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Aleris yttrande Over delbetankandet Informationséverforing inom
vard och omsorg (SOU 2021:4)

Remissyttrande avseende utredningen om sammanhallen information inom vard
och omsorg. Aleris har fatt Socialdepartementets delbetankande péa utredningen
om informationsoverforing inom vard och omsorg pa remiss och lamnar harmed
sitt remissyttrande enligt nedan.

Aleris ar ett av Skandinaviens ledande privata vardféretag. Vi bedriver
specialistsjukvard och diagnostik pa narmare 130 platser i Sverige, Norge och
Danmark. Vara 3 400 medarbetare i Sverige gar till arbetet varje dag for att ge
patienter och uppdragsgivare en nara och tillganglig specialistvard med hog
kvalitet.

Inledning

Utredningen ar mycket omfattande och det ar svart att for enskilda vardgivare att
avvara den resurs som kravs for att pa ett systematiskt satt ga igenom och
besvara remissen i sin helhet.

Aleris valjer i sitt remissvar att ta fasta pa de positiva effekter som ses i
samarbetet mellan privat och offentlig vard. Vi ser att nyttan bade i akut pandemi
och i framtida hantering av kostalld vard ytterligare forstarks av ett gott samarbete
mellan offentlig och privat vard. Kraven pa god och kvalitetssakrad géller lika
bade for offentliga och privata vardgivare.

Aleris synpunkter

Aleris befarar att utredningen innehaller otydligheter gallande mgjligheter till
kvalitetssakring och kontinuerlig utveckling av den privata varden bade ur system
och individperspektiv. Dessa otydligheter riskerar paverka kvalitet och utveckling
negativt. Aleris ser inte att integritetsvinsterna i dessa fall vager tyngre an kraven
pa god och saker vard. Aleris ser inte heller att integritetsriskerna ar storre i privat
driven verksamhet an i offentlig verksamhet.

Aleris delar inte beddmningen som utredningen ger uttryck for i att ” Behovet av
att samla in personuppgifter fran andra for kvalitetsuppféljning framstar alltsa som
storre hos de offentliga vardinstanserna och omsorgsgivarna.” [p317-318].
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Patientsékerhetslagen och hélso- och sjukvardslagen staller krav pa vardens
kvalitet och utveckling som galler oavsett utférare, driftsformer eller finansiering.
Det finns darfor inte motiv for att begransa vissa vardgivares mojligheter till
utvardering av sin verksamhet och att genom standigt larande utveckla sin
kvalitet.

De privata vardgivarna i specialistsjukvarden befinner sig ofta i en vardkedja dar
utfallet av insatserna kan matas eller forstas forst i vard eller i uppféljning hos
andra vardgivare. Detta far till féljd att data for utfallsmatt och kvalitetsuppféljning
inte finns tillgangliga hos den enskilde specialistvardgivaren. Oavsett driftsform sa
behdvs denna typ av resultat for kontinuerlig utveckling, utbidlning och
kvalitetssakring. Oavsett driftsform behdver utveckling, utbildning och
kvalitetssakring sakerstéllas bade ur organisatoriskt och individuellt perspektiv.

1. Organisatoriskt perspektiv: En verksamhet maste enligt
patientsakerhetslagen kunna redogora for sitt kvalitetsarbete. Detta ar svart
om inte utfallet av varden far matas eller foljas upp.

2. Individuellt perspektiv: Medarbetare i halso- och sjukvarden maste ges
majlighet att forsta och folja upp resultaten av sitt eget arbete. Detta géller
saval mer erfarna medarbetare som medarbetare under utbildning. ST
utbildning i obstetrik och gynekologi blir svar att utféra om inte resultaten av
diagnostik far féljas upp hos vardgivaren.

For en radiolog som gjort en bedémning av en misstankt cancer finns oftast svaret
om detta var en korrekt beddmning hos en annan vardgivare. For att individen och
organisationen skall kunna lara och utvecklas &r det av stort varde att det finns
lagrum for behandling av information som kan kvalitetssakra bedémningen.
Information behdvs ofta ned pa individuellt fall for att kunna jamfora beddmningen
av en bild med det verkliga resultatet i en annan undersokning.

Ett annat konkret exempel ar fosterdiagnostik som utfors i den privata varden.
Sensitivitet och specificitet i arbetet kan bara utvarderas med dokumentation fran
forlossningen. Det kan galla viktskattningar, hjartfel mm.

Aggregerade data ar inte alltid tillrackliga for utvardering och utveckling.
Pseudonymiserad data racker ofta langt men aven pseudonymiserad data utgor
personuppgift och hantering av personuppgifter fran andra for kvalitetsarbete kan
uppfattas som forbjudet for privata vardgivare enligt gallande lagforslag.

Det lamnas i forslaget 6ppningar for att privata vardgivare skall kunna folja upp
kvalitet aven med information fran andra vardinstanser "En annan sak ar att inget
hindrar att fullméktige i en region eller kommun i beslutet om kvalitetsuppféljning
anger att en privat vardinstans eller omsorgsgivare ska vara
personuppgiftsansvarig, dvs. far genomféra kvalitetsuppfdljningen genom att
samla in personuppgifter fran andra privata och offentliga vardinstanser och
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omsorgsgivare.” [521] Aleris ifragaséatter om det ar praktiskt genomforbart att
fullméktige skall besluta om kvalitetsuppféljning hos de enskilda privata
vardgivarna.

Aleris anser att lag och forfattning staller krav pa att privata vardgivare skall ges
mojlighet att driva kvalitets och utvecklingsarbete med samma férutsattningar som
jamforbara offentliga vardgivare. Det finns goda méjligheter att tillvarata individens
behov av integritet i dessa uppfdljningar genom samtycke och opt-out och
pseudonymisering sa som utredningen beskriver.

Aleris star sjalvklart till Socialdepartementets och utredningens forfogande i den
fortsatta processen och bidrar med var branschkannedom och sakexpertis om
departementet sa skulle 6nska.
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