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4 Regler, Riktlinjer och Rekommendationer

4.1 Styrande principer

Foljande grundldggande principer &r styrande for den nationella arkitekturen och innefattar
bade verksamhet, informationsstruktur och teknik. De styrande principerna ar langsiktiga och
styrande for utvecklingen av arkitekturen redan idag. De skall anvéndas som végledning for
pagaende och kommande nationella projekt samt forvaltningsobjekt.

Patientfokus

% Verksamheten och l6sningar ska utformas med invanare i fokus och invénaren® ska ses
som samverkande part.

< Arkitekturen ska medge moten/vardkontakter med invanare dér flera vardgivare samtidigt
har en véardrelation.

< Arkitekturen ska stodja invanarens hésoarenden i sasmmanhangande vardkedjor dar flera
vardgivare kan varainvolverade.

< Patienten ska ges mgjlighet till flera kontaktvagar med vard och omsorg dar det & mojligt
eller 6nskvart.

% Arkitekturen ska medge att varden organiseras pa ett sadant sétt som & optimalt for
patienten.

Tillit, tillganglig, sakerhet och integritet

% Arkitekturen ska medge en hog sdkerhet i al informationshantering och sékerstélla
integriteten for den enskilde invanaren.

% Arkitekturen ska bygga pa samverkan som baseras pa avtal och formella
Overenskommel ser.

< Losningar och tillampningar som baseras pa arkitekturen ska vara feltoleranta och kunna
fortsétta att fungera &ven om vissa vardgivare inte ar tillgangliga. Anvandare ska goras
medvetna om avvikelser sa att rétt dtgéard kan vidtas.

% Arkitekturen ska medge en robust realisering som kan hantera bade forutsedda och
of brutsedda handel ser som potentiellt kan orsaka skada eller avbrott i vard och omsorg.
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Verksamhetsdriven

< Arkitekturen ska utga fran verksamhetens mal, behov och krav samt vara féljsam mot
lagar och foreskrifter som t.ex. patientdatal agen.

% Arkitekturen ska stodja de olika vardgivarnas processer? som kan skiljasig &.

% Arkitekturen ska omfatta samverkan med andra myndigheter och organisationer én
vardgivare som t.ex. forsakringskassan och apotek samt sttidja samverkande processer®
Over vardgivargranser.

Subsidiaritet

! patienter, brukare, anhdriga, kunder, medborgare
? Processer for vard & omsorg, administration, ledning & styrning samt uppféljning & utvérdering.
3 Se féregéende fotnot.
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Arkitekturen ska vara oberoende av hur verksamheten organiserar sig och medge olika
organisationsformer lokalt och regionalt.

Arkitekturen ska medge subsidiaritet, det vill ségalokal besutsrétt och att beslut fattas sa
nara invanarna som majligt.

Arkitekturen ska utga fran att varje vard- och omsorgsenhet ansvarar for sin egen vard-
och omsorgsinformation.

Arkitekturen ska medge att vardgivare med olika forutséttningar utvecklasi olikatakt.
Arkitekturen ska darfor baseras pa utgangspunkten att samverkan sker i en heterogen
miljo.

Fo6ljsamhet mot en forandrad verksamhet
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Arkitekturen skatillata att verksamhetens organisation och processer forandras.

Arkitekturen ska baseras pa samverkan som forutsatter minimal kunskap om varandras
processer och I T-stod.

Arkitekturen ska vara skalbar och medge att nya vardgivare och aktdrer ansluts och
samverkar med varandra samt att volymen av samverkan okar.

Arkitekturen ska vara flexibel sa att nya nationellatjanster och tillampningar kan lanseras
och anvéandas utan att alla vardgivare samtidigt maste forandra sitt eget 1 T-stod.

Arkitekturen ska vara geografiskt oberoende.

Ekonomi och skalfordelar
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Gemensamma ldsningar ska prioriteras framfor egna unika lésningar. Det skafinnas
endast en gemensam |dsning for ett visst gemensamt behov.

Arkitekturen ska medge att gemensamma resurser kan utnyttjas.

Arkitekturen ska balansera krav pa leverantrsoberoende med krav pa kostnadseffektiv
upphandling av tjanster och I T-stdd. Arkitekturen ska vara leverantérsoberoende.

Arkitekturen ska bidratill att minska kostnaderna for administration och forvaltning av
organisationsstrukturer, gemensam infrastruktur och delade tjanster.

Arkitekturen ska reducera leveranttrernas kostnader for att anduta sina tjanster/produkter
till den nationella infrastrukturen.

Arkitekturen ska sttdja gemensam upphandling av lokala, regionala och nationella
|6sningar med hjalp av gemensamma specifikationer.

4.2 Typer av RRR

VIT-boken &r det regelverk olikaintressenter ska vandasig till for styrning och végledning
angaende nationell arkitektur inom vard och omsorg i Sverige. Regelverket & uppbyggt kring
standarder och gemensamma 6verenskommelser i form av regler, riktlinjer och
rekommendationer (RRR) dér reglerna spanner upp stora delar av malbilden. Det finnstre
typer av krav pa nationell arkitektur, regler, riktlinjer och rekommendationer:

e Reglernamotsvarar " skallkrav” och & darmed tvingande,

e Riktlinjer ar regler dar avvikelser i undantagsfall kan accepteras, men dtgardsplan
skall finnas fér hur man skall uppnaregeln.
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e Rekommendationer & bra om man uppfyller, men &gardsplan for avvikelser behtvs
g.

Riktlinjer kan mogna med tiden och da uppgraderastill regel.
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