2022-11-02 Dnr $2022/03952
Remissvar Utkast till proposition — Senarelagd anslutning till nationell lakemedelslista

Sammanfattning

Natverket Sveriges Cheflakare &r positiva till utkastets forslag att kravet pa anslutning mellan
vardinformationssystemen och registret nationell Iakemedelslista enligt 9 kap. 1 § lagen (2018:1212)
skjuts upp fran 1 maj 2023, eftersom forutsattningarna for en andamalsenlig integrering inte
kommer att hinna uppnas tills dess. Det nya slutdatum som féreslas, 1 dec 2025, anser vi dock inte
medger tillracklig tid for att de forvantade patientsakerhetsvinsterna med nationella
lakemedelslistan ska kunna erhallas, och att nya risker i stallet uppstar.

Bakgrund till var bedémning

Natverket Sveriges Chefldkare ar ett fristdende natverk som bildades 2014 och bestar av cirka 200 medlemmar
fran hela Sverige. Cheflakare eller personer med chefldkares uppgifter har ansvar i sin respektive forvaltning eller
organisation for att stodja patientsakerhetsarbetet, och ar darmed en viktig grupp i svensk sjukvard.

Arbetsgruppen for Lakemedel och Medicinteknik inom Natverket Sveriges Cheflékare har sammankallat ett
analysteam som i april 2022 publicerade en riskanalys av Nationella Likemedelslistan (NLL) Riskanalys av
Nationella lakemedelslistan 2022 (sverigescheflakare.se). Vi ser mycket positivt pa att Socialdepartementet har
tagit del av denna riskanalys, och att man refererar till den i aktuellt propositionsutkast.

Enligt riskanalysen identifierades 34 risker. En betydande och 6verhangande risk var att nuvarande lagstiftning
med obligatorisk anslutning av vardinformationssystemen (VIS) till NLL senast 1 maj 2023 tolkats sa att den s.k.
transformatorn som 6verfor information fran VIS till NLL skulle tas ur drift detta datum. Forutsattningar finns dock
inte for att VIS ska hinna integreras mot NLL till detta datum. Om transformatorn da tas ur drift skulle
receptforskrivning (E-recept) inte langre kunna ske direkt i VIS utan behdva goras via den s.k. Forskrivningskollen
eller andra webbaserade system med separat inloggning. Det skulle medfora manuellt dubbelarbete, som tar tid
fran annat och som dkar risken for att ordination och forskrivning bli mindre séker och/eller att
lakemedelsinformation blir felaktig. Flera sdkerhetslésningar i VIS sdsom uppmarksamhetsinformation, mallar for
preparatval och dosering etc. gar dessutom forlorade vid forskrivning utanfor VIS, vilket dkar riskerna betydligt.

Att senareldgga kravet pa direktanslutning mellan VIS och NLL framholls i riskanalysen som en viktig
atgard for att minska riskerna vid inférandet av NLL. Vi noterar med tillfredsstéllelse att
Socialdepartementet hérsammat denna synpunkt. En utokad tidsfrist ger bl.a. méjlighet till férdjupad
analys, vidtagande av atgarder samt samverkan mellan berérda aktorer som kravs for denna
anslutning, vilket ocksa ar i linje med det regeringsuppdrag om forstarkt implementeringsstod vid
inférande av nationell likemedelslista (Dnr $2022/03177) som gavs till E-hdlsomyndigheten 5 juli
2022.

Var bedémning ar dock att den foreslagna lagandringen med ny bortre tidsgrans 1 dec 2025
tidsmassigt inte heller ar tillrackligt for att de tekniska anpassningar som kravs for anslutning mellan
VIS och NLL ska hinnas med. Dessa fordrojs patagligt av att de flesta regioner har en pagaende
upphandling av nya VIS eller uppgradering av de befintliga. | propositionsutkastet refererar man till
regionernas skrivelse $2022/03674, dar en lasfunktionalitet till NLL bedémdes kunna vara pa plats till
1 juni 2025, men en skrivfunktionalitet kan ske tidigast 1 januari 2028, men mer sannolikt 1 januari
2030. Trots detta foreslas i det aktuella propositionsférslaget den bortre tidsgransen 1 jan 2025, med
hénvisning till svarigheten att motivera att de flesta nyttor med anslutning till NLL skulle drdja
ytterligare. Dessutom anfors att specifikationerna for anslutning enligt de nya FHIR-granssnitten
publicerades varen 2022, och att en tidsfrist pa drygt 3,5 ar ar betydligt mer &dn de 2 ar som anses
vara standard i branschen vid mer omfattande systemandringar.
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VIS och deras implementering kan dock anses vara behadftade med en mycket hog grad av
komplexitet, och anpassningar tar rimligtvis betydligt langre tid 4n sa. Exempelvis &r det
journalsystem som Vastra Gotalandsregionen och Region Skane upphandlade ar 2018 dnnu inte ar i
drift fyra ar senare, och berdknas kunna vara det forst om ytterligare 3-5 ar. Denna tidsatgang ar
dessutom inte kopplad till NLL anslutning, utan har att géra med andra anpassningar till bestallarnas
krav samt till 6vrig lagstiftning som ror hélso- och sjukvard. Ambitionen att skynda pa en
anslutningsprocess mellan VIS och NLL ar forstaelig. Sannolikheten att tidsplanen haller ar dock liten,
och da kommer de potentiella patientsakerhetsvinsterna med NLL att utebli, samtidigt som nya risker
uppstar.

Allt fler regioner har beslutat om att ha ett regiongemensamt VIS, vilket 6kar mojligheten till sakert
utbyte av medicinsk information mellan vardgivare inklusive ldakemedelsrelaterad sadan. Det medfér
dock att enskilda forvaltningar och privata vardgivare med regionavtal inte fritt kan valja VIS eller har
mojlighet att paverka utvecklingen av anpassningar som kravs for anslutning till NLL, men drabbas av
konsekvenserna om en anslutning med tillrackliga funktionaliteter inte klaras i tid.

Informationen i NLL bygger pa foérskrivning, och ar darmed inte fullstandig och likalydande med
informationen i VIS, som bygger pa ordination. | NLL syns inte exempelvis utsattningar,
dosférandringar, dosanpassningar gjorda av skoterska samt rekvisitionslakemedel.
Forskrivningsinformation fran NLL kan inte heller med automatik 6versattas till en ordination i VIS.
Det ar darfor ocksa oklart hur langt en integrering mellan dessa system kan na. En stegvis anslutning
vore darfor att foredra, dar den s.k. transformatorn inte tas ur drift innan det kan goras pa ett
patientsdkert satt.

Ovriga identifierade risker

Forslaget i detta propositionsutkast ror endast en senarelagd bortre tidsgrans for obligatorisk
anslutning mellan VIS och NLL. Detta ar en avgérande forutsattning for att komma vidare. Ytterligare
identifierade risker och till dessa kopplade atgardsforslag finns redovisade i var riskanalys (se lank
ovan). Férhoppningen &r att dven dessa beaktas i det kommande viktiga arbetet.
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