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1 Generaldirektoren har ordet
Aret praglades i hég grad av férandring och en stor omdaning av E-halsomyndigheten.

Vi har rekryterat manga nya medarbetare pa alla nivaer for att kunna genomfora omlokaliseringen av
delar av var verksamhet till Kalmar. De avgaende medarbetarna har lojalt och engagerat tagit stort
ansvar for dverlamningen av arbetsuppgifter och vi har ocksa etablerat verksamheten i permanenta
lokaler i Kalmar.

Arbetet med Vision e-hélsa 2025 har tagit fart pa allvar med ett nyinrattat samordningskansli och
genom de arbetsgrupper och forum dar E-h&lsomyndigheten samverkar med ovriga berorda aktorer i
enlighet med handlingsplanen. Malet med Vision e-Hélsa &r att Sverige ar 2025 ska vara bast i vérlden
pa att anvanda digitaliseringens och e-halsans majligheter i syfte att underlatta for manniskor att uppna
en god och jamlik halsa och valfard.

Ett viktigt steg i denna utveckling &r att kunna erbjuda samma information om en individs ordinerade
lakemedel till alla i lakemedelskedjan; forskrivare, vardgivare, apotek och individer. Forberedelserna
for den nationella lakemedelslistan har under aret inneburit stora insatser och en genomgripande
analys av var verksamhet. Vi fortsatter nu detta arbete i nara dialog med vara samarbetspartners och
kunder.

Vidare har vi skapat en ny avdelning for samordning for att pa ett 4nnu battre satt kunna utfora vart
Overgripande samordningsuppdrag inom e-hélsa, nationellt och internationellt.

Uppdraget att leda myndigheten, som jag tilltradde i juni, har bland annat inneburit en forstarkning av
vart arbete med informationssakerhet. Jag har ocksa initierat insatser for en styrning mot en tydligare
myndighetsidentitet, till exempel med 6ppna foredragningar infor gd-beslut och diskussioner kring den
statliga vardegrunden med samtliga medarbetare. Kulturfragorna ar alltid viktiga for organisationers
utveckling och med sa manga nya medarbetare kravs sarskilda insatser.

Vi fortsatter nu resan mot att bli en modern och effektiv myndighet med verksamhet pa tva orter — till
nytta for hela landets invanare.

"\‘ j
Janna Valik
Generaldirektor
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2 Myndighetens uppdrag
2.1 Uppdrag enligt instruktion

1 § E-halsomyndigheten ska ansvara for register och it-funktioner som 6ppenvardsapotek och
vardgivare behdver ha tillgang till for en patientsaker och kostnadseffektiv lakemedelshantering.
Myndigheten ska vidare samordna regeringens satsningar pa e-halsa samt vergripande folja
utvecklingen pa e-halsoomradet.

2 § Myndigheten ska sarskilt

1. ansvara for de register som anges i lagen (1996:1156) om receptregister och lagen (2005:258)
om lakemedelsforteckning

2. utfarda intyg som visar att den som ansoker om tillstand att bedriva detaljhandel med
lakemedel till konsument uppfyller de forutsattningar for tillstandet som foreskrivs i 2 kap. 6 §
5-7 lagen (2009:366) om handel med lakemedel

3. vid behov genomfara kontroller av det elektroniska system for direktatkomst till uppgifter hos
myndigheten som en tillstandshavare ska ha enligt 2 kap. 6 § 6 lagen om handel med
lakemedel

4. formedla ersattning fran landstingen till Gppenvardsapoteken enligt vad som ségs i

forordningen (2002:687) om lakemedelsformaner m.m.

forvalta, framstalla och tillhandahéalla nationell lakemedelsstatistik

tillhandahalla ett system for analys av lakemedelsstatistik

ansvara for ett nationellt register 6ver elektroniska recept for djur

ansvara for ett nationellt produkt- och artikelregister 6ver lakemedel, forbrukningsartiklar och

livsmedel som ingar i hogkostnadsskyddet

9. ansvara for ett nationellt register 6ver sortiments- och leveransinformation avseende
dosdispenserade lakemedel

10. tillhandahalla ett elektroniskt expertstod till 6ppenvardsapoteken i syfte att 6ka sékerheten vid
expediering av lakemedelsrecept.

o No o

2.2 Uppdrag enligt regleringsbrev

Samordnings- och utvecklingsarbete pa e-halsoomradet

E-halsomyndigheten har under 2017 fokuserat samordningsarbetet kring fyra langsiktigt prioriterade
omraden- i syfte att starka den nationella samordningen: fortydligande av arbetsformer och
organisation for strategisk styrning, samordning pa flera samhallsnivaer, forstarkt uppfoljning av
utveckling pa e-halsoomradet samt tydligare insatser for att mota 6kade krav pa standardisering.

For att bidra till att regeringens politik inom e-halsoomradet far 6nskad effekt och att malen med
Vision e-halsa 2025 kan uppnas, deltar E-halsomyndigheten som en samordnande aktor i ett stort antal
forum. Myndigheten ingar ocksa i Radet for styrning med kunskap avseende halso- och sjukvard och
socialtjanst i arbetet med att utveckla den statliga kunskapsstyrningen sa att den ska vara samordnad,
effektiv och behovsanpassad.

E-hélsomyndighetens nya samordningsavdelning som bildades den 1 juni 2017 ger forutséattningar for
att skala upp och ytterligare starka myndighetens samordningsarbete och instruktionsenliga uppdrag
att samordna regeringens satsningar under 2018.

Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 31 oktober 2017 (dnr 2016/06267).
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Forbereda inforande av nationella lakemedelslistan

E-halsomyndigheten har under aret forberett for infoérande av nationella lakemedelslistan och
genomfort de insatser som ligger inom myndighetens ansvarsomrade och uppdrag sa arbetet kan
paborjas sa snart utredning kring tillhérande lagstiftning ar genomford.

Myndigheten har tagit fram viss infrastruktur som &r nddvéandig for den nationella lakemedelslistan
och arbetet med detta ska fortsétta oberoende av pagaende utredningsarbete. Det handlar om
optimering av forvaltningsverktyget for nationell kélla for ordinationsorsak, fortsatt strukturering och
standardisering av lakemedelsinformation, samt framtagande av en struktur for tillhdrande kodverk
vilket underléattar strukturerad och standardiserad dokumentation av l&kemedelsordinationer.

Uppdraget utfort

Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 31 oktober 2017 (dnr 2017/04300 samt dnr
2017/02741).

Uppratthallande av funktioner for e-recept dver landsgranser

E-hdlsomyndigheten &r nationell kontaktpunkt for e-hélsa och samordnar regeringens satsningar inom
e-halsoomradet i internationell samverkan. Myndigheten ska i arbetet sérskilt fokusera pa de insatser
som sker inom Nordiska ministerradet och EU och som berdr e-receptfragor. Ett viktigt syfte ar att
starka forutsattningarna for fri rorlighet for vard inom EU, i enlighet med patientrorlighetsdirektivet.

Arbetet bygger pa en gemensam plan pa EU-niva. Den omfattar bland annat att ta fram riktlinjer for
teknisk, semantisk, legal och organisatorisk interoperabilitet for att stodja gransoverskridande e-
hélsotjanster. Harutover omfattar planen att nationellt inféra I6sningar som i praktiken gor det mojligt
att elektroniskt utbyta bland annat e-recept och patientdversikter mellan lander.

E-halsomyndigheten har beviljats bidrag fran CEF (Connecting Europe Facility), och under
verksamhetsaret ingatt avtal for att etablera tjanster for e-recept 6ver landsgranser.

Under verksamhetsaret har arbetet med att etablera tjanster for gransoverskridande e-recept fortsatt.
Ett projekt har etablerats med huvudsakligt mal att utveckla tjansterna.

Nér det galler nationella forutsattningar har arbetet bland annat inneburit ndra samverkan med
Lakemedelsverket for att diskutera specifika fragor, sasom behov av eventuella justeringar av
receptforeskrifterna.

Projektgruppen har dessutom deltagit aktivt i det europeiska arbetet for att sakerstélla synkronisering
mellan utvecklingen pa nationell respektive europeisk niva.

Uppdraget utfort
Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 6 november 2017 (dnr 2017/04587).

Uppdrag rérande Mina meddelanden

E-halsomyndigheten gjorde under varen 2017 en myndighetsovergripande analys av de
kommunikationsfloden som finns med foretag respektive enskilda. Analysen gjordes utifran ett
medborgarperspektiv och de kundrelationer som E-hdlsomyndigheten har med foretag och aktorer
inom apotek, halso- och sjukvard, och de statistikleverantérer som anvander vara tjanster.

Mina Meddelanden kan inte ersatta de kommunikationsstrukturer som E-hdlsomyndigheten idag har
med externa parter och darfor &r en anslutning till tjdnsten just nu inte aktuell. Myndigheten foljer
dock utvecklingen och bevakar intresset fran medborgare och myndighetens kunder for att i framtiden
ansluta till tjansten nar det finns en efterfragan.
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Uppdraget utfort
Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 25 oktober 2017 (dnr 2017/04447).

Exportstrategi

Inom ramen for Sveriges exportstrategi arbetar myndigheten med att bidra internationellt med kunskap
inom e-halsoomradet. Under aret har vi samarbetat med Swecare och Sveriges export- och
investeringsrad (Business Sweden), till exempel deltog myndigheten i rundabordssamtal i Berlin kring
temat digitaliseringsstrategier tillsammans med bland andra Karolinska Universitetssjukhuset, svenska
och tyska myndigheter samt industrirepresentanter fran Sverige och Tyskland.

Moderna beredskapsjobb
Se 3.1.1 Rekrytering

Forstudie om genomfdrande av nationella lakemedelslistan

Regeringen gav E-halsomyndigheten i uppdrag att gora en forstudie om hur en kommande nationell
lakemedelslista skulle kunna forverkligas. Forstudien visar vilka insatser som krdvs for utveckling och
inforande av en ny teknisk plattform. E-halsomyndigheten beddémer att den nationella lakemedelslistan
kan forverkligas fullt ut inom en femarsperiod, och att kostnad for utveckling samt inférande av ny
teknisk plattform beraknas till 337 miljoner kronor. Viktiga framgangsfaktorer ar sakerstalld
kompetensforsorjning och en god samverkan med ett gemensamt atagande med ber6rda aktorer.

Uppdraget utfort
Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 30 juni 2017 (dnr 2017/00804).

Samordningskansli for e-halsofragor

I och med @ndringen av regleringsbrevet den 9 februari 2017 fick myndigheten i uppdrag att inratta ett
samordningskansli till stod for den nationella samverkansorganisation som skapats for att uppna
Vision e-hélsa 2025.

Kansliet har bestatt av en deltidsresurs fran myndigheten och en fran SKL. Arbetet har inriktats pa att
bidra till att etablera den nationella organisationen inklusive roller, mandat, planeringsférutsattningar
m.m. samt att utveckla och precisera de gemensamma insatsernas inriktning. Vidare har arbete
bedrivits for att samordna arbetsgrupper avseende lagstiftning, termer och standarder samt att utveckla
och genomfora en forsta uppfoljning av e-halsotillstandet i Sverige. Harutover har
samordningskansliet tagit fram och pabdrjat genomférandet av en kommunikationsstrategi. Arbetet
omfattar bland annat att utveckla, lansera och forvalta en hemsida for satsningens genomférande
(www.ehalsa2025.se).

Uppdraget utfort
Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 31 oktober 2017 (dnr 2016/06267).

Forbereda nationell e-hdlsokonferens

E-hélsomyndigheten har paborjat arbetet med att koordinera och genomfara konferensen Nationella e-
halsodagen som ska hallas den 21 februari 2018. Konferensen ska stddja genomforandet av den
handlingsplan for samverkan vid genomforande av Vision e-hélsa 2025 som staten och Sveriges
Kommuner och Landsting enades om i januari 2017. Genomforandet av konferensen gors gemensamt
med den styr- och samverkansorganisation som skapats inom ramen for handlingsplanen.

Uppdraget som avser 2017 ar utfort.

Arsredovisning 2017 E-halsomyndigheten Dnr: EHM 1.1.4-2018-00504 6/43



©

eHilsomyndigheten

Forandring av system kopplat till reform om kostnadsfria preventivmedel

Fran och med den 1 januari 2017 tradde Lag om andring i lagen (2002:160) om ldkemedelsformaner
m.m. 818 och 8§19 i kraft. E-hdlsomyndigheten fick i uppdrag att sékerstélla att tekniska
forutsattningar fanns for att apoteksaktorer skulle kunna hantera expediering av kostnadsfria
preventivmedel for personer under 21 ar.

For att mojliggora att reformen och den foreslagna lagandringen praktiskt kunde trada i kraft har E-
halsomyndigheten genomfort forandringar i myndighetens tekniska tjansteplattform.
Apoteksaktorernas systemleverantorer har vidare genomfort forandringar i sina respektive
receptexpeditionssystem och e-handelsplattformar som E-hdlsomyndigheten sedan godként innan
forandringarna tagits i bruk pa apotek.

Uppdraget utfort
Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 30 januari 2017 (dnr 2017/00428).

Forlangning av uppdrag rérande inordnandet av vissa uppgifter

E-hélsomyndigheten fick 2014 ett uppdrag att ta éver ansvaret for insamlingen av
lakemedelsleverantérernas information om sina lakemedel. Detta resulterade i ett tvaarigt projekt dér
systemet LiiV (Leverantdrernas information i VARA) byggdes. Projektet krévde ett intensivt
samarbete med andra myndigheter och organisationer. Ansvaret togs dver i november 2016 och
delrapporterades till regeringskansliet i januari 2017.

Under 2017 har E-hdlsomyndigheten arbetat med att identifiera behov av fortsatt anpassning och
utveckling samt uppréttat forvaltning av systemet. Vi har ocksa upprattat ett samverkansforum med
berdrda intressenter.

Parallellt med regeringsuppdraget har en dialog forts med Regeringskansliet och Lakemedelsverket
géllande finansieringen av LiiV samt fakturering av LiiV-avgiften och rutiner kring detta.

Uppdraget utfort
Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 31 oktober 2017 (dnr 2016/06328).

Funktion for avrakning av licenslédkemedel

I enlighet med proposition 2015/16:143 Lakemedel for séarskilda behov har E-hdlsomyndigheten i
samverkan med Lakemedelsverket utvecklat en funktion for att kunna hantera avrakning av den
méangd licensldkemedel som expedierats pa apotek, fran den totala mangd som en beviljad licens
avser. Mer konkret har licensldkemedelssystemet KLAS anpassats med en avrédkningsfunktion som
mojliggor for apotek att fran och med den 1 januari 2017 avrakna licenser nationellt. Apoteksaktorer
kan darmed se hur mycket som tidigare expedierats pa en licens samt registrera nya uttag.

Uppdraget utfort

Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 30 januari 2017 (dnr 2017/00427).
Uppdrag att automatisera och digitalisera kontrollen av individuella
forskrivarbehérigheter

Regeringen gav den 26 maj 2016 E-halsomyndigheten i uppdrag, S2016/03790/FS, att automatisera
och digitalisera kontrollen av individuella forskrivarbehdrigheter.
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Uppdraget har bestatt av tre delar:
Begransning av forskrivningsratt

E-hédlsomyndigheten har enligt uppdraget digitaliserat den utdkade informationen om inskrankt
forskrivningsrétt genom att tillgangliggdra behdrighetsbegransningen for apoteksaktérerna vid
expeditionstillfallet. Denna 16sning &r inte stoppande for receptexpedition, utan ger farmaceuten det
underlag som behovs for att genomféra expedition pa ett korrekt satt. Enligt E-halsomyndighetens
uppdrag har de utdkade uppgifterna gallande inskrankning i forskrivarbehérigheten driftsatts den 1
mars 2017. E-halsomyndigheten har informerat samtliga apoteksaktorer att denna information finns
tillganglig digitalt. For att de enskilda apoteksaktorerna ska kunna visa informationen behdver de gora
systemanpassningar.

Dispenser

E-hdlsomyndigheten har uppréttat ett nytt register for lagring av dispenser samt teknisk integration
med Lakemedelsverkets system. Den nya l6sningen ger endast varningar och omajliggoér inte
expedition. Aven i fortsattningen kommer farmaceuter att avgéra om expedition kan genomforas. Vid
eventuella oklarheter av dispenskontrollen kan farmaceuten kontakta Lakemedelsverket.

E-hédlsomyndighetens 16sning slutfordes i juni 2017.
Delegeringar

Inom ramen for uppdraget ska E-hdlsomyndigheten dven se dver méjligheten att hantera delegeringar,
i enlighet med L&kemedelsverkets foreskrifter om forordnande och utldmnande av narkotikaklassade
lakemedel for behandling av opiatberoende. E-halsomyndigheten har inte pabdrjat nagon utveckling
av teknisk losning. Detta beror pa att Lakemedelsverket arbetat med att ta fram en ny foreskrift om
begréansningar av férordnande och utlamnande av vissa lakemedel. Den nya foreskriften var Klar i
december 2017. Nu nér den nya foreskriften ar framtagen for dispenser och delegeringar kommer E-
halsomyndigheten att se Gver om och i sa fall hur delegeringar kan hanteras i en teknisk 16sning.

Uppdraget slutfort

Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 31 oktober 2017 delrapport (dnr 2016/02805) och
slutrapport (dnr 2016/02805).

2.3 Ovriga uppdrag

2.3.1 Avgifter

Séarskild redovisning av berakning av avgiftsstorlek enligt instruktionen (2013:1031) for E-
halsomyndigheten

Myndigheten ska i arsredovisningen redovisa hur storleken pa avgifterna enligt 258 lag (1996:1156)
om receptregister och 148 lag (2005:258) om lakemedelsforteckning har beréknats.

Grundprincipen for berakning av avgifternas storlek ar att verksamheten ska uppna
fullkostnadstackning 6ver tid. Varje ar gors en bedomning om avgifternas storlek behéver justeras for
att verksamhetens ackumulerade resultat inom avgiftsomradet ska uppna balans de narmsta
verksamhetsaren.

Sedan 2014 har myndigheten haft ett ackumulerat dverskott av avgifter. Fran november 2017 infordes
en ettarig avgiftssankning pa avgift human for att kompensera for Gverskottet fran aren 2014-2015.
Ny 6versyn av avgifter paborjas varen 2018.

Auvgiften baseras pa en fast avgift per receptorderrad for human- och djurrecept.
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Avgift per receptorderrad 2017 2016 2015
Human 2,10 kr /1,80 kr* 2,10 kr 2,10 kr
Djur 1,80 kr 1,80 kr 1,80 kr

* jan-okt / nov-dec

Kostnaderna beraknas med utgangspunkt i myndighetens tidredovisning. Tiden som laggs ner pa
arbete med receptdepaerna innefattar till storsta del forvaltning och utveckling av register, system och
applikationer kopplade till myndighetens tjanster. Det innefattar aven utveckling av myndighetens it-
verksamhet och plattform, samt support for att ta emot, registrera, vidareférmedla, félja upp och
aterrapportera arenden kopplade till myndighetens tjanster och it-plattform.

Utover tidredovisning finns kostnader som fordelas utifran uppsatta principer. Fakturerade kostnader
som licenser, servrar, vissa konsultkostnader, kostnader for specifika forvaltningsobjekt och it-drift
fordelas ut pa berérda verksamhetsomraden. Myndighetsgemensamma kostnader fordelas med OH-
paslag per tidrapporterad timme pa myndighetens verksamhetsomraden. Dessa kostnader avser
huvudsakligen myndighetens styrning och stodverksamhet.

2.3.2 Omlokalisering av delar av myndighetens verksamhet

Se Myndighetens utveckling 5.1 Omlokaliseringsuppdraget

2.3.3 Uppdrag angaende tillgangliggérande av digital pedagogiskt stod for e-halsolésningar

E-halsomyndigheten fick uppdrag att utifran Utredningen om rétt information i vard och omsorg (SOU
2014:23, bilaga 4) hjalpa till med juridiska tolkningar utifran gallande ratt via tillgangliggérande av ett
digitalt pedagogiskt stod for e-halsoldsningar. Uppdraget gavs likalydande till E-hdlsomyndigheten
och Socialstyrelsen med utpekade samverkanspartners IVO, MFD, SKL samt professionsféretradare.
Socialstyrelsen har utvecklat det digitala stodet och E-hdlsomyndigheten har framfor allt ansvarat for
lansering vilket kommer att ske vid ett gemensamt seminarium den 18 januari 2018.

Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 15 januari 2018 (dnr 1.1.1-2017/02170).

2.3.4 Uppdrag angaende férdjupad forstudie om nationell lakemedelslista

E-hédlsomyndigheten har fatt i uppdrag att genomfora en fordjupad forstudie kring utveckling och
inférande av en nationell lakemedelslista. Arbetet ska utga fran skrivningar i Ds 2016:44, Nationell
lakemedelslista (S2017/00117/FS) samt fran E-halsomyndighetens rapporterade forstudierapport.
Forstudie om genomfoérande av nationella lakemedelslistan fran den 30 juni 2017 (S2017/03898/FS).

| uppdraget ingar att forbereda och planera anslutningar till den nationella lakemedelslistan fran de
vard- och apotekssystem som berdrs, ta fram en gemensam utvecklingsmiljé i enlighet med forslaget i
myndighetens forstudie, férbereda och planera en webbaserad ingang till den nationella
lakemedelslistan, forbereda for utveckling av andamalsenliga granssnitt samt implementering av en
struktur for behdrighetsstyrning, uppskatta de anslutningskostnader som inférandet av forslaget om en
nationell lakemedelslista innebar for vard- och apoteksaktorer, samt utreda vilka insatser som kravs for
att det nya registret och dess anslutningar ska uppna en hog niva av informations- och cybersakerhet.

Uppdraget ska rapporteras till Regeringskansliet senast den 31 mars 2018.
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2.4 Ekonomiskt resultat

eHilsomyndigheten

E-hédlsomyndigheten redovisar for 2017 ett 6verskott om 53,5 mnkr, vilket har sin grund i flera olika

delar:

Myndigheten gjorde redan i 2016 ars bokslut avsattningar for framtida I6ne- och konsultkostnader i
samband med omlokaliseringen till Kalmar. Under 2017 har 13,3 mnkr av avséttningen tagits i
ansprak och paverkar resultatet positivt. Samtidigt har kostnader for resor ¢kat under 2017. Enligt
villkor i regleringsbrevet ska direkta utgifter hanforbara till uppdraget redovisas mot anslag det

budgetar de uppstar.

Den avgiftsfinansierade verksamheten redovisar for aret ett sammanlagt dverskott om 40,2 mnkr.

For mer information om det ekonomiska resultatet, hanvisas till avsnitt 6 om respektive

prestationsomrade.

Sammanfattning resultatredovisning 2017 2016 2015
Samordning av regeringens e-halsosatsningar 0 0 0
Receptregister, lakemedelsférteckningen och djurrecept 38693 -5902 8 972***
Lékemedelsstatistik -1 942 3334 1 675***
Godkénnande 191 -306 -1100
Elektroniskt expertstod 0 0 0
E-hélsotjanster for privatpersoner 0 0 0
Tjanster till varden 3538 3821 -6 836
Licensansokan, antidot -297 205 -145
Myndighetens utveckling 13330 -46 123 0
Summa 53 515* -44 973** 2564

* | resultatet for 2017 ingdr en upplosning om 13,3 mnkr fran avsattningen (2016) for myndighetens omlokalisering.

**Det ekonomiska resultatet 2016 exklusive avsattning for uppdrag om omlokalisering var 1 151 tkr.

*** Jysterad p& grund av dndrade fordelningsprinciper och rattningar av felaktiga angivelser i AR 2015.

Alla belopp i resultatredovisningen redovisas i tusentals kronor (tkr) om inget annat anges. Avrundningsdifferenser kan férekomma.
Arsredovisning 2017 E-halsomyndigheten Dnr: EHM 1.1.4-2018-00504 10/43



©

eHilsomyndigheten

3 Organisation och ledning

Myndighetens organisation har under aret etablerats i enlighet med uppdraget om att omlokalisera
delar av myndigheten till Kalmar.

Organisationsstrukturen har anpassats da myndigheten numera har verksamhet pa tva orter: Kalmar
och Stockholm. Myndighetens ledningsgrupp bestar av flera nya avdelningschefer och dessutom har
nya enhetschefer rekryterats under aret.

Generaldirektor Janna Valik tilltradde den 19 juni. Tidigare generaldirektér Thorsten Hakansta slutade
sitt uppdrag den 8 januari och styrelseledamot Eva-Britt Gustafsson vikarierade som generaldirektor
under perioden 9 januari-18 juni.

Ny internrevisor tilltradde i april.
3.1 Kompetensforsorjning

3.1.1 Rekrytering

2017 har préaglats av ett fortsatt omfattande rekryteringsarbete till foljd av beslutet om omlokalisering
till Kalmar. Flera rekryteringskampanjer har genomforts och E-halsomyndigheten har varit delaktiga i
ett flertal rekryteringsaktiviteter och arbetsmarknadsmassor i den syddstra regionen. Annonsering har
Overvagande skett i digital form i ett flertal media men framfor allt i Linkedin, Monster, Computer
Sweden, Dagens Medicin samt lokal press. Totalt har vi annonserat ett hundratal tjanster under aret
vilket genererat narmare 2 500 stkanden. Det stora antalet ans6kningar har medfort ett omfattande
urvals- och intervjuarbete. Intresset for var myndighet har varit stort och till stérsta delen har vi
lyckats rekrytera in den kompetens vi behdwt, vilket mojliggjort dverlamning av arbetsuppgifter enligt
plan.

Myndigheten har, i enlighet med regeringens delmal kring den strategiska kompetensforsorjningen for
de statliga arbetsgivarna, utrett méjligheterna att erbjuda moderna beredskapsjobb samt praktikplatser
for personer med funktionsnedséattning. E-halsomyndigheten har haft begransade méjligheter att
erbjuda beredskapsjobb och praktikplatser med anledning av beslutet om omlokalisering av
myndigheten till Kalmar. Myndighetens kompetensforsorjningsarbete kommer fram till och med att
omlokaliseringen &r genomford att koncentreras till rekrytering av medarbetare till Kalmar. Under
2018 kommer dock uppdraget om moderna beredskapsjobb att aktualiseras.

3.1.2 Medarbetare

Vid 2017 ars utgang hade E-halsomyndigheten 201 anstéllda medarbetare (2016: 148, 2015: 144),
varav 109 anstéllda i Kalmar och 92 i Stockholm. Av dessa kommer ett 40-tal att sagas upp pa grund
av arbetsbrist fran och med 2018-05-01, som en foljd av omlokaliseringen. Arsmedeltalet for antalet
anstallda var 168 personer (2016: 148, 2015: 135). Fordelningen mellan kénen var vid arets slut 60
procent kvinnor (2016: 57, 2015; 60) och 40 procent man (2016: 43, 2015: 40).

Antalet arsarbetskrafter har 6kat och uppgick 2017 till 147,0 (2016: 133,4, 2015: 125,2).

Sedan beslutet om omlokalisering till Kalmar har totalt 61 anstéllda sagt upp sig, vilket motsvarar
40,1 %. Av dessa har 42 anstallda sagt upp sig under 2017 vilket motsvarar 28,3 % under aret.

Samverkan

Samverkansklimatet ar mycket gott mellan de lokala arbetstagarorganisationerna (Saco-S och ST) och
arbetsgivaren. 2017 har medfort extraordinara krav pa myndighetens samverkan med de fackliga
klubbarna. Under aret har 41 MBL-moten och ett femtiotal MBL-forhandlingsméten agt rum. Ingen
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forhandling har behovt tas till central niva och inga tvister har férekommit. Bland de viktigare
forhandlingarna kan ndmnas lokalt I16neavtal, lokalt avtal om omstéliningsmedel, 21 férhandlingar om
chefstillsattningar samt ett antal organisationsférandringar. Tva riskanalyser avseende organisation
och arbetsmiljo har genomforts. Under aret har gd formellt delegerat arbetsmiljouppgifterna till
myndighetens samtliga avdelningschefer. Utbildningsinsatser avseende grundldggande
arbetsmiljoarbete har skett I6pande till nya chefer och arbetsmiljoombud. Under aret genomfordes tva
psykosociala arbetsmiljéronder i form av en enkaét till de anstéllda, vilka gav positiva resultat.

3.1.2.1 Frisknarvaro och sjukfranvaro

Sjukfranvaro 2017 2016 2015
Total sjukfranvaro 34% 32% 2,8%
Sjukfranvaro man 41 % 2,5 % 1,5%
Sjukfranvaro kvinnor 2,9 % 3.7% 3,6 %
Sjukfranvaro mellan 30 och 49 &r 3.4 % 2,4 % 2,4 %
Sjukfranvaro 50 ar eller aldre 3,8% 4.8 % 3,7%
Andel langtidsfranvaro (> 60 dagar) av total 54,3 % 50,5 % 46,6 %
sjukfranvaro

Vid ett mindre antal inom en kategori, redovisas inte denna av integritetsskal.

Myndigheten varnar om medarbetarnas hélsa genom att uppmuntra till friskvard samt erbjuda hjalp
och stod vid behov, via var foretagshalsovard. Under 2017 har vi genomfort en ny upphandling
avseende foretagshalsovard.
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4 Intern styrning och kontroll
E-halsomyndigheten omfattas av Forordning (2007:603) om intern styrning och kontroll.

Processen for intern styrning och kontroll syftar till att verksamheten genomfors enligt instruktion och
regleringsbrev och att den utfors i enlighet med verksamhetskraven i 3 8§ myndighetsférordningen
(2007:515): att verksamheten

e Dedrivs effektivt

o enligt géllande ratt och de forpliktelser som foljer av Sveriges medlemskap i Europeiska
unionen

e redovisas pa ett tillforlitligt och rattvisande satt samt att

e myndigheten hushallar val med statens medel.

E-hédlsomyndigheten har en process for intern styrning och kontroll som omfattar riskanalys,
kontrollatgarder och uppfoljning samt dokumentation. Uppféljning sker manadsvis dar respektive
avdelningschef foljer upp sin verksamhet och gor en bedémning och intygande av den interna
styrningen och kontrollen. Samtliga avdelningschefer har i december 2017 bedémt att respektive
avdelnings interna styrning och kontroll &r betryggande.

| av styrelsen beslutad internrevisionsplan f6r 2017 ingick en uppfoljande revision av ’Process for
intern styrning och kontroll”. Beaktat omlokaliseringen av myndigheten och nya medarbetare pa
enheten Styrning och uppféljning &r revisionen framflyttad till bérjan av 2018.

Ledningssystem for informationssakerhet

Under 2017 har myndigheten arbetat med att etablera de processer som beskrivs i ledningssystemet for
informationssékerhet (1ISO27001:2014) som ledningsgruppen antog i december 2016.
Ledningssystemet sakrar myndighetens informationstillgangar och stodjer all verksamhet samt bidrar
till ratt sakerhet for de tjanster myndigheten utvecklar, forvaltar, anskaffar och avvecklar. Under aret
har processer for systematiskt informationssakerhetsarbete tillforts ordinarie forvaltning.
Myndighetens ledningssystem blev 2017 godkant av Sambifederationen. Sambi &r en
federationsldsning for att hantera tillitsfragan mellan vara aktorer. Under 2017 har myndigheten
genomfort en sakerhetsskyddsanalys for att ta reda pa om vi har verksamhet som har betydelse for
rikets sdkerhet i enlighet med sékerhetsskyddslagen (1996:627). Myndighetens slutsats (gd-beslut,
EHM 1.1.2-2018/00413) &r att E-hdlsomyndigheten inte har behov av sékerhetsskydd enligt
sékerhetsskyddslagen (1996:627).

Sékerhetsfragorna har under hosten kontinuerligt diskuterats i ledningsgruppen, dar
sakerhetsskyddschefen har en adjungerad roll. Under aret har E-halsomyndighetens sékerhetsarbete
blivit en del i den samverkan som eSam sakerhet utgér. | samband med omlokaliseringen av
myndigheten till Kalmar har éverlamning genomforts fran tidigare séakerhetschef till nuvarande
sékerhetsskyddschef. Utvalda resultat for 2017 &r att myndigheten ar godkénda for Sambi, samt att
myndigheten arbetar systematiskt med informationssakerhet i forvaltningen och att den ar med i
verksamhetsplan och budget for 2018.

Kvalitetsledning

Under 2017 har myndigheten arbetat med att infora ett produkt- och processorienterat
kvalitetsledningssystem enligt standarden 1SO 13485:2016. Kvalitetsledningssystemet ska sékra att
kraven for Nationella medicinska informationssystem, NMI (LVFS 2014:7) efterlevs.
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| samband med omlokaliseringen av myndigheten till Kalmar har éverlamning genomforts till nya
medarbetare och nya produkt- respektive processdgare har utsetts. Arbete har fortsatt med att ta fram
produktdokumentation och utveckla processerna, samt att atgarda de fyra observationer som
Lakemedelsverket lamnade vid sin inspektion i december 2016 (Inspektionsrapport, dnr 2017/00416).

5 Myndighetens utveckling

2017 2016 2015
Intékter anslag 98 151 21 467 27 016
Ovriga intékter 389 12 3 200*
Kostnader -85 211 -67 602 -30 216*
Summa 13329 -46 123 0

Jamforelsebeloppen 2015 avviker ndgot fran AR 2015 p.g.a justerad definition av vilka uppdrag som ingdr i prestationsomradet 2016.

Arbetet med myndighetens utveckling innefattar det arbete som inte ar hanforligt till nagot av vara
prestationsomraden, bland annat arbete med uppdrag som utvecklar myndigheten eller som bidrar till
regeringens mal i andra fragor an de som myndigheten har som uppdrag enligt instruktion och
regleringsbrev.

Huvuddelen av utfallet under 2017 &r hanforbart till omlokaliseringsuppdraget, se 2.4 Ekonomiskt
resultat samt avsnitt 5.1 Omlokaliseringsuppdraget.
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5.1 Omlokaliseringsuppdraget

E-hédlsomyndigheten fick i juni 2016 i uppdrag att omlokalisera stora delar av myndighetens
verksamhet till Kalmar. Sedan uppdraget gavs har E-halsomyndigheten arbetat for att genomféra
omlokaliseringsuppdraget med bibehallen patientsékerhet, med hansyn taget till myndighetens
samhallskritiska uppdrag.

De initiala analyserna kring framgangs- respektive riskfaktorer omsattes i en plan fér genomforande.
Omlokaliseringsarbetet drivs via en programorganisation, som allt eftersom programmet fortskrider
integreras med ordinarie linjeverksamhet.

Det initiala arbetet som inleddes sommaren 2016 innebar analys och hantering av uppdraget och dess
konsekvenser. Ett antal framgangs- respektive riskfaktorer identifierades, daribland faktorer som
paverkar kompetensforsérjning och éverlamningsprocess.

En forutsattning for att kunna inleda éverlamningen av arbetsuppgifter till nya medarbetare i Kalmar
var en framgangsrik rekryteringsinsats. Darfor har rekrytering och introduktion av nya chefer och
medarbetare varit av hogsta prioritet under aret, och ar fortsatt en pagaende insats. Nar uppdraget
delrapporterades till regeringskansliet den 1 november hade myndigheten 101 anstallda medarbetare
med placeringsort Kalmar och rekrytering pagick av ytterligare 17 medarbetare till Kalmar.

Under omlokaliseringsarbetets forsta ar har myndighetens produkter och tjanster dokumenterats och
paketerats infor den 6verlamningsprocess som inleddes i maj 2017.

Omlokaliseringen innebar betydande kostnader for myndigheten bade pa kort och lang sikt, ur flera
perspektiv. Dock visar den senaste beddmningen att de totala kostnaderna blir betydligt 1agre for
omlokaliseringsuppdraget &n vad den tidigare uppskattningen visade. Det beror pa den framgangsrika
rekryteringen, som mgjliggjort en lyckad dverlamningsprocess samt betydligt minskat
konsultberoende.

Patientsakerheten har pa basta mojliga satt kunnat tryggas tack vare en framgangsrik rekrytering, tid
for kompetensoverforing samt dverlamning av ansvar och arbetsuppgifter. Det innebér i sin tur att
myndigheten nagot tidigare an forvantat kommer att kunna aterga till ett mer normalt lage.

Omlokaliseringsuppdraget paverkar myndighetens finansiering och resultat under flera ar. 2017 erhéll
myndigheten utdkad finansiering for att tdcka utgifterna, det samma géller 2018. Den beddmda totala
kostnaden overstiger erhallen finansiering, se aven not 20.

Under varen 2018, da flertalet nyrekryterade chefer och medarbetare kommit pa plats, ar det
nodvandigt med en omfattande satsning pa ledarskap och medarbetarskapet. Syftet ar att utveckla och
befasta dnskat ledarskap och medarbetarskap — den gemensamma kulturen — i en ny organisation,
parallellt med den omfattande forandrings- och utvecklingsresa som omlokaliseringen innebér.

Arbetet har avrapporterats till Regeringskansliet 1 oktober 2017 (dnr 2017/04262).

2017 2016

Kostnader -79 682** -56 879 *

*varav 46 123 tkr avsattning for direkta kostnader avseende 2017-2019.
** yunder 2017 har 13,3 mnkr tagits i ansprak av avsattningen.
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6 Resultatredovisning

| resultatredovisningen redovisas myndighetens vasentliga prestationer indelade i olika omraden.
Varje prestationsomrade beskrivs i ett eget avsnitt. Dessa prestationsomraden beskriver verksamheten
och de leveranser myndigheten har till uppdragsgivare och omvarld.

De étta prestationsomradena utgors av:

Samordning av regeringens e-hélsosatsningar
Receptregister, Ldkemedelsforteckning och Djurrecept
Lakemedelsstatistik

Godk&nnande

Elektroniskt expertstod

E-hélsotjanster for privatpersoner

Tjanster till varden

Licensansokan, antidot

Prestationsomraden &r inte indelade pa samma satt som avgiftsomraden enligt myndighetens
regleringsbrev.

6.1 Samordning av regeringens e-halsosatsningar

2017 2016 2015
Intakter anslag 22 361 15 627 14 418
Ovriga intékter 7198 1737 2824
Kostnader -29 560 -17 364 -17 242
Summa 0 0 0

6.1.1 Remisser

E-halsomyndigheten har under aret hanterat de remisser som inkommit. En remiss av betydelse for
myndighetens framtida arbete var svaret pa DS 2016:44 Nationell lakemedelslista dar E-
hélsomyndigheten tillstyrker det huvudsakliga forslaget att inrétta ett nytt personregister for uppgifter
om patientens samlade lakemedelsanvandning samt dndringar i ordinations- och
forskrivningsprocessen.

Ett annat remissyttrande har varit svar pa SOU 2017:15 Kvalitet och sakerhet pa apoteksmarknaden
som har stor inverkan pa apoteksmarknaden. E-hdlsomyndigheten valkomnar att det har skett en
genomlysning av apoteksmarknaden med fokus pa att hoja kvaliteten och patientsakerheten. |
myndighetens svar ser vi positivt pa de andringar som foreslagits vad galler att reglera
uppgiftsskyldigheten till andra myndigheter sa att ett effektivt tillsynsarbete kan genomforas.

2017 2016 2015

Antal hanterade remisser 37 36 49
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6.2 Receptregister, lakemedelsforteckning och djurrecept

2017 2016 2015
Intékter anslag 1124 1796 1723
Ovriga intakter 193 607 178 089 176 507
Kostnader -156 038 -185 787* -169 268*
Summa 38693 -5902 8 962

*| jamforelsebeloppen for 2015 och 2016 ingar kostnader for LiiV. 2017 har LiiV omklassificerats till Offentligrattslig avgift. se 6.2.4.

6.2.1 Receptregistret

E-hdlsomyndigheten ansvarar for det nationella receptregistret diar "Receptdepa human” utgor ett av
flera register. Har lagras alla e-recept for méanniskor inklusive recept som forskrivs till patienter med
dosdispensering (dospatienter). Andelen e-recept utgor 99 procent av den totala andelen recept pa
humansidan.

Det finns idag ett antal vardsystem som gor det mojligt for forskrivare att skicka e-recept enligt ett
nationellt e-receptformat (NEF). Formatet ar en 6verenskommen standard mellan berdrda aktorer
sedan tiden fore apoteksmarknadens omreglering och E-hdlsomyndigheten &r férvaltare av formatet.

Alla apotek har tillgang till informationen i Receptdepa human. Myndigheten ger samtliga apotek
tillgang till Hogkostnadsdatabasen, dér uppgifter om lakemedelsforman lagras. Detta ger patienten
mojlighet att vid varje tillfalle betala ratt pris for sina lakemedel.

Myndigheten ger aven apoteken tillgang till ett sarskilt samtyckesregister. Dar lagras samtycken fran
doskunder samt patienter som 6nskar lagra sina recept elektroniskt eller spara uppgifter om sina
lakemedelskop i Hogkostnadsdatabasen.

| Fullmaktsregistret sparas uppgifter om privatpersoner som lamnat fullmakt for annan privatperson att
hamta ut lakemedel pa valfritt apotek.

2017 2016 2015
Antal receptorderrader 86 581 524 84 521 151 82599 418
human
Kostnader -139 865 -162 935 -150 087

6.2.2 Lakemedelsforteckningen

E-hédlsomyndigheten ansvarar for registrering och lagring av uppgifter om alla lakemedel som en
enskild person hamtat ut pa recept de senaste 15 manaderna. Informationen lagras i
”Lékemedelsforteckningen”, enligt lag (2005:258) om lékemedelsforteckning. Syftet med
forteckningen &r att uppna en okad sékerhet i lakemedelsanvandningen. Registreringen ar obligatorisk,
men for att forskrivare, sjukskoterskor (utan ratt att forskriva lakemedel) och farmaceuter pa ett apotek
ska fa tillgang till uppgifterna kravs patientens samtycke. Information om tillsvidaresamtycken lagras i
ett sarskilt register hos E-hdlsomyndigheten som &r kopplat till L&kemedelsforteckningen. Behorig
vardpersonal kan fa nodatkomst till Lakemedelsforteckningen om det ar nodvandigt for vard och
behandling.

Antalet lasningar av Ldkemedelsfoérteckningen har under 2017 fortsatt att 6ka nér det géller
vardpersonal och privatpersoner.
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Antal lasningar 2017 2016 2015
Vardpersonal 653 729 346 315 205 455
Privatpersoner 892 666 633 150 514 643
Farmaceuter 30 589 32 565 32429

6.2.3 Receptdepa djur

E-Halsomyndigheten ansvarar for det nationella receptregistret for djur, “Receptdepa djur”. Det finns
idag ett flertal vardsystem for djur som gor det majligt for veterinarer att utfarda e-recept enligt NEF-
standard, som E-halsomyndigheten forvaltar. Alla apotek har tillgang till informationen i Receptdepa
djur.

| samtyckesregistret for djur sparas uppgifter om en djurégare samtyckt till att lagra sina djurs recept
elektroniskt. Under 2017 har det skett en 6kning av andelen elektroniska djurrecept som uppgick till
73 procent av det totala antalet expedierade djurrecept (2016: 63 procent, 2015: 54 procent).

2017 2016 2015
Antal receptorderrader djur 1779518 1753 655 1655 801
Kostnader -3 767 -2 301 -3428

6.24 LiV

E-hdlsomyndigheten har sedan november 2016 tagit dver ansvaret fér sammanstélining och
forvaltning av leverantorernas lakemedelsinformation fran Lakemedelsverket. Informationen
registreras i det nya systemet LiiV (Leverantérernas information i VARA, nationellt produkt- och
artikelregister).

En slutrapport for uppdraget om att infora LiiV skickades in i oktober 2017. Rapporten var en
sammanfattning av delrapporten (fran januari 2017) och de behov som identifierats for det fortsatta
arbetet med LiiV.

Finansieringen av LiiV sker genom en arsavgift som debiteras leverantorer av lakemedel. E-
halsomyndigheten har under 2017 utarbetat rutiner for fakturering och hantering av arsavgifter for
LiiV i samarbete med Lakemedelsverket. Arsavgiften for LiiV betalas till Lakemedelsverket som
sedan férmedlar denna till E-hdlsomyndigheten.

2017 2016 2015
Intakter 9 550* 0 0
Kostnader -10 260 -10 225 -5983
Summa -710 -10 225 -5983

* Ny rutin 2017 for arsavgiften som formedlas via Lakemedelsverket, ingdr numera i Offentligrattslig verksamhet.
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6.2.5 Teknisk support

Myndigheten har en it-supportfunktion Servicedesk fér de kunder som har anslutit sig till
myndighetens tjanster. Dit kan kunder vanda sig med allt fran enkla fragor till allvarliga incidenter och
hé&ndelser. Totalt antal arenden inkomna till Servicedesk under 2017 &r 13 467.

2017 2016 2015

Antal drenden 13 467 14 495 16 269
Kostnader -6 427 -6 919 -7 966

6.3 Lakemedelsstatistik

2017 2016 2015

Intakter anslag 169 2172 1889
Ovriga intékter 14 689 19 247* 14 368
Kostnader -16 800 -18 084 -14 583
Summa -1942 3334 1675

* Okningen beror pé att del av intékterna for receptregisterhanteringen redovisas inom prestationsomradet Lakemedelsstatistik 2016 for att
ge en mer réttvisande bild av totala intékter och kostnader.

Myndigheten har i uppdrag att forvalta, samla in och tillhandahalla korrekt lakemedelsstatistik. Antalet
forsaljningstransaktioner fran dessa och fran partihandelsledet har minskat nagot men &r inom
normalvariansen.

Den statistik som myndigheten samlar in formedlas vidare till landsting och myndigheter for
uppféljning av lakemedelstrender. Delar av statistiken kan ocksa, under forutsattning att det ar
forenligt med géllande sekretessbestammelser, l&mnas till olika marknadsaktdrer, media, forskare med
flera.

Myndigheten tillhandahaller ett system for analys av lakemedelsstatistik, Concise. Detta system har
totalt 141 anvéndare (2016: 134, 2015: 135) fordelat 6ver samtliga landsting och 57 andra anvandare
(2016: 56, 2015: 50) fordelat pa andra myndigheter. Concise anvands dven inom myndigheten for att
producera skraddarsydda rapporter pa bestéllning, till exempel till media och forskare.

Det har skett en ckning i anvandandet av tjansten Min forskrivning vilket antagligen beror pa att en ny
version av tjansten lanserades under februari. Syftet med den nya versionen har varit att skapa ett
béattre verktyg for forskrivare att se statistik over sin lakemedelsforskrivning. Statistiken kan anvandas
till medicinsk uppféljning, utvardering och kvalitetssékring i halso- och sjukvarden, dock inte pa
patientniva.

Tjansten for att soka forsaljningsdata for lakemedel pa E-halsomyndighetens webbplats har tagits bort
under aret pa grund av bade tekniska och juridiska problem med tjansten. Utredning pagar om
informationen kan tillgangliggoras pa liknande satt framover.
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2017 2016 2015
Antal hanterade forsaljningstransaktioner 183 755 025 180 466 924 175 167 399
Antal bestéllningar via Min férskrivning 6 571* 3965 4 695

*Ny version av Min forskrivning lanserades i februari 2017.

6.3.1 Distribution av lakemedelsforman

Myndigheten har i uppdrag att hantera distribution av lakemedelsférman, vilket innebér att
sammanstalla och formedla samtliga apoteksaktorers fordringar avseende lakemedelsforman gentemot
landstingen. Detta mojliggor en mer effektiv administration hos saval landsting som apoteksaktorer.

De belopp som férmedlas mellan landsting och apotek inom lakemedelsformanen har 6kat 2015, 2016

och 2017.
2017 2016 2015
Formedlat formansbelopp 23 201 mnkr 21 968 mnkr 20 356 mnkr
Antal férmansunderlag utstallda till landstingen 252 252 252
Antal férmansunderlag utstallda till apoteksaktcrer 2187 2233 2010

6.3.2 Distribution av smittskyddsersattning

Myndigheten har &ven i uppdrag att hantera distribution av erséttningen for kostnadsfria lakemedel
enligt smittskyddslagen, vilket innebar att sammanstélla och férmedla samtliga apoteksaktorers
fordringar avseende smittskyddsersattningen gentemot landstingen. Detta mojliggér en mer effektiv
administration hos saval landsting som apoteksaktorer. Distributionen via E-halsomyndigheten borjade
2016 vilket innebar att 2017 ar det forsta helaret.

2017 2016 2015

Formedlat formansbelopp 1618 mnkr 431 mnkr* -
Antal férmansunderlag 504 105* -
utstéllda till landstingen
Antal formansunderlag 2043 442% -
utstéllda till apoteksaktorer

* Formedling startade 1 oktober 2016.

6.4 Godkéannande

2017 2016 2015

Ovriga avgifter 2270 3111 4762
Kostnader -2078 -3 417 -5 862
Summa 192 -306 -1100

De register som myndigheten forvaltar innehaller kéansliga personuppgifter. Myndigheten ansvarar for
att sakerstalla att uppgifterna skyddas mot exempelvis obehorig atkomst eller forvanskning.

Myndigheten utfardar intyg till de externa system som ska ha direktatkomst till myndighetens register
enligt 2 kap. 6 § 6 lagen om handel med lakemedel (2009:366). For att intyg ska kunna lamnas
kontrolleras att den som ansoker om tillstdnd uppfyller de forutséttningar for tillstandet som foreskrivs
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i 2 kap. 6 8 5-7 lagen (2009:366) om handel med lékemedel. Om systemen inte kontrolleras och
oupptackta avvikelser skulle uppsta skulle det kunna leda till att forskrivare inte har tillgang till
patientens korrekta lakemedelsforteckning. Det kan ocksa leda till att apoteket inte har momentan
koppling till myndighetens system vilket kan leda till att felaktiga recept expedieras.

Myndighetens process for att genomfara godkannandekontroller innebér att resurser fran myndigheten
stodjer varden och apoteken under hela deras utvecklingsprocess i syfte att upptacka eventuella
felaktigheter i systemen tidigt. Antalet genomférda godkannanden var fler 2017 jamfort med tidigare
ar. Detta beror till stor del pa att vard- och apoteksaktdrerna har genomfort anpassningar i sina system
for att kunna ansluta till myndighetens uppdaterade tjanster.

2017 2016 2015

Genomfdrda godk&nnanden, apoteksmarknad 55 33 41
Genomforda godkannanden, vardsystem 81 68 60

6.5 Elektroniskt expertstod

2017 2016 2015

Intéakter anslag 20702 23955 18 709
Ovriga intékter 0 15 176
Kostnader -20 702 -23971 -18 885
Summa 0 0 0

Myndigheten erbjuder samtliga apotek kostnadsfri anslutning till Elektroniskt expertstdd (EES). Med
hjéalp av EES kan farmaceuter analysera e-recept med syfte att forbattra lakemedelsanvandningen och
oOka patientsakerheten. Myndigheten har under flera ar arbetat aktivt med att informera apotek och
allmanhet om EES och nyttan med det och sa &ven i ar. Aven under 2017 har &tta workshops
genomforts med apotek och farmaceuter. Broschyrer kan bestéllas av myndigheten och delas ut. Under
2017 har en webbutbildning tagits fram som lanserades under december. Webbutbildningen ar ett
komplement till andra utbildningsformer och syftet ar att skapa en ytterligare 6kad trygghet hos
farmaceuten vid anvéandning.

Bade antalet givna samtycken och antalet analyser, d.v.s. antalet ganger en farmaceut pa apotek har
anvant systemet som stod under expediering av lakemedel, har 6kat mer an 250 % under 2017 jamfort
med 2016. Dar bedémer myndigheten att de informationsinsatser som gjorts under aret och tidigare ar
har haft en starkt bidragande effekt.

2017 2016 2015
Antal samtycken till 1414920 682 508 346 984
anvandande av EES (ack.)
Antal genomférda EES- 2 636 440 950 369 404 758
analyser (per ar)
Kostnader -20 063 -20 068 -17 773

Arsredovisning 2017 E-halsomyndigheten Dnr: EHM 1.1.4-2018-00504 21/43



©

eHilsomyndigheten

6.6 E-halsotjanster for privatpersoner

2017 2016 2015
Intékter anslag 14 515 58 100 14 510
Ovriga intakter 40 064 195 0
Kostnader -54 579 -58 296* -14 510
Summa 0 0 0

* Kostnadsokningen 2016 ar i stort hénforbar till Halsa for mig.

6.6.1 Halsa for mig

Halsa for mig ar en tjanst i form av ett personligt halsokonto som myndigheten har fatt i uppdrag att
tillhandahalla for alla Sveriges invanare som vill kunna samla, éverblicka och dela sin
halsoinformation. Halsa for mig ar ocksa en plattform dar foretag och organisationer kan utveckla
halsorelaterade tjanster for invanare, i form av applikationer, sa kallade appar.

Tjansten kunde inte Gppnas i en forsta version som planerat i slutet av april 2017 da Datainspektionen
efter sin tillsyn inte godkande E-hdlsomyndighetens tolkning av gallande lagstiftning. E-
héalsomyndigheten har dverklagat Datainspektionens beslut. VVad som géller juridiskt prévas nu i
Forvaltningsratten i Stockholm (Mal 11458-17).

| vantan pa att rattslaget klargors har arbetet med Halsa for mig dragits ned till ett minimum.

Efter balansdagen har myndigheten beslutat att i fortid avsluta det nuvarande tjansteavtalet rérande
Halsa for mig. Avtalet avslutas nagot i fortid da pagaende rattsprocess gor att tjansten inte kommer att
kunna 6ppnas innan avtalet I6per ut.

2017 2016 2015

Kostnader -45 617 -52 286 -11 387

6.6.2 Lakemedelskollen

Lékemedelskollen &r en digital sjalvservicestjanst dar den som &r minst 18 ar och har e-legitimation
kan logga in och ta del av de uppgifter som myndigheten behandlar om dem.

Tjansten oppnades i maj 2016. Genom Lakemedelskollen far invanare direktatkomst till uppgifter som
behandlas om recept, uthamtade lakemedel, eventuellt hdgkostnadsskydd och inloggad kan man sjalv
skriva ut registerutdrag. Tjansten &r Oppen dygnet runt och forenklar myndighetens kontakt med
invanare och bidrar till att forenkla vardagen for privatpersoner.

Lakemedelskollen har i snitt 658 unika bestkare per vecka. Trenden for antal inloggningar ar
uppatgaende samtidigt som begaran om registerutdrag, som lamnas ut manuellt via registrator,
minskar. Att antalet besokare inte ar sa stort kan delvis bero pa att samma uppgifter ocksa kan lamnas
ut via lakemedelstjanster pa 1177.se och genom apotekens webbtjanster och appar.
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Ambitionen &r att inleda dialog med Inera om Lakemedelskollens funktioner pa sikt skulle kunna
integreras i 1177.se och ersétta dess nuvarande ldkemedelstjanster.

2017 2016 2015
Kostnader -4141 -3636 -2 874
6.7 Tjanster till varden

2017 2016 2015

Intékter anslag 801 1302 9
Ovriga intakter 13 856 13590 12 487
Kostnader -11 118 -11 071 -19332
Summa 3538 3821 -6 836

E-halsomyndigheten bistar varden med tjanster som mojliggor en effektiv hantering av lakemedel.
Detta sker genom vardens majligheter att skicka e-recept och genom att tillhandahalla register for
hanteringen av dosdispenserade lakemedel.

6.7.1 Sortiment- och leverantorsinformation

Under 2017 har en ny version av SOL (Sortiment- och leverantdrsinformation) produktionssatts.

Migrering av vardtagare till ny upphandlad dosleverantor har underlattats genom att en ny teknisk
16sning inforts som gor det mojligt for mottagande dosleverant6r att sjalva utfora migreringen i SOL.

Tjansterna for sokning av meddelanden och bestallningar har kompletterats med nya tjanster som
béttre stodjer aktorernas behov. De nya tjansterna ar utformade for att kunna anropas automatiskt med
jamna mellanrum, i syfte att fanga upp nyinkomna meddelanden och bestallningar.

Sakerheten har forbattrats genom inférande av séker atkomst enligt Sambi.

Sparbarheten har ocksa forbattrats genom att det numera sparas information om vilka forandringar
som har skett av uppgifterna i SOL, samt ndr och av vem de har forandrats.

En gallringsutredning pagar som kommer att utgora grund for beslut om vilken information som
permanent kan tas bort (gallras) l6pande i SOL, i enlighet med Personuppgiftslagen (1998:204) och
Dataskyddsférordningen (EU) 2016/679.

2017 2016 2015

Kostnader -6 962 -6 768 -7714
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6.8 Licensansokan, antidot

2017 2016 2015
Intékter avgift 256 1001 0
Ovriga intakter 8125 8104 2504
Kostnader -8 678 -8 900 -2 649
Summa -296 205 -146

Giftinformationscentralens databas for lakare -antidot

E-halsomyndigheten har ansvarat for teknisk forvaltning av antidotsystemet pa uppdrag av
Lakemedelsverket. Databasen &r en webbaserad informationskélla med beskrivningar av symtom och
behandling vid ett urval akuta forgiftningar. Giftinformationscentralen ansvarar for innehallet som ar
utformat for lakare och tillganglig for sjukvardspersonal efter registrering pa webben.

Den 22 november 2017 driftsatte Lakemedelsverket ett nytt system for antidoter och i samband med
detta dvertog Lakemedelsverket ansvaret for Giftinformationscentralens databas for l&kare.

E-hdlsomyndigheten har pa uppdrag av Lakemedelsverket avvaktat med att stanga det tidigare
antidotsystemet till januari 2018.

Kommunikationslésning for licensansdkan

E-hélsomyndigheten fick under 2017 ett utokat ansvar for det elektroniska systemstodet for
formedling av licensansokningar, den s.k. kommunikationslosningen (KLAS) och &ar darmed ensam
ansvarig forvaltare for kommunikationslosningen. Lakemedelsverket ansvarar for support och fragor
angaende licenser och dess regelverk. E-halsomyndigheten ar personuppgiftsansvarig for
myndighetens personuppgiftsbehandling i &renden om ansdkan om licens.

E-halsomyndigheten har under aret genomfort aktiviteter for att vidmakthalla och vidareutveckla
KLAS. En séker inloggning har tagits i bruk under november 2017.

2017 2016 2015
Kostnader -8 381 -8 525 -2 348
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7 Avgiftshelagd verksamhet

Ack. +/-
- tom ) 5016 | Int. 2017 Kost. | ) 2017 utg.
2015 2017
2017
Offentligrattslig verksamhet
Berdknad budget for avgifter enligt 13 000 -1 000 180 000 183 000 -3000 9 000
regleringsbrev
Utfall for avgifter enligt lag 20588 -6 103 190 193 157 352 32841 47 326
Uppdragsverksamhet
Beréknad budget for uppdragsverksamhet -11000 | -14000 40 300 45 200 -4 900 -29 900
enligt regleringsbrev
Utfall for uppdragsverksamhet -10 336 7 254 27 460 20116 7 344 4261
Tjansteexport
Tjéansteexport 0 0 0 0 0 0

Det sammanlagda ekonomiska resultatet for den avgiftsbelagda verksamheten 2017 uppgatr till 40 185
tkr.

De Overskott som genererats inom offentligrattslig verksamhet under de senaste aren beror
huvudsakligen pa Iopande effektivisering av verksamheten och arligen 6kade antal expedierade
receptorderrader. Hantering av dverskott, se avsnitt 2.3.1.

Kostnadsavvikelsen 2017 beror dven pa myndighetens omlokalisering till Kalmar, och att
verksamheten prioriterat dverlamningsaktiviteter och att uppratthalla en patientsaker drift.

Under 2017 har LiiV omklassificerats fran uppdragsverksamhet till offentligrattslig verksamhet. Se
avsnitt 6.2.4 LiiV.
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8 Finansiell redovisning

8.1 Resultatrakning

(Belopp i tkr)
Verksamhetens intakter

Intékter av anslag

Intékter av avgifter och andra ersattningar

Intakter av bidrag
Finansiella intakter

Summa

Verksamhetens kostnader
Kostnader for personal

Kostnader for lokaler

Ovriga driftkostnader

Finansiella kostnader
Avskrivningar och nedskrivningar

Summa

Verksamhetsutfall

Arets kapitalférandring
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158 080
217 846
62 352
383
438 661

-142 705
-13 196
-208 459
-321

-20 466
-385 147

53515

53515

eHilsomyndigheten

2016

125431
218 509
5593
293
349 827

-157 076
-9 044
-218 247
-213

-10 219
-394 799

-44 973

-44 973
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8.2 Balansrakning
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(Belopp i tkr) Not 2017 2016
TILLGANGAR

Immateriella anlaggningstillgangar

Balanserade utgifter for utveckling 8 61174 65 245
Réttigheter och andra immateriella 9 1234 1465
anlaggningstillgangar

Summa 62 408 66 710
Materiella anlaggningstillgangar

Forbattringsutgifter pa annans fastighet 10 1148 889
Maskiner, inventarier, installationer m.m. 11 6 070 5719
Summa 7219 6 608
Kortfristiga fordringar

Kundfordringar 14 903 17 354
Fordringar hos andra myndigheter 12 14 309 13905
Ovriga kortfristiga fordringar 13 2085 361 1852 470
Summa 2114574 1883730
Periodavgransningsposter

Forutbetalda kostnader 14 9 855 7576
Upplupna bidragsintékter 15 276 149
Ovriga upplupna intékter 16 15101 17 645
Summa 25232 25 369
Avrékning med statsverket

Avrékning med statsverket 17 -3152 2819
Summa -3 152 2819
Kassa och bank

Behallning rantekonto i Riksgaldskontoret 71275 10 876
Kassa och bank 75 194 233905
Summa 146 469 244782
SUMMA TILLGANGAR 2352750 2230018
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KAPITAL OCH SKULDER Not 2017 2016
Myndighetskapital 18

Statskapital 19 150 150
Balanserad kapitalférandring -34721 10 252
Kapitalforandring enligt resultatrakningen 7 53515 -44 973
Summa 18 944 -34 571

Avsattningar

Ovriga avséttningar 20 33752 46 810
Summa 33752 46 810
Skulder m.m.

Lan i Riksgaldskontoret 21 65170 71 864
Kortfristiga skulder till andra myndigheter 22 7622 5 603
Leverantorsskulder 39035 33895
Ovriga kortfristiga skulder 23 2162280 2 088 695
Summa 2274108 2 200 057

Periodavgransningsposter

Upplupna kostnader 24 10995 11471
Oforbrukade bidrag 25 14 807 6 107
Ovriga forutbetalda intikter 26 144 144
Summa 25946 17722
SUMMA TILLGANGAR 2352750 2230018

8.3 Anslagsredovisning

Anslag Not | Ing. Arets Totalt Utgifter Utgaende
overforings | tilldelning disponibelt overforings
-belopp enligt RB belopp -belopp

Uo91:10

E-halsomyndighetens ramanslag

ap.4 E-halsomyndigheten 27 -2 819 164 051 161 232 158 080 3152

Summa -2 819 164 051 161 232 158 080 3152
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9 Tillaggsupplysningar och noter
9.1 Tillaggsupplysningar

9.1.1 Redovisningsprinciper

TilldAmpade redovisningsprinciper

E-hédlsomyndighetens bokforing foljer god redovisningssed och férordningen (2000:606) om
myndigheters bokforing samt Ekonomistyrningsverket (ESV):s foreskrifter och allméanna rad till
denna. Arsredovisningen &r upprattad i enlighet med férordningen (2000:605) om arsredovisning och
budgetunderlag samt ESV:s foreskrifter och allmanna rad till denna. | enlighet med ESV:s foreskrifter
till 10 8 FBF (Forordning om myndigheters bokforing) tillampar E-h&lsomyndigheten brytdagen den 5
januari. Efter brytdagen har fakturor éverstigande 50 tkr bokforts som periodavgransningsposter.

9.1.2 Upplysningar for jamférelsedndamal

Alla belopp redovisas i tusentals kronor (tkr) om inget annat anges. Till foljd av detta kan
summeringsdifferenser férekomma.

Upplysningar for jamforelseandamal
E-hdlsomyndigheten bildades 1/1 2014 vilket innebdr att jamforelsetal endast kan redovisas for de tre
foregaende aren. Galler t.ex. redovisning av vasentliga uppgifter.

9.1.3 Upplysningar av vésentlig betydelse

Avsattning for omlokaliseringen till Kalmar

Enligt villkor i regleringsbrevet ska avsattningar som uppkommer till féljd av regeringens beslut att
lokalisera delar av myndigheten till Kalmar redovisas mot anslag det budgetar som utgifterna hanfor
sig till.

Foregaende ars avsattningar som uppgick till 46 123 tkr har i ar minskat till 32 793 tkr. For 2017
paverkar detta forehavande myndighetens resultat positivt.

9.1.4 Varderingsprinciper
Anlaggningstillgangar

Som anlaggningstillgangar redovisas forvarvade licenser och rattigheter, datorer och kringutrustning
samt inventarier som har ett anskaffningsvarde om minst 45 tkr och en beréknad ekonomisk livslédngd
som uppgar till lagst tre ar.

Beloppsgransen for forbattringsutgifter pa annans fastighet ar 50 tkr. Avskrivningstiden for
forbattringsutgifter pa annans fastighet uppgar till hogst den aterstaende giltighetstiden pa
hyreskontraktet, dock lagst tre ar.

Avskrivning sker enligt linjar avskrivningsmetod. Avskrivning under anskaffningsaret sker fran den
manad tillgangen tas i bruk.

Barbara datorer liksom mobiltelefoner och Iasplattor anses ha en kortare livslangd an 3 ar och
kostnadsfors darfor direkt.

Storre anskaffningar av likartade tillgangar som uppgar till minst 45 tkr (exkl moms) ska betraktas
som anlaggningstillgangar.
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Tillampade avskrivningstider

3ar Licenser och rattigheter
Datorer och kringutrustning
5ar Egenutvecklade dataprogram

Inredningsinventarier

Bilar och andra transportmedel

Maskiner och andra tekniska anlaggningar
Ovriga inventarier

Omsattningstillgdngar
Fordringar har tagits upp till det belopp varmed de beréknas inflyta.

Skulder
Skulderna har tagits upp till nominellt belopp.
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9.1.5 Ersattningar och andra formaner

Styrelseledamdter/befattningshavare

Styrelseuppdrag utdéver E-
halsomyndigheten

eHilsomyndigheten

Arvoden och dvriga ersattningar

Janna Valik, generaldirektor (fran och
med 19 juni)

Lena Lundgren, ordférande

Johan Assarsson, vice ordférande

Eva-Britt Gustafsson (vikarierande
generaldirektor for E-
halsomyndigheten under perioden 9
januari- 18 juni 2017)

Yvonne Gustafsson

Stefan Olowsson
Anna Lefevre Skjoldebrand

Mikael Ohrling

Emmeli Gross, personalféretradare
Saco-S

Ingela Géangfeldt, personalforetradare
ST

Torsten Hakansta, generaldirektor (till
och med 8 januari 2017)

Lennart Jonasson (styrelseledamot till
och med 31 december 2016)

Lundgren Motala AB

Apotek Produktion och Laboratorier
AB, Sodertélje sjukhus AB,
Danderyds sjukhus AB,
Goteborgsuniversitet

Svenska Spel AB, Statens
servicecenter

Riksgaldskontoret, SIDA,
Totalférsvarets forskningsinstitut,
Sjofartsverket,Socialstyrelsen,
Nationalmuseum och ESO

Eleg

Swecare, COCIR, Dedicare AB Publ,
Lakemedelsverkets insynsrad, Lefevre
KonsultAB

Swecare

Generaldirektoren innehar formanen fri bil men formanen ar inte utnyttjad.
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9.2 Noter

Resultatrakning

Not 1

Not 2

Not 3

Not 4

eHilsomyndigheten

Intékter av avgifter och andra erséttningar 2017 2016
Intakter enligt 4 § avgiftsforordningen avseende 293 1399
konferenser
Intékter av offentligréttsliga avgifter 190193 180 651
Intékter av uppdragsverksamhet 27 460 36 321
Ovriga intakter av avgifter och andra erséttningar 487 138
Summa 217 846 218 509
Intakter av bidrag 2017 2016
Statliga bidrag till projektet 1668 280
Kammarkollegiet 60 201 5168
- varav Halsa for mig 40000
- varav Kommunikationslésning for licensanstkan (KLAS) 8125
EU-bidrag 483 146
Summa 62 352 5593
Finansiella intakter 2017 2016
Ranta pa rantekonto i Riksgaldskontoret 1 47
Ranta pa lan i Riksgaldskontoret 358 231
Ovriga finansiella intakter 25 15
Summa 383 293
Réntesatsen for rante-och avistakonton hos Riksgalden har sedan 2015-02-18 varit negativ.
Kostnader for personal 2017 2016
Lonekostnader (exkl. arbetsgivaravgifter,
pensionspremier och andra avgifter enligt lag och 90 915 105 267
avtal)
- varav forandring av avsattning for 16ner -197 21 453
- varav lénekostnader ej anstélld personal 209 220
Sociala avgifter 48 571 58 608
- varav féréndring av avsattning sociala avgifter -528 11921
Akyverl_ng av eqenutvecklade -3369 13122
anlaggningstillgangar
Ovriga kostnader fér personal 6 588 6 323
Summa 142 705 157 076

Minskningen beror pa tva orsaker med motverkande resultat. Under 2016 gjordes en avsattning for framtida
I6nekostnader om knappt 33,4 mkr. Under 2017 ar medelantalet anstallda ca 20 personer hogre an foregaende

ar, vilket gor att minskningen mellan aren totalt stannar vid 14,4 mkr.
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Not 5 Ovriga driftkostnader
Resor, representation, information
Kép av varor
Datakonsulter
Datatjanster
Konsulttjanster
Forandring av avséttning for konsulttjanster mm
Kdp av dvriga tjanster

Aktivering av egenutvecklade
anlaggningstillgangar

Ovrigt

Summa

eHilsomyndigheten

Minskningen av driftkostnader beror till stérsta delen pa avsattningen som gjordes 2016 for framtida
kostnader. Under 2017 har avsattningen tagits i ansprak. Kostnader for resor har dkat markant.

Not 6 Finansiella kostnader
Rénta pa rantekonto i Riksgaldskontoret
Ovriga finansiella kostnader

Summa

Réntesatsen for rante- och avistakonton hos Riksgélden har sedan 2015-02-18 varit negativ.

Not 7 Arets kapitalférandring
Avgiftsfinansierad verksamhet, 6verskott
Avséttning for omlokaliseringen

Summa

Balansrakning
Not 8 Balanserade utgifter for utveckling
Ingdende anskaffningsvarde
Arets anskaffningar
Korrigering av tidigare ars pagaende anskaffning
varav pagaende anlaggningar
Summa anskaffningsvérde
Ingaende ackumulerade avskrivningar
Avrets avskrivningar
Summa ackumulerade avskrivningar

Utgéende bokfort varde

Arsredovisning 2017 E-halsomyndigheten Dnr: EHM 1.1.4-2018-00504

2017 2016
12211 1999
2077 936
19671 24184
83 582 84 523
108 990 109 621
-12 605 12 749
2934 2031
-8 592 -17 893
191 96
208 459 218 247
2017 2016
223 105
98 108
321 213
2017 2016
40 185 1151
13330 -46 123
53515 -44 973
2017-12-31 2016-12-31
71 666 21967
12 165 49 699
-204
7338 6 636
83 627 71 666
-6 421 -200
-16 032 -6 222
-22 453 -6 421
61174 65 245
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Réttigheter och andra immateriella

Not 9 anlaggningstillgangar 2017-12-31 2016-12-31
Ingéende anskaffningsvarde 26 793 26 040
Arets anskaffningar 1017 753
Arets forsaljningar/utrangeringar, 230 0
anskaffningsvérde
Summa anskaffningsvérde 27 780 26 793
Ingaende ackumulerade avskrivningar -25 328 -24 152
Arets avskrivningar -1 248 -1176
Arets forséaljningar/utrangeringar, avskrivningar 30 0
Summa ackumulerade avskrivningar -26 545 -25 328
Utgaende bokfort varde 1234 1465
Not 10 Forbattringsutgifter p& annans fastighet 2017-12-31 2016-12-31
Ingdende anskaffningsvarde 1267 1267
Arets anskaffningar 522 0
Summa anskaffningsvarde 1790 1267
Ingdende ackumulerade avskrivningar -378 -124
Avrets avskrivningar -263 -254
Summa ackumulerade avskrivningar -641 -378
Utgaende bokfort varde 1148 889
Not 11 Maskiner, inventarier, installationer m.m. 2017-12-31 2016-12-31
Ingdende anskaffningsvarde 26 839 26 213
Arets anskaffningar 3281 626
i}r:lz fff'c:]risr]'eiglljsr\lli ;r%aér/utrangeringar, 2940 0
Summa anskaffningsvérde 27180 26 839
Ingéende ackumulerade avskrivningar -21120 -18 552
Avrets avskrivningar -2 924 -2 567
Arets forsaljningar/utrangeringar, avskrivningar 2934 0
Summa ackumulerade avskrivningar -21110 -21120
Utgdende bokfort varde 6 070 5719
Not 12 Fordringar hos andra myndigheter 2017-12-31 2016-12-31
Fordran ingaende mervardesskatt 13913 12 288
Kundfordringar hos andra myndigheter 396 1617
Summa 14 309 13905
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Not 13 Ovriga kortfristiga fordringar 2017-12-31 2016-12-31
Fordringar pa landstingen avseende distribution av:
Smittskyddssubvention 134 300 190 294
Lékemedelssubvention 1949 667 1662 177
Ovriga fordringar 1395 0
Summa 2085 361 1852470

I foljande balansposter ingar formedlingen av
smittskydds- och lakemedelssubvention:

Fordringar pa landstingen (not 12) 2 083 966 1852470
Skulder till apoteksaktdrerna (not 22) 2159 155 2 086 369
Banktillgodohavanden (kassa och bank) 75 194 233905
Resultatforda ranteintékter 5 6
Not 14 Forutbetalda kostnader 2017-12-31 2016-12-31
Forutbetalda hyreskostnader 3379 2702
Forutbetalda datalicens-/supportavtal 4209 3526
Ovriga forutbetalda kostnader 2 267 1348
Summa 9855 7576
Not 15 Upplupna bidragsintékter 2017-12-31 2016-12-31
EU-projekt JASeHN 276 149
Summa 276 149
Not 16 Ovriga upplupna intakter 2017-12-31 2016-12-31
Avgift Human och Djur 13211 15 450
Avgift Ldkemedelsstatistik 1085 1107
Ovriga intakter 805 1088
Summa 15101 17 645
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Not 17 Avrakning med statsverket 2017-12-31 2016-12-31
Anslag i rantebarande flode
Ing&ende balans 2819 -38 921
Redovisat mot anslag 158 080 125431
Anslagsmedel som tillforts rantekonto -164 051 -119 535
Aterbetalning av anslagsmedel - 35844
Fordringar avseende anslag i rantebarande flode -3152 2819
Ovriga fordringar/skulder pa statens
centralkonto
Ingdende balans -
Inbetalningar i icke rantebarande fléde - 346
Utbetalningar i icke rantebarande flode - -693
Betalningar h&nfdrbara till anslag och inkomsttitlar - 346
Ovriga fordringar pé statens centralkonto - -
Summa Avrékning med statsverket -3152 2819
Not 18 Myndighetskapital
Specifikation férandring av myndighetskapitalet
Baligse}::ﬁ Balanserad Kapital-
L Japr kapitalférandring, foréandring Stats-
foréndring, e . Summa
. avsattning  enl. resultat-  kapital
avgiftsbelagd I e
omlokalisering rakningen
verksamhet
Utgaende balans 2016 10 252 0 -44 973 150 -34571
Ingdende balans 2017 10 252 0 -44 973 150 -34571
Foregaende ars 1150 -46 123 44973 0 0
kapitalforandring
Avrets kapitalférandring
avgiftshelagd verksamhet 0 0 40185 0 40185
Are}s k_apltalforand_rmg 0 0 13 330 0 13 330
avsattning omlokalisering
Summa arets forandring 1150 -46 123 98 488 0 53 515
Utgdende balans 2017 11 402 -46 123 53515 150 18 944
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Not 19 Statskapital 2017-12-31 2016-12-31
iée;]t:rapital utan avkastningskrav avseende inlén av 150 150
Utgéende balans 150 150
Not 20 Ovriga avsattningar 2017-12-31 2016-12-31
Avséttning for lokalt omstéllningsarbete
Ingéende balans 686 425
Arets forandring 272 261
Utgéende balans 958 686
Avséttning for omlokaliseringsarbete
Ingdende balans 46 123 0
Forandring av avséattning for l1oner -197 21453
Foréndring av avsattningar for arbetsgivaravgifter -108 6 739
Forandring av avséttningar for avtalsforsakring -421 5182
Forandring av avséttningar for konsulttjanster mm -12 605 12749
Utgdende balans 32793 46 123
Summa utgdende balans 6vriga avsattningar 33752 46 810
Not 21 Lan i Riksgaldskontoret 2017-12-31 2016-12-31
Avser lan for investeringar i
anlaggningstillgangar
Ingaende balans 71864 21363
Under aret nyupptagna lan 13622 60 721
Arets amorteringar -20 316 -10 221
Utgaende balans 65170 71864
Beviljad Ianeram enligt regleringsbrev 82 000 77000
Not 22 Kortfristiga skulder till andra myndigheter 2017-12-31 2016-12-31
Utgaende mervardesskatt 1260 1468
Arbetsgivaravgifter 2911 2 169
Leverantdrsskulder andra myndigheter 3451 1966
Summa 7622 5603
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Not 23 Ovriga kortfristiga skulder 2017-12-31 2016-12-31
Personalens kallskatt 3125 2320

Skuld till apoteksaktdrerna avseende

lakemedelssubvention 2023647 1894973
Ovrigt 0 6
Summa 2612 280 2088 695
Not 24 Upplupna kostnader 2017-12-31 2016-12-31
Upplupna semesterloner inkl. sociala avgifter 6 843 6 701
Ovriga upplupna Iéner inklusive sociala avgifter 134 85
Konsulttjanster 1372 1983
Intern IT/Tel mm 2 646 2701
Summa 10 995 11471
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Not 25 Oférbrukade bidrag 2017-12-31 2016-12-31
Bidrag som erhallits fran annan statlig myndighet 11 368 2312
E:g;z?szz?nirrhéllits frén icke-statliga 3439 3795
Summa 14 807 6 107
Specifikation oférbrukade bidrag
Kammarkollegiet - Strukturerad
lékemedelsinformation 3749
Kammarkollegiet - Ordinationsorsak 89 833
Kammarkollegiet- Forskrivardispenser 4 380
Kammarkollegiet- Férberedande Nationella
eHalsodagen 349
Kammarkollegiet- Digitalt pedagogiskt stod 1070
Kammarkollegiet -NLL Fordjupad forstudie 418
Vinnova - Forstudie Verklighetslabb HélsaF6rMig 0 64
Vinnova - Plan for Standardisering 1312 1415
EU - Nordiskt e-receptutbyte 3439 3795
Summa 14 807 6 107
varav bidrag fran statlig myndighet som forvantas
tas i ansprak:
inom tre manader 7 354 897
mer an tre manader till ett ar 1746 1415
mer &n ett ar till tre ar (framtida avskrivningar) 1158
mer &n tre ar (framtida avskrivningar) 1110
Summa 11 368 2312

Not 26 Ovriga forutbetalda intakter 2017-12-31 2016-12-31
Omradeskoder kv-1 2018 144 144
Summa 144 144
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Anslagsredovisning

Uo 9 1:10 E-hédlsomyndigheten Ramanslag
Not 27 ap.4 E-héalsomyndigheten
Enligt regleringsbrevet disponerar myndigheten en anslagskredit p& 14 405 tkr.

Myndighetens ingdende dverforingsbelopp var negativt, -2 819 tkr, d.v.s. drygt -2% av foregaende ars
tilldelning 119 189 tkr enligt regleringsbrevet.

Anslaget &r réntebérande.

Enligt villkor i regleringsbrevet ska avséttningar som uppkommer till foljd av regeringens beslut att lokalisera
delar av myndigheten till Kalmar redovisas mot anslaget det budgetar som kostnaderna hanfor sig till.

For innevarande ar har uppldsning av avsattningar uppgaende till 13 330 tkr gjorts.
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9.3 Sammanstallning 6ver vasentliga uppgifter

2017 2016 2015 2014*
Laneram Riksgaldskontoret
Beviljad 82 000 77 000 52 000 37000
Utnyttjad 65 170 71864 21 363 4 858
Kontokrediter Riksgaldskontoret
Beviljad 11 000 11 000 28 000 28 000
Maximalt utnyttjad 5817 1482
Rantekonto Riksgéldskontoret
Rénteintékter 1 47 6 109
Réntekostnader 223 105 72
Avgiftsintékter
Avgiftsintakter som disponeras
Beraknat belopp enligt regleringsbrev - avgifter 180 000 172200 179000 165000
enligt lag
Utfall - avgifter enligt lag 190 193 180651 176440 172226
Beréknat belopp enligt regleringsbrev 40 300 32500 30500 37000
- uppdragsverksamhet
Utfall - Uppdragsverksamhet 27 460 36 321 32735 37051
Ovriga intakter utan krav pa full kostnadstéickning. 194 1537 5202 1997
Summa int&kter av avgifter och andra 217 846 218509 214377 211274
ersattningar
Anslagskredit
Beviljad 14 405 3576 3432 3118
Utnyttjad 0 2819
Anslag
Ramanslag
Anslagssparande 3152 0 39035 51628

Bemyndiganden (ej tillamplig)
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2017 2016 2015 2014*
Personal
Antalet arsarbetskrafter (st) 147 133 125 115
Medelantalet anstallda (st) ** 168 148 135 125
Driftkostnad per arsarbetskraft 2479 2890 2 307 2169
Driftkostnad per &rsarbetskraft exkl avsattning for 2 569 2543
omlokaliseringen (46 123 tkr)
Kapitalforandring
Avrets 53515 -44 973 2564 7 687
Balanserad -34 721 10 252 7687 0

*E-halsomyndigheten bildades 1/1 2014.
**| berakningen av medelantalet anstallda &r inte eventuellt tjanstledig personal franraknad.
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10 Arsredovisningens undertecknande

Vi intygar att arsredovisningen ger en rattvisande bild av verksamhetens resultat samt av kostnader,

intdkter och myndighetens ekonomiska stallning.

Vi bedémer vidare att den interna styrningen och kontrollen vid myndigheten &r betryggande.

Lena Lundgren
Ordférande

Johan Assarsson

Vice ordférande

Eva-Britt Gustafsson

Ledamot

Yvonne Gustafsson

Ledamot

Anna Lefevre Skjoldebrand

Ledamot

Mikael Ohrling

Ledamot

Stefan Olowsson

Ledamot
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