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Yttrande O6ver remiss, betdankandet Fortsatt utveckling
av en nationell lakemedelslista — en del i en ny nationell
infrastruktur for datadelning (SOU 2025:71)

Region Visternorrland stéller sig 1 huvudsak bakom betédnkandet om den fortsatta
utvecklingen av den nationella likemedelslistan och ser positivt pa ambitionen att skapa
en mer sammanhéllen och lattillgdanglig informationshantering. Samtidigt vill vi lyfta
ndgra viktiga synpunkter.

Finansiering

Vi vill framhélla att utredningens uppskattning att regionernas samlade
systemanpassningar endast skulle uppga till 20 miljoner kronor framstir som
orealistiskt 1ag. Finansieringsprincipen behover darfor tillampas fullt ut, sé att
regionerna kompenseras for samtliga nddvédndiga systemanpassningar — dven om de
nationella kostnaderna overstiger utredningens berdkningar.

Overviganden kring vaccinationer — delsvar frin Smittskyddslikaren.

9.4 En nationell sammanstdllning over en individs genomférda och planerade
vaccinationer

Region Visternorrland tillstyrker forslaget att tillgangliggora en patients genomforda
och planerade vaccinationer genom en nationell sammanstéllning. Vi vill dock sdrskilt
understryka vikten av att &ven smittskyddslidkaren bereds tillgéng till denna
sammanstéllning. De huvudsakliga argumenten for regionens stillningstagande foljer
nedan:

e Smittskyddslikarens uppdrag kriver tillgang till vaccinationsdata
Smittskyddsldkaren har enligt smittskyddslagen ett langtgaende ansvar att
informera allménheten om skydd mot smittsamma sjukdomar och ge rad om
smittskyddsatgérder, sérskilt till utsatta grupper. Vidare ska smittskyddslidkaren
stddja hélso- och sjukvardspersonal 1 det forebyggande arbetet och folja att
véardgivare vidtar de atgarder som kravs for att forebygga smittspridning.
Vaccination dr en av de mest effektiva forebyggande atgarderna som finns. I
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smittskyddslékarens ansvar ingér dels att strategiskt planera regionens
vaccinationsarbete, dels att folja vaccinationstickning i ndrmast realtid och vidta
atgirder, exempelvis vid bristande tickning i vissa geografiska omraden eller
aldersgrupper. Dessa uppgifter kraver tillgang till hoguppldsta och heltickande
vaccinationsdata. Smittskyddslédkaren omfattas av samma sekretess som all
hélso- och sjukvardspersonal och hanterar stdndigt kénsliga personuppgifter
inom sitt uppdrag. Regionen motsitter sig starkt utredningens bedémning att
smittskyddsldkarens atkomst till ett nationellt vaccinationsregister pa nagot sétt
skulle undergriava allménhetens fortroende for registret.

Nuvarande och foreslagna losningar ar otillrickliga

Utredningen foreslér att smittskyddslédkaren ska fa uppgifter via
Folkhédlsomyndigheten fran det nationella vaccinationsregistret (NVR).
Folkhédlsomyndigheten kan dock inte leverera relevant data med tillrdcklig
snabbhet och uppldsning, och alla vacciner som &r angeldgna att folja upp ur
folkhidlsoperspektiv ingér inte 1 registret. Det dr ytterst osdkert om detta kommer
att fordndras 1 framtiden. Utredningens forslag om att inrdtta ytterligare ett
hilsodataregister hos Socialstyrelsen, som dven innehéller uppgifter om
vaccination, riskerar att inte bli verklighet och skulle innebéra att tvd parallella
vaccinationsregister maste byggas, vilket ar ineffektivt.

Ett sammanhéllet vaccinationsregister med behorighetsstyrd dtkomst ér
mest indamalsenligt

Regionen foreslér att ett heltickande vaccinationsregister inrittas, dar samtliga
vaccinationer registreras och atkomst styrs av behorighetsniva. Detta mojliggor
bade primir- och sekundédranvindning. Smittskyddslékaren skulle di kunna fa
tillgang till anonymiserade och aggregerade data, vilket redan idag dr mojligt i
regioner dér journalsystem som Mitt vaccin anvidnds, genom en sérskild
”smittskyddsvy”. Bristen med dessa regionala system é&r att de inte ar
heltdckande. Regionen menar att det 4r mycket olyckligt om ett nytt nationellt
vaccinationsregister byggs, men fortfarande inte kan anvindas fullt ut for att
effektivt planera och prioritera betydelsefulla sjukdomsférebyggande insatser,
vilket dr ett arbete dir smittskyddsldkaren har en central roll.

I vissa fall behover smittskyddsléikaren individdata for smittsparning

Vid utbrottshantering och smittsparning, exempelvis nir smittskyddsldkaren
Overtar smittsparningsansvaret frdn behandlande lékare, kan snabb tillgang till
individers vaccinationsstatus vara avgorande fOr att sétta in ratt atgarder i tid. [
dessa fall kan smittskyddslékaren begéra ut vaccinationsuppgifter via
sekretessbrytande bestammelser, men endast for sjukdomar som klassas som
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allménfarliga. Detta riskerar dels att fordréja &ndamélsenliga
smittskyddsatgérder, dels &r det otillrdckligt for smittskyddsldkaren att endast fa
information om vaccination mot allménfarliga sjukdomar. Om
smittskyddsldkaren inte sjdlv kan inhdmta vaccinationsdata pa individniva ér det
saledes nodvindigt att &ndra smittskyddslagens bestdimmelser sé att d&ven
vaccinationsinformation om sjukdomar som inte dr allménfarliga kan ldmnas ut
frdn hilso- och sjukvérdspersonal till smittskyddsldkaren.

Sammanfattningvis Region Visternorrland anser att &ven smittskyddslidkaren bor ha
tillgang till en heltdckande nationell sammanstéllning av genomforda vaccinationer for
att kunna utfora sitt uppdrag enligt smittskyddslagen. Om atkomst till individdata inte
bedoms juridiskt mojligt, bor dtkomst till data 1 den nationella sammanstillningen
medges smittskyddsldkaren atminstone pa anonymiserad och aggregerad niva. Att
inrétta ett sammanhéllet vaccinationsregister dir datadtkomst styrs av behorighetsniva
ar mer resurseffektivt och rationellt dn att bygga ytterligare vaccinationsregister for
enbart sekundidranvandning och ger enligt regionens beddmning storst hélsonytta for
befolkningen.

REGION VASTERNORRLAND

Sara Nylund

Regionstyrelsens ordforande
Asa Bellander
Regiondirektor

Postadress Besoksadress Telefon E-post

Region Vasternorrland Storgatan 1 0611-800 00 region.vasternorrland@rvn.se

871 85 Harnosand Harnosand




<<

  /ASCII85EncodePages false

  /AllowTransparency false

  /AutoPositionEPSFiles true

  /AutoRotatePages /All

  /Binding /Left

  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)

  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)

  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CannotEmbedFontPolicy /Error

  /CompatibilityLevel 1.4

  /CompressObjects /Tags

  /CompressPages true

  /ConvertImagesToIndexed true

  /PassThroughJPEGImages true

  /CreateJobTicket false

  /DefaultRenderingIntent /Default

  /DetectBlends true

  /DetectCurves 0.0000

  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged

  /DoThumbnails false

  /EmbedAllFonts true

  /EmbedOpenType false

  /ParseICCProfilesInComments true

  /EmbedJobOptions true

  /DSCReportingLevel 0

  /EmitDSCWarnings false

  /EndPage -1

  /ImageMemory 1048576

  /LockDistillerParams true

  /MaxSubsetPct 100

  /Optimize true

  /OPM 1

  /ParseDSCComments true

  /ParseDSCCommentsForDocInfo true

  /PreserveCopyPage true

  /PreserveDICMYKValues true

  /PreserveEPSInfo true

  /PreserveFlatness false

  /PreserveHalftoneInfo false

  /PreserveOPIComments false

  /PreserveOverprintSettings true

  /StartPage 1

  /SubsetFonts true

  /TransferFunctionInfo /Apply

  /UCRandBGInfo /Preserve

  /UsePrologue false

  /ColorSettingsFile ()

  /AlwaysEmbed [ true

  ]

  /NeverEmbed [ true

  ]

  /AntiAliasColorImages false

  /CropColorImages false

  /ColorImageMinResolution 300

  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleColorImages true

  /ColorImageDownsampleType /Bicubic

  /ColorImageResolution 300

  /ColorImageDepth -1

  /ColorImageMinDownsampleDepth 1

  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeColorImages true

  /ColorImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterColorImages true

  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /ColorACSImageDict <<

    /QFactor 0.76

    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]

  >>

  /ColorImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000ColorACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000ColorImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasGrayImages false

  /CropGrayImages false

  /GrayImageMinResolution 300

  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleGrayImages true

  /GrayImageDownsampleType /Bicubic

  /GrayImageResolution 300

  /GrayImageDepth -1

  /GrayImageMinDownsampleDepth 2

  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeGrayImages true

  /GrayImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterGrayImages true

  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /GrayACSImageDict <<

    /QFactor 0.76

    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]

  >>

  /GrayImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000GrayACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000GrayImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasMonoImages false

  /CropMonoImages false

  /MonoImageMinResolution 1200

  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleMonoImages true

  /MonoImageDownsampleType /Bicubic

  /MonoImageResolution 600

  /MonoImageDepth -1

  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeMonoImages true

  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode

  /MonoImageDict <<

    /K -1

  >>

  /AllowPSXObjects false

  /CheckCompliance [

    /None

  ]

  /PDFX1aCheck false

  /PDFX3Check false

  /PDFXCompliantPDFOnly false

  /PDFXNoTrimBoxError true

  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true

  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXOutputIntentProfile ()

  /PDFXOutputConditionIdentifier ()

  /PDFXOutputCondition ()

  /PDFXRegistryName ()

  /PDFXTrapped /False



  /CreateJDFFile false

  /Description <<

    /SVE <>

  >>

  /Namespace [

    (Adobe)

    (Common)

    (1.0)

  ]

  /OtherNamespaces [

    <<

      /AsReaderSpreads false

      /CropImagesToFrames true

      /ErrorControl /WarnAndContinue

      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false

      /IncludeGuidesGrids false

      /IncludeNonPrinting false

      /IncludeSlug false

      /Namespace [

        (Adobe)

        (InDesign)

        (4.0)

      ]

      /OmitPlacedBitmaps false

      /OmitPlacedEPS false

      /OmitPlacedPDF false

      /SimulateOverprint /Legacy

    >>

    <<

      /AddBleedMarks false

      /AddColorBars false

      /AddCropMarks false

      /AddPageInfo false

      /AddRegMarks false

      /BleedOffset [

        0

        0

        0

        0

      ]

      /ConvertColors /NoConversion

      /DestinationProfileName ()

      /DestinationProfileSelector /NA

      /Downsample16BitImages true

      /FlattenerPreset <<

        /PresetSelector /MediumResolution

      >>

      /FormElements false

      /GenerateStructure true

      /IncludeBookmarks true

      /IncludeHyperlinks true

      /IncludeInteractive false

      /IncludeLayers false

      /IncludeProfiles true

      /MarksOffset 6

      /MarksWeight 0.250000

      /MultimediaHandling /UseObjectSettings

      /Namespace [

        (Adobe)

        (CreativeSuite)

        (2.0)

      ]

      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA

      /PageMarksFile /RomanDefault

      /PreserveEditing true

      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged

      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged

      /UseDocumentBleed false

    >>

    <<

      /AllowImageBreaks true

      /AllowTableBreaks true

      /ExpandPage false

      /HonorBaseURL true

      /HonorRolloverEffect false

      /IgnoreHTMLPageBreaks false

      /IncludeHeaderFooter false

      /MarginOffset [

        0

        0

        0

        0

      ]

      /MetadataAuthor ()

      /MetadataKeywords ()

      /MetadataSubject ()

      /MetadataTitle ()

      /MetricPageSize [

        0

        0

      ]

      /MetricUnit /inch

      /MobileCompatible 0

      /Namespace [

        (Adobe)

        (GoLive)

        (8.0)

      ]

      /OpenZoomToHTMLFontSize false

      /PageOrientation /Portrait

      /RemoveBackground false

      /ShrinkContent true

      /TreatColorsAs /MainMonitorColors

      /UseEmbeddedProfiles false

      /UseHTMLTitleAsMetadata true

    >>

  ]

>> setdistillerparams

<<

  /HWResolution [600 600]

  /PageSize [612.000 792.000]

>> setpagedevice




[image: våg 21 cm]

		[image: Logotyp_bred]

		



		Avsändarens tjänsteställe/handläggare

		

	





		Regionledningsförvaltningen

		Socialdepartementet	
s.remissvar@regeringskansliet.se

s.sl@regeringskansliet.se




		

		



		Handläggare/er beteckning

		Datum

		Dnr

		Sida



		S2025/01759

		2026-02-05

		[bookmark: topLevelIdentifier_Repeat1]25RS12470

		1(1)







[image: våg 21 cm]

		[image: Logotyp_bred]

		



		

		



		

		Datum

		Dnr

		Sida



		

		2026-02-05

		[bookmark: topLevelIdentifier]25RS12470

		2(2)







Yttrande över remiss, betänkandet Fortsatt utveckling av en nationell läkemedelslista – en del i en ny nationell infrastruktur för datadelning (SOU 2025:71)





Region Västernorrland ställer sig i huvudsak bakom betänkandet om den fortsatta utvecklingen av den nationella läkemedelslistan och ser positivt på ambitionen att skapa en mer sammanhållen och lättillgänglig informationshantering. Samtidigt vill vi lyfta några viktiga synpunkter.



Finansiering

Vi vill framhålla att utredningens uppskattning att regionernas samlade systemanpassningar endast skulle uppgå till 20 miljoner kronor framstår som orealistiskt låg. Finansieringsprincipen behöver därför tillämpas fullt ut, så att regionerna kompenseras för samtliga nödvändiga systemanpassningar – även om de nationella kostnaderna överstiger utredningens beräkningar.



Överväganden kring vaccinationer – delsvar från Smittskyddsläkaren.

 

9.4 En nationell sammanställning över en individs genomförda och planerade vaccinationer

Region Västernorrland tillstyrker förslaget att tillgängliggöra en patients genomförda och planerade vaccinationer genom en nationell sammanställning. Vi vill dock särskilt understryka vikten av att även smittskyddsläkaren bereds tillgång till denna sammanställning. De huvudsakliga argumenten för regionens ställningstagande följer nedan:

· Smittskyddsläkarens uppdrag kräver tillgång till vaccinationsdata

Smittskyddsläkaren har enligt smittskyddslagen ett långtgående ansvar att informera allmänheten om skydd mot smittsamma sjukdomar och ge råd om smittskyddsåtgärder, särskilt till utsatta grupper. Vidare ska smittskyddsläkaren stödja hälso- och sjukvårdspersonal i det förebyggande arbetet och följa att vårdgivare vidtar de åtgärder som krävs för att förebygga smittspridning. Vaccination är en av de mest effektiva förebyggande åtgärderna som finns. I smittskyddsläkarens ansvar ingår dels att strategiskt planera regionens vaccinationsarbete, dels att följa vaccinationstäckning i närmast realtid och vidta åtgärder, exempelvis vid bristande täckning i vissa geografiska områden eller åldersgrupper. Dessa uppgifter kräver tillgång till högupplösta och heltäckande vaccinationsdata. Smittskyddsläkaren omfattas av samma sekretess som all hälso- och sjukvårdspersonal och hanterar ständigt känsliga personuppgifter inom sitt uppdrag. Regionen motsätter sig starkt utredningens bedömning att smittskyddsläkarens åtkomst till ett nationellt vaccinationsregister på något sätt skulle undergräva allmänhetens förtroende för registret. 

 

· Nuvarande och föreslagna lösningar är otillräckliga

Utredningen föreslår att smittskyddsläkaren ska få uppgifter via Folkhälsomyndigheten från det nationella vaccinationsregistret (NVR). Folkhälsomyndigheten kan dock inte leverera relevant data med tillräcklig snabbhet och upplösning, och alla vacciner som är angelägna att följa upp ur folkhälsoperspektiv ingår inte i registret. Det är ytterst osäkert om detta kommer att förändras i framtiden. Utredningens förslag om att inrätta ytterligare ett hälsodataregister hos Socialstyrelsen, som även innehåller uppgifter om vaccination, riskerar att inte bli verklighet och skulle innebära att två parallella vaccinationsregister måste byggas, vilket är ineffektivt.

 

· Ett sammanhållet vaccinationsregister med behörighetsstyrd åtkomst är mest ändamålsenligt

Regionen föreslår att ett heltäckande vaccinationsregister inrättas, där samtliga vaccinationer registreras och åtkomst styrs av behörighetsnivå. Detta möjliggör både primär- och sekundäranvändning. Smittskyddsläkaren skulle då kunna få tillgång till anonymiserade och aggregerade data, vilket redan idag är möjligt i regioner där journalsystem som Mitt vaccin används, genom en särskild ”smittskyddsvy”. Bristen med dessa regionala system är att de inte är heltäckande. Regionen menar att det är mycket olyckligt om ett nytt nationellt vaccinationsregister byggs, men fortfarande inte kan användas fullt ut för att effektivt planera och prioritera betydelsefulla sjukdomsförebyggande insatser, vilket är ett arbete där smittskyddsläkaren har en central roll.

 

· I vissa fall behöver smittskyddsläkaren individdata för smittspårning

Vid utbrottshantering och smittspårning, exempelvis när smittskyddsläkaren övertar smittspårningsansvaret från behandlande läkare, kan snabb tillgång till individers vaccinationsstatus vara avgörande för att sätta in rätt åtgärder i tid. I dessa fall kan smittskyddsläkaren begära ut vaccinationsuppgifter via sekretessbrytande bestämmelser, men endast för sjukdomar som klassas som allmänfarliga. Detta riskerar dels att fördröja ändamålsenliga smittskyddsåtgärder, dels är det otillräckligt för smittskyddsläkaren att endast få information om vaccination mot allmänfarliga sjukdomar. Om smittskyddsläkaren inte själv kan inhämta vaccinationsdata på individnivå är det således nödvändigt att ändra smittskyddslagens bestämmelser så att även vaccinationsinformation om sjukdomar som inte är allmänfarliga kan lämnas ut från hälso- och sjukvårdspersonal till smittskyddsläkaren. 

 

Sammanfattningvis Region Västernorrland anser att även smittskyddsläkaren bör ha tillgång till en heltäckande nationell sammanställning av genomförda vaccinationer för att kunna utföra sitt uppdrag enligt smittskyddslagen. Om åtkomst till individdata inte bedöms juridiskt möjligt, bör åtkomst till data i den nationella sammanställningen medges smittskyddsläkaren åtminstone på anonymiserad och aggregerad nivå. Att inrätta ett sammanhållet vaccinationsregister där dataåtkomst styrs av behörighetsnivå är mer resurseffektivt och rationellt än att bygga ytterligare vaccinationsregister för enbart sekundäranvändning och ger enligt regionens bedömning störst hälsonytta för befolkningen. 
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