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Sammanfattning

Hokardngens narvardcentral drivs som ett projekt mellan Stockholms lédns landsting,
bestéllarkontor vard och Farsta stadsdelsforvaltning. Projektet syftar till att
organisatoriskt och lokalméssigt sammanfora vardgivare fran bade kommun och
landsting for att mojliggora en dkad forstaelse for varandras olika uppdrag och lagar
(SoL och HSL), och déarigenom 6ka kompetensen runt vardtagaren/patienten.
Landstingets och stadens jurister har utrett hur sekretessfragorna ska 16sas. Utredningen
belyser sekretess och tystnadsplikt inom vard och omsorgsverksamhet dar huvudregeln ar
att den enskildes medgivande till informationsutbyte inhdmtas. Juristerna har utformat en
blankett dér den enskilde skriftligt godkidnner informationsdverforing i specifika
situationer. Nérvirdcentralen arbetar utifrén juristernas utredning och forslag.

Arendets beredning

Arendet har beretts av Stockholms stads och Stockholms léns landstings juridiska enheter
och faststéllts i central samverkansgrupp mellan Stockholms stad och SLL/
Bestillarkontor vard den 2 juni 2005.

Bakgrund

Hokardngens narvardcentral drivs som ett projekt mellan Stockholms l4dns landsting,
SLL/bestéllare vard och Farsta stadsdelsforvaltning. Projektet omfattar hidlso- och
sjukvard och hemtjénst i Hokarédngen for personer 65 ér och éldre samt
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funktionshindrade. Bestédllarkontor vard har uppdragit till Stiftelsen Stora Skondal att
ansvara for Hélso- och sjukvérden pa narvardcentralen. Farsta stadsdelsforvaltning
ansvarar for hemtjinstinsatser. Projektet syftar till att organisatoriskt och lokalméssigt
sammanfora vardgivare fran bdde kommun och landsting for att mojliggdra en 6kad
forstéelse for varandras olika uppdrag och lagar (SoL och HSL), och dirigenom 6ka
kompetensen runt vardtagaren/patienten. Landstingets och stadens jurister har kontaktats
for att fa klarhet i hur sekretessfragorna ska 16sas. Stadsadvokat Eva Ahlholm och
landstingsjurist Robert Larsson har utrett frdgan. Se bilaga 1.

Utredningen belyser sekretess och tystnadsplikt inom vard och omsorgsverksamhet dér
huvudregeln ar att den enskildes medgivande till informationsutbyte inhdmtas.

En statlig utredning, Storstadskommittén, forordade i ett delbetéinkande 1995 (SOU
1995:142) att ett sa kallat samtyckeskontrakt skulle kunna uppréttas mellan den enskilde
och andra myndigheter/utomstdende' som i ett enskilt fall bedoms nddvindiga for
informationsutbyte. Utredarna konstaterar att forslaget inte lett till lagstiftning men att
det finns fog for uppfattningen att ett samtycke skulle kunna ges pa forhand i vart fall nir
det handlar om en specifik och av den enskilde pé forhand kind vardkedja.

Utredarna foreslar att Hokardngens narvardcentral anvinder samtyckesblankett som dock
inte bor kallas kontrakt eftersom detta kan leda till den felaktiga tanken att bestimmelser
om sekretess och tystnadsplikt kan undanréjas genom avtal.

Utredningen belyser vidare hur landstingets respektive kommunens personal kan utfora
varandras arbetsuppgifter samt bestimmelser om dokumentation av socialtjénstens
insatser respektive hélso- och sjukvérdsinsatser. Utredningen belyser dven hanteringen av
sekretess ndr landstinget har givit stiftelsen i uppdrag att utféra hilso- och
sjukvardsinsatserna.

Juristerna har utformat en blankett for information till den enskilde dér hon/han skriftligt
godkénner informationsoverforing i specifika situationer. En forklaring till vad
medgivandet innebar lamnas till den enskilde. Se bilaga 2.

Forvaltningens forslag

Nérvardcentralen arbetar utifran juristernas utredning och forslag. Den av juristerna
utformade blanketten "Medgivande till att sekretessbelagd uppgift utlimnas” anvénds
och skrivs péa av de vardtagare som far insatser frdn bada huvudménnen. Den enskilde far
upplysning om vad medgivandet innebér och att samtycket kan aterkallas av den
enskilde.

Bilagor
Bilaga 1: Sekretess och dokumentationsfragor géllande projekt i Hokarangen
Bilaga 2 Medgivande till att sekretessbelagd uppgift utlimnas

! Storstadskommitténs arbete var inriktad pa hilso- och sjukvard, socialtjinst, forsikringskassan,
arbetsformedlingen mm
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Bilaga 1

Sekretess- och dokumentationsfrigor gillande projekt i Hokaringen

Bakgrund

Stiftelsen Stora Skondal medverkar for landstingets rékning i ett utvecklingsprojekt
tillsammans med Farsta stadsdelsnimnd och 6vriga vardgivare inom naromradet. [
Hokardngen koncentreras foljande resurser under samma tak med hemsjukvérds och
hemtjénstpersonal i samma lokaler och arbetar grinsoverskridande samt har en
gemensam enhetschef som dr anstélld till 50 % av Farsta stadsdelsforvaltning och 50 %
anstélld av Stiftelsen Stora Skondal.

= Likarmottagning i (Hokardngen) med geriatriker och allménlikare.

= Distriktsskoterskemottagning i anslutning till 1akarmottagningen.

= Distriktsskoterskor med mottagnings och hemsjukvérdsansvar, underskéterskor och
vardbitrdden i Hokaréingen som arbetar grinsoverskridande.

= Bistandsbedomare och distriktsskoterska (koordinator) finns tillgéngliga for att delta i
vardplanering. Tillsammans med chefen for stadsdelsforvaltningens hemtjénst utgor
dessa ledningsgruppen. Dessa personer skriddarsyr ett omhéndertagande for den
enskilde patienten utanfor sjukhuset.

= Tva mellanvérdsplatser pa Farsta sjukhem med direktinskrivning fran hemmet.

Ett ndra samarbete mellan bistindsbedomare och distriktsskoterskor byggs upp.

Négot om Stiftelsen Stora Skondal

Stiftelsen Stora Skondal ska enligt sina stadgar utbilda diakoner, socialarbetare och
kyrkokantorer, utova diakonal verksamhet bl.a. genom vard av dldre, sjuka

och handikappade samt framja vetenskaplig forskning inom stiftelsen nirliggande
omraden. Vard- och omsorgsverksamheten tillhandahaller vard,

boende och mojlighet till livsinnehdll for dldre samt psykiskt funktionshindrade personer
genom avtal med olika kommuner samt Stockholms léns landsting.

Verksamheten omfattar sjukhem, alderdomshem, gruppboenden, psykiatriverksamhet,
husldkarataganden, hemsjukvard, hemtjdnst och nattpatrull.

Stiftelsen dr entreprendr &t landstinget och i egenskap av sjélvsténdig juridisk person
vardgivare enligt lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pé hélso- och sjukvérdens
omrade (nedan LYHS). Stiftelsen jamstélls inte med myndighet vid tillimpning av
sekretesslagen®. Tryckfrihetsforordningen, offentlighetsprincipen och arkivlagen giller
inte i stiftelsens verksamhet, eftersom denna insynslagstiftning i princip bara géller
forvaltningsbedriven verksamhet eller sddan i huvudsak bolagiserad verksamhet som
kommun eller landsting utdvar ett rittsligt bestimmande inflytande Gver”.

? Landstinget eller stadsdelsforvaltningen har inte ett sidant rittsligt bestimmande inflytande 6ver
stiftelsen att denna enligt 1 kap 9 § sekretesslagen jamstdlls med myndighet vid tillimpning av
Sekretesslagen.

3 Stiftelsen hanterar inte sina handlingar under myndighetsansvar, beslut att inte limna ut handlingar kan
inte overklagas till kammarrdtt och den del av verksamheten som géller stiftelsens handlingar star inte
under tillsyn av JO och JK, m.m.
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Kort om sekretess och tystnadsplikt inom vard och omsorgsverksamhet

Vid varje form av vardplanering ska personalen inom landstingets/entreprenérens och
kommunens hélso- och sjukvard samt kommunens socialtjdnst och LSS-omsorger iaktta
den sekretess/ tystnadsplikt som géller i verksamheten. Med sekretess avses savél
handlingssekretess som tystnadsplikt. Huvudregeln dr att den enskildes medgivande till
informationsutbyte inhdmtas fore vardplaneringen.

Den grundldggande bestimmelsen om sekretess inom den offentligt bedrivna hélso- och
sjukvarden finns i 7 kap. 1 § sekretesslagen (1980:100). Av bestimmelsen foljer att
sekretess géller for uppgift om enskilds hélsotillstand eller andra personliga forhallanden
om det inte star klart att uppgiften kan rojas utan att den enskilde eller ndgon honom
nédrstaende lider men. Sekretess for uppgifterna géller sédledes med ett omvéant
skaderekvisit.

Entreprendrer som utfor vérd efter erséttning av t.ex. ett landsting &r sekretessréttsligt
normalt inte en del av landstinget. Inom den enskilt bedrivna hilso- och sjukvarden
regleras tystnadsplikten i LYHS (2 kap. 8—10 §§). Enligt 8 § far sddan personal inte
obehdrigen r6ja vad han eller hon i sin verksamhet har fatt veta om en enskilds
hélsotillstdnd eller andra personliga férhallanden. Som obehdrigt rdjande anses inte att
ndgon fullgdér uppgiftsskyldighet som foljer av lag eller forordning. Aven om sekretessen
ar annorlunda beskriven for personal inom enskild vard &n for personal inom offentlig
vard finns i princip inga skillnader mellan offentlig och enskild vard néir det géller
skyldigheten att inte avsldja uppgifter om patienterna. Vid tolkningen av
obehdrighetsrekvisitet har det ansetts naturligt att sdka ledning i skaderekvisitet som
finns 1 sekretesslagens bestimmelser.

Sekretessen inom socialtjénsten regleras i 7 kap. 4 § sekretesslagen och géller for uppgift
om enskilds personliga forhallanden. Aven hir ir det friga om ett omvint skaderekvisit.
All personal i allmén tjénst dr underkastad tystnadsplikt.

Den kommunala hélso- och sjukvarden och socialtjédnsten bedoms i sekretesshdnseende
tillhdra samma verksamhetsomréade. Det ér inte fraga om verksamheter av olika slag och
de #r inte heller att betrakta som sjilvstindiga i forhallande till varandra®. Vad nu sagts
l6ser i och for sig problemet med att utvéxla uppgifter mellan olika yrkesutévare inom
den kommunala hemvérd som organisatoriskt tillhor en viss kommunal ndmnd.
Problemet med utvéxlande av uppgifter mellan verksamheter som hor till olika
kommunala nimnder eller mellan en kommunal verksamhet och den
landstingsverksamhet som ska finnas &dven i hemvérden, t.ex. mellan ldkare och
kommunal hilso- och sjukvardspersonal 16ses dock inte. For att kunna utvixla uppgifter
mellan sddana personalgrupper krivs i princip att den enskilde har medgivit det eller att
situationen dr sddan att man kan gora den bedomningen att det inte skulle vara till men
for den enskilde att en viss uppgift lamnas ut’.

4 jfr prop. 1990/91:14 s. 85 och prop. 2002/03:20 sid. 25.
> Frigan har berorts i Offentlighets- och sekretesskommitténs betinkande Ny sekretesslag — SOU 2003:99.
Kommittén foreslar att det inom hélso- och sjukvarden och socialtjénsten inte ska finnas nagra
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Sekretesslagen géller inte utanfor den offentliga verksamheten. P4 motsvarande sitt som
for anstillda inom enskilt bedriven hélso- och sjukvard foreskrivs i 15 kap. 1-2 §§
socialtjanstlagen (2001:453) tystnadsplikt for den som ér eller har varit verksam inom
yrkesmissigt bedriven enskild verksamhet som avser insatser enligt socialtjénstlagen.

Fragan om samtycke

I all samverkan mellan myndigheter och yrkesgrupper ar det viktigt att viarna om enskilda
personers integritet. Sekretesslagen/LYHS forbjuder i princip utlimnande av personliga
uppgifter utan samtycke fran den det géller. Det faktum att man t.ex. inom hélso- och
sjukvarden och socialtjansten uppger sig ha en policy att samarbeta 16ser inte
sekretessfragan, dvs. sekretesslagen/LYHS kan forsvara generella 16sningar .

Av Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad Informationséverforing och samordnad
vardplanering (1996:32)°, framgér bl.a. att

"F&r att trygga enskilda patienters rétt att f& en god och siker vard och omsorg krévs i
vissa fall samverkan mellan halso- och sjukvarden och socialtjinsten. En grundldggande
férutsattning for att denna samverkan skall fungera genom hela vardkedjan &r att den
information som behdvs for att planera patientens v8rd och omsorg finns tillgénglig och
kan 6verféras mellan olika vardgivare i samband med att patienten flyttar fran en
vardform till en annan. Verksamhetschefen har ett ansvar for att det skapas sadana
rutiner for informationséverforing i olika sammanhang att patientsédkerheten kan
tillgodoses.”

Apropa den enskildes medverkan och sekretessen framhaélls att

Hélso- och sjukvard bygger pa den forutsattningen att den enskilde sjalv avgér om han
eller hon vill acceptera de erbjudanden om olika insatser som kan ges. Grundldggande
for all vrd och omsorg &r att den sker i samrdd med patienten och att patientens
autonomi och integritet respekteras.

En forutsattning for att information far éverféras och kontakt tas med andra vardgivare
for en samordnad vardplanering eller av andra skal &r darfor att patienten begart eller
beddms ha behov av insatser frdn den kommunala socialtjansten eller annan
vardgivare. Patienten skall ocks3, som bl.a. framgar av 2 a § HSL och sekretesslagen
(1980:100), ha samtyckt till att uppgifter om honom eller henne lamnas ut. Samtycket
skall avse det tillfalle d@ kontakt tas. Samtycket kan lamnas fér ett visst givet tillfalle
eller fér varje kontakt som behéver tas framéver. Det ar viktigt att d& uppgift om
patient7en skall utlamnas gora klart fér sig att samtycket avser utlamnandet av denna
uppgift’.

sekretessgrianser mellan verksamheter av samma art i en kommun eller ett landsting, dven da
verksamheterna sorterar under olika nimnder. Dessutom forslar kommittén att det mellan hélso- och
sjukvard och socialtjénst eller mellan sddana verksamheter som sorterar under olika myndigheter
sekretessen inte ska behdva hindra samarbete som behdvs for att den enskilde ska fa nédvéndig vard,
omsorg, behandling eller annat stod.

8 Dessa ir under omarbetning mot bakgrund bl.a. av éndringar i lag (1990:1404) om kommunernas
betalningsansvar for viss hélso- och sjukvérd, den s.k. betalningsansvarslagen, den 1 juli 2003.

7Vad som anges i stycket uttrycks i princip med samma ord i regeringens proposition Samverkan mellan
kommuner och landsting inom vard- och omsorgsomréadet (Prop. 2002/03:20, sid. 34 under rubrik
Vardplaneringen utgér fran den enskilde).
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I de fall patienten inte sjdlv kan ldmna medgivande p.g.a. hans eller hennes psykiska
eller somatiska tillstand kan kontakt tas med narstdende for att utréna vad patientens
installning skulle kunna vara. I de fall en uppgift hanfoér sig till person som &r
nérstdende till patienten maste dven dennes samtycke inhdmtas for att uppgiften skall
f& lamnas ut.

I vissa fall saknas mdjlighet att utréna patientens installning till att de kontakter tas och
den information utlamnas som bedéms nddvandig for att den enskilde skall kunna
erhalla en god vard och omsorg. I sddana fall far sekretessen inte utan vidare tas till
intakt for att inte ta nédvéndiga kontakter. En beddmning maste da géras om uppgifter
and3 kan lamnas ut och erforderliga kontakter tas. Det far ske om det kan antas att
patienten inte skulle ha ndgot att invanda mot att f& erforderlig vard och omsorg och
det stdr klart att patienten eller dennes narstdende inte lider men av att uppgifter om
dem lamnas ut, se 7 kap. 1 § sekretesslagen.

I sammanhanget bor, vad géller inskrivning i landstingets slutna hilso- och sjukvard,
ndmnas att den s.k. betalningsansvarslagen i vissa fall kan innebéra att ett landsting till en
kommun far ldmna uppgift om namn, personnummer och folkbokféringsadress for
patienter utan hinder av sekretess".

Samtyckeskontrakt?

En statlig utredning, Storstadskommittén, forordade i ett delbetankande offentliggjort
1995 (SOU 1995:142) att ett s.k. samtyckeskontrakt skulle kunna uppréttas mellan den
enskilde och andra myndigheter/utomstsiende som i ett enskilt fall bedoms nodvindiga’.
Kontraktet skulle enligt forslaget dels bestd av en integrationsdel som géller medverkan i
den egna vardprocessen, dels en samtyckesdel dir en “samtyckesforklaring” ges till att de
aktuella aktorerna samverkar. De personer som deltar i samverkansprojektet skulle enligt
kommitténs uppfattning fritt fa utbyta information med varandra utan hinder av sekretess.

Aven om forslaget inte lett till lagstiftning och inte heller till gagnet finns inarbetat i
Socialstyrelsens ovan citerade allménna rad fran 1996, finns visst fog for uppfattningen
att ett samtycke skulle kunna avges pé forhand, i vart fall nédr det handlar om en specifik
och av den enskilde pa forhand kénd vardkedja. Detta under den viktiga forutsattningen
att det alltid ankommer pa den som verkstéiller ett utlimnande att gora klart for sig att
samtycket verkligen géller det aktuella utlimnandet. Sjélvfallet ska erforderliga
anteckningar om utlimnande av journalhandlingar goras i patientens journal.

Lampligen kan for arbetet vid Hokardngen anvidndas samtyckesblankett, som dock inte
bor kallas kontrakt eftersom detta kan leda till den felaktiga tanken att bestimmelser om
sekretess och tystnadsplikt kan undanréjas genom avtal.

¥ Lag (1990:1404) om kommunernas betalningsansvar for viss hélso- och sjukvard, 15 §. Ett
inskrivningsmeddelande enligt 10 a § ska ldmnas till de enheter som bedoms bli aktuella for hjélpinsatser
efter att patienten skrivits ut.

? Storstadskommitténs arbete var inte uteslutande var inriktat pa hilso- och sjukvérd och socialtjanst, utan
dven pa en rad andra omraden sdsom skolan, forsékringskassan och arbetsformedlingen och detta ur ett
storstadsperspektiv.
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Samtyckesblanketten bor utformas pa ett sddant sétt att det framgar att samtycke endast
avser en specifik bistandssituation hos kommunen och pad motsvarande sétt avgrénsas till
kontakter 1 viss situation fran landstingets sida. Vidare ska det av blanketten framga att
samtycket endast far avse klart specificerade yrkeskategorier hos kommunen respektive
stiftelsen. Av blanketten ska framgé att den enskilde nir som helst kan aterta sitt
samtycke och att det alltid ankommer p& den som verkstiller ett utlimnande att gora klart
for sig att samtycket verkligen giller det aktuella utlimnandet. Ladmpligen bor ocksé den
enskilde kontaktas med viss regelbundenhet, som i vart fall inte bor dverstiga sex
ménader, fOr att efterhora att samtycket kvarstar.

Problem kan uppsté i samverkan nar den enskilde pa grund av sitt hilsotillstdnd inte kan
ta stillning 1 sekretessfragan. I hélso- och sjukvérden finns i sddana fall mgjlighet att 14tta
pa sekretessen for att den enskilde skall fa nodvandig vard, behandling eller annat stod,
denna mojlighet maste alltid vdgas mot krav pé integritetsskydd for den enskilde. Att den
s.k. betalningsansvarslagen under vissa forutsattningar medger den behandlande ldkaren
att i samband med inskrivningen ldmnande begriansade uppgifter till kommunen har
redan berorts (se sid. 4).

Kan landstingets/stiftelsens underskoterskor delta i bedrivandet av
stadsdelsforvaltningens omsorgsverksamhet?

Fran sekretessynpunkt torde det inte finnas nagot avgorande hinder mot att stiftelsens
underskoterskor deltar i stadsdelsforvaltningens omsorgsverksamhet. Forutsatt att
personalen l&nas in pa ett sddant sétt att det blir ett uppdragsliknande forhéllande som
uppfyller forutséittningarna i 1 kap 6 § sekretesslagen kommer den inldnade personalen

omfattas av socialtjanstsekretessen. .

I den ovanndmnda Storstadskommitténs delbetdnkande framholls att det fran
integritetssynpunkt inte torde ”...finnas nadgot som hindrar att ocksé enskilda ménniskor,
t.ex. personer fran foreningar och andra organisationer, knyts till ett samverkansprojekt
av detta slag. Sddana personer kommer att omfattas av samma sekretess som géller for de
deltagande tjdnsteménnen. Det enda som krévs &r att de pa grund av uppdrag eller annan
liknande grund faktiskt deltar i verksamhet som omfattas av sekretess.”

1 Person som pa grund av anstillning eller uppdrag hos myndigheten, p4 grund av tjansteplikt eller pa
annan liknande grund for det allmédnnas rdkning deltar eller har deltagit i myndighetens verksamhet och
dérvid har fatt kinnedom om uppgift omfattas av sekretesslagens regler (1 kap 6 § sekretesslagen). Det dr i
princip bara uppdragstagare som ér fysiska personer som i sekretesshinseende ska jamstéllas med
arbetstagare hos en myndighet. Om en myndighet trdffat avtal med t.ex. ett enskilt foretag kan det dock,
enligt forarbetena till sekretesslagen, te sig naturligt att arbetstagarna i foretaget far lyda under
bestimmelserna i sekretesslagen. Som ett exempel ndmns att en myndighet har traffat avtal om t.ex. viss
experthjalp med ett enskilt foretag (prop. 1981/82:186, sid. 41). Forutsattningen &r att arbetstagare har
stdllts till myndighetens férfogande och deltar i dess verksamhet p&d samma sdtt som om myndigheten hade
ingatt uppdragsavtal med vederborande sjilv. Det arbete som externa personer i sa fall utfor skulle ju i
allménhet kunna skétas av den ordinarie personalen. Det &r med tanke pa sddana och liknande fall som 1
kap. 6 § angetts gélla &ven den som pé ”annan liknande grund” deltar i en myndighets verksamhet (prop.
1979/80:2 del A, s. 128).
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Aven om rittsliget far betraktas som nagot osékert dr det alltsd svart att se nagra
avgorande sekretessrittsliga hinder mot att stiftelsens underskéterskor i enskilda fall av
resursbrist, med stéd av verenskommelse, deltar i socialtjdnstens verksamhet och da
dokumenterar i den ordning som géller for den kommunala verksamheten i fraga.
Forutséttningarna maste emellertid vara att skoterskorna har nddvéndig formell
utbildning, att den uppgift som uppdraget avser normalt utférs av en anstilld vid
myndigheten och att uppdragstagaren dr understélld stadsdelsforvaltningens
arbetsledning och kontroll. For att gora uppdragsrollen tydlig bor underskdterskorna fa
ett sarskilt uppdragsforordnande dér det framgér att de utfor vissa tjénster for kommunen.
Underskoterskan ska underteckna forordnandet som bevis for att information emottagits
om att arbetet utgor ett inslag i socialtjdnstens verksamhet varfor sekretesslagen 7 kap 4 §
giller for arbetet 1 dessa delar (sekretessbevis eller -forbindelse).

Modellen ér dock inte riskfri, eftersom det kan vara svart att bevara sekretessen 1
hindelse av att underskoterskan kommer i kontakt med den enskilde dven 1 arbetet hos
stiftelsen/vardgivaren. Sekretessen innebdr ndmligen att det géller sekretess mellan olika
myndigheter och att uppgifter inte heller i 6vrigt far utnyttjas utanfor den verksamhet i
vilken sekretess géller for uppgiften (SekrL 1 kap 3-4 §§). Ett huvudsyfte ar ju ar att
sekretesskyddad information som ldmnats eller inhdmtats i en viss verksamhet och for ett
visst ndamal inte ska kunna anvéndas i en annan verksamhet for vilken den inte &r
avsedd. Det kan vara svart att leva upp till dessa krav om samma underskoterska triaffat
eller kan forvéntas i1 framtiden tréffa den enskilde dven inom ramen for stiftelsens hélso-
och sjukvardsverksamhet. Fragan huruvida en samtyckesforklaring och uppdragsliknande
forhéllande enligt ovan skulle 16sa detta far anses vara oklar.

Kan socialtjinstpersonalen delta i stiftelsens/landstingets hilso- och
sjukvardsverksamhet?

I olika lagstiftningsdrenden har pétalats att tystnadsplikten i princip ska vara densamma
for all hilso- och sjukvardspersonal oavsett om de arbetar inom allmén eller enskild
hilso- och sjukvard''. Aven om viss osikerhet far anses rada, talar vigande skl for att en
underskoterska som “l&nas in” fran socialtjdnsten till enskild vardgivare, kan tillhora
hélso- och sjukvardspersonalen inom den enskilda hilso- och sjukvérden och darmed
omfattas av den radande tystnadsplikten enligt 2 kap 8 § LYHS, saledes efter samma
premisser som inom den offentligt bedrivna varden enligt 1 kap 6 § sekretesslagen.
Samma formella krav som redovisats under den foregaende rubriken bor emellertid
stédllas pa arbetsledning, forordning etcetera och reservationen i sista stycket om verkan
av samtyckesforklaring e.d. ar relevant dven for denna situation.

Skulle en av stadsdelsforvaltningen anstélld person ”lanas in” till landstingets
forvaltningsbedrivna verksamhet, blir bedomningen densamma som redovisats under
foregéende rubrik.

1 Se t.ex. prop. 1980/81:28 s. 23, prop. 1981/82:186 s. 26 och prop. 1997/98:109, specialmotiveringen till
2kap 9 § LYHS.
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Bestimmelser om dokumentation av socialtjinstens insatser

Bestdmmelser om dokumentation av socialtjdnstens insatser finns foretrddesvisi 11
kapitlet socialtjanstlagen (SoL). Enligt 11 kap 1 § ska socialtjdnsten utan drojsmal inleda
utredning vid en ansokan eller om det pa annat séitt kommer till socialtjanstens kinnedom
att det behovs ndgon atgérd fran socialtjdnsten. Saval handldggning av drenden, som
genomforande av beslut om stddinsatser, vard och behandling skall jml 11 kap 5 §
dokumenteras. Daremot foreligger det inte dokumentationsskyldighet for radgivning,
information och vissa dppna verksamheter.

Den enskilde bor jml 11 kap 6 § hallas underrittad om de journalanteckningar och andra
anteckningar som fors om honom eller henne. Om den enskilde anser att nagon uppgift i
dokumentationen &r oriktig skall detta antecknas.

Handlingarna skall forvaras sé att obehoriga inte far tillgang till dem. Vidare foljer av 15
kap 1 § sekretesslagen att allmin handling som inkommit eller uppréttats hos myndighet
som huvudregel ska registreras utan dréjsmal. I 5 § sekretessforordningen anges dock att
handlingar i socialtjinsten som hor till enskilds personakt inte behover registreras.

Socialtjdnstens anteckningar sparas jml 12 kap 1 § socialtjdnstlagen sparas som
huvudregel fem ar efter det att sista anteckningen gjordes i akten. Handlingar for
forskningsbehov samt vissa handlingar som kommit in eller uppréttats i samband med
placering av barn och utredning om faderskap eller adoption ska dock sparas.

Bestimmelser om dokumentation av hélso- och sjukvardsinsatser

Enligt patientjournallagen skall patientjournal foras vid vard av patienter inom hélso- och
sjukvarden. Patientjournal skall foras for varje patient. Journalhandlingarna skall férvaras
och hanteras sé att obehdriga inte far tillgang till dem,som huvudregel ska
journalhandling bevaras minst tre ar efter det att den sista uppgiften fordes in i handling.
Vissa journaler skall dock bevaras tio ar. Socialstyrelsen far besluta att patientjournaler
inom enskild hélso- och sjukvard tas om hand, om det pa sannolika skél kan antas att
journalerna inte kommer handhas enligt tillimpliga foreskrifter och bestimmelser 1 lag.

Journalhandlingar inom enskilt bedriven hilso- och sjukvard skall jml 16 §
patientjournallagen pa begéran av patienten lamnas ut till denna.

Overvigande om hantering av dokumentation vid Hékaringen

Stiftelsen och kommunen svarar var for sig for att respektive dokumentation fors i
enlighet med tillampliga bestimmelser i patientjournallagen respektive socialtjénstlagen.
Eftersom endast den personal som arbetar pa uppdrag for stiftelsen respektive kommunen
kommer att fora respektive organisations dokumentation kan det antas att det inte finns
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behov av att i det vardagliga arbetet forvara patientjournal och social dokumentation
tillsammans.

Niér det géller de rittsliga bestimmelserna om forvaring av dokumentation s har det
betriaffande sirskilda boendeformer, dir kommunen ansvarar for savél socialtjdnst som
hilso- och sjukvard t.o.m. sjukskoterskenivé, ansetts att dokumentationen i socialtjansten
respektive hdlso- och sjukvarden ska héllas atskilda. Innebirande att dokumentationen
ska samlas var for sig i akter eller annat dokumentationssystem. Déaremot har
Socialstyrelsen ansett att eftersom det ror sig om en integrerad verksamhet hos samma
huvudman, sé kan i det vardagliga arbetet dessa akter eller motsvarande forvaras
tillsammans sa att uppgifter som dr nddvandiga for arbetet kan nas av personal fran
kommunens hélso- och sjukvard och socialtjanst. Annorlunda &r det med landstingets
journaler, exempelvis huslidkarens journaler som av praktiska skél forvaras i det sirskilda
boendet. Landstingets journaler maste enligt Socialstyrelsen hallas atskilda fran den
kommunala verksamheten.

Betréffande personer som bor i ordinért boende ansvarar respektive huvudman for att
huvudmannens dokumentation forvaras sé att obehdriga inte far tillgéng till den. Detta
innebdr att vid Hokardngen ska stiftelsen och stadsdelsforvaltningen se till att respektive
organisations dokumentation forvaras sa personal fran den andra organisationen endast
kan ta del av uppgifter fran den andra organisationens dokumentation efter géingse
sekretessprovning eller den enskildes medgivande, pa sitt som beskrivs i denna
promemoria

Uppsokande arbete

Vid Hokaréngen kommer att bedrivas uppskande arbete for landstingets respektive
socialtjanstens rakning. Nér det géller socialtjénsten foreligger inte ndgon
dokumentationsskyldighet for sddant arbete. Daremot kan det for hélso- och sjukvérdens
del uppkomma situationer dir radgivning eller andra atgérder sker pa ett sddant sétt att
den innefattar hilso- och sjukvard. I dessa situationer &r det den legitimerade hélso- och
sjukvardspersonalen som avgér om dokumentation ska ske enligt patientjournallagen.
Verksamhetschefen har det 6vergripande ansvaret for att journalféringen sker korrekt.

Bedrivs det uppstkande arbetet av stiftelsen och socialtjanst tillsammans kravs ur
sekretessynpunkt att ett mote foregas eller inleds med att den enskilde informeras om
géllande bestammelser om sekretess och tystnadsplikt samt om konsekvenser av den
enskildes medgivande av informationsutbyte vid métet. Lampligen bor detta ske i forvig
i samband med skriftlig information om den uppsékande verksamheten och planerat
besok.

Sammanfattande synpunkter

En utgangspunkt for socialtjinstens samt hilso- och sjukvardens verksamhet &r respekten
for den enskildes sjidlvbestimmande och integritet. Dessa grundldggande principer
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kommer till uttryck i bl.a. 1 kap. 1 § socialtjanstlagen och 2 § hilso- och sjukvardslagen.
En enskild ska med fortroende kunna vinda sig till socialtjansten samt hilso- och
sjukvarden for att f4 hjélp med sina problem i forvissning om att de uppgifter som han
eller hon ldmnar inte sprids vidare.

Det gér déarfor inte att bygga upp ett system dir den enskildes tillgang till samhéllets
olika stod- och hjélpinsatser blir beroende av att han eller hon nodgas efterge sitt
integritetsskydd. Myndigheternas samverkan nér det géller enskildas sekretesskyddade
forhallanden far aldrig ske 6ver huvudet pa den enskilde under forevindning att det sker
for individens eget bésta.

Det ér darfor viktigt att den enskildes "samtyckesforklaring" inte framstills som ett
villkor for att han eller hon ska fa landstingets eller kommundelens fulla st6d. En
forutsittning for att sadan forklaring e.d. ska tillerkénnas juridisk giltighet &r att det
tydligt redovisas vilka uppgifter samtycket géiller och vad de ska anvéndas till.
Utgangspunkten &r att den enskilde ska ldmna ett uttryckligt och informerat samtycke till
utbyte av information om honom eller henne och till alla konkreta atgérder som vidtas for
dennes vard och behandling.

Det finns sammanfattningsvis anledning att tro att JO skulle kunna rikta kritik mot dels
om den enskilde praktiskt taget tvingas att efterge sekretessen for att f4 vard och omsorg,
dels om underskdterska som far uppgifterna inom ramen for anstillningen hos
stiftelsen/véardgivaren och uppdrag hos kommunen, utan den enskildes medgivande
anvander uppgiften i den “andra delen av sin tjénst” (dvs utan medgivande i
stiftelsearbetet anvénder uppgift som hon erhallit i sitt kommunuppdrag eller vice versa).

I avvaktan pa att frigan klarldggs ytterligare i lagstiftningssammanhang eller genom
rittspraxis, far réttslaget betraktas som nagot osékert nir det giller olika grénsfall. Det
som rekommenderas i detta PM ér att uppgifter inte ldmnas mellan kommun och stiftelse
utan den enskildes samtycke eller géngse sekretessprovning samt att arbetstagare kan
arbeta for bade kommun och stiftelse endast under forutsittning att det sker pa sddant sétt
att arbetstagaren dr bunden av bestimmelserna om sekretess och tystnadsplikt. Det far
tilldggas att reckommendationen géller Hokarédngen och motsvarande verksamheter. For
andra typer av verksamhet, exempelvis med inriktning mot psykiatri bor sérskild
bedémning goras om det dr lampligt och mojligt att samverkan sker pa det sétt som
beskrivits i denna promemoria.

Som ovan

Robert Larsson Eva Ahlholm
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Bilaga 2

Medgivande till att sekretessbelagd uppgift utliimnas

Hokardangen niarvardcentral dr en samordnad organisation for hilso- och
sjukvéard och hemtjinstinsatser. Farsta stadsdelsforvaltning ansvarar for
hemtjénstinsatserna (vardbitrdden och underskoterskor) och Stiftelsen Stora
Skondal ansvarar for hélso- och sjukvarden (lékare, distriktsskoterskor och
underskoterskor) pd uppdrag av Stockholms ldns landsting.

Samverkan underldttas om Du via denna blankett ger Ditt medgivande till att
uppgifter angdende Dig 1 vissa situationer kan ldmnas mellan sjukvarden och
hemtjansten. Medgivande kommer endast att omfatta uppgifter som anges i
bilaga till denna blankett.

Jag har tagit del av bilagd information och vill ge mitt medgivande till att
vardpersonal anstélld av Stiftelsen Stora Skondal och hemtjénstpersonal
anstélld av Farsta stadsdelsforvaltnings utbyter de uppgifter om mig som finns
hos respektive organisation under forutsittning att uppgifterna omfattas av de
situationer som omnimns pd baksidan av denna blankett Jag &r medveten om
att samtycket ndr som helst kan terkallas av mig

Vid eventuella fragor var viinlig ring Nérvdrdcentralen pd telefonnummer
508 18 180
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Grundldggande for all vard och omsorg ér att den sker i samrad med Dig och att Din
integritet respekteras. Enligt 7 kap 1 § sekretesslagen giller inom hélso- och sjukvarden
sekretess for uppgift om Ditt hélsotillstdnd eller andra personliga forhallanden, om det
inte star klart att uppgiften kan rdjas utan att Du eller nagon néirstaende lider men.
Motsvarande bestdmmelse for socialtjédnsten finns i 7 kap 4 § sekretesslagen. Inom
enskilt bedriven hélso- och sjukvérd rader tystnadsplikt enligt 2 kap. 8-10 §§ lagen om
yrkesverksamhet pa hilso- och sjukvardens omréde.

Dessa bestdmmelser innebér bl a att uppgifter om Dig som huvudregel inte far 1imnas
mellan socialtjdnsten och hilso- och sjukvarden utan Ditt samtycke. Medgivandet géller
som langst sa lange samverkan mellan Stiftelsen Stora Skéndal och Farsta
stadsdelsforvaltnings hemtjinst padgéar i Hokardngen. Du kommer regelbundet kontaktas
for diskussion om ditt medgivande och fornyad bekriftelse pad denna blankett.

Medgivande kan ldmnas av Dig for ett visst givet tillfille eller for varje kontakt som
behover tas framdver. Denna blankett har utformats enligt det senare alternativet och
omfattar nedanstiende

- uppgifter inom Stiftelsen Stora Skondals hélso- och sjukvérd som dr nddvindiga for
bistdndsbeddmning och utférande av insatser inom Farsta stadsdelsforvaltnings
hemtjénst.

- uppgifter fran Farsta stadsdelsforvaltnings hemtjénst som &r nodvéandiga for Stiftelsen
Stora Skondal att utfora hélso- och sjukvérdsinsatser.

- rétt for Stiftelsen Stora Skondals hilso- och sjukvardspersonal att ta kontakt med
stadsdelsforvaltningens hemtjénstspersonal for att initiera att stadsdelsforvaltningens
hemtjénstspersonal kontaktar Dig.

- rétt for personalen i stadsdelsforvaltningens hemtjénst att pa motsvarande sétt ta kontakt
med Stiftelsen Stora Skondals hélso- och sjukvérdspersonal for att initiera kontakt fran
hilso- och sjukvarden med Dig.

- ratt for personal fran Stiftelsen Stora Skondals hélso- och sjukvard och
stadsdelsforvaltningens hemtjanst att vid utforande av hemtjénst och sjukvérd utbyta de
uppgifter som respektive organisation har och som den andra organisationen behover
kénna till i det praktiska arbetet med att utfora dldreomsorg och sjukvard till Dig.

Aven om Ditt medgivande pa detta sitt ir begrinsat till ovan angivna uppgifter, innebir
sekretesslagens utformning att d&ven personal frin andra verksamheter inom Farsta
stadsdelsndmnds socialtjidnst kan ta del av uppgifter inom &ldreomsorgen, vilket Du
ocksé ska kénna till ndr Du ger Ditt medgivande.

Om Du inte ger ett sddant medgivande sd kommer respektive organisation att kontakta
Dig vid varje tillfdlle som organisationen ser behov av att utlimna uppgifter om Dig.
Detta ér det idag normala arbetsséttet, och det dr viktigt att Du har kunskap om att
Stiftelsen Stora Skondal och Farsta stadsdelsforvaltning kommer att utféra sina insatser
for Dig med lika hog kvalitet om Du inte ldmnar medgivande enligt denna blankett.



