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Remissvar avseende utkast till proposition:
Senarelagd anslutning till nationell lakemedelslista

Om propositionen

Den 13 juni 2018 beslutade riksdagen att anta lag (2018:1212) om nationell likemedelslista.
Lagen togs fram for att mojliggbra att ett nytt personregister, #ationel] likemedelslista, skulle
kunna tas i bruk. Ett 6vergripande mal med nationell likemedelslista ér att samla uppgifter
om en patients férskrivna och uthdmtade likemedel eller andra varor, samtidigt som
patientens behov av integritetsskydd tillgodoses.

Lag om nationell likemedelslista skulle enligt riksdagens beslut trida i kraft den 1 juni 2022 i
friga om bestimmelserna som rOr krav pa anslutning till registret och E-hilsomyndighetens
informationsskyldighet (7 kap. 1 § och 9 kap. 1 §) och i Gvrigt den 1 juni 2020. Med
anledning av utbrottet av covid-19 och den belastning pé hilso- och sjukvarden som foljde
senarelades direfter ikrafttridandet av lagen om nationell likemedelslista till den 1 maj 2021
och bestimmelserna som r6r krav pa anslutning till registret nationell likemedelslista och
informationsskyldighet till den 1 maj 2023. Det ir dessa bestimmelser som behandlas i
toreliggande proposition.

Sammanfattning av propositionens forslag

I utkastet till proposition foreslas en dndring, 1 lag om nationell likemedelslista, som innebir
att kravet pa anslutning till registret nationell likemedelslista senareldggs till den 1 december
2025 i stillet for som tidigare beslutats den 1 maj 2023.

Aven E-hilsomyndighetens informationsskyldighet i vissa fall féreslas trida i kraft den 1
december 2025 som en f6ljd av att kravet pa anslutning till registret senareliggs.

Region Blekinges synpunkter

Allmédnna synpunkter

I detta remissvar har region Blekinge valt att fokusera pa det forslag till indring av lag om
nationell likemedelslista som foreslas i propositionen. Det betyder inte att region Blekinge
saknar synpunkter i andra delar som ror nationell likemedelslista, dessa dmnar regionen dock
att lyfta i de sammanhang dir de ér relevanta.

Region Blekinge stiller sig i grunden positiv till att Socialdepartementet sett behov av att
senareligga skyldigheten fér regionerna att ansluta till nationell likemedelslista.

Liksom vad som framférs i propositionen ser region Blekinge patientsidkerhetsvinster, och
vinster for verksamheterna, med ett inférande och anslutning av nationell likemedelslista.
For att dessa vinster ska kunna uppnas krivs dock att regionerna fir forutsittningar, bade ur
ett tekniskt- och ur ett verksamhetsperspektiv, for ett sakert, ordnat och kvalitativt inférande.
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4.3 Anslutning till nationell Iikemedelslista

I propositionen lyfts anslutningsprocessen till storsta delen ur ett statligt perspektiv.
Exempelvis framgir i den punktlistan som nedtecknats i stycke 4.3.1 enbart de steg som
anmodas E-hilsomyndigheten att verkstilla. Regionernas del i anslutningsprocessen hamnar
saledes 1 skymundan. Hir vore det av virde att synligg6ra vad en anslutning av nationell
likemedelslista, 1 alla delar, innebir for regionerna.

Kantringen mot att se anslutning till nationell likemedelslista frimst som ett teknikprojekt,
g0r att de utmaningar som r6r verksamhetsférindring férminskas. I den riskanalys av
nationella likemedelslistan som tagits fram av Nitverket Sveriges Cheflakare konstateras att
en tidsgrdns som 4r satt utan hinsyn till regionernas maojlighet att ansluta bade ur ett tekniskt-
och verksamhetsperspektiv innebir uppenbara patientsikerhetsrisker.

5 Skyldigheten att ansluta till registret nationell likemedelslista ska senareliggas
Den 6kning av patientsikerheten som inférandet av NLL avser att uppnd kommer inte att
till fullo realiseras om inte bade lds- och skrivfunktionalitet finns samtidigt, eftersom det med
enbart lisfunktionalitet kan finnas risk att NLL och vardinformationsstédets likemedelslista
inte kommer vara likalydande och 6verensstimmande. For att patientsikerheten inte
allvarligt ska hotas dr det ddrfér nédvindigt att transformatorn inte avvecklas innan samtliga
regioner har tillrickligt god integration (lis- och skrivfunktion). Hir vill region Blekinge
poidngtera att det dr av vikt att det finns en beredskap att férlinga transformatorns livslingd,
dven efter det datum som stipuleras i frslag till dndring av lagtext. Regionen vill darmed se
en regulatorisk konstruktion som ger utrymme f6r regionerna att handla utifrin sin
bedémning av sina forutsittningar att fortsatt bedriva en siker och effektiv hilso- och
sjukvard.

En avgorande forutsittning for att anslutning till NLL ska kunna realiseras dr att fragan runt
sdkerhetslésningar 16ses, grunden for detta behov dr verksamhetsmissiga, tekniska,
regulatoriska savil som avtalsmissiga. I ett dokument fran regionerna via SLIT-ndtverket,
stallt till Socialdepartementet och E-hilsomyndigheten augusti 2022, konstaterar regionerna
att liggande sikerhetslosning 6ppnar f6r informationssakerhetsrisker, patientsikerhetsrisker
och utmaningar fér verksamheten. D4 region Blekinge 4r médna om en hég sikerhetsnivd vid
anslutning till NLL stiller regionen sig bakom de konkreta férslag som lyfts i dokumentet
och menar att dessa bor genomforas och tas med 1 berdkningen vid faststillande av tidsgrins.

Det finns vidare stora utmaningar i att regionen ir i ett skede att byta virdinformationsstéd.
Att ansluta ett vardinformationsstéd som i nirtid 4r under avveckling ser inte region
Blekinge som férenligt med god ekonomisk hushéllning eller att ta vara pa verksamhetens
resurser pa ett effektivt sitt. Genom mojlighet till anslutning av NLL samtidigt som nytt
vardinformationsstéd introduceras ges samordningsférdelar bade inom regionen och mellan
regioner. Regionernas anpassningsprocess ir beroende av att leverantérerna i god tid skapar
férutsittningar for strukturerade informationsmingder vid férskrivning och skapande av
ordinationsmallar.

6.2 Kostnadsmissiga och ovriga konsekvenser

Avslutningsvis stiller sig region Blekinge avvisande till att ett system fOr sirskilda avgifter f6r
aktérer som saknar anslutning till nationell likemedelslista inf6rs. Detta forslag 6kar risken
att anslutningsprocessen forceras, med bdde patient-, system- och verksamhetsrisker som
foljd. Det édr orimligt att en region ska behova betala for att utfora ett uppdrag pa ett
ansvarsfullt sitt.
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