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Bilaga 2. Sammanfattning av 
Prioriteringscentrums rapport 2014:1 

Kriterier för tillämpning av vård som inte 
kan anstå 
För att tillämpa begreppet, med de i 2013 års lag avsedda begränsningarna – i 
en konkret situation – behöver ett antal mer specifika kriterier, se nedan, vara 
uppfyllda. Kriterierna identifieras utifrån de generella förutsättningar som 
gäller för att erbjuda personer vård inom den svenska hälso- och sjukvården 
samt de särskilda regler som beskrivs i 2013 års lag och propositionen 
(2012/13:109).  

 

 
 

Hälso- och sjukvården måste på något sätt konstatera att det finns ett vård-
behov och att det även finns en vårdåtgärd som hälso- och sjukvården bedömer  
kan påverka det aktuella tillståndet. För att vårdbehovskriteriet ska kunna 
uppfyllas krävs alltså att den papperslösa personen blir undersökt och be-
dömd enligt gängse praxis vid varje tillfälle som personen söker vård.  

 

 
 

Papperslösa vuxna personer ska enligt 2013 års lag inte ges tillgång till alla 
de vårdåtgärder som finns tillgängliga, även om det finns ett konstaterat 
vårdbehov. Vård som inte kan anstå ska visserligen ses som en utvidgning av 
begreppet omedelbar vård, men samtidigt tydliggörs i 2013 års lag att pap-

 Vårdbehovskriteriet 
Personen har ett vårdbehov – dvs. det finns en skillnad mellan önskvärt 
och aktuellt tillstånd som kan påverkas med en vårdåtgärd. 
 

 Begränsningskriteriet 
Vårdgivaren får begränsa vården till vård som inte kan anstå för perso-
ner som inte är folkbokförda i Sverige och som fyllt 18 år. En sådan 
begränsning bör baseras på överväganden kring: 

• Svårighetsgraden hos tillståndet (aktuell ohälsa, risk för fram-
tida ohälsa eller särskilda behov utifrån tidigare övergrepp och 
trauma). 

• Effekten av åtgärden om den ges i nuläget jämfört med om den 
fördröjs. 

• Kostnadseffektiviteten hos åtgärden om den ges i nuläget jäm-
fört med senare. 
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Bilaga 4. Diskussioner om 
samordningsnummer 

Utifrån de resonemang som fördes i utredningens om vård för papperslösa 
m.fl. betänkande (SOU 2011:48) om möjligheten av att använda det befint-
liga systemet med samordningsnummer som alternativ till personnummer 
och folkbokföring valde Socialstyrelsen att i samråd med berörda myndig-
heter och SKL m.fl. undersöka möjligheten av att använda samordnings-
nummer för identifiering av papperslösa i hälso- och sjukvården och tand-
vården. 

Socialstyrelsens erfarenheter från samråd med olika myndigheter om  
en systematisk användning av samordningsnummer redovisas här något  
utförligare. 

Samordningsnummer 
Inom ramen för Etableringsreformen (lagen (2010:97) om etableringsinsatser 
för vissa nyanlända invandrare) beslutade Skatteverket, Arbetsförmedlingen, 
Försäkringskassan och Migrationsverket den 16 november 2010 om en Av-
siktsförklaring om användande av samordningsnummer till alla berörda mi-
granter9. 

I denna förklaring nämndes att Migrationsverket ska kunna beställa sam-
ordningsnummer för asylsökande personer så snart Skatteverket kunde till-
handahålla en elektronisk tjänst för ändamålet. Denna tjänst är sedan en tid 
tillgänglig. Inom ramen för denna samverkan finns i dagsläget ett principbe-
slut att tilldela samtliga asylsökande samordningsnummer, men det har ännu 
inte realiserats.  

Olika nationella e-tjänster inom vården är under införande och frågan om 
användning av reservnummer för personer utan de vanliga personnumren har 
blivit mer aktuell. Center för eHälsa i samverkan, CeHis har låtit göra en 
kartläggning av nuläget där det konstateras att inget befintligt system är an-
vändbart nationellt för vårdens behov. Det är endast för de patienter som kan 
identifiera sig som dokumentation av vården på ett säkert sätt kan hållas 
ihop. För gruppen som inte vill identifiera sig finns inget sätt att säkert åter-
använda ett reserv-id [18]. 

Socialstyrelsen konstaterade i samverkan med Migrationsverket och Skat-
teverket att behov av att systematiskt använda samordningsnummer förutom 
inom hälso- och sjukvård finns på flera områden som berör migranter såsom 
Etableringsreformen, socialtjänsten (bl.a. ensamkommande barn), skolan och 
Eurostat. 

9 Arbetsförmedlingen, Dnr. Af-2010/372020 
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att det att det inte finns något befintligt system som är användbart på nation-
ell nivå [18]. 

Kostnaderna för att anpassa befintliga system hos vårdgivare till använd-
ning av ett separat, nationellt system som kan användas för papperslösa pati-
enter antas dock (bl.a. av CeHis) bli mycket stora. Då gruppen papperslösa 
patienter är en mycket liten del av de sammanlagt 64 miljoner vårdkontakter 
som vården har årligen är det inte motiverat att utveckla ett separat system 
för denna grupp.  

Det främsta hindret för att finna en tillfredsställande lösning är att det finns 
en uppenbar osäkerhet om papperslösa personer skulle komma att känna för-
troende för systemet med registrering av samordningsnummer. Det finns en 
risk att många väljer att inte använda sig av ett tilldelat samordningsnummer 
eller inte accepterar ett erbjudande om ett sådant. 

Rädslan för att polisen är informerad eller har tillgång till registret med 
samordningsnummer riskerar att avhålla personer som lever som papperslösa 
att använda sig av/visa upp sitt samordningsnummer.  

Om vården kräver id-kort och registrering för vård finns risken att man 
försvårar tillgången till vården för vissa papperslösa.  

Bedömning 
De förda diskussionerna mellan inblandade myndigheter, SKL och CeHis 
ledde fram till följande bedömning. 

En systematisk användning av samordningsnummer för samtliga asylsö-
kande synes vara en framkomlig väg för gruppen asylsökande och för dem 
som i framtiden väljer att gömma sig efter beslut om avslag på ansökan.  

Den grupp som idag får flest reservnummer är asylsökande och för den 
gruppen kan samordningsnummer troligen användas. På sikt kommer därmed 
en del av gruppen papperslösa att kunna identifieras med hjälp av samord-
ningsnummer och utgångna LMA-kort.  

Om samordningsnummer ska kunna användas för dem som redan idag le-
ver som papperslösa och för dem som i framtiden vistas i landet utan att an-
söka om asyl eller uppehållstillstånd, måste ett system för att tilldela denna 
grupp samordningsnummer och någon typ av id-kort byggas upp. 

Det bedömdes sammantaget vara helt orealistiskt att vårdgivare och deras 
personal ska kunna rekvirera samordningsnummer och utfärda någon form av 
id-kort. Det är inte möjligt att utveckla ett system som innebär att hälso- och 
sjukvården vid samtliga vårdgivare där papperslösa patienter kan förväntas 
söka vård ska kunna rekvirera samordningsnummer. 

För att samordningsnummer ska kunna användas på ett systematiskt sätt 
för asylsökande och på sikt även papperslösa personer förutsätts att vissa 
frågor om gränssnitt och inbyggda hinder löses såväl inom Migrationsverket 
som inom landsting och kommuner. 

Det kan i framtiden – beroende på teknisk utveckling på området – bli 
möjligt att använda metoder för att fastställa en för hälso- och sjukvården 
acceptabel identitet som är hållbar över tid och sökbar i journalsystem. Detta 
kan gälla sådana tekniker som fingeravtrycks- eller ögonbottenavläsning.  
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I ett första skede bör man rikta in sig på den stora massan patienter för att 
på kort tid få effekt i stället för att fokusera på en lösning som ska omfatta 
alla. För att lösa hanteringen för resterande grupper krävs något slags natio-
nellt reserv-id för att kunna hantera dem i nationella e-tjänster. 

Under förutsättning att Migrationsverket i samarbete med övriga berörda 
myndigheter efter pilotförsök beslutar att rekvirera samordningsnummer till 
alla som söker asyl och uppehållstillstånd kan detta fungera som id-nummer 
för asylsökande m.fl.  

Däremot finns det för det okända antalet personer som i dagsläget lever 
som papperslösa ingen möjlighet att använda samordningsnummer för identi-
fiering. För denna grupp återstår att fortsätta att använda reservnummer.  
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