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Bakgrund

Lagen (2018:1212) om nationell Iakemedelslista — innebar foljande:

Nationella Lakemedelslistan (NLL) introducerades 2021-05-01 och forvaltas av E-hdalsomyndigheten

NLL ar en sammanslagning av receptregistret och lakemedelsforteckningen, dvs. ett register 6ver forskrivna

och uthamtade lakemedel inklusive doslakemedel (inte en Idkemedelslista enligt Socialstyrelsens termbank)

Fr.o.m. 2023-05-01 ska alla informationsmangder 6verforas elektroniskt till NLL och journalsystem ska ha en

direktkoppling for atkomst av information fran NLL
E-hdlsomyndigheten tillhandahaller Forskrivningskollen for forskrivare och Lakemedelskollen for patienter

E-hdlsomyndigheten har driftsatt en “transformator” som dversatter receptinformation fran halso- och

sjukvardens datajournalsystem (vardinformationssystem, VIS) till NLL

E-halsomyndighetens tolkning av lagen ar att transformatorn ska stangas av 2023-05-01
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Bakgrund

Integrering mellan VIS och NLL férsvaras pga.:
* Lakemedelslistan i VIS bygger pa ordination, NLL pa forskrivning, dvs. skild informatik
VIS och NLL har olika sparregler som foljer olika lagstiftning

 Manga regioner ska byta VIS ndarmaste aren, vilket ytterligare kommer fordrdja integrering

Detta medfor att:
* Fr.o.m. 2023-05-01 kan E-recept endast skickas via uthopp till NLL (eller andra webblosningar), ej via VIS!

* Dubbeldokumentation (i VIS och NLL) for ordinatorer/forskrivare kravs

* Flera patientsakerhetsrisker med lakemedel befaras inte I6sas och nya skapas!

En riskanalys ur patientsakerhetsperspektiv avseende NLL bedomdes nodvandig, vilket Natverket Sveriges
Cheflakare tagit initiativ till
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Systemet for lakemedelsbehandling ar komplext — det finns manga risker for fel som
kan bidra till allvarliga konsekvenser vid patientens egenadministrering av |lakemedel

Modell som illustrerar funktioner och hur de ar kopplade till varandra i systemet for lakemedelsbehandling. Modellen baseras
pa Funktionell Resonansanalysmetoden (FRAM). Fler modeller med beskrivning av effekterna av riskerna finns i riskanalys-
rapporten.
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Resultat

Risk: Informationen i patientjournalens lakemedelslista ar inte
samstammig med den i NLL

Leder till: Underlaget for ordination, forskrivning och egenadministrering innehaller felaktigheter

« Andringar som gors vid ordination i patientjournalen dverférs inte till NLL
« Andringar i NLL som gjorts av andra forskrivare dverfors inte till patientjournalens ldkemedelslista

* NLL anvdnds liktydig med en samlad Idkemedelslista, dar andra informationskallor (t ex patientens
anamnes/lakemedelslista, andra vardgivares lakemedelslistor via NPO) inte anvands — benamningen
|lakemedelslista i NLL ar bedraglig

* Otillracklig kunskap hos forskrivare/ordinator/vardpersonal om lakemedelsprocessen, lagar och foreskrifter
som ror lakemedelshantering och om NLL

* Det saknas dverenskomna gemensamma arbetssatt vid ordination och forskrivning
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Resultat

Risk: Patienten anvander Lakemedelskollen istallet for lakemedelslistan fran
varden vid egenadministrering av ldkemedel

Leder till: Patientens foljsamhet till ordinerad (rekommenderad) behandling blir bristfallig

Lakemedelslista fran vardgivare lamnas inte alltid till patienten

Patienten informeras inte tillrackligt om att lakemedelslistan fran vardgivaren ska anvandas vid
egenadministrering av lakemedel

Likemedelskollen [amnar tva listor med olika bendmning pa samma lakemedel nar utbyte av forskrivet
lakemedel skett pa apoteket vid expediering

Namnet Lakemedelskollen ar missvisande for patienten
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Resultat

Risk: Reglerna for sparrar och samtycke ar olika i lagen om NLL respektive
patientdatalagen

Leder till: Olaga/ej 6nskad atkomst hos vardpersonal till information i NLL med fortroendekris hos patienten
for varden, samt utebliven kontroll av sdrskilda lakemedel forskrivna av andra

» Otillracklig kunskap hos ordinator om regelsystemen for sparrar och samtycke vid lakemedelsgenomgang,
dokumentation i patientjournal och forskrivning

* Patienter forstar inte skillnaden mellan sparr av lakemedelsinformation i NLL och sparr av uppgifter i
patientjournalen
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Resultat

Risk: Utebliven koppling mellan patientjournal och NLL vid e-recept fro m
230501 nar "transformatorn” stangs

Leder till: Flera nya manuella arbetsmoment skapas, vilka medfor 6kade risker for fel och utebliven
informationsoverforing mellan patientjournalens likemedelslista och NLL, samt undantrangningseffekter pa
andra viktiga vardatgarder

e Den transformator som fram till 2023-05-01 maijliggor e-recept via patientjournaler som inte har direkt
elektronisk koppling till NLL kommer att stangas ner av eHm 2023-05-01 (inga alternativa transformatorer

kommer vara tillgangliga)
e Patientjournalsystemen kommer inte vara fullt integrerade mot NLL for |as- och skrivfunktion 2023-05-01

* E-hdlsomyndigheten gor lagtolkningen att e-recept via journalsystem som inte har direkt elektronisk
koppling till NLL inte medger forskrivning via en transformator fr o m 2023-05-01

* Flera informationsmangder som idag inte maste 6verforas till NLL vid e-recept kommer att bli tvingande och
maste overféras manuellt fr o m 2023-05-01
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Resultat

Risk: Felaktig forskrivning vid skyddad identitet

Leder till: Fara for att patienter med skyddad identitet lider men om personuppgifter réjs och risk for
overforskrivning av sarskilda lakemedel

* Forskrivning utan personnummer eller vid skyddad identitet mojliggor inte kontroll av uppgifter om aktuella
recept i NLL

e Otillracklig kunskap hos forskrivare om korrekt forfarande vid forskrivning vid skyddad identitet

* Det saknas en tydlig rutin for forskrivning vid skyddad identitet/avsaknad av personnummer

g NAT\/ERKET SVERIGES
m CHEFLAKARE



Atgardsforslag

* Transformatorn maste fa vara igang tills alla patientjournalsystem integrerats fullt mot NLL

» Se over lag om NLL sa att inte alla informationsmangder vid forskrivning som idag inte ar tvingande inte
heller ar tvingande fr o m 2023-05-01

* Integrera patientjournalsystemen mot NLL i rimligt tempo och till rimliga kostnader

e Utarbeta checklista for gemensamma arbetssatt: Checklista Saker Ordination och Forskrivning — CSOF (bor
inkludera forskrivning vid skyddad identitet)

* Utarbeta och genomfora utbildningar om lakemedelsprocessen, dess lagar och foreskrifter, gemensamma
arbetssatt och NLL

« Andra namnen pa NLL och Likemedelskollen s& att de tydligare beskriver vad de faktiskt &r — receptregister
och receptkoll!

» Sadkerstall att informationen och benamningar pa lakemedel ar liktydiga i alla led: |lakemedelslistan fran
vardgivare — Lakemedelskollen — Lakemedelsforpackningen

» Se Over lagarna som reglerar sparr och samtycke sa att de harmoniserar och bygger pa samma logik
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