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Sammanfattning

Ineras omvérldsrapporter belyser aktuella hindelser med paverkan pa Inera, regionernas och
kommunernas digitalisering. Omvarldsrapporterna gors pa uppdrag av Ineras styrelse och
sammanstills tre ganger per ar. Det ar en del av Ineras digitala bidrag.

Pandemin med covid-19 har dominerat arets forsta manader. Kommunernas och regionernas
verksamheter har pa rekordtid fatt stdlla om sitt sdtt att leverera valfard. Samtidigt gar
digitaliseringen av hélso- och sjukvérd nu snabbt och férdndras néstan varje dag. Det blir extra
tydligt att regioners och kommuners digitalisering behdver vila pa en stabil grund, ha stod i
form av juridiska forutsittningar och en stabil och siker infrastruktur.

Under varen 2020 har tva omvarldsrapporter tagits fram och i1 rapporterna lyfts nagra langsiktiga
arbeten som pagick dven innan pandemins utbrott. Det dr arbeten som syftar till att skapa
tydliga réttsliga forutséttningar och en stabil och siker infrastruktur. De omraden som valts ut
till denna rapport &r ett svenskt och ett nordiskt initiativ kring informationsdelning av hélsodata,
samt internationella erfarenheter som &r intressanta att jimfora Sverige med.

Négra medskick utifran omvarldsrapporten, samt omraden att bevaka framover, ar:

Medskick infor fortsatt arbete

® Bevaka slutrapporter, rekommendationer samt ta tillvara upparbetad kunskap om
@ integrationer for kontaktorsak fran varens Vinnovafinansierade projektet i det
fortsatta arbetet med forsta linjens digitala vard.

® Verka for att fler arenor likt varens Vinnovafinansierade hackaton arrangeras.
® Bevaka kommande juridiska rapporter kring informationsdelning.

® Verka for utdkad och férdjupad samverkan mellan Inera och myndigheter for att
lyckas med uppdraget kring infrastruktur och arkitektur.

® Verka for samverkan och kompetensutbyte med industrin i fragor om
interoperabilitet och standarder.

® Utvardera om Inera bér engageras i Global Digital Health Partnership.

Att arbeta for att kommuner och regioner har en stabil infrastruktur och arkitektur dr den
viktigaste uppgiften for Inera framdver och Ineras inriktning i den nyligen antagna strategin.

I hostens rapporter kan det bli aktuellt att lyfta fram andra omraden. Ett omradde som kan vara
intressant och hogaktuellt att forsta mer av dr den nyligen publicerade FOI-studie Cyberattacks
in the healthcare sector during the first three months of the Covid 19 pandemic samt vad det
egentligen innebér att arbeta med samhallsviktiga tjanster. Artificiell Intelligens dr ett annat
omréde vért att bevaka.

Om det finns inspel fran Ineras styrelse, regioner, kommuner eller andra intressenter pa
omraden for fordjupning i kommande rapporter tas det tacksamt emot.

Sara Meunier

Analyschef
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1. Inledning

P& grund av den pagaende pandemin med covid-19 har kommunernas och regionernas
verksamheter pa rekordtid fatt stdlla om sitt sétt att leverera vélfard. Samtidigt fods kreativitet,
nytdnkande och handlingskraft ur kriser. Digitaliseringen av hilso- och sjukvérden gér nu
snabbt och fordndras néstan varje dag. Digitala vardméten 6kar och breddas i hela landet,
digitala verktyg for anamnesupptagning och triagering infors av allt fler, rdd och stod pa telefon
och webb har forstarkts, sjalvskattningstjanster och chatbotar lanseras och egenmonitorering av
kroniska sjukdomar accelereras for att nimna nagot.

Samtidigt ses ett 6kat hot pa IT-infrastrukturen dér det finns tecken pa att cyberbrottsligheten
riktar in en mangd attacker mot just sjukhus. Regioner har under véren starkt IT-driften och
sdkerheten kring vérdens produktionssystem och infort &ndringsstopp, det innebér att ingen
paverkan pa vardens IT-system far géras om det inte dr av sdkerhetsskal eller foranleds av
situationen med covid-19. Det blir extra tydligt att regioners och kommuners digitalisering
behover vila pa en stabil grund, ha stéd i form av juridiska forutsittningar och en stabil och
saker infrastruktur. D& finns det battre forutsdttningar for att snabbt klara inférande av nya
tjdnster pa ett sdkert sétt och hantera det 6kade tryck som upplevs nu.

Under varen 2020 har tva omvarldsrapporter tagits fram och i rapporterna lyfts nagra langsiktiga
arbeten som pagick dven innan pandemins utbrott. Det dr arbeten som syftar till att skapa
tydliga réttsliga forutséttningar och en stabil och séker infrastruktur. De omréaden som valts ut
till denna rapport &r ett svenskt och ett nordiskt initiativ kring informationsdelning av hilsodata,
samt internationella erfarenheter som &r intressanta att jaimfora Sverige med.

1.1 Inera gor regelbundna omvarldsanalyser

Digitaliseringen &r den enskilt starkaste fordndringsfaktor for samhaillet de ndrmaste aren. Inera
verkar i en miljo dar den tekniska utvecklingen gar med rasande fart, samtidigt som vélfardens
utmaningar i kommuner och regioner ir stora. For att navigera ritt behover Inera vara forberedd
pa att leda en verksambhet i stindig fordandring. Att ha forstaelse for omvérlden blir allt mer
avgorande for att Inera ska upplevas som relevant. Samtidigt kan Inera ge stdd till regioner och
kommuner i de analyser som gors, som en del av Ineras digitala bidrag.

Nyhetsbrev och kronikor Okad efterfragan pa vard- och R omviérldsrapporter
> Kortare kronikor i aktuella &mnen T owsomc reoowes Internationell utblick

Framsteg teknik och standarder

Industri och néringsliv

> Debattartiklar avseende framtagna 0000 — 4
analyser ——aetll

> Rapport fran méssor och Héandelser hos regioner och
konferenser

Tos0m0 — kommuner

> Kortare nyhetsbrev avseende

omvérldsanalyser e o e e B3 e e
—

EU, staten och SOU:er

Paverkan pa Ineras verksamhet

Saker identifiering ~ Kortare analys utifran strateg & VP % Mojlig utveckling av vélfarden

> Tech Review pa enskilda tjanster -~ w D

> Marknadsanalyser avseende tjanster

Anordna visionsworkshopar

Mojligheter med Life Science

i

>
>
f-“_/_,: > Riktade analyser infér bolagsbeslut + > Battre valfard med sensorteknik
Ky > Nya vardinformationsmiljéer —re @ > Universitetens roll fér vélfarden
Ez: > Kort analys av andra initiativ ¢ B > Al och Automatisering
A= > Analys avv tex enskild _;"\? \ U. > Cybersakerhet
Katalogtjénst informationsatkomst .,.' 0 * > Inera som samhallsviktig aktor
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Inera kommer att utéka omvérldsbevakningen och aterkommande gora bade kortare och langre
analyser. Samverkan dr avgorande for kvaliteten pa vara analyser. Utbyte med regioner och
kommuner i den omvérldsbevakning som gors pa regional niva dr en forutsittning for att finga
upp relevanta aspekter till nationella analyser. Likasa &r relationer med myndigheter och
industri viktigt, sévél som internationella kontakter. Inera nirvarar pa regionala konferenser och
upprétthaller 16pande dialoger i omraden under stark férdndring.

Inera tar gdrna emot tips och forslag pa omraden som kan behova belysas i kommande arbete.
Det kan vara allt ifrdn Al och framstegen inom skolans digitalisering till nya sdkerhetshot som
uppdagats i sparen av covid-19.

2. Initiativ for informationsdelning av halsodata

2.1 Internationell utblick, Australien och Nya Zeeland

Under varen 2020 holls ett digitalt kunskapsutbyte mellan vara nordiska ldnder, Nya Zeeland
och Australien. Tiffany Spurway, Australian Digital Health Agency samt Alistair Kennworthy,
Ministry of Health i Nya Zeeland, beskrev respektive lands ansats for att nd en hogre grad av
interoperabilitet inom hélso- och sjukvarden, “Making the shift to a fully interoperability
digital ecosystem”.

Bakgrund Australien

I Australien bedrivs hélso- och sjukvérd bade i offentlig och privat regi och finansieras till 70%
av skattemedel. Den offentliga hélso- och sjukvarden bedrivs pa lokal och regional niva av
delstater och territorier. Den privata hélso- och sjukvarden omfattar bade sjukhusvard,
primérvérd och apotek.

Australian Digital Health Agency &r den statliga myndighet som héller i de nationella e-
hilsofragorna i Australien. Myndighetens uppdrag motsvarar en blandning av Socialstyrelsen,
eHélsomyndigheten, Inera och till viss del SKR. Myndigheten ansvarar bland annat fér Snomed
CT och den nationella ldkemedelsterminologin — men inte for hélsorelaterade klassifikationer.
Myndigheten ansvarar dven for andra delar av informatikomradet och har ett nira samarbete
med forskningsvirlden. Tillsammans med en forskningsorganisation har myndigheten det
nationella releasecentret for Snomed CT med en mycket hog teknisk och terminologisk
kompetens.

En mindre grupp representanter fran Sverige var pa besok hosten 2016 for ett kunskapsutbyte.
Vid den tiden stod Australien i ett vagskal avseende informatik och tekniska standarder dar de
skulle vélja mellan HL7 CDA och HL7 FHIR — och de lutade at FHIR. De hade testat openEHR
och arketyper men Gvergett den ansatsen och de anvande inte heller Contsys eller CIMI. De
hade som maél att forenkla anvéindningen av kliniska terminologier och kodverk och hade
inréttat en terminologiserver for alla de kliniska terminologier och kodverk som myndigheten
ansvarade for och en gemensam portal for kliniska terminologier.

For att vicka intresse och bygga kunskap anvénde de sig av Connectathons. Det innebar att de
hade en ordnad testmiljé med anslutning till terminologiservern, for leverantorer som ville
utveckla verktyg utifran de produkter och tjanster terminologiservern tillhandahgll.
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Nulage Australien

Interoperabilitet har varit pd myndighetens agenda under nagra ar med ett aktivt arbete. Data
Quality och Interoperability hamnade hogst pd myndighetens prioritering utifran den nationella
strategi som togs fram 2017 for att digitalisera hilso- och sjukvéarden. Nu, ar 2020, har man
kommit till det stadiet att de nationella principer for interoperabilitet som arbetats fram skall
omformas till konkreta genomforandeplaner. Fokus ligger pa informationsutbyte mellan
organisationer och inte inom organisationer. De definierar interoperabilitet enligt f6ljande:

“Interoperability is about information that has a consistent meaning and how we move it
between people, organisations and systems within healthcare”

Det handlar om att fa tillgang till informationen nér den behovs. The national Health
Interoperability Principles beskrivs i fyra mognadsnivaer:

LEVEL 2 Making information accessible
LEVEL 3 Moving towards shared languages and structures
LEVEL 4 Innovative sharing and use of information

Tidplanen for att fordjupa dessa principer, beskriva anvindningsfall och implementera for att fa
fungerande informationsutbyte ar satt till 2021. En forutsittning ar att nuvarande systemstod
kan anpassas och att det finns en patientjournal som invanaren kan anvénda for att folja sin
information.

Ett annat pagdende arbete dr en lagéversyn for att mojliggora att olika distrikt i Australien knyts
samman med informationsutbyte. Privacy, regulations och security runt informationsutbyte
analyseras fornirvarande. Ovriga pagdende aktiviteter handlar om identitet och atkomst,
semantisk och teknisk interoperabilitet (sdsom terminologi och 6ppna API), mojlighet att testa
foljsambhet till specifikationer for att stddja marknaden och beskriva anvéndningsfall. Arbete
kring en mognadsmodell for interoperabilitet pagar for att kunna méta och visa pa framgéang
over en liangre tid. Australien och Nya Zeeland har alltid samverkat bra. De 16sningar for
interoperabilitet som behdvs mellan distrikt inom Australien behdvs ocksa dver landsgrinserna.

Bakgrund Nya Zeeland

Under de senaste decennierna har Nya Zeelands hilso- och sjukvard genomgatt betydande
forandringar. Fréan att ha varit ett fullt ut offentligt system baserat pa en socialforsdkringslag sa
har ett flertal reformer inforts sedan 1980-talen, dér det offentliga systemet vaxlat over till att
inkludera marknaden och privata sjukvardsforsakringar med en blandning av offentliga och
privata aktorer som levererar sjukvard.

The Ministry of Health har ansvar for finansiering och tillsyn av de 21 distrikten som i sin tur
har ansvar for att organisera hélso- och sjukvéarden inom sitt distrikt. Varje sjukvardsdistrikt
styrs av representanter som tillsdtts efter val vart tredje ar, med undantag av atta representanter
som utses fran Ministry of Health. Myndigheten ansvarar for den strategiska inriktningen for
digital hélsa och végleder sjukvéardsorganisationerna i hur de kan anvinda digital teknik, med
fokus pa god och jamlik vérd. Visionen for eHélsa beskrivs som digitalisering som mdjliggdrare
for invanarna att ar 2026 kunna leva bra, hélla sig friska och ha god hélsa”.
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Myndigheten ansvarar ocksé for arkitektur, standarder och styrning av hilsosektorn avseende
digitalisering. Arbetet med standarder for hilsoinformatik, rekommendationer om tekniska
16sningar, sidkra IT system och informationsdelning stodjer myndighetens leveranser mot de
strategiska malen.

Nulage Nya Zeeland

Nya Zeeland inspirerades av Australien som hade tagit fram en fardplan for interoperabilitet.
Det blev startskottet for det arbete med att gora en egen fardplan for Nya Zeeland som startade
for nagot ar sedan. Mycket av Australiens tankegods inhdmtades till denna plan.

Nya Zeeland har skapat en egen, mer detaljerad fardplan, med konkreta steg inom olika
verksamhetsomraden. Exempel pd omrade kan vara anvéndning av e-recept. Under covid-19 har
det inom just detta omrade skett en fordubbling av antal e-recept och tidckningsgraden hos
allménldkare som forskriver e-recept dr nu uppe i ca 70%.

Erfarenheterna av att implementera informationsutbyte baserat pa standarder beskrivs som en
resa med bade framgangar och motgangar. Angédende HL7 CDA sa finns nagra fungerande
implementationer for exempelvis e-recept, men det har varit besvérligt att fa till. Nya Zeeland
har dvergétt till att anvinda HL7 FHIR, som bedoms vara béttre. De ser stora mdjligheter med
att kunna ”lasa upp” data som finns i IT-systemen, utan att nddvandigtvis centralisera.

En annan standard som Nya Zeeland vill peka ut ir Snomed CT. Aven om det ir en standard de
har arbetat med i 6ver 10 ar, vill de 4nda framhalla den stora fordelen med att ha en gemensam
och globalt dverenskommen standard. De nordiska ldanderna far berom som kommit langt
genom att versatta Snomed CT. Snomed CT ér ursprungligen pa engelska, men dven Nya
Zeeland kommer att gora en lokal version.

Bilden nedan beskriver Nya Zeeland som sjdlva ramverket for digitalisering, med kérnan i det
ekosystem som man Onskar skapa. En av de mdjliggorare som pekas ut ar interoperabilitet.

Strategic Objectives

& e

TV

Service Accessible Digital Objectives
Governa.n.ce Customer collaboration Data trusted Access and Princiol
& capability il experience | and design insights information J§ connectivity gnopes

People are in control of their
Person centred own health information

Customer led Digital services and health
information improve health
Accessibility outcomes and equity

Architecture commercial J§ Innovation Privacy and security b Digital services enable health
Interoperability § ¢ standards privacy, trust | services frameworks J frameworks v ty by providers to deliver better

services

design

Digital Environment ! h
5 Digital services increase the
Cloud first performance of the public
Q. . health system
Maximise value
Data insights provide
Legislation, policy Vibrant, innovative Digital models Digital health evidence to make and support

& regulation industry of care literacy & capability e G e s

Digital Health Ecosystem
P SI——
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Férdplanen pekar ut fyra omraden att arbeta med for att skapa interoperabilitet.

CONNECTING and IDENTIFYING
Secure public internet connectivity, digital identities and common directories

USING THE SAME LANGUAGE
Standardised code systems and data sets, common business definitions

UNBLOCKING ACESS TO DATA
Standard API:s, decoupled data and functionality, personal control

ENABLING JOINED-UP SERVICES
Business process integration, person-centred services

Nya Zeelands férdplan for interoperabilitet beskriver vilka steg som behdver tas de kommande
tre &ren. En detaljerad plan med det praktiska arbetet inom en 18-ménadersperiod arbetas fram.
De arbetar néra industrin for att hitta langsiktiga och accepterade 16sningar, vill arbeta med
partnerskap och komma &verens om standarder.

Den nationella plattformen for hilsodata har byggts upp genom att beskriva flera
anvandningsfall, dvs utifran ett individperspektiv som anvénds som grund for att utveckla den
nationella infrastrukturen. Anvindningsfallen beskriver en tydlig nytta for individen. Darmed &r
det ocksa majligt att méita om infrastrukturen ger den effekt som 6nskas. Ett annat omrade som
nyligen gicks igenom ar hur de nationella 16sningarna klarar jamlik vérd.

Nya Zeeland deltar i internationell samverkan, bland annat Global Digital Health Partnership
som manga ldnder har anslutit sig till. Ldnderna kommer tillsammans med
standardiseringsorganisationer att utveckla policies och anvinda samma modell for att bedoma
mognad i interoperabilitet samt implementera en global katalog for att beskriva standarder.

2.2 Nordisk samverkan inom ramen for N!P initiativet

NIP initiativet, Nordic interoperability project, startades av Cambio & Sectra efter ett méte med
HIMSS Nordic Community 2018, dar temat var ”Sharing and using of health data - the Nordic
reality”. Strax anslot fler leverantorer, sasom Tieto, Oulu Health och Sitra i Finland, Aspit och
Norway HealthTech i Norge, Daintel i Danmark och Landspitali University Hospital pé Island.
Nu samverkar ca 15 aktorer 1 ekosystemet i Norden och under 2019 anslét Microsoft Europe
som delar synen pa dppna system. Annu fler leverantdrer och offentliga aktdrer har visat
intresse och kan komma att ansluta till initiativet framdver.

NI!P projektet finansieras dels av industrin, dels av projektstdd fran Nordic Innovation. N!Ps
malsdttning &r att sdkra att nordisk interoperabilitet star pa agendan. N!P kan anvidndas som
verktyg for dialog om nordiskt samverkan. Malet &r ett ekosystem for delning av data i Norden
och aktorerna i N!P vill visa att detta 4r mojligt. N!P har ocksd som maélséttning att stodja det
Nordiska Ministerradet i ambitionen att Norden skall vara den mest integrerade och barkraftiga
regionen innan 2030.

Interoperabilitet star hogt upp pé alla nordiska landers agenda for eHalsa, men samtidigt ar
fokus ofta pa nationell, regional eller lokal interoperabilitet. Varje land har fullt upp att 16sa de
egna utmaningarna med informationsutbyte. N!P vill h6ja nivan och dérigenom ocksa skapa
forutsattningar for fler effekter genom att de Nordiska ldnderna gar samman och ser hela
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Norden som en gemensam marknad for utvecklingen. De nordiska medborgarna skulle dirmed
kunna fa informationen tillgénglig nér den behdvs. Det skulle ocksé sikra
néringslivsutvecklingen i Norden och skapa mdjlighet till en stérre hemmamarknad.

Fokus inom N!P ligger primért pa tre omraden:

1. Build a Nordic Data Lake for secondary use of patient data
2. Establish a Nordic Digital Health and Medication Platform for accreditation and
distribution of approved healthcare apps
3. Support a Nordic Health Passport for citizens having health data available at the point
of care
En av de barande idéerna &r att satsa mycket mer pa hélsa och forebyggande véard dn vad som
gors idag. Da kan ménniskor hélla sig friskare 1dngre, de kan forsena sjukdomsdebut, fa ett
battre liv och samtidigt minska sjukvardens kostnader.

Nordic Innovation tog initiativ till att beskriva ett antal scenarier varen 2019, ett arbete som
leddes av Copenhagen Institute for Futures Studier. Detta resulterade i rapporten Nordic Health
2030. I en jamforelse i rapporten visas att det 1aggs idag 10 ganger s mycket i BNP pa sjukvard
som for prevention. Detta dr inte hallbart, enligt rapporten borde de nordiska ldnderna strava
efter att ungefar lika manga procent av BNP ldggs pa hilsa och prevention som pa sjukvard,
“The 5/5 Aspiration”.

Omradet for prevention kan alltsa vara en stor mojliggdrare om det vidareutvecklas. Lagg dartill
alla hélsoappar och den egenregistrerade informationen som méts av enskilda individer och som
kan analyseras och ge stod at individer. “Uppgifterna som du producerar frdan dina vardagliga
upplevelser har en betydande pdaverkan pd hur du kan agera forebyggande jimfort med de

2

uppgifter som regelbundet samlas in av sjukvdrden”.

Hosten 2020 kommer det komma en rapport fran Nordforsk som belyser hur férebyggande vard
och hilsofrdmjande arbete skall kunna integreras. En annan rapport som ror juridiken for hur
data kan goras tillgéngligt for forskning och innovation 6ver de nordiska grinserna ar under
framtagande. Det dr Nordic Innovation som har bestallt rapporten fran en advokatfirma, med
ansatsen att titta pa de lagar som finns i de nordiska landerna och hitta mojliga 16sningar utan att
behova dndra i lagstiftning. Rapporten forvéntas presenteras for det Nordiska Ministerradet
innan sommaren 2020.

Ansatsen om en plattform for certifierade hidlsoappar har inspirerats av NHS. De nyttjar en
plattform for ackreditering och distribution av hilsoappar som anviands inom ordinarie sjukvard
samt inom forebyggande vard och hélsa. Ett ramverk técker allt som behovs for att bli en
godkédnd app, sasom GDPR och Medicinsktekniska direktivet. N!P kommer arbeta fram de
tilldggskrav som behovs for att bli en godkand app i Norden enligt den lagstiftning och
regelverk som finns hér, samt ta fram en uppséttning interoperabilitetsstandarder for att
mdjliggora delning av information inom dven forebyggande vard och hélsa. P4 sa sitt kommer
det kunna finnas en lista med alla godkédnda appar for den nordiska marknaden som sedan skulle
kunna forskrivas eller distribueras till brukare.

Bedomningen idag &r att inget av de nordiska ldngderna har en sddan plattform eller uppbyggd
verksamhet for ackreditering. Nasta steg i detta arbete ar att, med stéd fran Nordic Innovation,
fora dialog med ldndernas myndigheter och se om det dr mojligt att samlas kring en gemensam
nordisk modell.

Nordiska rddet genom Nordic Innovation var med och finansierade ett forsta showcase under
2019. Ytterligare showcase dr planerade men har senarelagts pa grund av den radande
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situationen med covid-19. I ett showcase visar leverantdrerna hur de kan skapa
informationsutbyte och vilka standarder som anvinds. FHIR och Snomed CT ér tvé givna
standarder.

2.3 Vinnovafinansierat projekt driver integration av kontaktorsak

Den 6kande andel digitala och digifysiska vardbesok innefattar numera automatiserad och
strukturerad informationsinhdmtning direkt frén patienter. Denna patientrapporterade och
strukturerade information kan bland annat innehalla data om symtom, utfall p& behandling och
sjdlvskattningar. Denna information ar viktigt att kunna 6verfora pa ett strukturerat sétt fran
digitala kommunikationsplattformar till vardens journalsystem.

Med knappt en miljon i budget frén Vinnova sé har projektet ”Utveckling av standarder vid
integration mellan digitala konsultationsplattformar och sjukvdrdens journalsystem” drivit ett
arbete under ett ars tid. Projektparterna har varit Doctrin AB, Stockholms universitet (DSV) och
Capio Narsjukvard. Drygt 30 organisationer har deltagit i workshops eller hackaton under
projektets gang. Projektet forvantas slutleverera i juni 2020. Efter avslutat arbete kommer
rekommendationer att ges till beslutsfattare, myndigheter och journalsystemtillverkare.

Projektet har haft flera syften, dels att kartlagga nuvarande integrationer och standarder for
informationsoverforing mellan digitala konsultationsplattformar och stora journalsystem i hilso-
och sjukvarden, dels att identifiera de gemensamma begrepp som behover standardiseras i
processer som anvinds for digitala konsultationer och till sist identifiera aterstdende hinder i
form av regelverk och lagrum — eller brist pa sddana, — som forsvérar interoperabilitet mellan
digitala konsultationsplattformar och journalsystem.

Redan i slutet av 2019 genomfordes ett forsta sé kallat Hackaton for att ga fran ord till handling.
Detta Hackaton forbereddes genom att ett antal patientscenarier, processer, anvandningsfall,
konceptuella modeller och tillimpning av internationella standarder. Samtliga deltagare pa
Hackaton utgick fran samma underlag.

En gemensam begreppsmodell hade tagits fram. Syftet med begreppsmodellen var att ge en
oversikt 6ver de begrepp som finns i patientscenarier pa ett satt som knyter an till FHIR-
standarden. Modellen dr en verksamhetsmodell for hilso- och sjukvérden och bygger till stor
del pé FHIR, men avviker pé vissa punkter. Anledningen till avvikelserna ar att FHIR inte &r en
verksamhetsmodell utan en standard for utbyte av hdlso- och sjukvérdsdata. Det innebér att
FHIR beskriver datastrukturer och inte verksamhetsbegrepp. Projektet har darfor modifierat
vissa av resurserna i FHIR och dven lagt till nagra nya klasser.

Med bred kompetens, stort engagemang och entusiasm att 16sa problemet fick de deltagande IT-
leverantérerna under Hackaton ihop en sidker och gemensam somlos Gverforing av
vardinformation mellan systemen under knappt tva dygn. Resultatet fran Hackaton
demonstrerades av IT-leverantérerna genom en gemensam sammanhallen integrerad och
implementerad arkitektur. Konkreta resultat var att exempelvis foretagen Doctrin och KRY
kunde fa rapporter fran digitala konsultationer med en patient lagrade som en strukturerad
anteckning i Cambios eller Webdocs journalsystem.

I maj 2020 upprepades Hackaton, denna gang med alla deltagare pa distans pa grund av covid-
19, men detta hindrade inte leverantorerna att visa pa hur integrationer kan goras mellan olika
journalsystem pa bara nagra timmar. Varningsinformation om &verkanslighet for antibiotika
som lades in i Cerners system kom exempelvis upp omedelbart i Webdoks journalsystem.
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Deltog gjorde ocksa expertis fran Socialstyrelsen som har ett regeringsuppdrag att fortsétta
utveckla ett nationellt kodverk som anger orsaken till att patienter soker vard. Med ett
systematiskt och standardiserat sétt att dokumentera orsaken till vardkontakten, kan hela
vardkedjan foljas upp, vad patienten soker for, vad detta leder till for diagnos och vagen dit.

Socialstyrelsen har haft som ambition att halla kodverket med kontaktorsaker relativt kort
genom att anvdnda grovre kategorier. Detta for att 6ka sokbarheten men ocksa for att undvika
kategorisering av samma problem under olika kontaktorsaker. De har anvint sig av 1177
Vardguidens lista for kontaktorsaker som sedan kompletterats med de andra kéllorna.
Kontaktorsakerna har kodats med Snomed CT och kommer, nér det dr reviderat, att levereras
som ett Snomed CT-urval i samband med nésta release i november 2020.

2.4 eHalsa som app — en ny SNS-rapport

Marknaden for e-hdlsotjanster fortsatter att vdxa och drivs pa av en snabb teknikutveckling.
Fordelarna med att samla och dela patientdata digitalt &r manga, men vicker ocksé fragor om
dataskydd och integritet. I en ny SNS-rapport beskriver forskaren Cecilia Magnusson Sjoberg
de rattsliga aspekterna av e-hélsa i dagens vardsystem. Hon beskriver vilka motsédgelser som
finns mellan dagens regelverk och det sdtt som digitala vardtjanster anvénds, samt hur skyddet
av personlig integritet harmoniserar med hanteringen av patientdata. Det ar viktigt att juridiken
kan spela en proaktiv roll och férebygga konflikter.

Avgorande for e-hélsotjanster &r att data om patientens hélsa och vardhistorik samlas in och
formedlas till vardgivare. Med detta foljer att persondata behandlas i nya digitala system.
Cecilia Magnusson Sjoberg, professor i réttsinformatik, identifierar och lamnar
rekommendationer for fem utmaningar relaterade till réttsldget for hilsoappar. I rapporten gar
hon ocksa igenom rattsfall som har betydelse for tolkning och tillimpning av bestimmelser
inom e-hédlsoomradet och resonerar kring avvidgningar mellan patientnytta och integritet. Den
slutliga rapporten slépps till sommaren 2020.

3. Ineras reflektioner

3.1 Hur Sverige star sig internationellt

Det finns flera likheter mellan Australien, Nya Zeeland och Sverige nar det giller mixen av
regional och federal (nationell) styrning och finansiering av hélso- och sjukvardsverksamheter
och de svarigheter det kan innebéra for strategiska satsningar, likformighet etc.

En stor skillnad i styrning &r dock deras myndigheter. Australian Digital Health Agency &r den
statliga myndighet som héller i de nationella e-hdlsofrdgorna i Australien. Myndighetens
uppdrag motsvarar en blandning av Socialstyrelsen, eHalsomyndigheten, Inera och till viss del
SKR. I Nya Zeeland 4r motsvarande myndighet The Ministry of Health. Aven den har ett
bredare ansvar for savil finansiering, strategi som digitalisering av hdlso- och sjukvérden.
Sammantaget betyder detta att sdval Australiens som Nya Zeelands styrande myndigheter har ett
eget mandat som &r storre dn ndgon av de enskilda organisationerna i det svenska systemet,
vilket kan underlétta nir de ska implementera 16sningar. De kan ocksa enklare undvika att
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arbeta i parallella spar, genom att samla kunskap och kompetens inom en och samma
organisation.

Det finns dven skillnader i lagrum och regelverk. Australien har inte ndgon motsvarighet till
MDD (Medical Device Directive) och CE-mérkning av medicinska informationssystem som
finns inom EU. Sadana skillnader kan ocksa gora en avsevird skillnad for industrin som
behover anpassa sina system till gidllande lagrum och foreskrifter.

3.2 Samverkan med myndigheter

For Ineras del, vars strategi dr att fokusera pa arkitektur och infrastruktur, bekraftar det bilden
av att detta dr ndgot som maste goras i samverkan. I en annan omvarldsrapport lyfts vikten av
samverkan med myndigheter som arbetar med nationell infrastruktur for hela offentlig sektor,
sasom DIGG, for att Inera skall lyckas med sitt uppdrag. Men dven inom omradet vard och
omsorg, dér Inera har sin tyngd, behdver strukturerad samverkan ske med myndigheter, for att
kunna leverera en infrastruktur med Gverenskomna standarder for de verksamhetsomraden som
ar prioriterade for regioner och kommuner. For Ineras del skulle tidnkta leveranser kunna
analyseras utifran ett samverkansperspektiv dir beroenden till leveranser fran myndigheter kan
tydliggoras.

3.3 Standarder och interoperabilitet

HL7 FHIR och Snomed CT aterkommer i de implementationer som sker pa olika hall vérlden
nu. For nagra ar sedan var det manga som redan pekade pa FHIR men inte hade borjat arbeta
med standarden aktivt. Nu har den blivit ett mer utbrett val och mognaden ér storre. Sverige
ligger bra till med Snomed CT, dir Socialstyrelsen har haft ett ansvar sedan ménga &r och
arbetar aktivt med Overséttningar och nya releaser.

Det finns dnnu pusselbitar som maste till for att fa en infrastruktur med hallbar interoperabilitet.
Bade kodverk och terminologier behdver vara pa plats, savél som ett bibliotek med FHIR-
profiler, om det ar den standard Sverige viljer att bygga vidare pa. Vissa delar av arkitektur och
infrastruktur har en naturlig hemvist, och vissa fragor dr verksamhetsnéra, men for andra delar
ir det inte sjdlvklart vilken aktor i Sverige som har ansvar. Aterigen dr det viktigt att samverkan
fungerar.

Nya Zeeland deltar dven i internationell samverkan, bland annat Global Digital Health
Partnership’ som ir en informell sammanslutning av ett antal regeringar, myndigheter och
WHO. Sverige ér ett av de lander som dr med. En bedomning bor goras om detta dr ett arbete
som Inera bor vara engagerade i och bidra till, bland annat for att fa en enhetlig syn pa
mognaden for interoperabilitet och kunna dra ldrdom av den katalog med standarder som
arbetats fram.

! https://www.gdhp.org
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3.4 Juridik som gemensam namnare

Ett problem som flera ldnder pekar pa ar “information blocking”, dvs att det inte finns Gppna
APler hos leverantorerna och att informationen ddrmed ar inlast i deras system. Detta atgérdas
pa flera hall just genom att kravstéilla 6ppna APIer fran myndigheter eller pa annat satt fa
leverantdrerna att beskriva hur informationsuttag skall gé till.

Detta angreppssitt ar kanske inte helt avgorande for att fa till informationsutbyte i Sverige.
Sverige har redan haft ett flertal APlIer beskrivna, om 4n i svenska integrationsprofiler — sa
kallade tjanstekontrakt — sa att informationen teknisk skulle kunna gé att fa tillgang till. |
Sverige ar det inte leverantérerna som framst laser in informationen utan det har istéllet varit
“information blocking” hos sjukvardsorganisationerna, delvis pa grund av organisationernas
egna strategier, men dven pa grund av det oklara juridiska laget for att dela information pa ett
rittssikert sétt.

Australien och Nya Zeeland brottas ocksa med juridiska fragestéllningar dven om de inte
kommer vara rakt av jaimforbara med oss. Nu ar flera juridiska rapporter pa gang i Sverige, dels
en fran Nordic Innovation rérande informationsdelning till forskning, dels en rapport fran SNS
om eHalsa som app. Dessa bor det finnas fortsatt bevakning pa och utfallet av de juridiska
analyserna kan ha paverkan pa de mél som Inera har satt upp for att fa till ett effektivt
informationsutbyte.

3.5 Hackathon eller Connectathon

Idéer om “connectahon”, med fokus pa teknik, som skulle kunna inledas med ett “codeathon”,
med fokus pa innehall, vaxte fram bland de svenska representanterna redan pa delegationsresan
till Australien 2016 och tankar fanns pa att ordna nagot i Sverige i syfte att ta fram urval ur
Snomed CT som sedan skulle kunna anvindas i den tekniska utvecklingen.

Direfter har det i omgangar varit diskussioner om olika former av praktiska dvningar. Det har
lyfts upp inom ramen for arbete med THE, som mojlig vidg framét i det Vinnovafinansierade
projektet StandIN och det har genomforts olika forsok. Att se att alla parter 1 varens
Vinnovafinansierade Hackaton kunna tillimpa standarder sa snabbt, och fa till fungerande
integrationer for informationsutbyte, dr imponerande. Denna typ av gemensamma Gvningar
skulle behdvas mer regelbundet, inte bara utifran ett enskilt projekt som fatt begridnsade resurser
och sedan avslutas.

Varens Hackaton inom ramen for det Vinnovafinansierade projektet har beréringspunkter med
Ineras arbete med forsta linjens digitala vard, dar en av uppgifterna att 16sa ar just hur
ekosystemet skall héllas samman nér individen har flera mojliga ingangar som forsta kontakt.
Om Inera fokuserar pé arkitektur och infrastruktur for att géra det mojligt for en méangfald av
aktorer att medverka, till exempel att kunna dverfora patientinformation med kontaktorsak som i
varens Hackaton, istdllet for att utveckla eller upphandla centrala anvdndarldsningar, s& kommer
detta i slutdndan att gynna bade patienter, vardgivare och naringsliv.
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4. Slutsatser

Négra medskick till det fortsatta arbetet med digitalisering hos regioner, kommuner och Ineras
arbete, samt omraden att bevaka framover utifrdn varens omvérldsrapport, ar:

Medskick infor fortsatt arbete

® Bevaka slutrapporter, rekommendationer samt ta tillvara upparbetad kunskap om
® integrationer for kontaktorsak fran varens Vinnovafinansierade projektet i det
fortsatta arbetet med forsta linjens digitala vard.

® Verka for att fler arenor likt varens Vinnovafinansierade hackaton arrangeras.
® Bevaka kommande juridiska rapporter kring informationsdelning.

® Verka for utdkad och férdjupad samverkan mellan Inera och myndigheter for att
lyckas med uppdraget kring infrastruktur och arkitektur.

® Verka for samverkan och kompetensutbyte med industrin i fragor om
interoperabilitet och standarder.

® Utvardera om Inera bér engageras i Global Digital Health Partnership.

Att arbeta for att kommuner och regioner har en stabil infrastruktur och arkitektur dr den
viktigaste uppgiften for Inera framdver och Ineras inriktning i den nyligen antagna strategin.

I nésta rapport kan det bli aktuellt att lyfta fram andra omraden. Ett omrdde som kan vara
intressant och hogaktuellt att forstd mer av dr FOI-studien Cyberattacks in the healthcare sector
during the first three months of the Covid 19 pandemic samt vad det egentligen innebér att
arbeta med samhallsviktiga tjanster. Artificiell Intelligens dr ett annat omrade virt att bevaka.

Om det finns inspel fran Ineras styrelse, regioner, kommuner eller andra intressenter pa
omraden for fordjupning i kommande rapporter tas det tacksamt emot.
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