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Andringar i foreskrifterna om
uppgiftsskyldighet till
Socialstyrelsens patientregister

Inledning

I regleringsbrevet for 2023 fick Socialstyrelsen i uppdrag att forstarka
arbetet med att samla in information om rekvisitionslakemedel till
patientregistret i enlighet med forordningen (2001:707) om patientregister
hos Socialstyrelsen, patientregisterférordningen.' Som en del i det arbetet
har myndigheten sett Gver Socialstyrelsens foreskrifter (HSLF-FS 2023:33)
om uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister for att underlatta
regionernas inrapportering.

De nya reglerna i korthet

Socialstyrelsen beslutade i april 2024 om éndringar i foreskrifterna om
uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister. Andringarna trader i
kraft den 1 april 2025 och innebar sammanfattningsvis foljande:

» Begréansningen att endast kliniskt relevant lakemedelstillforsel ska
rapporteras tas bort.

« Ett alternativt rapporteringssatt infors sa att det blir mojligt att rapportera
uppgifter om ldkemedel utan att ange atgardskod. Majligheten att
rapportera lakemedelstillforsel med atgardskod enligt den fil som sedan
tidigare finns i bilagorna behalls.

Vidare gors vissa fortydliganden och redaktionella &ndringar i bilagorna till
foreskrifterna.
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Syftet med andringarna

Syftet med andringarna i foreskrifterna ar att underlatta for regionerna att
rapportera uppgifter om rekvisitionslakemedel till patientregistret.
Socialstyrelsen beddmer att andringarna i foreskrifterna dven kan underlatta
inrapporteringen for privata vardgivare. Det gors ocksa vissa fortydliganden
och redaktionella &ndringar som syftar till att det ska vara tydligare vilka
uppgifter som ska rapporteras till registret.

Allmant om patientregistret

Patientregistret ar ett av Sveriges storsta nationella halsodataregister.
Informationen fran registret ligger till grund for underlag som
Socialstyrelsen tar fram till beslutsfattare, exempelvis statistikunderlag,
utvarderingar och jamforelser.

Registret ligger ocksa till grund for officiell statistik inom hélso- och
sjukvard. Uppgifter fran registret anvands dven inom olika forskningsprojekt
kopplade till halso- och sjukvard.

Enligt 4 § forsta stycket patientregisterférordningen far Socialstyrelsen
behandla personuppgifter som ror patienter som har vardats inom den slutna
halso- och sjukvarden, behandlats av lakare inom den 6ppna varden som inte
ar primarvard, eller behandlats av annan halso- och sjukvardspersonal &n
lakare inom den psykiatriska Gppenvarden.

Patientregistret innehaller personnummerbaserade individuppgifter om
vardkontakter. Uppgifterna avser dels administrativa uppgifter sasom
sjukhus, Klinik, in- och utskrivningsdatum samt in- och utskrivningssétt, dels
uppgifter om diagnoskoder och yttre orsaker till skada (ICD-10-SE?), samt
uppgifter om halso- och sjukvardens insatser i form av atgardskoder
(KVA3). KVA ir ett kodverk som Socialstyrelsen férvaltar och som
innehaller koder vars syfte ar att statistiskt beskriva olika atgarder inom bl.a.
halso- och sjukvard. KVA anvénds exempelvis nar likemedelsbehandling
inrapporteras till registret. Av den nuvarande lydelsen av foreskrifterna
foljer att uppgift om lakemedelstillforsel (som ska anges med ATC-kod*)
ska registreras i kombination med en &tgardskod enligt KVA.

Allmant om rekvisitionslakemedel

Rekvisitionsldkemedel ar bendamningen pa sadana lakemedel som ordineras
och administreras inom halso- och sjukvarden utan receptférskrivning t.ex. i

2 Internationell statistisk klassifikation av sjukdomar och relaterade halsoproblem.
8 Klassifikation av vardatgarder.
4 Kod enligt Anatomical Therapeutic Chemical Classification System (ATC).



samband med att patienter vardas pa sjukhus eller vid besok pa en
Oppenvardsmottagning.

Vissa uppgifter om rekvisitionslékemedel registreras i patientregistret.
Lakemedel som forskrivs pa recept och hamtas ut pa 6ppenvardsapotek
registreras i Socialstyrelsens ldkemedelsregister tillsammans med bl.a.
variablerna styrka, méngd och dosering. Dessa variabler tas inte in i
patientregistret avseende rekvisitionsldkemedel.

Patientregistret &r for narvarande den enda nationella kalla dar uppgifter om
rekvisitionslakemedel kan samlas in pd individniva. Vardgivare &r skyldiga
att 1amna uppgifter om rekvisitionsldkemedel till registret®> men uppgifterna
rapporteras for narvarande endast in i mycket begrdnsad omfattning. Den
laga inrapporteringsfrekvensen medfor signifikanta kvalitetsbrister avseende
uppgifter om rekvisitionslakemedel i patientregistret.®

Allmant om vardgivarens
uppgiftsskyldighet

Av 6 § patientregisterférordningen framgar att den som bedriver verksamhet
inom halso- och sjukvarden, for de &ndamal som anges i 3 § lagen
(1998:543) om halsodataregister, ska lamna de uppgifter som avses i 4 §
andra stycket 1 patientregisterforordningen till patientregistret samt att
Statistiska centralbyran ska lamna de uppgifter som avses i 4 § andra stycket
2 samma forordning. En enskild patient har inte mojlighet att neka
vardgivaren att lamna uppgiften vidare till Socialstyrelsen.

Enligt 6 § tredje stycket patientregisterférordningen far Socialstyrelsen
utfarda foreskrifter om hur halso- och sjukvardens uppgiftsskyldighet ska
fullgoras. Det har myndigheten ocksa gjort genom Socialstyrelsens
foreskrifter om uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister.

Begransningen att endast kliniskt
relevant lakemedelstillforsel ska

rapporteras tas bort

Andringarna i HSLF-FS 2023:33 innebar att begransningen att endast
kliniskt relevant lakemedelstillforsel ska rapporteras tas bort. Myndigheten
bedomer att det kommer att underlatta inrapporteringen till registret. Det blir
ocksa tydligare vilka uppgifter som ska rapporteras och mojliggor

5 Se 6 § forsta stycket patientregisterférordningen och HSLF-FS 2023:33.
6 Kartlaggning av datamangder av nationellt intresse pa halsodataomréadet- slutrapport, Artikelnummer
2022-10-8136, www.socialstyrelsen.se, oktober 2022.



automatisk overforing av ATC-koder fran regionens datalager eller
motsvarande till patientregistret.

Forutom att rapporteringen underlattas kommer uppgiftsskyldigheten att
utokas med de ldékemedel som i dagslaget inte beddms vara kliniskt
relevanta att registrera i patientregistret, vilket kommer att vara till nytta for
registrets andamal i flera avseenden. Exempelvis kan, nar uppgifter om alla
lakemedel samlas in, en heltdckande bild ges av lakemedelsbehandlingen
vid olika sjukdomstillstand, till exempel for att beskriva hur lakemedel
anvands i slutenvarden for att behandla patienter med stroke eller
hjartinfarkt. Dessa uppgifter kan vara till nytta for forskning och statistik.

Ett alternativt rapporteringssatt
infors

Andringarna i HSLF-FS 2023:33 innebér vidare att det &r mojligt att
rapportera uppgifter om lakemedel med ATC-kod utan att ange atgardskod.
Detta genomfors genom att en ny alternativ fil for rapportering av
lakemedelstillforsel 1aggs till i bilagorna 1 och 2. Enligt denna fil ska
atgardskod for lakemedelstillforsel inte anges. Mojligheten att rapportera
lakemedelstillforsel med atgéardskod enligt den fil som sedan tidigare finns i
bilagorna behalls. Om inrapportering av aktuella uppgifter endast gors i
denna fil ska den nya filen rapporteras in tom. Det kommer dven att vara

mojligt att rapportera atgardskod avseende lakemedelstillforsel i den ena
filen och ATC-kod i den andra alternativa filen.

Fortydliganden i foreskrifterna
avseende antal tecken for ATC-kod
samt kopplingen mellan ATC-kod och
atgardskod

| filerna diagnos, yttre orsak och atgard till foreskrifternas bilaga 1 och 2
anges det antal tecken som ska registreras. For narvarande anges 7 tecken
for variablerna diagnoskod, yttre orsakskod och atgardskod vilket &r baserat
pa maximal langd for ATC-koden.

For att fortydliga hur olika klassifikationer ska registreras beskrivs fran och
med den 1 april 2025 de antal tecken som ska anges separat for respektive
kodverk (ICD-10, KVA och ATC). Antal tecken som ska rapporteras for
variabeln ICD-10 (diagnoskod och yttre orsakskod) dndras fran 7 tecken till
4 eller 5 tecken. Uppgift om ATC-kod ska anges med mellan 4 och 8 tecken.
Uppgift om KVVA-kod ska anges med 5 tecken. Férutom dessa
fortydliganden sa innebér dndringarna ocksa att veterinarlakemedel kommer
att kunna registreras. Det forekommer att veterinarlakemedel for djur ar



orsak till forgiftning. Det kan ocksa i sallsynta fall forekomma att lakemedel
avsedda for djur anvéands vid behandling av manniskor, t.ex. sa gjordes detta
under covid-19 pandemin efter beslut fran Lakemedelsverket.

Utifran nuvarande foreskrifter ar det inte méjligt att dra slutsatsen om
vilken/vilka ATC-kod(er) som hor ihop med t.ex. vilken atgardskod. |
foreskrifternas bilaga 1 och 2 avseende filerna diagnos, yttre orsak och
atgard med atgardskod gors darfor ett fortydligande som syftar till att gora
kopplingen mellan diagnoskod, yttre orsakskod respektive atgardskod och
ATC-kod tydligare. Foljande fortydligande gors t.ex. i beskrivningen for
atgardskod: ATC-kod/-er ska registreras direkt under tillhorande atgardskod.
Motsvarande fortydligande gors avseende beskrivningen for diagnos-
respektive yttre orsakskod.

Fortydliganden i foreskrifterna

avseende avbruten vardkontakt

| bilaga 2, uppgift nr 12, ska uppgift om avbruten vard pa akutmottagning
registreras. Andringarna i HSLF-FS 2023:33 innebér att meningen "Om
varden har avbrutits pa annat satt, ska filtet limnas blankt” tas bort. Vidare
laggs siffran O till och ska anges om varden inte avbrutits och siffran 2 som
ska anges om varden avbrutits pa annat satt &n vad som anges i 1, efter
lakarbedomning”.

Fortydliganden i foreskrifterna
avseende vardkontakts-id

I bilaga 1 och 2 under rubriken ”Instruktioner ”” har féljande punkt lagts till.
Samma unika vardkontakts-id ska anges for vardkontakten i samtliga filer.
Syftet med andringen &r att fortydliga att alla filer, inklusive den nya filen,
ska innehalla samma unika vardkontakts-id for att kunna koppla ihop
information om vardkontakten fran de olika filerna.

Vissa redaktionella andringar

Foljande redaktionella &ndringar gors i foreskrifterna.

* linstruktionen till bilagorna 1 och 2 dndras antalet separata textfiler
eftersom en ny fil for atgarden lakemedelstillforsel tillkommer. Andringen
innebar att informationen om hur manga separata textfiler som ska
rapporteras andras fran 4 till 5 filer i bilaga 1 och fran 5 till 6 filer i bilaga
2.

« | filen administrativa uppgifter i bilaga 1 och 2 rattas antal tecken for
uppgift om sjukhus fran 6 till 5 eller 6 eftersom det dven finns femsiffriga
koder for sjukhus och kliniker i Socialstyrelsens forteckning. Detta



innebar ocksa att antal tecken kommer att Gverensstamma med
beskrivningstexten. Motsvarande andring gors i filen psykiatrisk vardform
i bilaga 3.

De nya reglerna trader i kraft 2025

Andringarna i HSLF-FS 2023:33 trader i kraft den 1 april 2025 och innebar
bl.a. att det blir mojligt att pa ett alternativt sétt rapportera uppgifter om
lakemedel med ATC-kod utan att ange atgardskod. Det kommer aven
darefter vara mojligt att rapportera lakemedelstillforsel med atgardskod
enligt den fil som idag finns i foreskrifternas bilaga 1 och 2. For att tydligare
skilja filerna at indras namnet pa filen ”Atgird” till ”Atgird med
atgardskod”. Enligt 4 § i aktuella foreskrifter ska uppgifterna i 2 och 3 88
lamnas senast den sista dagen i varje manad och avse de tre manader som
foregar rapporteringsmanaden. Det innebér att under april 2025 ska
uppgifter som avser januari-mars lamnas och att det da finns en majlighet att
anvanda de nya filerna for uppgifter som avser dessa manader.

Mer information

Mer information om patientregistret finns pa Socialstyrelsens webbplats:
www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/register/patientregistret/

Denna information (artikelnr 2024-5-9085) kan laddas ner fran
socialstyrelsen.se/publikationer.


http://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/register/patientregistret/
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