirskilt for indamadlet att systematiskt och fort-
I6pande utveckla och sikra virdens kvalitet. I lagen anvinds alltsd
registerbegreppet for att beskriva hir aktuella uppgiftssamlingar.
Inom hilso- och sjukvirden fors kvalitetsregister pd olika nivier.
De kan féras lokalt av en virdgivare men ocksd gemensamt av flera
vérdgivare. Sirbestimmelserna, som finns intagna i detta kapitel, dr
bara tillimpliga pd nationella och regionala kvalitetsregister. Med
ett nationellt eller ett regionalt kvalitetsregister avses en auto-
matiserad och strukturerad samling av personuppgifter som
inrittats sirskilt for indamilet att systematisk och fortlépande
utveckla och sikra virdens kvalitet. I sidana register samlas person-
uppgifter och annan information som rapporteras till registret frin
flera virdgivare inom ett landsting, exempelvis landstinget och de
privata virdgivarna i landstinget, eller inom en eller flera av landets
sex sjukvdrdsregioner eller 1 hela landet. Utmirkande foér dessa
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register dr att de sammanstillda uppgifterna kan anvindas for att pd
olika nivder 6ka virdens kvalitet genom jimforelser mellan olika
vardgivare. Sirbestimmelserna i detta kapitel ska tillimpas pd alla
nationella och regionala kvalitetsregister. Det saknar siledes bety-
delse om ett kvalitetsregister fir finansiellt stod av staten och
landstingen genom 6verenskommelsen mellan staten och Sveriges
Kommuner och Landsting, SKL. De lokala kvalitetsregistren
omfattas inte av sirbestimmelserna 1 detta kapitel. De regleras av
allminna bestimmelser, se bla. 2 kap. 5§ 5. I system dir den
elektroniska journalféringen ir integrerad med kvalitetsregister-
rapporteringen ir hilso- och sjukvérdsdatalagens bestimmelser om
journalféring och annan virddokumentation tillimpliga pd den
personuppgiftsbehandling som gors pd den lokala virdinrittningen
for varddokumentationsindamdl medan sirbestimmelserna for
nationella och regionala kvalitetsregister ir tillimpliga i friga om
den del av hanteringen som utgér eller syftar till central hantering,
bearbetning, lagring m.m. 1 kvalitetsregistret.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 176 f. och 256 {.

Personuppgiftsansvar

2§
Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 17.4.3.

Enligt den grundliggande bestimmelsen i 2 kap. 2 § om person-
uppgiftsansvar vid behandling av personuppgifter enligt hilso- och
sjukvardsdatalagen, ir varje virdgivare personuppgiftsansvarig for
den behandling av personuppgifter som virdgivaren utfér. I lands-
ting och kommuner ir dock en myndighet personuppgiftsansvarig
for den behandhng av personuppgifter som myndigheten utfor.
Bestimmelsen erinrar om att detta giller dven personuppgiftsbe-
handling 1 nationella och regionala kvalitetsregister.

Genom bestimmelsen fortydligas att en virdgivare dr person-
uppgiftsansvarig bland annat for den personuppgiftsbehandling
som virdgivaren utfér nir denne samlar in och registrerar uppgifter
1 ett nationellt kvalitetsregister. I detta ansvar ingir exempelvis
ansvaret for att information om personuppgiftsbehandlingen har
tillhandah8llits patienterna, att patienterna inte motsatt sig
registrering och att uppgifterna ir korrekta.
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Personuppgiftsansvar for central behandling av personuppgifter

3§
Bestimmelsen, som har behandlats i1 avsnitt 17.4.3, motsvarar 1
huvudsak 7 kap. 7 § patientdatalagen. Regleringen innebir att for
sddan personuppgiftsbehandling 1 nationella och regionala kvali-
tetsregister som gors pd central nivd ska bara myndigheter {3 vara
personuppgiftsansvariga. Den personuppgiftsbehandling som avses
enligt paragrafen ir central organisering, lagring, bearbetning eller
annan central behandling. Personuppgiftsansvaret for admi-
nistration och hantering av personuppgifter pa central registernivi
kan siledes inte ligga pd ndgon enskild, exempelvis en specialist-
forening, se dock andra stycket. Nir det giller annan person-
uppgiftsbehandling som vardgivare utfér i nationella och regionala
kvalitetsregister — exempelvis insamling och rapportering — ska
dock huvudregeln tillimpas, dvs. varje vdrdgivare ansvarar f6r sin
personuppgiftsbehandling, se 2 §.

I andra stycket finns ett undantag frin huvudregeln 1 forsta
stycket enligt vilket regeringen eller den myndighet som regeringen
bestimmer fir besluta om att dven enskild verksamhet far vara per-
sonuppgiftsansvarig for central behandling av personuppgifter 1 ett
nationellt eller regionalt kvalitetsregister. Mojligheten att f3 besluta
om undantag har tillkommit av det skilet att det framstdr som
mindre limpligt att stora samlingar av typiskt sett integritetskins-
liga personuppgifter samlas i enskild verksamhet utan att forutsite-
ningarna for detta nirmare 6vervigs 1 varje sirskilt fall.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 181 f. och 260.

Den enskildes instillning till behandling i kvalitetsregister

4§

Paragrafen, som har behandlats 1 avsnitt 17.4.1, motsvarar helt 7
kap. 2 § patientdatalagen. Av firsta stycket framgdr att en enskild
har ritt att slippa bli registrerad 1 ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister. I lagen uppstalls inget krav pd ndgot samtycke
frin den enskilde 1 den mening som avses i personuppg1ftslagen
som forutsittning f6r personuppgiftsbehandling i ett nationellt
eller regionalt kvalitetsregister. I stillet ges den enskilde en
mojlighet att motsitta sig personuppgiftsbehandlingen. Det ir en
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ordning som i praktiken innebir att tyst samtycke ricker for
personuppgiftsbehandling 1 ett kvalitetsregister. Inget hindrar
naturligtvis en virdgivare frdn att tillimpa en ordning dir samtycke
inhimtas. Den enskilde ska som huvudregel informeras fore
personuppgiftsbehandlingen, bl.a. om ritten att motsitta sig den,
se 68§.

Av andra stycket foljer att uppgifterna i registret ska utplinas,
om den enskilde motsitter sig personuppgiftsbehandlingen sedan
den piborjats. Syftet med att uppgifterna ska utplinas ir att den
enskildes ritt att motsitta sig personuppgiftsbehandlingen annars
riskerar att bli rent illusorisk med hinsyn till att personuppgiftsbe-
handlingen kan komma att pibérjas redan innan den enskilde
informerats om registret, se 6 § andra stycket. Att uppgifterna ska
utpldnas innebir att de ska forstoras sd att de inte kan 3terskapas,
se 11 kap. 3 § och 28 § PUL. Det ricker siledes inte med att 6ver-
fora den elektroniska informationen till pappershandlingar.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 186 f. och 257 {.

5 §
Paragrafen ir ny och har behandlats 1 avsnitt 17.4.5. Bestimmelsen
motsvarar 1 huvudsak utredningens forslag till 7 kap. 2 a § PDL,
som har behandlats i utredningens delbetinkande SOU 2013:45
s. 103. Paragrafen innebir att det ska vara mojligt for personer med
nedsatt beslutsférmaga att delta 1 och dra nytta av kvalitetsut-
veckling av virden genom nationella och regionala kvalitetsregister.
Den som inte endast tillfilligt saknar f6rmdga att ta emot och f6r-
std den personuppgiftsansvariges information om behandling av
personuppgifter i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister ska
ind3 kunna bidra med sina personuppgifter. Villkoren {ér sidan
personuppgiftsbehandling ir att den enskildes instillning s ldngt
mojligt klarlagts och att det inte dr uppenbart att den enskilde
skulle ha motsatt sig personuppgiftsbehandlingen.

Det ir yrkesutévare hos den virdgivare som vill inkludera
patientens personuppgifter och anvinda ett nationellt kvalitets-
register som ocksd har att beddma om patienten har férmiga att ta
emot information och ta stillning till medverkan. Om s8 inte ir
fallet ska patientens instillning si lingt méjligt klarliggas. Det
innebidr exempelvis att nirstiende, 1 férekommande fall, boér
tillfrigas om vad de vet om patientens instillning. Vilgrundade
uppfattningar frin nirstdende ska tas om hand och beaktas, men
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nirstdende har ingen formell ritt att besluta i den enskildes stille.
Registrering av uppgifter 1 ett kvalitetsregister ir dirmed iven
mojligt ifall det saknas nirstdende eller andra som kan horas i
saken.

Mer om beslutsférmdga och bedémning av beslutsférmiga
redovisas 1 SOU 2013:45 s. 30 och 67.

Information

6
Paragrafen motsvarar helt 7 kap. 3 § patientdatalagen. Den har
behandlats i avsnitt 17.4.1. Av forsta stycket framgér att den enskilde
ska informeras om personuppgiftsbehandlingen i ett nationellt eller
regionalt kvalitetsregister. Det 4r den personuppgiftsansvarige som
har ansvaret f6r att informationen limnas, dvs. den virdgivare eller
myndighet som stdr 1 begrepp att registrera uppgifter om en patient
i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister. Vem som faktiskt
ska limna informationen regleras inte i lagen. Informations-
skyldigheten foljer av lagens allminna bestimmelser 1 11 kap. 6 §
om information som ska limnas till den enskilde. Informationen
ska limnas innan personuppgiftsbehandlingen pdbérjas. Som fram-
gdr av andra stycket kan dock informationen limnas efter det att
personuppgiftsbehandlingen har pibérjats, om det inte ir mojligt
att limna den tidigare. I paragrafen foreskrivs att informationen ska
ha det innehdll som framgdr av 11 kap. 6 §. Dirutdver ska den
enskilde upplysas om hans eller hennes ritt att nir som helst f3
uppgifter om sig sjilv utpldnade ur registret. Denna ritt innefattar
bl.a. en ritt att motsitta sig behandlingen dven sedan den har
pborjats, se 4 §. Vidare ska den enskilde upplysas om 1 vilken
utstrickning personuppgiftsbehandlingen avser uppgifter inhim-
tade frdn annan killa i4n den enskilde sjilv eller hans eller hennes
patientjournal, t.ex. om uppgifter inhimtas genom samkérning
med andra register. Den enskilde ska ocksd upplysas om och i s&
fall il vilka kategorier av mottagare personuppgifter kan komma
att limnas ut, t.ex. att det kan bli aktuellt att uppgifterna limnas ut
for forskningsindamal. Det finns inga féreskrifter om hur infor-
mationen ska limnas. Det har 6verldtits &t varje personupp-
giftsansvarig att bestimma. Det ir forutsatt att varje person-
uppgiftsansvarig utarbetar rutiner for hur informationsskyldig-
heten ska fullgoras. Det dligger ocksd den personuppgiftsansvarige
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att se till att informationen ir utformad pa ett sitt som kan forstds
av den enskilde. Nir det giller patienter som inte talar svenska bér
den personuppgiftsansvarige se till att nigon oversitter informa-
tionen eller att det finns skriftliga informationsblanketter pd flera
sprak.

Av andra stycket framgir att personuppgiftsbehandlingen kan
pabérjas, om det inte ir mojligt att limna informationen dessfoérin-
nan. Det kan vara omgjligt att [imna information pd grund av pati-
entens hilsotillstind. I sidana situationer ska informationen limnas
sd snart som mojligt direfter.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 190 f. och 258.

Tillitna indamil

7§

Bestimmelsen motsvarar 1 huvudsak 7 kap. 4 § patientdatalagen och
har behandlats i avsnitt 17.4.1. Andamélsbestimmelserna 2 kap. 5
och 6 8§§ inte ir tillimpliga vid personuppgiftsbehandling i natio-
nella och regionala kvalitetsregister. I 31§ HSL foreskrivs att
kvaliteten inom verksamheten systematiskt och fortldpande ska
utvecklas och sikras. Motsvarande bestimmelser om kvalitets-
sikring finns dven i1 16§ tandvirdslagen. En speciell form av
kvalitetssikringsarbete 4r den som idr knuten tll kvalitets-
registerverksamheten. I denna paragraf slis fast att personuppgifter
fir behandlas 1 nationella och regionala kvalitetsregister for
indamilet att systematiskt och fortlopande utveckla och sikra
virdens kvalitet. Det indam4l som anges 1 paragrafen ir det primira
indamdlet med de nationella och regionala kvalitetsregistren.
Andamilet anger en yttersta ram for nir personuppgifter fir samlas
in och fortsittningsvis behandlas i nationella och regionala
kvalitetsregister. Eftersom det primira indamdlet ir timligen
generellt utformat, ir det forutsatt att det i sin tur bryts ner i mer
preciserade indamdl. Att si gors ir nodvindigt fér att person-
uppgiftslagens krav pd att ett dndamdl ska vara sirskilt uppfylle.
Det primira dndamilet ir bestimmande f6r vilka personuppgifter
som over huvud taget fir behandlas i nationella och regionala
kvalitetsregister, se 10§. Av 8§ framgdr att insamlade person-
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uppgifter f&r behandlas ocksd for vissa andra, efterkommande
indamal.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 5.178 f. och 258 {.

8 §

Paragrafen motsvarar helt 7 kap. 5§ patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 17.4.1. T bestimmelsen anges att personupp-
gifter 1 nationella och regionala kvalitetsregister som har samlats in
for att systematiskt och fortlépande utveckla och sikra virdens
kvalitet ocksi fir behandlas for vissa andra, sekundira indamail.
Dessa sekundira indamdl ir framstillning av sidan statistik
rorande hilso- och sjukvird som inte ir en del av kvalitetssikrings-
arbetet, forskning inom hilso- och sjukvirdsomridet, utlimnande
till tredje man samt fullgérande av viss uppgiftsskyldighet.

Med statistik avses hir sidan statistik som ska anvindas fér
andra indamal dn att forbittra virdens kvalitet. Det kan réra sig om
statistik som framstills for att ge sirskilt underlag &t politiker och
administratérer for planering av verksamheten inom hilso- och
sjukvdrden eller f6r att informera allminheten om verksamheten.
Om statistiken syftar till kvalitetssikring, exempelvis dterrapporte-
ringar som framstills 1 kvalitetssikringsarbetet, omfattas det av det
primira indamdlet kvalitetssikring. Det sekundira #ndamalet
forskning medger att personuppgifter, som har samlats in foér
kvalitetssikringsarbete, ocksd fir anvindas 1 forskning inom hilso-
och sjukvirdsomradet. Till forskning ir ocksd att hinféra epide-
miologiska studier. Att det i paragrafen talas om hilso- och sjuk-
virdsomrddet innebir att forskningen kan avse dven sidana frigor
som inte uteslutande tar sikte pd medicinsk forskning. Till hilso-
och sjukvirdsomridet hor ocksd exempelvis hilsoekonomiska fra-
gor. Andamilet forskning i paragrafen utgér inget undantag frin
lagen (2003:460) om etikprévning av forskning som avser minni-
skor och den lagens krav pi etikprévning. Utlimnande till tredje
man fir forekomma bara om mottagaren av uppgifterna ska
anvinda dem for att sjilv systematiskt och fortlépande utveckla
och sikra virdens kvalitet, framstilla statistik eller bedriva forsk-
ning inom hilso- och sjukvirdsomrddet. Fullgérande av uppgifts-
skyldighet kan avse uppgiftsskyldighet enligt offentlighets- och
sekretesslagen eller patientsikerhetslagen. Utlimnande med stéd av
6 kap. 5§ OSL utgdr dock inget sekundirt andamal. Skilet hirull
ir att det dr svirt att overblicka vilket uppgiftsutlimnande som en

1157



Férfattningskommentar SOU 2014:23

tillimpning av denna bestimmelse kan leda till. Utlimnande kan
alltid goras med stéd av 2 kap. tryckfrihetsférordningen, se 8 §
PUL.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 178 {. och 259 {.

9§
Bestimmelsen motsvarar helt 7 kap. 6 § patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 17.4.1. Av paragrafen framgir att de indamal
for vilka personuppgifter i ett nationellt eller regionalt kvali-
tetsregister far behandlas enligt 7 och 8 §§ ir uttémmande. Det ir
av hinsyn till enskildas personliga integritet som inga andra
indamdl ir tillitna. Detta innebir bl.a. att personuppgifter som
redan har samlats in f6r att systematiskt och fortlépande utveckla
och sikra virdens kvalitet i ett visst avseende inte f&r behandlas for
nigot annat indamadl, iven om det nya indamailet i och for sig inte
kan anses som oférenligt med det ursprungliga, jfr 9§ forsta
stycket d PUL. Dock kan med den enskildes uttryckliga samtycke
personuppgifter om honom eller henne behandlas for nigot annat
indam4l dn for vilka de har samlats in, se 2 kap. 4 §.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 5. 178 {. och 260.

Personuppgifter som fir behandlas

10§
Paragrafen motsvarar i 7 kap. 8§ patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 17.4.1. [ forsta stycket foreskrivs att det bara ir
sddana uppgifter som fir behandlas som behévs fér det primira
indamdlet att i nationella och regionala kvalitetsregister syste-
matiskt och fortldpande utveckla och sikra virdens kvalitet. Ndgon
nirmare precisering in si finns alltsi inte nir det giller vilka
uppgifter som far tas in i ett nationellt eller regionalt kvalitets-
register, se dock andra och tredje styckena. Att endast uppgifter
som behovs for det primira indamilet fir behandlas innebir att
personuppgifter som inte direkt behovs fér detta indamil utan
enbart skulle vara bra att ha i exempelvis framtida forsknings-
projekt inte fir samlas in och vidare behandlas.

Enligt andra stycker tir en enskilds personnummer eller namn
behandlas i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister endast om
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det fér indamalet med behandlingen inte ir tillrickligt att behandla
kodade personuppgifter eller personuppgifter som endast indirekt
utpekar den enskilde. Paragrafen utgdr alltsd frn forutsittningen
att kvalitetsregister 1 forsta hand ska bygga pd anvindningen av
kodade personuppgifter eller indirekt utpekande personuppgifter,
t.ex. dlder, kén och hemort i kombination med sjukdomsrelaterade
uppgifter, 1 stillet f6r direkt utpekande personuppgifter. Exempel
pd di behandling av personnummer kan vara tilldten ir att register-
uppgifterna ska samkoéras med andra register for kvalitetssikrings-
indamil. Ett annat skil kan vara att patienter ska féljas upp 6ver
l&ng tid.

I tredje stycket foreskrivs att kinsliga personuppgifter som avses
1 13 § PUL och som inte rér hilsa samt personuppgifter om lago-
vertridelser m.m. som avses 1 21 § PUL fir behandlas endast om
regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer foér
sirskilt fall har medgett detta. Med kinsliga personuppgifter avses
enligt 13 § PUL uppgifter som avslojar ras eller etniskt ursprung,
politiska 3sikter, religios eller filosofisk dvertygelse eller medlem-
skap 1 fackférening. Enligt den sistnimnda paragrafen ir dven per-
sonuppgifter som roér hilsa eller sexualliv kiinsliga personuppgifter.
Uppgifter som ror hilsa far alltsi behandlas i nationella och region-
ala kvalitetsregister, medan behandling av ¢vriga kinsliga person-
uppgifter kriver tillstind av regeringen eller den myndighet som
regeringen bestimmer. Det ir forutsatt att det blir Datainspek-
tionen som, efter samrdd med Socialstyrelsen, kommer att préva
dessa frigor. Av bestimmelserna i 2 kap. 4 §, som reglerar verkan
av den enskilde registrerades uttryckliga samtycke, f6ljer att andra
kinsliga personuppgifter in sddana som ror hilsa kan behandlas i
ett kvalitetsregister utan stdd 1 férordning, om den enskilde
uttryckligen samtycker till detta. Det dr viktigt att det av infor-
mationen till den enskilde 1 ett sidant fall klart framgdr att ett
uttryckligt samtycke omfattar just dessa slags personuppgifter.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 5.184 {. och 261.
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Direktitkomst till personuppgifter

11§
Paragrafen ir delvis ny och har behandlats i 17.4.4. En virdgivare
far ha direktdtkomst till de uppgifter om en patient som virdgiva-
ren limnat och till de uppgifter om patienten som en annan vérdgi-
vare limnat till samma nationella eller regionala kvalitetsregister.
For att kunna folja patientens vig genom vdrden och i nationella
kvalitetsregister kunna registrera och hinféra uppgifter till den
enskilde patienten behover en virdgivare ha direktdtkomst dven till
uppgifter som andra vrdgivare limnat ut till kvalitetsregistret.
Forarbeten till bestimmelsen 1 patientdatalagen som gav vardgi-
varen ritt att ha direktdtkomst till sddana personuppgifter 1 ett
kvalitetsregister som virdgivaren tidigare har rapporterat in till
registret finns 1 prop. 2007/08:126 s. 191 f. och 262.

Bevarande och gallring

12 §

Paragrafen motsvarar 7 kap. 10 § patientdatalagen och har behandlats 1
avsnitt 17.4.1. Enligt forsta stycket ska personuppgifter i ett natio-
nellt eller regionalt kvalitetsregister gallras nir de inte lingre
behdvs for indamilet att systematiskt och fortlépande utveckla
och sikra virdens kvalitet. Kravet pd gallring ir uppfyllt om
personuppgifterna avidentifieras s att de inte lingre kan knytas till
den enskilde. Handlar det om kodade uppgifter, kan det ricka med
att kodnyckeln forstors. Det fir dock inte vara méjligt att med s.k.
bakvigsidentifikation identifiera individerna. Informationen fir
inte heller pd annat sitt indirekt kunna hinforas till en individ.
Aven i kvalitetsregister som férs fortlépande och fylls pi med nya
personuppgifter, ska gallring regelbundet goéras av ildre uppgifter
s& snart de inte lingre behovs for verksamheten.

I andra stycket finns ett undantag frin huvudregeln 1 forsta
stycket om gallring. Enligt undantaget far arkivmyndigheten i det
landsting eller den kommun till vilken den personuppgiftsansvariga
myndigheten hér meddela foreskrifter om att personuppgifterna
trots allt fir bevaras under lingre tid, om det gors for historiska,
statistiska eller vetenskapliga syften.

Av tredje stycket framggr att regeringen eller den myndighet som
regeringen bestimt kan meddela undantag frdn huvudregeln om
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gallring samtidigt som det med st6d av 3 § andra stycket foreskrivs
att en enskild ska fi vara personuppgiftsansvarig fér den person-
uppgiftsbehandling som gors pa central niva.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 5.192 f. och 262.

11 kap. Rattigheter for den enskilde

Ritt att ta del av uppgifter

1§
Paragrafen motsvarar helt 8 kap. 1§ patientdatalagen och har
behandlats i avsnitt 7.2.5. Paragrafen innehiller en piminnelse om
den enskildes ritt att ta del av allminna handlingar hos den
allminna hilso- och sjukvirden och begrinsningarna i denna ritt.
En begiran om att {3 ta del av en patientjournal som férs inom den
offentliga hilso- och sjukvirden ska alltsd prévas med stdd av dessa
bestimmelser. En begiran om att {8 del av en allmin handling kan
ocksd aktualiseras om en patient begir att fi en utskrift av en
logglista enligt 2 kap. 13 § tryckfrihetsforordningen. Nigon mot-
svarande ritt har inte patienter att fi logglistor frin den enskilda
hilso- och sjukvirden. I 5§ finns dock en bestimmelse som ir
tillimplig pd bide den allminna och enskilda hilso- och sjukvirden
och som 8ligger virdgivare att limna patienter information om den
elektroniska dtkomst och direktitkomst som férekommit till upp-
gifter om patienten.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 263.

2§
Paragrafen motsvarar helt 8 kap. 2§ patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 7.2.5. En patient och en nirstdende till pati-
enten har ritt att pd begiran och efter att ha fitt saken provad f3 ta
del av en journal inom den privata hilso- och sjukvirden. Det ir
t.ex. inte ovanligt att en yrkesutévare inom hilso- och sjukvirden
fir en begiran frdn t.ex. en nirstdende som Onskar ta del av en
avliden patients journalhandlingar.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 154 f. och 263. Férarbeten till tidigare
reglering 1 patientjournallagen finns i prop. 1984/85:189.
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Rittelse

3§
Paragrafen motsvarar helt 8 kap. 3 § patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 7.2.5. Ansvaret fér uppgifterna 1 en
patientjournal har behandlats 1 avsnitt 12.4.8. Enligt forsta stycket ir
paragrafen tillimplig vid sddan behandling av personuppgifter inom
hilso- och sjukvdrden som ir helt eller delvis automatiserad eller
dir uppgifterna ingdr i eller ir avsedda att ingd i1 en strukturerad
samling av personuppgifter som ir tillgingliga for sékning eller
sammanstillning enligt sirskilda kriterier. Personuppgiftslagens
bestimmelser om rittelse g‘dller enbart vid rittelse av personupp-
gifter som har behandlats i enlighet med personuppgiftslagen.
Genom denna paragraf gors bestimmelserna i personuppgiftslagen
tillimpliga dven di uppgifter behandlats 1 strid mot hilso- och
sjukvdrdsdatalagen.

Enligt andra stycket far en rittelse dock inte strida mot 3 kap.
14 §. Dir foreskrivs bl.a. att uppgifter i en journalhandling inte fir
utpldnas eller goras olisliga 1 andra fall in d& Inspektionen for vard
och omsorg enligt 11 kap. 4 § beslutar att en patientjournal helt
eller delvis ska forstoras.

I9 § forsta stycket h PUL finns en bestimmelse om att den per-
sonuppgiftsansvarige pa eget initiativ ska vidta alla rimliga tgirder
for att bla. ritta sddana personuppgifter som ir felaktiga eller
ofullstindiga med hinsyn till indamdlen med behandlingen. Inte
heller en sidan rittelse far strida mot bestimmelserna i 3 kap. 14 §.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 95 f, 209 f. och 263 {. Férarbeten till
motsvarande  bestimmelse 1  virdregisterlagen  finns i
prop. 1997/98:108 s. 87.

Foérstérande av patientjournal

4§

Paragrafen motsvarar 8 kap. 4§ patientdatalagen, men ett nytt
tredje stycket har inforts. Paragrafen har behandlats i avsnitt 7.2.5.
I avsnitt 12.4.8 behandlas ansvaret fér uppgifterna 1 en patient-
journal. T 3 kap. 16 § regleras en virdgivares ritt att under vissa
omstindigheter f8 utpldna uppenbara felaktigheter 1 en patient-
journal.
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Enhgt tredje stycket ska bestimmelsen ocks3 tillimpas med avse-
ende pd uppgifter i en gemensam vird- och omsorgs]ournal enligt 9
kap. Denna bestimmelse har behandlats 1 avsnitt 32.3.11.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 5.99 f. och 264. Forarbeten till motsva-
rande bestimmelse i patientjournallagen finns 1 prop. 1984/85:189
s. 49 1.

Information

5§
Paragrafen motsvarar helt 8 kap. 5§ patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 7.2.5. Enligt forsta stycket har en patient ritt att
f3 information om den direktdtkomst och elektroniska dtkomst
som forekommit till patientens uppgifter. Paragrafen ir tillimplig
inom bdde den allminna och enskilda hilso- och sjukvirden.
Skyldigheten att limna information ir mer l&ngtgiende in den
skyldighet som den allminna hilso- och sjukvirden har enligt
tryckfrihetsférordningen att limna ut allmidnna handlingar och 6
kap. 4 § OSL att limna uppgifter ur allminna handlingar. Avsikten
ir att informationen ska vara anpassad och klargérande fér den
enskilde i syfte att han eller hon enkelt ska kunna tillgodogéra sig
den. Den information som limnas maste alltsd vara begriplig och
vigledande for patienten nir han eller hon sjilv ska bilda sig en
uppfattning om itkomsten varit befogad eller inte. Det bor t.ex.
tydligt framgd nir och frén vilken enhet inom hilso- och sjuk-
virden en slagning har gjorts. Hur informationen nirmare ska
utformas framgir dock inte av lagen. Den frigan har éverlimnats
till regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer, se
andra stycket. Ndgon ritt {6r patienten att 6verklaga ett beslut med
anledning av patientens begiran om information finns inte.

Enligt andra stycket fir regeringen eller den myndighet som
regeringen bestimmer meddela nirmare foreskrifter om den
information som ska ges till patienterna. Det ir tinkt att Socialsty-
relsen efter samrid med Datainspektionen ska meddela dessa fore-
skrifter.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 150 och 264 f.
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6
Paragrafen motsvarar helt 8 kap. 6§ patientdatalagen och har
behandlats i avsnitt 7.2.5. Den som ir personuppgiftsansvarig enligt
hilso- och sjukvirdsdatalagen ska se till att den registrerade fir
information om personuppgiftsbehandlingen. Informationen ska
innehdlla upplysningar om vem som ir personuppgiftsansvarig,
indamilet med behandlingen och vilka kategorier av uppgifter som
behandlas m.m. Den personuppgiftsansvarige bor skapa rutiner
som garanterar att informationsskyldigheten fullgérs. Det krivs
dock inte att vdrdpersonalen i varje enskilt fall limnar muntlig
information innan personuppgiftsbehandlingen utan informations-
skyldigheten kan fullgéras genom t.ex. broschyrer. Av informa-
tionen ska framgg vilka féreskrifter om uppgiftsskyldighet som kan
bli aktuella. Det ricker siledes inte att allmint informera om att
uppgiftsskyldighet férekommer.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 206 f. och 265 f. Forarbeten till mot-
svarande bestimmelse 1 virdregisterlagen finns i prop. 1997/98:108
s. 80 1.

Andra rittigheter enligt denna lag

7§

I 11 kap. finns bestimmelser som pdminner om och foreskriver om
rittigheter av olika slag for den enskilde. I denna paragraf, som har
behandlats 1 avsnitt 7.2.5, erinras om andra bestimmelser 1 hilso-
och sjukvirdsdatalagen som innebir réttigheter for den enskilde.
Enligt 3 kap. 8 § ska antecknmg goras 1 en patientjournal, om pati-
enten anser att en uppglft 1 journalen ir oriktig. I 7 kap. finns
bestimmelser om patientens ritt att begira att virddokumentation
spirras frin elektronisk dtkomst mot de enheter eller virdgivare
som pd grund av patientens aktuella behov av vird inte kan antas
behéva ha tillgdng till dokumentationen. I 8 kap. 3 § foreskrivs att
en patient har mojlighet att motsitta sig att uppgifter om honom
eller henne gors tillgingliga for andra virdgivare 1 ett sammanhillet
journalféringssystem och att patienten innan uppgifterna om
honom eller henne gors tillgingliga fér andra virdgivare ska infor-
meras om vad sammanhillen journalféring innebir och om att pati-
enten kan motsitta sig den. Om patienten motsitter sig detta fir
uppgifterna inte goras tekniskt &tkomliga for andra virdgivare
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(8 kap. 58§). Bestimmelserna 1 10 kap. 4 och 6 §§ innebir att en
enskild har ritt att inte bli registrerad 1 ett nationellt eller regionalt
kvalitetsregister och att den enskilde ska informeras innan person-
uppgifter behandlas i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister.

12 kap. Overlamnande, omhindertagande och bevarande av
journalhandlingar m.m.

Bevarande av journalhandlingar

1§
Paragrafen motsvarar helt 3 kap. 17§ patientdatalagen och har
behandlats 1 avsnitt 7.2.5. Enligt forsta stycket 1 paragrafen ska en
journalhandling bevaras minst tio ir efter det den sista uppgiften
fordes in 1 handlingen. Bemyndigandet i férsta stycket gor det
mojligt f6r regeringen eller den myndighet som regeringen bestim-
mer att meddela foreskrifter om att vissa slags journalhandlingar
ska bevaras under lingre tid dn tio r.

I andra lagar eller férfattningar finns regler om att journalhand-
lingar ska bevaras under lingre tid dn tio &r. Sidana regler finns
exempelvis 1 6 kap. 4 § och 7 kap. 6 § lagen (2006:351) om genetisk
integritet m.m. och 1 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:28)
om blodverksamhet.

I andra stycket gérs en hinvisning till 9 § om bevarande av jour-
nalhandlingar som tagits om hand efter beslut av Socialstyrelsen.

Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns i prop. 2007/08:126 s. 97 f. och 238.

2§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 7.2.5, motsvarar 6 kap. 8 §
patientdatalagen, men med den skillnaden att bestimmelsen
reglerar virdgivares ansvar foér att bevara patientjournaler nir
patientjournaler eller andra handlingar ir tillgingliga fér en vard-
givare genom alla former av direktdtkomst, dvs. direktdtkomst
inom en huvudmans ansvarsomrdde enligt 6 kap, direktdtkomst
genom sammanhillen journalféring enligt 8 kap. och direktitkomst
enligt 9 kap. mellan virdgivaren och den som bedriver verksamhet
inom socialtjinst. Bestimmelsen har behandlats i1 avsnitt 13.4.7,
avseende direktdtkomst inom en huvudmans ansvarsomride och
betriffande sammanhéllen journalféring i avsnitt 14.3.6.
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I 9 kap. 11§ finns regler f6r bevarande av en gemensam vird-
och omsorgsjournal.

Grundregeln om bevarande och gallring av patientjournaler
finns 1 1 §. Dir foreskrivs att en journalhandling ska bevaras minst
tio &r efter det att den sista uppgiften fordes in 1 handlingen. I vissa
fall fir foreskrivas om lingre bevarandetid. For journalhandlingar
som utgdr allminna handlingar giller dirutéver bl.a. arkivlagen.

Forsta stycket innebir att varje vdrdgivare som utbyter person-
uppgifter genom direktdtkomst ansvarar {6r bevarandet av de jour-
naluppgifter som virdgivaren sjilv gor tillgingliga. Det innebir 1
princip att det ir endast en, inte flera, virdgivare som ansvarar fér
bevarandet och arkivbildningen av journalhandlingar. Detta giller
dven om en vardgivare bereder sig tillgdng till en annan virdgivares
journalhandling eller handlingar fr@n socialtjinsten, s3 linge inte
journalhandlingen “tankas hem” och lagras av den férstnimnde
virdgivaren. En sddan 3tgird innebir att virdgivaren framstiller en
ny handling. Bevarandet och hanteringen av den nya handlingen
foljer samma regler som giller fér 6vriga journalhandlingar som har
sitt ursprung i den egna verksamheten.

Enligt andra stycket fir en myndighet gallra journalhandlingar
och andra handlingar som ir tillgingliga f6r myndigheten endast
genom direktitkomst. Denna gallrlngsregel behovs bla. for att inte
en myndighet ska bli arkivansvarig for privata virdgivares journal-
handlingar eller andra handlingar som myndigheten har potentiell
tillgdng till, jfr 3 § forsta stycket arkivlagen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen finns i
prop. 2007/08:126 s. 136 f. och 256.

3§
Paragrafen, som har behandlats 1 avsnitt 7.2.5, motsvarar helt 3 kap.
18 § patientdatalagen och 8 § andra stycket patientjournallagen, se

prop. 2007/08:126 s. 238, 1984/85:189 s. 45 och prop. 1989/90:72.

Ansvar for informationséverforing vid verksamhetsévergingar

4§

Paragrafen, som ir ny, har behandlats i avsnitt 13.4.5. En huvud-
man ska se till att en virdgivare som ska ta 6ver en verksamhet som
huvudmannen bedriver, fir tillgdng till de personuppgifter om
patienterna som behdvs f6r att bedriva verksamheten. Hur ansvaret
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1 praktiken ska tas regleras inte 1 detalj. Det dr upp till hilso- och
sjukvdrdens aktorer att med hinsyn till behoven och férutsitt-
ningarna i enskilda fall finna limpliga former f6r detta.

5 §
Paragrafen ir ny. Den har behandlats i avsnitt 13.4.5. Privata vird-
givare med offentlig finansiering som avser att upphéra med viss
hilso- och sjukvirdsverksamhet ska ansvara fér att de person-
uppgifter om patienter som behdvs for att bedriva verksamheten
dverlimnas till annan virdgivare som ska Overta ansvaret for
patientens vird och behandling. Om det inte finns nigon annan
vardgivare som ska ta Over ansvaret for patienternas vird och
behandling ska den privata vdrdgivaren istillet 6verlimna upp-
gifterna till huvudmannen for hilso- och sjukvirdverksamheten i
det landsting eller den kommun dir verksamheten bedrivits.

Genom paragrafen sikerstills att viktig journalinformation om
patienterna inte gir férlorad pd grund av att ansvaret for driften av
en offentligfinansierad verksamhet varierar éver tid.

Ombhindertagande av patientjournaler

6
Paragrafen, som behandlats i avsnitt 7.2.5, motsvarar helt 9 kap. 1 §
patientdatalagen. Bestimmelsen ir tillimplig pd bdde manuella och
elektroniska journalhandlingar.

Om det pd sannolika skil kan antas att patientjournaler inte
kommer att tas om hand enligt lag eller foreskrifter fir Inspek-
tionen for vird och omsorg pé eget initiativ besluta om att omhin-
derta ett journalarkiv. Svirigheterna med att ta hand om journa-
lerna kan t.ex. bero pd att yrkesutdvaren blivit sjuk, avlidit, gdct 1
konkurs, flyttat utomlands, forlorat sin yrkeslegitimation eller om
verksamheten lagts ner av andra skil.

Om en privat verksamhet inom hilso- och sjukvirden upphor
och virdgivaren inte kan ta hand om patientjournalerna, kan den
ansvarige ansdka hos Inspektionen fér vird och omsorg for
omhindertagande av journalerna. Det kan handla om olika privata
verksamheter, t.ex. privatpraktiserande enskilda likare, tandlikare,
psykologer, fysioterapeuter och sjukskéterskor. Avsikten ir inte
att varje sddan ansdkan ska beviljas. Det ir i foérsta hand vird-
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givaren som ansvarar for att fortsitta att férvara patientjournalerna
pa ett sitt som uppfyller de krav som stills. For att inspektionen
ska bevilja ansdkan krivs att det finns ett pdtagligt behov av att
journalerna tas om hand.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 101 f. och 266. Férarbeten till motsva-
rande bestimmelse i patientjournallagen finns 1 prop. 1991/92:104
s. 22 1.

Aterlimnande av patientjournaler

7§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 7.2.5, dverensstimmer helt
med 9 kap. 2§ patientdatalagen. Bestimmelsen reglerar nir en
omhindertagen patientjournal kan 3terlimnas. En forsta forut-
sittning ir att ett dterlimnande ir praktiskt mojligt, det vill siga att
journalhandlingarna inte forstorts efter det att bevarandetiden har
gatt ut. Vidare fir det inte finnas kvar ndgot skil fér omhinder-
tagande enligt 6 §.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 101 f. och 266. Férarbeten till motsva-
rande bestimmelse i patientjournallagen finns 1 prop. 1991/92:104
s. 23 1.

Ansvaret for omhindertagna journaler

8 §
Paragrafen, som har behandlats 1 avsnitt 7.2.5. och 13.4.6. har ind-
rats genom att ett nytt forsta stycke har inférts. Andra och tredje
stycket motsvarar 9 kap. 3 § patientdatalagen. Enligt det forsta
stycket ska patientjournaler inom hilso- och sjukvirdsverk-
samheter, som bedrivits med en kommun som huvudman eller
inom elevhilsan, efter ett omhindertagande foérvaras avskilda hos
arkivmyndigheten 1 den kommun dir hilso- och sjukvirden
bedrivits.

Patientjournaler 1 6vriga verksamheter ska enligt andra stycket
forvaras avskilda hos arkivmyndighet 1 det landsting dir hilso- och
sjukvirden bedrivits.
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Inspektionen f6r vird och omsorg ska enligr tredje stycket 1 varje
beslut om omhindertagande ange hos vilken arkivmyndighet jour-
nalerna ska foérvaras.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen
finns 1 prop. 2007/08:126 s. 101 f. och 267. Férarbeten till motsva-
rande bestimmelse i patientjournallagen finns 1 prop. 1991/92:104
s. 24 1.

Bevarande av omhindertagna patientjournaler

9§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 7.2.5, dverensstimmer helt
med 9 kap. 4§ patlentdatalagen Ombhindertagna patlent]ournaler
ska bevaras i minst tio &r efter det att de kommit in till arkiv-
myndigheten. Foérarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patient-
datalagen finns i prop. 2007/08:126 s. 101 f. och 267. Forarbeten
till motsvarande bestimmelse 1 patientjournallagen finns i
prop. 1991/92:104 s. 24 {.

Verkstillighet av beslut om omhindertagande av
patientjournaler

10§

Paragrafen, som har behandlats 1 avsnitt 7.2.5, 6verensstimmer helt
med 9 kap. 5§ patientdatalagen. Ett beslut om omhindertagande
far verkstillas dven om beslutet har 6verklagats till allmin
forvaltningsdomstol (13 kap. 2 §). Polismyndigheten ska limna
den hjilp som behévs for att beslutet ska kunna verkstillas. For-
arbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen finns i
prop. 2007/08:126 s. 101 f. och 267. Forarbeten till motsvarande
bestimmelse 1 patientjournallagen finns i prop. 1991/92:104 s. 20 f.
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13 kap. Skadestand och 6verklagande
Skadestind

1§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 7.2.5, dverensstimmer helt
med 10 kap. 1 § patientdatalagen.

Bestimmelsen ir tillimplig vid sddan behandling av personupp-
gifter inom hilso- och sjukvirden som ir helt eller delvis automati-
serad eller dir uppgifterna ingdr 1 eller ir avsedda att ingd 1 en
strukturerad samling av personuppgifter som ir tillgingliga for
sokning eller sammanstillning enligt sirskilda kriterier. Person-
uppgiftslagens bestimmelser om skadestind giller enbart vid éver-
tridelser av den lagen. Genom denna paragraf gérs bestimmelserna
tillimpliga dven d& uppgifter behandlas i strid mot hilso- och sjuk-
vardsdatalagen. Enligt 48 § PUL ska den personuppgiftsansvarige
ersitta den registrerade for skada och krinkning av den personliga
integriteten som en behandling av personuppgifter i strid med
lagen har orsakat. S3ledes ir det den personuppgiftsansvarige som
dven enligt hilso- och sjukvirdsdatalagen har det skadestdndsritts-
liga ansvaret fér en behandling av personuppgifter som sttt 1 strid
med lagen. Som framgir av 2 kap. 2 § ir det 1 landsting och kom-
muner en myndighet som ir personuppgiftsansvarig fér den
behandling av personuppgifter som myndigheten utfér. Talan om
eventuellt skadestdnd ska dock vickas mot den juridiska personen,
dvs. landstinget eller kommunen. Vid sammanhillen journalféring
ska lagens allminna regler om personuppgiftsansvar gilla. Det
innebir att myndigheter inom hilso- och sjukvérden liksom privata
virdgivare dr personuppgiftsansvariga fér den behandling av per-
sonuppgifter som de utfér. I avsnitt 10 har ansvaret foér over-
gripande frigor om tekniska och organisatoriska sikerhetstgirder
behandlats.

Om bestimmelser som avser verksamhetsregleringen i hilso-
och sjukvardsdatalagen inte {6ljs, kan skadestdndsskyldighet uppstd
till f6ljd av reglerna i skadestindslagen (1972:207). Ett exempel kan
vara att nigon anteckning inte gdrs om att en patient anser att en
uppgift rérande honom eller henne i en journal ir oriktig eller
missvisande, se 3 kap. 8 §.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen har
behandlats 1 prop. 2007/08:126 s. 211 f. och 267 f. Férarbeten till
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motsvarande bestimmelse 1 virdregisterlagen finns 1 1997/98:108
s. 86.

Overklagande
2§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 7.2.5, motsvarar helt
10 kap. 2§ patientdatalagen. Paragrafens forsta stycke Overens-
stimmer 1 sak med 17§ tredje och fjirde styckena patient-
journallagen, se prop. 1984/85:189 s. 49 f och prop. 1991/92:104,
och med 14 § patientjournallagen. Sistnimnda paragraf behandl-
ades 1 prop. 1991/92:104 5. 20 {.

Paragrafens andra stycke dverensstimmer helt med 16 § fjirde
stycket patientjournallagen, se prop. 1984/85:189 s.49 och
prop. 1991/92:104.

Paragrafens tredje stycke innehiller betriffande sidan behandling
av personuppgifter som avses 1 1 kap. 6 § hilso- och sjukvirdsdata-
lagen en upplysning om att ocksd personuppgiftslagen innehller
bestimmelser om dverklaganden.

Av vad som framgdr av fiirde stycket fir 6vriga beslut enligt
denna lag inte 6verklagas. Ett exempel pd det ir Inspektionens for
vard och omsorg beslut som innebir ett bifall till en ansékan om
att en patientjournal helt eller delvis ska forstoras.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse 1 patientdatalagen har
behandlats i prop. 2007/08:126 5. 217 {. och 268.

Ikrafttridande

Bestimmelserna i den nya lagen trider i kraft den 1 januari 2016, d&
patientdatalagen (2008:355) upphor att gilla.

Ikrafttridandet behandlas nirmare i avsnitt 49. Hilso- och sjuk-
vardsdatalagen ersitter den reglering som nu finns i patientdatala-
gen, som ska upphora att gilla samtidigt som hilso- och sjukvirds-
datalagen trider i kraft.
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41.2 Forslag till Socialtjanstdatalag
1 kap. Lagens tillampningsomrade m.m.

Lagens innehall

1§
Paragrafen beskriver vilket omrdde som lagen reglerar. Bestimmel-
sen har behandlats 1 avsnitt 22.2.1.

2§
Paragrafen innehdller en redogorelse for lagens struktur och syftar
till att ge en 6verblick 6ver de olika kapitlens inneh3ll.

Lagens tillimpningsomrade

3§
Paragrafen, som har behandlats 1 avsnitt 22.2.3, anger i forsta stycket
lagens tillimpningsomrdde. Lagen ska gilla behandling av person-
uppgifter inom socialtjinsten fér kommunala myndigheter,
enskilda verksamheter och Statens institutionsstyrelse. Det innebir
bla. att lagen ir ullimplig pid den mer individinriktade verksam-
heten inom socialtjinsten. Vad som ir att betrakta som verksamhet
inom socialtjinsten framgdr av 5 §.

Personuppgiftsbehandling fér den rent administrativa verksam-
heten utan direkt koppling till verksamhet inom socialtjinsten fal-
ler utanfér lagens tillimpningsomrdde. Som exempel kan personal-
administration nimnas. Inte heller ir lagen tillimplig vid forskning
eller vid personuppgiftsbehandling i domstolar.

Lagen ska heller inte tillimpas av sddana myndigheter som age-
rar pd socialtjinstens omrdde, men som inte bedriver nigon egent-
lig individinriktad verksamhet inom socialtjinsten, t.ex. Social-
styrelsen och Inspektionen f6r vird och omsorg. Sddant som i dag
giller for Socialstyrelsen enligt lagen (2001:454) om behandling av
personuppgifter inom socialtjinsten, foérkortad SOLPUL, och for-
ordningen (2001:637) om behandling av personuppgifter 1 social-
tjansten, forkortad SOLPULF, férs alltsd ut till en annan lag om
Socialstyrelsens behandling av personuppgifter.

Av andra stycker framgir att vissa bestimmelser 1 lagen ir til-
limpliga dven nir det giller avlidna personer. Det innebir exempel-
vis att lagens bestimmelser om indamadl, sékbegrepp och dtkomst
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till uppgifter dven ska tillimpas pd avlidna. I socialtjinsten kan
féorekomma uppgifter om avlidna. Inte minst inom ramen fér den
socialgjinst som bedrivs 1 dldreomsorgen kan idven viss doku-
mentation goras 1 nira anslutning till att en person avlider.

Lagens syfte
4§

I paragrafen, som behandlas 1 avsnitt 22.2.5, finns en mer 6vergri-
pande regel som anger lagens syfte. Av paragrafens féljer att infor-
mationshanteringen 1 socialtjinsten ska tillgodose god kvalitet,
rittsikerhet samt frimja en kostnadseffektiv verksamhet. Bestim-
melsen ger uttryck for att lagens syfte ir att frimja en god och
kostnadseffektiv socialtjinst.

Lagens syfte fortydligas ytterligare genom att det i paragrafen
specificeras att lagen syftar till att tillgodose bidde att nodvindiga
uppgifter finns tillgingliga f6r behoriga och att skydda uppgifterna
frdn obehorig dtkomst. Syftet med bestimmelsen ir att lyfta fram
att det dr viktigt att den som arbetar inom socialtjinsten har
nddvindig information fér att kunna utféra sitt arbete. Ritt
information ska finnas tillginglig for ritt person 1 ritt tid. Att
sikert, snabbt och enkelt ha tillging till ritt information mojliggor
att den enskilde fir de insatser och den omsorg den enskilde har
behov av.

Vidare anges att personuppgifter ska utformas och 1 6vrigt
behandlas si att patienters och ovriga registrerades integritet
respekteras. Det giller oavsett for vilka indamdl personuppgifter
utformas och behandlas. Dessutom framgir att bestimmelsen
giller till f6rman f6r samtliga personer for vilka det kan finnas
uppgifter om i socialtjinstens verksamhet, exempelvis anhoriga.

Definition av socialtjinst

5§
I avsnitt 22.2.4 har vi redogjort {6r allminna frigor om definitioner
av begreppet socialtjinst. Socialtjinst definieras pa delvis olika sitt i
olika lagstiftning. Det saknas dirmed en enhetlig definition. Samti-
digt dr det helt nédvindigt att definiera det omride som lagen ska
reglera. Den definition av begreppet socialgjinst som 1dag fore-
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kommer 1 SOLPUL ska, med ett undantag och vissa smirre juste-
ringar, vara gillande. Undantaget bestdr i att definitionen att sisom
socialtjinst betrakta verksamhet enligt lag om utredningar avseende
vissa dodsfall utgdr och istillet dverfors till en sirskild lag om Soci-
alstyrelsens behandling av personuppgifter (se avsnitt 30).

Av forsta punkten foljer att socialtjinst kan bestd av handligg-
ning av drenden och faktiskt handlande enligt socialtjinstlagen. Det
kan réra socialnimndens ansvar fér omsorg, service, upplysningar,
rad, stod, vird, ekonomiskt bistind m.m. Punkten omfattar dven
verksamhet enligt lagen (1988:870) om vérd av missbrukare 1 vissa
fall, férkortad LVM, och lagen (1990:52) med sirskilda bestimmel-
ser om vard av unga, forkortad LVU. Aven sidana servicetjinster it
ildre (jfr 2 kap. 7 § lagen [2009:47]om vissa kommunala befogen-
heter) ingdr 1 definitionen socialtjinst. Kommunens uppgifter inom
socialtjinsten fullgdérs av den eller de nimnder som kommunfull-
miktige bestimmer. Sirskilda bestimmelser om gemensam nimnd
finns 1 lagen (2003:192) om gemensam nimnd inom vird- och
omsorgsomradet. (Jfr 2 kap. 4 § SoL).

Av andra punkten f6ljer att med socialtjinst avses ovrig verk-
samhet som enligt lag eller férordning bedrivs av socialnimnd. Det
inbegriper bl.a. de uppgifter socialnimnden har inom det familje-
rittsliga omrddet. I forildrabalken finns t.ex. regler om nimndens
medverkan vid faststillande av faderskap, adoption m.m. Vidare ska
nimnden enligt andra foérfattningar komma in med yttranden till
myndigheter eller motta underrittelser eller vidta dtgirder. Sidana
bestimmelser finns t.ex. i lagen (1964:167) med sirskilda bestim-
melser om unga lagévertridare, namnlagen (1982:670), korkorts-
forordningen (1998:980), lagen (1991:2041) om sirskild personut-
redning 1 brottmdl m.m., lagen (1991:1137) om rittspsykiatrisk
undersdkning och lagen (2007:606) om utredningar avseende vissa
dodsfall.

Av tredje punkten foljer att verksamhet som bedrivs av Statens
institutionsstyrelse (SiS) ir socialtjinst. SiS ansvar for sirskilda
ungdomshem enligt 12 § LVU och LVM-hem enligt 22 och 23 §§
LVM. Ytterligare uppgifter foljer av forordningen (2007:1132) med
instruktion for SiS. Aven sidan verksamhet som bedrivs i enlighet
med férordningen ir att anse som socialtjidnst vid tillimpningen av
denna lag. SiS ansvarar dven for verkstilligheten av sluten ung-
domsvard enligt 32 kap. 5§ brottsbalken som ska ges vid sddana
sirskilda ungdomshem som avses 1 12 § LVU (1 § lagen [1998:603]
om verkstillighet av sluten ungdomsvard).
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Av fiirde punkten framgdr att verksamhet vid kommunal invand-
rarbyrd dr att betrakta som socialtjinst. En invandrarbyrd ir en
frivillig kommunal serviceinrittning med uppgift att dels hjilpa
invandrare till ritta i samhillet, dels informera olika kommunala
forvaltningar och kommuninvinare om invandrarnas bakgrund. I
de kommuner som inte har en sirskild invandrarbyrd, handliggs
dven frigor som ror invandrare inom ramen for socialtjinsten.

Av femte punkten framgir att med socialtjinst avses verksamhet
enligt lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade.

I sjitte punkten avses med socialtjinst ocksd handliggning av
drenden om bistind som limnas av socialnimnd &t asylsékande och
andra utlinningar. I lagen (1994:137) om mottagande av asylso-
kande m.fl., férkortad LMA, finns bestimmelser om sysselsittning
for och bistdnd till vissa utlinningar. En socialnimnds verksamhet
enligt LMA ska dirmed anses som socialtjidnst enligt denna lag.

Av sjunde punkten f6ljer att med socialtjinst avses handliggning
av drenden om introduktionsersittning fér flyktingar och vissa
andra utlinningar.

Av dttonde punkten framgdr att socialtjinst omfattar handligg-
ning av irenden om tillstdnd till parkering f6r rorelsehindrade.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse i SoLPUL finns i
prop. 2000/01:80 s. 136 f. och173 {.

Definition av kommunal myndighet

6§
Paragrafen, som behandlas 1 avsnitt 22.2.3, talar om vad som avses
med kommunal myndighet inom socialtjinsten. For att oka tydlig-
heten behéver en definition av vad som avses med kommunal myn-
dighet tas in 1 lagen. Det ir ett grundliggande begrepp inom soci-
altjinsten och av bestimmelsen framgdr att den omfattar social-
nimnd eller motsvarande nimnd som ansvarar foér sddan social-
yinst som kommunen bedriver eller ansvarar foér enligt social-
yinstlagen, lagen med sirskilda bestimmelser om vird av unga och
lagen om vird av missbrukare 1 vissa fall. Bestimmelsen omfattar
dven sidan behandling av personuppgifter som utférs hos den
nimnd eller annan myndighet som utéver ledning av eller utfér den
faktiska socialgjinsten som regleras av lagen, dvs. dven bestillar-
och utférarnimnder.
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Definition av enskild verksamhet

78

Av paragrafen, som har behandlats i avsnitt 22.2.3, framgir vad som
avses med enskild verksamhet inom socialtjinsten. Definitionen
motsvarar den som idag finns 1 férordningen om behandling av
personuppgifter i socialtjinsten. Definitionen giller oavsett om den
enskilda verksamheten ir etablerad genom exempelvis lagen om
offentlig upphandling eller lagen (2008:962) om valfrihetssystem,
forkortad LOV.

Definition av den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten

8§
Syftet med definitionen ir att underlitta hinvisningar 1 denna lag.

Foérhallande till personuppgiftslagen och tillsynsmyndighetens
befogenheter

9§
Paragrafen, som behandlas i avsnitten 22.2.6 och 37.4, anger : forsta
stycket lagens forhdllande till personuppgiftslagen. Det finns flera
sitt att reglera forhdllandet mellan en registerforfattning och per-
sonuppgiftslagen. Av paragrafen féljer att personuppgiftslagen
giller om inget annat sigs 1 denna lag eller 1 féreskrifter som med-
delats med stdd av denna lag. Socialtjinstdatalagen innehéller dir-
for endast de sirbestimmelser och fértydliganden som det har
bedémts finnas ett behov av. T 6vrigt ska personuppgiftslagen til-
léimpas Det innebir exempelvis att begrepp som exempelvis
“behandling” av personuppgifter och *personuppgifter” har samma
innebord 1 denna lag som begreppen har 1 personuppglftslagen Nir
det giller personuppgifter giller dock att denna lag i tillimpliga
delar dven giller i foérhillande till avlidna. Vid tillimpningen av
denna lag giller dven 8 § forsta stycket PUL om utlimnande av
personuppgifter enligt 2 kap. tryckfrihetsférordningen. Ett
uttryckligt fortydligande bl.a. hirom har dven tagits in 1 denna lag,
se 4 kap. 18§.

I andra stycker finns bestimmelser som tillsynsmyndighetens
befogenheter. Grundliggande bestimmelser om tillsynsmyndighe-
tens befogenheter finns i personuppgiftslagen. De bestimmelser
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som regleras hir ir en utdkning av tillsynsmyndighetens, dvs.
Datainspektionens, befogenheter nir det giller socialtjinstomradet.
Det ir alltsd friga om nya mojligheter i socialtjinstdatalagen for
Datainspektionen och giller utéver vad som foljer av personupp-
giftslagen. Bestimmelsen innebir ett fortydligande av tillsyns-
myndighetens befogenheter att besluta om de foreligganden eller
forbud som behovs for att socialtjinstdatalagen ska foljas.

I tredje stycket finns nya bestimmelser om att ett beslut om
foreliggande eller f6rbud enligt andra stycket fir férenas med vite.
Tillsynsmyndigheten ska i forsta hand, i enlighet med nuvarande
bestimmelser, forsoka &stadkomma rittelse genom att gora ett
pipekande eller nigot liknande férfaranden. Om detta inte f6ljs har
tillsynsmyndigheten méjlighet att forena beslut om féreliggande
eller beslut med vite.

Bestimmelser i andra lagar

10§

I bestimmelsen erinras om att bestimmelser om dokumentation
finns 1 férvaltningslagen (1986:223), socialtjinstlagen och lagen om
stod och service till vissa funktionshindrade.

2 kap. Grundlaggande bestammelser om behandling av
personuppgifter

Kapitlets tillimpningsomrade

1§
Bestimmelsen har behandlats i avsnitt 23.2. Enligt paragrafen ska
vissa grundliggande bestimmelser om personuppgiftsbehandling —
nimligen bestimmelser om den enskildes instillning till person-
uppgiftsbehandling, indamil f6r personuppgiftsbehandlingen,
personuppgiftsansvar, personuppgifter som fir behandlas och
sokbegrepp — som finns intagna i detta kapitel tillimpas vid sddan
behandling av personuppgifter som ir helt eller delvis automa-
tiserad. Bestimmelserna ska tillimpas inte bara pd person-
uppgiftsbehandling i sirskilda register eller databaser utan omfattar
all helt eller delvis automatiserad behandling av personuppgifter
som férekommer inom socialtjinsten. Vidare ska bestimmelserna
tillimpas pd viss manuell hantering i register, nimligen om
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personuppgifterna ingdr i eller ir avsedda att ingd i en strukturerad
samling av personuppgifter som ir tillgingliga for sokning eller
sammanstillning enligt sirskilda kriterier.

Av paragrafen foljer att manuell behandhng av personuppglfter
som inte ingdr eller ir avsedda att ingd 1 register inte omfattas av
bestimmelserna i detta kapitel. Diremot finns andra bestimmelser
1 andra delar av lagen som iven ska tillimpas pd sidan personupp-
giftsbehandling. Det giller exempelvis bestimmelserna om inre
sekretess.

Personuppgiftsansvar

2§
Paragrafen, som har redovisats i avsnitt 23.2.6 och 1 27.2.5, anger i
forsta stycket att den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
ir personuppgiftsansvarig foér den behandling av personuppgifter
som utfors 1 verksamheten och som den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten ansvarar foér. Det innebir att kommunal
myndighet, SiS och enskild verksamhet ir personuppgiftsansvarig
for personuppgiftsbehandling som utférs inom ramen foér verk-
samhet och som ansvarar fér. Av 1 kap. 7 § foljer att med enskild
verksamhet avses yrkesmissig verksamhet som bedrivs av en
juridisk eller fysisk person med tillstind av Socialstyrelsen enligt
socialtjinstlagen eller enligt lagen om st6d och service till vissa
funktionshindrade och sidan enskild verksamhet inom social-
ydnsten som 1 oOvrigt bedrivs enligt avtal med kommunen.
Personuppgiftsansvaret i enskilda verksamheter ligger siledes pd
den juridiska eller fysiska person som yrkesmissigt bedriver och
ansvarar for socialtjinstverksamheten.

Av andra meningen framgdr att det inte ir kommunen som
sddan som ir personuppgiftsansvarig. Istillet ir det den myndighet,
dvs. den kommunala nimnd, som behandlar personuppgifterna
som dr personuppgiftsansvarig. S&dan myndighet omfattar dven
sidana kommunala bolag som avses i 2 kap. 3 § OSL, dvs. bolag,
féreningar och stiftelser dir kommuner utévar ett rittsligt bestim-
mande inflytande.

I andra stycket, som endast avser att utgdra ett fortydligande av
personuppgiftsansvaret enligt vad som giller enligt férsta stycket,
framgdr att ansvaret omfattar sddana dtgirder som den person-
uppgiftsansvarige vidtar i samband med att den personuppgifts-
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ansvarige limnar ut uppgifter genom direktitkomst eller 1 enskilda
fall utnyttjar sin mojlighet att via direktdtkomst ta del av uppgifter
hos andra som bedriver verksamhet inom socialtjinsten.

Den enskildes instillning till personuppgiftsbehandlingen

3§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 23.2.4 och motsvarar i huvudsak
bestimmelsen 1 6 § 3 st. SOLPUL. Enligt paragrafen fir person-
uppgiftsbehandling som ir tilliten enligt socialtjinstdatalagen
utféras dven om den enskilde motsitter sig det. Bestimmelsen ska
ses mot bakgrund av artikel 14 a dataskyddsdirektivet, som fére-
skriver att den enskilde dtminstone i vissa fall ska garanteras en ritt
att motsitta sig en personuppgiftsbehandling, om inte annat
foreskrivs 1 nationell lagstiftning. Som huvudregel ir siledes per-
sonuppgiftsbehandling enligt socialtjinstdatalagen tilldten dven om
den enskilde motsitter sig det. Av andra meningen framgdr dock
att det kan finnas bestimmelser i lag eller férordning som ger
enskilda en mojlighet att med rittslig verkan motsitta sig en per-
sonuppgiftsbehandling som 1 och fér sig regleras av socialtjinst-
datalagen.

Forarbeten till motsvarande bestimmelse i SoLPUL finns 1
prop. 2000/01:80's. 139 {.

4§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 23.2.5. Forsta stycket innebir ett
klargdrande av att dven sddan personuppgiftsbehandling som 1 och
for sig inte ir tilldten enligt socialtjinstdatalagen far utféras om den
enskilde uttryckligen har samtycke till det och inte annat foljer av
annan lag eller férordning. Bestimmelsen ger dirmed uttryck for
principen att en enskilds uttryckliga samtycke tll en viss person-
uppgiftsbehandling normalt ska respekteras. Av bestimmelsen
foljer exempelvis att personuppgifter kan samlas in och behandlas
for ett indamal som inte anges 1 lagens dindamélsbestimning, se 5 §,
om den enskilde har limnat ett uttryckligt samtycke till detta. Det
finns inga formkrav f6r ett sddant samtycke, vilket t.ex. innebir att
det inte behover vara skriftligt.

For socialtjinstens del har bestimmelsen sannolikt stérst bety-
delse for att vid behov dokumentera det som gérs inom ramen fér
sddan service, rdd och stéd som inte dr individuellt behovsprévad.
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Bestimmelsen mojliggor sdledes behandling av personuppgifter.
Bestimmelser om dokumentation och diarieféring m.m. finns i
bland annat socialtjinstlagen och offentlighets- och sekretesslagen.

Enligt andra stycket fir regeringen meddela undantag som upp-
hiver verkan av den enskildes samtycke till personuppgiftsbehand-
ling 1 strid mot socialtjinstdatalagen. Syftet med bestimmelsen ir
att vid behov kunna vidta 3tgirder for att skydda enskilda mot
krinkningar av deras personliga integritet. Inte sillan kan en
enskild som méter socialtjinsten befinna sig i ett utsatt lige och i
en svag position 1 férhllande till socialtjinsten. Det finns dirfor
risk for att den enskilde kan komma att samtycka till personupp-
giftsbehandling pd grund av en upplevd forvintan eller utan att vara
helt pd det klara med konsekvenserna.

Andama3l med personuppgiftsbehandlingen
5§

Paragrafen har redovisats 1 avsnitt 23.2.1. I paragrafen redovisas de
primidra indamal for vilka personuppgiftsbehandling inom social-
tjinsten ska vara tillitet. Andamalen avser inte endast den individ-
inriktade verksamheten utan tar dven sikte pd sddan personupp-
giftsbehandling som utférs f6r andra syften, exempelvis planering
av verksamheten och kvalitetssikring. Syftet med att ange tillitna
indamadl ir att sl fast en yttersta ram for nir personuppgifter fir
samlas in och fortsittningsvis behandlas 1 socialtjinsten. Mot bak-
grund av de integritetsintressen som finns vid behandling av sidana
kinsliga personuppgifter som det ir friga om 1 socialtjinsten utgédr
bestimmelsen en uttdmmande upprikning av de tillitna indama-
len. Det innebir att bestimmelsen inte ger stdd foér nigon annan
personuppgiftsbehandling in sidan som direkt faller inom ramen
for de uppriknade indamélen. Finalitetsprincipen i personuppgift-
slagen giller dirmed inte vid behandling av personuppgifter pd
socialtjinstdatalagens omride. Se dock 6 § om uppgiftsutlimnande
och 4 § om verkan av den enskildes samtycke till sddan behandling
av personuppgifter som inte ir tilldten enligt denna lag.

Punkt 1 avser den behandling av personuppgifter som behovs
for att handligga drenden som rér enskilda och for att 1 nista skede
verkstilla beslut om stédinsatser, vrd och behandling. Det handlar
exempelvis om den personuppgiftsbehandling som gérs nir beslut
om individuellt behovsprévade insatser fattas. Till handliggning av
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ett irende avses hir dven att f6lja upp en insats sd linge insatsen
pagar, att géra en omprdvning och att handligga ett 6verklagande.

Vidare omfattar indamaélet sidan behandling av personuppgifter
som gors inom ramen for verkstilligheten, exempelvis nir omsorg
ges pd ett sirskilt boende eller olika hemtjinstinsatser genomfors.
Eftersom bestimmelsen endast tar sikte pd verkstillighet av beslut
omfattas inte sidan rddgivning eller sddant st6d som inte ir
bistdndsbedémt av indamailet 1 punkt 1. Sidan personuppgiftsbe-
handling kan dock utféras med stdd av den enskildes samtycke
enligt 4 §. Begreppet drende ska i bestimmelsen ges en vidare inne-
bord in vad som avses i forvaltningslagen och 11 kap. 1 SoL. Aven
nir en socialnimnd dnnu inte beslutat att inleda en utredning enligt
11 kap. 1§ SoL ska personuppgifter f4 behandlas. Det innebir
exempelvis att socialnimnden fir behandla personuppgifter inom
ramen for den férhandsbedémning som gérs innan nimnden fattat
beslut om att inleda eller inte inleda en utredning.

Punkt 2 avser sddana fall d& det enligt lag, forordning eller annan
forfattning, utdver punkten 1, uppkommer en skyldighet fér soci-
altjinsten att exempelvis limna ifrdn sig uppgifter. I ett flertal for-
fattningar férekommer en skyldighet for socialtjinsten att limna ut
uppgifter till myndigheter, domstolar etc. Ofta ir det friga om att
limna ut sidana uppgifter som férekommer i ett drende och upp-
gifterna kan d& normalt limnas ut utan ndgon annan bearbetning av
uppgifterna. Ibland kan det dock vara friga om en sirskild person-
uppgiftsbehandling som utformas med ledning av hur den aktuella
uppgiftsskyldigheten ska fullgéras. Det behovs dirfor ett sirskilt
indamal som tilliter det.

Punkt 3 avser kvalitetssikring. Kravet pd socialtjinsten att
kvalitetssikra verksamheten framgir bl.a. av 3 kap. 3 § SoL, som
foreskriver att kvaliteten 1 verksamheten systematiskt och fortls-
pande ska utvecklas och sikras. Aven i lagen om stéd och service
till vissa funktionshindrade finns motsvarande krav pd kvalitetssik-
ring. Kvalitetssikringsarbete kan goras enligt manga olika metoder
och 1 olika former. I allminhet behover dock arbetet inbegripa
nigon form av personuppgiftsbehandling. Mot bakgrund av det
allminna intresset och den stora betydelsen av att kvaliteten i soci-
altjinsten hela tiden utvecklas dr det centralt att personuppgifter
far behandlas f6r indamélet.

Punkt 4 innebir att den som ir verksam inom socialtjinsten
kontinuerligt eller vid sirskilda tillfillen kan behandla personupp-
gifter f6r att administrera, planera, félja upp och utvirdera verk-
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samheten. Det kan réra allt ifrdn att planera och dimensionera olika
verksamheter till att férdela anslag inom det geografiska ansvars-
omrddet. Den administration och planering som avses 1 bestimmel-
sen gors pd en mer dvergripande nivd dn vad som avses med inda-
mélet 1 punkten 1. Bestimmelsen gor det vidare mojligt att anvinda
individuppgifter for att folja upp och utvirdera verksamheten. Med
utvirdering avses analys och virdering av kvalitet, effektivitet och
resultat av verksamheten i férhillande till de mél som bestimts for
densamma. Inom socialtjinsten upprittas personakter men det gors
dven olika typer av sammanstillningar av uppgifter om enskilda
(frdn personakt). I nuvarande bestimmelser anges begreppet sam-
manstillning av personuppgifter som ett indamal (se avsnitt 23.2.2
angdende sammanstillningsregister). Med det avses sidana sam-
manstillningar som goérs 1 samband med socialtjinstens administ-
ration och planering. Med sddana sammanstillningar avses siledes
sddant som upprittas inom socialtjinsten bl.a. f6r att underlitta
administrationen och vilka utgér ett slags register 1 mer inskrinkt
bemirkelse. Sammanstillningarna anvinds frimst som stéd for
handliggning, beslut och 1 samband med verkstilligheten av
besluten. En sddan sammanstillning fir anses ingd i begreppet
administration och dirfor finns inte det begreppet med 1 upprik-
ningen 1 denna punkt.

Med tillsyn avses den interna tillsynen som den som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten har att géra i sin egen verksamhet.
Det kan vara kontroll 1 individirenden och enskilda verksamheter.

Enligt punkten 5 fir personuppgifter behandlas for statistik-
indam3l. Hir avses dirmed inte sidan verksamhetsstatistik som
ryms inom punkten 4, utan annan statistik. Det kan exempelvis
vara sidan statistik som tas fram for att informera invinare om
socialtjinstens verksamhet.

I andra stycket erinras om de sirskilda bestimmelser om
indamail vid behandling av personuppgifter som finns i 5 kap. och
6 kap.

6§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 23.2.1. Genom paragrafen
tydliggérs att personuppgifter som behandlas for ett tilldtet
indamal och fir behandlas f6r att fullgéra uppgiftsutlimnande som
sker 1 6verensstimmelse med lag eller férordning. I paragrafen
regleras dirmed sidant utlimnande av personuppgifter som redan
finns 1 verksamheten dirfor att de samlats in f6r primira indamal,
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exempelvis vid handliggning av irenden om enskilda. Sidant
uppgiftsutlimnande kan goras med stdd av 10 kap. 28 § OSL som
foreskriver att sekretess inte hindrar att uppgift limnas till en
annan myndighet om uppgiftsskyldighet foljer av lag eller for-
ordning. Dessutom ska bestimmelserna 1 2 kap. tryckfrihets-
férordningen om skyldigheten att limna ut allminna handlingar
tillimpas fore socialtjinstdatalagen, se 8 § PUL.

Personuppgifter som fir behandlas

7§
Paragrafen har redovisats i avsnitt 23.2.3. Enligt forsta stycket fir
endast sddana personuppgifter som behdvs f6r indamél som anges i
5 § samlas in och vidare behandlas med st6d av denna lag. Alla per-
sonuppgifter som behévs f6r det indamail for vilket en behandling
utférs fir sdledes behandlas. Det grundliggande kravet pd att per-
sonuppgifterna ska behévas f6r att f8 behandlas innebir att endast
sddana uppgifter som behovs for att uppfylla de aktuella indamélen
med personuppgiftsbehandlingen fir behandlas.

Vidare nimns sirskilt 1 paragrafen sddana personuppgifter som
avses 1 13 och 21 §§ PUL. Syftet med det ir att klargora att kinsliga
personuppgifter enligt 13§ och uppgifter om lagdvertridelser
enligt 21 § endast fir behandlas om det ir nodvindigt for ett sidant
indamal som avses i 5 §. Bestimmelsen ger uttryck for den forsik-
tighetsprincip som bor gilla vid behandling av si integritetskinsliga
personuppgifter som det hir ir frdga om. Samtidigt finns det inom
socialgjdnsten ett behov av att behandla ett stort antal olika person-
uppgifter med olika grad av kinslighet. Det dr dirfor viktigt att det
framgar att socialtjinsten, for att kunna utfora sina uppgifter pd ett
tillfredsstillande sitt, fir behandla integritetskinsliga uppgifter nir
det bedéms vara nédvindigt for verksamheten. Samtidigt giller
alltid de grundliggande kraven pd att de personuppgifter som
behandlas ska vara adekvata och relevanta 1 férhillande till inda-
mélen samt att inte fler personuppgifter in vad som ir nédvindigt
med hinsyn till indamélen fir behandlas. Ytterligare ett syfte ir att
reglera att dven en enskild verksamhet ska fd behandla uppgifter om
lagévertridelser under samma forutsittningar, dvs. att det ir nod-
vindigt for ett av de tillitna indamadlen.

Av andra stycker {6ljer att sidana personuppgifter som avses 1 13
och 21 §§ PUL alltid fir behandlas om de férekommer i en anso-
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kan, anmilan eller handling som inkommer till verksamheten.
Detta undantag giller inte om uppgifter pd annat sitt, t.ex. genom
egna iakttagelser, kommit till socialtjinstens kinnedom. I sidana
fall ska paragrafens forsta stycke tillimpas. Vad som avses med
socialtjinst framgdr av 1 kap. 5 §.

Enligt tredje stycket far inte andra kinsliga personuppgifter som
avses 1 13 § PUL in uppgifter som ror hilsa, behandlas vid hand-
liggning av drenden om tillstdnd till parkering f6r rorelsehindrade
och drenden som foljer av bestimmelserna i korkortsférordningen.

S6kbegrepp

8 §
Paragrafen har behandlats i avsnitt 23.2.7. 1 férsta stycket anges vad
som ir otilldtna s6kbegrepp. Det innebir att 1 princip de kinsliga
personuppgifter som avses 1 13 § PUL inte fir anvindas som sok-
begrepp. Det handlar om personuppgifter som avslojar ras eller
etniskt ursprung, religiés eller filosofisk dvertygelse, medlemskap i
fackforening samt si3dana personuppgifter som ror sexualliv.
Diremot ir sokbegrepp hilsa tillitet for alla indamil. Inom
socialtjinsten finns kanske framfér allt behov av att kunna anvinda
uppgifter som ror hilsa som sékbegrepp for att exempelvis kunna
gora sammanstillningar vid verksamhetsuppféljning, kvalitets-
sikring, planering av verksamheten m.m. Det ir dven tilldtet att
anvinda uppgift om politiska &sikter som sokbegrepp.

Av andra stycket foljer att regeringen, trots foérbudet i forsta
stycket, f8 meddela foreskrifter om att en kommunal myndighet far
anvinda uppgifter om etnicitet som sékbegrepp for att gora vissa
sammanstillningar. Bakgrunden till att etnicitet ska kunna f3
anvindas som sokbegrepp ir att en kommunal myndighet kan
behéva planera, utféra och f6lja upp socialtjinstverksamheten uti-
frdn invinarnas etniska ursprung. Med beaktande av de befogade
integritetsskyddsintressen som finns vid behandling av sidana per-
sonuppgifter har vi diremot bedémt att det i dagsliget inte bor
inféras en generell mojlighet fé6r kommunala myndigheter att
anvinda etnicitet som sékbegrepp. Om det trots allt visar sig att
det for kommuner finns ett visentligt behov av att anvinda etnici-
tet som sokbegrepp innebir denna 16sning att regeringen kan med-
dela foreskrifter som tilliter det. Enligt vir bedémning ger det en
bra balans mellan enskildas behov av skydd fér den personliga
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integriteten och socialtjinstens behov av att behandla relevanta
personuppgifter for att kunna planera och utféra verksamheten pd
ett tillfredsstillande sitt.

Overenskommelse om informationssikerhet m.m.

9§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 25.2.1. Motsvarande bestim-
melse finns i hilso- och sjukvirdsdatalagen. I samband med att nya
former av informationsutbyte mojliggérs dr det viktigt att det inte
uppstdr nigra oklarheter nir det giller sikerhet och skyddet for
personuppgifter. Bestimmelsen slr fast att nir flera som bedriver
verksamhet inom socialtjinst medger varandra direktdtkomst eller
pd annan sitt samarbetar enligt denna lag si ska den som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten triffa en éverenskommelse med de
andra som ingdr 1 samarbetet om hur informationssikerheten och
skyddet for personuppgifterna ska tillgodoses. Infér en dverens-
kommelse ska den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
gora en risk- och sdrbarhetsanalys. Analysen ska avse de sam-
verkande aktodrernas organisatoriska och tekniska forutsittningar
for att skydda personuppgifter. Analysen utgér en grund for
overenskommelsens innehdll och omfattning. I éverenskommelsen
ska siledes faststillas hur skyddet foér personuppgifterna ska
tillgodoses. Det kan till exempel vara hur personuppgifterna ska
behandlas si att inte obehériga kan ta del av dem. Det ir upp till
parterna att avgdra hur en dverenskommelse ska tecknas. Det kan
exempelvis vara friga om en kombination av flera dtgirder, t.ex. ett
avtal som 1 vissa delar kompletteras av att parterna ansluter sig till
ett eller flera utpekade regelverk for informationssikerhet. Den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska gora risk- och
sdrbarhetsanalysen och overenskommelsen innan samarbetet
inleds.

I andra stycker stills krav pd att det av dverenskommelsen ska
framgd hur personuppgiftsansvaret ir foérdelat med avseende pd
dvergripande tekniska och organisatoriska sikerhetsdtgirder. Detta
for att det inte ska uppkomma ndgra oklarheter om vem eller vilka
som har det ansvaret.
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3 kap. En sdker och dndamalsenlig hantering av personuppgifter

Ansvar for den som arbetar inom socialtjinsten (inre sekretess)

1§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 24.2.1, utgor en precisering
av den si kallade inre sekretessen. Paragrafen ir teknikoberoende
och tar sikte bdde pd manuellt och pd elektroniskt dokumenterade
uppgifter om en enskild.

Den som arbetar hos nigon som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten, vare sig det dr 1 en kommunal myndighet eller 1 en
enskild verksamhet eller pd SiS, fir ta del av dokumenterade
uppgifter om en enskild endast om han eller hon behéver upp-
gifterna for sitt arbete inom socialtjinsten. Paragrafen omfattar all
personal eller motsvarande oavsett var han eller hon arbetar och
oavsett for vilka syften uppgifterna behévs. Det dr endast nir en
anstilld eller en uppdragstagare behdver uppgifter fér att kunna
utfora sitt arbete som denne fir ta del av uppgifter om enskilda
individer. Av bestimmelsen f6ljer dven att den anstillde eller
motsvarande endast fir ta del av just de uppgifter som i det
enskilda fallet behévs. En ytterligare forutsittning dr att upp-
gifterna ska anvindas for ndgot av de i socialtjinstdatalagen tillitna
indamédlen foér personuppgiftsbehandling. Bestimmelsen kan
dirmed sigas ge uttryck for den grundliggande balansen mellan
behovet av integritetsskydd och behovet av att ta del av uppgifter
om enskilda som giller pd socialtjinstens omride.

Bestimmelsen kompletteras dven av regler om tilldelning av
behoérighet for elektronisk dtkomst till uppgifter om enskilda. Av
5§ foljer att personalens behérighet for dtkomst till uppgifter ska
anpassas och begrinsas till vad som behovs for att den enskilde
anstillde ska kunna fullgéra sina arbetsuppgifter inom social-
yinsten. Det innebir exempelvis att olika personalkategorier m.m.
behover ha olika behorigheter for elektronisk dtkomst till uppgifter
om enskilda. Sddana uppgifter som en anstilld 6ver huvud taget
inte har behov av att ta del av {or att kunna utféra sitt arbete ska i
normala fall inte heller vara elektroniskt tillgingliga fér den
anstillde. Behorigheten handlar dirmed om den tekniska méjlighet
en anstilld har att ta del av uppgifter. Hur behorigheten sedan far
anvindas 1 enskilda situationer regleras 1 denna paragraf, nimligen
om uppgifterna behdvs for den anstilldes arbete inom socialtjins-
ten. Den som olovligen bereder sig tillging till en uppgift som ir
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avsedd for automatiserad behandling kan démas foér dataintring
enligt 4 kap. 9 ¢ § brottsbalken. Bestimmelsen kan bli tillimplig nir
om en anstilld 1 socialtjinsten anvinder sin behorighet for att ta del
av uppgifter om en enskild utan att det behovs for arbetet.

Overgripande ansvar for den som bedriver verksamhet inom
socialtjansten

2§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 24.2.2. T paragrafen slis fast att
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska se till att
dokumenterade personuppgifter ir tillgingliga f6r den som arbetar
1 socialtjinsten nir uppgifterna behovs for arbetets utférande. Det
hir dr ett sitt att tydliggdra vikten av att ritt information finns p
ritt plats for att den enskilde ska kunna erbjudas de insatser som
denne har behov av och for att sddana insatser ska kunna genomfé-
ras pd bista sitt. Tillgdngen till personuppgifter inom socialtjinsten
vid ritt tillfille ir en forutsittning for att en enskild ska fi sikra
insatser av hog kvalitet. Bestimmelsen knyter an till syftet med
socialtjinstdatalagen, 1 kap. 4 §.

3§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 24.2.3. T paragrafens forsta stycke
regleras att dokumenterade personuppgifter ska hanteras och
forvaras si att inte obehoriga kan komma &t dem. Det ir dels ett
uttryck for en regel om den inre sekretessen, dels en generell
garanti for att enskildas integritet ska respekteras nir person-
uppgifter hanteras och férvaras. Med hantering och férvaring avses
hir alla slags dtgirder som vidtas med personuppgifterna. Bestim-
melsen ir tillimplig pd alla dokumenterade personuppgifter. Den
giller siledes alla personuppgifter om en individ. Med person-
uppgifter avses all slags information som direkt eller indirekt kan
hinféras till en fysisk person. Av 1 kap. 3 § framgdr att lagen 1
tillimpliga delar giller dven avlidna personer. Obehdoriga personer
kan vara bide utomstiende och yrkesutdvare inom socialtjinsten.
Nir det giller den sistnimnda kategorin utgdér bestimmelsen en
reglering av den inre sekretessen. En férutsittning for att en
yrkesutdvare inom socialtjinsten ska fa ta del av uppgifterna om en
enskild ir att han eller hon behéver uppgifterna fér sitt arbete inom
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socialtjinsten, se 3 kap. 1 § denna lag. Ytterligare bestimmelser om
behorighetsstyrning och dtkomstkontroll finns 1 3 kap. 5 och 6 §§.
I andra stycket finns bestimmelser som reglerar att den som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten har ett ansvar f6r att upp-
gifter skyddas mot obehérig dtkomst om internet eller andra jim-
forliga nit anvinds for att 6verfora personuppgifter.
4§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 24.2.4. Bestimmelsen anger att
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten har ett ansvar f6r
att informationssystemen som hanterar personuppgifter ir litta att
anvinda, stodjer arbetet i socialtjinsten, underlittar kvalitets-
arbetet, underlittar samverkan och ir utformade si att integritets-
skyddet tillgodoses. Detta ansvar foljer av socialtjinstens yttersta
ansvar for att erbjuda det stéd och den hjilp som enskilda behover.
Den som bedriver verksamhet enligt socialtjinsten ansvarar enligt 3
kap. 3 § SoL fér att insatser inom socialtjinsten ska vara av god
kvalitet och for att det for utférande av uppgifter inom social-
jdnsten ska finnas personal med limplig utbildning och erfarenhet.
Motsvarande bestimmelse finns i lagen om stéd och service till
vissa funktionshindrade (6 §). Den som bedriver verksamhet inom
socialjanst ir skyldig att arbeta systematiskt med att forbittra kva-
liteten 1 verksamheten (SOSFS 2011:9). I bestimmelsen fortydligas
att dessa skyldigheter innefattar ett ansvar for att de informations-
system som anvinds ir dndamélsenliga, sikra och kan anvindas
som stdd 1 arbetet.

Ansvar {6r tilldelning av behorighet for elektronisk dtkomst

5 §
Paragrafen har behandlats i avsnitt 24.2.5. Enligt forsta stycket ska
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten bestimma villko-
ren for hur personalen ska tilldelas behorighet for elektronisk
dtkomst till uppgifter om enskilda. Vidare ska behérigheten
anpassas och begrinsas till vad som behovs for att en anstilld ska
kunna utfora sina arbetsuppgifter inom socialtjinsten. Detta giller
redan idag enligt personuppgiftslagen och den praxis som utar-
betats vid tillimpningen av den lagen men tydliggors hir genom att
fora in sirskilda bestimmelser aktuell lag.

Bestimmelsen stiller krav pid den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten att faststilla de olika behov av tillgdng till upp-
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gifter som finns 1 verksamheten, exempelvis utifrdn behoven hos
olika personalkategorier och olika slags verksamheter. Frigan om
behorighetsstyrning handlar inte endast om behovet av integritets-
skydd utan 1 stor utstrickning dven om att se till att personal har
tillgdng till all information som behdvs. Behorighetstilldelningen
ska sedan géras ur ett individuellt perspektiv dir en anstilld tillde-
las en behorighet som ir vil anpassad just till dennes behov. Sddana
uppgifter som en anstilld éver huvud taget inte har behov av ska
dirmed normalt sett inte heller vara méjliga for den anstillde att ta
del av elektroniskt. Behorighetsstyrningen forutsitter dirmed att
sdvil organisatoriska som tekniska dtgirder vidtas.

Av tredje stycker framgdr att regeringen eller den myndighet
regeringen bestimmer meddelar nirmare féreskrifter 1 imnet. Det
ir forutsatt att Socialstyrelsen ska meddela dessa foreskrifter 1 sam-
rdd med Datainspektionen.

Ansvar for kontroll av elektronisk dtkomst (loggar)

6§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 24.2.6. Av férsta stycket f6ljer att
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska dokumentera
(logga) personalens elektroniska dtkomst till uppgifter om enskilda.
Det innebir att det ska finnas en spdrbarhet f6ér de aktiviteter som
gors 1 systemet. Av behandlingshistoriken (loggen) ska det g3 att
utlisa den information som behévs for att historiken ska kunna
ligga till grund for den systematiska och dterkommande kontrollen
av obehorig dtkomst. Normalt ska loggen dirfér kunna svara pd
vilken anvindare som tagit del av uppgifter, vilken individs
uppgifter det ror, vilka dtgirder som vidtogs med uppgifterna samt
vid vilken tidpunkt det gjordes. Vidare i anges 1 andra stycket att
systematiska och dterkommande kontroller av om nigon obehori-
gen kommit it uppgifter om enskilda ska foretas. Det ricker dir-
med inte att gora kontroller vid sirskilda fall nir obehérig dtkomst
misstinkts, utan kontrollerna ska goras systematiskt och &ter-
kommande. Aven hir bér nimnas att den som bedriver verksamhet
inom socialgjinsten redan idag, genom den praxis som har
utvecklats vid tillimpningen av 31 § PUL, ska ha en spirbarhet och
kontroll av obehorig dtkomst. Genom bestimmelsen tydliggors
ansvaret f6r den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten.
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I lagen anges inte nirmare vilka uppgifter som ska g3 att utlisa i
behandlingshistoriken eller hur 3tkomstkontrollen ska goras.
Sddana foreskrifter meddelas med fordel pd myndighetsnivd. Av
tredje stycket framgdr dirfor att ytterligare foreskrifter 1 imnet fir
meddelas av regeringen eller den myndighet regeringen bestimmer.
Det ir forutsatt att det ska vara Socialstyrelsen som meddelar dessa
foreskrifter efter samrdd med Datainspektionen.

4 kap. Grundlaggande bestammelser om utlamnande av
uppgifter och handlingar

Bestimmelser i andra lagar

1§
I paragrafen erinras om den enskildes ritt att ta del av allminna
handlingar hos den allminna socialtjinsten och hos sddana kom-
munala féretag som avses 1 2 kap. 3 § OSL, dvs. bolag, féreningar
och stiftelser dir kommuner utdvar ett rittslig bestimmande
inflytande.

2§

I paragrafen hinvisas till att bestimmelser om tystnadsplikt i
enskild verksamhet inom socialtjinsten finns i socialtjinstlagen och
lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade.

Utlimnande av uppgifter till tredje land

3§
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 26.2.3, motsvarar 16 § for-
ordningen om behandling av personuppgifter inom socialtjinsten.
Bestimmelsen ska med avseende pd irenden om faststillande av
faderskap, virdnad om barn och om internationella adoptioner
tillimpas i stillet for bestimmelserna om &verféring av personupp-
gifter till tredje land 1 33-35 §§ PUL. I andra stycket ges regeringen
ett bemyndigande att meddela féreskrifter om nir personuppgifter
far foras over till tredje land.
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Utlimnande pd medium {6r automatiserad behandling

4§

Paragrafen har behandlats i avsnitt 26.2.1. Genom bestimmelsen
fortydligas att personuppgifter som far limnas ut kan limnas ut pd
medium for automatiserad behandling. Sidant utlimnande kan
goras exempelvis genom e-post, diskett, cd, usb-minnen och fil-
overforing for att nimna nigra exempel. Utmirkande foér sddant
utlimnande ir att den som gér utlimnandet vid varje 6verférings-
tillfille vidtar nigon aktivitet som kan jimstillas med ett beslut om
overforing och en sekretessprovning avseende den information
som mottagaren far ta del av. For att uppgifter ska fi limnas ut pd
medium foér automatiserad behandling méiste det sdledes vara till3-
tet med hinsyn till de bestimmelser om sekretess och tystnadsplikt
som giller inom socialtjinsten. Utlimnande av personuppgifter pd
medium f6ér automatiserad behandling ir iven en form av person-
uppgiftsbehandling som omfattas av denna lag och av personupp-
giftslagen. Det innebir bl.a. att den personuppgiftsbehandling som
utlimnandet innebir miste vara tilliten enligt de indamaélsbestim-
melser m.m. som finns i denna lag samt 1 dvrigt goras i enlighet
med de informationssikerhetskrav som foljer av personuppgiftsla-
gen. Det senare innebir exempelvis att utlimnande av kinsliga per-
sonuppgifter dver dppet nit, t.ex. internet, fir géras om det endast
ir den avsedda mottagaren som kan ta del av uppgifterna och om
uppgifterna ir krypterade vid en eventuell dverféring. Det ir limp-
ligt att nirmare krav pd sikerhetsitgirder vid utlimnande av upp-
gifter pA medium f6r automatiserad behandling meddelas genom
foreskrifter. Dirfor framgdr av andra stycket att regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer, fir meddela krav pd siker-
hetstgirder vid sddant utlimnande. Det ir tinkt att Socialstyrelsen
efter samrdd med Datainspektionen ska meddela sidana fore-
skrifter.

Tillaten direktdtkomst regleras i lag eller forordning

5§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 26.2.2. Hir anges att utlim-
nande genom direktdtkomst till personuppgifter ir tilliten endast 1
den utstrickning som anges 1 lag eller f6rordning. Med direktdt-
komst avses 1 denna lag en speciell form av elektroniskt utlimnande
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av personuppgifter till mottagare utanfér den organisation som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten. Direktitkomsten skiljer
sig frin andra typer av elektroniska utlimnanden genom att det ir
mottagaren av uppgifterna som bereder sig tillgdng till informa-
tionen utan att den som limnar ut informationen vidtar nigon
tgird med avseende pd informationen vid éverféringstillfillet, t.ex.
en sekretessprovning. Det handlar siledes om ett helt automatiskt
utlimnande. Eftersom direktdtkomst medfér andra risker for
integritetsskyddet in andra former av utlimnanden klargérs 1
socialtjinstdatalagen att direktitkomst endast ir tilliten 1 den
utstrickning som anges i lag eller férordning.

Direktitkomst mellan myndigheter i samma kommun

6
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 27.2.1. Enligt forsta stycker fir
myndigheter, eller sidana kommunala bolag som avses 1 2 kap. 3 §
OSL, som bedriver socialtjinst 1 en kommun ha direktitkomst till
varandras personuppgifter. Det innebir att en kommun som viljer
att organisera socialtjinsten pd flera olika nimnder och bolag kan
limna ut personuppgifter mellan nimnderna och bolagen genom
direktdtkomst. Genom den féreslagna dndringen 1 26 kap. 8 § OSL
foljer att sekretess inte hindrar att uppgifter limnas mellan myn-
digheterna och bolagen.

I andra stycket erinras om att det finns ytterligare bestimmelser
om direktdtkomst 1 kapitel 5 nir det giller bestimmelser om
direktdtkomst mellan kommunala myndigheter, Statens institu-
tionsstyrelse och enskilda verksamheter.

Direktitkomst till enskilda

7§

Paragrafen har behandlats i avsnitt 33.5.1. Av férsta meningen
foljer att den enskilde kan medges direktdtkomst till uppgifter om
den enskilde sjilv. Bestimmelsen innebir ingen skyldighet for den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten att ge enskilda indivi-
der direktdtkomst till uppgifter utan endast en mojlighet till detta.
Nir det giller innebérden av begreppet direktitkomst hinvisas till
5§ och avsnitt 11.2.2. Det finns naturligtvis inget hinder mot att
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uppgifter om den enskilde iven limnas ut pd medium fér automati-
serad behandling enligt 4 §.

Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten har frihet att
sjilv avgdéra om och i vilken omfattning enskilda ska erbjudas
direktdtkomst. Det behover siledes inte rora samtliga uppgifter
rorande enskilda utan det kan mycket vil réra sig om avgrinsade
informationsmingder som exempelvis kontaktuppgifter till social-
tjdnsten, bistdndsbeslut, genomférandeplaner, dokumentation av
genomforande av beslutade insatser m.m.

Enligt bestimmelsen kan utlimnande genom direktitkomst
endast avse uppgifter om den enskilde sjilv. Det innebir att det
saknas stéd for att till den enskilde limna ut sddana uppgifter om
andra personer som kan terfinnas i socialtjinstens dokumentation
rorande den enskilde. Som exempel kan nimnas uppgifter rérande
familjemedlemmar, nirstdende eller andra uppgiftslimnare.

Vidare framgdr av bestimmelsen att den enskilde fir medges
direktitkomst till sidan dokumentation som avser personalens
elektroniska dtkomst till den enskildes uppgifter (behandlings-
historik, logglistor etc.).

I andra stycket finns bestimmelser som mojliggor att dven andra
personer in den enskilde sjilv kan medges direktitkomst till sidan
dokumentation som avses i forsta stycket. Den grundliggande for-
utsittningen for att sidant medgivande till direktitkomst ska
kunna goras ir att den enskilde sjilv ger en anvisning om detta. Det
kan till exempel rora sig om att en nirstdende till den som fir
insatser inom socialtjinsten fir ett sidant medgivande.

I tredje stycket anges att regeringen, eller den myndighet som
regeringen bestimmer, fir meddela foreskrifter om krav pd siker-
hetsitgirder som ska gilla vid direktdtkomst. For att den enskilde
ska kunna medges direktdtkomst krivs att det finns tillrickligt
sikra tekniska ldsningar for att sikerstilla identifieringen av den
som efterfrigar uppgifter. Det ir tinkt att Socialstyrelsen efter
samrdd med Datainspektionen ska meddela sddana foreskrifter.

1193



Férfattningskommentar SOU 2014:23

5 kap. Direktatkomst mellan verksamheter inom socialtjansten
vid genomforandet av beslutade insatser

Utlimnande genom direktdtkomst till annan som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten

1§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 27.2.2. T paragrafen regleras
under vilka forutsittningar den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten fir medge en annan sddan verksamhet direktdtkomst
till personuppgifter som behandlas for genomfoérande av beslut om
bistdnd, stédinsatser, vird eller behandling. Genom bestimmelsen
gors det exempelvis mojligt for olika verksamheter, kommunala
som enskilda, att vid behov ha direktdtkomst till uppgifter rérande
en enskild som ir féremal for insatser av de olika verksamheterna.
Direktdtkomst f&r dock endast medges till uppgifter som i den
utlimnande verksamheten behandlas f6r genomférande av beslut
om bistind, stédinsatser, vird eller behandling. Det kan exempelvis
handla om att foretaget A som stdr for hemtjinstinsatser dagtid
och féretaget B som stdr f6r motsvarande insatser under kvillstid,
kan medge varandra direktitkomst till uppgifter om den enskilde
brukaren som dokumenteras 1 respektive organisation. Det kan
gbras oavsett om insatser utfors till formédn f6r en enskild i ordinirt
eller 1 sirskilt boende. Under vilka férutsittningar direktdtkomsten
far anvindas av socialtjinstpersonalen framgdr dock av 5 §. Den nu
aktuella bestimmelsen anger endast férutsittningarna foér nir
direktitkomst ver huvud taget f&r medges, dvs. nir uppgifter fir
goras potentiellt tillgingliga genom direktdtkomst fér andra verk-
samheter.

For att den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska fi
gora personuppgifter som behandlas fér genomférande av beslut
om bistdnd, stddinsatser, vird eller behandling tillgingliga genom
direktdtkomst fér en annan sidan verksamhet krivs for det forsta att
uppgifterna ror en enskild som idr foremdl for genomférande av
sddana insatser hos bide utlimnande och mottagande verksamhet
inom socialtjinsten. Genom detta krav tydliggors att direktdtkomst
aldrig far medges till uppgifter rérande enskilda som vid utlimnan-
detillfillet inte dr foremal f6r insatser i respektive verksamhet. Den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir dirmed inte
genom direktdtkomst ha potentiell tillgdng till uppgifter om indivi-
der som inte ir aktuella i den egna verksamheten.
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Vidare krivs for det andra att den enskilde har samtycke till att
direktitkomst medges. Utredningens bedémning ir att det ir till-
rickligt att inhimta samtycke fr@n den enskilde nir en insats
pabérjas for att ind3 13 tillgdng till behovlig information.

For att medge direktdtkomst enligt bestimmelsen stills ett antal
grundliggande krav for att skydda den enskildes personliga
integritet. Bestimmelsen kan pi inget sitt ge stod for ett
okontrollerat fléde av uppgifter mellan verksamheter som saknar
eller har vaga behov av tillging till uppgifterna. Tillimpnings-
omrddet handlar snarast om de verksamheter som redan i dag kan
utbyta uppgifter mellan varandra nir bestimmelserna om sekretess
och tystnadsplikt ger stéd for det, dvs. nir utlimnandet bedéms
kunna géras utan att den enskilde lider men av det. Precis som vid
ett sddant uppgiftsutbyte stills dven enligt denna bestimmelse krav
pd verksamheterna att endast limna ut de fér indamdlet relevanta
uppgifterna. Den enskildes samtycke ska vara en forutsittning for
mojligheten att medge direktdtkomst mellan verksamheter. Det
foljer av det grundliggande kravet i socialtjinsten att bedriva
verksamheten med respekt for den enskildes sjilvbestimmande och
integritet. En viktig faktor i sammanhanget ir dven att den enskilde
1 dag har stora mojligheter att sjilv vilja vilka utforare som ska std
for socialtjinstinsatserna.

Den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska vid olika
situationer dels ta stillning till vilken typ av uppgifter som ir nod-
vindiga att utbyta genom direktitkomst, dels skapa tekniska forut-
sittningar for att limna ut just den for indamadlet relevanta infor-
mationen. Bestimmelsen kan dirfér sigas ge uttryck for mélsitt-
ningen att se till att ritt information finns p3 ritt plats, varken mer
eller mindre.

2§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 27.2.3. I paragrafen regleras
under vilka forutsittningar den som bedriver verksamhet inom
socialtjinsten fir medge en annan sddan verksamhet direktdtkomst
till personuppgifter som behandlas f6r genomférandet av beslut om
bistind, stéd insatser, vird eller behandling fér personer som inte
endast tillfilligt saknar form3ga att samtycka enligt 1 §. Aven denna
bestimmelse uppstiller krav pd att uppgifterna rér en enskild som
ir foremdl fér genomférande av sidana insatser hos bide den
utlimnande och mottagande verksamheten inom socialtjinsten.
Vidare krivs att uppgifterna som omfattas av utlimnande genom
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direktdtkomst kan antas ha betydelse for att genomfora de insatser
som dr nédvindiga med hinsyn till den enskildes behov.

Det handlar om att de uppgifter som limnas ut ska bedémas
vara nddvindiga med beaktande av den enskildes behov fér att
uppnd god kvalitet och 1 6vrigt pd bista mojliga sitt. Detta stiller
krav pd att den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten vid
olika situationer dels tar stillning till vilken typ av uppgifter som ir
noédvindiga att utbyta genom direktdtkomst, dels skapar tekniska
forutsittningar for att limna ut just den for dndamdlet relevanta
informationen. Bestimmelsen kan dirfor sigas ge uttryck for mél-
sittningen att se till att ritt information finns pd ritt plats, varken
mer eller mindre.

3§
I paragrafen har tagits in en hinvisning till 2 kap. 9§, som har
behandlats i avsnitt 25.2.1, om att kraven pa risk- och sdrbarhets-
analys och éverenskommelse om informationssikerhet dven giller
direktitkomst som avses i detta kapitel. Det krivs siledes att den
verksamhet som avser att ge en annan verksamhet direktitkomst
till personuppgifter har genomfért och en risk- och sirbarhets-
analys och 1 en dverenskommelse faststillt hur informationssiker-
heten och skyddet fér personuppgifterna ska tillgodoses. Av dver-
enskommelsen ska framgd hur personuppgiftsansvaret ir foérdelat
med avseende pd overgripande tekniska och organisatoriska siker-
hetsdtgirder.

4§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 27.2.2. Paragrafen ir ett fortyd-
ligande till vad som anges 1 1 § och innebir att den som limnar ut
uppgifter om en enskild genom direktitkomst enligt 1 § endast fir
gora det si linge den enskilde ir féremdl for genomférande av
bistdnd, stodinsatser, vird eller behandling hos den utlimnande
verksamheten. Nir den enskilde inte lingre dr aktuell 1 verksam-
heten ska siledes utlimnande genom direktdtkomst upphéra.
Syftet med bestimmelsen ir att 8stadkomma en situation som inne-
bir att personuppgifter inte behandlas for utlimnande genom
direktdtkomst lingre in vad som behévs med hinsyn till indamaélet
med behandlingen. Bestimmelsen férhindrar dirmed att olika verk-
samheter har direktdtkomst till uppgifter i varandras system om
enskilda som inte lingre dr foremdl for de olika verksamheternas
insatser.
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Tillitna indamal vid direktdtkomst till uppgifter hos annan som
bedriver verksamhet inom socialtjinsten

5§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 27.2.4. Paragrafen anger forut-
sittningar for nir den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
far ta del av sidana uppgifter som har limnats ut genom direktdt-
komst enligt 1 eller 2 §. Av forsta stycket f6ljer att den som bedriver
verksamhet inom socialtjinsten far ta del av sidana uppgifter om en
enskild som gjorts tillgingliga genom direktdtkomst enligt 1 eller
2 § for indamailet att genomféra beslut om bistdnd, stédinsatser,
vard eller behandling eller for att systematiskt och fortlépande
utveckla och sikra kvaliteten 1 verksamheten. Det innebir siledes
en begrinsning av for vilka 4andamél den som bedriver verksamhet
inom socialtjinsten fir anvinda direktdtkomst till uppgifter hos
annan som bedriver sidan verksamhet.

I andra stycket erinras om att de grundliggande bestimmelserna
om behérighetsstyrning och dtkomstkontroll dven giller for perso-
nalens dtkomst till uppgifter som annan verksamhet gjort tillging-
liga genom direktdtkomst enligt 1 eller 2 §. Det innebir exempelvis
att den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten miste analy-
sera vilka yrkesutdvare som behéver tillgdng till vilka uppgifter
som gjorts tillgingliga av andra verksamheter enligt 1 eller 2 § och
direfter utforma och tilldela behorigheter som ir begrinsade till
den respektive anstilldes behov av uppgifter. Vidare innebir
hinvisningen till 3 kap. 5 och 6 §§ att samma krav p&8 dokumen-
tation av dtkomst och kontroll av dtkomst féreligger nir personal
genom direktdtkomst tar del av uppgifter som en annan verk-
samhet gjort tillgingliga enligt 1 eller 2 §.

Personuppgiftsansvar

6§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 27.2.5. Enligt 2 kap. 2 § ir den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten personuppgiftsansva-
rig for den behandling av personuppgifter som utfors i dess verk-
samhet. I en kommun ir varje myndighet som bedriver socialtjinst
personuppgiftsansvarig fér sin behandling av personuppgifter.
Bestimmelsen ir dven tillimplig vid sddan personuppgiftsbehand-
ling som gors nir den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
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genom direktitkomst limnar ut personuppgifter enligt 1 eller 2 §
eller genom direktitkomst tar del av personuppgifter som annan
sddan verksamhet gjort tillgingliga enligt 1 eller 2 §. Regeln innebir
bl.a. att den som gér en personuppgift tillginglig genom direktat-
komst har personuppgiftsansvar for att det gors i enlighet med 1
och 2 §§ och 1 6vrigt pd ett korrekt sitt. P4 motsvarande sitt ir den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten och som genom
direktdtkomst tar del av personuppgifter som gjorts tillgingliga
enligt 1 eller 2 § personuppgiftsansvarig f6r den personuppgiftsbe-
handling som detta innebir. Det personuppgiftsansvaret omfattar
sdledes ett ansvar for att de grundliggande férutsittningarna enligt
5§ ir uppfyllda vid personalens &tkomst samt att kraven p beho-
righetstilldelning och &tkomstkontroll tillgodoses.

Bevarande och gallring

7§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 27.2.6. Grundliggande bestim-
melser om bevarande och gallring av uppgifter i socialtjinsten finns
1 socialtjinstlagen och i lagen om stéd och service till vissa funk-
tionshindrade. Dessutom giller bestimmelserna 1 arkivlagen
(1990:782) for bevarande och gallring av allminna handlingar.
Forsta stycket innebir att den som bedriver verksamhet inom soci-
altjinsten ansvarar for bevarandet av de uppgifter som verksam-
heten sjilv gor tillgingliga genom direktitkomst enligt 1 eller 2 §.
S&dant ansvar har alltsd inte den som endast har potentiell tillgdng
till dessa uppgifter. Det innebir 1 princip att det for respektive
uppgift som gors tillginglig enligt 1 eller 2 § endast ir en verk-
samhet som har ansvaret for att uppgiften bevaras, arkiveras och
gallras.

Enligt andra stycket fir en myndighet gallra uppgifter som ir
tillgingliga f6r myndigheten endast genom direktdtkomst enligt 1
eller 2 §. Denna gallringsregel behévs bl.a. for att inte nigon av de
deltagande myndigheterna ska bli arkivansvariga for enskilda verk-
samheters uppgifter som myndigheten har potentiell tillgdng till.
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6 kap. Informationsutbyte mellan halso- och sjukvard och
socialtjanst

Inledande bestimmelser

1§
Paragrafen beskriver innehdllet i kapitlet och har behandlats 1
avsnitt 32.3.3. I paragrafen limnas en hinvisning till de méjligheter
enligt hilso- och sjukvirdsdatalagen en virdgivare har att limna ut
personuppgifter genom direktitkomst till den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten. I 8 § regleras for vilka indamail den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir ta del av sddana
personuppgifter som en virdgivare har limnat ut genom direkt-
dtkomst.

2§
I paragrafen, som har behandlats i avsnitt 32.3.16, finns en hinvis-
ning till bestimmelserna 1 3 kap. om att dessa bestimmelser om
behérighetstilldelning och dtkomstkontroll dven giller behandling
av personuppgifter enligt detta kapitel.

Utlimnande genom direktitkomst till virdgivare inom hilso-
och sjukvirden

3§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 32.3.4. Bestimmelsen reglerar
ett av de alternativ som stdr till buds nir det giller informations-
hantering nir det giller personer med sammansatta behov av hilso-
och sjukvird och socialtjinsten. Bestimmelsen innebir att det ir
tillitet f6r de som bedriver verksamhet inom socialtjinsten att
medge virdgivare inom hilso- och sjukvirden direktdtkomst. Den
som bedriver verksamhet inom socialtjinsten fir medge en
virdgivare direktdtkomst till uppgifter som behandlas for
genomférande av bistdnd, stddinsatser, vird eller behandling, om
uppgifterna rér en enskild som har behov av bide socialtjinst och
hilso- och sjukvérd. Uppgifterna ska dven antas ha betydelse for att
forebygga, utreda eller behandla sjukdomar och skador inom hilso-
och sjukvérden.

Av bestimmelsen framgr dven att ett grundliggande villkor fér
att den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten ska f8 medge
direktdtkomst dr att den enskilde samtycker till det. Direktitkomst
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ska enbart vara tilliten under den tid som den enskilde fir de plane-
rade insatserna (6 §).

4§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 32.3.4, mojliggdr att
direktitkomst dven fir medges till dokumentation av rdd och stod
om den enskilde samtycker till att insatsen dokumenteras. Det ska
sdledes vara friga om sddana personuppgifter som med den enskil-
des samtycke kan behandlas med stéd av 2 kap. 4§. For att
utlimnande genom direktdtkomst till sidana uppgifter ska vara
tillitet maste forutsittningarna i3 § vara uppfyllda.

5 §
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 32.3.5. Bestimmelsen reglerar
forutsittningarna fér nir det ir mojligt att medge direktitkomst
till uppgifter om enskilda, som inte endast tillfilligt har nedsatt
beslutsférmiga, dvs. som inte kan samtycka enligt 3 §.

Villkoren for att direktdtkomst ska kunna medges i1 aktuella fall
ir for det forsta att den enskilde har behov av insatser bide frin
socialtjinsten och hilso- och sjukvirden. For det andra krivs att
uppgifterna kan antas ha betydelse fér den vérd eller behandling
som ir nédvindig med hinsyn till den enskildes hilsotillstind.

Utredningen har foreslagit en sekretessbrytande regel, se avsnitt
21.2.8, som giller vid utlimnande av uppgift rérande den som har
nedsatt beslutsférmdga. Av denna bestimmelse framgir att om den
enskilde pd grund av sitt hilsotillstind eller av andra skil inte kan
samtycka till att en uppgift limnas ut, hindrar inte socialtjinstsek-
retessen att en uppgift om honom eller henne som behovs for att
han eller hon ska f4 nédvindig vird, omsorg, behandling eller annat
stdd limnas frdn en myndighet inom socialtjinsten. P& motsva-
rande sitt fir den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten
limna ut uppgifter genom direktdtkomst enligt 3 §, om uppgifterna
kan antas ha betydelse for att en enskild som inte endast tillfilligt
saknar férmdga att limna samtycke ska fi nodvindig vard eller
behandling.

For att bestimmelsen ska tillimpas ska den enskildes bedémas
sakna formdga att limna det samtycke som 1 normalfallet ir ett
villkor fér att virdgivare ska f8 medge direktdtkomst enligt 3 §.
Vidare ska den enskildes beslutsférmdga inte endast vara llfilligt
nedsatt.
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68§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 32.3.6. Bestimmelsen talar om
under vilken tid utlimnande genom direktdtkomst ir tilliten. Av
bestimmelsen framgir siledes att nir de planerade insatserna ir
genomférda ska direktitkomsten upphora och direfter far upp-
gifterna inte finnas tillgingliga for en virdgivare inom hilso- och
sjukvirden.

7
Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 32.3.7, reglerar hur
informationssikerheten och skyddet for personuppgifterna ska
tillgodoses. Innan direktdtkomst fir medges enligt 3 och 4 §§ ska
den som bedriver verksamhet inom socialtjinsten komma &verens
med t.ex. en vdrdgivare om hur informationssikerheten och skyd-
det for personuppgifter ska tillgodoses. Den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten ska ha genomfért en risk- och sirbar-
hetsanalys nir det giller de tekniska och organisatoriska sikerhets-
tgirderna. En risk- och sirbarhetsanalys ska avse de samverkande
aktdrernas organisatoriska och tekniska férutsittningar for att
skydda personuppgifter. Analysen utgér en grund for overens-
kommelsens innehdll och omfattning. I &verenskommelsen ska
sdledes faststillas hur skyddet fo6r personuppgifterna ska tillgodo-
ses. Det kan till exempel vara hur personuppgifterna ska behandlas
s& att inte obehoriga kan ta del av dem. Det ir upp till parterna att
avgora hur en dverenskommelse ska tecknas. Det kan exempelvis
vara friga om en kombination av flera dtgirder, t.ex. ett avtal som 1
vissa delar kompletteras av att parterna ansluter sig till ett eller flera
utpekade regelverk for informationssikerhet. Overenskommelsen
ska visa hur personuppgiftsansvaret ir fordelat mellan den egna
verksamhetens och den mottagande verksamheten med avseende de
organisatoriska och tekniska forutsittningarna att skydda person-
uppgifterna.

Tilldtna indamal vid direktdtkomst till uppgifter hos en
vardgivare

8§

Paragrafen har behandlats i avsnitt 32.3.13. Den handlar om under
vilka férutsittningar den som bedriver verksamhet inom social-
yinst fir behandla uppgifter som en virdgivare gjort tillginglig
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genom direktitkomst enligt bestimmelser i hilso- och sjukvards-
datalagen. Direktdtkomst till uppgifter inom hilso- och sjukvarden
fir anvindas endast om uppgifterna behévs for att genomfora
beslut om bistdnd, stddinsatser, vird eller behandling eller for att
systematiskt och fortldpande utveckla och sikra kvaliteten 1
verksamheten. Denna typ av direktdtkomst far siledes anvindas for
samma begrinsade indamdl som direktitkomst till uppgifter hos
annan som bedriver verksamhet inom socialtjinsten.

Gemensam vard- och omsorgsjournal {6r personer med behov av
insatser fran bade socialtjinst och hilso- och sjukvard

9§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 32.2.10. T 9-12 §§ regleras det
andra alternativet som gors mojligt 1 detta kapitel, en gemensam
vard- och omsorgsjournal. Bestimmelsen reglerar att det finns en
mojlighet till en gemensam vird- och omsorgsjournal i verksamhet
dir enskilda har behov av bdde vird och omsorg. Det ir alltsd friga
om en valfri form av dokumentation inom vird och omsorg i verk-
samhet dir enskilda har sammansatta behov av vird och omsorg.
En sddan gemensam vird- och omsorgsjournal ir endast tilliten
avseende personer som har behov av insatser frdn bide hilso- och
sjukvdrden och socialtjinsten. Dessutom krivs att uppgifterna kan
antas ha betydelse f6r att genomfora beslut om bistdnd, stddinsats,
vard eller behandling och for att férebygga, utreda, eller behandla
sjukdomar och skador inom hilso- och sjukvirden. Genom detta
fortydligas kravet pd uppgifternas betydelse bdde fér den hilso-
och sjukvdrd och f6r den socialtjinst som individen har behov av.
Genom paragrafen tillhandahills en méjlighet fér exempelvis en
utférare av socialtjinst i ett sirskilt boende for ildre att fora en
gemensam védrd- och omsorgsjournal tillsammans med den eller de
vardgivare som bedriver hilso- och sjukvard 1 det sirskilda boendet.
For att det ska vara tillitet att féra en gemensam vird- och
omsorgsjournal ska virdgivare och den som bedriver socialtjinst
gora en dverenskommelse om detta (11 §).
I 10 § regleras vad en gemensam vird- och omsorgsjournal ska
innehélla.
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10 §

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 32.3.11 och reglerar vad en
gemensam vird- och omsorgsjournal ska innehilla. Av paragrafen
framgdr att den gemensamma vird- och omsorgsjournalen ska
innehdlla de uppgifter som f6r en virdgivares del ska dokumenteras
1 en patientjournal samt de uppgifter som den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten ska dokumentera enligt social-
yanstlagen och lagen om stdd och service till vissa funktions-
hindrade. Inneborden av detta ir sdledes att den gemensamma
vird- och omsorgsjournalen ska innehilla de uppgifter som 1 annat
fall hade dokumenterats i en patientjournal respektive i den sociala
journalen.

I 6vrigt ska de regler som finns 1 3 kap. 12-15 och 17-19 §§
tillimpas for hanteringen av uppgifter 1 en gemensam vird- och
omsorgsjournal. Bestimmelsen pdminner ocksd om att det 1 2 kap.
5 och 6 §§ finns bestimmelser om tillitna indamadl foér virdgivares
behandling av personuppgifter i en gemensamma vird- och
omsorgsjournal.

Bestimmelsen pdminner ocks3 1 tredje stycket om att det 1 2 kap.
5 och 6 §§ finns bestimmelser om tillitna indamdl f6r den som
bedriver verksamhet inom socialtjinstens behandling av person-
uppgifter i den gemensamma vard- och omsorgsjournalen.

11§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 32.3.12. I bestimmelsen regleras
vad en 6verenskommelse om gemensam vdrd- och omsorgsjournal
ska innehilla. Den eller de som bedriver verksamhet inom social-
tjinsten och en eller flera virdgivare ska, infér det att ett samarbete
enligt 9 § inleds, komma &verens om vem som ska ansvara for att
tillgodose den enskildes rittigheter enligt personuppgiftslagen,
hilso- och sjukvirdsdatalagen och socialtjinstdatalagen. For den
enskilde ska det vara tydligt vem eller vilka som ska tillgodose den
enskildes rittigheter 1 praktiken.

Enligt andra stycket fir overenskommelsen omfatta att den
enskilde ska medges direktitkomst till uppgifter om sig sjilv enligt
bestimmelserna 1 hilso- och sjukvirdsdatalagen respektive
socialjinstdatalagen. En sddan 6verenskommelse ska faststilla hur
informationssikerheten och skyddet fér personuppgifterna ska
tillgodoses.
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12§

Paragrafen, som har behandlats 1 avsnitt 32.3.14, innehéller bestim-
melser om bevarande och gallring nir det giller gemensam vird-
och omsorgsjournal. Bestimmelsen innehiller ett stadgande om att
handlingar 1 en gemensam vird- och omsorgsjournal ska bevaras
minst tio ar efter det att sista uppgiften férdes in 1 handlingen. 1
paragrafen finns en upplysning om att fér allminna handlingar
giller arkivlagen och de bestimmelser som har meddelats med stod
av arkivlagen. Detta giller dock inte 1 de fall som omfattas av forsta
meningen 1 bestimmelsen som siger att handlingar ska bevaras i
minst tio ar.

Bestimmelsen talar dven om vem som ska ta hand om en vérd-
och omsorgsjournal nir insatser har slutat att ges till den enskilde.
Nir insatser frdn bide hilso- och sjukvirden och socialtjinsten har
slutat att ges till den enskilde ska den gemenamma vird- och
omsorgsjournalen éverlimnas till den kommun som ansvarar fér
insatserna enligt socialtjinstlagen. Eftersom uppgifterna rér en
person som befunnits har ritt till kommunala insatser 1 social-
tjinsten ska den kommun som ansvarat fér och finansierat
socialtjinstinsatserna ocksi ta hand om arkiveringen av den
gemensamma vird- och omsorgsjournalen.

7 kap. Rattigheter for den enskilde
Ritt att ta del av uppgifter

1§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 29.2.1. I férsta stycket erinras om
den enskildes ritt att ta del av allminna handlingar hos den all-
minna socialtjinsten och begrinsningarna i denna ritt.

I andra stycket erinras om parts ritt att med stdd av forvale-
ningslagen ta del av uppgifter i samband med drenden hos en soci-
alnimnd som rér myndighetsutdvning.

2§

I bestimmelsen erinras om att bestimmelser om att ta del av hand-
lingar i en personakt finns i socialtjinstlagen och lagen om stéd och
service till vissa funktionshindrade.
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Rittelse

3§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 29.2.4. Enligt forsta stycket ir
paragrafen tillimplig vid sddan behandling av personuppgifter inom
socialtjinsten som avses 1 1 kap. 9 §, dvs. personuppgiftsbehandling
som dr helt eller delvis automatiserad eller dir uppgifterna ingdr i
eller dr avsedda att ingd 1 en strukturerad samling av person-
uppgifter som ir tillgingliga for sékning eller sammanstillning
enligt sirskilda kriterier. Personuppgiftslagens bestimmelser om
rittelse géiller endast vid rittelse av personuppgifter som har
behandlats i enlighet med personuppglftslagen Genom denna
paragraf gors bestimmelserna 1 personuppgiftslagen tillimpliga
dven di uppgifter behandlats 1 strid mot socialtjinstdatalagen.

I andra stycket erinras dven om att bestimmelserna 1 26 § for-
valtningslagen om rittelse av skrivfel och liknande giller i drenden
hos socialnimnden som avser myndighetsutévning.

Information

4§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 29.2.3, féreskriver 1 forsta
stycket att en enskild har ritt att {3 information om den dtkomst
som forekommit till den enskildes uppgifter. Paragrafen ir tillimp-
lig bdde inom allminna och enskilda verksamheter inom social-
yinsten. Skyldigheten att limna information ir mer lingtgiende in
den skyldighet som den allminna socialtjinsten har enligt tryckfri-
hetsférordningen att limna ut allminna handlingar och offentlig-
hets- och sekretesslagen att limna uppgifter ur allminna hand-
lingar. Avsikten ir att informationen ska vara anpassad och klargo-
rande for den enskilde i syfte att han eller hon enkelt ska kunna
tillgodogora sig den. Den information som limnas méste alltsd vara
begriplig och vigledande fér den enskilde nir han eller hon ska
bilda sig en uppfattning om ifall tkomsten varit befogad eller inte.
Nigon mojlighet fér den enskilde att 6verklaga ett beslut med
anledning av den enskildes begiran om information enligt denna
paragraf finns inte.
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Enligt andra stycket fir regeringen eller den myndighet som
regeringen bestimmer meddela nirmare foéreskrifter om den
information som ska ges till enskilda. Det ir tinkt att Socialstyrelsen
efter samrid med Datainspektionen ska meddela dessa foreskrifter.

5§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 29.2.2. Information till registre-
rade om den personuppgiftsbehandling som férekommer ir néd-
vindigt for att den enskilde ska kunna ta tillvara sina rittigheter. I
ett bredare sammanhang ir information dven viktig for att skapa en
grund for allminhetens foértroende foér personuppgiftsbehand-
lingen. Att personuppgiftsansvariga informerar de registrerade ir
dirmed centralt ur ett integritetsskyddsperspektiv. Avsikten med
paragrafen ir att ge tydlig vigledning till den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten om vad de registrerade ska informeras
om. I tillimpliga fall ska registrerade siledes f& den information
som framgdr av paragrafen. Den personuppgiftsansvarige ir skyldig
att skapa rutiner som ser till att informationsskyldigheten kan full-
goras. Det krivs inte att personalen i verksamheten 1 varje enskilt
fall informerar den registrerade, utan informationsskyldigheten kan
fullgéras genom broschyrer som finns tillgingliga fér de registre-
rade. Det kan dven vara limpligt att komplettera med information
pd verksamhetens hemsida eller 1 andra forum dir enskilda moter
verksamheten.

8 kap. Skadestind

1§
Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 29.2.5. Paragrafen ir tillimplig
vid sidan personuppgiftsbehandling som avses i 1 kap. 9§, dvs.
behandling av personuppglfter som ir helt eller delvis automatise-
rad eller dir uppgifterna ingdr i eller ir avsedda att ingd i en struk-
turerad samling av personuppgifter som ir tillgingliga for sékning
eller sammanstillning enligt sirskilda kriterier. Personuppgiftsla-
gens bestimmelser om skadestind giller endast vid 6vertridelser av
den lagen. Genom denna paragraf gors bestimmelserna tillimpliga
dven d& uppgifter behandlas 1 strid med socialtjinstdatalagen. Enligt
48 § PUL ska den personuppgiftsansvarige ersitta den registrerade
for skada och krinkning av den personliga integriteten som en
behandling av personuppgifter i strid med lagen har orsakat. Sile-
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des ir det den personuppgiftsansvarige som idven enligt social-
yanstdatalagen har det skadestdndsrittsliga ansvaret foér en
behandling av personuppgifter som stitt i strid med lagen. Som
framgdr av 2 kap. 2 § dr det 1 kommuner en myndighet som ir per-
sonuppgiftsansvarig f6r den behandling av personuppgifter som
myndigheten utfér. Talan om eventuellt skadestdnd ska dock
vickas mot den juridiska personen, dvs. kommunen.

Ikrafttridande

Bestimmelserna i den nya lagen trider i kraft den 1 januari 2016, d&
lagen (2001:454) om behandling av personuppgifter inom social-
ydnsten upphor att gilla.

Ikrafttridandet behandlas nirmare i avsnitt 39. Socialtjinstdata-
lagen ersitter den reglering som nu finns i lagen om behandling av
personuppgifter inom socialtjinsten, som ska upphéra att gilla
samtidigt som socialtjinstdatalagen trider 1 kraft.

41.3 Forslag till lag om Socialstyrelsens behandling
av personuppgifter i verksamhet avseende
utredningar av vissa dodsfall

Lagens tillimpningsomride m.m.

1§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 30.2.2, anger lagens til-
limpningsomride. Lagen ska gilla Socialstyrelsens behandling av
personuppgifter 1 sidan verksamhet som avses i lagen (2007:606)
om utredningar avseende vissa dodsfall.

2§
Paragrafen har behandlats i avsnitt 30.2.2. Paragrafen anger lagens
forhdllande till personuppgiftslagen. Det finns flera alternativ att
reglera forhdllandet mellan en registerforfattning och personupp-
giftslagen. Av denna bestimmelse foljer att personuppgiftslagen
giller om inget annat sigas 1 denna lag. Lagen om Socialstyrelsens
behandling av personuppgifter i verksamhet avseende utredning av
vissa dodsfall innehdller dirfér endast de sirbestimmelser och for-
tydliganden som det har bedémts finnas ett behov av. I évrigt ska
personuppgiftslagen tillimpas.
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Personuppgiftsansvar

38

Paragrafen, som har redovisats i avsnitt 30.2.3, anger att Social-
styrelsen dr personuppgiftsansvarig f6r den behandling av person-
uppgifter som utférs 1 aktuell verksamhet. Bestimmelsen motsva-
rar 22 § SoLPULF.

Tilliten personuppgiftsbehandling

4§

Paragrafen har behandlats i avsnitt 30.2.4. I paragrafen redovisas de
primira indamdlen for vilka Socialstyrelsens personuppgiftsbe-
handling ir tilliten samt vilka personuppgifter som fir behandlas
for dessa indamal. Syftet med att ange tillitna indamadl ir att tyd-
ligt sl fast en ram for nir personuppgifter fir samlas in och
behandlas hos Socialstyrelsen. Mot bakgrund av de integritets-
intressen som finns vid behandling av de kinsliga personuppgifter
som det dr friga om hir utgér bestimmelsen en uttdmmande upp-
rikning av de tillitna indamilen. Bestimmelsen motsvarar 6§
forsta stycket SoLPUL, och 23§ SoLPULF, dock med nigra
sprikliga justeringar.

5§

Paragrafen, som har behandlats i avsnitt 30.2.4, reglerar sidant
utlimnande av personuppgifter som redan finns i verksamheten
dirfor att de har samlats in {6r primira indama3l. Sidant uppgifts-
utlimnande kan goras med stéd av 10 kap. 28 § OSL. Den bestim-
melsen foreskriver att sekretess inte hindrar att uppgift limnas till
en annan myndighet om uppgiftsskyldighet foljer av lag eller for-
ordning. Bestimmelsen motsvarar 6 § andra stycket SOLPUL, med
nigon spriklig justering.

Den enskildes instillning till personuppgiftsbehandling

68§

Paragrafen har behandlats i avsnitt 30.2.4. Enligt bestimmelsen fir
personuppgiftsbehandlingen som ir tilldten enligt denna lag utforas
dven om den enskilde motsitter sig det. Bestimmelsen ska ses mot
bakgrund av artikel 14 a dataskyddsdirektivet, som féreskriver att

1208



SOU 2014:23 Férfattningskommentar

den enskilde dtminstone 1 vissa fall ska garanteras en ritt att mot-
sitta sig en personuppgiftsbehandling, om inte annat foreskrivs i
nationell lagstiftning. Som huvudregel ir siledes personuppgiftsbe-
handling tilliten dven om den enskilde motsitter sig det. Bestim-
melsen motsvarar 6 § tredje stycket SOLPUL.

Direktitkomst

7§

I paragrafen, som har behandlats i avsnitt 30.2.4, har tagits en
uttrycklig bestimmelse om att Socialstyrelsen inte fir medge andra
myndigheter eller enskilda direktitkomst till personuppgifter.
Paragrafen motsvarar 24 § SOLPULF.

S6kbegrepp
8§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 30.2.4. I bestimmelsen anges att
Socialstyrelsen fr anvinda de s6kbegrepp som behévs for utred-
ningsverksamheten. Den sékning som hir ir aktuell ir sékning
efter uppgifter eller i samband med sammanstillningar som Social-
styrelsen behover gora for utredningsverksamheten. Bestimmelsen
motsvarar 25 § SOLPULF.

41.4  Forslag till lag om andring i lagen (1993:387)
om stod och service till vissa funktionshindrade

21c§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 23.2.2. Andra stycket dndras si
att hinvisningen till sidan sammanstillning av uppgifter som avses
i lagen om behandling av personuppgifter inom socialtjinsten
utgir. Andringen innebir iven att det nuvarande tredje stycket
utgdr. Med anledning av indringarna kommer det bara att finnas en
utgdngspunkt for att berikna gallringsfristen nir det giller anteck-
ningar och andra uppgifter i en personakt hos den eller de nimnder
som avses 1 22 §. Sidana uppgifter ska gallras fem &r efter det att
sista anteckningen gjordes i akten.
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23a§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 23.2.2. T paragrafens forsta
stycke foreskrivs att bestimmelserna i 21 a och 21 b §§ giller i til-
limpliga delar enskild verksamhet. Andringarna innebir dels en
indring 1 andra stycket, dels att det nuvarande tredje stycket utgér.
Andringen innebir att den sirskilda utgingspunkten fér att
berikna gallringsfristen nir det giller sammanstillningar av per-
sonuppgifter tas bort. Dirmed finns det bara en utgdngspunkt for
att berikna gallringsfristen nir det giller anteckningar och andra
uppgifter 1 en personakt. Det innebir att anteckningar och andra
uppgifter 1 en personakt ska bevaras och direfter gallras tvd &r efter
det att den sista anteckningen gjordes 1 akten.

23 £ §

Paragrafen ir ny och har behandlats i avsnitt 21.3.2. T paragrafen
regleras en skyldighet f6r den som yrkesmissigt bedriver enskild
verksamhet inom socialtjinsten att 1 vissa fall limna ut uppgifter.
Uppgiftsskyldigheten giller till den kommunala nimnd som har
beslutat om en insats som genomférs i den enskilda verksamheten
och som nimnden behover f6r de indamél som anges 1 2 kap. 5 §
socialtjinstdatalagen.

41.5 Forslag till lag om andring i lagen (1996:1156)
om receptregister

6

Andringen har behandlats i avsnitt 35.5.2 och innebir en utékning
av nir personuppgifter frin receptregistret fir limnas ut till Social-
styrelsens likemedelsregister. Utredningen har foreslagit att inda-
mélsbestimmelsen 1 férordningen (2005:363) om likemedels-
register hos Socialstyrelsen ska utokas till att omfatta dven uppfolj-
ning, utvirdering och kvalitetssikring inom hilso- och sjukvirds-
omridet. eHilsomyndigheten limnar ut de personuppgifter som
avses 1 férordningen om likemedelsregister hos Socialstyrelsen frin
receptregistret till likemedelsregistret. Som en konsekvens av
utokningen av indamdlen 1 likemedelsregistret krivs en foljd-
indring i aktuell bestimmelse. Andringen mojliggor siledes att
personuppgifter fir behandlas for registrering och redovisning till
Socialstyrelsen, forutom for epidemiologiska undersékningar och
forskning inom hilso- och sjukvirdsomridet, dven for indamélen
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uppfoljning, utvirdering och kvalitetssikring inom hilso- och sjuk-
virdsomridet.

I fjirde stycket, som behandlats i avsnitt 35.5.3., gors en hinvisning
till forsta stycket punkten 7 vilket innebir att férskrivningsorsak far
redovisas dven for dndamilet registrering och redovisning till
Socialstyrelsen av uppgifter for epidemiologiska undersékningar,
forskning, framstillning av statistik och f6ér uppfoljning, utvirdering
och kvalitetssikring inom hilso- och sjukvirdsomridet.

14 §
I paragrafen gors en f6ljdindring med anledning av att patientdata-
lagen upphivs.

41.6 Forslag till lag om andring i lagen (1998:603)
om verkstallighet av sluten ungdomsvard

23a§

Paragrafen, som ir ny, har behandlats i1 avsnitt 26.2.4. Bestimmel-
sen anger en uppgiftsskyldighet fér Statens institutionsstyrelse att
limna ut uppgifter till Forsikringskassan, Pensionsmyndigheten
och Rikspolisstyrelsen. Det giller personer som ir intagna 1 sirskilt
ungdomshem med stéd av lagen (1998:603) om verkstillighet av
sluten ungdomsvard. Uppgifterna som ska limnas ut ir dagen for
verkstillighetens borjan och slut samt eventuell indrad slutdag. Till
Rikspolisstyrelsen ska uppgifter om dagen fér verkstillighetens
bérjan limnas ut, om den sammanlagda virdtiden ir minst ett dr. I
tredje stycket hinvisas till att andra bestimmelser om uppgifts-
skyldighet finns 1 férordningen (1999:1134) om belastnings-
register. Bestimmelsen motsvarar den som tidigare har funnits i
10 a § SoLPULF.

41.7 Forslag till lag om andring i socialtjanstlagen
(2001:453)

7 kap. 3§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 23.2.2. T paragrafens forsta
stycke foreskrivs att bestimmelserna i 11 kap. 5 och 6 §§ giller i
tillimpliga delar enskild verksamhet som stdr under Inspektionen
for vird och omsorgs tillsyn enligt socialtjinstlagen. Andringarna
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innebir dels en dndring i andra stycket, dels att det nuvarande
tredje stycket utgdr. Andringen innebir att den sirskilda utgings-
punkten for att berikna gallringsfristen nir det giller sammanstill-
ningar av personuppgifter tas bort. Dirmed finns det bara en
utgdngspunkt for att berikna gallringsfristen nir det giller anteck-
ningar och andra uppgifter i en personakt. Det innebir att anteck-
ningar och andra uppgifter i en personakt ska bevaras och direfter
gallras tvd &r efter det att den sista anteckningen gjordes i akten.

7 kap. 7 §

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 21.3.2. Paragrafen ir ny. I para-
grafen regleras en skyldighet fér den som yrkesmissigt bedriver
enskild verksamhet inom socialtjinsten att 1 vissa fall limna ut
uppgifter. Uppgiftsskyldigheten giller till den socialnimnd som
har beslutat om en insats som genomférs 1 den enskilda verksam-
heten och som nimnden behéver f6r de indamél som anges i 2 kap.
5 § socialtjinstdatalagen.

12 kap. 1§

Paragrafen har behandlats 1 avsnitt 23.2.2. Andra stycket dndras si
att hinvisningen till sddan sammanstillning av uppglfter som avses
i lagen om behandling av personuppgifter inom socialtjinsten
utgdr. Andringen innebir dven att nuvarande tredje stycket utgir.
Med anledning av indringarna kommer det bara att finnas en
utgdngspunkt for att berikna gallringsfristen nir det giller anteck-
ningar och andra uppgifter i en personakt hos socialnimnden.
S&dana uppgifter ska gallras fem &r efter det att sista anteckningen
gjordes 1 akten.
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41.8 Forslag till lag om dndring i lagen (2001:499)
om omskarelse av pojkar

4§
I paragrafen gors en f6ljdindring med anledning av att patientdata-
lagen upphivs.

41.9 Forslag till lag om andring i lagen (2002:546)
om behandling av personuppgifter i den
arbetsmarknadspolitiska verksamheten

1§
I paragrafen gors en f6ljdindring med anledning av att patientdata-
lagen upphivs.

41.10 Forslag till lag om andring i lagen (2005:258)
om lakemedelsforteckningen

1§

Andringen, som har behandlats i avsnitt 15.7.5, innebir ett fortyd-
ligande av att eHilsomyndighetens register dver kop av likemedel
ocks? ska innefatta kép av likemedel utomlands av likemedel som
forskrivits 1 Sverige. I avsnitt 34.3 behandlas de nirmare forutsitt-
ningarna for att kunna himta ut receptforskrivna likemedel 1 andra
linder.

3§

Andringen har behandlats i avsnitt 15.7.7. Farmaceuter som arbetar
1 hilso- och sjukvirden far med den enskildes uttryckliga samtycke
ha &tkomst till den enskildes uppgifter i likemedelsférteckningen.
Uppgifterna fir anvindas for att dstadkomma en siker framtida
forskrivning av likemedel for den enskilde, f6r att komplettera den
enskildes patientjournal eller f6r att underlitta den enskildes like-
medelsanvindning.
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41.11 Féorslag till lag om dndring i lagen (2007:606)
om utredningar avseende vissa dodsfall

9§

Paragrafen som har behandlats i avsnitt 30.2. I paragrafen tas in en
ny hinvisning till den nya lagen om Socialstyrelsens behandling av
personuppgifter i verksamhet avseende utredningar av vissa déds-
fall. Det ir en foljdindring med anledning av att lagen om
behandling av personuppgifter inom socialtjinsten upphivs.

41.12 Forslag till lag om andring i offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400)

24 kap. 8 §
I paragrafen gors en f6ljdindring med anledning av att patientdata-
lagen upphivs.

25 kap. 2§

Paragrafen, har behandlats i avsnitt 13.4.2. Den har dndrats s3 att
den giller vid alla typer av direktitkomst mellan virdgivare. Inte
bara vid sammanhillen journalféring, utan ocksd vid direktdtkomst
mellan virdgivare inom en huvudmans ansvarsomride kan virdgi-
varen ha potentiell tillgdng till uppgifter som virdgivaren inte far ta
del av. For att virdgivaren inte ska behova anvinda direktdtkoms-
ten for att sekretessprova uppgifter som denne inte har ritt att ta
del av behovs denna bestimmelse om absolut sekretess.

Absolut sekretess ska gilla hos en myndighet som bedriver
hilso- och sjukvdrd eller annan medicinsk verksamhet f6r uppgift
om enskilds personliga férhillanden om uppgiften har gjorts till-
ginglig for myndigheten av en annan sidan myndighet eller av en
enskild virdgivare enligt vad som féreskrivs om direktitkomst, och
om forutsittningar f6r att myndigheten ska f& behandla uppgiften
enligt 6 kap. 2 § eller 8 kap. 8-10 §§ hilso- och sjukvérdsdatalagen
inte ir uppfyllda.

Om sddana férutsittningar foreligger eller myndigheten tidigare
har behandlat uppgiften med stéd av nimnda bestimmelser giller
enligt andra stycket vanlig hilso- och sjukvirdssekretess. Bestim-
melsen har inférts mot bakgrund av att potentiellt tillgingliga upp-
gifter som huvudregel utgér allminna handlingar hos virdgivaren.
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Forarbeten till motsvarande bestimmelser om absolut sekretess
for uppgifter som gjorts tillgingliga genom sammanhéllen journal-
foring finns 1 prop. 2007/08:126 s. 126 f. och 269 1.

25 kap. 11 §

Paragrafen har indrats. Punkten 3 och 4 har bara dndrats pd s3 sitt
att hinvisning goérs till hilso- och sjukvirdsdatalagen. De nya
punkterna 3 a—4 a innebir att sex nya sekretessbrytande bestim-
melser {ors in 1 paragrafen.

Punkten 3 a innebir att sekretess inte ska hindra att uppgifter
limnas ull privata virdgivare med stéd av bestimmelserna om
direktitkomst mellan vdrdgivare som bedriver hilso- och sjukvird
inom en huvudmans ansvarsomride (6 kap. 1§ hilso- och sjuk-
vardsdatalagen). Bestimmelsen har behandlats i avsnitt 13.4.2.

Punkten 3 b innebir att sekretess inte ska hindra att uppgifter
limnas till en enskild virdgivare eller till den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten enligt vad som foreskrivs om direktdt-
komst 1 9 kap. hilso- och sjukvirdsdatalagen. Bestimmelsen har
behandlats i avsnitt 32.3.12.

Punkten 3 ¢ innebir att sekretess inte ska hindra att uppgifter
limnas ut fér att mojliggéra dokumentation i en gemensam vérd-
och omsorgsjournal enligt bestimmelserna i 9 kap. hilso- och sjuk-
vardsdatalagen. Bestimmelsen har behandlats i avsnitt 32.3.12.

Enligt punkten 3 d ska sekretess inte vara nigot hinder fér
utlimnande genom direktdtkomst till den som utfér killdata-
granskning enligt 5 kap. 7§ hilso- och sjukvirdsdatalagen.
Bestimmelsen har behandlats 1 avsnitt 11.2.3.

Enligt punkten 3 e ska sekretess inte gilla om bestimmelserna
om overforing av virddokumentation 1 samband med verksam-
hetsovergdngar f6ljs (12 kap. 4 och 5 §§ hilso- och sjukvardsdata-
lagen). Bestimmelsen har behandlats 1 avsnitt 13.4.5.

Enligt punkten 4 a ska sekretess inte hindra att uppgifter limna
ut frén ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister enligt vad som
foreskrivs om direktdtkomst 1 10 kap. hilso- och sjukvardsdatala-
gen. Bestimmelsen har behandlats 1 avsnitt 17.4.4.

P4 grund av dessa bestimmelser om undantag frin sekretess
behovs det ingen sirskild reglering for att en enskild virdgivare ska
kunna limna ut uppgifter genom direktdtkomst, i en gemensam
vard- och omsorgsjournal, f6r killdatagranskning eller 1 samband
med verksamhetsévergingar. Ett sidant utlimnande kan inte anses
som obehorigt 1 den mening som avses 1 patientsikerhetslagen och
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innebir dirmed inget brott mot tystnadsplikten. Jimfér kommen-
taren till indringen 1 6 kap. 15 § PSL.

26 kap. 8 §

Paragrafen har indrats pd sd vis att fyra nya sekretessbrytande
bestimmelser inforts. I punkten 2 anges att en uppgift kan limnas
ut, utan att socialtjinstsekretessen hindrar det, frin en myndighet
som bedriver verksamhet som avses 1 1§, dvs. socialtjinst, till en
annan sddan myndighet 1 samma kommun. Bestimmelsen mojlig-
gor att hantera och utbyta information oberoende av hur en
kommun har valt att organisera sin verksamhet. Det kan ill
exempel vara s3 att en kommun har delat upp sin socialtjinstverk-
samhet pd tvd eller flera nimnder med dirtill hérande férvaltningar.
Bestimmelsen innebir att sekretessgrinser inte ska foreligga mellan
de olika nimnderna. Bestimmelsen innebir dock inte nigon gene-
rell littnad av socialtjinstsekretessen och inte heller av det grund-
liggande synsittet i offentlighets- och sekretesslagen att det giller
sekretess mellan olika myndigheter. Bestimmelsen har behandlats i
avsnitt 21.2.3.

I punkten 3 anges att socialtjinstsekretess inte hindrar att upp-
gifter limnas till en myndighet som bedriver verksamhet som avses
1 1§ eller till en enskild verksamhet pd socialtjinstens omride
enligt vad som foreskrivs om direktdtkomst mellan verksamheter
inom socialtjinsten 1 5 kap. socialtjinstdatalagen. Bestimmelsen
innebir att sekretessen bryts s att de myndigheter inom en kom-
mun som bedriver socialtjinst kan ha direktitkomst till varandras
personuppgifter. Bestimmelsen innebir dven att sekretessen bryts i
de fall nir olika utférare inom socialtjinsten avser att limna ut per-
sonuppgifter genom direktitkomst till annan som bedriver verk-
samhet inom socialtjinsten. Bestimmelsen har behandlats 1 avsnitt
27.2.7.

I punkten 4 anges att socialtjinstsekretess inte ska hindra att
uppgift om en enskild limnas fr&n en myndighet inom socialtjins-
ten till en annan myndighet som avses 1 1 §, till en myndighet inom
hilso- och sjukvirden eller till en enskild verksamhet enligt vad
som foreskrivs om direktdtkomst mellan den som bedriver verk-
samhet inom socialtjinst och en virdgivare 1 6 kap. socialtjinstda-
talagen. Bestimmelsen har behandlats i avsnitt 32.3.15.

I punkten 5 anges att socialtjinstsekretess inte ska hindra att
uppgift om en enskild limnas frdn en myndighet inom social-
ginsten till en myndighet inom hilso- och sjukvirden eller till en
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enskild verksamhet inom hilso- och sjukvirden eller socialtjinsten
enligt vad som foéreskrivs om en gemensam vird- och omsorgs-
journal 1 6 kap. socialtjinstdatalagen. Bestimmelsen har behandlats
1avsnitt 32.3.15.

26 kap.9a§

Paragrafen, som ir ny, har behandlats i avsnitt 21.2.8. Paragrafen
anger socialtjinstsekretessen inte hindrar att uppgift limnas ut om
en enskild pd grund av sitt hilsotillstind eller av andra skil inte kan
samtycka till att en uppgift limnas ut om en uppgift om honom
eller henne behovs for att han eller hon ska fi nédvindig vird,
omsorg, behandling eller annat stéd. Som férutsittning anges att
uppgiften limnas frin en myndighet inom socialtjinsten till en
annan myndighet inom socialtjinsten eller inom hilso- och sjuk-
varden eller till en enskild verksamhet pd socialtjinstens omride
eller en enskild vardgivare.

Bestimmelsen motsvarar den bestimmelse 1 25 kap. 13§
denna lag som giller inom hilso- och sjukvirden. Forarbeten till
motsvarande bestimmelse i sekretesslagen (1980:100) finns i
prop. 2007/08:126 s. 160 f. och 272.

41.13 Forslag till lag om andring i
patientsdkerhetslagen (2010:659)

6 kap. 12 §

Paragrafens andra stycke upphivs. Andringen, som har behandlats i
avsnitt 33.5.2, innebir att tystnadsplikt mot patienten avseende
uppgifter om honom eller henne sjilv tas bort. Motsvarande
bestimmelse i offentlighets- och sekretesslagen upphivs ocksa.
Andringen innebir bla. att det blir enklare att erbjuda patienten
direktitkomst till uppgifter om sig sjilv. Men det innebir inte att
patienten automatiskt, utan att sjilv ha efterfrigat det, ska {8 del av
uppgifter frdn hilso- och sjukvirden. Det innebir endast att en
virdgivare inte kan neka en patient att ta del av uppgifter om sig
sjalv om patienten begir att fi ta del av dem. Virdgivaren bestimmer
om uppgifter ska limnas ut manuellt, genom direktdtkomst eller pd
medium for automatiserad behandling. Det stdr virdgivare fritt att
sjilv fatta beslut 1 frigor om tillvigagingssittet f6r utlimnande.
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6 kap. 15 §

I paragrafen inférs en ny punkt 7. Andringen har behandlats i
avsnitt 13.4.4. Paragrafen innehdller bestimmelser om att hilso-
och sjukvirdspersonal ir skyldig att limna ut vissa uppgifter som
annars skulle omfattas av tystnadsplikt. Av 10 kap. 28 § OSL foljer
att en bestimmelse 1 lag eller férordning om uppgiftsskyldighet
bryter sekretessen. Offentlighets- och sekretesslagen giller bara for
den allminna hilso- och sjukvirden. Personal inom enskild hilso-
och sjukvird, dvs. hos privata virdgivare, har tystnadsplikt enligt 6
kap. 12 § PSL. Tystnadsplikten innebir att den som tillhor eller har
tillhort hilso- och sjukvirdspersonalen inom den enskilda hilso-
och sjukvirden inte obehorigen fir réja vad han eller hon i sin
verksamhet har fitt veta om en enskilds hilsotillstdnd eller andra
personliga férhillanden. Som obehérigt réjande anses inte att
nigon fullgér sddan uppgiftsskyldighet som foljer av lag eller for-
ordning. Vid tolkningen av detta obehérighetsrekvisit har det
ansetts naturligt att soka ledning 1 offentlighets- och sekretess-
lagens regler (se prop.2005/06:141 s. 63 och prop.2005/06:161
s. 82 och 93).

I den nya punkten 7 foreskrivs att hilso- och sjukvirdspersona-
len ir skyldig att till den offentliga huvudman som finansierar
hilso- och sjukvirdsverksamheten limna ut uppgifter som huvud-
mannen behéver f6r indamél som anges 1 2 kap. 5§ hilso- och
sjukvirdsdatalagen. Andringen innebir att hilso- och sjukvirdsper-
sonal hos en privat virdgivare har en skyldighet att limna ut sidana
uppgifter som den offentliga huvudmannen behéver fér ndgot av
de godkinda indamilen fér behandling som anges i 2 kap. 5§
hilso- och sjukvardsdatalagen.
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Sarskilt yttrande av experten Maria Bergdahl
Vart tog patientens integritetsskydd vigen?

Utredningen har féreslagit s3 minga foérenklingar, fortydliganden
och férindringar i forhillande till hur patientdatalagen ser ut i dag,
att utredningen vill inféra en ny lag som ersitter patientdatalagen;
Hiilso- och sjukvdrdsdatalagen.

Inledningsvis anser jag att det saknas en fullédig analys och
beskrivning av forslagens konsekvenser for patienternas integritet.
Det ir inte helt lict att ta in det omfattande materialet samt att
forstd vad de sammantagna effekterna for patienterna kommer att
bli totalt sett. Jag anser dirfor att det behdvs en heltickande analys
som tydliggér hur alla dessa forslag sammantaget kommer att
inverka pd patienternas integritetsskydd. Behovet av en sidan
analys foljer ocksd av den ritt till integritetsskydd som var och en
ir tillférsikrad gentemot det allminna 1 2 kap. 6 § andra stycket
regeringsformen.

Det finns flera forslag dir jag ifrigasitter om patientens
integritetsskydd har tillvaratagits, men pd grund av materialets
omfing och tidsbrist har jag valt att inte uttala mig 1 dessa delar. Jag
har 1 huvudsak inriktat mig pd nedanstiende forslag:

e Forbittrade mojligheter till direktitkomst mellan vardgivare
inom en huvudmans ansvarsomrade.

¢ En ny sammanhillen journalféring samt en utvidgad direkt-
dtkomst.

e Andrade spirrmojligheter for patienterna.
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Sammanfatining

Jag anser att forslagen ovan kommer att medféra ett férsimrat
integritetsskydd, inklusive ett férsimrat medbestimmande, for
patienterna. Utredningens férslag om forbittrade mojligheter till
direktdtkomst mellan virdgivare inom en huvudmans ansvars-
omride, anser jag 1 praktiken kommer innebira att dtkomsten till
patienternas virddokumentation kommer att éppnas upp, dvs. det
kommer att bli enklare for virdpersonal att ta del av uppgifter om
patienterna over t.ex. virdgivargrinser. Patienternas medbestim-
mande till vilken/vilka virdgivare som fir ta del av patientens
ospirrade uppgifter 1 journalsystemen inom ramen fér samman-
hillen journalféring kommer att forsvinna, 1 och med att patientens
samtycke till personuppgiftsbehandlingen tas bort. Vidare begrin-
sas patienternas spirrmojligheter. Forslagen innebir generellt en
storre potentiell spridning av patientuppgifter, dir ménga fler
anvindare kommer att kunna ta del av patienternas uppgifter. Ska
vi verkligen dppna upp systemen pd detta sitt, innan vi vet att
reglerna for t.ex. behorighetsstyrning och dtkomstkontroll efter-
foljs av vardgivarna och faktiskt fungerar i1 praktiken? Borde inte
vardgivarna dtminstone kunna sikerstilla att behorig personal inte
har for vida behorigheter, utan att behérigheten dr begrinsad till
vad som ir nédvindigt f6r att ge en god och siker vird?

Jag anser att reglerna som rér patientens integritetsskydd méiste
fungera pd en dtminstone acceptabel nivd innan systemen &ppnas
upp dnnu mera. Har systemen vil dppnats upp ir det nist intill
omdjligt att gi tillbaka och ”géra om och goéra ritt”. Visserligen
kan man rent tekniskt indra funktioner i systemen 1 efterhand,
men vid denna tidpunkt kan integritetsskadan redan ha intriffat.
Patientens virddokumentation har ju redan tllgingliggjorts av
virdgivarna. Jag vill dock framhilla att jag inte anser att patient-
sikerheten ir mindre viktig in patientintegriteten. Dessa bida
begrepp bor gd hand 1 hand. Patienten ska naturligtvis vara trygg 1
att denne fir en god och siker vird, men inte pd bekostnad av
patientintegriteten. For att patienten ska kinna sig trygg nir denne
besoker virden behdvs fokus pd bida begreppen. Jag anser dock att
1 de ovanstiende forslagen har patientintegriteten fatt std tillbaka 1
alltfér  stor utstrickning 1 forhdllande till patientsikerheten,
tillgingligheten och “kvaliteten 1 vrden”. Detta eftersom nyttan av
dessa inskrinkningar inte tillrickligt har analyserats och vigts mot
patientens ritt till integritetsskydd.
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Vidare saknas det djupare konsekvensanalyser betriffande hur
de foreslagna forsimringarna vad giller patienternas integritets-
skydd kan uppvigas pd annat sitt. Detta gor att jag 1 de ovan-
stdende delarna inte kan stilla mig bakom utredningens f6rslag.

Forbittrade majligheter till direktdtkomst mellan vdrdgivare inom en
huvndmans ansvarsomrdde

Forslaget innebir att samtliga vdrdgivare med offentlig finansiering
som verkar inom samma kommuns eller landstingskommuns
ansvarsomride ska kunna utbyta uppgifter genom direktitkomst.
S&dan direktdtkomst dr enbart tilliten mellan den hilso- och
sjukvirdsverksamhet som virdgivarna bedriver inom samma
huvudmans ansvarsomride. For att en virdgivare ska {3 ta del av
uppgifter som gjorts tillgingliga genom direktdtkomst ska upp-
gifterna rora en patient som virdgivaren har eller har haft en
patientrelation med och uppgifterna ska behévas fér ndgot av de 1
lagen tillitna indamaélen fér personuppgiftsbehandling. Det ovan-
stdende forslaget ersitter 1 huvudsak det som vi 1dag kinner till
som lokal-, och regional sammanhillen journalféring. Lokal-, och
regional sammanhillen journalféring kommer 1 praktiken inte
lingre att existera.

I dag omfattar bestimmelserna rérande inre sekretess endast en
virdgivare. Ska patientuppgifter limnas ut till en annan virdgivare
miste det ske i enlighet med reglerna om sammanhillen journal-
foring eller efter en sekretessprévning. Utredningens forslag
kommer, beroende p4 var i landet patienten bor, medféra att minga
fler virdgivare initialt f3r direktdtkomst till patientens virddoku-
mentation. Detta utan det integritetsskydd som reglerna for
sammanhdllen journalféring 1 dag borgar for, dvs. att det krivs
samtycke innan vdrdgivaren tar del av patientuppgifter. Om en
patient bor i nigon av de storre regionerna, t.ex. i Stockholm,
Vistra Gotalandsregionen eller 1 Region Skéne, blir konsekvensen
att vildigt ménga fler virdgivare kommer att ha direktdtkomst till
patientens virddokumentation.

Hur kommer patienternas integritet, inklusive medbestim-
mande, att tas tillvara inom ramen for det nya forslaget? Utred-
ningen beddmer att de nuvarande bestimmelserna om inre
sekretess m.m. bér féras dver till den nya lagen endast med nigra
mindre férindringar. Utredningen anfér att "Med regler om inre
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sekretess, behorighetsstyrning och dtkomstkontroll tydliggors att
det aldrig kan vara friga om ett okontrollerat och fritt flode av
uppgifter inom hilso- och sjukvirden.” Dirutdver foreslds nya krav
pa vardgivare som utbyter uppgifter genom direktitkomst att gora
risk- och sdrbarhetsanalyser och att komma &verens om hur
informationssikerheten och skyddet foér personuppgifter ska
tillgodoses. Vidare foreslds att virdgivarna ska se till att informa-
tionssystemen dr utformade pd ett sidant sitt att patientens
integritetsskydd tillgodoses.

Jag anser inte att det ovanstiende ir tillrickligt for att vird-
givarna 1 nuliget ska fi anvinda sig av direktdtkomst pd det
foreslagna sittet. Datainspektionen har genom sitt tillsynsarbete
kunnat konstatera att virdgivarna fér nirvarande, 1 stor utstrick-
ning, inte lever upp till bestimmelserna om behérighetsstyrning
och atkomstkontroll i enlighet med patientdatalagen. Minga
vardgivare har 1 dag inte gjort den behovs- och riskanalys som de ir
skyldiga att gora infor behorighetstilldelningen till journal-
systemen. Det innebir att personalen ofta tilldelas vida beho-
righeter, vilket medfér att personalen kan ta del av ldngt fler
patientuppgifter in vad de i praktiken behéver f6r att ge patienten
en god och siker vird. Vidare har minga virdgivare inte riktlinjer
som specificerar vad som utgdr en obehorig dtkomst. Frinvaron av
riktlinjer innebir 1 sin tur att de personer hos virdgivarna som ir
ansvariga for att granska dtkomsten, inte har ndgot egentligt
underlag till stéd for sin bedémning. Sannolikheten f6r att bedom-
ningarna blir mer eller mindre godtyckliga anser jag dirfér vara
stor. Det innebir att patienten 1 praktiken faktiskt inte kan veta om
personalens dtkomst till patientens uppgifter har varit befogad eller
inte.

Virdgivarna ska redan 1dag gora risk- och sirbarhetsanalyser.
Detta regleras 1 31§ personuppgiftslagen. Att utredningen
fortydligar att virdgivarna ska se till att informationssystemen ir
utformade pd ett sddant sitt att patientens integritetsskydd
tillgodoses dr bra, men dven detta ska virdgivarna redan idag
beakta. Virdgivarna ir ju personuppgiftsansvariga f6r sin behandling
av patientuppgifter. Om utredningens forslag blir verklighet finns
det en risk fér bide obefogad och okontrollerad spridning av
patientuppgifter. Vidare har patienternas méjlighet till medbestim-
mande 1 form av samtycke till personuppgiftsbehandlingen tagits
bort, 1 och med att det 1 praktiken inte lingre kommer att finnas en
lokal- och regional sammanhillen journalféring. Eftersom det
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integritetsskydd den regeln ger 1 dag forsvinner, anser jag att man
borde &verviga att inféra ett krav pd samtycke till person-
uppgiftsbehandlingen nir det giller dtkomst till patientuppgifter
mellan virdgivare inom en huvudmans ansvarsomride. Ett sam-
tyckeskrav bor sannolikt inte medféra nigon oligenhet for vird-
givarna eftersom dessa regler giller mellan virdgivare redan i dag.

En ny sammanbhdllen journalforing

Utredningen foresldr att bestimmelserna om sammanhillen
journalféring enbart ska tillimpas vid direktitkomst till vird-
dokumentation mellan virdgivare som finansieras av olika huvud-
min. Det ska dven bli tilldtet att anvinda sammanhillen journal-
foring — under vissa forutsittningar — for att systematiskt och
fortlopande utveckla och sikra kvaliteten 1 verksamheten. Vidare
ska det nuvarande kravet pd samtycke frdn patienten avseende
personuppgiftsbehandlingen inte 6verféras frin patientdatalagen.
Istillet ska patientens samtycke till sjilva hilso- och sjukvird-
insatserna utgdra grund for tilliten dtkomst till uppgifter hos andra
vardgivare.

Nir det giller patientens mojlighet att ta stillning till om
direktdtkomst ska fi anvindas inom ramen fér sammanhillen
journalféring, anfér regeringen 1 forarbetena till patientdatalagen
bland annat att det ska finnas et krav pd aktivt samtycke frin
patienten, dvs. att det ska inhimtas ett samtycke till att direkt-
dtkomst till annan vardgivares virddokumentation anvinds. Vidare
anfor regeringen foljande. “Det frimsta skilet tll att mojliggdra
sammanhdllen journalféring dr den stora nyttopotential fér den
enskilde patienten som en sddan journal innebir. Det ir dirfor
angeliget att patienten inte “for sikerhets skull” motsitter sig att
uppgifter gors tillgingliga 1 det sammanhillna journalférings-
systemet. Ett sddant beteende kan motverkas om den enskilde
patienten fér ett inflytande dven i det senare skedet d3 ndgon extern
virdgivare tar del av uppgifterna”. Regeringen foresldr dirfor att
patienten ocksd fir ritt att bestimma om en virdgivares hilso- och
sjukvirdspersonal ska f8 ta del av annan virdgivares vird-
dokumentation som finns tillginglig 1 den sammanhéllna journal-
féringen, dvs. bestimma éver den faktiska spridningen.

Regeringens uppfattning ir vidare att bestimmelsen 1 6 kap. 3 §
patientdatalagen tillsammans med bla. patientens ritt att
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kontrollera vilken 3tkomst som faktiskt férekommit tll vard-
dokumentationen, sammantaget ger ett fullgott integritetsskydd
som klart uppviger den foreslagna littnaden i sekretessen. Rege-
ringen anfor dven att "Nigot formellt krav pa att samtycket ska
vara uttryckligt eller att det ska dokumenteras bor dock inte
uppstillas”. Under férutsittning att personuppgiftslagens krav pd
att ett samtycke ska vara sirskilt och otvetydigt uppfylls, menar
regeringen emellertid att det dven finns utrymme for patienten att i
vissa fall limna ett samtycke 1 forvig.

Utredningens forslag innebir att patienten inte lingre kommer
att kunna bestimma vilken eller vilka virdgivare som ska {3 ta del
av patientens uppgifter. Jag delar den uppfattning regeringen
uttryckt ovan, dir stor vikt lades vid att patienten skulle ha ritt att
bestimma den faktiska spridningen av ospirrade uppgifter. Som jag
uppfattar det var detta en av forutsittningarna for att vdrdgivarna
dverhuvudtaget skulle f& mojlighet att anvinda sig av system for
sammanhéllen journalféring.

Utredningen anfér att innebérden och virdet av det samtycke
till informationshantering som lagstiftningen idag foéreskriver
behover diskuteras. Utredningen ifrigasitter starkt om det sam-
tycke som idag ska inhimtas verkligen kan anses vara ett sidant
samtycke som avses i personuppgiftslagens mening. I synnerhet
rekvisitet “frivilligt” analyseras och ifrigasitts. Utredningen anser
inte att forslaget 1 praktiken forsimrar patienternas integritets-
skydd. Enligt utredningens bedémning har det nuvarande sam-
tycket 1 praktiken en ringa betydelse for patientens integritets-
skydd.

Som jag uppfattar regeringens uttalande ovan lade inte rege-
ringen sirskild vikt vid att samtycket skulle anses vara *frivilligt” i
personuppgiftslagens mening. Regeringen anser att samtycket, 1
enlighet med personuppgiftslagens krav, ska vara sirskilt och
otvetydigt.

Jag anser att det nuvarande samtycket har en stor betydelse for
patienternas integritetsskydd. Jag anser dirfér, 1 motsatts till
utredningens forslag, att det dven 1 fortsittningen ska krivas ett
*sirskilt och otvetydigt” samtycke frin patienten, innan vird-
givarna tar del av patientens uppgifter inom ramen fér samman-
hillen journalféring. Patientens enda méjlighet att bestimma hur
direktdtkomsten 1 praktiken ska se ut dr uteslutande genom detta
samtycke. Om samtycket plockas bort har patienten ingen méjlig-
het att begrinsa virdgivares direktdtkomst till patientens ospirrade
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uppgifter. Att ta bort samtycket innebir enligt min mening inte
endast att patientens medbestimmande férsvinner, det innebir
dven en risk for obefogad och okontrollerad spridning av upp-
gifterna. Detta grundar sig pd att virdgivarna i dag inte lever upp
till bestimmelserna om behérighetsstyrning och dtkomstkontroll.
Det finns heller inte nigot 1 férslaget som viger upp denna
inskrinkning i patientens integritetsskydd.

Dessutom anser jag att man kan ifrigasitta om patientens
samtycke till sjilva virdinsatsen kan anses vara “frivilligt”. Jag
ifrdgasitter inte det faktum att en person inte fir behandlas mot sin
vilja om det inte ir foreskrivet i lag. Det jag ifrigasitter ir om de
situationer dir patienten faktiskt inte har ndgot val vad giller att
besoka hilso- och sjukvirden kan anses vara frivilliga. Om
patienten t.ex. blir akut sjuk, lider av en kronisk sjukdom eller har
fitt en cancerdiagnos, anser patienten sannolikt inte att denne har
ndgot val. Patienten “mdste” besoka hilso- och sjukvirden for att
kunna bli frisk. Jag anser inte att detta ”samtycke” enbart kan
liggas till grund for att tilldta dtkomst till uppgifter hos andra
vardgivare. For att kunna tillvarata patientens integritet pd bista
sitt, kan patientens ritt till samtycke i skede tvd inte tas bort.

En urvidgad direktitkomst (sammanhdllen journalféring)

I dag fir direktdtkomst, inom ramen fér sammanhillen journal-
féring, anvindas f6r indamélen virddokumentation och utfirdande
av intyg. Utredningen foresldr att det dven ska bli tlldtet att
anvinda direktitkomst for att kvalitetsutveckla virdinsatser, dvs.
att systematiskt och fortlopande utveckla kvaliteten av vird-
givarens vardinsatser. Utredningen anser att det finns starka
patientsikerhetsskil som talar for att tillita direktitkomst till de
uppgifter som behdvs for att utveckla kvaliteten 1 virden dven i1
dessa situationer.

Det ir dock oklart vilken typ av personuppgifter som kommer
att behandlas fo6r detta indamal. ”Utveckla kvaliteten 1 virden”
méste enligt min mening pd ndgot sitt definieras si att det blir
tydligt f6r virdgivarna vad detta begrepp omfattar. I annat fall finns
det risk for dels en obehérig spridning av uppgifter, dels en olaglig
behandling av uppgifter. Det kan dven ifrdgasittas om det inom
ramen for detta indamil behovs identifierbara personuppgifter.
Ricker det inte med avidentifierade uppgifter for att kvalitets-
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utveckla vdrdinsatserna? Vidare saknas det tillrickliga analyser
betriffande om detta skulle innebira en férsimring fér patientin-
tegritetsskyddet, dvs. vilka eventuella risker foér patienternas
integritet skulle kunna uppstd med detta f6rslag och hur kan de 1 sd
fall uppvigas?

Andrade spirrmdjligheter for patienterna

Utredningen féreslr att en patient ska ha ritt att begrinsa elektro-
nisk dtkomst eller direktitkomst till hans eller hennes vird-
dokumentation inom och mellan virdgivare som bedriver hilso-
och sjukvird inom en huvudmans ansvarsomride. Patienten fir
spirra dtkomst mot de enheter eller virdgivare som pi grund av
patientens aktuella behov av vird inte kan antas behova ha tllging
till dokumentationen. Detta innebir att patienten inte bor ha
mojlighet att spirra information mot de virdenheter som deltar
eller kan antas komma att delta i den pdgdende virden av patienten
— oavsett om de virdenheterna finns hos samma virdgivare eller
hos andra vdrdgivare som finansieras av samma huvudman. Utred-
ningen bedémer att den nya bestimmelsen kan vara littare att
tillimpa och uppmana till ett mer aktivt férhdllningssitt 1 for-
hillande till de patienter som uttrycker en vilja om att spirra.
Utredningen foéreslir dven att patientens ritt att spirra like-
medelsordinationer och varningsinformation ska tas bort.

Jag delar inte utredningens bedémning. I motsats till
utredningens uppfattning tror jag att den nya bestimmelsen i
praktiken kommer att bli svdrare att tillimpa in de nuvarande
reglerna. S3vitt jag forstdr har manga vardgivare 1 nuliget inte ens
definierat vad som innefattas i en virdprocess hos virdgivaren, d&
detta har varit ett komplicerat arbete 1 och med att en virdprocess
kan se ut pd s minga olika sitt. Med anledning av detta kan man
stilla sig frigan pd vilket sitt den nya bestimmelsen skulle vara
enklare att tillimpa. I vilket skede vet virdgivaren egentligen hur
patientens resa genom virden kommer att se ut? I vilket skede kan
virdgivaren fatta beslut om att l3ta patienten spirra? I vilket skede
kan de andra inblandade virdgivarna fatta beslut om att lita
patienten spirra? Vem ligger ansvaret hos? Hur ska patienten veta
vad som giller?

Som den féreslagna bestimmelsen ir utformad kommer det att
vara oklart vad som giller. Detta kan leda tll en godtycklig
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tillimpning av bestimmelsen, som 1 sin tur kan leda tll att
patientens rittighet att spirra sin virddokumentation &sidositts.
Det finns dven en risk att patienten inte kommer att fi den spirr
som onskas skyndsamt. Det saknas en konsekvensanalys av hur
denna bestimmelse kommer att pdverka patientens integritets-
skydd, samt hur inskrinkningar 1 integritetsskyddet kan uppvigas
pd annat sitt. Det saknas dven vigledning for virdgivarna betrif-
fande hur denna bestimmelse rent faktiskt ska tillimpas, vilket jag
tror dr en forutsittning for att bestimmelsen ska fungera i prak-
tiken.

Utredningen har dven anfort att patientens ritt att spirra
likemedelsordinationer och varningsinformation ska tas bort.
Detta framfor allt med hinsyn till patientsikerheten.

I forarbetena till patientdatalagen diskuterades om exempelvis
s.k. varningsinformation skulle ingd i patientens spirrméjligheter
eller inte. Regeringen kom dock fram till att patienten skulle kunna
spirra all v8rddokumentation, men uttalade att om det vid en
framtida utvirdering skulle visa sig att minga patienter spirrar sina
uppgifter och att detta leder till problem utifrin patientsikerhets-
synpunkt vad giller omrdden som exempelvis smitta, kan det finnas
skil att overviga ytterhgare lagindringar som gor undantag frin
den ordning som regeringen féreslagit. Sdvitt jag forstdr ar detta
inte ett praktiskt problem idag. Det har snart gitt sex dr sedan
patientdatalagen tridde i kraft. I motsatts till vad regeringen
befarade — att minga patienter skulle komma att spirra sin vird-
dokumentation — ir det procentuellt sett 1 dag inte minga patienter
som har valt att spirra sin virddokumentation. S& varfér vill utred-
ningen inféra dessa inskrinkningar i patienternas spirrmojligheter?

Skil som ofta framférts 1 den allminna debatten, att det skulle
vara en patientsikerhetsrisk om patienten spirrade likemedelslistan
och varningsinformation, har jag forstdelse for. Patienten har dock
alltid en mojlighet att hiva spirren tillfilligt s&8 att tex. den
behandlande likaren kan ta del av aktuell information. Jag ifriga-
sitter dirfor om det finns ett reellt behov av att férsimra pati-
entens integritetsskydd pd det nu foreslagna sittet. Att forsimra
patientens integritetsskydd nir det dr tveksamt om det 1 praktiken
egentligen har funnits ett patientsikerhetsproblem, kan jag inte
anse vara befogat.

Nir det géiller likemedelsordinationer finns patientens upp-
gifter, sdvitt jag forstdr, 1 flera olika likemedelslistor: lokalt,
regionalt och nationellt. I dessa listor kommer patienten inte att
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kunna spirra uppgifterna éverhuvudtaget. Vidare kommer upp-
gifterna 1 likemedelslistorna att lagras i minst 10 &r. Om vird-
givaren framdver viljer att g8 med 1 t.ex. Nationell ordina-
tionsdatabas (NOD) innebir detta att patienten dels inte kan
spirra uppgifterna om likemedelsordinationer, dels inte kan
samtycka till att andra virdgivare via direktdtkomst tar del av
uppgifterna i NOD. Patientens mojlighet att ge ett samtycke har ju
redan, enligt utredningens forlag, tagits bort. Patienten kommer
sdledes inte att kunna bestimma 6ver den faktiska spridningen av
dennes patientuppgifter, utan ir utelimnad till att virdgivarna ”gér
ritt”. Viljer virdgivaren att ansluta sig till NOD har patienten
siledes ingenting att siga till om. Vidare uppkommer en fundering
kring hur virdgivarna ska 16sa behorighetsstyrningen till NOD.
Enligt uppgift kommer en majoritet av patienterna i Sverige att
framéver ingd 1 NOD.

Som jag ser det kan ovanstdende forslag medféra en obefogad
och okontrollerad spridning av patientens kinsliga uppgifter. Det
saknas en analys av hur de foreslagna férsimringarna vad giller
patienternas integritetsskydd kan uppvigas pd annat sitt.
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Kommittédirektiv 2011:111

Férbattrad tillgang till personuppgifter inom och mellan
hélso- och sjukvarden och socialtjansten m.m.

Beslut vid regeringssammantride den 15 december 2011

Sammanfattning

En sirskild utredare ska utreda och limna forslag till en mer sam-
manhidllen och indamadlsenlig informationshantering inom och
mellan hilso- och sjukvirden och socialtjinsten. Utredaren ska

bl.a.

- efter en avvigning mellan verksamheternas behov av informa-
tion och skyddet for den enskildes personliga integritet, kart-
ligga vilken typ av information som bedéms vara nédvindig att
behandla genom t.ex. utlimnande genom direktdtkomst.

- identifiera nédvindiga forutsittningar for en indamélsenlig och
mer sammanhillen informationshantering inom och mellan
hilso- och sjukvirden och socialtjinsten samt vilka hinder (juri-
diska, tekniska etc.) foér en sddan informationshantering som
finns 1 dag och 1 férekommande fall i vilka lagar dessa hinder
finns.

- med utgdngspunkt frin kartliggningen och de identifierade
forutsittningarna och hindren féresld sidana lagstiftningsitgir-
der som medger att behorig personal och beslutsfattare inom
hilso- och sjukvdrden och socialtjinsten fir ha tillgdng till néd-
vindiga uppgifter for den aktuella behandlingen inom eller éver
bide organisatoriska och nationella grinser.
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Uppdraget ska redovisas i ett delbetinkande senast den 31 mars
2012 och resterande delar av uppdraget i ett slutbetinkande senast
den 1 december 2013.

Utgdngspunkter f6r uppdraget

Tillging till personuppgifter dr en forutsittning for att enskilda ska fd
sikra insatser av hog kvalitet

Minniskor i Sverige lever allt lingre samtidigt som behovet av vérd,
omsorg och service 6kar f6r minga grupper. Hilso- och sjukvirden
och socialtjinsten ir tvd mycket informationsintensiva sektorer.
For att méta de utmaningar som hilso- och sjukvirden och social-
tjinsten stdr infor krivs dels samlade och koordinerade insatser,
dels en utvecklad och mer kontinuerlig uppféljning av de insatser
som ges. Stora strukturforindringar har skett inom hilso- och
sjukvdrden och socialtjinsten de senaste dren. Reformer om bl.a.
fritt virdval och omreglering av apoteksmarknaden har lett till
mdnga nya virdmottagningar, virdcentraler och apotek dir verk-
samheten i allt storre utstrickning utfors av privata aktorer. Aven
inom socialtjinsten har andelen enskilda utférare 6kat, bl.a. som en
foljd av lagen om valfrihet.

Sverige har kommit l8ngt nir det giller anvindning av itsystem
som stdd i den dagliga verksamheten och for utveckling samt nir
det giller sikerhet och behéorighet. Staten och huvudminnen har
gjort stora investeringar for att skapa goda grundférutsittningar
fér en mer indaméilsenlig informationshantering. Satsningar har
gjorts och gors pd exempelvis itinfrastruktur, sikerhetslésningar
och for att inféra en nationell informationsstruktur och ett natio-
nellt facksprik. Vidare hiller man nu pd att inféra bl.a. nationell
patientdversikt, sammanhillna journalsystem och elektroniska
beslutsstdd inom hela vird- och omsorgssektorn. Den tekniska
utvecklingen har varit omfattande och tekniken skapar minga nya
mojligheter.

Den hilso- och sjukvird som landstingen och kommunerna ger
samt de insatser inom socialtjinsten som kommunerna ger kriver
fortlépande samarbete i individuella vird- och omsorgssituationer.
Tillgdng till och behandling av personuppgifter inom och mellan
myndigheter, landsting och kommuner samt privata verksamheter
behéver begrinsas till att gilla vissa situationer. Det kan bl.a. med
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hinsyn till den enskildes integritet inte bli friga om att informa-
tionen ska floda fullstindigt fritt. De férdelar som ett utlimnande
av eller tillgdng till uppgifter fir for den enskilde eller fér personal
eller beslutsfattare vid myndigheter, landsting och kommuner samt
privata verksamheter miste alltid vigas mot de nackdelar som kan
uppkomma.

Aven efter en elektronisk éverféring av uppgifter ska det finnas
ett tillfredsstillande sekretesskydd for informationen och ett mot-
svarande skydd foér den personliga integriteten nir den mottagande
instansen behandlar uppgifterna.

Lagstifining till skydd for den personliga integriteten

Frigan om myndigheters behandling av personuppgifter pa auto-
matiserad vig innefattar avvigningar mellan skyddet fér den per-
sonliga integriteten & ena sidan och viktiga samhillsintressen & den
andra. I regeringsformen (1974:152), (férkortad RF), anges bl.a. att
det allminna ska virna om den enskildes privatliv och familjeliv (1
kap. 2 § fjirde stycket RF). Var och en ir gentemot det allminna
skyddad mot betydande intrdng i den personliga integriteten, om
det sker utan samtycke och innebir évervakning eller kartliggning
av den enskildes personliga férhdllanden (2 kap. 6 § RF). Denna
fri- och rittighet kan under vissa férutsittningar begrinsas genom
lag (2 kap. 20-21 §§ RF).

Den europeiska konventionen om skydd fér de minskliga rit-
tigheterna och grundliggande friheterna, férkortad EKMR, som
har inkorporerats 1 svensk ritt innehiller bestimmelser till skydd
for den enskildes ritt till respekt fér privat- och familjelivet
(art. 8.1 EKMR). Vidare féljer av Europeiska unionens stadga om
de grundliggande rittigheterna, férkortad EU-stadgan, att var och
en har ritt ull respekt for sitt privatliv och familjeliv, sin bostad
och sina kommunikationer (artikel 7 EU-stadgan) och att var och
en har ritt tll skydd av de personuppgifter som rér honom eller
henne och att dessa uppgifter ska behandlas lagenligt fér bestimda
indamdl och pd grundval av den berdrda personens samtycke eller
ndgon annan legitim och lagenlig grund samt att var och en har ritt
att fa tillgdng till insamlade uppgifter som rér honom eller henne
och att 4 rittelse av dem (artikel 8 EU-stadgan).

EU-stadgan ir en del av unionsritten som iven innehdller
bestimmelser om behandlingen av personuppgifter i Europaparla-
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mentets och ridets direktiv 95/46/EG om skydd for enskilda per-
soner med avseende p& behandling av personuppgifter och om det
fria flodet av sidana uppgifter. Direktivets regler har i svensk ritt
genomforts bl.a. genom personuppgiftslagen (1998:204). Person-
uppgiftslagen, férkortad PUL, 4r generellt tillimplig vid behandling
av personuppgifter. Lagen ir dock subsidiir 1 férhdllande till avvi-
kande bestimmelser i annan lag eller férordning (2 § PUL). Sddana
avvikande bestimmelser miste dock vara férenliga med direktivet
pa dess tillimpningsomrade.

Behandlingen av personuppgifter inom hilso- och sjukvirden
och socialtjinsten regleras ocksa av sirskilda s.k. registerlagar, pati-
entdatalagen (2008:355) och lagen (2001:454) om behandling av
personuppgifter inom socialtjinsten. Socialtjinstlagen (2001:453)
innehdller sirskilda regler om bl.a. behandling och gallring inom
socialtjinsten.

Offentlighetsprincipen innebir att myndigheternas verksamhet
ska bedrivas under insyn av allminheten. I 2 kap. RF fastslds var
och ens grundliggande fri- och rittigheter, bl.a. yttrandefrihet och
informationsfrihet (2 kap. 1 § RF). Nir det giller ritten att ta del
av allminna handlingar, den s.k. handlingsoffentligheten, hinvisar
RF till tryckfrihetsforordningen, forkortad TF. Av TF foljer att var
och en har ritt att ta del av allmidnna handlingar om inte denna rit-
tighet begrinsats genom bestimmelser 1 en sirskild lag eller 1 lag
vartill den sirskilda lagen hinvisar (2 kap. 1 och 2 §§, jfr. 14 kap. 5
§ TF). Ritten att {8 ta del av allmidnna handlingar fir begrinsas med
hinsyn tll bla. skyddet for enskilds personliga eller ekonomiska
forhallanden (2 kap. 2 § forsta stycket 6 TF). Offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400), forkortad OSL, innehdller begrins-
ningar av ritten att ta del av allminna handlingar. Begrinsningar
kan dven finnas i andra lagar som OSL hinvisar till.

Sekretess innebir ett forbud att réja en uppgift, vare sig det sker
muntligen, genom utlimnande av en allmin handling eller pd nigot
annat sitt (3 kap. 1 § OSL). Sekretess innebir siledes en inskrink-
ning av bdde ritten att ta del av allminna handlingar och yttrande-
friheten. Sekretess giller inom hilso- och sjukvirden fér uppgift
om en enskilds hilsotillstdnd eller andra personliga férhéllanden,
om det inte stdr klart att uppgiften kan réjas utan att den enskilde
eller nigon nirstiende till denne lider men (25 kap 1 § OSL). Det
finns dock bestimmelser som bryter sekretessen. Exempelvis hind-
rar inte sekretessen att uppgifter limnas mellan olika hilso- och
sjukvdrdsmyndigheter inom en kommun eller landsting och mellan
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allminna och enskilda virdgivare enligt vad som féreskrivs om
sammanhillen journalféring i patientdatalagen (25 kap. 11 § 3
OSL). Om den enskilde p.g.a. av sitt hilsotillstind eller av andra
skil inte kan samtycka till att en uppgift limnas ut, hindrar sekre-
tessen inte heller att en uppgift om honom eller henne som behovs
for att han eller hon ska fi nodvindig vird, omsorg, behandling
eller annat st6d limnas frdn en myndighet inom hilso- och sjuk-
varden till en annan myndighet inom hilso- och sjukvirden eller
inom socialtjinsten eller till en enskild virdgivare eller en enskild
verksamhet pd socialtjinstens omrdde (25 kap. 13 § OSL).

I fr8ga om socialtjinsten finns de relevanta bestimmelserna om
sekretess 1 26 kap. OSL. Betriffande uppgifter som férekommer i
sddan verksamhet saknas dock sekretessbrytande bestimmelser
motsvarande de som angetts 1 det foregdende.

Nir det giller skyddet for uppgifter som férekommer inom
hilso- och sjukvird som bedrivs av enskilda niringsidkare fir den
som tillhor eller har tillhért sddan verksamhet inte obehérigen roja
vad han eller hon i denna verksamhet har fitt veta om en enskilds
hilsotillstdnd eller andra personliga foérhllanden (6 kap. 12 § pati-
entsikerhetslagen 2010:659). Motsvarande tystnadsplikt giller i
enskilt bedriven verksamhet enligt socialtjinstlagen (2001:453) for
uppgift om enskildas personliga férhéllanden (15 kap 1 §).

Problembeskrivning

Lagstiftningen behéver medge dkad tillging till nédvindiga
personuppgifter pd individnivd med bibebdllet skydd for den enskildes

integritet

En enskild som rér sig inom och mellan hilso- och sjukvirden och
socialtjinsten moter allt fler virdgivare, utférare inom social-
tjinsten etc., bdde nationellt och internationellt. Med nuvarande
lagstiftning innebir fler aktorer fler grinser mellan aktorer, vilket
kan skapa juridiska och andra hinder fér tillgdng till person-
uppgifter. Vidare kan nuvarande lagstiftning, som Riksrevisionen
uppmirksammat (RiR 2011:19), inom hilso- och sjukvirden leda
till att forutsittningarna for en dndaméilsenlig informationshante-
ring varierar mellan landsting med {3 respektive minga privata
virdgivare.
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Den enskilde ska inte riskera att f8 mindre sikra insatser av ligre
kvalitet inom hilso- och sjukvirden och socialtjinsten for att en
eller flera personalkategorier som utfér insatserna inte har dtkomst
till ritt information vid ritt tillfille. Ritt information 1 ritt tid for
ritt anvindare ir en nyckel till personalens mojligheter att gora ett
bra arbete f6r den enskilde. Bra samverkande verksamheter kan ge
fordelar som exempelvis tvirprofessionella team sammansatta uti-
frdn individens behov, titt samarbete med &vriga stodfunktioner,
personal dygnet runt m.m. Detta kriver ett regelverk med indivi-
den och individens behov i centrum.

Behorig personal inom hilso- och sjukvirden och socialtjinsten
behover ha tillgdng till personuppgifter om den enskilde och
information om de insatser (forskrivning av likemedel, behand-
lingar etc.) som den enskilde fitt tidigare. Utan sddan tillgdng till
uppgifter 6kar risken for bl.a. felaktiga beslutsunderlag, felbehand-
lingar eller allvarliga interaktioner mellan likemedel och andra
insatser. Konkret innebir det exempelvis att forskrivare behéver ha
en si samlad bild som méjligt av en individs likemedelsordina-
tioner, frin sdvil foérskrivning pd recept som pd rekvisition frin
oppen och sluten vird. Sjukskoterskor 1 kommunal hilso- och
sjukvdrd behover veta vilka ordinationer den patient som varit pd
sjukhuset har fitt. Farmacevtisk personal i hilso- och sjukvirden
eller pd apotek behoéver ha tillgdng till informationen som finns i
likemedelsforteckningen. Utdver negativa konsekvenser for den
enskilde kan brister 1 mojligheter att samverka och samarbeta
genom att utbyta uppgifter utgdra ett hot mot virden och stodet
pi en 6vergripande niva.

Vidare finns det behov av att kunna utbyta personuppgifter
mellan linder bdde nir det giller virdinsatser och likemedel.
Svenska medborgare kan t.ex. behdva séka vird nir de ir utom-
lands eller ha mojlighet att himta ut recept som férskrivits 1 Sve-
rige. Samtidigt ir forstds den nationella lagstiftningen specifik for
Sverige. Det finns dirfér skil att utreda vilka rittsliga och andra
hinder som finns fér virdgivare i Sverige att pd elektronisk vig
limna ut uppgifter om patienter till vdrdgivare 1 andra linder. Utre-
daren bor beakta det pdgdende projektet Smart Open Services for
European Patients (epSOS), som ir ett pilotprojekt for grinséver-
skridande vérdtjinster. Syftet dr att mojliggora elektronisk éverto-
ring av recept och patientdversikter mellan linder 1 Europa. For
nirvarande deltar 23 europeiska linder i projektet.
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Informationshantering pd évergripande nivd

Myndigheter pd central, regional och lokal nivi gér i dag omfat-
tande satsningar pd exempelvis informationshantering, insamling av
data, 6ppna jimférelser och statistik fér att kunna utveckla verk-
samheter, informera eller jimféra. Foljaktligen samlar manga idag
in stora mingder av olika sorters information fér mnga dindama4l.

Det behover goras en analys av vilken information som myn-
digheter, landsting, kommuner eller privata verksamheter inom
hilso- och sjukvirden samt enskilda verksamheter inom social-
tjinsten behover for de relevanta indamélen.

Ett sidant informationsutbyte som beskrivs ovan kan bara fun-
gera om alla inblandade aktorer har sikerhets- och behorighetslds-
ningar som ser till att behorig personal och beslutsfattare enbart
har tillgdng till f6r dem relevanta uppgifter. Det ir ocksd angeliget
att skyddet for den enskildes integritet blir starkare ju fler som har
tillgdng till uppgifter om den enskilde, t.ex. genom att uppgifter
kodas eller avidentifieras. En viktig foérutsittning for ett fullgott
integritetsskydd ir tydlighet 1 frdga om personuppgiftsansvaret,
som bl.a. innebir ett skadestindsansvar gentemot individen. Nir
det giller exempelvis informations-, spirr- och samtyckesfrdgor i
forhdllande till individer miste personuppgiftsansvaret dirfér vara
tydligt. Personuppgiftsansvaret miste ocksd vara tydligt med avse-
ende pd it-sikerhet inklusive organisatoriska och tekniska &tgirder,
sdvil pd nationell nivd som 1 enskilda verksamheter.

Behov av dkade befogenbeter for Datainspektionen

Datainspektionen saknar fér nirvarande mojlighet att t.ex. vid vite
foreligga en virdgivare att ge information till patienten. Det finns
dirfoér skil att utreda om Datainspektionen behéver ytterligare
befogenheter {or att kunna férhindra att behandling av personupp-
gifter inleds eller fortsitter 1 strid med gillande forfattnings-
reglering.
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Lagstifiningen behiver medge forbdttrad tillging till personuppgifter
for fler indamal

Personal och beslutsfattare inom hilso- och sjukvird och social-
yanst bor {8 anvinda uppgifter 1 olika stédsystem for att [6pande
kvalitetssikra och férbittra insatserna som vinder sig direket till
enskilda. Aven tillsynsmyndigheter och nationella myndigheter
som arbetar med exempelvis 6ppna jimférelser médste f3 ha tillgdng
till uppgifter. Syftet dr att forbittra kvalitet och sikerhet i insat-
serna for den enskilda individen.

Relevant lagstiftning maste reglera indamil med personupp-
giftshantering som frimjar en effektiv och stindigt pdgdende for-
bittringsprocess inom hilso- och sjukvirden respektive social-
ydnsten med hinsyn tagen till den enskildes integritet. Regleringen
av indamdlen med personuppgiftsbehandling i de lagar som styr
hilso- och sjukvirden och verksamheter inom socialtjinsten bér
mot denna bakgrund vara éverensstimmande.

De personuppgifter som hir ir aktuella finns pd flera stillen hos
privata aktorer, landsting och kommuner men ocks3 statliga akto-
rer som t.ex. Rittsmedicinalverket, Kriminalvirden och Férsvars-
makten som bedriver hilso- och sjukvird. Uppgifterna lagras och
tillgingliggors pd flera stillen, bl.a. i patientjournal, dokumentation
enligt socialtjinstlagen och lagen (1993:387) om stéd och service
till vissa funktionshindrade, 1 likemedelsférteckning, recept-
register, hilsodataregister, nationella kvalitetsregister etc. och
anvinds av ménga personalkategorier. Det primira dr dock inte var
personuppgifterna finns utan i vilken vdrd- och omsorgssituation
kring en enskild som uppgifterna behovs.

Ett flertal lagar och andra regler styr hur dessa uppgifter kan
och far samlas in, behandlas och éverféras, exempelvis patientdata-
lagen, lagen (2005:258) om likemedelsfoérteckning, lagen
(1996:1156) om receptregister, apoteksdatalagen (2009:367), soci-
altjinstlagen, lagen om personuppgiftsbehandling inom social-
ydnsten, personuppgiftslagen och offentlighets- och sekretess-
lagen.

Om det ska vara mojligt att 8 en s& samlad och aktuell bild av
en enskilds likemedelsordinationer som mojligt, behover dven
bestimmelser 1 relevant lagstiftning om lagring och gallring av upp-
gifter 1 journaler och register harmoniseras s att inte kraven pd
gallring skiljer sig at f6r uppgifter som bér hanteras samlat. Vidare
bor uppgifter i likemedelsregistret hos Socialstyrelsen kunna
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anvindas f6r uppfoljning och kvalitetssikring. Det forutsitter att
indamdlen f6r behandling av personuppgifter i likemedelsregistret
anpassas till de indamdl som giller for ovriga hilsodataregister
enligt lagen (1998:543) om hilsodataregister

Hur kan tillging till personuppgifter vid verksambetsiverging
sikerstillas?

Vid byte av driftsform eller byte av utforare t.ex. efter upphandling
eller vid konkurs eller om en privat virdgivare eller enskild verk-
samhet inom socialtjinsten av annat skil avvecklar verksamheten,
finns det anledning att sikerstilla att personuppgifter hanteras pd
ett sikert sitt. Vidare bor sikerstillas att informationen, om méj-
ligt, pd ndgot sitt fors vidare till ny virdgivare eller utférare. Den
omstindigheten att en privat virdgivare eller enskild verksamhet
inom socialtjinsten 6verlimnar sina handlingar till ett landsting
eller en kommuns socialnimnd innebir att handlingarna blir
inkomna till myndigheten och dirmed allminna i tryckfrihetsfor-
ordningens mening. Handlingarna omfattas i och med detta av de
olika bestimmelser som giller for hanteringen av allminna hand-
lingar, t.ex. offentlighetsprincipen, sekretess och arkivering.

En vdrdgivare ska fortsitta att ansvara for sina patientjournaler
dven efter att verksamheten har upphért. Stora verksamheter
bedéms som regel ha kapacitet och resurser att fortsitta att forvara
och arkivera patientjournalerna i enlighet med gillande lagstiftning.
I undantagsfall kan ansékan om omhindertagande av patientjour-
naler géras hos Socialstyrelsen enligt. 9 kap. patientdatalagen (jfr 7
kap. 5 § socialtjinstlagen). Det férekommer nir mindre enskilda
virdforetag liggs ner eller nir verksamheter gir 1 konkurs, men inte
1 samband med verksamhetsévergingar eller nya upphandlingar.

Det finns anledning att utreda hur personuppgifter hanteras vid
verksamhetsdverging m.m. Detta bor dven omfatta hur en ny verk-
samhetsansvarig fir tillgdng till de uppgifter som behdvs for att
bl.a. sikerstilla en god vird och omsorg. Det bér vidare utredas om
det ska krivas samtycke frin varje enskild patient eller klient inom
socialgdnsten eller om detta ska tillgodoses genom bestimmelser
som bryter tystnadsplikten.

Vidare behover frigan om bevarande och gallring utredas, t.ex.
om landstingen miste behdlla handlingar som 6verlimnats och 1 s3
fall pd vilket sitt gallring ska ske.
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Det finns tillimpningsproblem med nuvarande lagstifining

Datainspektionen har i granskningar, bl.a. av Nationell patientdver-
sikt (NPO) och av nationella kvalitetsregister riktat kritik mot hur
nuvarande lagstiftning tillimpas. Med nationella kvalitetsregister
avses en automatiserad och strukturerad samling av personuppgif-
ter som inrittats sirskilt for indamalet att systematiskt och fortlo-
pande utveckla och sikra virdens kvalitet. Datainspektionens kritik
har nir det giller kvalitetsregister avsett brister som ofullstindig
information till patienterna, otillricklig sikerhet nir anvindarna tar
del av uppgifterna via internet, felaktig anvindning av uppgifterna,
utebliven gallring av uppgifter och otydlig ansvarstérdelning inom
organisationer. Nir det giller NPO har kritiken bla. avsett att
uppgifter tillgingliggjorts fér andra virdgivare innan patienter
informerats, att rutiner fér inhimtning av samtycke frin besluts-
oférmégna inte varit tillrickliga samt att det 1 vissa fall saknats
mojligheter att begrinsa anvindarnas behorigheter till vad som
beh6évs med hinsyn till varje anvindares behov. Datainspektionen
har ocksd konstaterat att virdgivare 1 stor utstrickning limnar ut
uppgifter till kvalitetsregister utan att veta vem som tar emot pati-
enternas uppgifter och ansvarar for den fortsatta hanteringen,
vilket strider mot bestimmelser om sekretess och grundliggande
krav i personuppgiftslagen. Aven Socialstyrelsen har i tillsynsrap-
porter uppmirksammat bristande rutiner for informationséverfs-
ring, mellan exempelvis sjukhus och primirvard.

Patientdatalagen ger virdgivare mojlighet att pd ett sikert sitt
limna ut relevant patientinformation 1 olika situationer. Det kan
exempelvis avse utlimnande till andra vdrdgivare inom ramen fér
sammanhillen journalféring. Vardgivare har ocksd méjlighet att
limna ut patientuppgifter pd it-medium till mottagare och verk-
samheter som inte ir specificerade pd férhand, men det bér kart-
liggas 1 vilken utstrickning virdgivare har system eller teknik for
detta. Vidare méste den teknik och de system som utvecklas, och
som bl.a. anges som krav nir privata virdgivare eller enskilda utfs-
rare ingdr avtal med landsting eller kommuner, uppfylla de krav
som anges 1 lagstiftningen.

Inom socialtjinsten hanteras en mingd mycket integritetskins-
lig information f6r olika syften. Det r rimligt att det finns ett sam-
spel och en balans mellan frigor om vilka uppgifter man behéver
for att ge god vird och omsorg. Detta ir sirskilt viktigt 1 de situa-
tioner dir hilso- och sjukvirdens och socialtjinstens verksamheter
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behover eller 6nskar samverka m.m. 1 exempelvis tvirprofessionella
team.

Datainspektionen har 1 sitt yttrande éver Socialtjinstdatautred-
ningens betinkande Socialtjinsten — Integritet — effektivitet (SOU
2009:32) vilkomnat att personuppgiftsbehandlingen inom social-
tjdnsten ges en noggrannare forfattningsreglering in idag. Den
nuvarande regleringen bestdr av lagen och férordningen om
behandling av personuppgifter inom socialtjinsten.

Det finns behov av att se 6ver och analysera vari tillimpnings-
problemen ligger och hur dessa skulle kunna lésas. Inom ramen fér
en sddan 6versyn kan det finnas behov av att fortydliga eller for-
indra relevant lagstiftning. Det kan ocksi behéva utredas vilka
behov som finns av exempelvis information, utbildning eller kom-
petenshodjande insatser av olika slag om vad den berérda lagstift-
ningen innebir samt ¢verviga andra dtgirder in lagindringar.

Sarskilt om sekretess och personuppgiftsbebandling nir det giller
beslutsoformdgna personer

Behandling av personuppgifter enligt patientdatalagen forutsitter
som huvudregel dels att patienten inte motsatt sig ett tillgingliggo-
rande av uppgifter till andra virdgivare, dels att patienten sam-
tycker vid varje tillfille en personuppgiftsbehandling sker (6 kap. 2
och 3 §§ patientdatalagen). Undantag frdn kravet pd samtycke finns
dock 1 vissa situationer om det ir fara for patientens liv eller det
annars finns allvarlig risk f6r dennes hilsa (6 kap. 4 § patientdatala-
gen). Vidare fir inte personuppgifter behandlas i ett nationellt eller
ett regionalt kvalitetsregister om den enskilde motsitter sig detta
(7 kap. 2 § patientdatalagen).

Dessa forutsittningar for behandling av personuppgifter kan i
vissa fall skapa problem i virdsituationer och i utvecklingen och
sikringen av virdens kvalitet nir den som ska limna samtycke eller
motsitta sig behandling av olika skil saknar férmiga att fatta ett
beslut. Detta kan gilla exempelvis dldre personer med demenssjuk-
dom, strokepatienter eller personer med allvarlig psykisk ohilsa.
En stor del av dessa individer rér sig 1 dag inom och mellan hilso-
och sjukvdrd och socialtjinst. I dessa fall finns en risk for ate
varden 1 avsaknad av samtycke fir en simre kvalitet eftersom vérd-
givare inte far tillgdng till den information som de behover.
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Som framgitt i1 det foregdende finns det bestimmelser som 1i
avsaknad av patientens samtycke bryter sekretessen inom hilso-
och sjukvarden (25 kap. 11 och 13 §§ OSL). Motsvarande bestim-
melser saknas f6r socialtjinstens del.

Mot bakgrund av hur de nu aktuella patientgrupperna rér sig
inom och mellan olika sektorer inom virden och omsorgen kan
avsaknaden av sekretessbrytande bestimmelser 1 dessa avseenden
medfora en forsimrad kvalitet 1 vdrden och omsorgen. Det kan
dirfor finnas skal att 1 det kapitel i OSL som reglerar sekretess till
skydd for enskild inom socialtjinsten (26 kap. OSL) inféra mot-
svarande sekretessbrytande bestimmelser for socialtjinstens del
som finns f6ér uppgifter inom hilso- och sjukvirden. Utredningen
behéver analysera om det finns behov av sddana bestimmelser och i
s8 fall hur sidana ska utformas.

Sekretessbrytande bestimmelser dr dock inte tillrickligt for att
skapa ett effektivt informationsflode enligt patientdatalagen for
dessa personkategorier. Det finns nimligen inga sirregler for
beslutsof6rmodgna personer 1 patientdatalagen vilket gor att kravet
pd informerat och uttryckligt samtycke formellt giller dven for
denna grupp (jfr Datainspektionens samridsyttrande den 16 sep-
tember 2011, dnr 708-2011 och beslut den 29 juni 2010, dnr 1392—
2009.). Det bér dirfor utredas om det r limpligt att betriffande
personer i dessa situationer inféra undantag frin kravet pi sam-
tycke i patientdatalagen s att uppgifter om sidana personer kan
behandlas i sammanhillen journalféring m.m. trots att personerna i
friga inte har férmdga att motsitta sig eller samtycka till behand-
ling.

Hur kan den enskildes tillging till sina personuppgifter forbiittras och
fortydligas?

Utvecklingen har de senaste dren varit sidan att den enskilde pd
flera sitt fatt en starkare stillning 1 férhéllande till hilso- och sjuk-
virden. Den enskilde har i manga fall behov av att kunna registrera
uppgifter for att exempelvis komplettera uppgifter eller férbereda
ett likarbesok. Den enskilde bér ocksd som huvudregel kunna ha
tillgdng till sina egna uppgifter. Undantag finns bl.a. 1 25 kap. 6 §
OSL. I dag kan enskilda delvis ha tillgdng till vissa uppgifter exem-
pelvis via Mina virdkontakter pd 1177.se. Slutligen behover den
enskilde rent faktiskt kunna anvinda sig av de mojligheter som
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nuvarande reglering ger for att spirra uppgifter i journalen. Det kan
vara svirt i dag, sirskilt om minga virdgivare ir inblandade.

Det ir 1 nuvarande lagstiftning svirt att identifiera grinsen
mellan patientens egen personuppgiftsbehandling och virdgivarens
personuppgiftsbehandling enligt dennes personuppgiftsansvar. For
att patienten ska kunna vara en medproducent av information inom
hilso- och sjukvdrden och rapportera in information som kan ligga
till grund for s.k. patientrapporterade utfallsmdtt mdste denna
grins tydliggoras 1 lagstiftningen. Patientrapporterade utfallsmétt 1
exempelvis nationella kvalitetsregister syftar till att generera kun-
skap om utfallet av vdrdens insatser.

Enligt patientdatalagen kan en enskild spirra uppgifter inom en
vardgivares verksamhet, men det saknas i1 dag enligt patientdatala-
gen mojligheter f6r den enskilde att éverblicka en virdprocess som
stricker sig 6ver grinser mellan vardgivare.

Mdjligheter for vardgivare att anséka om jowrnalforstoring

Enligt nuvarande lagstiftning f&r ansékan om férstérande av pati-
entjournal goras till Socialstyrelsen, antingen av den enskilde sjilv
eller av ndgon annan som omnimns 1 journalen. I de fall virdperso-
nal for in felaktigheter i1 journalen av misstag finns tvd alternativa
sitt att korrigera misstaget. Antingen gors en rittelse enligt pati-
entdatalagen eller s3 kontaktar virdgivaren patienten och ber denne
ans6ka om forstdrande av journalanteckningen. Det forsta alterna-
tivet, en rittelse, innebir att den felaktiga uppgiften ind3 finns kvar
1 journalen. Fér det andra alternativet kan det i vissa fall finnas
omstindigheter som gor att det inte dr limpligt att virdgivaren
kontaktar patienten.

HOSP-registret — fragor om tillginglighet

Socialstyrelsen ansvarar for ett datoriserat register éver legitimerad
hilso- och sjukvirdspersonal (det s.k. HOSP-registret). Behand-
lingen av uppgifterna i registret regleras genom fdérordningen
(2006:196) om register 6ver hilso- och sjukvirdspersonal som
innehdller bestimmelser om registrets indamil, vilka uppgifter
registret far innehdlla, utlimnande, information m.m.
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Socialstyrelsen har inkommit till Socialdepartementet med en
hemstillan om att indringar bor goéras i forordningen, 1 syfte att
kunna tillhandahélla vissa uppgifter ur registret pd Internet genom
elektronisk direktdtkomst. Inera AB och Centrum foér eHilsa i
samverkan (CeHis) har inkommit med en hemstillan om férord-
ningsindringar 1 syfte att kunna anvinda HSA Nationell katalog-
ganst som killa for behorighetsstyrning via elektronisk direktdt-
komst.

Det ir viktigt av patientsikerhetsskil att information om beho-
righetsinskrinkningar foér hilso- och sjukvirdspersonal ir litt till-
gingliga f6r dem som har behov av det, bl.a. arbetsgivare. Ett vil-
fungerande informationsutbyte ocksd mellan de nordiska linderna
ir av stor betydelse for att uppritthdlla en hog patientsikerhet pd
den gemensamma arbetsmarknaden foér legitimerad hilso- och
sjukvirdspersonal. Samtidigt méste hilso- och sjukvérdspersona-
lens personliga integritet respekteras.

Utredningsfrigor

Utredaren ska 1 utredningsarbetet géra avvigningar mellan verk-
samheternas behov av information och skyddet for den personliga
integriteten.

Kartligga och identifiera forutsittningar

Utredaren ska

- med utgdngspunkt frin Datainspektionens granskningar och
Socialstyrelsens tillsynsrapporter kartligga vilka behov hilso-
och sjukvirden och socialtjinsten har av att ta del av uppgifter
frin respektive verksamhet och vilka uppgifter som di behéver
dokumenteras foér att mojliggdra samverkan mellan social-
yinsten och hilso- och sjukvirden. Vidare ska en avvigning
mellan behoven och den enskildes intresse av integritet goras for
att faststilla vilka uppgifter som bedéms vara nédvindiga att
behandla genom t.ex. utlimnande

- genom direktdtkomst. Vad giller avvigningen mellan behovet av
information och den enskildes intressen boér dven sirskild
hinsyn tas till exempelvis att personer som dndrat, eller ansokt
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om att indra, sin konstillhérighet och hur de kan komma att
pverkas. Kartliggningen bor nir det giller socialtjinsten sir-
skilt fokusera pd grupperna ildre personer, personer med miss-
bruk eller beroenden samt personer med psykisk sjukdom och
funktionsnedsittning.

- identifiera nddvindiga férutsittningar for en indamaélsenlig och
mer sammanhdllen informationshantering inom och mellan
hilso- och sjukvirden och socialtjinsten samt vilka hinder (juri-
diska, tekniska etc.) som finns 1 dag f6r en sddan informations-
hantering och i férekommande fall 1 vilka lagar dessa hinder
finns.

Tillging till personuppgifter
Utredaren ska

- om den ovan nimnda kartliggningen ger vid handen att det
finns behov av lagindringar for att behorig personal och
beslutsfattare inom hilso- och sjukvarden och socialtjinsten ska
f3 ha tillgdng till nédvindiga uppgifter for den aktuella behand-
lingen eller det aktuella stédet inom eller 6ver organisatoriska
grinser limna sddana forslag. I denna och den efterféljande
utredningsfrigan bor fokus ligga pd grupperna ildre personer,
personer med missbruk eller beroenden samt personer med psy-
kisk sjukdom och funktionsnedsittning.

- om den ovan nimnda kartliggningen visar att det finns behov,
foresld lagstiftning eller andra dtgirder som medger att behorig
personal fir anvinda personuppgifterna fér att lopande folja
upp, kvalitetssikra och utveckla verksamheterna.

- utreda hur personuppgiftsansvaret bor regleras 1 framtiden samt
vid behov limna férslag pa sddan reglering.

- utreda om Datainspektionen behéver ytterligare befogenheter
for att forhindra att behandling av personuppgifter inleds eller
fortsitter 1 strid med gillande forfattningsreglering.

- analysera och redovisa vilka rittsliga och andra hinder som finns
for vardgivare 1 Sverige att med en patients samtycke p3 elektro-
nisk vig limna ut uppgifter om patienten till virdgivare i andra
linder. Om gillande ritt hindrar sidant uppgiftslimnande ska
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utredaren limna forfattningsforslag som gor uppgiftslimnandet
mojligt. Utredaren ska beakta det arbete som sker i1 projektet
Smart Open Services for European Patients (epSOS).

- undersdka om det finns skil att 1 26 kap. OSL inféra sekretess-
brytande bestimmelser som 1 relevanta delar motsvarar dem
som redan giller inom hilso- och sjukvirden.

- utreda om det ir limpligt att betriffande personer som saknar
formiga att motsitta sig eller samtycka till nédvindig behand-
ling av personuppgifter inféra regler 1 patientdatalagen som gor
att de trots denna oférmédga kan ingd i sammanhillen journalfs-
ring m.m.

- analysera om det vid verksamhetsévergdng frin enskild verk-
samhet till annan enskild verksamhet eller tll offentlig
verksamhet ska krivas samtycke frin varje enskild individ for
dverlimnande av personuppgifter till den nya virdgivaren/
utforaren eller om detta ska tillgodoses genom bestimmelser
som bryter tystnadsplikten samt vid behov féresld férfattnings-
indringar. I denna friga ingdr att limna férslag som mojliggor
for en ny verksamhetsansvarig att f3 tillgdng till de uppgifter
som behdvs for att bl.a. sikerstilla en god vird och omsorg.

- foresld hur bestimmelser om gallring av personuppgifter i rele-
vant lagstiftning kan harmoniseras.

- analysera vilka nationella kontrollmekanismer som méste finnas
for att nodvindiga sikerhets- och behérighetslosningar ska
anvindas.

- foresld hur indaméilen f6r behandling av personuppgifter i like-
medelsregistret kan anpassas till de indamil som giller for
ovriga hilsodataregister enligt lagen (1998:543) om hilsodatare-
gister.

Den enskildes tillging till sina personuppgifter

Utredaren ska

- analysera och limna férslag som juridiskt tydliggér grinsen
mellan patientens egen personuppgiftsbehandling och virdgiva-
rens personuppgiftsbehandling enligt dennes personuppgiftsan-
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svar for sddana kinsliga uppgifter som den enskilde sjilv rap-
porterar in till hilso- och sjukvirden eller socialtjinsten.

- Overviga behovet av lagreglering av personuppgiftsansvar for
sikerhetsdtgirder vid it-kommunikation med enskilda individer.

- foresld nationella kriterier fér vad som kan betecknas som
patientrapporterade utfallsmitt.

- foresld forindringar 1 lagstiftningen och andra nédvindiga dtgir-
der som okar patientsikerheten och stirker den enskildes fak-
tiska mojligheter att utdva sin ritt att spirra hela eller delar av
sin journal. I denna del bor utredaren sirskilt beakta den analys
av frigan som Patientmaktsutredningen (dir. 2011:25) har 1
uppdrag att utféra.

Méjlighet for vardgivare att anséka om jowrnalfrstoring

Utredaren ska

- Overviga om det bor inféras en mojlighet fo6r virdgivare att
ans6ka om journalférstdring och, om det bedéms som limpligt,
limna forslag till en sddan reglering.

HOSP-registret

Utredaren ska

- analysera forutsittningarna for att vissa personuppgifter som
ror hilso- och sjukvirdspersonal ska kunna goras tillgingliga pd
internet eller genom elektronisk direktdtkomst. Utredaren ska
forhilla sig till vad Socialstyrelsen, Inera AB och CeHis fram-
fort 1 sina hemstillningar. Utredaren ska sirskilt bedoma vilka
aktdrer som har behov av informationen och hur deras inform-
ationsbehov kan tillgodoses samt, efter en avvigning mellan
behoven och integritetsaspekterna, foresld vilka personuppgifter
som ska fi behandlas for att tillgodose behoven.

- Overviga andra alternativ in de ovan angivna som kan tillgodose
behoven, bedéma och redovisa alla alternativs fo6r- och nackdelar
samt foresld forfattningsindringar for det alternativ som
bedéms limpligast.
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Ovrigt

Utredaren ir oférhindrad att ta upp frigor som inte nimns 1 dessa
direktiv, men som utredaren anser behover analyseras eller regleras
for att utredaren ska kunna fullgéra sitt uppdrag pa ett tillfreds-
stillande sitt.

Konsekvensbeskrivningar

Utredarens forslag kan komma att {3 konsekvenser fér landsting,
kommuner, privata virdgivare och enskilda utférare inom social-
tjinsten som mdste anpassa sina verksamheter och system efter
reviderad eller ny lagstiftning. Utredaren méiste siledes gora en
ingdende konsekvensanalys av sina férslag utifrdn att férslagen
genomfors respektive inte genomfors. I konsekvensbeskrivningen
ska dven ingd att granska forslagens konsekvenser for den person-
liga integriteten. Vidare ska utredaren utarbeta en plan f6r hur til-
limpningen av lagstiftningen inom hilso- och sjukvirden och soci-
altjinsten kan underlittas.

Om forslagen i slutbetinkandet pdverkar kostnaderna eller
intikterna fér staten, landstingen, kommunerna eller enskilda ska
en berikning av dessa konsekvenser redovisas. Om forslagen fir
samhillsekonomiska konsekvenser 1 6vrigt ska dessa redovisas. Nir
det giller kostnadsokningar och intiktsminskningar for staten,
landstingen eller kommunerna ska utredaren foresld en finansie-
ring.

Sedan den 1 januari 2011 finns det 1 14 kap. 2 § RF ett fortydli-
gande av principen om att kommunalt sjilvstyre giller for all
kommunal verksamhet. I 14 kap. 3 § RF har en bestimmelse inférts
om att en inskrinkning av den kommunala sjilvstyrelsen inte bor
g8 utéver vad som ir ndédvindigt med hinsyn till de indamal som
foranlett den, dvs. en proportionalitetsprévning ska goéras under
lagstiftningsprocessen. Om ndgot av férslagen 1 denna utrednings
betinkande paverkar det kommunala sjilvstyret ska utredaren sir-
skilt redovisa dess konsekvenser och de sirskilda avvigningar som
lett till forslagen.

D3 barn berors av forslagen ska utredaren sirskilt analysera for-
slagens konsekvenser ur ett barn- och barnrittsperspektiv.
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Samrad och redovisning av uppdraget

Utredaren ska samrida med Utredningen om 6versyn av Statistiska
centralbyrin och statistiksystemet (dir. 2011:32), Utredningen om
integritet, effektivitet och éppenhet i en modern e-férvaltning (dir.
2011:86), Statens vird- och omsorgsutredning (dir. 2011:4), Social-
styrelsen, Datainspektionen, Likemedelsverket, E-legitimations-
nimnden, Apotekens Service AB, Sveriges Kommuner och Lands-
ting, ovriga relevanta myndigheter och aktérer (t.ex. Rittsmedici-
nalverket, Kriminalvirden, Statens institutionsstyrelse och For-
svarsmakten) samt med berdrda arbetstagarorganisationer.

Utredaren ska sirskilt samrdda med Socialstyrelsen om uppdra-
get att tydliggora rittsliget kring informationsutbyte inom ildre-
omsorgen (regeringens beslut den 16 juni 2011) samt med Pati-
entmaktsutredningen (dir. 2011:25), som bl.a. ska underséka hur
informationsutbytet mellan patient och virdgivare kan underlittas
och utvecklas samt analysera hur patienten ska kunna utéva sin ritt
att spirra hela eller enskilda delar av den egna journalen till andra
vardenheter.

Uppdraget ska redovisas i ett delbetinkande (enbart om HOSP-
frdgan) senast den 31 mars 2012 och resterande delar av uppdraget i
ett slutbetinkande senast den 1 december 2013.

(Socialdepartementet)
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Tillaggsdirektiv till

Utredningen om forbattrad tillgang

till personuppgifter inom och mellan halso- och
sjukvarden och socialtjansten m.m. (S 2011:13)

Beslut vid regeringssammantride den 29 mars 2012

Bakgrund

Regeringen beslutade den 15 december 2011 kommittédirektiv om
forbittrad tillgdng till personuppgifter inom och mellan hilso- och
sjukvdrden och socialtjinsten m.m. (dir. 2011:111). Den huvud-
sakliga inriktningen av detta uppdrag giller dven framgent. De delar
av uppdraget som avser att forbittra och fértydliga den enskildes
tillgdng till sina personuppgifter &verlappar delvis uppdraget till
Utredningen om stirkt stillning fér patienten genom ny patient-
lagstiftning (S 2011:03, dir. 2011:25). Det finns dirfér behov av att
klargéra och delvis forindra grinsdragningen mellan de bida
utredningsuppdragen och delvis férindra omfattningen av dem.

Andring av uppdraget
Patientrapporterade utfallsmdtt

Utredaren har enligt dir. 2011:111 i uppdrag att foresld nationella
kriterier f6r vad som kan betecknas som patientrapporterade
utfallsmitt, dvs. mitt som syftar till att generera kunskap om
utfallet av virdens insatser. Patienten ska enligt direktivet kunna
vara medproducent av information inom hilso- och sjukvérden.
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Utredningen (S 2011:03) har enligt dir. 2011:25 i uppdrag att
foresld en modell f6r webbaserad inrapportering av patientupplevd
kvalitet. Syftet ir att alla patienter ska ges forutsittningar att dela
med sig av sina upplevelser av virden genom en enkel webbaserad
ganst. Det dr angeliget att pd ett strukturerat sitt ta till vara pati-
entens upplevelser av virden och att patienten ges foérutsittningar
att vara en medproducent av information i virden. Det ir viktigt att
tjansten utformas s att olika kategorier av patienter kan anvinda
sig av den, t.ex. barn, ildre, kvinnor och min, personer med
funktionshinder och personer som inte talar svenska.

En modell fé6r webbaserad inrapportering forutsitter kriterier
for de patientrapporterade utfallsmdtt som ska rapporteras in.
Utredningens (S 2011:03) uppdrag att foresld en modell f6r web-
baserad inrapportering av patientupplevd kvalitet férs dirfoér 6ver
till utredaren f6r fortsatt hantering. Utredaren har enligt dir.
2011:111 redan i uppdrag att foresld lagstiftning eller andra nod-
vindiga dtgirder som medger att behorig personal fir anvinda per-
sonuppgifter for att ldpande folja upp, kvalitetssikra och utveckla
verksamheterna. Det ir angeliget att dven den information som
patienten sjilv rapporterar in kan och fir anvindas fér att [6pande
folja upp, kvalitetssikra och utveckla verksamheterna.

Informationsutbytet mellan patient och vdrdgivare

Utredaren har enligt dir. 2011:111 bl.a. 1 uppdrag att

- analysera och limna férslag som juridiskt tydliggdr grinsen
mellan patientens egen personuppgiftsbehandling och virdgiva-
rens personuppgiftsbehandling enligt dennes personuppgiftsan-
svar for sddana kinsliga uppgifter som den enskilde sjilv rap-
porterar in till hilso- och sjukvdrden eller socialtjinsten,

- overviga behovet av lagreglering av personuppgiftsansvar for
sikerhetsdtgirder vid it-kommunikation med enskilda individer.

Utredningen (S 2011:03) har bl.a. i uppdrag att

- undersoka de legala férutsittningarna for att patienten pd ett
strukturerat sitt ska kunna dela med sig av sin egen doku-
mentation till virdgivaren,
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- beakta erfarenheterna frin Socialstyrelsens arbete med nationell
informationsstruktur och nationellt facksprik fér vird och
omsorg,

- vid behov utarbeta nédvindiga forfattningsforslag.

De juridiska frigorna nir det giller patientens tillging till sina egna
uppgifter bor behandlas ur ett helhetsperspektiv. Personuppgifts-
ansvaret ir en visentlig del som maiste klargéras men ett helhets-
perspektiv pd de legala férutsittningarna inbegriper dven sddant
som sekretessfrigor, patientens direktdtkomst till sina uppgifter
och andra férvaltningsrittsliga frigor avseende exempelvis hante-
ring av allminna handlingar, diarieforing etc.

Utredningens (S 2011:03) ovan nimnda uppdrag bér dirfoér
foras over till utredaren. Utredaren ska i detta sammanhang beakta
sdvil Socialstyrelsens pdgdende arbete med nationell informations-
struktur och nationellt facksprik som det gemensamma arbete med
att utveckla ett hilsokonto fér medborgaren som beskrivs i
Dagmardverenskommelsen f6r 2012.

Forlingd tid for delredovisning av uppdraget

Tiden for limnande av delbetinkande avseende utredningsfrigorna
om register over hilso- och sjukvirdspersonal (HOSPregistret)
forlings frdnden 31 mars till den 31 maj 2012.

(Socialdepartementet)
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Tillaggsdirektiv till
Utredningen om ratt information
i vard och omsorg (S 2011:13)

Beslut vid regeringssammantride den 2 maj 2013

Foérkortad tid for en viss del av uppdraget och forlingd tid f6r
huvuddelen av uppdraget

Regeringen beslutade den 15 december 2011 kommittédirektiv om
forbittrad tillgdng till personuppgifter inom och mellan hilso- och
sjukvdrden och socialtjinsten m.m. (dir. 2011:111).

En del av uppdraget handlar om att utreda om det ir limpligt att
betriffande personer som saknar férmiga att motsiga sig eller
samtycka till nédvindig behandling av personuppgifter inféra
regler i patientdatalagen som gor att de trots denna oférmiga kan
ingd 1 sammanhillen journalféring m.m. Denna del av uppdraget
ska redovisas 1 ett delbetinkande senast den 5 juni 2013.

I den del av uppdraget som handlar om att identifiera nod-
vindiga forutsittningar for en indamaélsenlig och mer samman-
hillen informationshantering inom och mellan hilso- och sjuk-
virden och socialtjinsten ska utredningen 1 en delredovisning
beskriva de mojligheter som befintlig lagstiftning ger for att
praktiskt kunna utbyta uppgifter dir si anses nédvindigt. Del-
redovisningen ska limnas tillregeringen senast den 31 december
2013.

Utredningstiden forlings fér huvuddelen av uppdraget som ska
redovisas senast den 30 april 2014.

(Socialdepartementet)
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Kronologisk forteckning
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Systematisk forteckning

Justitiedepartementet

Miljodepartementet

Det miste gd att lita pd konsumentskyddet. [4]
Skirpta straff for vapenbrott. [7]
Straffskalorna for allvarliga véldsbrott. [18]

Genomférande av EU:s nya
redovisningsdirektiv. [22]

Forsvarsdepartementet

Investeringsplanering for fdrsvarsmateriel
En ny planerings-, besluts- och
uppféljningsprocess. [15]

Genomférande av Seveso I1I-direktivet. [17]

Socialdepartementet

Framtidens valfrihetssystem
—inom socialtjinsten. [2]
Boende utanfér det egna hemmet
— placeringsformer f6r barn och unga. [3]
Forindrad assistansersittning
—en Gversyn av ersittningssystemet. [9]
Ett steg vidare — nya regler och dtgirder for
att frimja vidareutnyttjande av handlingar.
(10]
Effektiv och rittssiker PBL-6verprévning.
(14]
Likemedel for sirskilda behov. [20]
Ritt information pd ritt plats i ritt tid. Del 1,2
och 3. [23]

Finansdepartementet

Vissa bostadsbeskattningsfrigor. [1]
Oversyn av statsskuldspolitiken. [8]

Utbildningsdepartementet

Staten fr inte abdikera
—om kommunaliseringen av den svenska
skolan. [5]

Min och jimstilldhet. [6]

Utvirdera f6r utveckling — om utvirdering av
skolpolitiska reformer. [12]

Yrkeskvalifikationsdirektivet — ett samlat
genomfdrande. [19]

Kunskapsliget pd kirnavfallsomridet
2014. Forskningsdebatt, alternativ och
beslutsfattande. [11]

Naringsdepartementet

En digital agenda i minniskans tjinst
—en ljusnande framtid kan bli vér. [13]

Bredband {6r Sverige in i framtiden. [21]

Arbetsmarknadsdepartementet

Det ska vara litt att gora ritt
Atgirder mot felaktiga utbetalningar
inom den arbetsmarknadspolitiska
verksamheten. [16]
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