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Sammanfattning

1 betdnkandet behandlas forslagen i proposition 1988/89:5 Ny smitt-
skyddslag m.m. jimte de motioner som vickts med anledning av proposi-
tionen. T

Utskottet tillstyrker i betinkandet regeringens forslag till ny smittskydds-
lag med viss dndring. Vidare tillstyrker utskottet forslagen till lag om under-
sOkning betrdffande HIV-smitta i brottmal och om édndring i sekretesslagen.

I betinkandet behandlas en motion (fp) vari yrkas att sjukdomen’ ulcus
molle skall inkluderas bland de smittsamma sjukdomar som betraktas som
samhillsfarliga. Utskottet uttalar att det finns skil att uppratthdlla kontroll-
en ver sjukdomens utbredning. Med anledning av motionen fGreslar ut-
skottet att ulcus molle — mjuk schanker — fors in i bilagan till lagen bland
andra anmilningpliktiga sjukdomar @n samhélisfarliga.

Ovriga motionsyrkanden avstyrks, diribland ett motionsyrkande (vpk)
om inforande av fullstindig anonymitet vid HIV-test, dvs. dven sedan en
person konstaterats vara smittad. Utskottet vidhiller uppfattningen att en
fullstindig anonymitet vid HIV-test skulle rubba grunderna for smitt-
skyddslagens tillimpning. Enligt utskottets uppfattning skulle det bli myc-
ket svart att fOorsvara en lagstiftning som innehaller mgjligheter till ibland
synnerligen ingripande tvangsatgirder, om samhéllet samtidigt ger patien-
ter mojlighet att vara anonyma dven efter ett positivt test och ddrigenom
undandra sig lagens atgirder. Utskottets fp- och vpk-ledamoter reserverar
- sig till forman for motionsyrkandet.

Utskottets m-ledamdter reserverar sig till formdn {or motionsyrkanden
(m) om att tvngsisolering skall kunna ske dven vid icke landstingskommu-
nala sjukhus, att vdrd och behandling hos privatpraktiserande lédkare skall
vara kostnadsfri, att staten skall ha ett sarskilt ekonomiskt ansvar for smitt-
skyddet samt att en dversyn skall géras av brottsbalken.

Mot beslutet att en tvangsisolerad har ritt att ndr som helst begira att
tvangsisoleringen skall upphora reserverar sig utskottets c-ledaméter. Sam-
ma ledamoter reserverar sig dven till forman f6r ett motionsyrkande (c) om
en uppfoljning och utvirdering av resursfradgorna i anslutning till den nya -
smittskyddslagen. ‘

Utskottets vpk-ledamot reserverar sig slutligen till forman for ett yrkande
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(vpk) att den totala kostnaden for smittskyddet inom landstingen skall tick-  1988/89:SoU9
as av statsbidrag,.

Propositionen

I proposition 1988/89:5 hemstiller regeringen (socialdepartementet) att
riksdagen antar de av lagradet granskade forslagen till
1. smittskyddslag,
2. lag om undersokning betriffande HIV-smitta i brottmal,
3. lag om &dndring i sekretesslagen (1980:100) med vidtagna dndringar.
Lagforslagen fogas till betinkandet som bilaga 1.

Motioner

1988/89:S05 av Ingrid Ronne-Bjorkqvist (fp) vari yrkas att riksdagen be-
slutar att ulcus molle inkluderas bland de smittsamma sjukdomar som skall
betraktas som samhillsfarliga. -

1988/89:S06 av Lars Werner m.fl. (vpk) vari yrkas ]
1. att riksdagen hos regeringen begir forslag som ger maojlighet till anony-
mitet dven vid positivt HIV-test,
2. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna att den totala
kostnaden for smittskyddet inom landstingen skall tickas av statsbidrag.

1988/89:S07 av Sten Svensson m.fl. (m) vari yrkas

1. att riksdagen beslutar anta foljande lydelse av 38 § i det till propositio-
nen fogade forslaget till smittskyddslag: 38 § Lansritten skall — — — fér
smittspridning. Tvdngsisolering skall ske pé& sjukhus., :

2. att riksdagen beslutar anta foljande lydelse av 63 § i det till propositio-
nen fogade forslaget till smittskyddslag: 63 § All undersdkning, vard och
behandling som behdvs fran smittskyddssynpunkt vid en samhiillsfarlig
sjukdom skall vara gratis for patienten om &tgidrderna utfors inom den
landstingskommunala hilso- och sjukvarden eller av en privat verksam
lakare, om denne ar ansluten till sjukférsdkringen enligt lagen (1962:381)
om allmén férsidkring.De ldkemedel — — — for patienten. Bestimmelser-
nai — — — allmén forsdkring.,

3. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i motionen
anforts om statens ansvar for ekonomiskt stod till sdrskilt utsatta landsting
och kommuner nar samhillsfarliga sjukdomar med explosivt spridnings-
férlopp upptrider,

4. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i motionen
anforts om behovet av en Oversyn av brottsbalken mot bakgrund av att
smittskyddslagen inte kommer att innehdlla nagra straffbestimmelser.

1988/89:S08 av Anita Stenberg m.fl. (mp) vari yrkas
1. attriksdagen beslutar att de samhillsfarliga sjukdomarna skall uppriik-
nas i lagtexten,



2. att riksdagen beslutar att “samhallstarlig sjukdom™ skall kunna tas bort
fran listan om sjukdomen dndrar karaktir till det bittre,

3. atr riksdagen beslutar att den smittade inte skall ha nagon absolut
skyldighet att pa eget initiativ sOka ldkare om han tror att han lider av en
samhillsfarlig sjukdom utan f6rst efter anmodan av smittskyddslikare,

4. att riksdagen beslutar att ingen skall kunna tvingsisoleras utan beslut
av domstol,

5. att riksdagen beslutar att beslut om forlingd tvingsisolering skall kun-
na overl-_lagds till ldnsritten,

6. att riksdagen beslutar att smlttsp&rnmg skall kunna ske med storsta
mdojliga hdnsyn till de inblandades integritet.

1988/89:S09 av Margareta Fogelberg (fp) vari yrkas att riksdagen som sin
mening ger regeringen till kinna vad i motionen anforts om ansvarsférdel-
ningen mellan smittskyddsldkare och MHN med avseende pd LL 21 § och
nya smittskyddstagens 9 §.

1988/89:S010 av Rosa Osth m.fl. (c) vari yrkas

1. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i motionen
anforts om uppfoljning och utvirdering av resursfrdgorna i anslutning till
smittskyddslagen,

2. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i motionen
anférts betriffande smittskyddslikarens mojlighet att fa tillgang till adek-
vat information f6r t.ex. smittspdrning, .

3. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i motlonen
anférts om behovet av samordning av informationsarbetet kring smitt-
spridning och smittskydd pa den centrala nivan samt centralt — lokalt,

4. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kiinna vad i motionen
anforts betriiffande tillimpningen av bestimmelserna om tvangsisolerads
ritt att begéra att tvangsisoleringen skall upphdra,

5. att riksdagen beslutar att indra 45 § i den nya smlttsl\yddqldgen i enlig- -

het med vad som anférts 1 motionen.

Utskottet
Propositionsforslaget i huvuddrag

I propositionen foreslas att 1968 ars smittskyddslag ersitts av en ny smitt-
skyddslag, som i princip skall omfatta alla smittsamma sjukdomar som
sprids bland minniskor. De flesta bestimmelserna giller dock endast de
allvarliga smittsamma sjukdomarna, vilka i lagen bendmns samhadllsfarliga
sjukdomar. Bland dessa finns bide sjukdomar som ar sexuellt dverforbara
och sjukdomar som sprids pa annat sitt. Den hittillsvarande generella sir-
regleringen for de veneriska sjukdomarna forsvinner sdledes. Anmilan
skall géras till ansvariga myndigheter nar det intriffar ett fall av smitta i en
samhillsfarlig sjukdom eller i en annan sirskilt angiven sjukdom. Sjukdo-
mar som skall anmalas kallas anmilningspliktiga sjukdomar. Vilka smitt-
samma sjukdomar som skall anses vara samhillslarliga samt vilka ytterliga-
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re sjukdomar som bor vara unméiiningspliktiga, a'nges i en bilaga till smitt-
skyddslagen. Det blir siledes riksdagen som beslutar om lagens tillimplig-
het p4 varje sddan SJukdom vid vilken bl.a. tvingsatgirder kan komma att
tillgripas.

Niir det gidller ansvarsférdelningen inom smittskyddet foreslas att lands-
tingskommunen och kommunerna skall dela pa ansvaret pa det sittet at
landstingskommunen svarar for de personinriktade atgirderna, medan
kommunen svarar for de objektinriktade atgirderna.

Inom landstingskommunen skall en sédrskild myndighet, smittskyddsla-
karen, leda smittskyddet. Smittskyddslikaren har férebyggande, samord-
nande och 6vervakande uppgifter samt rena myndighetsuppgifter.

For den enskilde giller att var och en som har anledning anta att han har
smittats av en samhaéllsfarlig sjukdom ir skyldig att utan drdjsmal soka
likare for provtagning och annan undersokning. Han ir vidare skyldig att

félja de forhallningsregler som likare meddelar honom. Om nagon har

smittats av en samhallsfarlig sjukdom skall han ocksd ldmna ldkare de upp-
gifter denne kan behova for att kunna foreta smlttspérmng

Varje ldkare som har kompetens for uppgiften och inte dr forhindrad att
utfora den, dr skyldig att underséka och behandla patienter vid samhiills-
farlig sjukdom. Om en ldkare konstaterar att nigon har smittats av en an-
milningspliktig sjukdom skall han anmila detta till' smittskyddslikaren
och statens bakteriologiska laboratorium samt betriffande vissa sjukdomar
dven till miljé- och hélsoskyddsndmnden. Underséknings- och behand-
lingsskyldigheten giller dock inte en privat verksam likare som inte 4r
ansluten till SJuktorsakrmgen enligt lagen om allmén forsikring.

Den foreslagna lagen innehdller ocks4 bestimmelser om tvingsatgirder,
ndmligen tvingsundersdkning, tillfélligt omhidndertagande och tv&ngﬂso-
lering. Tvangsbehandling far ddremot inte férekomma.

Négon sirskild straffbestammelse for den som sprider smma finns mte i
den nya lagen.

Socialstyrelsen skall svara for tillsynen dver smittskyddet i landet.

Den nya lagen foreslas trada i kraft den 1 juli 1989.

I propositionen foreslas dessutom en ny ldg om underskning betriffan-
de HIV-smitta i brottmal. I lagen stadgas att den som blivit utsatt for ett
brott, varigenom H1V-smitta kan ha dverforts, skall kunna {3 till stdnd en

undersékning av den som ér skiligen misstankt for brottet for att utrénaom - .-

denne ir smittad av HIV. I forsta hand skall mojlighet till sddan undersdk-
ning finnas vid sexualbrott. Undersékning skall emellertid dven kunna ske
vid andra brott, om det pa grund av sirskilda omstandigheter kan befaras
att infektion av HIV har 6verforts genom brottet.

Slutligen fSreslds i propositionen en konsekvensindring i sekretesslagen =
med anledning av att undercittelseskyldighet till mélsiganden foreskrivs i

lagen om undersékning betriffande HIV-smitta i brottmal.

Sjukdomarna i smittskyddslagen

I motion So8 av Anita Stenberg m fl. (mp) hemstills att riksdagen beslutar att

de samhiillsfarliga sjukdomarna uppriiknas i lagtexten (vrkande I) och att
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“samhillsfarlig sjukdom™ skall kunna tas bort fran listan om sjukdomen .

dndrar karaktér till det béttre (yrkande 2). Motioniérerna vill att de samhalls-
farliga sjukdomarna skall uppriiknas i lagtexten eftersom tvingsatgarder
kan tillgripas mot den enskilde, och da skall riksdage}l ha beslutat vid vil-
ken sjukdom detta kan bli aktuellt.

Enligt den nu géillande smittskyddslagen (1968:231) bestiirlnmef regeringen
vilka sjukdomar som skall hiintoras till allmanfarliga sjukdomar och vene-
riska sjukdomar. 1 propositionen framhalls (s. 35 f.) att en smittskyddslag
med nddviindighet maste tillhandahdlla medel som kan innebira intring i
de enskilda minniskornas personliga férhéllanden och att i enstaka fall
detta kan leda till lingtgdende ingrepp i den ‘enskildes integritet. Enligt

departementschefens mening &r det av rittssikerhetsskdl av stor vikt att '

lagens tillimplighet betriffande en viss sjukddm inte kan ifragasattas, och
darfor foreslds i propositionen att de smittsamma sjukdomar som skall
betraktas som samhilisfarliga anges genom en upprikning i lagen. Prak-
tiskt har detta 16sts genom att uppriikningen fogats som en bilaga till lagen.

Utskottet delar uppfattningen att tillimpligheten av en tvangslagstiftning
madste vara oantastlig ur rittssdkerhetssynpunkt. Det dr darfor en stor fordel
att lagens tillimplighet pa varje sddan sjukdom vid vilken tvangsatgirder
kan komma att tillgripas har provats av riksdagen. Det ir mot denna bak-
grund ocksi naturligt att riksdagen tar stéllning till frigan om en sjukdom
inte ldngre skall anses samhillsfarlig eller anmiilningspliktig. Utskottet till-
styrker siledes propositionens forslag i denna del. Motion So8 (mp) dr
genom propositionens forslag tillgodosedd i behandlade delar (yrkandena
1 och 2) och avstyrks.

1 motion So5 av Ingrid Ronne-Bjorkqvist (fp)hemstills att ulcus molle inklu-
deras bland de smittsamma sjukdomar som skall betraktas som samhills-
farliga.

Ulcus molle — mjuk schanker — hidnfors enligt 6 § nu gillande smitt- .

skyddskungorelse (1968:234) till de veneriska sjukdomarna och ér sdledes
dven anmilningspliktig. 1'det behandlade forslaget till ny smittskyddslag
finns sjukdomen inte lingre med vare sig bland de sarrihiilfsfarliga sjukdo-
marna eller bland andra anmaélningspliktiga sjukdomar.

Sjukdomen ulcus molle ir i dag séllsynt i Sverige. Den kan enligt vad

utskottet inhdmtat inte anses utgdra ett s& allvarligt hot mot befolkningens’

hélsotillstdnd att den bor betecknas som samhiillsfarlig. Enligt utskottets

mening finns ddremot skil att uppritthalla kontrollen 6ver sjukdomens

utbredning. Denna bor darfor foras in under 2.1 i bilagan till lagférslaget
bland andra anmilningspliktiga sjukdomar &n samhillsfarliga. Utskottet
forordar silunda med anledning av motion So5 (fp) att bilagan till lagfér-
slaget ges den lydelse som framgér av bilaga 2 till betiinkandet.

Ansvaret for smittskyddet : L

I motion So9 av Margareta Fogelberg (/p) yrkas att riksdagen ger regeringen
till kinna vad som anforts om ansvarsfordelningen mellan smittskyddsla-
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kare och miljo- och hilsoskyddsnimnd med avseende pa livsmedelslagen
21 § och nya smittskyddslagens 9 §.

Motioniren anfor att i lagfrslagets 9 § siigs att miljo- och hilsoskydds-
namnderna skall vidta atgarder for att undvika smittspridning bl.a. via livs-
medel. Hir uppstar enligt motionéren sannolikt ett problem, om en person i
livsmedelsbranschen konstateras lida av en mag-tarmbunden allménfarlig
sjukdom, vars smittdmne kan antas gora livsmedel otjénligt. Miljé-och hil-
soskyddsnamnden kan enligt livsmedelslagens (LL) 21 § férbjuda en per-
son, som har eller kan antas ha sjukdom som kan gora livsmedel otjanligt
som minniskofdda, att vara i arbete. Enligt férslaget till ny smittskyddslag
skall smittskyddsldkaren bestimma om vederbdrande skall g t arbete eller

ej. Enligt motiondrens mening ar ansvarsférdelningen pé denna punkt

oklari den foreslagna lagen, och det vore dnskviirt om det av den nya lagen
klart framgick vems beslut som skall gélla.

Ansvaret {or smittskyddet skall enligt propositionen delas mellan lands-
tingskommunen och kommunerna pd det sittet att landstingskommunen
svarar for de personinriktade atgirderna medan kommunen svarar for de
objektinriktade atgdrderna. Kommunernas milj6-och hilsoskyddsnimn-
der skall sdledes vidta atgédrder vid smittspridning fran livsmedel, vatten-
tikter, avloppsvatten, ventilationsanliggningar och liknande smittkéllor
samti vissa fall frdn djur. Ndimnden méiste i detta sammanhang bedriva den
smittsparning som ir nddvandig for att kunna finna den aktuella smittkal-
lan.

Det av motiondren berdrda problemet har uppmirksammats i proposi-
tionen, och departementschefen uttalar med anledning hiirav att det dr otill-
fredsstéllande att situationer kan uppkomma da tva olika organ, vilka bada
har uppgifter inom smittskyddet, i ett enskilt fall av smitta kan ha olika
uppfattningar om behovet av att avstinga en person {rin arbete och att
sddana situationer sa langt mojligt bor forebyggas. Departementschefen
fortsitter (s. 41): '

Genom att miljo- och hilsoskyddsnimnderna dven framgent skall vidta
atgidrder mot smittkillor i miljon finns det ett generellt behov av att samord-
na nidmndens och frimst smittskyddslikarens verksamhet. Mot denna bak-
grund foreslar jag att milio- och hilsoskyddsnimnden regelmissigt skall
informera smittskyddslidkaren om iakttagelser som kan vara av betydelse
for hans verksamhet och samridda med honom infor beslut och andra vikti-
gare dtgirder som berdr smittskyddet. P4 detta sitt anser jag att forutsitt-
ningarna forbéttras for ett harmoniskt och niira samarbete mellan nimnden
och smittskyddsldkaren.

Utskottet delar motionirens uppfattning att det dr olyckligt om lagstift-
ningen pd smitt- och hilsoskyddsomradena ir utformad pé ett sddant siitt,
att det kan uppsta konkurrens om vilka bestimmelser som skall tillimpas.
Utskottet konstaterar, att det inte dr uteslutet att det i ndgot fall kan uppsta
problem i de situationer motioniren angivit. Som framgdr av det ovan redo-
visade har fragan om ansvarsfordelning och samarbete mellan smittskvdds-
likaren och milj6-och hilsoskyddsnimnden ocksé behandlats i propositio-
nen. For att verksamheten skall bedrivas pé bista sitt foreslas saledes att
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miljé-och hiilsoskyddsnimnden regelmassigt skall informera smittskydds-
lakaren om iakttagelser som kan vara av betydelse for hans verksamhet och
samrdda med honom inf6r beslut och andra viktigare atgarder som beror
smittskyddet. Utskottet delar departementschefens uppfattning att forut-
sittningarna for ett harmoniskt och ndra samarbete mellan nimnden och
smittskyddsldkaren hirigenom har givits. Utskottet forutsitter att ocksa
smittskyddsldkaren vid behov limnar milj6- och hilsoskyddsnimnderna
den information nimnderna kan beh6va. Enligt utskottets mening forelig-
ger mot bakgrund av det ovan redovisade inget behov av nigot uttalande
fran riksdagen i denna friga. Motion So9 (fp) avstyrks.

Smittskyddsldkarens befogenheter

I motion Sol0) av Rosa Osth m.fl. (¢) anfors att for att smittskyddslikaren
effektivt skall kunna fullgéra sin uppgift r det viktigt att denne far tillging
till adekvat information f6r t.ex. smittsparning. Motionérerna framhaller
att nar det galler sexuellt 6verférda sjukdomar dr uppgiftslimnandet i nor-
malfallet begrinsat darfr att uppgifterna bedoms som kénsliga. Enligt mo-
tiondrernas mening ar det viktigt att riksdagen tydhggor att smmsk\'ddsld-
karen pé egen begiran ocksa har ritt att ta del av samtliga uppgifter, som
han bedomer vara nddvindiga for smittskyddsarbetet (yrkande 2).

I propositionen anfors (s. 44) att smittskyddsorganisationen i landstings-
kommunen skall utformas s att det i varje landstingskommun skall finnas
en smittskyddsldkare som under hilso- och sjukvirdsnimnden planerar,
organiserar och leder smittskyddet i landstingsomradet. Smittskyddslika-
ren skall verka for samordning och likformighet av smittskyddet inom
landstingsomridet samt fortlopande folja smittskyddssituationen i lands-
tingskommunen. Han skall ocksa verka for att forebyggande atgarder vid-
tas for att hindra eller begrinsa att smittsamma sjukdomar sprids. Han skall
bitrdda miljd- och hdlsoskyddsndmnderna, likare och andra som dr verk-

samma inom smittskyddet i deras smittskyddsarbete. Vidare skall han svara

fér samverkan med miljé- och hidlsoskyddsnimnderna samt med behand-
lande likare och andra som bedriver verksamhet av betydelse {6r smitt-
skyddet. Han skall ldimna allménheten rdd och upplysningar i smittskydds-
fragor samt i erforderlig omfattning undervisa berdrd hilso- och sjukvards-
personal och hélsoskyddspersonal i sddana fradgor. Han skall ha rétt at
besluta om tvangsatgiarder mot enskilda. ‘

I propositionen freslds vidare att smlttskyddsldkaren skall fa riitt att £&
upplysningar fran och fa del av uppgifter i handlingar hos milj6- och hilso-
skyddsnimnder samt hos likare och andra som dr verksamma inom hiilso-
och sjukvirden, om han i ett enskilt fall begiir det och behdver det for att
kunna fullgéra sina uppgifter enligt lagen och foreskrifter som meddelats
med stod av lagen (8 §).

Om négon skulle vigra att ldmna smittskyddslikaren de upplysningar
. eller handlingar som han begart, kan han vinda sig till socialstyrelsen som
tillsynsmyndighet for att fa rittelse. Genom sina uppgifter blir smittskydds-
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~ ldkaren att betrakta som en myndighet, skild {ran landstingskommunens
hilso- och sjukvardsverksamhet.

Liksom enligt gillande smlttskyddslag skall varje likare som konstaterdr .

att ndgon har smittats av en smittsam sjukdom, som hinforts till de anmil-
- ningspliktiga sjukdomarna, anmila detta till smittskyddsldakaren. Nir an-
milan avser en sexuellt 6verforbar sjukdom skall den, som framgar av 21 § i
lagforslaget, inte innehélla uppgift om den smittades eller — i vissa fall —
kontaktpersons identitet. Andra uppgifter av betydelse for smittskyddet
skall anges i anmélan.. Anmélningar av andra samhéllsfarliga sjukdomar
skall innehilla uppgift dven om den smittades och kontakters identitet.

Utskottet delar den uppfattning som framférs i propositionen att i dé flesta
fall torde de uppgifter som ldmnas i anmélningarna tillgodose smittskydds-
likarens behov av information. Som framhalls i propositionen (s. 115) kan
det dock férekomma att smittskyddslikaren behdver ytterligare uppgifter i
ett enskilt fall. Enligt den ovan beskrivna bestamme]sen i8§ ges sdledes
smittskyddsldkaren riitten att i ett enskilt fall, pé begiran, f3 sadana ytterli-
gare uppgifter som han behover for att kunna fullgdra sina smittskyddsupp-
gifter. Detta giller bade vid sexuellt verforbara sjukdomar och andra

smittsammd ajukdomar Den fbreslagna regeln till'godoser"enligt utskottets

kande 2).

Den enskildes skyldigheter

I motion So8 (mp)yrkas att den smittade inte skall ha ndgon absolut skvldig-
het att pa eget initiativ soka likare om han tror att han lider av en samhiills-
farlig sjukdom utan forst efter anmodan av smittskyddsldkare (vrkande 3,.

Enligt nu géllande smittskyddslag dr 'den som lider av allminfarlig §juk-
dom eller som for.smitta didrav skyldig att pa anfordran av distriktslikare
lata undersoka sig av denne av annan ldkare till vilken han hénvisats. Det-
samma giller fér den som misstiinks lida av eller fér smitta av sidan sjuk-
dom. Den som har anledning antaga att han lider av venerisk sjukdom ir
skyldig att s6ka ldkare och underkasta sig den undersoknmg och behdnd
ling som behdvs. : :

I den nu féreslagna lagen, 13 §, foreskrivs att var‘och en'som har anled-
ning anta att han har smittats av en samhillsfarlig sjukdom ar skyldig att
utan drojsmél uppséka likare och ta de prov som behovs for att fdststalla
om han har smittats av en sddan sjukdom. :

[ propositionen anfors (s. 51) att den som tror sig vara smittad av en’

samhillsfarlig sjukdom i de allra flesta fall uppsoker likare for undcrsol\-
ning och behandling. Departcmenlschcfcn fortsdtter

Enstaka enskilda torde dock dven i framtiden komma att soka undandra sig

sidana kontakter med likare. Jag ir darfor, liksom flera remissinstanser, -

overtygad om att det ocksd i en ny smittskyddslagstiftning dr nédvindigt
med en i lag fastlagd skyldighet att s6ka likare f6r den som har anledning
anta att han har smittats av en samhéllsfarlig sjukdom. Om en .sddan be-
stimmelse inte fanns, skulle syftet med smittskyddslagen inte framtriida
lika klart. Jag 4r dock medveten om att efterlevnaden av.denna skyldighet
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kan vara svar att overvaka. Jag tror ocksd att midnniskor i allminhet skulle
ha svart att {orstd att det fran smittskyddssynpunkt ibland kan vara nddviin-
digt att tvangsvis undersdka misstinkt smittade eller att isolera smittade
mot deras vilja, men att det inte skulle foreligga ndgon skyldighet att soka
likare for den som har anledning anta att han har blivit smittad av en
samhiillsfarlig sjukdom.

Utskottet delar den uppfattning som framfdrs i [;ropositioncn och avstyrker
motionen (mp) yrkande 3.

Smittspdrning

Frigan om smittspirning behandlas i mation So§ (mp/ vari hemstills att
smiusparning skall kunna ske med storsta mojliga hidnsyn till de inblanda-
des integritet (vrkande 6). -

I propositionen anférs att nir det giller sjukdomar som huvudsakligen
sprids med livsmedel, avloppsvatten etc. bér miljd-och hiillsoskyddsnédmn-
den svara for att smittkéllan kan lokaliseras. Det ir vidare naturligt att de
likare som forst kommer i kontakt med de smittade har ett primiirt ansvar
for smittsparningen. 1 propositionen anfors .vidare betrdffande smittspéar-
ning (s. 60).

Vid méanga sjukdomar uppfattar patienten det inte som sirskilt kiinslhigt att
ldmna ut behdvliga upplysningar. Nir det ddremot giiller de sexuellt dver-
forbara sjukdomarna visar erfarenheten, att patienten-lamnar sddana upp-
gifter enddst om hdn k"inner fé')rtroende for den som efterfré’lgdr uppgiﬁen

smittsparning bedrivs s4, att den kan ske i en anda av fértroende mellan
patienterna och den personal som har att utféra smittsparningen. Bl.a. 4r
det viktigt att klargdra (6r patienten att de uppgifter som han limnar skyd-
das av den starka hilso- och sjukvardssekretessen, som ocksd giller for
smittskyddet. Sjilvklart mdste man iven fa patienten att inse betydelsen av
att smittspridningen kan stoppas och att %mmdde kan komma under vird
och behandling.

Det framhdlls i propositionen att det bor ankomma pé socialstyrelsen att ge
viigledande riktlinjer f6r hur smittsparning bér bedrivas. Sidan végledning
finns redan vad giller de sexuellt overforbara sjukdomarna i skriften Kon-
taktsparning vid sexuellt 6verforbara infektioner (Socialstyrelsen redovisar
1987:13). Pa det regionala planet bor det vara en av smittskyddslikarens
viktigaste uppgifter att se till att sdidana arbetsmetoder utarbetas och kom-
mer till berdérd personals kinnedom. '

Utskottet delar motionarernas uppfattning att smittspirning méiste ske
med stor varsamhet och med hinsyn till de berdrdas integritet. Att verksam-

heten skall ha denna inriktning framkommer enligt utskottet vil i proposi-
tionen och négot uttalande fran-riksdagen i saken dr diirfor inte pdkallal a

Motlonsyrkandet (mp) avstyrks.

Vissa fragor om tvangsisolering

Tre motioner tar upp frigor som ror den fé‘)reslugna'méjlighetcn till tvings-
isolering.
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1 motion So8 (mp)yrkas dels att ingen skall kunna tvingsisoleras utan beslut
av domstol (vrkande 4)dels att ett beslut om forldngd tvéngsisolering skall
kunna éverklagas till linsritten (yrkande 5).

I motion Sol0 (¢)anfors att enligt 42 § lagfGrslaget har en tvangsisolerad
ritt att begéra att tvangsisoleringen skall upphéra, och smittskyddslikaren
ir da skyldig att of6rdrojligen besluta i fragan. Enligt motionarernas me-
ning ir det viktigt att klargora att denna mojlighet inte skall tillimpas pé ett
slentrianmdssigt sdtt. Det ir sdledes, anfér motiondrerna, inte rimligt att
vare sig begiran eller nytt beslut sker férridn situationen varaktigt kan ha
forindrats. Detta bor riksdagen ge regeringen till kinna (vrkande 4).

1 samma motion (yrkande 5) antors att i 45 § lagforslaget regleras vissa
inskrdnkningar i rittigheter hos den som ar tvangsisolerad samt att dar sdgs
"Den som dr tvingsisolerad far inte inneha™ . . Enligt motiondrernas me-
ning skulle lagtexten bli tydligare om samma sak uttrycktes med "Fran den
som ar tvangsisolerad far omhéndertas™ . ... och i motionen hemstills att
riksdagen skall besluta att dndra 45 § i nya smittskyddslagen i enlighet med
det anforda. '

Slutligen foreslas i motion So7 av Sten Svensson m.fl. (m) att tvangsisole-
ring skall kunna ske dven pa annat sjukhus &n ett som drivs av en lands-
tingskommun (vrkande 1.

1 propositionen foreslds — 38 § forslaget till ny smittskyddslag — att lins-
ritten skall, pd ansdkan av smittskvddsldkaren, besluta om tvangsisolering
av den som for smitta av en samhillsfarlig sjukdom, om den smittade inte
frivilligt medverkar till de &tgdrder som behdvs for att hindra smittsprid-
ning. Ett sddant beslut skall ocksd fattas om det finns grundad anledning
anta att den smittade inte foljer meddelade forhéllningsregler, och underla-
tenheten innebér en uppenbar risk for smittspridning. Om linsrittens be-
slut om tvangsisolering inte kan avvaktas utan fara, skall smittskyddsliaka-
ren meddela beslut om tvangsisolering. Smittskyddslikarens beslut skall
omedelbart understéllas lansréttens provning (39 § lagforslaget). Tvangsi-
solering skall enligt lagforslaget ske pa ett sjukhus som drivs av en lands-
tingskommun (38 §). Tvangsisolering far enligt forslaget pidga under hogst
tre manader frin den dag den smittade pa grund av beslut om isolering togs
in pd sjukhus. Efter ansékan av smittskyddsldkaren far linsritten besluta
att tvdngsisoleringen skall fortsitta utdver den angivna ldngsta tiden. Ett
sddant beslut fir avse hogst sex manader at gangen. En ansdkan om fortsatt
tvingsisolering skall ha kommit in till lansratten innan tiden for gillande
beslut om tvangsisolering har 16pt ut. Nir det inte lingre finns skal for
tvangsisolering skall smittskyddslakaren ofordrojligen besluta att tvangs-
isoleringen skall upphdra. Om den tvangsisolerade begir att tvingsisole-
ringen skall upphéra, dr smittskyddsldkaren skyldig att of6rdréjligen beslu-
ta i frigan (40—42 §§ lagforslaget).

Som skal for att ett beslut om tvingsisolering skall fattas av domstol anfors i
propositionen (s. 88) bl.a. att ett beslut om tvingsisolering ir ett betydande

ingrepp i den enskildes personliga férhallanden och att de Sverviiganden-

som foregar ett sddant beslut ir inte enbart av medicinsk art utan innefattar
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dven en legalitetsprovning om forutsétiningarna for tvangsisolering fore-
ligger.

I propositionen framhalls att avsikten med ett beslut om tvangsisolering
ar att férhindra att den isolerade fortsitter att sprida smitta, och att orsaken
till att smittspridningen inte kan férhindras pa annat séitt vanligen ir att den
smittade inte kan férmas att frivilligt underkasta sig de atgirder och in-
skrinkningar i sin livsféring som dr ndodvindiga for att hindra smittans
vidare spridning. Mot denna bakgrund ligger det enligt propositionen (s.
89)isakens natur att beslut om tvangsisolering inte kan definitivt begrinsas
i tiden nir beslutet fattas. Med hédnsyn till att omhéndertagandet i ett enskilt
fall sdledes kan bli langvarigt, dr det enligt propositionen (s. 90) nédviindigt
att fortlépande prova behovet av tvingsisolering. Detta foreslas ske sa att
beslutet om tvangsisolering far gilla under hogst tre mdnader, men att isole-
ringen dérefter kan forlingas med hogst sex manader it gangen. Aven fra-
gor om forlingning bor enligt forslaget provas av ldnsriitten.

Utskottet delar uppfattningen att savil beslut om tvangsisolering som om
forlingning av den tid tvangsisoleringen skall gilla bor fattas av ldnsritten
och tillstyrker propositionens forslag i dessa delar. Yrkandena i motion So8
(mp) ir darmed tillgodosedda och avstyrks (yrkandena 4 och 5).

I propositionen foreslas saledes att ett beslut om tvangsisolering bor avse en
viss ldngsta tid, vilken vid behov kan férldngas genom nya beslut. Tvings-
isoleringen maste alltid paga sa linge det finns risk f6r smittspridning pa
grund av den smittades instdlining. FOrst ndr situationen f6r den isolerade
har toriandrats p4 ett sddant sitt, att forutsdttningarna fér tvingsomhinder-
tagande inte langre (Oreligger, kan beslutet om tvingsisolering hivas, an-
fors det i propositionen. Smittskyddslikaren skall fortlopande préva om
grunderna for tvingsisolering bestdr, och om s inte &r fallet skall beslut
omedelbart fattas om att isoleringen skall upphdra. Beslut om att tvangsiso-
leringen skall upphéra skall enligt propositionsforslaget fattas av smitt-
skyddslikaren. I propositionen framhalls att den tvdngsisolerade nidr som
helst kan begiira att tvAngsisoleringen skall upphora.

I motion Sol0 anfdrs att det ir viktigt att klargdra att denna majlighet
inte skall tillimpas pd ett slentrianmaéssigt sitt. Det dr, anfor motionérerna,
inte rimligt att vare sig begéran eller nytt beslut sker forrin situationen
varaktigt kan ha forindrats.

Utskottet konstaterar att skilet for ett beslut om tvéngsisolering vanligen édr
att en smittad inte frivilligt medverkar till de atgirder, som behdvs for att
hindra smittspridning. Det ligger ocksd i sakens natur att ett beslut om
tvangsisolering inte definivt kan begrdnsas i tiden nédr beslutet fattas. Ling-
den pd tvangsisoleringen kommer, som framhélls i propositionen, att bli
avhingig bl.a. av den isolerades instéllning till sin situation och till sin
omgivning. Tvangsisolering far inte bli ett innehdlls|6st avskiljande fran
omvﬁrlden utan tiden mﬁste anviindas till att pﬁ liimpliga siitt motivera den
skall tvangsisoleringen givetvis upphord

Enligt utskottets uppfattning bér samhallet begridnsa en tvingsvis om-
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hindertagen persons mojlighet utt begiira att ett tidsobestdmt omhiinderta-
gande skall upphéra, endast om det klart padvisats att en begrinsning ir

oundgiingligen nddviindig (6r att hindra ett missbruk. UtsKkottet forutsiitter
att regeringen foljer utvecklingen vad giiller bl.a. fattade beslut om tvingsi-

solering och isoleringstider samt dterkommer till riksdagen, om missforhdl-
landen visar sig uppstd i.nigot avseende. Riksdagen bor mot denna bak-
grund inte nu ta nAgot initiativ for att ndrmare reglera den tvingsintagnes
maojlighet att begira att isoleringen skall upphdra, och motionen (c) av-
styrks sdledes (yrkande 4).

1 propositionen anfors (s. 88) att med hinsyn till behovet av medicinska
bedémningar avseende bl.a. infektionsrisker och den isolerades psykiska

tillstdnd, bor tvingsisolering ske pa sjukhus som drivs av en landstingskom- -

mun. Med sjukhus avses i forslaget detsamma som i hillso-och sjukvirdsla-
gen, dvs. en sjukvardsinrittning for intagning av den som behdver sluten
vard. Nagot krav pa att tvangsisolering skall ske pa ett sjukhus av en viss
storlek eller med en viss inriktning bor enligt propositionen inte stillas upp.

I motion So7 (m) framhalls att de medicinska beddmningar som behdver
goéras anglende den tvangsintagnes hilsotillstind givetvis kan géras fven
vid andra sjukhus, som har den personal och den utrustning som behovs for
ett gott medicinskt och psykosocialt omhéindertagande, dn sidana som
drivs av en landstingskommun. Bestimmelsen i den nya lagen bor saledes
enligt motioniirerna endast innebiira att tvangsisolering skall ske pa sjuk-
hus. )

Utskottet delar uppfattningen att tvangsisolering skall ske pd ett sjukhus,
som dr utrustat pa ett sddant sitt och har den personal som behovs for att
kravet pa ett gott medicinskt och psykosocialt omhindertagande av den
tvangsisolerade skall vara uppfyllt. Dessa f6rutsiittningar kan i och for sig
vara uppfyllda sdvil vid ett sjukhus som drivs av en landstingskommun som
vid ett sjukhus som drivs av en annan huvudman. Utskottet dr emellertid
inte berett att foresla att ett sjukhus med enskild huvudman skall {3 ta
ansvaret for de olika tvingsbefogenheter som lagen medger. Utskottet till-
styrker sdledes propositionens forslag att tvangsisolering skall ske pa ett
sjukhus som drivs av en landstingskommun och -avstyrker motionen (m)
yrkande 1. : '

\ proposi[ion‘en foreslas (45 § forsta stycket i lagforslaget) att den som ar

tvangsisolerad inte far inneha bl.a. narkotika, alkoholhaltiga drycker, and- .

ra berusningsmedel eller injektionssprutor och kanyler. I paragrafens and-
ra stycke stadgas att om sddan egendom som avses i forsta stycket patriffas
far den omhindertas. I propositionen anges (s. 90) som motiv till bestim-
melsen foljande.

Det finns skil anta att tviingsisolering av smittbérare ocksa i framtiden
kommer att i huvudsak gilla HIV-smittade narkotikamissbrukare. Efter-
som missbruket i sig regelmissigt torde vara den verkliga orsaken till att en
narkotikamissbrukare lever pd ett sddant sitt att han utsiitter sin omgivning
for smittrisk, dr det nddviindigt [6r motivationsarbetet att den tvdngsisole-
rade inte fr tillging till alkoholhaltiga drycker eller andra berusningsme-
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del under denna tid. For detia krivs att limpliga kontrollatgirder kan vid-
tas. Enligt min uppfattning bor darfor i smittskyddslagen tas in bestimmel-
ser om undersékning av ingdende post, omhindertagande och forverkande
av alkoholhaltiga drycker eller andra berusningsmedel och sprutor eller
kanyler samt kroppsvisitation och ytlig kroppsbesiktning efter forebild i
motsvarande bestimmelser i lagen (1980:621) med sirskilda bestimmelser
om vird av unga och i lagen (1981:1243) om vard av missbrukare i vissa fall.
Beslut i dessa fragor bor fattas -av den Gverldkare som ansvarar for den
tvingsisolerade. Ett beslut om férverkande bor kunna overklagas till lins-
ritten. Andra sddana beslut bor inte kunna dverklagas.

1 motion So10 (c) forordas att lagtexten dndras s att i paragrafen nimnda
berusningsmede! och foremal fdr omhdndertas fran den som ar tvangsisole-
rad.

¢

Utskottet vill understryka att beslut om tvangsisolering av den som fér
smitta av samhillsfarlig sjukdom fattas, om den smittade inte frivilligt med-
verkar till de Atgidrder som behovs fér att hindra smittspridning. Som fram-
halls i propositionen torde tvangsisolering komma att i huvudsak gdlla
HIV-smittade narkotikamissbrukare. Behandlingsarbetet under isolerings-
tiden kommer i forsta hand att g& ut pa att f{ormda missbrukaren att upphora
med missbruket och dérigenom kunna bli motiverad att folja givna fore-
skrifter for att hindra smlttsprldnmg Enllgt vad utskottet erfarit kan det
inte uteslutas att virdpersonalen skulle finna det svart att bedriva ett enga-
gerat motivationsarbete med sikte pa drogfrihet, om det samtidigt var i
princip tillatet for den tvangsisolerade att inneha t.ex. alkohol.

Utskottet delar siledes den uppfattning som framfors i propositio-nen att

det bor vara i princip forbjudet f6r den som ér tvingsisolerad att inneha ..

bl.a. narkotika och alkohol. Yrkande 5 i motionen (c) avstyrks.

Patientens kostnader

[ motion So7 (m) yrkas att all undersékrﬁng, vird och behandlihg som be-
hévs fran smittskyddssynpunkt vid en samhillsfarlig sjukdom skall vara

gratis for patienten om atgidrderna utférs inom den landstingskommunala
hélso- och sjukvarden eller av en privat verksam ldkare, om denne ér anslu-
ten till sjukforsakringen enligt lagen (1962:381) om allmén forsikring (yr-
kande 2). '

I propositionen framhélls (s. 97} att det dr av utomordentligt stor betydelse
for smittskyddet att man i sa stor utstrickning som majligt underlittar fr
den enskilde att ta kontakt med hilso- och sjukv;irciien. Alla sjukvardsbesok
inom den landstingskommunala varden, som gérs med anledning av en
samhillsfarlig sjukdom, b6r darfdr vara gratis (6r den enskilde. Detta bér,

framhalls det i propositionen, gilla bdde den undersékning och utredning’

som gdrs for att faststdlla om en sddan sjukdom foreligger, och den efterf5l-
jande véard och behandling som sjukdomen kriver. Det férhallandet att
vard och behandling skall vara gratis for patienten utgdr inte nigot hinder

mot att gora kostnadsavdrag pa utgiende sjukpenning vid sluten sjukhus-

vard, anfors det vidare. For den som viljer att vinda sig till en privatprakti-
serande likare vid misstanke om en samhillsfarlig sjukdom, f6reslas i pro-
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positionen att besok for att utreda om en samhéllsfarlig sjukdom foreligger
skall vara gratis, medan patientavgift skall erldggas vid besok f6r vard eller
behandling.

Utskottet delar uppfattningen att det ir av grundlz’iggande betydelse for ett
fungerande smittskydd att var och en som smittats av en samhaillsfarlig
sjukdom soker likare for undersékning, och att kontakterna med sjukvar-
den darfor méste underlittas s mycket som méjligt. Att géra besdken inom
den landstingskommunala sjukvarden gratis (6r patienten ir en vig till
detta mal. Det ir likasa vardefullt att besdk hos en privatpraktiserande
likare for att utreda om en samhillsfarlig sjukdom fSreligger ér gratis. D4
det giller vdrd och behandling delar utskottet den uppfattning som fram-
t6rs 1 propositionen att patientavgift bor erliggas om denna ges av en pri-
vatpraktiserande ldkare. Motionsyrkandet (m) avstyrks saledes.

Samordning av informationsarbetet

I motion Sol0(c)hemstills att vad som anforts om behovet av samordning
av informationsarbetet kring smittspridning och smittskydd pa den centra-
la nivdn samt centralt — lokalt ges regeringen till kinna (yrkande 3). Mo-
tiondrerna anfor att eftersom ansvaret for det konkreta arbetet naturligen
maste finnas pa den lokala nivdn ir det viktigt att de centrala signalerna inte
kan missforstas. Det finns, framhéller motionérerna, en risk att olika be-
sked kan komma frén centrala befattningshavare nar det géller t.ex. HIV-
smitta, eftersom flera olika centrala organ har ansvar for atgirder pa detta
omride. Det r i en sddan situation viktigt med kontinuitet, 6ppna och téta
kontakter samt en samordning i fortbildning och information mellan cent-
ralt och lokalt arbete, slutar motionérerna. '

[ propositionen (s. 42) anfors att det sjdlvklart finns ett behov av samarbete i
smittskyddet. For att detta skall understrykas, f6reslds, som tidigare
nidmnts, att en bestimmelse tas in i nya smittskyddslagen (12 §) om att
smittskyddslikaren och miljé- och hilsoskyddsnimnderna skall samverka
med varandra och med myndigheter, behandlande likare och andra som
bedriver verksamhet av betydelse for smittskyddet. Smittskyddslikarna
skall ocksd samarbeta med varandra i smittskyddsfrigor och vid béhov
utbyta uppgifter som dr nddvindiga fér verksamheten. I propositionen be-
rors i samband med frigan om samarbete inom smittskyddet behovet av att
i vissa fall kunna inritta en sirskild epidemikommission med extraordinira
befogenheter. Departementschefen anfor darvid att vi av hivd i vart land

har en stark organisation av smittskyddet pd riksplanet genom socialstyrel-

sen och statens bakteriologiska laboratorium samt att hon inte avser att
foresla ndgra férandringar av den organisationen. [ lagforslaget stadgas
salunda (12 §) att en likare som i sin verksamhet konstaterar att nigon har
smittats av en samhillsfarlig sjukdom skall anmiila detta, férutom till smitt-
skyddsldkaren, till statens bakteriologiska laboratorium. Vidare (Greskrivs
att socialstyrelsen skall ha tillsynen 6ver smittskyddet i landet och att styrel-
sen isin tillsynsverksamhet bl.a. fair meddela de foreskrifter som behovs (6r
att lagen skall efterlevas, Socialstyrelsen har vidare ritt att inspektera smitt-
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skyddsverksamheten och pa begiran fa de upplysningar och ta del av de
handlingar som behdvs for tillsynen (65—68 §§).

Utskottet delar motionidrernas uppfattning att det 4r mycket viktigt att en
samordning sker av informationen kring smittskydd och smittspridning
sdvil centralt mellan olika myndigheter som centralt — lokalt. Utskottet
konstaterar att samarbetets centrala betydelse har klart markerats i proposi-
tionen genom att en bestimmelse om samarbete fOreslds ingd i den nya
smittskyddslagen. Genom att alla fall av samhallsfarliga sjukdomar skall
anmalas dven till statens bakteriologiska laboratorium, sikerstills den na-
tionella overblicken da det giller utvecklingen av olika samhillsfarliga
sjukdomar. Socialstyrelsen skall liksom hittills ha tillsynen 6ver smittskyd-
detilandet. Enligt utskottets mening ges i propositionen forutsittningarna
for en samordnad verksamhet betriffande smittskyddet i landet. Négot
riksdagsinitiativ i denna fraga ir darfor inte erforderligt, och utskottet av-
styrker motion Sol0 (¢) yrkande 3.

Vissa resursfragor

Tre motioner behandlar fridgor om resurser till smittskyddet.

I motion So6 (vpk) yrkas att den totala kostnaden for smittskyddet inom
landstingen skall tickas av statsbidrag (yrkande 2).

1 motion So7 (m)anfors att staten maste anses ha ett dvergripande ekono-
miskt ansvar nar mycket farliga, smittsamma sjukdomar upptriader med ett
explosivt spridningsforlopp. Det blir dd en gemensam, nationell angeldgen-
het att de bekdmpas var de dn upptriader i landet, och sérskilt utsatta lands-
ting och kommuner maéste i en sddan situation kunna gora ansprak pa och
erhdlla ett sarskilt statligt, ekonomiskt stdd liksom nu géller i friga om HIV-
smitta. Detta bor enligt motionirerna ges regeringen till kinna (yrkande 3).

Slutligen anférs i motion S0l (c)att det 4r nddviindigt att smittskyddsla-
karen har tillriackliga resurser for t.ex. smittsparning om insatserna skall bli
effektiva. Regeringen bor didrfor noga folja upp att smittskyddslikarna i
varje ldn erhaller utifrin de lokala forutsdttningarna tillrackliga resurser for
sitt arbete (vrkande 1. .

Enligt den nya smittskyddslagen skall landstingskommunerna svara fér det
individinriktade smittskyddet inom sina resp. omraden. Kommunernas
miljo- och hilsoskyddsndmnder skall dven i fortsidttningen svara for de
objektinriktade atgirder som behdvs for att hindra smittspridning fran
smittkéllor i den fysiska miljén.

Departementschefen framfor som sin uppfattning (s. 103) att ansvars-
och uppgiftsfordelningen i émittskyddslagen bor aterspeglas i férdelningen
av kostnaderna. Utgdngspunkten for hur kostnaderna skall fordelas bor
siledes vara att var och en svarar for sina egna kostnader. Detta innebir att
varje landstingskommun bér svara for kostnader fér smittskyddsatgéirder
inom landstingsomradet, inberdknat bl.a. smittskyddsldkarens organisa-
tion och verksamhet samt att kommunerna ocksd framgent bor svara for de
kostnader som fOranleds av miljo- och hz'ilsoskyddsniimndemas smitt-
skyddsverksamhet.
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| propositionen gérs bedémningen (s. 98) att forslaget till ny smittskydds-
lagstiftning innebédr mattliga kostnadsdékningar och att den foreslagna {or-
stirkningen av den landstingskommunala smittskyddsorganisationen i
princip ir den enda atgird som leder till kade kostnader.

Utskottet delar uppfattningen att landstingskommunerna bér ha ansvaret
for det individinriktade smittskyddet i den nya smittskyddslagstiftningen.
Ansvaret bor som framhalls i propositionen (s. 40) avse bl.a. en skyldighet
att pa olika sitt forebygga uppkomsten-och hindra spridningen av smitt-
samma sjukdomar. Det dr vidare sjilvklart att ansvaret dven innebir en
skyldighet att undersdka och behandla sjuka och andra smittbédrare. De

uppgifter landstingskommunerna salunda skall svara for inom smittskyd--

det omfattas enligt utskottets mening av landstingskommunernas ansvar
enligt hiilso- och sjukvardslagen. Utskottet kan inte bitrdda ett forslag om
ett specialdestinerat statsbidrag vid sidan av det av riksdagén accepterade
systemet fOr ersittningar till sjukvirdshuvudmiinnen. Yrkande 2 i motio-
nen (vpk) avstyrks. .

Detta principiella stdllningstagande kan emellertid inte tolkas sa att sta-
ten inte har ndgot ekonomiskt ansvar pd smittskyddets omrdde. Utskottet
vill i sammanhanget erinra om de uttalanden det vid olika tillfillen gjort
betriffande sjukdomen AIDS. I betinkandet SoU 1985/86:15 uttalade ut-
skottet bl.a. att det méste vara en nationell angeligenhet att kampen mot
AIDS — som utgor ett nytt och allvarligt hot mot folkhiilsan — intehsiﬁeras

och bedrivs effektivt pd alla nivier. Detta kan, sade utskottet, uttryckas pd "

s& satt att staten mdste ha ett sarskilt ledningsansvar for arbetet med dessa
fragor. Utskottet framférde som sin dsikt att problemet med att storstads-
omridena skulle komma att drabbas av en stor del .av. kostnaderna for
kampen mot AIDS i férsta hand borde beaktas inom ramen for de ekono-
miska dverldggningar som regelbundet halls mellan staten och sjukvards-
huvudminnen. Utskottet fann det dock sannolikt att de dtgirder som dvilar
landstingskommuner och kommuner kommer att stiilla krav pa sirskilda
resurser. ' ' .

Statsbidrag till sirskilt drabbade kommuner och landsting for bekdmp-
ningen av sjukdomen AIDS har dérefter utgatt vid tre tillfillen (SoU 1985/
86:25, 1986/87:19 och 1987/88:10).

[ betinkandet SoU 1987/88:10 (s.41 —42) uttalade utskottet bl.a.

Genom att spridningen av HIV i stor utstrickning ir koncentrerad till Stor-
stockholmsomradet men iven till Malmo och Géteborg har dessa storstad-
somraden drabbats av en stor del av kostnaderna fér kampen mot AIDS.
Utskottet vill betona att en effektiv smittbekdmpning i storstadsomrédena
mdste anses ligga i hela landets intresse. Ett effektivt smittskyddsarbete
inom de mest utsatta omradena gagnar dvriga huvudmiin i landet. Utskottet
vill ocksa erinra om de uttalanden som utskottet tidigare gjort om att kam-
pen mot AIDS och HIV mdste anses vara en nationell angeldgenhet.
Utskottet dr mot denna bakgrund inte berett att uttala att finansierings-
ansvaret for det forebyggande arbetet med HIV och AIDS fran och med
1990 helt skulle kunna foras dver till resp. huvudman. Enligt utskottets
mening dr det troligt att sdrskilda bidrag frdn statens sida till de mest drab-
bade kommunerna och landstingen kommer att behévas under betydligt
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langre tid om arbetet mot AIDS och HI1V skall kunna bedrivas s effektivt
som [Grutsatts frin statsmakternas sida. Utskottet anser darfor inte att man
nu bor Iasa sig for en tidsgrédns varefter inga ytterligare statsbidrag utgdr.

Vad utskottet anfort gavs regeringen till kinna.

I motion So7 (m) begiirs sdledes att riksdagen skall uttala att staten méste
anses ha ett dvergripande ekonomiskt ansvar niar mycket farliga, smittsam-
ma sjukdomar upptrader med ett explosivt spridningsférlopp, och att sar-
skilt utsatta landsting och kommuner maste i en sddan situation kunna gora
ansprdk pé och erhélla ett sarskilt statsbidrag, liksom nu géller i friga om
HIV-smitta.

Utskottet vidhaller sina tidigare uttalanden betriffande ansvaret for be-
kdmpningen av sjukdomen AIDS. Uttalandena har gjorts med anledning
av den konkreta situation som uppstatt i och med sjukdomen AIDS. Det
principiella stiliningstagandet omfattar emellertid enligt utskottets upp-
fattning Zven andra samhillsfarliga sjukdomar, som dr mycket farliga och
kan fa explosiv utbredning, men som forekommer framst i vissa utsatta
omriden. Mot bakgrund av att riksdagen saledes si sent som viren 1988
stillde sig bakom utskottets uttalanden om ansvaret for kampen mot sjuk-
domen AIDS, anser utskottet det obehdvligt med ndgot nytt uttalande i den
principiella frdgan. Yrkande 3 i motion So7 (m) dr enligt utskottets mening
tillgodosett och avstyrks dirfor.

I motion So10 begérs att regeringen bdr folja upp att smittskyddslékarna far
tillrackliga resurser for sitt arbete.

Utskottet konstaterar att en forutséttning for ett fungerande smittskydd
dr givetvis att tillrdckliga resurser finns sdvél lokalt som centralt. Det aligger
socialstyrelsen som tillsynsmyndighet att folja smittskyddsverksamheten i
landet. Som utskottet ovan anfort far regeringen dessutom anses ha ett
sdrskilt ledningsansvar da det giller mycket svara samhillsfarliga sjukdo-
mar. I detta ligger enligt utskottets mening att regeringen kontinuerligt mas-
te hélla sig underrittad om utvecklingen betriffande de samhallsfarliga
sjukdomarna och vid behov tillse att erforderliga medel stills till smitt-
skyddsverksamhetens férfogande. Nagot sirskiit riksdagsinitiativ betrif-
fande uppfoéljning och utvirdering av resursfrdgorna i anslutning till smitt-
skyddslagen dr darfor obehovligt, och utskottet avstyrker mot denna bak-
grund motion Sol0 (¢) yrkande t.

Ovriga fragor
Anonymitet vid HIV-tester

Fragan om anonymitet vid HIV-tester tas upp i morion So6 av Lars Werner
m fl. (vpk) vari yrkas att riksdagen beslutar att hos regeringen anhalla om
forslag som ger mojlighet till anonymitet dven vid positivt HIV-test (yrkan-
de I). Enligt motiondrernas mening ér det viktigare att en person inte avstar
fran att genomga HIV-test av ridsla t6r repressalier, 4n att samhallet far
fullstindiga personuppgifter.

I propositionen berors inte frigan om anonymitet vid HIV-test eller andra
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provtagningar. | lagldrslagets 21 § stadgas som ndmnts ovan (s. 11) att en
anmilan om att ndgon smittats av en sjukdom som avses i 1.3 bilagan till
lagen (de tidigare veneriska sjukdomarna), inte skall innehdlla uppgift om
den smittades namn, personnummer, adress samt om den sannolika smitt-
killan. Dessa uppgifter skall dock, enligt 27 § lagforslaget, meddelas om
den behandlande likaren har anledning anta, att en smittad eller misstinkt
smittad, inte kommer att félja eller inte foljer meddelade forhédllningsregler
sumt om en sddan person avbryter pigdende behandling. Uppgifterna skall
vidare, som utvecklats ovan (s. 11—12), limnas ut om smittskyddsldkaren
behdver dem i1 ett enskilt fall for att kunna tullgdra sina uppgifter enligt
lagen.

Bestimmelserna om anonymitet vid HIV-test finns dels i'patientjournalla-
gen (1985:562, senast dndrad 1986:197), dels i nuvarande smittskyddskung-
Orelse. Bestimmelserna i smittskyddskungérelsen mojliggdr viss anonymi-
tet i samband med ldkares underrittelseskyldighet. Motsvarande bestim-
melser foreslds som ovan ndmnts ingd i den nya smittskyddslagen.,

Anonymitet vid HIV-test mdjliggjordes genom ett bestut varen 1986 av
riksdagen om indring i 14 § patientjournallagen (SoU 1985/86:15, rskr.
154). Enligt detta stadgande far regeringen eller den myndighet som rege-
ringen bestimmer meddela foreskrifter om undantag frin regeln att pati-
entjournal alltid skall innehdlla uppgift om patients identitet, savitt giller
provtagning for viss sjukdom.

I samband med inforandet av undantagsbestimmelsen i patientjournal-
lagen anfdrde utskottet bl.a. foljande (s. 22 och 23):

Patientjournallagen gor inte nigon dtskillnad mellan undersdkning som
gors helt frivilligt och undersokning som kan genomtdras oberoende av
patientens samtycke. HTLV-IlI-infektion utgdr emellertid numera en vene-
risk sjukdom enligt smittskyddslagen. Om resultatet av provtagningen visar
att den undersdkte dr smittad blir smittskyddslagens tvingande regler
tillampliga. 1 sak innebir foreskrifterna i smittskyddslagen inte nigra pa-
tagligt negativa konsckvenser for den smittade om han féljer de férhall-
ningsregler om sin livsforing som likaren meddelar for att forhindra vidare
smittspridning. Om han didremot inte féljer forhallningsreglerna kan
tvangsatgirder komma i friga.

Enligt utskottets mening méste alla tdnkbara anstrangningar goras for att
snabbt hindra spridningen av sjukdomen AIDS. Det iir av yttersta vikt att
framfor allt de som tillhér de s.k. riskgrupperna kan férméas att medverka
till provtagning. Utskottet anser darfor starka skil tala for att 6ppna en
mojlighet att erbjuda anonym provtagning. Utskottet vill emellertid under-
stryka att kraven pd en god och sdker vard inte far eftersiittas. Det far t.ex.
inte uppstd risk for forvixling av patienter. Tillimpningen far inte heller
komma i kontlikt med smittskvddslagens bestimmelser i de fall det visar sig
att ndgon dr smittbdrare. Enligt utskottets mening bor det dock vara mojligt
att finna former som tillgodoser dessa krav.

Mojlighet till anonym testning skall endast vara forbehdllen provtagning
avseende HTLV-IlI-virus.

Regeringen har med stod av det nya bemyndigandeti 14 § patientjournalla-
gen utfirdat en sirskild férordning (SFS 1986:198) om provtagning for
infektion av HIV. I denna anges att féreskriften i patientjournallagen om
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identitetsuppgifter i en patientjournal inte skall tillimpas i samband med
provtagning for infektion av HIV, om patienten begir att sidant prov tas
anonymt. Foreskriften skall dock tillimpas om resultatet av provtagningen
visar att patienten har antikroppar mot sddant virus. De nya bestimmelser-
na i patientjournatlagen och den sirskilda forordningen triidde i kraft den
13 maj 1986.

Friagan om fullstindig anonymitet vid HIV-test, dvs. anonymitet diven
sedan smitta konstaterats, har behandlats tidigare av utskottet och senast

utforligt i betdnkandet SoU 1986/87:9s. 19—21 da tvd motsvarande yrkan-

den (fp och vpk) avstyrktes av utskottet. _

Utskottet erinrade inledningsvis om det mycket starka sekretesskydd som
generellt giller pd hilso- och sjukvirdsomrddet samt om att det linns
manga andra uppgifter om hélso- och sjukvarden én utférda HIV-tester,
vilka minniskor kan uppleva som kiinsliga och vara angeligna om att de
inte kommer till andras kiinnedom. Utskottet uttalade vidare (s. 21).

Nir det giller frigan om att lta anonymiteten vid HTLV-111-test gilla dven
nir smitta konstaterats vidhaller utskottet sin tidigare anforda uppfattning
att en sidan ordning skulle rubba grunderna {8r smittsk yddslagens tillimp-
ning.

Det har visserligen fran vissa hdll hivdats att en fullstindig anonymitet
skulle medf6ra att flera minniskor It testa sig. Denna asikt baserar sig
emellertid pd antaganden. Nagot verkligt stod har hittills inte presenterats.
Enligt utskottets uppfattning finns det sannolikt ocksd andra skil in rddsia
for att uppgifterna skall spridas som gér att en del miinniskor drar sig fér
provtagning. Ett uppenbart sddant skil 4r att mdnga miinniskor i det langs-
ta vill undvika ett besked om att de bir pa en livshotande sjukdom. Pa detta
finns ménga exempel. | all synnerhet torde detta gilla i friga om en sjuk-
dom f6r vilken det inte finns nigot botemedel.

Aven om en regel om fullstindig anonymitet skulle gdra att nagot flera lit
testa sig — vilket alltsd dr ovisst — skulle for Svrigt inte risken for smitt-
spridning dirmed vara climinerad. En 0kad testbenigenhet kan inte i sig
ersitta smittskyddsatgirder. Testresultaten mdste sjilvklart foljas upp ge-
nom individuellt anpassade oreskrifter och stéd till dem som visar sig vara
smittade. Man maste ocksd f6rs6ka spara smittkdllan samt andra som i sin
tur kan ha smittats. Enligt utskottets mening vore det inte godtagbart att
genom en regel om anonymitet for den som s& dnskar férsvira eller helt
omaojliggora en effektiv smittskyddsverksamhet.

Utskottet vidhdller uppfattningen att en fullstindig anonymitet vid HIV-
test skulle rubba grunderna f6r smittskyddslagens tillimpning. Enligt ut-
skottets uppfattning skulle det bli mycket svart att forsvara en lagstiftning
som innehéaller mojligheter till ibland synnerligen ingripande tvingsatgiir-
der, om samhillet samtidigt ger patienter mojlighet att vara anonyma dven
efter ett positivt test och dirigenom undandra sig lagens atgirder. Motio-
nen (vpk) avstyrks darfor i aktuell del (yrkande ).

Straffbestimmelser

1 motion So7 (m)anfors att en smittsk yddslag helt rensad fran stral(bestdm-
melser fOrutsétter att brottsbalkens bestimmelser i 3 och 13 kap. verkligen
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kan tillimpas, t.ex. om ndgon avsiktligt eller genom synnerlig grov oakt-
samhet sprider smitta av en samhillsfarlig sjukdom. Motionédrerna antor att
tillimpbarhet dr sirskilt angeldget nir det giller i princip straffbar sprid-
ning av HIV-smitta med tanke pd de fruktansvirda konsekvenser HIV-
infektion kan innebiira. For att klarligga denna friga vore det virdefullt
med en Oversyn av brottsbalkens bestammelser. Detta bor ges regeringen till
kidnna (vrkande 4).

Som motionirerna anfor innehdller forslaget till ny smittskyddslag inte
nidgra straffbestimmelser. Den tidigare gillande straffbestimmelsen i
smittskyddslagen (1968:231) upphivdes genom beslut av riksdagen hosten
1985 (SoU 1985/86:4, RD 33, rskr. 15). Ett upphivande av smittskyddsla-
gens straffbestimmelse skulle dock enligt proposition 1985/86:13 inte inne-
bara att kdnsligt umginge vid venerisk sjukdom inte lingre kunde vara
straffbart. Propositionen hédnvisade till tflera olika stillen i brottsbalken som
beroende pa omstindigheterna i det sérskilda fallet kan vara tillampliga.
Séalunda hiinvisades till 3 kap. brottsbalken och dess bestimmelser om brott
mot liv och hilsa samt 13 kap. brottsbalken som giller allménfarliga brott.
Sérskilt nimndes bestimmelserna om misshandel i 3 kap. 5 § (alt. grov
misshandel i 6 §), vallande till kroppsskada eller sjukdom enligt 8 §, fram-
kallande av fara for annani9 §, spridande av gift eller smitta enligt 13 kap. 7
§ och vardsléshet med gift eller smittimne enligt 13 kap. 9 § brottsbalken.

Utskottet hade ingen erinran mot propositionens forslag att upphiva
straffbestimmelsen i smittskyddslagen (SoU 1985/86:4 s. 7). | samman-
hanget framholl utskottet vad gillde fragan om straffbarhet enligt brotts-
balken att bedomningen huruvida nagon gjort sig skyldig till brott ankom-
mer pa vederbérande domstol, och att riksdagen sdledes inte kunde uttala
sig om vilka omstidndigheter som i ett sddant fall bér beaktas av domstolen.

Utskottet vill anyo understryka att fragan om ndgon gjort sig skyldig till
en handling som ér straffbar enligt brottsbalken maste avgdras av vederbo-
rande domstol. Savitt utskottet har sig bekant har ingen saddan friga som
motiondrerna berdr varit [6remdl f6r prévning i domstol. Enligt utskottets
mening bor riksdagen mot denna bakgrund inte for nirvarande ta nigra
initiativ angiende en Gversyn av vissa bestimmelser i brottsbalken. Motio-
nen (m) avstyrks (yrkande 4).

Hemstallan

Utskottet hemstiller

1. betrdffande beslut om samhdllsfarliga sjukdomar
att riksdagen avslar motion 1988/89:508 yrkandena | och 2,

2. betritfande sjukdomen ulcus molle
att riksdagen med anledning av propositionen och motion 1988/
89:S05 antar den i hilaga 2 upptagna och som Utskotrets forslag be-
tecknade lydelsen av Bilagan i forslaget till smittskyddslag,

3. betriaffande ansvarer f6r smittskvddet
att riksdagen med avslag pad motion 1988/89:509 godkédnner vad ut-
skottet anfort,
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4. betrdffande smintskvddslikarens befogenheter 1988/89:SoU9
att riksdagen avsldr motion 1988/89:S010 yrkande 2,

5. betriiffande den enskildes skyldigheter
att riksdagen med bifall till propositionen och med avslag pa motion
1988/89:S08 yrkande 3 antar 13 § i forslaget till smittskyddslag,

6. betriffande smittspdrning
att riksdagen avslar motion 1988/89:S08 yrkande 6,

7. betriffande besiut om tvdngsisolering
att riksdagen avslar motion 1988/89:S08 yrkande 4,

8. betriiffande beslur om forlingd tvdangsisolering
att riksdagen avslar motion 1988/89:508 yrkande 5,

9. betriffande begdran att tvdangsisolering skall upphéra
att riksdagen avslar motion 1988/89:S010 yrkande 4,

10. betrédffande rvdngsisolering pd annat sjukhus dn landstingskom-
munalt
att riksdagen med bifall till propositionen och med avslag pd motion
1988/89:S07 yrkande | antar 38 § i forslaget till smittskyddslag.

11. betraffande sdrskilda befogenheter vid tvangsisolering
att riksdagen med bifall till propositionen och med avslag pd motion
1988/89:So010 yrkande S antar 45 § i forslaget till smittskvddslag,

12. betriffande patientens kostnader
att riksdagen med bifall till propositionen och med avslag pad motion
1988/89:S07 yrkande 2 antar 63 § i forslaget till smittskyddslag,

13. betriffande samordning av informationsarbetet
att riksdagen avslar motion 1988/89:S010 yrkande 3,

14. betraffande sdrskilt statsbidrag till smittskyvddet
att riksdagen avslar motion 1988/89:S06 yrkande 2,

15. betriffande sratens dvergripande ekonomiska ansvar i vissa fall
att riksdagen med avslag pa motion 1988,/89:So7 yrkande 3 godkiin-
ner vad utskottet anfort,

16. betriffande uppfolining och utvdrdering av resursfragorna
attriksdagen med avslag pd motion 1988/89:Sot0 yrkande | godkin-
ner vad utskottet anfort,

17. betriffande anonvmitet vid HIV-test
att riksdagen avsliar motion 1988/89:S06 yrkande 1,

18. betriiffande rillimpbarheten av vissa strafthestammelser
att riksdagen avslar motion 1988/89:So07 yrkande 4,

19. betriiffande forslaget till sminskyddslag
att riksdagen antar i propositionen framlagt forslag till smittskvdds-
lag i den mdn det inte behandlats under féregdende moment,

20. betriffande drvriga lugforslag
att riksdagen antar i propositionen framlagda forslag till lag om un-
dersokning betriftande HIV-smitta i brottmél och lag om édndring i
sekretesstagen (1980:100).

Stockholm den 24 november 1988

Pa socialutskottets viignar 21
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Daniel Tarschys

Niirvarande: Daniel Tarschys (fp), Bo Holmberg (s), Anita Persson (s), Sten
Svensson (m), Aina Westin (s), Ulla Tillander (¢), Ingrid Andersson (s), Per
Stenmarck (m), Ingrid Hemmingsson (m), Rosa Osth (¢), Gudrun Schyman
(vpk), Anita Stenberg (mp). Ingegerd Anderlund (s), Jan Andcrsson (s).
Sinikka Bohlin (s), Maj-Inger Klingvall (s) och Barbro Westerholm (fp).

Reservationer
1. Begéran att tvdngsisolering skall upphdra (mom. 9)
Ulla Tillander och Rosa Osth (bida c) anser

dels att det avsnitt i betinkandet som pd s. 11 som borjar med “Enligt
utskottets™ och pa s. 12 slutar med “(yrkande 4)” bort ha (ljande lydelse:

I propositionen foreslas att en tvangsisolerad person nér som helst skall
kunna begiira att tvdngsisoleringen skall upphéra. Enligt utskottets mening
kan denna mdjlighet inte fa tillimpas pa ett slentrianméssigt sitt. For att
tvangsisoleringen skall kunna hivas maste situationen f6r den tvangsisole-
rade ha foriindrats pd ett varaktigt siitt. Vad utskottet anfért bor med anled-
ning av motion Sol0 (c) yrkande 4 ges regeringen till kinna.

dels att utskottet under mom. 9 bort hemstilla:
9. betriaffande begdran atr tvangsisolering skall upphéra
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:So010 yrkande 4 som
sin mening ger regeringen till kdnna vad utskottet anfort,

2. Tvéngsisolering péa annat sjukhus dn
landstingskommunalt (mom. 10)

Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingsson (alla m) anser

dels att det avsnitt i betinkandet som pa s. 12 som borjar med "Utskottet
delar™ och slutar med “yrkande 1™ bort ha f6ljande lydelse:

Utskottet delar uppfattningen att tvangsisolering skall ske pa ett sjukhus,
som dr utrustat pd ctt sddant sitt och har den personal som behdvs for att
kravet pd ett gott medicinskt och psykosocialt omhindertagande av den
tvéngsisolerade skall vara uppfyllt. Givetvis kan dessa {Orutsdttningar vara
uppfyllda dven vid sjukhus som drivs av en annan huvudman én en lands-
tingskommun. Enligt utskottets mening kan siledes dven ett sdidant sjukhus
anfdrtros uppgiften att omhiinderta tvingsisolerade patienter. Utskottet f6-

avsla propositionens forslag i denna del.

dels att utskottet under mom. 10 bort hemstilla:
10. betriiffande rvdngsisolering pd annat sjukhus dn landstingskom-
munalt
att riksdagen med anledning av propositionen och med bifall till
motion 1988/89:S07 yrkande | antar foljande som Reservanternas
Jorslag betecknade lydelse av 38 § i forslaget till smittskyddslag.

1988/89:SoU9

39
(RS



Propositionens forslag

38 § Linsritten skall, pa ansékan
av smittskyddslikaren, besiuta om
tvangsisolering av den som for smit-
ta av en samhdllsfarlig sjukdom, om
den smittade inte frivilligt medver-
kar till de atgirder som behdvs for
att hindra smittspridning. Ett sé-
dant beslut skall ocksa fattas om det
finns grundad anledning anta att
den smittade inte f6ljer meddelade
forhallningsregler och underlaten-
heten innebdr en uppenbar risk for
smittspridning.

Tvangsisolering skall ske pa sjuk-
hus som drivs av en landstingskom-
mun.

Reservaniernas forslag

38 § Lénsritten skall, pd ansékan
av smittskyddslikaren, besluta om
tvdngsisolering av den som for smit-
ta av en samhaéllsfarlig sjukdom, om
den smittade inte frivilligt medver-
kar till de Atgirder som behdvs for
att hindra smittspridning. Ett si-
dant beslut skall ocksd fattas om det
finns grundad anledning anta att
den smittade inte foljer meddelade
forhdllningsregler och underliten-
heten innebir en uppenbar risk for
smittspridning.

Tvéngsisolering skall ske pa sjuk-
hus.

3. Patientens kostnader (mom. 12)

Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingsson (alla m) anser

dels att det avsnitt i betinkandet som pa s. 14 som bdrjar med "Utskottet
delar™ och slutar med "avstyrks sdledes™ bort ha féljande lydelse:
Utskottet avvisar bestimt den atskillnad som hir gors mellan offentlig
och enskild vard. Genom den i propositionen féreslagna bestimmelsen
avhiinds patienten i betydande utstrackning sin valfrihet att vdlja vardgiva-
re. Denna valfrihet 4r i synnerhet viktig da det géller sexuellt 6verférda
sjukdomar. Enligt utskottets mening bér vard och behandling vara kost-
nadsfri oberoende av hos vilken likare en smittad viljer att s6ka vard och
behandling. Utskottet féreslar darfor att riksdagen med bifall till motion

So7 (m) yrkande 2 skall avsld propositionens forslag i denna del.

dels att utskottet under mom. 12 bort hemstilla:
12. betrdffande patientens kosinader
att riksdagen med anledning av propositionen och med bifall till
motion 1988/89:S07 yrkande 2 antar f6ljande sdsom Reservanternas
Jarslag betecknade lydelse av 63 § i forslaget till smittskyddslag.

Propositionens forslag

63 § All undersodkning, vard och
behandling som behdvs fran smitt-
skyddssynpunkt vid en samhéllsfar-
lig sjukdom skall vara gratis for pa-
tienten jnom den landstingskommu-
nala hélso- och sjukvdrden.

En undersokning som utférs av en
privat verksam ldkare fior art utreda
om ndgon har smittats av en sam-
hdllsfarlig sjukdom dr gratis fér pati-
enten, om ldkaren dr ansluten
till - sjukforsakringen enligt lagen
(1962:381) om allmdn forsdikring.

Reservanternas forslag

63 § All undersékning, vard och
behandling som behovs fran smitt-
skyddssynpunkt vid en samhallsfar-
lig sjukdom skall vara gratis for pa-
tienten om digdrderna utfors inom
den landstingskommunala hdlso-
och sjukvarden eller av en privat verk-
sam likare, om denne dr ansluten
tll  sjukforsikringen enligr lagen
(1962:381) om allmdn forsdkring.
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De likemedel som behdvs (ran
smittskyddssynpunkt vid bechand-
ling av en samhillsfarlig sjukdom
skall vara gratis f6r patienten.

Bestimmelserna i denna paragraf
om gratis forméner for patienter
giilller den som ir sjukforsikrad en-

De likemedel som behdvs fran
smittskyddssynpunkt vid behand-
ling av en samhillsfarlig sjukdom
skall vara gratis for patienten.

Bestimmelserna i denna paragraf

om gratis forméner for patienter
giller den som ir sjukforsidkrad en-

ligt lagen om allmin forsdkring. ligt lagen om allmin forsakring.,

4. Sérskilt statsbidrag till smittskyddet (mom. [4)
Gudrun Schyman (vpk) anser

dels att det avsnitt i betinkandet som pa s. 16 som borjar med "Utskottet
delar™ och slutar med “(vpk) avstyrks™ bort ha féljande lydelse:

Landstingens kostnader for smittskyddet enligt den nya smittskyddsla-
gen beriknas enligt propositionen till ca 12 milj.kr. arligen. Landstingsfor-
bundet anser i sitt remissyttrande att dessa kostnadsberdkningar bygger pa
ar. De kostnadsberikningar som Landstingsforbundet gjort, efter samrad
med socialstyrelsen, visar att kostnaderna for landstingen dr av en storleks-
ordning som allvarligt kommer att pdverka resursbehoven redan under de
ndrmaste dren. | dessa berdkningar inkluderas &tgirder for att forhindra
spridning av HIV samt vird och behandling till foljd av HIV.

Samhillsfarliga sjukdomar kriver resurser som i forsta hand inte kan
betraktas som en angeligenhet for det enskilda landstinget.

Enligt utskottets mening bor darfor den totala kostnaden for smittskyd-
det inom landstingen tickas av statsbidrag.

Vad utskottet silunda anfért om kostnaden for smittskyddet inom lands-
tingen bér riksdagen med anledning av motion So6 (vpk) vrkande 2 ge
regeringen till kiinna.

dels att utskottet under mom. 14 bort hemstilla:
14. betriffande sdrskilt starsbidrag 1ill smittskyddet
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S06 yrkande 2 som
sin mening ger regeringen (ill kinna vad utskottet anfort,

5. Statens Overgripande ekonomiska ansvar i vissa fall
(mom. 15)

Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingsson (alla m) anser

dels att det avsnitt i betinkandet som pé s. 17 som bdrjar med "Utskottet
vidhaller” och slutar med “avstvrks diarfor™ bort ha foljande lyvdelse:
Utskottet vill understryka att staten maste anses ha ett vergripande eko-
nomiskt ansvar nar mycket farliga, smittsamma sjukdomar upptrider med
ett explosivt spridningsforlopp. Det blir dd en gemensam, nationell angeli-
genhet att de bekdmpas var de fin upptridder i landet. Siirskilt utsatta lands-
ting och kommuner maste enligt utskottets mening t en sadan situation
kunna gbra ansprak pa och erhilla ett siirskilt ekonomiskt stdd, liksom nu
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giller i friga om HIV-smitta. Vad utskottet nu anfort bor riksdagen med
anledning av motion So7 (m) yrkande 3 ge regeringen till kiinna,

dels att utskottet under mom. 15 bort hemstiilla:
15. betriiffande statens évergripande ekonomiska ansvar i vissa fall
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S07 yrkande 3 som
sin mening ger regeringen till kiinna vad utskottet anfort,

6. Uppfoljning och utvdrdering av resursfragorna (mom.
16)
Ula Tillander och Rosa Osth (bada c) anser

dels att det avsnitt i betiinkandet som pa s. 17 som borjar med "Utskottet
konstaterar™ och slutar pa s. med "yrkande 1™ bort ha f6ljande lydelse:

Nyckelpersonen i smittskyddsarbetet dr enligt utskottets mening smitt-
skyddslikaren, som enligt lagforslaget far stora befogenheter. En férutsitt-
ning for ett fungerande smittskydd dr dock att tillrdckliga resurser stdlls till
smittskyddslikarens forfogande. Eftersom det dr frdga om ett regionalt an-
svar, men smittspridningsrisken kan vara nationell, dr det enligt utskottets
mening angeliget att resursfrdgorna foljs upp i kommande torhandlingar.
Regeringen bor siledes folja upp att smittskyddsldkarna i varje ldn erhdller
utifrdn de lokala forutsittningarna tillrickliga resurser for sitt arbete.

Vad utskottet sdlunda anfért om uppféljning och utvirdering av resurs-
frdgornai anslutning till smittskyddslagen bor riksdagen med anledning av
motion Sol0 (¢) yrkande | ge regeringen till kiinna.

dels att utskottet under mom. 16 bort hemstilla:
16. betritfande uppflining och utvdrdering av resursfrigorna
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S010 yrkande | som
sin mening ger regeringen till kéinna vad utskottet anfért,

7. Anonymitet vid HIV-test (mom. 17)

Daniel Tarschys (fp), Gudrun Schyman (vpk) och Barbro Westerholm (fp)
anser

dels att det avsnitt i betinkandet som pa s. 19 som borjar med "Utskottet
vidhéller™ och slutar med “(yrkande 1)” bort ha foljande lydelse:

Trots de arrangemang som vidtagits till skydd for den enskildes integritet
vittnar méinga likare om att minga som borde genomgé testning avhiller
sig hirifrin av oro for att deras sexuella liggning skall réjas eller f6r att de
senare skall utsittas for kontrollatgédrder.

Nir det géller bekdmpningen av sjukdomen ATDS ir det utomordentligt
angeliget att alla som misstinker att de kan ha smittats av HIV-virus ldter
testa sig.

Om mojligheten till fullstindig anonymitet ger dem som nu underléter att
testa sig ett okat fortroende for sjukvarden, mdste virdet av detta anses
uppviga den nackdel som ligger i att sjukvarden i enstaka fall inte far
personuppgifter. Likare med erfarenhet {rin infektionssjukvard och vene-
rologiska mottagningar har framhaltlit att erfarenheten visat att ytterst fa vill
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vara anonyma dven 1 fortsittningen, om det visar sig att de har en HIV-
infektion. Om néagon begir fortsatt anonymitet trots att test pdvisat smitta
och direfter uppehaller en fortroendefull kontakt med ldkare for rdd och
fortsatta undersokningar sa har trots allt sjukvérden nétt sitt syfte.

Mot denna bakgrund anser utskottet att anonymitet bér vara majlig,
dven om test visar att HIV-infektion foreligger. Regeringen bor vidta de
atgarder som erfordras for att gora detta mojligt.

Vad utskottet nu anfért med anledning av motion So6 (vpk) yrkande |
bor ges regeringen till kiinna.

dels att utskottet under mom. 17 bort hemstilla:
17. betriffande anonymitet vid HIV-test
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S06 yrkande 1 som
sin mening ger regeringen till kénna vad utskottet anfort,

8. Tillimpbarheten av vissa straffbestimmelser (mom. 18)
Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingsson (alla m) anser

dels att det avsnitt i betiinkandet som pé s. 20 som bérjar med "Utskottet
vill” och slutar med (yrkande 4)” bort ha foljande lydelse:

Da smittskyddslagen saknar straffbestimmelser ir det enligt utskottets
mening en forutsittning for ett effektivt smittskydd att brottsbalkens be-
stimmelser verkligen kan tillimpas i de fall ndgon avsiktligt eller av grov
oaktsamhet sprider smitta av en samhillsfarlig sjukdom. Enligt utskottets
uppfattning rdder viss osdkerhet pd denna punkt. Utskottet anser dérfor att
en 6versyn av brottsbalken i aktuellt avseende bor goras. Detta bor riksda-
gen med anledning av motion So7 (m) yrkande 4 ge regeringen till kinna.

dels att utskottet under mom. 18 bort hemstilla:
18. betriffande rtillimpbarheten av vissa straffbestdmmelser
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:507 yrkande 4 som
sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfort,
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I proposition 1988/89:5 framlagda lagférslag
Propositionens lagforslag

1 Forslag till

Smittskyddslag

Hirigenom {Oreskrivs foljande.

Inledande bestammelser

1§ Med smittskydd avses i1 denna lag verksamhet ull skydd mot att
smittsumma sjukdomar sprids bland miinniskor.

2§ Utover foreskrifterna 1 denna lag giller om smittskydd vad som iar
foreskrivet i annan {6rfattning.

Smittsamma sjukdomar

3§ Smittsamma sjukdomar indelas 1 samhdllsfarliga sjukdomar och évri-
ea smittsamma sjukdomar.

De samhillsfarliga sjukdomarna och vissa av de Ovriga smittsamma
sjukdomarna skall anmélas enligt foreskrifterna i denna lag. S&dana sjuk-
domar benamns anmidilningspliktiga sjukdomar.

D¢ sambhillstarliga sjukdomarna och de dvriga smittsamma sjukdoma
som skall anmiilas anges i en biluga till denna lag.

4§ Om riksdagens beslut om indring av bilagan intc Kan avvaktas, tar
regeringen foreskriva att bestimmelserna om samhilisfarfiga sjukdomar
skall tillimpas frin den tidpunkt som regeringen bestimmer pa en viss
smittsam sjukdom som upptrider eller inom kort kan upptrida hér i landet,
om sjukdomen beddms dels ha hog smittsamhet eller kunna fi explosiv
utbredning, dels medféra hog dodlighet eller bestdende skador bland de
smittade. En sddan foreskrift far meddelas endast om nimnda verkningar
av sjukdomen inte var kinda vid tillkomsten av bilagan.

Regeringen far foreskriva att en viss smittsam sjukdom som annars inte
ar anmilningspliktig skall anmélas enligt foreskrifterna i denna lag.

Foreskrifter som meddelas med stéd av forsta cller andra stycket skall
snarast understéllas riksdagens prévning.

Allminna bestimmelser om ansvar och aligganden

5§ Varje landstingskommun svarar tor att behovliga smittskyddsatgir-
der vidtas inom landstingsomradet, i den man annat inte foljer av 9—11 §§.

Vad som sigs i denna lag om landstingskommuner giller ocksd kommu-
ner som inte ingar i en landstingskommun.

6 § 1 varje landstingskommun skall det finnas en smittskyddslikare, som
utses av hilso- och sjukvirdsnimnden. I frigor som inte galler smitt-
skyddslikarens myndighetsutdovning skall denne verka under hiilso- och
sjukvardsnimnden.

78§ Smittskvddslikaren skall, utéver vad som 4r sirskilt foreskrivet i
denna lag,
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l. planera. organisera och leda smittskyddet.

2. verka for samordning och likformighet av smittskyddet,

3. verka for att forebyggande atgirder vidtas,

4. fortlopande folja smittskyddsliget i landstingskommunen,

5. bitriada miljo- och hilsoskyddsndmnderna, ldkare och andra som ir
verksamma inom smittskyddet i deras smittskyddsarbete,

6. undervisa berérd hilso- och sjukvardspersonal samt hilsoskyddsper-
sonal i smittskyddsfragor,

7. limna allmiinheten rad och upplysningar i smittskyddsfragor, samt

8. daven i ovrigt verka for ett effektivt smittskydd.

8 § Smittskyddslikaren skall f4 upplysningar fran och fa del av uppgifter
i handlingar hos miljé- och hilsoskyddsnamnder samt hos lakare och andra
som dr verksamma inom hilso- och sjukvarden, om han i ett enskilt fall
begir det och behdver det for att kunna fullgéra sina uppgifter enligt denna
lag och [Oreskrifter som meddelats med stod av lagen.

98§ Miljé- och hilsoskyddsnimnden 1 ¢en kommun svarar for att smitt-
skyddsatgarder vidtas mot sddana djur, livsmedel, vattentikter, avlopps-
vatten. ventilationsanlidggningar och andra objekt som sprider eller miss-
tinks sprida smittsamma sjukdomar.

10 § Varje lidkare skall i sin hilso- och sjukvardande verksamhet vara
uppmirksam pa [érekomsten av samhéllsfarliga och andra anmélningsplik-
tiga sjukdomar och vidta de atgirder som skiligen kan kriavas. Om lakaren
har kompetens for uppgiften och inte ar forhindrad att utféra den, ar
likaren skyldig att undersoka den som har anledning anta att han har
smittats av en samhéllsfarlig sjukdom samt att behandla den som for smitta
av en sadan sjukdom. Undersdknings- och behandlingsskyldigheten géller
dock intc en privat verksam likare som inte dr ansluten till sjukférsikring-
en enligt lagen (1962:381) om allmén {orsékring.

11 § En likare som undersoker eller behandlar nidgon enligt denna lag
benidmns behandlande likare.

Om behandlande lakares aligganden enligt denna lag finns narmare fore-
skrifteri 15-23, 25-27, 29, 32 och 36 §§.

Samverkan

12§ Smittskyddsldkaren och miljo- och hilsoskyddsnimnderna skall
samverka med varandra och med myndigheter, behandlande likare och
andra som bedriver verksamhet av betydelse for smittskyddet. Sarskilt
skall miljé- och hilsoskyddsnamnderna informera smittskyddsldkaren om
iakttagelser som kan vara av betydelse f6r hans verksamhet och samrida
med honom om beslut och andra viktigare atgarder som beror smittskyd-
det.

Smittskyddslikarna skall samarbeta i smittskyddsfragor och vid behov
utbyta uppgifter som ar nodviandiga for verksamheten.,

Skyldighet att soka lakare och liimna upplysningar

13 § Den som har anledning anta att han har smittats av en samhalisfarlig
sjukdom éir skyldig att utan drojsmal s6ka likare samt att lata likaren gora
de undersékningar och ta de prov som behovs for att faststdlla om han har
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smittats av ¢n sadan sjukdom. Han dr ocksé skyldig att folja de foérhall-
ningsregler som likaren har meddelat honom.

Bestidmmeclserna i forsta stycket tillimpas ocksd om en person som
smittats av en samhillsfarlig sjukdom uppger att han varit i kontakt med
nigon annan person pé sadant sitt att smitta kunnat overforas,

14 § Den som har smittats av en samhéillsfarlig sjukdom skall limna den
behandlande likaren uppgift om den cller de personer som smittan kan ha
kommit frin och forts vidare till samt limna upplysningar i évrigt om
varifran smittan kan ha kommit och vart den kan ha forts vidare,

Lakarundersékning och fiirhﬁllningéregler

15§ Vid undersdkning som avses i 13 § skall den behandlande likaren ta
de prov som behdvs for att faststilla om den undersdkte smittats av en
samhillsfarlig sjukdom. Lakaren skall informera den undersokte om den
misstinkta sjukdomens art och smittsamhet.

16 § Den behandlande likaren skall meddela den som undersoks fér en
samhallsfarlig sjukdom de [orhéllningsregler som behdvs for att hindra
smittspridning. Reglerna fir avse den undersoktes kontakter med likaren.
hygien. isolering i hemmet. arbete och skolging samt livsforing 1 dvrigt.
Forhillningsreglerna skall tas in i den undersoktes patientjournal.
Likaren skall sii 18ngt det ar méligt se till att forhaliningsreglerna foljs.

17§ Om den undersokte begir det, skall smittskyddslikaren prova for-
héllningsreglerna. Smittskyddslikaren far dndra forhallningsreglerna pd
det sitt han finner mest andamélsenligt.

18 § Om den undersokte har smittats av en samhallsfarlig sjukdom, skall
den behandlande likaren genom att friga den smittade soka f veta av vad
eller vem han kan ha blivit smittad och vilka andra som kan ha blivit
smittade av samma smittkalla. Han skall ocksé soka fa reda pa till vem den
smittade kan ha fért smittan vidare.

19§ Om den som undersékts for en samhéllsfarlig sjukdom byter be-
handlande lakare, skall den likare som 6vertar behandlingsansvaret ome-
delbart underritta den tidigare behandlande likaren om detta.

Anmilan om samhélisfarlig och annan anmaélningspliktig sjukdom

20 § Enlikare som i sin verksamhet konstaterar att ndgon har smittats av
en samhallsfarlig sjukdom skall anméla detta till smittskyddskikaren och
statens bakteriologiska laboratorium.

Vid fall av samhdllsfarlig sjukdom som avses i 1.2 bilagan till denna lag
skall anmélan goras dven till miljo- och hilsoskyddsnimnden. Anmalan till
mimnden behover dock inte goras om omstindigheterna klart visar att
smittkiillan finns utanfor landets grinser.

21§ Enanmilan som avses i 20 § skall innehilla uppgifter om
1. den smittades namn, personnummer och adress,
2. den sannolika smittkallan,
3. de sannolika smittvagarna,
4. de forhaliningsregler som likaren har meddelat samt de behandlings-

4 Riksdagen 1988.89. 12 saml. Nr 9
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atgiirder och andra atgirder som han har vidtagit 6r att hindra smittsprid-
ning.

S. andra uppgifter av betydelse for smittskyddet.

Om anmélan giller en sjukdom som avses i 1.3 bilagan til] denna lag,
skall uppgifter som avses i {orsta stycket 1 och 2 inte lamnas i anmélan.

22§ Enlikare somisin verksamhet konstaterar att ndgon har smittats av
en annan anmilningspliktig sjukdom an en samhéllsfarlig sjukdom skall
anméla detta tll smittskyddslikaren och statens bakteriologiska laborato-
rium. Anmilan skall géras dven betraffande annan sjukdom som ér eller
som misstinks vara smittsam, om sjukdomen har fatt en anmérkningsvird
utbredning inom ett omride eller upptriader i en clakartad form.

Vid fall av sjukdom som avses i 2.2 bilagan till denna lag skall anmélan
goras aven till miljo- och halsoskyddsnamnden.

23§ En anmilan enligt 22 § skall innehalla de uppgifter som behdvs for
att kunna folja sjukdomens utbredning. Den skall inte innehdlla uppgift om
den smittades identitet. PA begiiran av smittskyddslikaren eller miljé- och
hilsoskyddsnamnden ér dock den likare som gjort anmélan skyldig att
lamna smittskyddslikaren eller niimnden uppgift om identiteten samt and-
ra uppgifter av betydelse for deras smittskyddsarbete.

24 § Om smittskyddslikaren efter att ha fatt en anméalan enligt 20 cller
22 § finner att yviterligare atgirder behovs for att hindra smittspridning,
skall han se till att sidana atgérder vidtas.

Sarskilda atgirder vid befarad smittspridning

25 § Om en behandlande likare har anledning anta att en patient, som for
eller misstiinks fora smitta av en samhdillsfarlig sjukdom, inte kommer att
folja eller inte foljer meddelade férhallningsregler, skall han skyndsamt
underriitta smittskyddslikaren. Detta galler ocksd da en sidan patient
avbryter pigiiende behandling utan att den behandlande lakaren ar infor-
stadd med det.

26 § Om den behandlande ldkaren i sitt arbete med smittsparning enligt
18 § finner anledning anta att en person har smittats av en samhallsfarlig
sjukdom och denne inte utan drojsmal later sig undersokas av likaren sjalv
eller av en annan likare, skall den behandlande likaren underritta smitt-
skyddslikaren om detta.

27 § I en underrittelse enligt 25 eller 26 § skall den behandlande liakaren
ange den smittades cller misstiankt smittades namn. personnummer och
adress samt andra uppgifier som bedéms kunna vara av betydeise for
smittskyddslikarens fortsatta atgirder. En underrittelse enligt 26 § skall
alltid innehéalla uppgift om de omstindigheter pa vilka den behandlande
liakaren grundar sin misstanke om smitta. '

28 § Efter att ha fau en underrittelse enligt 25 eller 26 § skall smitt-
skyddskikaren vidla de ftgirder som behévs for att hindra vidare smitt-
spridning eller for att fa till stind likarundersokning av den som misstanks
vara smittad. Innan smittskyddslikaren tllgriper en tvangsatgird bor han
soka ni rittelse pd frivillig viig, om det kan ske utan risk for smittsprid-
ning.
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Siirskilda underrittelser vid infektion av HIV

29 § Betriffande den som for smitta av infektion av HIV ir foljande
personer och myndigheter skyldiga att pd begiran av smittskyddslikaren
lamna honom de uppgifter som han behdéver for att kunna fullgbra sina
aligganden enligt denna lag:

1. myndigheter som genom sin verksamhet far kiinnedom om uppgifter
av betydelse for smittskyddet och

2. personal inom enskild hélso- och sjukvard som i sin yrkesutdvning
star under tillsyn av socialstyrelsen.

30 § Om smittskyddslikaren har fatt en underrittelse frin en behandlan-
de likare om att en patient som tor smitta av infektion av HIV inte har f6ljt
eller misstinks inte ha toljt meddelade forhallningsregler, skall smitt-
skyddslikaren underriitta socialnimnden, polismyndigheten och skydds-
konsulenten. Dirvid skall han limna uppgift om vem férhaliningsreglerna
géller och inneborden av dessa. Underrittelse skall inte laimnas om smitt-
skyddslikaren bedomer att den inte behovs for att tillse att forhallningsreg-
lerna f0ljs eller att den annars saknar betydelse for smittskyddet.

31§ Uppmirksammar socialndmnden, polismyndigheten eller skydds-
konsulenten. efter att ha fitt underriittelse enligt 30 §. i sin verksamhet
forhallanden som tyder pa att férhallningsreglerna inte foljs. skall detta
anmilas till den smittskyddsliikare som har lamnat underriittelsen. Om
denne har overlimnat drendet till en smittskyddslikare i en annan lands-
tingskommun, skall anmalan i stallet goras till den smittskyddslikaren.

Nar smittskyddslikaren anser att socialndmndens, polismyndighetens
eller skyddskonsulentens medverkan inte lingre behovs, skall han medde-
la myndigheten detta.

32§ Om nagon som for smitta av infektion av HIV tas in pa en kriminal-
vardsanstalt eller med tvang pd en annan vérdinritining, skall den likare
som diir ansvarar {or hilso- och sjukvirden underrittas av den behandlan-
de liakaren om smittan och om de férhallningsregler som giller for den
intagne.

Kan den intagne inte tas om hand pé ett sddant sétt att smittspridning
kan forhindras, skall den ansvarige likaren underriitta den behandlande
lakarcn om detta.

Tvangsatgirder
Foreligganden m. m.

33§ Miljé- och hillsoskyddsnimnden dr meddetla de forelagganden och
férbud som behovs i enskilda fall for att hindra spridning av en samhills-
farlig sjukdom.

Ett foreliggande eller forbud far forenas med vite,

Om nigon inte foljer ett forelaggande eller forbud., far miljo- och hilso-
skyddsnimnden férordna om riittelse pa hans bekostnad. Ett sidant bestut
fir ocksa meddelas utan foregiende foreliggande eller férbud, om nimn-
den med hinsyn till risken tOr smittspridning finner att riattelse bor ske
utan drojsmal.

34§ Miljo- och hillsoskyddsnimnden far lata forstora gang- och siangkli-
der, husgerdd, mobler och andra foremil av personlig natur samt lita
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avliva sillskapsdjur, om det iir nédvindigt for att hindra spridning av
samhillsfarlig sjukdom. Nimnden skall betala skilig crsittning till den
som har drabbats av ett beslut om fGrstéring.

35§ For att kunna fullgdéra sina uppgifter enligt denna lag har miljé- och
halsoskyddsnamnden rit till tilftrade till omraden, lokaler och andra ut-
rymmen varifran smitta kan spridas och far déir géra undersdkningar och ta
prov. For uttaget prov betalas inte erséttning.

Tvéangsundersdkning

36 § Om nigon som enligt 13 § ar skyldig att soka likare inte utan
dréjsmal gor det, far smittskyddskikaren besluta att han skall undersékas
av en likare som smittskyddslikaren bestimmer. Vid undersokningen far
inte forekomma ingrepp som kan férorsaka annat dn obetydligt men.

Lakaren skall underritta smittskyddslakaren om resullatet av undersok-
ningen.

Tillfilligt omhiindertagande

37 § Omdetav sirskilda skiil bchovs for att lorhmdla befarad smnlspnd-
ning, tar smittskyddslakaren besluta att den som-kan antas ha blivit smit-
tad av sjukdom som avses i 1.1 och 1.2 bilagan till denna lag tillfilligt skall
tas om hand pi sjukhus. Omhiindertagandet skall besta till dess det klar-
lagts huruvida denne har smittats, dock hogst sju dagar, den dag da
omhindertagandet verkstilldes medriaknad.

Den omhindertagne fir hindras att limna sjukhusets omrade eller den
del av sjukhuset diir han skall vistas.

Beslut om tvingsisolering

38 § Liansratten skall, pd ansokan av smittskyddslikaren, besluta om
tvingsisolering av den som for smitta av ¢n samhillsfarlig sjukdom, om
den smittade inte frivilligt medverkar till de adtgirder som behévs for att
hindra smittspridning. Ett sidant beslut skall ocksd fattas om dct finns
grundad anledning anta att den smittade inte foljer meddelade forhélinings-
regler och underlitenheten innebir en uppenbar risk fér smittspridning.

Tviangsisolering skall ske pd sjukhus som drivs av en landstingskom-
mun.

39§ Om linsriittens beslut om tvangsisolering inte kan avvaktas utan
~ fara, skall smittskyddslikaren meddela ett sddant beslut som avses i 38 §
forsta stycket. Smittskyddskikarens beslut skall omedulbdrt understillas
lansrattens provning.

Tvéngsisoleringens varaktighet

40 § Tvangsisolering fir pigi under hogst tre minader frin den dag den
smittade pa grund av beslutet om isolering togs in pa sjukhus.

41 § Efter ansokan av smittskyddslikaren far linsriitten besluta att
tvangsisoleringen skall fortsitta utover den ngsta tiden enligt 40 § Ett
sadant beslut far avse hogst sex minader at gangen.
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En ansokan om fortsatt tvangsisolering skall ha kommit in till liinsriitten
innan tiden for géllande beslut om tvangsisolering har 16pt ut. Tvangsisole-

ringen skall fortga i avvaktan pa att tansritten beslutar med anledning av

ansokan.

42 § Nardetinte lingre finns skiil for tvangsisolering skall smittskyddsli-
karen of6rdréjligen besluta art tvangsisoleringen skall upphora.

Om den tvangsisolerade begiir att tvingsisoleringen skall upphora. ar
smittskyddslikaren skvldig att ofordréjligen besluta i frigan.

Omhindertagandet under tviingsisoleringen

43 § Den som ar tvangsisolerad skall tas vil om hand. Han skall {3 det
stdd och den hjilp som behdvs och motiveras att dndra sin instillning och
livsforing sa, att tvingsisoleringen kan upphéra.

Sarskilda befogenheter vid tvangsisoleringen

44 § Den som ir tviingsisolerad far hindras att limna sjukhusets omride
eller den del av sjukhuset dir han skall vistas och fir i ovrigt underkastas
den begriansning av rérelsefriheten som dr nédvindig for att genomfora
tviingsisoleringen. Hans rorelsefrihet thr ocksd inskriinkas nar det behovs
av hiinsyn till hans egen eller andras sikerhet.

45 § Den som ir tviangsisolerad far inte inncha

I. narkotika. alkoholhaltiga drycker cller andra berusningsmedel,

2. injektionssprutor cller kanyler som kan anvindas for insprutning i
ménniskokroppen. :

3. andra foremél som ar siirskilt dgnadé att anvandas for missbruk av
eller annan befattning med narkotika. eller

4. annan egendom som kan skada honom sjilv eller annan eller vara till
men f6r ordningen pé sjukhuset.

Patriffas sidan egendom som avses i forsta stycket, far den omhiinder-
tas.

46 § Om det anses pakallat, far den tvangsisolerade kroppsvisiteras eller
ytligt kroppsbesiktigas, nar han kommer till sjukhuset. fér kontroll av att
han inte bér pd sig egendom som avses i 45 §. Detsamma giller om det
under vistelsen pa sjukhuset uppkommer misstanke att sadan egendom
skall patriffas hos den tvingsisolerade.

Overlikaren beslutar om kroppsvisitation eller ytlig kroppsbesiktning.

Kroppsvisitation och ytlig kroppsbesiktning fir inte géras mer ingiende
an vad dndamailet med atgirden kriver. All den hiinsvn som omstindighe-
terna medger skall iakttas. Om maojligt skall ett vittne narvara.

47 § Overlikaren far besluta att forsandelser till den tviingsisolerade far
undersokas for kontroll av att de inte innehillér egendom som avses i 45 §.
Om en forsindelse innehaller sidan egendom., tir den omhindertas.

48 § Har narkotika, alkoholhaltiga dryvcker eller andra berusningsmedel
omhindertagits enligt 45 eller 47 § eller har sadan egendom patriiffats dér
ndgon dr tvangsisolerad utan att det finns nigon Kind dgare till egendo-
men, skall 6verlikaren lita forstora eller forsilja egendomen enligt be-
stimmelserna om beslagtagen egendom 1 2 § 1 férsta stycket lagen
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(1958:205) om forverkande av alkoholhaltiga drycker m. m. Detsamma
géller i friga om injcktionssprutor eller kanyler. som kan anviindas tor
insprutning i manniskokroppen. cller 1 friga om andra féremél som ir
sarskilt dgnade att anviindas for missbruk av eller annan befattning med
narkotika.

Belopp som har erhillits vid forsaljning tillfaller staten.

Vistelse utanidr sjukhuset vid tvingsisolering

49 § Den som ar tvangsisolerad lar ges tillstind att under viss tid vistas
utantor sjukhusets omrade. Tillstandet tir forenas med sérskilda villkor.

50 § Tillstind att vistas utanfor sjukhusets omride meddelas av smitt-
skyddsliikaren cfter samriid med dverldkaren. Smittskyddslikaren far ater-
kalla tillstindet om forhallandena Kriaver det.

Overklagande

§1§ Miljoé- och hilsoskyddsniamndens beslut enligt denna lag fir éverkla-
gas hos lansritten.

52 § Smittskyddsldkarens beslut enligt denna lag far 6verklagas hos lins-
ritten om beslutet giller

I. forhillningsregler enligt 17 §,

2. tillfalligt omhindertagande enligt 37 §,

3. avslag pa en begiiran att tvangsisoleringen skall upphéra.

4.-avslag pa en begiirun om tillstind att vistas utanfor sjukhusets omrade
enligt 49 §,

S. aterkallelse av tilistand aut vistas utanfor sjukhusets omréde enligt
50 §.

Overlikarens beslut enligt 48 § fir dverklagas hos lansritten.

Andra beslut enligt denna lag av smittskyddsliakaren eller annan likare
fir inte dverklagas.

53 § Socialstyrelsens beslut om forclaggande cller farbud enligt 67 § far
overklagas hos kammarratten.

Handlaggningen av mal och arenden

54 § M4l och irenden enligt denna lag skall handliggas skvndsamt.

55§ Frigor som ankommer pé linsritt enligt denna lag provas av lansriit-
ten i det lin dir den som har beslutat i fragan cller ansidkt om atgéirden har
sin verksamhet.

56 § Lansracten skall ta upp mal om tvéngsisolering enligt 39 eller 41 § till
avgorande inom en vecka {ran den dag da ansokan kom in cller understll-
ning skedde. Om beslutet om tvéngsisolering inte dr verkstillt niar det
understills, skall mélet tas upp till avgérande inom en vecka fran den dag
beslutet verkstills. Linsritten far dock férlinga dessa tider om det behovs
ytterligare utredning eller om det pa grund av ndgon annan sirskild om-
stiandighet dr nodvindigt.

I mal om tvangsisolering enligt 38, 39 eller 41 § tr lansritten forordna
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rorande saken i avvaktan pd milets avgorande,

57 § 1 mal om tvangsisolering, som viickts vid linsritten genom ansdkan
av smittskyddskikaren, skall ldnsriitten och kammarritten hilla muntlig
forhandling, om detta inte ir uppenbart obehovligt. I andra mal enligt
denna lag provar riitten om det finns skl att halla muntlig forhandling.

Om négon part begir muntlig torhandling. skall sddan hillas. Parterna
skall upplysas om sin ritt till muntlig férhandling.

Om en enskild part som har kallats vid vite att instilla sig personligen till
en forhandling uteblir. far ritten férordna att han skall himtas till réitten
antingen omedelbart eller till en senare dag.

58 § Vid handliggning i kammarritt av andra mal enligt denna lag dn som
avser 33—35 eller 37 § skall nimndemin ingd i ratten.

59 § Om offentligt bitriide och annan rittshjalp i mal och drenden enligt
denna lag finns bestammelser i rattshjilpslagen (1972:429).

60 § Vid delgivning med enskild i mal och drenden enligt denna lag géller
inte 12 och 15 §§ delgivningslagen (1970:428).

61 § Ett beslut enligt denna lag géaller omedelbart, om inte annat férord-
nas 1 beslutet.,

Bitride av polismyndighet

62 § Polismyndighet skall limna bitrade pé begiran av

1. smittskyddslikaren for att genomfora likarundersikning enligt 36 &,

2. smittskyddsliakaren for att till sjukhus fora den som tillfilligt skall tas
om hand enligt 37 § eller som skall tvngsisoleras enligt 38 eller 39 §,

3. smittskyddslikaren eller overlidkaren for att aterfora den som har
avvikit frdn ett sjukhus, dir han enligt beslut skall vara tillfialligt omhinder-
tagen cller tvidngsisolerad, cller den som inte har dtervant till sjukhuset
sedan hans tillstAnd att vistas utanfor sjukhusets omrade har gétt ut eller
Aterkallats,

4. miljo- och hiilsoskyddsniamnden t6r att bereda naminden tilltriide till
omriaden, lokaler och andra utrymmen som avses i 35 §,

5. socialstyrelsen vid styrelsens tillsyn.

Kostnader

63 § All undersékning, vird och behandling som hehévs fran smitt-
skvddssynpunkt vid en samhillsfartig sjukdom skall vara gratis for patien-
ten inom den landstingskommunala hélso- och sjukvarden.

En undersokning som utfors av en privat verksam likare for att utreda
om nagon har smittats av en samhillsfarlig sjukdom ér gratis for patienten,
om likaren ar ansluten till sjukforsikringen enligt Jagen (1962:381) om
allmin forsakring.

De likemede! som behévs fran smittskyddssynpunkt vid behandling av
en samhéllsfarlig sjukdom skall vara gratis for paticnten.

Bestammelserna i denna paragraf om gratis formaner for patienter giiller
den som ir sjukforsikrad enligt lagen om allmiin forsakring.

64 § Landstingskommunen svarar for kostnader for atgirder som avses i
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63 § forsta stycket samt for kostnader for likemedel som avses 163 § tredje
stycket och som férordnas inom den egna verksamheten.
Staten svarar for 6vriga kostnader som féljer av 63 §.

Tillsyn

65 § Socialstyrelsen har tillsynen over smittskyddet i landet.

66 § Socialstyrelsen har ritt att pd begéran fa de upplysningar och ta del
av de handlingar som behdovs for tillsynen.

67 § Socialstyrelsen far i sin tillsynsverksamhet meddela de foreliggan-
den och forbud som behovs for att denna lag eller foreskrifter som har
meddelats med stod av lagen skall efterlevas.

Ett foreldggande eller forbud far forenas med vite.

68 § Socialstyrelsen har ritt att inspektera smittskyddsverksamhet som
bedrivs av smittskyddslakare, miljo- och hilsoskyddsnidmnder och hilso-
och sjukvardspersonal. Den vars verksamhet inspekteras dr skyldig att
limna det bitride som behovs vid inspektionen.

Ytterligare foreskrifter

69 § Regeringen far meddela ytierligare foreskrifter

1. om atgarder for att forhindra att smittsamma SJukdomar fors in i
landet eller sprids till utlandet,

2. om andra fragor inom smittskyddet som inte giller vaccination.

Regeringen far meddela féreskrifter om undantag frén lagens tillimpning
pa forsvarsmakten, i den mén foreskrifterna inte giller lvangsqtgald mot
enskild.

Regeringen far dverlita it myndighet att meddela foreskrifter som avses
i denna paragraf.

Smittskyddet i krig m. m.

70 § Regeringen far meddela sirskilda foreskrifter om smmsl\yddet en-
ligt denna lag, om landet kommer i krig eller krigsfara eller om det rader
sddana utomordentliga forhéllanden som &r foranledda av krig eller av
krigsfara som landet har befunnit sig 1.
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Bilaga

Anmilningspliktiga sjukdomar

1.

£

o

[
o

1

Sumhillsfarliga sjukdomar
difteri

Tackfeber

gula febern

hepatit B

hepatit non A non B
meningokockinfektion
polio

tuberkulos

virala hemorragiska febrar exkl. hemorragisk nefrosonefrit
dterfallsteber

hepatit A

kolera

mjaltbrand

paratyfoidfeber

pest

rabies

salmonellainfektion
shigellos

~ tyfoidfeber

gonorré

infektion av HIV (humant immunbristvirus)
klamydiainfektion

syfilis

Andra anmdlningspliktiga sjukdomar dn samhéllsfarliva

amobainfektion

hemorragisk nefrosoncfrit _
infektioner orsakade av atypiska mykobakterier
malaria

stetkramp

trikinos

tularemi

botulism

campylobacter

giardia lamblia

legionérssjuka

listerios

papegojsjuka

toxoplasmainfektion

I. Denna lag (nya lagen) trider i kraft den 1 juli 1989, da smittskydds-
lagen (1968:231) (gamia lagen) skall upphora att giilla.
2. Foreskrifter som har meddelats enligt 7 § gamla lagen om isolering och
om inskrinkning i ndgons verksamhet och enligt 12 § gamla lagen om
atgarder for att hindra spridning av smitta skall anses ha meddelats enligt
16 § nya lagen.
3. Den som vid ikrafttridandet ar intagen pa sjukhus enligt 7 eller 14 §
gamla lagen skall anses intagen enligt 38 § eller, efter ett beslut om omedel-
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bar tviingsisolering fattat av en likare som avses i 2 § andra stycket gamla
lagen, 39 § nya lagen. Vid tillimpning av den nya lagen skall beslutet om
intagning anses ha fattats vid ikrafttridandet.

4. Om ett mial om intagning pd sjukhus inte éar slutligt avgjort vid
ikrafttriadandet skall ritten prova forutsattningarna for tvingsisolering en-
ligt nya lagen.

S. Beslut som miljo- och hilsoskvddsnimnden har meddelat enligt den
gamla lagen skall anses meddelade enligt den nya lagen. i den méan det
enligt den nva lagen ankommer pa niimnden att meddela sddana beslut.

6. Arenden enligt 7, 10, 14 eller 15 § gamla lugen. som skall dverprévas
av linsstyrelsen men inte har avgjorts av linsstyrelsen fore ikrafitridandet
provas av linsritten 1 linet.

7. Om det i en lag eller i en forfattning som har beslutats av regeringen
hiinvisas till den gamia lagen. skall hinvisningen 1 stillet avse den nya
lagen. Hinvisas det till en foreskrift som har ersatts genom en foreskrift
den nya lagen, tillampas i stillet den nya foreskriften.
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2 Forslag till

Lag om undersdkning betriffande HIV-smitta i brottmal
Hérigenom foreskrivs foljande.

1§ Den som skiligen kan misstinkas for ett sexualbrott, varigenom
infektion av HIV (humant immunbristvirus) har kunnat éverfaras till méls-
dganden, skall undersékas med avseende pa sadan infektion, om mals-
dganden begir det.

Undersokning enligt torsta stycket skall pid mélsagandens begiran ske
dven i friga om den som ir skiligen misstiankt fér nagot annat brott. om det
pa grund av sarskilda omstindigheter kan befaras att infektion av HIV har
kunnat overforas till malsiaganden genom _brotlél.

2§ Ifraga om forfarandet vid beslut om undersokning samt om utféran-
det av undersokningen giller bestimmelserna i rittegdngsbalken om
kroppsbesiktning. Beslut om undersékning skall dock fattas av aKlagaren
eller ratten. '

Maisidganden och dklagaren skall underrittas om resultatet av undersdk-
ningen. :

3§ Staten skall svara for kostnaderna for undersékningen.

Denna lag trader 1 kraft den 1 januari 1989,
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Forslag till
Lag om dndring i sekretesslagen (1980:100)

Hirigenom foreskrivs att 7 kap. 1 § sekretesslagen (1980:100)' skall ha
foljande lydelse.

Foreslagen Ivdelse
7 kap.

1§

Sckretess giller, om inte annat f6ljer av 2 §, inom hilso- och.sjukvarden
for uppgift om enskilds hilsotillstand eller andra personliga forhallanden,
om det inte star klart aut uppgiften kan rojas utan att den enskilde eller
nigon honom niirstaende lider men. Detsamma giller i annan medicinsk
verksamhet. sisom rittsmedicinsk och riittspsykiatrisk undersokning, in-
semination. faststillande av konstillhorighet. abort, sterilisering, kastre-
ring och atgirder mot smittsamma sjukdomar. samt i verksamhet som
avser sirskilda omsorger om psykiskt utvecklingsstorda och dirmed lik-
stilllda.

Sckretess enligt forsta stycket giiller ocksd i sidan verksamhet hos
myndighet som innefattar omprévning av beslut i eller sirskild tillsyn over
allmiin eller enskild hilso- och sjukvard,

I friga om uppgift i allméin handlmg giller sckrclcssen i hogst SJU[IIO ar.

Nuvarande Ivdelse

* Utan hinder av forsta srvcker far
uppgifter om insemination i vissa
fall limnas till enskild enligt vad
som foreskrivs 1 lagen (1984:1140)
om insemination.

Utan hmdur av sekretessen far
uppgift lamnas till enskild cnligt
vad som foreskrivs 1 lagen
(1984:1140) om insemination och
lugen (1988:00) om undersikning

betrdffunde HIV-smitta i brotimdl.

- Denna lag triider i kraft den 1 januari 1989.

' Lagen omtryckt 1988:9.
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Av utskottet framlagt forslag till bilaga till lagforslaget

Anmilningspliktiga sjukdomar

Propositionens forslag Utskottets forslag

2 Andra anmdiningspliktiga sjukdomar dn samhdllsfarliga

2.1 amébainfektion 2.1 amébainfektion

hemorragisk nefrosonefrit
infektioner orsakade av atypl-
ska mykobakterier

malaria

stelkramp

trikinos

tularemi

hemorragisk nefrosonefrit
infektioner orsakade av atypi-
ska mykobakterier

malaria

stelkramp

trikinos

tularemi

ulcus molle
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