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Indledning

Her opsamles og fastholdes arkitekturbeslutninger for “National Fuldmagtslgsning i
Sundhedsvaesenet”

ABO1 - CPR pa fuldmagtsgiver forventes at vaere a priori viden

Der etableres ikke i denne omgang mulighed for, at den befuldmaegtigede kan “veaelge
mellem” dem, der har givet vedkommende fuldmagt (f.eks. pa en liste). En befuldmaegtiget
forventes at kunne CPR nummeret pa den borger, man skal agere pa vegne af.

ABO2 - Testlgsningen holdes simpel i farste omgang

Der er blevet foreslaet forskellige testmodeller (se appendiks), men vi har besluttet at holde
det s& simpelt som muligt, indtil der er set en efterspargsel efter yderligere testmuligheder.
Det er derfor besluttet, at der i farste omgang kun etableres de muligheder, som findes i
NemLogin test-fuldmagtsligsningen, dvs. mulighed for at Kent opretter enkelte test-borgere,
der giver fuldmagt til andre borgere inden for det, som fuldmagtslgsningen pa
sundhedsomradet kommer til at rumme. Eneste preemis er, at de oprettede borgere skal
findes i det koordinerede NSP testsetup.

ABO3 - Balancering af NSP principper

Der er en reekke principper, der skal balanceres i Igsningen. Nogle af de principper, der
kolliderer er gnsket om at opretholde g-drifts muligheder, ansket om beskytte af ANSP’er fra
internettet og gnsket om at holde alle NSP-deployments ens. Balanceringen opstar da der
skal etableres adgang til en web service i den feellesoffentlige fuldmagtslgsning, og da
denne kun kan nas via internettet.

Det er besluttet, at gnsket om deploymentmaessig ensartethed i denne sammenhaeng vejer
hgjere end g-driftsansket, da der for det fgrste ikke er kendte gnsker om anvendelse af
omvekslingen via dNSP’erne og dels at omveksling med fuldmagtskontrol ikke forventes at
skulle ske szerlig ofte. Skulle der derfor i fremtiden vaere sket en fejl, sa STS’erne gar i
@-drift, er det ikke katastrofalt at enkelte borgere ikke kan agere pa vegne af andre i en
kortere periode.

Konkret routes internet-adgangen derfor ind over Netics infrastruktur ligesom RID-CPR
opslaget.

ABO04 - Skarpt fokus pa scope - kun fuldmagt

Der er i de indledende mgder flere gange blevet inddraget andre elementer af “overdragelse
af rettigheder” herunder om foraeldremyndighed hhv. veergemyndighed skulle veere en del af
lasningen, og om der ogsa gives fuldmagt til “pinlige” data udpeget i



samtykke-sammenhaeng. | begge sammenhaenge har SDS afgjort, at det er interessant,
men at det ikke skal veere en del af denne Igsning.

Det giver mening, da vi generelt skal vaere papasselige med at laegge “algoritmer” ind i vores
tokens, men alene fremsende informationer som serviceudbydere kan anvende i
adgangskontrol.

ABO5 - Scope andres for projektet - men konceptet fastholdes

Da den foreslaede Igsning endnu ikke er valideret af borgerrepraesentanter, og gvrige parter
pa sundhedsomradet ikke har veeret involveret, blev det relativt sent i projektet besluttet at
scope naervaerende lgsning til kun at omfatte FMK. Etablering af den generelle Igsning er
overdraget til Anders Brahm. Konceptet bibeholdes dog, sa det bliver muligt at afgive hhv.
leese og skrivefuldmagter til FMK.



