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Uppdragsbeskrivning

En andamalsenlig informationsdelning for en trygg och saker
ambulanssjukvard

Sammanfattning

En utredare ska kartligga och analysera informationsdelningen mellan
ambulanssjukvarden, 6vrig hilso- och sjukvard, inklusive larmcentraler, och
andra relevanta aktorer nir det giller underlag for riskbedémningar av hot
och vild mot ambulanspersonal. Utredaren ska identifiera vilka
bestimmelser som mojliggér sadan informationsdelning och hur skillnader i
regioners arbetssitt paverkar mojligheterna att dela och ta del av nédvindig
information i praktiken. Utredaren ska dven analysera om
ambulanssjukvarden har behov av ytterligare information for att kunna gora
mer adekvata riskbedémningar. Utredaren ska limna forslag pa atgiarder som
kan mojliggdra en mer dndamalsenlig informationsdelning i syfte att stirka
ambulanspersonalens trygghet och sikerhet samtidigt som skyddet for
patienternas integritet och sakerhet uppratthalls. Det ingar ocksa i utredarens
uppdrag att vid behov limna forfattningsforslag.

Bakgrund

Det 6vergripande syftet med hilso- och sjukvirden ar att tillgodose
befolkningens behov av god vard. For att uppna detta krivs bl.a. tillgang till
en effektiv och siker prehospital akutsjukvard 6ver hela landet. Hela
befolkningen ska kdnna sig trygg med att ambulanssjukvard ar tillginglig nar
det finns behov av akut vird, oavsett var i landet eller i vilket omride som
behovet har uppstitt.

Socialstyrelsen definierar termen prehospital akutsjukvard som omedelbara
medicinska insatser som utfors utanfér vardenhet av halso- och sjukvards-
personal. Utalarmering, prioritering och triagering, medicinsk bedémning,
behandling samt transport ar exempel pa insatser som utfors av hilso- och
sjukvardspersonal utanfor sjukhus.



Ambulansverksamheten ar en central del i den prehospitala akutsjukvarden,
men dven akutbilar bemannade med sjukskoterskor, bedémningsenheter och
prehospitala likarteam dr exempel pa viktiga verksamheter som ocksa kan
inkluderas. Ambulanssjukvard definieras 1 Socialstyrelsens foreskrifter
(SOSFS 2009:10) om ambulanssjukvard m.m. som hilso- och sjukvard som
utfors av hilso- och sjukvardspersonal i eller 1 anslutning till ambulans.
Ambulanssjukvarden har ett stort uppdrag med ett betydande ansvar, som ar
viktigt f6r den grundlidggande tryggheten i samhillet. En siker arbetsmiljo ar
central bade for personalens trygghet och for att uppritthalla en
vilfungerande vard utanfér sjukhus. Det dr arbetsgivaren som har
huvudansvaret for arbetsmiljon och for att forebygga risker for ohilsa och
olycksfall i arbetet, se arbetsmiljolagen (1977:1160) och Arbetsmiljoverkets
toreskrifter (AFS 2023:1) om systematiskt arbetsmiljéarbete.

Tidigare utredningar och insatser fran regeringen

Hot och vald mot personal forekommer inom sjukvarden trots insatser fran
arbetsgivarna. Tidigare utredningar har pekat pa utmaningarna for just
ambulanssjukvarden, se exempelvis delbetinkandet Starkt straffrattsligt
skydd for blaljusverksamhet och andra samhaillsnyttiga funktioner (SOU
2018:2). Utredningen lyfter att problemet med hot och vald ir
aterkommande samt paverkar arbetsmiljon f6r personalen och dess
mojligheter att pa ett sidkert sitt utfora livriddande vardinsatser. Det framgar
ocksa att angrepp mot ambulanssjukvarden kan fordroja insatser och leda till
allvarliga konsekvenser for patienters liv och halsa. I betinkandet Ett
starkare skydd for offentliganstillda mot vald, hot och trakasserier (SOU
2024:1) konstateras efter en bred 6versyn en stor utsatthet hos
offentliganstillda som kriver dtgirder pa flera plan.

Regeringen har med anledning av férslag som limnats i bl.a. dessa
utredningar beslutat flera propositioner med forslag pa lagaindringar. Det
straffrattsliga skyddet for polisverksamhet, riddningstjanst och
ambulanssjukvard har stirkts genom inférandet av brottet sabotage mot
blaljusverksamhet (prop. 2018/19:155). Regeringen har ocksa féreslagit
andringar som innebdr att utévare av vissa samhillsnyttiga funktioner, sisom
hilso- och sjukvardspersonal, har fatt ett starkare straffrattsligt skydd genom
att de omfattas av straffbestimmelserna om vald eller hot samt forgripelse
mot tjansteman (prop. 2022/23:106). Det straffrittsliga skyddet for
tjansteman och utévare av vissa samhallsnyttiga funktioner har darefter
stirkts genom bl.a. skirpta straffskalor (prop. 2024/25:141).



Regeringen har ocksa beslutat en ny forordning (2021:18) om statsbidrag for
utveckling av den prehospitala akutsjukvarden for patienter med psykisk
ohalsa. Med st6d av forordningen kan regioner fa statsbidrag for att bl.a.
inritta psykiatriambulanser, utveckla arbetssitt for prehospitala bedémningar
vid psykisk ohilsa eller suicidalitet och genomféra utbildningsinsatser.

I syfte att ytterligare utveckla och stirka den prehospitala akutsjukvarden har
regeringen gett Socialstyrelsen i uppdrag att kartligga och analysera olika
delar av verksamheten samt att utvirdera regeringens satsningar pa
ambulanssjukvarden. I rapporten Sveriges prehospitala akutsjukvard —
nuldgesbild, bedémning och utvecklingsférslag som publicerades i februari
2023 konstateras bl.a. att det finns brister i samordning och samverkan i
vardsituationer som kriver deltagande av flera blaljusaktorer, sirskilt 1
situationer dar det finns risk for hot och vald. Av rapporten Regeringens
satsningar pa ambulanssjukvarden — En utvirdering av tva statliga satsningar:
overenskommelsen forstirkt ambulanssjukvard och statsbidrag prehospital
psykiatri framgir att regionerna anser att regeringens satsningar pa
ambulanssjukvarden 2021-2023 har lett till en generell utveckling och
torstirkning av ambulanssjukvarden. Nar det giller satsningen pa
psykiatriambulanser framgar det att regionerna ser att dessa pa lingre sikt
kan leda till bl.a. minskad férekomst av vald och hot i samband med
prehospitala bedomningar.

Ar 2024 fick Socialstyrelsen i uppdrag att kartligga hot och vald mot
ambulanspersonal samt att limna forslag pa atgiarder som kan vidtas for att
skapa en trygg arbetsmilj6 for personalen (52024/01310). I slutrapporten
Hot och vald mot ambulanspersonal — Nulédge, analys och utvecklingsférslag,
som publicerades i juni 2025 limnas bl.a. f6rslag om starkt kompetens-
utveckling, forbattrade rutiner for riskbedémning samt utveckling av
informationssystemen och deras funktionalitet. I rapporten lyfter Social-
styrelsen bl.a. fram tillgang till slutenvardsjournaler 1 ambulansverksamheten,
torbattrad overforing av hotbedémningar fran larmcentraler till ambulans
samt mer samordnade rutiner mellan polis och ambulans som forslag pa
atgarder for att stirka arbetsmiljon och férebygga hot och vald mot
ambulanspersonal.

Socialstyrelsens utredningar om den prehospitala akutsjukvarden har haft
olika perspektiv och belyst olika typer av problem, vilket har bidragit till en
bred beskrivning av verksamheten och de problem som den star infor. Av
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rapporterna framgar det att insatser pagar bade regionalt och lokalt for att
torbittra sikerheten vid ambulansutryckningar. Regeringens arbete forvintas
ocksa ge resultat. Samtidigt kvarstar utmaningar som motiverar ytterligare
atgirder.

Utredningsuppdraget

Biittre tillgang till information i ambulanssjukvarden, fran andra delar av
vardkedjan, inklusive hilso- och sjukvardens larmcentraler, och fran polis
och riddningstjinst, har framhallits som en grund for att kunna géra mer
korrekta riskbedémningar vid utryckningar. Aven frigan om bittre
samverkan mellan och organisering av larmcentralerna SOS Alarm och
Sjukvardens larmcentral har ansetts vara ett mojligt forbattringsomrade.

Fragan om vilken information som kan delas for att gora riskbedomningar i
den prehospitala akutsjukvarden dr komplex och styrs av olika regelverk som
berdr bla. dataskydd och sekretess. Den personliga integriteten skyddas bl.a.
genom bestimmelser 1 regeringsformen, Europakonventionen och EU:s
rittighetsstadga. Mer detaljerade regler om villkoren f6r behandling av
personuppgifter inom EU finns i Europaparlamentets och radets férordning
(EU) 2016/679 av den 27 april 2016 om skydd for fysiska personer med
avseende pa behandling av personuppgifter och om det fria flédet av sidana
uppgifter och om upphivande av direktiv 95/46/EG (EU:s dataskydds-
férordning). Personuppgiftsbehandling ir tilliten endast om vissa forut-
sattningar dr uppfyllda. Det maste finnas en rittslig grund for behandlingen
och uppgifterna maste vara adekvata, relevanta och inte f6r omfattande i
térhéllande till de andamal f6r vilka de behandlas. Sarskilda krav galler
dessutom f6r behandling av s.k. kinsliga personuppgifter, sisom uppgifter
om hilsa. Integritetskinsliga uppgifter ar ofta skyddade av sekretess
samtidigt som det finns ett antal bestimmelser som bryter sekretessen och
m6jliggor att uppgifter kan delas, bl.a. inom hilso- och sjukvirden.

Relevant reglering f6r personuppgiftsbehandling och informationsdelning
inom den prehospitala akutsjukvardens verksamhet finns darutover i t.ex.
patientdatalagen (2008:355), lagen (2022:913) om sammanhallen vard- och
omsorgsdokumentation och offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).
Vilka bestimmelser som ir tillimpliga kan variera beroende pa hur halso-
och sjukvarden i en region ir organiserad. Det kan t.ex. handla om att
ambulansverksamheten bedrivs av enskilda vardgivare med stéd av
upphandlade avtal. Da ambulanssjukvarden har 16pande kontakt med



larmcentraler och dven Polismyndigheten, kan frigor som ror
personuppgiftshantering i dessa verksamheter ocksa vara tillimpliga.
Polismyndighetens behandling av personuppgifter i brottsbekimpande syfte
regleras i brottsdatalagen (2018:1177) och lagen (2018:1693) om polisens
behandling av personuppgifter inom brottsdatalagens omrade. I friga om
kopplingen till brottsbekimpande myndigheter ar det relevant att vid
informationsdelningen beakta den reglering i1 offentlighets- och sekretess-
lagen som syftar till att skydda bl.a. polisens underrittelseverksamhet och
pagaende férundersékningar.

Mot bakgrund av att bittre informationsdelning framhallits i olika
sammanhang 1 syfte att sikerstilla ambulanspersonalens trygghet och
sikerhet finns det nu ett behov av att fragan analyseras. Da hot och vald
pekas ut som ett aterkommande problem inom sirskilt ambulanssjukvarden
ska utredaren i forsta hand fokusera pa denna verksamhet. Det utesluter
dock inte att 4ven andra prehospitala verksamheter, eller andra verksamheter
sasom riaddningstjinsten, kan omfattas av forslagen, om utredaren bedémer

det som relevant.

Utredaren ska darfor

e kartligea vilken information som delas mellan ambulanssjukvarden
och 6vrig hilso-och sjukvard, inklusive larmcentraler, samt mellan
ambulanssjukvarden och andra relevanta aktorer sisom
raddningstjanst och polis, 1 syfte att sikerstilla ambulanspersonalens
trygghet och sikerhet,

e identifiera de bestimmelser som mojliggor sidan
informationsdelning,

e analysera hur skillnader mellan olika regioners arbetssitt paverkar
moijligheterna till informationsdelning och adekvata riskbedomningar
kring hot och vild mot ambulanspersonal,

e redogora for eventuell ytterligare information som
ambulanssjukvarden behéver ha tillgang till f6r att kunna gora bittre
riskbedomningar kring hot och vald mot ambulanspersonal,



e limna forslag pa atgirder som mojliggdr en mer dndamalsenlig
informationsdelning samtidigt som savil patientsakerheten som
skyddet for enskildas integritet och sikerhet uppritthalls, och

e vid behov limna forfattningsforslag.

Konsekvensbeskrivningar, kontakter och redovisning av uppdraget

Forslagen som limnas av utredaren ska redovisas i enlighet med
bestimmelserna i forordningen (2024:183) om konsekvensutredningar. Om
forslagen leder till 6kade utgifter ska forslag till finansiering limnas. Forslag
pa forfattningsiandringar ska, nar sa dr pakallat, foregas av en integritetsanalys
samt en analys av hur forslagen forhaller sig till regelverken om offentlighet

och sekretess.

Utredaren ska halla sig informerad om och beakta relevant arbete som pagar
inom Regeringskansliet, andra myndigheter och utredningsvisendet.
Utredaren ska inhdmta synpunkter fran regioner, berérda myndigheter,
intresseorganisationer, patient- och professionsféretridare samt andra
relevanta aktorer.

Uppdraget ska redovisas senast den 16 oktober 2026.



