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1 Inledning och bakgrund

1.1 Beslutsunderlag med ramverk

Inera skickar i januari 2026 ut ett beslutsunderlag till samtliga regioner
i form av ett ramverk fér barn och vardnadshavare i 1177-tjanster.
Ramverket innehaller aldersgranser som reglerar hur barn och
vardnadshavare far tillgang till 1177-tjanster pa ett jamlikt satt éver
landet.

Ramverket i beslutsunderlaget utgar fran det forslag som remissats i
regionerna under hosten 2025. Forslaget har i sin tur tagits fram efter
ett omfattande utrednings- och planeringsarbete som Inera genomfort
med stod av en referensgrupp med regionala representanter. Varje
region avgor sjalv om och i vilka forum beslutsunderlaget ska
hanteras.

1.2 Foéljebrevets innehall och arbetet framat

Detta dokument ar ett foljebreuv till beslutsunderlaget. Dokumentets
syfte ar att ge en mer detaljerad bild av de synpunkter som inkommit
fran regionerna under remissrundan och en évergripande redovisning
av det arbete som kravs framat for att kunna inféra de nya
aldersgranserna.

Da arbetet kommer att krdva mycket kalendertid avser Inera att
paborja planeringen for ett genomférande redan i bérjan av 2026,
tillsammans med regionerna. Ingen férandring kommer dock att goras
av gallande dldersgranser i 1177-tjansterna férran de tekniska och
verksamhetsmassiga forutsattningarna ar uppfyllda och regionerna
gett sitt godkannande.

En uppdragsplan med tid och aktiviteter tas fram i bérjan av 2026 for
diskussion och dialog.
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| samband med detta utskick av beslutsunderlag samt foljebrev vander

sig Inera till det regionala programradet med en férfragan om minst

en kontaktperson per region som deltagare i planeringsarbetet infér

ett genomfdrande.

2

Forslaget pa nytt ramverk

Sa har beskrivs det nya ramverket i beslutsunderlaget. Det innehaller

generella aldersgranser som kravs for att kunna hantera digitala

invanartjanster samt en beskrivning av de manuella atgarder som ar

mojliga efter individuella bedémningar.

Barn far tillgang till tjiansten 1177 journal nar de fyller 15 ar.
Barn far tillgang till 6vriga 1177-tjanster utan generell nedre
aldersgrans.

Vardnadshavare far som foretradare tillgang till tjgansten 1177
journal for sitt barn tills barnet fyller 15 ar. Da dvergar tiligangen
till barnet.

Vardnadshavare far som foretradare tillgang till sitt barns dvriga
1177-tjanster tills barnet fyller 18 ar.

Vardnadshavare har inte tillgang till information i tjdnsterna
som ror sexuell halsa. Det omfattar exempelvis bokade tider pa
ungdomsmottagningar, forskrivningar av preventivmedel eller
anteckningar vid abort.

Vardpersonal kan stanga av en eller bada vardnadshavare fran
tjanster om behov finns.

Vardpersonal kan ge bade barn och vardnadshavare utékad
tillgang till tjansten 1177 journal efter manuell bedémning.
Vardpersonal kan hjalpa barn som har behov av det med att
begransa information som visas for vardnadshavare samt for
barnet sjalvt, stanga av tjanster, delar av 1177 journal eller hela
barnets 1177-konto, samt med att dterge barnet tillgdng senare.
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3  Synpunkter fran remissrundan

3.1 Inledning

Har sammanfattas synpunkter och fragestallningar som inkommit fran
regionerna under remissrundan 2025, samt beddmningar som gjorts i
det forberedande utredningsarbetet och av den regionala
referensgrupp som arbetat med att ta fram ramverket.

Ramverket ska fungera som ett lattbegripligt och styrande dokument
men det kommer att kompletteras med mer detaljerad dokumentation
infér och under det praktiska genomférandet.

En sddan dokumentation kan till exempel beskriva motiverade
undantag fran det generella ramverket. Vissa tjanster som invanare
nar via 1177 riktar sig inte till barn, exempelvis tidbokning for
mammografi. Dessa tjanster kan darfor behdva ha aldersgranser som
styrs av verksamhetskrav. Det kan ocksa finnas regioner eller
verksamheter som kraver undantag fran ramverket. Da regionen ar
huvudman for invanarens varddokumentation ar det regionen som
beslutar vad deras invanare ska fa tillgang till. Olika regionala
bedémningar leder redan i dagslaget till att invanare far olika tillgang
till sin journalinformation, beroende pa var de bor i landet.

Det finns dock en stor samsyn mellan regionerna om att det ar bra
med sa hog grad av jamlik tillgang som mojligt for landets invanare i
1177-tjanster. Forhoppningen ar darfor att det foreslagna ramverket i
sa hog grad som mojligt kommer att tillampas likartat 6ver landet
inom digitala invanartjanster for omradena hélsa, vard, tandvard och
omsoreg.

3.2 Sammanfattning av remissvar

Samtliga regioner har besvarat den remiss som skickades ut under
2025 med ramverksforslaget och en tillhérande bilaga med beskrivna
forutsattningar for ett genomfdrande.
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e 7 regioner svarade ja till remissen utan vidare medskick.

e 13 regioner svarade ja till remissen men skickade med
forutsattningar och fragestallningar infér genomférandefasen.

e 1 region svarade varken ja eller nej till remissen utan skickade
endast in ett yttrande med forutsattningar infor
genomfdérandefasen.

Gemensamt for medskicken ar att de innehdller manga positiva
kommentarer pa det féreslagna ramverket. Nagra exempel:

"Region Jonképings lan ar positiv till det nya upplagget och ser det
som en bra och efterlangtad foérandring. Ramverket upplevs val
genomarbetat. Det ar angelaget att det fortsatta arbetet bedrivs
skyndsamt.”

"Ett val underbyggt underlag som Region Kalmar lan stéller sig bakom
och valdigt bra att detta arbete nu ar pa gang for en mycket viktig
malgrupp.”

"Region Kronoberg ser positivt pa det nya ramverket.”

"Forslaget innebar en efterfragad forbattring som undanrojer det
nuvarande glappet i atkomst till 1177 Journal vilket har skapat
praktiska och etiska utmaningar. Region Sé6rmland ser positivt pa att
barn inkluderas tidigare i sin vard och att vardnadshavare far battre
forutsattningar att stotta sina barn - sarskilt i fall dar barn har
omfattande vardbehov.”

"Effekterna av ett gemensamt ramverk forvantas kunna ge region
Uppsala betydande nytto-effekter, bade ur ett ekonomiskt och
verksamhetsmassigt perspektiv. | dagslaget kravs manuell
handlaggning for att bedéma och administrera vardnadshavares
tillgang till barns journalinformation i dldern 13-16 ar. Ett gemensamt
ramverk mojliggor automatiserade processer, vilket frigdr resurser och
minskar administrationen. Vardnadshavare ges mojlighet att hantera
barns drenden digitalt fram till barnet fyller 18 ar vilket
férhoppningsvis minskar behovet av telefonsamtal. Det har bidrar till
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en mer effektiv resursanvandning och minskar belastningen pa
varden. Ramverket medfor att varden kan borja skicka digitala kallelser
till barn fran 13 ars alder, vilket minskar regionens kostnader for
pappersutskick och hantering. Dessa kommer aven vara synliga for
vardnads-havare via 1177, nagot som kommer underlatta for
vardnadshavare som har delad vardnad. Okad tillgang till 1177 e-
tjanster leder till 6kat nyttjande av redan etablerade digitala kanaler,
starker investeringens varde och bidrar till en mer jamlik tillgang till
vard.”

3.3 Tjansten 1177 Journal

3.3.1 Forslag och grundférutsattningar

Ramverksforslaget bygger pa en sammanvagning av olika nyttor och
risker for samtliga 1177-tjanster. Tjansten 1177 Journal ar en bred
samlingstjanst som innehaller mycket och potentiellt kanslig
information, Den generella dldersgransen for tjansten foreslas bli 15
ar. Det innebér att vardnadshavare kan logga in pa 1177 och fa tillgang
till barnets journal fram till det att barnet fyller 15 ar. Vid 15 ar kan
barnet sjalv fa tillgang till tjansten efter inloggning. En viktig
utgangspunkt for ramverksarbetet har varit att sluta det glapp som
finns idag da varken barn eller vardnadshavare kan ta del av tjansten
1177 journal under tre ars tid.

Precis som idag ska enskilda barn efter individuell bedomning kunna
fa tidigare tillgang till tjansten och enskilda vardnadshavare ska kunna
fa forlangd tillgang.

Tillgadngen for vardnadshavare kombineras med en reservation i
ramverket om att all information inom omradet sexuell halsa ska
doljas for vardnadshavare i samtliga 1177-tjanster. Detta ar nagot som
barn och unga efterfragat i enkater och intervjuer som gjorts inom
utredningsarbetet.
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Ramverket ger aven mojlighet att dolja annan information for
vardnadshavare. Det kan till exempel réra en enstaka
journalanteckning som barnet dnskar ska déljas och som beddéms och
utfors av vardpersonalen direkt i samband med journalféringen. Det
kan ocksa handla om att utvalda informationsmangder inte visas alls
fran vissa vardmottagningar medan de visas fran andra. En del
regioner visar idag inte information fran barn- och ungdomspsykiatrin
i tjansten 1177 Journal medan andra gor det. Ramverket kan anvandas
som stod for en sd enhetlig hantering som mojligt for invanare éver
hela landet men det mojliggér undantag bade pa individuell niva,
verksamhetsniva eller regional niva.

3.3.2 Medskick fran regionerna

Flera regioner har gjort medskick inom detta omrade. Har citeras av
utrymmesskal endast svaret fran Region Stockholm da det innehaller
de delar som aven inkommit fran andra regioner.

Fran Region Stockholms yttrande

"Region Stockholm har tidigare avvisat férslag om vardnadshavares
atkomst till barnets 1177 journal upp till 15 ar, bland annat pa grund
av risk for inskrankning av barn och ungas integritet. | nuvarande
forlag finns tillagget att vardnadshavare inte ska fa tillgang till
information som ror sexuell halsa. Mot bakgrund av detta har Region
Stockholm valt att omproéva det tidigare stallningstagandet och
genomfort en barnkonsekvensanalys.

Det finns motstridiga behov att ta hansyn till gallande den foreslagna
forandringen. Barn har ratt till basta mojliga halsa och tillgang till
halso- och sjukvard, och har ratt att fa stdd fran vardnadshavare i
detta. Tillfrdgade ungdomar ar positiva till att vardnadshavare far
forlangd atkomst for att kunna stddja barnet i kontakterna med
varden och att nuvarande glapp, dar varken barnet eller
vardnadshavare har atkomst till 1177 journal, tas bort. Forslaget
beddms ligga i fas med barns mognadsutveckling och den utstrackning
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som majoriteten av barn idag far stod av sina vardnadshavare i
kontakterna med varden.

Barn har samtidigt ratt till ett privatliv och med stigande dlder 6kar
barnets behov av privatliv och integritet. Den forlangda atkomsten for
vardnadshavare innebar en risk fér mer begransad integritet for barn
och unga. Tillfrdgade ungdomar lyfter fram vikten av att kunna délja
delar som de inte vill ska visas. Férutom information om sexuell halsa
anser ungdomarna att aven information om psykisk ohalsa kan vara
kanslig.

Forslaget beddms ta hansyn till barns ratt till privatlivda ramverket
innehdller en reservation som anger att all information inom omradet
sexuell halsa ska doljas for vardnadshavare. Det galler exempelvis
bokade tider pa ungdomsmottagningar och recept pa preventivmedel.
Det ar ocksa mojligt for varden att manuellt begransa
vardnadshavares atkomst for till barnets 1177 journal dar behov finns.

Barn ska skyddas mot alla former av fysiskt eller psykiskt vald, skada
eller dvergrepp. En minoritet av barn och unga har behov av skydd
fran vardnadshavares tillgang till information som kan vara av kanslig
karaktar. Tillfragade ungdomar lyfter fram att det finns barn som har
behov av skydd fran sina vardnadshavare. Forslaget tar hansyn till
barns behov av skydd da ramverket innehaller en reservation som
anger att all information inom omradet sexuell halsa ska déljas for
vardnadshavare. Det ar ocksd mojligt for varden att manuellt begransa
vardnadshavares atkomst for till barnets 1177 journal dar behov finns.

Kopplat till barns ratt till privatliv och skydd mot vald, skada och
overgrepp finns betydande kunskapsluckor bland vardpersonal
gallande nuvarande dldersgranser i 1177 journal samt vilka
mojligheter som finns for att begransa atkomsten fér vardnadshavare.
Det kan sannolikt forklaras av att nuvarande situation, dar varken barn
eller vardnadshavare har tillgang till 1177 journal mellan 13-16 ar, har
fungerat som ett skalskydd for barn i dessa aldrar och att behovet av
kunskap hos vardpersonal darfor varit begransat. Med det nya
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forslaget forlangs vardnadshavares atkomst med tva ar, fran 13 ar
fram tills att barnet fyller 15 ar.

Den forlangda dtkomsten ges under en period i barn och ungas liv nar
det blir vanligare med vardkontakter inom kansliga omraden, sa som
sexuell halsa och psykisk ohalsa. Ett inforande av det nya forslaget
forutsatter informationsinsatser och kunskapshoéjande atgarder
riktade vardpersonal om de nya aldersgranserna, vilka situationer som
kan utgora en risk for vissa barn och unga och vilka maojligheter som
finns att begransa atkomsten for vardnadshavare.

Barn har ratt att framféra sina synpunkter och vara delaktiga i alla
fragor som berdér dem. Delaktighet forutsatter mojligheter att ta del av
och tolka information for att jamlikt kunna nyttja tjanster, service och
verksamheter. Vid ett inférande av forslaget lyfter tillfragade
ungdomar vikten av att barn/unga far kunskap om att all information
inom omradet sexuell hdlsa doljs for vardnadshavare att varden har
mojligheter att ytterligare begransa atkomsten for vardnadshavare vid
behov. Utan den kunskapen ser ungdomarna risk for att barn och
unga avstar fran att séka vard trots att vardbehov finns och/eller att
barn och unga undviker att séka vard hos vardverksamheter dar
kansliga teman ar aktuella.

For att kunna garantera sakerheten for barn och unga i behov av
skydd fran vardnadshavares atkomst till information framkommer
behovet av ett andamalsenligt systemstdd och upparbetade rutiner i
varden. Systemstodet kan till exempel gora vardpersonal uppmarksam
pa att information visas fér vardnadshavare i 1177 journal om
patienten ar under 15 ar.

Det finns kompensatoriska atgarder som kan mildra de negativa
konsekvenser forslaget kan medféra for vissa barn. Dessa atgarder
handlar om regionens involvering i det nationella samarbetet med
Inera samt om atgarder som regionen ansvarar for.

Atgarder i samarbetet med Inera:
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e Regionen involveras i Ineras genomférandeplan sa att
implementeringen av ramverket sker i den takt och ordning som
regionen behover for en sa saker évergang som moijligt.

e Regionen involveras i Ineras utveckling av applikation for
invanares behorigheter och féretradare sa att systemstodet
motsvarar det som vardverksamheterna i regionen behover.

Regionala atgarder:

e Regionens huvudjournalsystem och det kommande anpassas
for att integrera till Ineras applikation for invanares
behdrigheter och foretradare samt anpassas for att stdédja
vardpersonalen i att uppmarksamma riskfyllda situationer.

e Regionen ansvarar for utbildningsinsatser till vardpersonal som
vardar barn och unga.”

3.4 Andra 1177-tjanster

3.4.1 Forslag

Det nya ramverket inkluderar samtliga 1177-tjanster. Dessa har
tidigare inte uttryckligen definierats i ett ramverk, men daremot
anpassats efter det ramverk som funnits for tjansten 1177 Journal.

Det nya ramverket fortydligar att:

e Barn far tillgang till 6vriga 1177-tjanster utan generell nedre
aldersgrans.

e Vardnadshavare far som foretradare tillgang till sitt barns dvriga
1177-tjanster tills barnet fyller 18 ar.

En forsta djupanalys av samtliga befintliga 1177-tjanster har gjorts i
det forberedande arbetet. Analysen behover fortsatta i ett
inférandearbete dar alla regioner deltar. Detta kan innebdra att
enstaka 1177-tjanster efter avslutad djupanalys behover ha samma
aldersgrans som 1177 Journal da deras innehall ar extra
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integritetskansligt. Ett exempel ar 1177 Samtycken, en ny tjdnst som
behdver denna djupanalys i genomférandefasen.

3.4.2 Ny applikation ar en forutsattning

En grundlaggande forutsattning for det nya ramverket ar att
regionerna har tackat ja till en avsiktsforklaring” som Inera skickat ut
rérande den tekniska stodtjansten Applikation for invanarens
behodrigheter och féretradare. Applikationen har bérjat utvecklas
under slutet av 2025.

Applikationen fungerar som en underliggande "regelmotor” som pa
teknisk niva kan styra vad invanaren far tillgang till i olika 1177-tjanster
efter inloggning. Applikationen mojliggor mer flexibla
skyddsmadijligheter an vad som finns i dagens 1177-tjanster dar det
saknas tekniskt stod for att ddlja specifika informationsmangder.

Ett ramverk for barn och vardnadshavare blir en viktig bestandsdel i
det regelverk som applikationen anvander sig av. Installningar ska
smidigt kunna andras om det kommer nya krav pa regelverk genom
fler ramverk eller ny lagstiftning. Applikationens installningar kan
ocksa ateranvandas av regionala digitala tjanster sa att dven dessa kan
tillampa ramverket genom teknisk integration med applikationen.

Syftet med generella installningar via applikationen ar att de inte
kraver manuellt arbete av vardpersonal. Nar det galler omradet sexuell
halsa som ramverket sarskilt pekar ut kan applikationen till exempel
bidra med att i forvag dolja information pa olika nivaer. Applikationen
kommer inte att |6sa alla behov som finns av att délja kanslig
information, men den kommer att vara en vasentlig
grundférutsattning for att pa bredd kunna infora ett nytt ramverk.

' https://www.inera.se/utveckling/status-aktuella-initiativ/pagaende-utveckling/ny-ombudstjanst-1177/
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3.4.3 Exempel: Mottagningsniva

Forslaget ar att inledningsvis ingen digital information alls fran
ungdomsmottagningar visas for vardnadshavare i 1177-tjanster. Detta
ar for att minimera risken fér att en ungdom undviker att soka kontakt
med ungdomsmottagningar av radsla for att information nar fram till
vardnadshavare.

Det kan visa sig langre fram att ungdomsmottagningar inte ser behov
av att samtlig information doljs for vardnadshavare och da kan
installningarna modifieras. Applikationens formaga att kunna délja
information fran en viss mottagning for en viss roll (invanaren eller
olika féretradare) kan aven tillampas fér andra mottagningar som ofta
hanterar unga patienter med sexuell halsa i fokus.

Applikationen kan ocksa anvandas for att dolja information fran andra
verksamheter, exempelvis inom omradet psykisk ohalsa. Detta
omrade ar dock inte en generell del av sjalva ramverket. |
djupintervjuer med ungdomar och med personal som arbetar inom
omradet har det inte framkommit en tillrackligt entydig bild av vad
som vore ett motiverat generellt undanhallande foér vardnadshavare
som motsvarar det som framkommit inom omradet sexuell halsa.

Mojliga undantag fran ramverket inom omradet psykisk halsa behéver
alltsa diskuteras och beslutas om tillsammans med regioner och
verksamheter under genomférandearbetet.

3.4.4 Exempel: Ldkemedel

For att tacka omradet sexuell halsa behdver ordinationer och
forskrivningar som ror exempelvis preventivmedel och abortpiller
doljas for vardnadshavare, oavsett var forskrivningen sker.

Lakemedelsinformation innehadller koder pa substans- och
produktniva, tillgangliga via kallor som vardgivare och apotek
anvander, till exempel den nationella [akemedelslistan, NLL.
Applikationen kan darmed doélja vissa kodgrupper for vardnadshavare.

12 (24)
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Den generella installningen i applikationen kan kombineras med att
enstaka forskrivningar doéljs manuellt vid forskrivningstillfallet, vilket
beskrivs [angre fram i dokumentet.

3.4.5 Exempel: Informationstyp

Information som berér omradet sexuell halsa kan finnas i olika 1177-
tjanster som en informationstyp. Ett exempel ar tjansten Egen
provhantering dar invanare till exempel kan bestalla hem
provtagningskit for att darefter ta del av provresultatet och fa
radgivning.

Olika provtagningar ar olika informationstyper. Applikationen gor det
mojligt att dolja vissa informationstyper for vardnadshavare, som
klamydia- och gonorréprover, samtidigt som andra typer av prover
visas, exempelvis covidtester eller regelbundna provtagningar vid
diabetes eller andra kroniska sjukdomar.

3.4.6 Medskick fran regionerna

Flera regioner har uppmarksammat behovet av att pa ett sa smidigt
satt som mojligt kunna begransa tillgangen for vardnadshavare, framst
inom omradet sexuell halsa. Har foljer ett representativt urval. Under
det kommande arbetet med planering och genomférande kommer
applikationens och 1177-tjansternas mojligheter att délja information
beskrivas pa en mer detaljerad niva och en dialog féras med
regionerna om vad som behodver goras i regionala system och
processer.

Region Gavleborg

"Vi 6nskar en tydlighet fran Inera hur den tekniska genomférbarheten
ser ut da fragor om sexuell halsa kan finnas i olika besokstyper, som
radgivning eller akutbesok. T ex en ung kvinna som soker for
biverkningar av preventivmedel hos 1177 eller pa akutmottagning.”

Region Jamtland-Harjedalen
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"Andra tjanster, exempelvis Nationell Iakemedelslista (NLL), behover
félja samma regelverk.”

Region Norrbotten

"Det kan foreligga sekretess for enstaka uppgifter aven for yngre -
dessa maste skyddas.

Det ar viktigt att det inte blir alltfor tekniskt svart att skydda/délja
information. Det skulle krava foér hog kompetens hos personalen och
darmed utgora en stor risk for obehdriga réjanden. Utsatta barn kan
farailla som féljd.

Det ar viktigt att inga delar missas, dvs att man tankt igenom aven vad
som syns i loggar, i remisser och vad som hander med
informationssynligheten nar arenden gar vidare fran en enhet till en
annan.”

Region Vastmanland

"Hur ska den tekniska applikationen/I6sningen fungera? Det ar kritiskt
att detta finns pa plats initialt i utvecklingsarbetet.

Vad ar karnan i konfigurering for att lyckas undanhalla information
som genereras i olika floden och processer och som kan visas upp i
olika tjanster?

Hur sakerstaller vi att de foreslagna generella instdllningarna med att
dolja nédvandig information korrelerar med verksamhet i 21 regioner
som inte ar organiserad och bedrivs pa samma satt?

Hur kommer hanteringen ske i den kliniska vardagen? Ansvarsfragan
behover tydliggdras tillsamanas med att konkret stdd for hantering av
arenden tas fram.

Hur kommer sedan denna l8sning vara integrerat med de
vardinformationsystem dar vardens medarbetare hantera den kliniska
vardagen?”

Region Kalmar
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"Viktigt att barn/ungdomar och deras vardnadshavare kan inrymmas i
det vi kallat "opt-out” for digitala kallelser dvs att fa digitala kallelser
som standard men med majlighet till pappers kallelser om sa énskas
eller om konto saknas.”

Region Jonkopings Lan

"Nar det galler Stdéd och behandling bor det vara majligt att délja vissa
program eller d&tminstone innehdllet i dem fran vardnadshavaren,
exempelvis angesthjalpen eller depp-hjalpen.”

3.5 Forutsattningar for individuell bedomning

Mojligheter till individuell beddmning finns som en grund i ramverket,
utover de generella dldersgranserna.

Redan idag kan ett barn fa tillgang till delar av sin digitala journal
tidigare an vad den generella dldersgransen medger. Om barnet
exempelvis genomgar en omfattande behandling och har 6nskemal
om att kunna ta del av sin journal, samt bedéms ha mognad for att
kunna gora det, kan verksamhetschef fatta beslut om tidigarelagd
tillgang.

Pa samma satt kan en vardnadshavare fa forlangd tillgang, exempelvis
da ett barn har sa stora kognitiva funktionsnedsattningar att barnet
inte sjalv kan logga in pa 1177 och lasa sin journal. Det har dock
uppmarksammats av vardnadshavare, patientorganisationer och
medier att denna mojlighet inte alltid ar kand eller tillrackligt enkel att
tillampa i samtliga vardverksamheter. Har finns forbattringspotential
som ett genomfdrande av ett nytt ramverk kan vara katalysator for.

Inera har paborjat ett arbete med att ta fram en digital tjanst for
invanare som vill efterfrdga utdkad individuell tillgang. En sddan tjanst
kan ersatta de blanketter som ofta anvands i dagslaget och som
upplevs som krangliga och tidskravande. Processer for
behovsbeddmning behdver tas fram och goras sd smidiga som mojligt
i ett genomférandearbete. Det &r ocksa viktigt att bade barn och
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vardnadshavare far information om de méjligheter som finns, bade via
1177 och pa andra satt. Allt detta arbete kan ske redan utifran dagens
behov och méjligheter men ocksa som en tidig del av ett
genomforande av det nya ramverket.

En annan aspekt av individuell bedomning ar att vardpersonal kan
valja att dolja specifika journalanteckningar eller annan information for
vardnadshavare da en ungdom efterfragar det och personalen
bedoémer att det ar rimligt. Detta behover goras av vardpersonal i det
egna journalsystemet, i samband med vardmotet. Inera har lyft fragan
med vissa journalsystemsleverantdrer under utredningsarbetet och
det kommer att vara ett omrade som beskrivs narmare i planerings-
och genomforandearbetet.

Redan idag innehaller vardgivares huvudjournalsystem sarskilda
mallar for sa kallade dolda s6kord, till exempel "valdsutsatthet”.
Vardpersonalen journalfér med hjalp av dessa mallar sa att
journalanteckning fran besdket ar maojlig att ta del av fér annan
vardpersonal utan att den syns for invanaren sjalv i 1177 journal, och
darmed inte heller for en férévare som tilltvingar sig atkomst.

Om en ungdom exempelvis inte kontaktar en ungdomsmottagning
utan soker sig till en vardcentral for behov som ror sexuell halsa
behover vardpersonalen journalféra i den typ av mall som har
beskrivs. Forskrivning och recept kan déljas genom applikationens
installningar for Iakemedel. Men den aktuella journalanteckningen,
inklusive besoksorsak, sker i vardgivarens egna journalsystem och
maste hanteras dar for att inte synas i tjansten 1177 journal.

De regionala representanter som arbetat fram ramverket tillsammans
med Inera avser att arbeta vidare med detta omrade for att se om
journalsystemsleverantérer och vardgivare kan gora ett gemensamt
arbete for att effektivisera och standardisera bade mallar, processer
och information till vardpersonal.

Nedan finns ett exempel fran Region Stockholms manualer till
vardpersonal. | regionens nuvarande journalsystem finns en mall med
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namnet "DAlj journalanteckning i Journalen 1177” som ddljer hela

anteckningen och inte bara enskilda s6kord. Likande mallar finns i

andra regioner och i andra journalsystem.

Exempel pa hur en
anteckning visas i
Journalen 1177 vid

Sk t5r smana | Grat Har tappat hirsehn

Tiirhgad am vald och
wergrepp
s 61

Ja. Utsail| nar relahon - fysiskl peykiskl eller
el

Fysiskt vlid - senaste 12 mbnadema

&
Besdksanteckning 2024-052308:12

Antecknad av

dokumentation pa bade
undantagna sdkord och
ej undantagna sokord

Psykiskiwald - mer &n 12 minader sedan

Nbgotilae i veckan

Négot illfalle i veckan under en langre period

Det som &r inringat
med rétt visas inte
i Journalen 1177.

Augardervid usatihet
far vild och overgrepp

Togi reda pd om detfans minderdriga bam i
patertens hushall

Status
Almantlstind

TakeCare Journalen 1177

n77 \ Worogonsosam  NTT | o

Bildtext: Exempel frdn Region Stockholms manual till vérdpersonal vid
anvdndning av journalsystemet Take care.

3.5.1 Medskick fran regionerna

Region Jamtland-Harjedalen

"Nationella riktlinjer 6nskas for de manuella hanteringar som anges i
forslaget gallande utdékningar eller begransningar av tillgang och
information.”

Region Jonkopings lan

"For de barn som uppenbart kommer att behéva vardnadshavares
hjalp aven efter 15 ar vore det 6nskvart att kunna godkanna
direktatkomst till barnets journal hela perioden upp till 18 ar utan
omprdévning varje ar.”

Region Uppsala
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"En frdga som varit aktuell Iange, men som saknar svar i remissen, ar
vardnadshavares atkomst till 1177 journalen for barn mellan 16 och 17
ar. Det bor stallas som ett krav att en |6sning finns pa plats vid
inférandet av ramverket. Barn med kognitiva funktionsnedsattningar
maste ges mojlighet att fa stdd av sina vardnadshavare. Det har ar ett
behov som inte far dsidosattas.”

4 Avslutande medskick och fortsatt
arbete

4.1 Medskick fran regionerna

Har finns ytterligare ett medskick fran regionernas remissrunda som
ska tas om hand i det fortsatta arbetet med planering och
genomfdrande av ett nytt ramverk. Dessa medskick berér exempelvis
hur man ser pa historisk information nar man bérjar genomféra nya
aldersgranser och behovet av att involvera barn- och
ungdomspsykiatrin under planering och genomférande.

Region Jonkopings lan

"Det bor évervagas att successivt tillata direktatkomst for
vardnadshavare nar det galler ungdomar mellan 13-154ar. Exempelvis
anteckningar som formulerats utifran att dessa inte syns for
vardnadshavaren men som efter forandringen kommer att visas.”

Region Halland

"Region Halland rekommenderar att Inera: For en fortsatt dialog med
regionerna kring tekniska I6sningar och juridiska aspekter. Sakerstaller
att risk- och konsekvensanalyser genomfors innan beslut om
inférande. Utvecklar funktionalitet i ndra samarbete med
vardverksamheter for att mojliggora individanpassning. Region
Halland staller sig positiv till att delta aktivt i utvecklingsarbetet och
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bidra med kompetens fran barn- och ungdomsvarden, psykiatrin och
IT.”

Region Uppsala

"Inféor kommande ramverk bér regionen redan nu se 6ver erbjudna
arendetyper for att ta beslut om ett gemensamt standardutbud for att
mojliggora enkel digital kontakt fér barn och unga i linje med Ineras
mal om Iag troskel. Det har galler dven att forenkla for vardnadshavare
att ha kontakt med varden for sina barns rakning. Det ar ocksa viktigt
att borja granska journalmallar och dolda sékord, sarskilt kring
kansliga amnen som sexuell hdlsa i de egna
vardinformationssystemen.”

Region Orebro

"Regionen staller sig bakom forslaget i sin helhet, men har ett antal
synpunkter gallande vissa delar i ramverket dar det finns behov av

fortydligande.

e Ramverket bor utga fran huvudreglerna, inte undantagen.

¢ Individuella undantag kan hanteras via befintliga rutiner i
vardsituationen redan idag och aven fortsattningsvis.

e Regionen vill framfora att ramverket som ska galla for 1177 sa
langt som mojligt bor éverensstamma med de lagar och regler
som galler rent generellt for barn och vardnadshavare, da risken
annars stor for missforstand.

e Det ar viktigt att upplysa om att 1177 journalen och 6vriga
tjanster inte ersatter mojligheten att begara att fa ut sin eller
sina barns journalinformation som allmanna handlingar, dar
sedvanlig menproévning foregas innan ett eventuellt
utldmnande.”

Har beskrivs 6vergripande det som referensgruppen sett som
mojliggdrare for ett nytt ramverk.
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4.2 Fortsatt arbete Inera och regionerna

Inera skickar ut detta dokument som bilaga till ett beslutsunderlag for
ramverket under januari 2026. Varje region avgor sjalv om och hur
beslutsunderlaget ska hanteras. Samtidigt efterfragas kontaktpersoner
fran samtliga regioner for det fortsatta arbetet via Ineras regionala
programrad. Kontaktpersonerna kommer att kallas till regelbundna
moten, fa information och bidra med input fran den egna regionen. De
behover ocksa fungera som samordnare mellan olika verksamheter
och omrdden inom den egna regionen.

De regionala representanter som hittills arbetat med att ta fram
ramverket fortsatter i en operativ arbetsgrupp for att bereda fragor
och stddja kontaktpersonerna.

Inera borjar ta fram en genomférandeplan som stams av med
regionerna och som beskriver vad som behdver géras och av vilka fér
att det ska vara majligt att rent faktiskt genomféra andringar i dagens
1177-tjanster.

Inera ansvarar for att utveckla applikationen for invanarens
behdrigheter och foretradare och att tillampa delar av det beslutade
ramverket som installningar i applikationen. Om regionerna énskar
anvanda regelverket i egna tjanster kravs att regionerna utfor tekniska
integrationer mot applikationen.

Inera samordnar arbetet for regionala representanter dar de utformar
gemensamma forslag for de delar av ramverket som behover utféras
av vardpersonal och som rér bade teknisk utveckling i regionala
verksamhetssystem, rutiner och grundmaterial for utbildning till
vardpersonal och information till invanare.

Ramverket kan behodva inforas stegvis i olika tjanster. Detta kommer
att beskrivas narmare i genomférandeplanen.
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5 Bakgrund och fordjupning

Infor det nya ramverket har omfattande utredningar och
konsekvensanalyser genomforts, bade av Inera och av vissa
deltagande regioner. Har beskrivs lite om detta arbete.

5.1 Juridiska slutsatser

Aldersgréanser

Utredningen kom fram till att det inte finns nagra formulerade
aldersgranser i svensk lagstiftning for nar ett barn eller en
vardnadshavare ska fa tillgang till digitala tjanster som innehaller
personliga uppgifter om halsa och vard. Daremot framgar det av flera
olika lagar att barns mognad ska styra i vilken grad de ska involveras
och informeras i halso- och sjukvarden, och att mognad och risker ska
beddmas av vardpersonal. Det finns ocksa ett antagande - en sa kallad
presumtion - om att 6kad alder och mognad vanligen hor ihop.
Antagandet kan leda fram till generella aldersgranser for
automatiserad tillgang till 1177-tjanster, samtidigt som det behover
finnas stdd for manuell hantering.

Enskilds direktatkomst

Vardgivare ar inte skyldiga att erbjuda digitala tjanster dar patienter
direkt kan ta del av personlig halsoinformation, men majligheten till
detta, kallad enskilds direktatkomst, finns i patientdatalagen. Eftersom
det ar frivilligt att erbjuda tjansterna kan vardgivarna ocksa besluta om
villkoren, inklusive vilka aldersgranser som ska galla. Genom ett
gemensamt ramverk kan vardgivare uppna enhetlighet éver landet,
vilket ar en bakomliggande drivkraft till det gemensamma varumarket
1177.

Sekretess och vardnadshavare

Nar det galler sekretess finns det bestammelser i offentlighets- och
sekretesslagen om sekretess i férhdllande till ett barns
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vardnadshavare. Som utgangspunkt galler sekretess till skydd for ett
barn, men inte gentemot vardnadshavaren "i den utstrackning denne
enligt 6 kap. 11 § foraldrabalken har ratt och skyldighet att bestamma i
fragor som ror den underariges personliga angelagenheter, savida inte
det kan antas att den underarige lider betydande men om uppgiften
rojs for vardnadshavaren, eller det annars anges i denna lag”. Som
exempel pa betydande men beskriver forarbetena till lagen att den
unge allvarligt kan skadas om vardnadshavaren far uppgiften.
Sekretess galler ocksa om vardnadshavarens bestammande inte
behdvs, exempelvis med hansyn till barnets mognad.
Vardnadshavaren, barnets legala formyndare, har i 6vrigt ratt att ta del
av och forfoga over, alla personliga uppgifter som ror barnet.

Barns behov och rattigheter

Barnkonventionen ar svensk lag sedan 2020. Den beskriver barns ratt
genom ett stort antal artiklar. En av artiklarna beskriver barns ratt till
en vardnadshavare som tar ansvar och stédjer barnet.

Det ar alltsa flera lagar som behdver vagas mot varandra nar barn och
vardnadshavare ska fa tillgang till 1177-tjanster, men ingen av dessa
lagar innehaller konkreta aldersgranser. Istallet behdver ett ramverk
innehdlla en avvagning mellan a ena sidan barns behov och mognad,
och & andra sidan vardnadshavares behov och ansvar. Nyttan av hog
digital tillganglighet till halso- och sjukvard behover vagas mot de
risker en sadan tillganglighet kan leda till och vilka skyddsmaijligheter
som finns. Aldersgranser kan tekniskt behdéva sattas for att mojliggéra
automatiserad atkomst, vilket motsvarar en pa férhand gjord
presumtion om mognad.

5.2 Barnkonsekvensanalys

Utredningen samlade in redan befintlig kunskap om barn och ungas
behov inom omradet, men kompletterade med egna djupintervjuer
samt digitala enkater. | en enkat dar totalt 200 barn och unga deltog
framkom att 85% ville att deras vardnadshavare skulle kunna hjalpa
dem med digitala vardarenden via 1177 fram till att de fyllde 18 ar.
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Nar det gallde tillgang till en samlad journal som i tjansten 1177
journal tyckte 60% att aven den skulle vara tillganglig for
vardnadshavarna upp till 18 ars alder. Men i évrigt fanns varierande
svar, allt fran "aldrig” till 13, 15 och 16 ars alder.

Enkaten stallde ocksa féljdfragor om vilken information barnen inte
ville att vardnadshavarna skulle se.

e 7av 10 svarade "vissa recept, till exempel mot kénssjukdomar
eller preventivmedel”.

e 6 av 10 svarade "anteckningar fran en ungdomsmottagning”.

e 2 av 10 svarade "anteckningar om psykisk ohalsa”.

Vissa barn lever i utsatta situationer dar det kan uppsta konkreta hot
mot deras fysiska och psykiska halsa om vardnadshavare far veta att
de exempelvis uppsodkt en ungdomsmottagning eller fatt
preventivmedel. Hur stor denna grupp ar finns det ingen entydig
forskning om, men en studie fran 2017 vid Orebro Universitet drog
slutsatsen att mellan 10 och 20 procent av barnen i
storstadsregionerna Stockholm, Géteborg och Malmé lever med
hedersnormer relaterade till oskuld.

Oavsett hur manga barn det handlar om behover vardgivare i
mojligaste man sakerstalla att barn inte utsatts for risker om de
kontaktar halso- och sjukvarden fysiskt eller digitalt. Det finns idag
mojlighet att be vardpersonal om hjalp med att helt stanga av sitt
1177-konto. For vissa utsatta barn kan detta vara det basta sattet att
skydda sig. Men det kan ocksa innebéara en férlorad kanal for barnet
sjalv och darmed en 6kad utsatthet.

De barn som intervjuades inom Ineras utredning berattade att det
finns en stor kdnnedom hos vardnadshavare om vilka tjanster som
normalt sett ar tillgangliga vid inloggning. Om da exempelvis 1177
journal inte syns for att den ar avstangd av barnet sjalv kan det leda till
storre utsatthet. Ett battre alternativ enligt de intervjuade barnen ar att
tjansten ar synlig, samtidigt som den mest kansliga informationen ar
dold.
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Majoriteten barn lever inte med hot om fysiskt eller psykiskt vald om
deras vardnadshavare far se information fran halso- och sjukvarden.
Men i takt med 6kad mognad och sjalvstandighet blir det viktigt att ta
hansyn till den personliga integriteten. Svensk grundlag,
europakonventionen och barnkonventionen innehaller alla ett starkt
skydd for privatliv och integritet.

Arbetet med ett ramverksforslag har darfor till stor del handlat om att
sakerstalla att 6kad tillgang till 1177-tjanster fér vardnadshavare,
nagot som barn sjalva efterfragar, kombineras med méjligheter till
skydd bade for den personliga integriteten och for valdsutsatthet.
Detta kraver bade tekniska I6sningar och rutiner i halso- och
sjukvarden, vilket har diskuterats ingdende med de regionala
representanter fran halso- och sjukvarden som tagit fram
ramverksforslaget tillsammans med Inera. En barnkonsekvensanalys
gjordes under ledning av Martin Price, barnrattslig radgivare fran
Uppsala.

Halso- och sjukvardsfoérvaltningen i Region Stockholm har som en del
av sin remissperiod genomfort en egen barnkonsekvensanalys i
samarbete med representanter fran Astrid Lindgrens barnsjukhus,
Karolinska Universitetssjukhuset samt Barn- och ungdomspsykiatrin,
Stockholms lans sjukvardsomrade. Till barnkonsekvensanalysen har
synpunkter inhamtats fran samverkansradet (organisationer i lanet
som foretrader personer med funktionsnedsattning) och samverkan
med de nationella minoriteterna, samt fran regional arbetsgrupp
policyradet och fran ungdomar via Sveriges Ungdomsrad. Fran
vardverksamheter har synpunkter inhamtats fran
Ungdomsmottagning och mottagning for sexuell halsa, Akademiskt
primdrvardscentrum Vald i nara relation, Barnskyddsteamet, Barn- och
ungdomspsykiatrin, Folktandvarden, Habiliteringen, Origo Stockholm,
Regionalt programomrade barns och ungdomars halsa, Regionalt
programomrade primarvard, Astrid Lindgrens barnsjukhus, samt
Ungdomsenheten Sachsska barnsjukhuset. Resultatet av analysen
finns beskrivet i kapitel 3.3.2.
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