Regeringens proposition
1995/96:23

Vissa andringar i smittskyddslagen, m.m. .
rop.

1005

R
>
N
p

LIITI

Regeringen éverlamnar denna proposition till riksdagen.
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Propositionens huvudsakliga innehall

| propositionen foreslas vissa andringar i smittskyddslagen (1988:1472).
Andringarna &r av huvudsakligen teknisk natur. Samtidigt foreslas vissa
preciseringar av tvangsisolerades rattigheter. En av andringarna medfor en
foljdandring i sekretesslagen (1980:100). Vidare foreslas andringar i lagen
(1988:870) om vard av misshrukare i vissa fall och i lagen (1990:52) med
sarskilda bestammelser om vard av unga samt i socialtjanstlagen
(1980:620). Lagstiftningen foreslas trada i kraft den 1 januari 1996.
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1 Forslag till riksdagsbeslut Prop. 1995/96:23
Regeringen foreslar att riksdagen
antar regeringens forslag till
1. lag om andring i smittskyddslagen (1988:1472),
2. lag om &ndring i lagen (1990:52) med sérskilda bestdmmelser om
vard av unga,
3. lag om andring i lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa
fall,
4. lag om &ndring i socialtjanstlagen (1980:620),
5. lag om andring i sekretesslagen (1980:100).

2 Lagtext

Regeringen har foljande forslag till lagtext.

2.1 Forslag till

Lag om andring i smittskyddslagen (1988:1472)

Harigenom foreskrivs i fraga om smittskyddslagen (1988:1472)

dels att 3-9, 12, 20, 22-24, 29, 33-35, 38, 43, 50-53, 57, 62, 67 och 68
88 samt bilagan skall ha féljande lydelse,

dels att rubriken nérmast fore 29 § skall sattas narmast fore 30 §,

dels att det i lagen skall inféras fyra nya paragrafer, 24 a, 43 a, 43 b och
53 a §8§, av foljande lydelse,

dels att det i lagen skall inféras en ny rubrik ndrmast fore 29 § av féljande
lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
38

Smittsamma sjukdomar indelas i samhéllsfarliga sjukdomar och 6vriga
smittsamma sjukdomar.

De samhéllsfarliga sjukdomarna och vissa av de Ovriga smittsamma
sjukdomarna skall anmalas enligt foreskrifterna i denna lag. Sadana
sjukdomar bendmns anmalningspliktiga sjukdomar.

De samhéllsfarliga sjukdomarna De samhéllsfarliga sjukdomarna
och de dvriga smittsamma sjuk- anges i bilaga till denna lag. Re-
domar som skall anméalas anges i  geringen meddelar féreskrifter om
bilaga till denna lag. vilka 6vriga smittsamma sjukdomar

som skall anmélas.
48

Om riksdagens beslut om dndring i bilagan inte kan avvaktas, far rege-
ringen foreskriva att bestdmmelserna om samhallsfarliga sjukdomar skall
tillampas fran den tidpunkt som regeringen bestammer pa en viss

! Andringen innebar bl.a. att andra stycket upphévs.

smittsam sjukdom som upptréder eller inom kort kan upptréda hér i
landet, om sjukdomen beddms dels ha hiog smittsamhet eller kunna fa
explosiv utbredning, dels medféra hog dodlighet eller bestdende skador



i En sadan foreskrift_f3 ast om namnda
\%@&%fggﬂa ;\%@J@%omen inte var kanda ﬁ%ﬁﬁ%@%\%imaﬂ.

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

Foreskrifter som meddelas med
stod av forsta eller andra stycket
skall snarast understallas riksdagens
prévning.

Varje landstingskommun svarar
for att behovliga smittskyddsatgar-
der vidtas inom landstingsomradet,
i den man annat inte foljer av 9-11
88.

Vad som sdgs i denna lag om
landstingskommuner galler ocksa
kommuner som inte ingadr i en
landstingskommun.

I varje landstingskommun skall
det finnas en smittskyddslékare,
som utses av halso- och sjuk-
vardsnamnden. | fragor som inte
galler smittskyddslakarens myn-
dighetsutdvning skall denne verka
under halso- och sjukvardsnamn-
den.

Foreskrifter som meddelas med
stdd av forsta stycket skall snarast
understallas riksdagens prévning.

Varje landsting svarar for att be-
hovliga smittskyddsatgarder vidtas
inom landstingsomradet, i den mén
annat inte foljer av 9-11 §8.

Vad som sdgs i denna lag om
landsting géller ocksd kommuner
som inte ingar i ett landsting.

I varje landsting skall det finnas
en smittskyddslékare, som utses av
en sadan namnd som avses i 10 §
halso- och sjukvardslagen
(1982:763). | fragor som inte galler
smittskyddslakarens myndig-
hetsutdvning skall denne verka
under namnden.

Smittskyddslékaren skall, utdver vad som &r sarskilt foreskrivet i denna

lag,

1. planera, organisera och leda smittskyddet,
2. verka for samordning och likformighet av smittskyddet,
3. verka for att forebyggande atgérder vidtas,

4. fortlépande folja smittskydds-
laget i landstingskommunen,

5. bitrdda milj6- och halso-
skyddsnamnderna, lékare och andra
som &  verksamma  inom
smittskyddet i deras smittskydds-
arbete,

4. fortlépande folja smittskydds-
laget i landstinget,

5. hjalpa kommunala n&mnder
som fullgér uppgifter inom miljé-
och halsoskyddsomradet, lakare
och andra som &r verksamma inom
smittskyddet i  deras  smitt-
skyddsarbete,

6. undervisa berord halso- och sjukvardspersonal samt halsoskyddsper-

sonal i smittskyddsfragor,

7. Iamna allménheten rad och upplysningar i smittskyddsfragor, samt
8. aven i dvrigt verka for ett effektivt smittskydd.

Smittskyddslakaren skall fa upp-
lysningar fran och fa del av upp-
gifter i handlingar hos milj6- och

Smittskyddslakaren skall fa upp-
lysningar fran och fa del av upp-
gifter i handlingar hos kommunala
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!@ WW samt  hos
akare oc ra som ar verksamma

inom halso- och sjukvarden, om
han i ett enskilt fall begar det och
behdver det for att kunna fullgéra
sina uppgifter enligt denna lag och
foreskrifter som meddelats med
stod av lagen.

Miljé- och halsoskyddsnamnden i
en kommun svarar for att smitt-
skyddsatgérder vidtas mot sadana
djur, livsmedel, vattentékter, av-
loppsvatten, ventilationsanlagg-
ningar och andra objekt som sprider
eller misstanks sprida smittsamma
sjukdomar.

eﬁcf%eh&"gﬁr uppgifter

mom o jO- 7 och  halsoskyddsom-
radet samt hos lakare och andra
som &r verksamma inom hélso- och
sjukvarden, om han i ett enskilt fall
begar det och behdver det for att
kunna fullgéra sina uppgifter
enligt denna lag och
foreskrifter som meddelats med
stdd av lagen.

Den namnd som fullgdr uppgifter
inom milj6- och halsoskyddsomra-
det i en kommun svarar for att
smittskyddsatgarder  vidtas  mot
sadana djur, livsmedel, vattentikter,
avloppsvatten, ventilationsan-
laggningar och andra objekt som
sprider eller misstanks sprida
smittsamma sjukdomar.

12§

Smittskyddslédkaren och milj6-
och hélsoskyddsnamnderna skall
samverka med varandra och med
myndigheter, behandlande lakare
och andra som bedriver verksamhet
av betydelse for smittskyddet. Sar-
skilt skall miljo- och halso-
skyddsndmnderna informera
smitt-skyddslakaren om iakttagelser
som kan vara av betydelse for hans
verksamhet och samrada med
honom om beslut och andra
viktigare atgarder som ber6r smitt-
skyddet.

Smittskyddslékarna skall samar-
beta i smittskyddsfragor och vid
behov utbyta uppgifter som é&r
nddvandiga for verksamheten.

Smittskyddslakaren och de kom-
munala namnder som fullgor
uppgifter inom milj6- och halso-
skyddsomradet skall samverka med
varandra och med myndigheter,
behandlande lakare och andra som
bedriver verksamhet av betydelse
for smittskyddet.  Sarskilt skall
ndmnderna informera
smittskyddslakaren om iakttagelser
som kan vara av betydelse fér hans
verksamhet och samrdda med
honom om beslut och andra
viktigare atgarder som ber6r smitt-
skyddet.

Smittskyddslakarna skall sam-
arbeta med varandra och med be-
handlande lékare i  smitt-
skyddsfragor och skall lamna de
uppgifter som &r nédvéndiga for
verksamheten.

Ett smittskyddsarende far, om det
ar lampligt och smittskyddslékarna
ar dverens om det, dverlamnas till
en smittskyddslakare i ett annat
landsting.

20 §2

En lakare som i sin verksamhet
konstaterar att nagon har smittats av

En ldkare som i sin verksamhet
konstaterar att ndgon har smittats av
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allsfarlig.  sjukdom skall
g\rlr}]rr\l/a a%?éﬂ@l?%nittskyddslékaren
och Statens smittskyddsinstitut.

Vid fall av samhéllsfarlig sjuk-
dom som avses i 1.2 bilagan till
denna lag skall anmalan goras dven
till miljo- och  halsoskydds-
namnden. Anmélan till ndmnden
behéver dock inte géras om om-
standigheterna klart visar att smitt-
kallan  finns utanfér landets
granser.

- 4 ig_ sjukdom skall
%%ggmoaegﬂaﬁwégﬁittskyddslékaren
och  Smittskyddsinstitutet.  Detta
galler &ven en ldkare som i
samband med obduktion finner
smitta av en samhallsfarlig sjuk-
dom. Sadan anmalan skall ocksa
goras av lakare vid mikrobiologiskt
laboratorium, som vid analys finner
smittamne av sddan samhallsfarlig
sjukdom som avses i 1.1 och 1.2
bilagan till denna lag.

Vid fall av samhéllsfarlig sjuk-
dom som avses i 1.2 bilagan till
denna lag skall anmalan goéras aven
till den kommunala ndmnd som
fullgor uppgifter inom miljé- och
halsoskyddsomradet.

228

En lakare som i sin verksamhet
konstaterar att ndgon har smittats av
en annan anmalningspliktig
sjukdom &n en samhéllsfarlig
sjukdom skall anméla detta till
smittskyddslakaren och  Statens
smittskyddsinstitut. Anmalan skall
gbras aven betraffande annan
sjukdom som &r eller som misstanks
vara smittsam, om sjukdomen har
fatt en anmarkningsvard utbredning
inom ett omréde eller upptrader i en
elakartad form.

2 Senaste lydelse 1992:1561.
® Senaste lydelse 1992:1561.

Vid fall av sjukdom som avses i
2.2 bilagan till denna lag skall
anmalan goras aven till miljé- och
hélsoskyddsnamnden.

En ldkare som i sin verksamhet
konstaterar att ndgon har smittats av
en annan anmalningspliktig
sjukdom &n en samhéllsfarlig
sjukdom skall anméla detta till

smittskyddslakaren  och  Smitt-
skyddsinstitutet. ~Anmalan  skall
gbras dven betréffande annan

sjukdom som &r eller som misstanks
vara smittsam, om sjukdomen har
fatt en anmarkningsvard utbredning
inom ett omrade eller upptrader i en
elakartad form.

Anmalningsskyldighet enligt fors-
ta stycket forsta meningen galler
&ven for en lakare som i samband
med obduktion finner smitta av en
annan anmalningspliktig

sjukdom an en
samhaéllsfarlig sjukdom.
Motsvarande galler fér en lakare
vid mikrobiologiskt laboratorium,
som vid analys finner smittdmne av
en sadan sjukdom.

Regeringen far meddela fore-
skrifter om att anmalan om for-
hallande som avses i forsta eller
andra stycket dven skall goras till

Prop. 1995/96:23



Nuvarande lydelse

amnd som fullgdr
ﬂﬁ%%w%&%jb- och halso-

skyddsomradet.

238§

En anmalan enligt 22 § skall in-
nehalla de uppgifter som behdvs for
att  kunna folja sjukdomens
utbredning. Den skall inte innehalla
uppgift om den smittades identitet.
P& begaran av smittskyddslakaren
eller miljo- och hélso-
skyddsnamnden &r dock den lakare
som gjort anmélan skyldig att lamna
smittskyddslakaren eller namnden
uppgift om identiteten samt andra
uppgifter av betydelse foér deras
smittskyddsarbete.

En anmilan enligt 22 § skall in-
nehélla uppgift om den smittades
identitet samt de &vriga uppgifter
som behdvs for att kunna félja sjuk-
domens utbredning. P begaran av
smittskyddslakaren eller den kom-
munala ndmnd som fullgér upp-
gifter inom miljo- och halso-
skyddsomradet &r den lakare som
gjort anmalan skyldig att l&mna
smittskyddslakaren eller ndgmnden
aven andra uppgifter av betydelse
for deras smittskyddsarbete.

248

Om smittskyddslakaren efter att
ha fatt en anmalan enligt 20 eller 22
§ finner att ytterligare atgarder
behévs for att hindra smittsprid-
ning, skall han se till att sddana
atgarder vidtas.

En anmaélan enligt 20 eller 22 §
skall goras till smittskyddslakaren i
det landsting déar den anmélande
lakaren har sin yrkesverksamhet.
Om smittskyddslakaren efter att ha
fatt en saddan anmalan finner att
ytterligare atgarder behdvs for att
hindra smittspridning, skall han se
till att sddana atgérder vidtas.
24a8§

Regeringen eller, efter regering-
ens bemyndigande, Socialstyrelsen
far meddela foreskrifter om undan-
tag for lakare vid mikrobiologiskt
laboratorium fran skyldigheten att
gora anmalan savitt avser viss sjuk-
dom, viss uppgift i anméalan eller
till vilka anmélan skall goras.

Uppgiftsskyldighet

29§

Betréffande den som for smitta
av infektion av HIV ar foljande per-
soner och myndigheter skyldiga att
pa begdran av smittskyddslakaren
lamna honom de uppgifter som han
behdver for att kunna fullgéra sina
aligganden enligt denna lag:

1. myndigheter som genom sin
verksamhet far kdnnedom om

Regeringen far meddela foreskrif-
ter betréffande en viss samhalls-
farlig sjukdom om att féljande
personer och myndigheter &r
skyldiga att pad begdran av smitt-
skyddslédkaren lamna honom de
uppgifter om smittbararen som
smittskyddslakaren behdver for att
kunna fullgéra sina &ligganden
enligt denna lag:

1. myndigheter som genom sin
verksamhet far kannedom om
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i delse for smitt-
(A Y

2. personal inom enskild hélso-
och sjukvard som i sin yrkesutov-
ning star under tillsyn av social-
styrelsen.

ﬁ%ﬁfg‘rg@ﬂ"lygﬁéfé’e'% for smitt-

2. personal inom enskild halso-
och sjukvard som i sin yrkesutov-
ning star under tillsyn av Social-
styrelsen.

338§

Miljo- och hélsoskyddsnamnden
far meddela de forelagganden och
forbud som behdvs i enskilda fall
for att hindra spridning av en
samhallsfarlig sjukdom.

En kommunal ndmnd som fullgér
uppgifter inom miljé- och halsos-
kyddsomradet far meddela de fo-
reldgganden och forbud som behévs
i enskilda fall for att hindra
spridning av en samhéllsfarlig
sjukdom.

Ett foreldaggande eller forbud far forenas med vite.

Om nagon inte foljer ett forelag-
gande eller forbud, far miljé- och
hélsoskyddsndmnden forordna om
rattelse pa hans bekostnad. Ett
sadant beslut far ocksd meddelas
utan foregaende forelaggande eller
forbud, om ndmnden med hénsyn
till risken for smittspridning finner
att réttelse bor ske utan dréjsmal.

Om nagon inte foljer ett fore-
laggande eller forbud, far namnden
forordna om rattelse pa hans
bekostnad. Ett sadant beslut far
ocksd meddelas utan foregdende
forelaggande eller forbud, om
ndmnden med hansyn till risken for
smittspridning finner att réttelse bor
ske utan dréjsmal.

348

Miljo- och hélsoskyddsndmnden
far lata forstora gang- och sing-
klader, husgerad, mobler och andra
foremal av personlig natur samt lata
avliva séllskapsdjur, om det &r
nodvéndigt for att hindra spridning
av samhallsfarlig sjukdom.
N&mnden skall betala skalig er-
séttning till den som har drabbats av
ett beslut om forstoring.

En kommunal ndmnd som fullgér
uppgifter inom milj6- och halso-
skyddsomradet far lata forstora
gang- och séngklader, husgerad,
mobler och andra foremal av per-
sonlig natur samt lata avliva sall-
skapsdjur, om det ar ngdvandigt for
att hindra spridning av sam-
héallsfarlig sjukdom. Namnden skall
betala skalig erséttning till

den som har drabbats av ett beslut
om forstéring.

358

For att kunna fullgéra sina upp-
gifter enligt denna lag har miljo-
och halsoskyddsndmnden ratt till
tilltrade till omraden, lokaler och
andra utrymmen varifran smitta kan
spridas och far dar goéra un-
dersokningar och ta prov. For ut-
taget prov betalas inte erséttning.

For att kunna fullgéra sina upp-
gifter enligt denna lag har en
kommunal nadmnd som fullgdr
uppgifter inom milj6- och halso-
skyddsomradet ratt till tilltrade till
omraden, lokaler och andra utrym-
men varifrdn smitta kan spridas och
far dar gora undersokningar och ta
prov. For uttaget prov betalas inte
ersattning.

388
Lansratten skall, pa ansokan av smittskyddslakaren, besluta om tvangs-
isolering av den som for smitta av en samhéllsfarlig sjukdom, om den
smittade inte frivilligt medverkar till de atgérder som behdvs for att hindra
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sadant beslut skall t finns grundad
an'lﬁgnmg arrl}gd 'I:%[%en smittade inte folje%(%{aﬁe%@hgelelnmgsregler och

underléatenheten innebar en uppenbar risk for smittspridning.

Tvangsisolering skall ske pé sjuk-
hus som drivs av en landstings-
kommun.

Tvangsisolering skall ske pa sjuk-
hus som drivs av ett landsting.

438

Den som &r tvangsisolerad skall
tas val om hand. Han skall fa det
stod och den hjélp som behdvs och
motiveras att andra sin installning
och livsforing s&, att tvangs-
isoleringen kan upphora.

Den som é&r tvangsisolerad skall
tas val om hand. Han skall fa det
stdd och den hjélp som behdvs och
motiveras att andra sin installning
och livsforing s& att tvangs-
isoleringen kan upphoéra. Den
tvangsisolerade far inte utan stod i
denna lag underkastas nagon
annan inskrénkning i sin frihet &n
som pakallas av andamalet med
isoleringen.

Den tvangsisolerade skall ges till-
falle till sysselsattning och sadan
fysisk traning som &r lamplig med
hansyn till hans alder och hal-
sotillstand.

Den tvangsisolerade skall ges
mojlighet att dagligen vistas
utomhus under minst en timme, om
det inte finns synnerliga hinder mot
detta.
43a8§

Den som &r tvangsisolerad har
ratt att fora telefonsamtal och ta
emot besdk i den utstrackning det
kan ske med hansyn till varden eller
ordningen pa sjukhuset. Besok kan
forvagras, om andamalet med
tvangsisoleringen skulle motverkas
darav. Besok skall ske under
sadana former att risk for
smittspridning och inforsel av sa-
dan egendom som avses i 45 §
motverkas.

Den som &r tvangsisolerad har
ratt att sdnda och, med den be-
gransning som foljer av 47 §, ta
emot brev och andra forsandelser.
43b 8

Beslut om inskrénkningar i rattig-
heterna enligt 43 § andra och
tredje styckena eller 43a§ med-
delas av chefsdverlakaren efter
samrad med smittskyddslékaren.

50 §*
Tillstand att vistas utanfor sjukhusets omrdde meddelas av smitt-
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d ad med chefsoverl3 ittskyddsléak f3
ORI e, g Bl

Smittskyddslakaren far overlata
at chefsoverlakaren att prova
fragor om tillstand att tillfalligt vis-
tas utanfor sjukhusets omrade.

50a8°

Landstingskommunen far forord-
na nagon inom halso- och sjukvar-
den legitimerad befattningshavare,
som har tillracklig kompetens och
erfarenhet, att i chefsdverlakares
stalle fullgéra de uppgifter som
chefsoverlakaren har enligt 43 — 50
88 vid tvangsisolering av den som
for smitta av infektion av HIV.

Landstinget far forordna négon
inom halso- och sjukvarden legi-
timerad befattningshavare, som har
tillrdcklig  kompetens och er-
farenhet, att i chefsdverlakares
stalle fullgéra de uppgifter som
chefsoverlakaren har enligt
43-50 88 vid tvangsisolering av
den som for smitta av infektion av
HIV.

Vad som séags i denna lag om chefsoverlikaren galler ocksa den som

forordnats enligt forsta stycket.

518

Miljé- och halsoskyddsnamndens
beslut enligt denna lag far over-
klagas hos lansratten.

* Senaste lydelse 1990:607.
® Senaste lydelse 1991:880.

Beslut enligt denna lag av en
kommunal namnd som fullgor
uppgifter inom milj6- och halso-

skyddsomradet far overklagas hos
allman forvaltningsdomstol.

52 §°

Smittskyddslékarens beslut enligt
denna lag far Overklagas hos
lansratten om beslutet géller

1. forhaliningsregler enligt 17 §,

2. tillfalligt omhandertagande
enligt 37 §,

3. avslag pd en begaran att
tvangsisoleringen skall upphora,

4. avslag pa en begdran om till-
stand att vistas utanfor sjukhusets
omrade enligt 49 §,

5. Aaterkallelse av tillstand att
vistas utanfor sjukhusets omrade
enligt 50 8.

Chefstverlakarens beslut enligt
48 § far dverklagas hos lansratten.

Smittskyddslakarens beslut enligt
denna lag far dverklagas hos allman
forvaltningsdomstol om  beslutet
géller

1. forhéliningsregler enligt 17 8§,

2. tillfalligt  omhéndertagande
enligt 37 §,

3. avslag pd en begaran att
tvangsisoleringen skall upphora,

4. avslag pa en begaran om till-
stand att vistas utanfor sjukhusets
omrade enligt 49 § eller medde-
lande av villkor i samband med en
sadan vistelse,

5. Aterkallelse av tillstand att
vistas utanfor sjukhusets omrade
enligt 50 8.

Chefsoverlékarens beslut enligt
48 och 50 8§ far overklagas hos
allman férvaltningsdomstol.  Det-
samma galler beslut enligt 43 b §
om beslutet innebér inskréankningar
i sarskilt fall for en tvangsisolerad.

Andra beslut enligt denna lag av smittskyddslakaren eller annan lakare far
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‘N%QYSH&@%else

Socialstyrelsens beslut om fore-
laggande eller forbud enligt 67 § far
overklagas hos kammarratten.

53§

Foreslagen lydelse

Socialstyrelsens beslut om fore-
laggande enligt 67 § far Gverklagas
hos allmén férvaltningsdomstol.

53a8§

| andra mal &n sddana som avser
tvangsisolering eller upphérande
av tvangsisolering kravs prov-
ningstillstdnd vid 6verklagande till
kammarrétten.

57§’

I mal om tvangsisolering, som
vackts vid lansratten genom an-
s6kan av smittskyddslakaren, skall
® Senaste lydelse 1990:607.

7 Andringen innebér bl.a. att andra stycket
upphévs.

lansratten och kammarratten hélla
muntlig férhandling, om detta inte
&  uppenbart  obehévligt. |
andra mal enligt denna lag
provar ratten om det finns skal att
halla muntlig forhandling.

Om nagon part begar muntlig
forhandling, skall sadan hallas.
Parterna skall upplysas om sin réatt
till muntlig férhandling.

I mél om tvangsisolering eller om
upphdrande av tvangsisolering
skall lansrétten och kammarratten

hélla muntlig forhandling, om detta

inte dr uppenbart obehovligt.
Muntlig férhandling skall alltid
hallas i sadana mal om

ndgon part begar det. Parterna
skall upplysas om sin ratt att
begéra muntlig férhandling.

Om en enskild part som har kallats vid vite att installa sig personligen till
en forhandling uteblir, far ratten forordna att han skall hamtas till ratten
antingen omedelbart eller till en senare (gag.

62 8

Polismyndighet skall lamna bitrade pa begaran av

1. smittskyddslakaren for att genomfora lakarundersdkning enligt 36 §,

2. smittskyddslakaren for att till sjukhus foéra den som tillfalligt skall tas
om hand enligt 37 § eller som skall tvangsisoleras enligt 38 eller 39 §,

3. smittskyddslakaren eller chefsoverlakaren for att aterfora den som har
awvikit fran ett sjukhus, dar han enligt beslut skall vara ftillfalligt
omhandertagen eller tvangsisolerad, eller den som inte har atervant till
sjukhuset sedan hans tillstand att vistas utanfor sjukhusets omrade har gatt
ut eller aterkallats,

4. miljé- och halsoskyddsnamn-
den for att bereda namnden tilltrade
till omréden, lokaler och andra

4. en kommunal ndmnd som full-
gor uppgifter inom milj6- och hél-
soskyddsomradet for att bereda

utrymmen som avses i 35 §, namnden tilltrade till omraden,
lokaler och andra utrymmen som
avses i 35 §,
5. Socialstyrelsen vid styrelsens tillsyn.
67§
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ar i sin tillsyns-
ver éﬁh@% &gela de forelag-
ganden och forbud som behdvs for
att denna lag eller féreskrifter som
har meddelats med stéd av lagen
skall efterlevas.

Ett forelaggande eller forbud far
forenas med vite.

50Gi e ar i sin tillsyns-
v%%ggé?n‘%agb l}??eg(!gégla de forelag-
ganden som behdvs for att denna
lag eller foreskrifter som har
meddelats med stdd av lagen skall
efterlevas.

Ett forelaggande far forenas med
vite.

68§

Socialstyrelsen har ratt att inspek-
tera smittskyddsverksamhet som
bedrivs av smittskyddslakare, miljo-

och halsoskyddsnamnder

8 Senaste lydelse 1990:607.

och halso- och sjukvérdspersonal.
Den vars verksamhet inspekteras ar
skyldig att lamna det bitrade som
behdvs vid inspektionen.

Socialstyrelsen har ratt att inspek-
tera smittskyddsverksamhet som
bedrivs av  smittskyddslékare,
kommunala ndmnder med uppgif-

ter inom miljo- och halso-
skyddsomradet och halso- och sjuk-
vardspersonal. Den vars verksamhet
inspekteras &r skyldig att lamna det
bitrade som behovs vid
inspektionen.

Prop. 1995/96:23
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Nuvarande lydelse

Anmalningspliktiga sjukdomar

1 Samhéllsfarliga sjukdomar

1.1 difteri
flackfeber
gula febern
hepatit B
hepatit non A non B

meningokockinfektion
polio

tuberkulos

virala hemorragiska febrar
aterfallsfeber

1.2 hepatit A

kolera
mjaltbrand
paratyfoidfeber
pest
rabies
salmonellainfektion
shigellos
tyfoidfeber

1.3 gonorré
infektion av HIV (humant
klamydiainfektion

syfilis

2 Andra

sjukdomar an samhallsfarli

2.1 amdbainfektion
hemorragisk nefrosonefrit

infektioner orsakade av aty-

piska mykobakterier
malaria
stelkramp
trikinos
tularemi
ulcus molle

2.2 botulism
campylobacter
giardia lamblia
legionarssjuka
listerios

anmalningspliktiga

. Prop. 1995/96:23
Bilaga

Foreslagen lydelse

Samhallsfarliga sjukdomar

11

1.2

1.3

difteri

flackfeber

gula febern

hepatit B

hepatit C

hepatit D

hepatit non A non B

non C non D non E

meningokockinfektion

polio

tuberkulos

virala hemorragiska febrar

exkl. nefropathia epidemica
aterfallsfeber

hepatit A

hepatit E

kolera

mjéltbrand

paratyfoidfeber

pest

rabies

salmonellainfektion

shigellainfektion

tyfoidfeber

gonorré

infektion av HIV (humant

immunbristvirus)

klamydiainfektion

syfilis

ulcus molle

14



papegojsjuka
toxoplasmainfektion

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.
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2.2 Forslag till

Lag om éndring i lagen (1990:52) med sérskilda

bestdammelser om vard av unga

Harigenom foreskrivs att 12 § lagen (1990:52) med sérskilda bestam-
melser om vard av unga skall ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

12 §

For vard av unga som pa nagon grund som anges i 3 § behdver sta under
sérskilt noggrann tillsyn skall det finnas sérskilda ungdomshem.

Om socialndmnden har beslutat att den unge skall vistas i ett hem som
avses i forsta stycket skall Statens institutionsstyrelse anvisa plats i ett

sddant hem.

Far nagon som tillhr halso- och
sjukvardspersonalen och ar verk-
sam vid ett sarskilt ungdomshem
kdnnedom om att den unge har en
sadan smittsam sjukdom som enligt
smittskyddslagen (1988:1472) ut-
gor en samhallsfarlig sjukdom,
skall forestdndaren for hemmet
underrattas, om det inte star klart
att det inte finns risk for smittsprid-
ning.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.

'Senaste lydelse 1993:2
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2.3 Forslag till

Lag om andring i lagen (1988:870) om vard av missbrukare

i vissa fall

Harigenom foreskrivs i fraga om lagen (1988:870) om vard av miss-

brukare i vissa fall

dels att 43 8 skall foljande lydelse,

dels att det i lagen skall inf6ras en ny paragraf, 26 a §, av féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

26a8

Far nagon som tillhor halso- och
sjukvardspersonalen och ar verk-
sam vid ett LVM-hem kannedom
om att en intagen har en sadan
smittsam  sjukdom som enligt
smittskyddslagen (1988:1472) ut-
gor en samhéllsfarlig sjukdom,
skall den som forestar varden vid
hemmet underréttas, om det inte
star klart att det inte finns risk for
smittspridning.

43 §
Beslut om omhéndertagande enligt 13 § géaller omedelbart.

Beslut om overflyttning enligt 25
§ andra stycket far forordnas att
galla omedelbart, om det behdvs
fran vardsynpunkt. Andra beslut av
den som forestar varden vid ett
LVM-hem géller omedelbart.

Beslut om overflyttning enligt 25
§ tredje stycket far forordnas att
gélla omedelbart, om det behdvs
fran vardsynpunkt. Andra beslut av
den som forestar varden vid ett
LVM-hem géller omedelbart.

Ratten far forordna att beslut som ratten har meddelat skall galla omedel-

bart.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.
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2.4 Forslag till

Lag om &ndring i socialtjanstlagen (1980:620)
Harigenom foreskrivs att 47 § socialtjanstlagen (1980:620) skall ha

foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

47§t

Uppdrag att besluta pa social-
namndens véagnar far ges at en
sarskild avdelning som bestar av
ledamoter eller erséttare i ndmnden
i éarenden som ankommer pa
ndmnden enligt 25 och 28 8§ denna
lag, 4 och 6 8§, 11 § forsta och and-
ra styckena, 13 §, 14 § tredje
stycket, 21, 22, 24, 26, 27 och 43
88 lagen (1990:52) med sdrskilda
bestammelser om vard av unga
samt 13 § lagen (1988:870) om
vard av missbrukare i vissa fall.

Uppdrag att besluta pa social-
namndens vagnar far ges at en
sarskild avdelning som bestar av
ledamdter eller erséttare i ndmnden
i éarenden som ankommer pa
ndmnden enligt 25 och 28 §§ denna
lag, 4 och 6 8§, 11 § forsta och and-
ra styckena, 13 §, 14 § tredje
stycket, 21, 22, 24, 26, 27 och 43
88 lagen (1990:52) med sérskilda
bestimmelser om vard av unga
samt 11 och 13 88 lagen
(1988:870) om vard av
missbru-kare i vissa fall.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.

! Senaste lydelse 1991:1667.
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2.5 Forslag till

Lag om &ndring i sekretesslagen (1980:100)

Harigenom foreskrivs att 7 kap. 1 § sekretesslagen (1980:100) skall ha
foljande lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
7 kaP.

18§

Sekretess galler, om inte annat foljer av 2 §, inom hélso- och sjukvarden
for uppgift om enskilds halsotillstand eller andra personliga forhallanden,
om det inte star klart att uppgiften kan réjas utan att den enskilde eller
nagon honom nérstaende lider men. Detsamma galler i annan medicinsk
verksamhet, sasom rattsmedicinsk och rattpsykiatrisk  undersokning,
insemination, faststallande av konstillhérighet, abort, sterilisering,
kastrering och atgarder mot smittsamma sjukdomar.

Sekretess enligt forsta stycket galler ocksd i sddan verksamhet hos
myndighet som innefattar omprévning av beslut i eller sérskild tillsyn éver
allman eller enskild halso- och sjukvérd.

Sekretess galler i verksamhet som avser omhéndertagande av patient-
journal inom enskild hélso- och sjukvard for upppgift om enskilds hal-
sotillstand eller andra personliga forhallanden. Utan hinder av sekretessen
far uppgift lamnas till halso- och sjukvardspersonal om uppgiften behévs
for vard eller behandling och det &r av synnerlig vikt att uppgiften lamnas.

| fraga om uppgift i allman handling géller sekretessen i hogst sjuttio ar.
En landstingskommunal  eller En  landstingskommunal eller

kom-munal myndighet som bedri-
ver verksamhet som avses i forsta
stycket far lamna uppgift till en
annan sadan myndighet for forsk-
ning eller framstallning av statistik
eller for  administration  pa
verksamhetsomradet, om det inte
kan antas att den enskilde eller
nagon honom narstaende lider men
om uppgiften rojs. Vidare far utan
hinder av sekretessen uppgift
lamnas till enskild enligt vad som
foreskrivs i lagen (1984:1140) om
insemination, lagen (1988:1473)
om undersbkning  betraffande
HIV-smitta i brottmal och lagen
(1991:1129) om réattspsykiatrisk
vard.

kom-munal myndighet som bedri-
ver verksamhet som avses i forsta
stycket far lamna uppgift till en
annan sadan myndighet for forsk-
ning eller framstallning av statistik
eller for  administration  pa
verksamhetsomradet, om det inte
kan antas att den enskilde eller
nagon honom narstaende lider men
om uppgiften rojs. Vidare far utan
hinder av sekretessen uppgift
lamnas till enskild enligt vad som
foreskrivs i lagen (1984:1140) om
insemination, lagen (1988:1473)
om undersbkning  betraffande
HIV-smitta i brottmal, lagen
(1991:1129) om réattspsykiatrisk
vard och smittskyddslagen
(1988:1472).

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.

! Senaste lydelse 1993:392.
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3 Arendet och dess beredning
Smittskyddslagen (1988:1472) tradde ikraft den 1 juli 1989. Lagen har varit
foremal for andringar vid ett flertal tillfallen. Det har dock endast varit fraga
om foljdandringar p.g.a dndringar i annan lagstiftning. Nagon Gversyn av
lagens tilldmpning har inte gjorts. Socialstyrelsen har daremot dverldmnat
en rapport fran januari 1992 fran styrelsens arbetsgrupp for éversyn av
smittskyddets funktion och dérvid foreslagit vissa lagéndringar inom
smittskyddets omrade. Socialstyrelsen har dven i senare skrivelse foreslagit
&ndringar i smittskyddslagen. Andra myndigheter; Domstolsverket,
Riksdagens ombudsmin och davarande Statens bakteriologiska
laboratorium, har ocksa inkommit med skrivelser om smittskyddslagen.
Vidare har Europaréadets tortyrkommitté uppmarksammat smittskyddslagen
i en rapport om Sverige den 12 mars 1992. Skrivelser med begéran om en
oversyn av smittskyddslagens tvangsbestimmelser sarskilt avseende
HIV-infektion foreligger ocksa fran myndigheter, organisationer m.fl.

Lagforslagen i Socialstyrelsens rapport, senare skrivelse fran Socialsty-
relsen och framstéllningar fran andra myndigheter och tortyrkommittén
samt ytterligare fragor har behandlats i en promemoria fran Socialdepar-
tementet som har remissbehandlats.

En sammanfattning av promemorian Vissa andringar i smittskyddslagen
finns i bilaga 1. En forteckning Gver remissinstanserna samt en sam-
manstallning av deras yttrande finns i bilaga 2.

Lagradet

Regeringen beslutade den 15 juni 1995 att inhdmta Lagradets yttrande over
de lagforslag som finns i bilaga 3. Lagradets yttrande finns i bilaga 4.
Regeringen har i propositionens lagforslag foljt Lagradets forslag. Dess-
utom har vissa redaktionella dndringar gjorts i lagtexten. Vi &terkommer till
Lagradets synpunkter i avsnitten 5.10 och 5.11 samt i forfattnings-
kommentaren till de lagrum vilkas utformning Lagradet lamnat synpunkter

pa.

4 Nuvarande forhallanden

4.1 Allméant

Smittskyddslagen (1988:1472) reglerar viss verksamhet till skydd mot att
smittsamma sjukdomar sprids bland manniskor. Smittsamma sjukdomar
indelas enligt lagen i samhdllsfarliga sadana och Gvriga smittsamma
sjukdomar. De sjukdomar — samhallsfarliga och andra — som skall anmalas
tas upp i en bilaga till lagen.

| varje landsting finns en smittskyddslakare, som leder smittskyddet.
Socialstyrelsen har en 6vergripande tillsyn 6ver landets smittskydd.
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En lakare som konstaterat en anmalningspliktig smittsam sjukdom skall
goéra anmalan till smittskyddslékaren och Smittskyddsinstitutet. Vid vissa
samhallsfarliga sjukdomar, t.ex. kolera, pest och rabies, skall anmélan goras
aven till den ndmnd i kommunen som i smittskyddslagen betecknas som
milj6- och halsoskyddsndmnden.

En anmalan om infektion av gonorré, infektion av HIV, klamydiainfek-
tion eller syfilis skall gdras utan att den smittades namn, personnummer och
adress eller den sannolika smittkdllan anges. Enligt smittskyddsfor-
ordningen (1989:301) skall sddan anmélan till smittskyddslakaren och
Smittskyddsinstitutet innehalla uppgift om hemortslan och om de tva forsta
och de fyra sista siffrorna i personnumret. Om en HIV-smittad tillhdr en
riskutsatt grupp, skall denna grupp anges. Andra uppgifter om identiteten
far inte lamnas i anmélan. Smittskyddslékaren kan alltid pa begaran fa del
av den smittades identitet.

Den person som har anledning att tro att han &r smittad av en samhélls-
farlig sjukdom skall utan drojsmal soka lakare. Lakaren far gora nod-
véndiga provtagningar och undersdkningar. Om patienten visar sig vara
smittad skall han Iamna upplysning till lakaren om den troliga smittkallan
och om han kan ha smittat andra. Den behandlande lakaren kan meddela
forhallningsregler som patienten ar skyldig att folja.

Sadana regler far nar det galler en samhallsfarlig sjukdom avse patientens
kontakter med lakaren, hygien, isolering i hemmet, arbete och skolgang
samt livsforing i Ovrigt. Reglerna antecknas i patientjournalen. Den
behandlande ldkaren skall ocksd s& langt det ar majligt se till att for-
hallningsreglerna foljs. Patienten kan fa reglerna provade av smitt-
skyddslékaren, som kan &ndra dem.

Om en patient, som &r smittad av infektion av HIV, inte har foljt, eller
misstanks inte ha foljt forhallningsreglerna och den behandlande likaren
anmaéler forhallandet till smittskyddslakaren, skall denne — om han bedomer
att s& behovs — underritta socialnamnden, polismyndigheten och
frivardsmyndigheten. Uppgift lamnas darvid om vem som reglerna galler
och deras innebdrd.

Om néagon av de namnda myndigheterna efter en sddan underrattelse
skulle uppmarksamma forhallanden som tyder pa att reglerna inte foljs,
skall de anméla detta till den smittskyddslédkare, som I&mnat underrattelsen
till dem.

En behandlande lakare skall fora patientjournal. En patient kan begéra att
fa en anonym provtagning for infektion av HIV. Ingen registrering gors om
patienten inte & smittad. Ar patienten diremot smittad méaste en
patientjournal upprattas med identitetsuppgifter.

Enligt 7 kap. sekretesslagen (1980:100) far uppgifter inte lamnas ut fran
halso- och sjukvarden om den enskildes halsotillstand eller andra personliga
forhallanden, om det inte star klart att uppgiften kan rojas utan att den
enskilde eller nagon narstdende lider men. Detsamma galler i annan
medicinsk verksamhet, sdsom atgarder mot smittsamma sjukdomar. Ett
undantag &r undersokning om HIV-smitta i brottmal dar malsagande far
veta resultatet av undersokningen. Bestdmmelser finns i brottsbalken om
straff for den som bryter mot sekretessreglerna.
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4.2 Tvangsatgarder

Det anses vara en medborgerlig plikt att lata undersoka sig vid misstanke
om att man blivit smittad av en samhallsfarlig sjukdom. Denna plikt &r
ocksa lagstadgad. Nagot straff finns inte stadgat i smittskyddslagen for den
som inte iakttar bestdmmelserna. Daremot kan smittskyddslakaren besluta
att den som har anledning att tro att han &r smittad skall undersokas av en
lakare, som underrattar smittskyddsldkaren om undersékningsresultatet.
Smittskyddslakaren kan ocksa besluta om tillfalligt omhandertagande pa
sjukhus om det av sarskilda skal behdvs for att forhindra befarad
smittspridning av samhéllsfarliga sjukdomar med undantag av de veneriska.

Smittskyddslakaren kan vidare ansdka hos lansratten om tvangsisolering
av nagon som for smitta av en samhallsfarlig sjukdom, om denne inte
frivilligt medverkar till de atgdrder som behovs for att hindra smittsprid-
ning. Lansratten beslutar om tvangsisoleringen, som skall ske pa sjukhus
som drivs av ett landsting eller av en kommun som inte ingar i ett landsting.
Beslut om tvangsisolering meddelas ocksa om det finns grundad anledning
att anta att den smittade inte foljer forhallningsreglerna och detta innebar en
uppenbar risk for smittspridning. Skulle det inte ga att avvakta lansrattens
beslut utan fara, far smittskyddslakaren fatta beslutet om tvangsisolering.
Sadant beslut skall omedelbart understéllas lansratten. Lénsrattens beslut
kan 6verklagas hos kammarratten.

| de undantagsfall ndr en smittad person dr en uppenbar smittrisk for det
ovriga samhallet, har det framstatt som otillrackligt att endast rattsliga
paféljder i efterhand, t.ex. enligt brottsbalken, kan komma i fraga. Gar-
ningen, dvs. smittspridningen, har ansetts béra kunna forhindras sa att andra
manniskor inte kommer till skada.

Tvangsisolering far paga under hdgst tre manader, men lansratten kan pa
ansdkan av smittskyddslakaren besluta att forlanga tiden med hogst sex
manader at gangen. Nar det inte langre finns skal for tvangsisolering skall
smittskyddslakaren oférdrdjligen besluta att den skall upphéra. Han skall
ocksd oférdrojligen ta stallning till fragan om upphérande om den
tvangsisolerade begér detta.

Den som &r tvangsisolerad skall tas val om hand. Han skall fa det stod och
den hjélp som behdvs och motiveras att &ndra sin installning och livsféring
sd att tvangsisoleringen kan avslutas. Siktet for atgarderna skall alltsé vara
installt pa att tvangsisoleringen skall kunna upphora.

Den tvangsisolerade far underkastas den begransning av rorelsefrineten
som ar nodvandig for att tvangsisoleringen skall genomféras. Han far
emellertid ges tillstand att under viss tid vistas utanfor sjukhusets omrade.
Tillstand beslutas av smittskyddslakaren. Sadan permission kan ges for att
den tvéangsisolerade skall kunna fa tillfalle att visa att han &r villig till och
har formaga att leva sa att smittspridning inte sker.

Den tvangsisolerade fér inte inneha narkotika eller alkohol eller egendom
som kan skada honom eller annan, m.m. Sadant far omhandertas.
Chefsoverlakaren kan besluta om kroppsvisitation som dock inte far goras
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mer ingdende an vad &ndamalet kraver. All den hansyn som om-
standigheterna medger skall iakttas och ett vittne skall narvara om detta ar
mojligt. Vidare kan chefsoverlakaren besluta att forsandelser till den
tvangsisolerade far kontrolleras sa att de inte innehaller narkotika eller
nagonting annat som den tvangsisolerade inte far inneha.

Genom ett tillagg i smittskyddslagen - 50 a § — far landstinget forordna
nagon att fullgéra chefsoverlakarens uppgifter vid tvangsisolering. 5

Overvaganden

5.1 Anpassningar till foljd av ny terminologi

Regeringens forslag: | smittskyddslagen (1988:1472) skall bendmning-
arna landstingskommun, halso- och sjukvardsnamnd respektive
milj6- och hdlsoskyddsndmnd ersattas av bendmningarna landsting,
sddan namnd som avses i 10 § halso- och sjukvardslagen (1982:763)
respektive kommunal ndmnd som fullgér uppgifter inom miljé- och
halsoskyddsomradet. Vidare skall Statens smittskyddsinstitut benamnas
Smittskyddsinstitutet. Hanvisningarna i lagen till l&nsrétt skall &ndras till
allmén forvaltningsdomstol.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Remissinstanserna har inga erinringar mot forslagen.

Skalen for regeringens forslag: 1 samband med nya kommunallagens
(1991:900) tillkomst ersattes termen landstingskommun med landsting.
Samtidigt togs bestdmmelserna om att vissa namnder skulle finnas bort och
det & numera fullméktige i kommunen eller landstinget som bestdmmer
vilka nadmnder som skall finnas for att fullgéra kommunens eller
landstingets uppgifter. Till foljd hédrav skall bendmningarna lands-
tingskommun, hélso- och sjukvardsnamnd respektive miljé- och halso-
skyddsnamnd ersattas med benamningarna landsting, sddan namnd som
avses i 10 § halso- och sjukvardslagen (1982:763) respektive kommunal
namnd som fullgér uppgifter inom miljo- och halsoskyddsomradet.

Den myndighet som i smittskyddslagen bendamns Statens smitt-
skyddsinstitut har i andra sammanhang bendmnts Smittskyddsinstitutet, se
bl.a. instruktionen for institutet (férordning [1993:110] med instruktion fér
Smittskyddsinstitutet). Den ratta bendmningen skall vara Smitt-
skyddsinstitutet vilket féranleder dndringar i smittskyddslagen.

Numera framgar det av 14 § lagen (1971:289) om allménna forvalt-
ningsdomstolar att lansratt skall vara forsta domstolsinstans i drende som
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skall prévas av allmén forvaltningsdomstol. Harav foljer att det inte sérskilt
behdver regleras i smittskyddslagen. Bestdmmelserna om att

Prop. 1995/96:23

25



overklagande skall goras till lansratten skall darfor &ndras till allmén
forvaltningsdomstol.

5.2 Samhéllsfarliga och andra anmalningspliktiga sjukdomar

Regeringens forslag: Riksdagen skall i lag bestdmma vilka smittsamma
sjukdomar som skall anses vara samhallsfarliga. Regeringen skall i for-
ordning foreskriva vilka évriga smittsamma sjukdomar som skall vara
anmalningspliktiga.

Sjukdomen ulcus molle skall i bilagan till smittskyddslagen tas upp
som samhéllsfarlig under de veneriska sjukdomarna och behandlas pé
samma sétt som de. Hepatit non A non B skall delas upp i hepatit C, D
och E samt dvriga hepatiter (hepatit non A non B non C non D non E).
De skall inga bland de samhallsfarliga sjukdomarna. De anmalnings-
pliktiga sjukdomarna skall konsekvent anges med namnen pa sjukdo-
marna.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag fran-
sett att dvriga hepatiter, dvs. hepatit non A non B non C non D non E, inte
foreslogs inga bland de anmalningspliktiga sjukdomarna.

Remissinstanserna: Lansratten i Norrbottens 1&an och Sveriges advokat-
samfund anser inte regeringen skall bemyndigas att bestdmma vilka
sjukdomar som skall vara anmalningspliktiga utbver de samhéllsfarliga.
Smittskyddsinstitutet foreslar, for att snabbare kunna anpassa listan efter
epidemiologiska forandringar, att Socialstyrelsen i samrdd med Smitt-
skyddsinstitutet bor fa bestdmma vilka sjukdomar som skall vara an-
malningspliktiga utdver de samhéllsfarliga sjukdomarna. Smittskydds-
institutet foreslar vidare att sorkfeber bendmns nephropathia epidemica,
vilket &r ett internationellt accepterat namn. Orebro lans landsting anser
ocksa att Socialstyrelsen skulle kunna besluta vilka sjukdomar som skall
vara anmalningspliktiga utdver de samhallsfarliga sjukdomarna. Social-
styrelsen anfor att den restgrupp av hepatiter (hepatit non A non B non C
non D non E) som &nnu inte kunnat identifieras bor finnas kvar bland de
samhéllsfarliga sjukdomarna men att det bor ankomma pa Socialstyrelsen
att utforma terminologin och kriterierna fér anmalan. Rattsmedicinalverket
anfor att hepatit UNS, dvs. sadana hepatiter dar undergruppen inte kunnat
faststallas, borde ingd bland de samhallsfarliga sjukdomarna. Ovriga
remissinstanser har inga erinringar mot forslagen.

Skalen for regeringens forslag: Smittskyddslagen (1988:1472) regle-rar
vissa skyddsatgarder mot smittsamma sjukdomar. Smittsamma sjukdomar
indelas i samhallsfarliga och &vriga sjukdomar. De samhéllsfarliga
sjukdomarna omfattar i forsta hand sadana sjukdomar som kan utgora ett
allvarligt hot mot befolkningens halsotillstand. De samhallsfarliga och vissa
dvriga smittsamma sjukdomar &r anmalningspliktiga och anges i en bilaga
till  smittskyddslagen. Anmalningsplikten géller for ldkare som i sin
verksamhet konstaterar att ndgon har smittats. Anmalan skall goras till
smittskyddslakaren och Smittskyddsinstitutet och i vissa fall dven till
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kommunal ndmnd som fullgér uppgifter inom milj6- och
halsoskyddsomradet. | bilagan till smittskyddslagen ar de samhallsfarliga
sjukdomarna indelade i tre grupper; de som é&ven skall anmalas till
kommunal ndmnd som fullgér uppgifter inom miljé- och halsoskydds-
omradet (bilagan 1.2), de veneriska sjukdomarna (bilagan 1.3) och de
dvriga samhallsfarliga sjukdomarna (bilagan 1.1). Ovriga anmalnings-
pliktiga sjukdomar &r indelade i tva grupper; de som aven skall anmalas till
kommunal ndmnd som fullgér uppgifter inom miljé- och halso-
skyddsomradet (bilagan 2.2) och 6vriga (bilagan 2.1).

En person som drabbats av en samhéllsfarlig sjukdom kan i vissa fall bli
foremal for tvangsatgarder fran samhéllets sida. De samhéllsfarliga
sjukdomarna bor darfor vara reglerade i lag. Nar det géller de &vriga
anmalningspliktiga sjukdomarna kan personer med sadan smitta inte
utsattas for nagot tvang fran samhallets sida. Vilka andra smittsamma
sjukdomar &n de samhéllsfarliga som bor vara anmélningspliktiga kan
dessutom variera aven i ett kort tidsperspektiv. Det &r darfor en férdel om
forfarandet i samband med péaférande och avforande av sjukdomar fran en
sadan lista kan forenklas och framforallt goras mindre tidskravande.
Regeringen bor darfor i forordning fa foreskriva vilka smittsamma
sjukdomar, som utéver de samhallsfarliga, skall vara anmalningspliktiga.
Detta innebér att dessa sjukdomar kommer att upptas i bilaga till smitt-
skyddsférordningen (1989:301) i stallet for till sjalva lagen. En konsekvens
harav blir att regeringen ocksd kommer att foreskriva vilka av dessa
sjukdomar som skall féranleda anmalan till den kommunala namnd som
fullgor uppgifter inom miljé- och halsoskyddsomradet.

Sjukdomen ulcus molle &r en venerisk sjukdom. Den fanns inte med
bland de anmélningspliktiga sjukdomarna i det forslag som forelades
riksdagen infor smittskyddslagens tillkomst. I en motion yrkades emellertid
att sjukdomen skulle inkluderas bland de samhéllsfarliga sjukdomarna.
Socialutskottet (bet. 1988/89:SoU9 s. 5) ansdg inte att sjukdomen kunde
anses utgora ett sa allvarligt hot mot befolkningens halsotillstand att den
borde betecknas som samhéllsfarlig men att det fanns skél att uppratthélla
kontrollen 6ver sjukdomens utbredning. Sjukdomen togs darfor upp sasom
en annan anmalningspliktig sjukdom an en samhallsfarlig sadan.
Sjukdomen har flera likheter med de veneriska sjukdomar som &r att anse
som samhéllsfarliga. Den har fore den nu géllande smittskyddslagens
tillkomst behandlats pa samma satt som de sistnamnda. Det saknas skl att
ha ett annat forfarande for denna sjukdom &n vad som galler for liknande
sjukdomar. Ulcus molle bor dérfor foras in under de samhéllsfarliga
veneriska sjukdomarna.

Hepatit non A non B, dvs. sidana hepatiter som inte &r hepatit A eller B,
&r upptagna under de samhallsfarliga sjukdomarna. Hepatit non A non B
kan numera identifieras som hepatit C, D, E och &vriga hepatiter (hepatit
non A non B non C non D non E). Hepatiterna C, D och E bér dven fort-
séttningsvis anses vara samhallsfarliga sjukdomar och dérmed anmalnings-
pliktiga. Hepatit C och D kan jamstéllas med hepatit B och bor tas upp i
samma grupp. Hepatit E kan jamstallas med hepatit A och bor siledes tas
upp i samma grupp som den. De Gvriga hepatiterna bor, sdsom So-
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cialstyrelsen papekat, ocksa fortfarande anses vara samhallsfarliga och vara
kvar i samma grupp som de tidigare ej identifierbara hepatiterna.

De anmélningspliktiga sjukdomarna bor konsekvent anges med sjuk-
domens namn. Saledes bor hanvisningen till hemorragisk nefrosonefrit vara
nephropathia epidemica, som ar den internationella benamningen pa
sjukdomen. Sjukdomen shigellos bor bendmnas shigellainfektion.

5.3 Anmélan

Regeringens forslag: Alla anmélningspliktiga sjukdomar utom de vene-
riska (1.3 bilagan till smittskyddslagen [1988:1472]) skall anmalas med
uppgift om den smittades identitet.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: De flesta remissinstanserna tillstyrker eller har inget
att erinra mot forslaget. Sveriges advokatsamfund avstyrker dock
upphadvandet av identitetsskyddet vid andra anmélningspliktiga sjukdomar
&n samhélisfarliga med motiveringen att ské&len for upphdvande av
identitetsskyddet inte dr s& tungt vagande att skyddet for den enskildes
identitet bor trada at sidan. Lansratten i Uppsala lan anser inte att det finns
tillrackligt starka skal att ha starkare identitetsskydd vid veneriska
sjukdomar &n vid andra sjukdomar. Lansratten anfor att det &r fraga om
uppgiftsskyldighet mellan behandlande lakare och smittskyddslékaren och
Smittskyddsinstitutet, dvs. till myndigheter for vilkas verksamhet den
stranga sekretessregeln i 7:1 sekretesslagen (1980:100) galler och att
behovet att begransa uppgiftsskyldigheten darfor inte forefaller sa stort.

Skalen for regeringens forslag: Enligt smittskyddslagen skall en an-
malan om en samhallsfarlig sjukdom innehalla uppgifter om den smittades
identitet, den sannolika smittkdllan, de sannolika smittvdgarna, de
forhallningsregler som lakaren meddelat, de atgéarder som lakaren vidtagit
for att forhindra smittspridning och andra uppgifter av betydelse for
smittskyddet. En anmalan angaende en venerisk sjukdom skall dock inte
innehalla uppgift om personens identitet och den sannolika smittkallan. En
anmélan som avser en annan anmalningspliktig sjukdom &n en
samhallsfarlig skall enligt lagen innehélla de uppgifter som behévs for att
kunna félja sjukdomens utbredning. Den skall inte innehalla uppgift om den
smittades identitet.

Om de smittade personernas identitet inte framgar av anmalan kan det
medfora att atgarder for att begransa smittspridningen hindras eller fordrgjs.
Det ar ofta av vikt att det t.ex. snabbt gar att utreda var smittkallan &r.
Utredningsarbetet underlattas i det avseendet om den smittades identitet &r
kand. Det kan ocksa vara av stor betydelse att smittskyddslakaren med sitt

Prop. 1995/96:23

28



kunnande och sin erfarenhet kan ge rad och information i det enskilda fallet.
For att underlatta smittskyddsarbetet bor darfér huvudregeln vara att
identitetsuppgifterna skall anges. Nér det géller de veneriska sjukdomarna
(1.3 bilagan till smittskyddslagen) kan dock uppgifterna vara sd kansliga
och behovet av skydd for den enskildes integritet sa stort att
identitetsuppgiften inte bor anges.

5.4 Smittk&lla utanfor landets granser

Regeringens forslag: Anmélan av samhélisfarliga sjukdomar till den
kommunala ndmnd som fullgér uppgifter inom miljé- och hélsoskydds-
omradet skall goras dven om omstandigheterna klart visar att smittkallan
finns utanfor landets granser.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Remissinstanserna har inget att erinra mot forslaget.

Skalen for regeringens forslag: Samhallsfarliga sjukdomar skall i vissa
fall anmédlas till den kommunala ndmnd som fullgdr uppgifter inom miljé-
och halsoskyddsomradet. Sddan anmalan &r motiverad av att atgarder kan
behdva vidtas i den fysiska miljon. Det kan tex. vara atgarder inom
livsmedelshanteringen eller smittrening av en vattentékt. Atgarderna vidtas i
regel for att eliminera smittk&llan. Om smittk&llan inte finns inom landet
kan det tyckas onddigt att anmalan skall goras dven till sidan namnd. Det
kan dock inte uteslutas att aven smittkéllor beldgna utomlands kan pakalla
atgarder fran en sddan namnd inom landet. Atgarder kan behdva vidtas t.ex.
nar det géller personalhygien enligt livsmedelslagen (1971:511) om en
livsmedelsarbetare smittats av en livsmedelsburen samhallsfarlig sjukdom
&en om smittkéllan & beldgen utomlands. Anmélan enligt
smittskyddslagen till den kommunala ndmnd som fullgér uppgifter inom
miljo- och halsoskyddsomradet bor darfor ske dven nar smittkallan ar
beldgen utanfor landets granser.
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5.5 Obduktions- och laboratoriefynd

Regeringens forslag: En l&kare som i samband med obduktion finner
smitta av anmalningspliktig sjukdom skall anméla detta till smittskydds-
lakaren, Smittskyddsinstitutet och i vissa fall den kommunala ndmnd
som fullgor uppgifter inom miljé- och halsoskyddsomradet. Vidare skall
en lékare vid mikrobiologiskt laboratorium, som vid analys finner
smittamne av annan samhéllsfarlig sjukdom an venerisk sadan eller av
annan anmalningspliktig sjukdom ocksa gora anmalan. Regeringen eller,
efter regeringens bemyndigande, Socialstyrelsen skall fa& meddela
foreskrifter om undantag fran anmalningsskyldigheten for lakare vid
mikrobiologiskt laboratorium vad avser vilken sjukdom som skall an-
malas, vilka uppgifter som skall [&mnas och vart anmélan skall goras.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag vad
avser anmélningsskyldigheten for lakare vid mikrobiologiskt laboratorium
men i promemorian foreslas inte att regeringen eller, efter regeringens
bemyndigande, Socialstyrelsen skall f& gora undantag fran an-
malningsskyldigheten. | promemorian lamnas inget forslag om att an-
malningsskyldigheten skall galla for ldkare som i samband med obduktion
finner smitta av anméalningspliktig sjukdom.

Remissinstanserna: Socialstyrelsen anser att det i lagen bor regleras att
uppgiftsskyldighet for laboratorierna skall foreligga for vissa smittdmnen
men anser det Onskvart att Socialstyrelsen i samréd med Smittskydds-
institutet far foreskriva vid vilka sjukdomar och smittamnen anmalan skall
gbras samt vilka ytterligare kriterier som skall gélla for anmaélan.
Livsmedelsverket anser att det bor vara laboratoriet som anmélningsskyl-
digheten avilar eftersom alla mikrobiologiska laboratorier inte har tillgang
till eller forestds av lakare. Gavleborgs lans landsting anser att de
mikrobiologiska laboratorierna endast bor géra anmalan till smittskydds-
lakaren och Smittskyddsinstitutet. Foreningen for medicinsk mikrobiologi
anser att laboratorierna, liksom vid den nuvarande frivilliga rapporteringen,
skall gdra anmdilan till Smittskyddsinstitutet med en kopia till
smittskyddsldkaren. Malmé kommunstyrelse anser att sekretessfragan bor
utredas ytterligare innan anmalningsplikten for laboratorierna vidgas till
annan kommunal namnd &n inom halso- och sjukvarden och anfor att enligt
nuvarande praxis gors anmélan till bl.a. smittskyddslékaren. Gévleborgs
lans landsting anser att antalet utférda analyser skall rapporteras till
smittskyddslakaren och Smittskyddsinstitutet av de mikrobiologiska
laboratorierna. Landstingsforbundet anser att det bor prévas om inte ocksa
antalet undersokta patienter bor rapporteras for att kravet pa hog kvalitet
vid analysarbetet skall kunna tillgodoses. Smittskyddslakarféreningen och
Folkh&lsosekretariatet i Goteborgs stad anser att antalet undersokta prover
skall anmalas samt att laboratoriernas anmalningsskyldighet &ven skall
omfatta de veneriska sjukdomarna. Réattsmedicinalverket foreslar att dven
rattsmedicinska avdelningar skall anmala sina fynd till smittskyddslékaren.
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Skalen for regeringens forslag: Behandlande lakare skickar prov fran
sina patienter till mikrobiologiska laboratorier for analys. Av Socialsty-
relsens rapport fran 1992, Rapport fran Socialstyrelsens arbetsgrupp for
oversyn av smittskyddets funktion, framgar att laboratorierna veckovis
sammanstéller sina resultat av smittosamma sjukdomar hos ménniska vilka
pavisats vid laboratorierna for redovisning till bl.a. smittskyddslakaren.
Denna frivilliga rapportering har fungerat val. Onskemal har framférts om
att denna rapportering skall ges fastare former. Det finns flera férdelar med
att sddan rapportering gors. Det ger bland annat en mojlighet till snabb
overblick om spridningen av den smittosamma sjukdomen. Nar det géller
de veneriska sjukdomarna ar behovet av en rapportering fran laboratorierna
inte lika stort. Risken for en snabb utbredning & mindre eftersom smittan
nastan uteslutande fors vidare genom sexuella kontakter. Anmélan om
analysfynd av smittdmne av anmalningspliktiga sjukdomar — med undantag
av de wveneriska - bor darfor goras till smittskyddslakaren,
Smittskyddsinstitutet och den kommunala namnd som fullgdr uppgifter
inom miljo- och halsoskyddsomradet ocksa av lakare vid mikrobiologiskt
laboratorium, dvs. en reglering av den faktiska tillampningen bor ske.

Socialstyrelsen och Féreningen for medicinsk mikrobiologi har patalat att
forutsattningarna fér anmélan ar olika for de fynd som gors av den
behandlande lakaren och de fynd som gors av laboratoriet. Férekomsten av
vissa bakterier beh6ver inte innebara att det &r frdga om ett sjukdomsfall
som skall anmalas. Detta kan vara svart for lakaren vid laboratoriet att
avgora. lbland &r det viktigt for smittskyddslakaren att snabbt fa en
overblick av det epidemiologiska laget. Vid sadana tillfallen ar det inte
alltid nédvandigt att anmalan gors till den kommunala nédmnd som fullgér
uppgifter inom milj6- och halsoskyddsomradet. Det varierar mellan de olika
anmilningspliktiga sjukdomarna, vilka uppgifter fran de mikrobiologiska
laboratorierna som ar av varde for att kunna bedéma smittskyddsbehovet
och vart anméalan skall goras. Det ar darfor lampligt att lata regeringen eller,
efter regeringens bemyndigande, Socialstyrelsen meddela foreskrifter om
undantag fran den i lagen foreskrivna anmalningsskyldigheten nar det galler
viss sjukdom, uppgift i anmélan eller vart anmélan skall goras.

Flera remissinstanser har patalat ett behov av att antalet undersokta prover
anges av ldkarna vid laboratorierna. Det skal som aberopats ar att det
behdvs for att kunna bedéma det epidemiologiska l&get; ar det p.g.a. att
antalet provtagningar minskar som antalet anméalningar minskar? En sadan
uppgiftsskyldighet medfor dock andra fragestéliningar, t.ex. om antalet
understkta prover bor rapporteras &ven om inga anmélningspliktiga fynd
gjorts. Underlaget for att nu infora en allman uppgiftsskyldighet for antalet
understkta prover kan inte anses tillrackligt.

Négot sadant forslag framlaggs darfor inte i detta sammanhang.

Rattsmedicinalverket foreslar att aven rattsmedicinska avdelningar skall
anméla sina fynd till smittskyddslakaren. Skalet &r att dven de rattsme-
dicinska avdelningarna skickar prover for analys till mikrobiologiska
laboratorier. De fynd som laboratorierna gér kommer séledes att genom den
foreslagna lagandringen att omfattas av anmalningsskyldigheten. Det &r av
betydelse for smittskyddsverksamheten att smittkallan sparas. Det galler
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dven om smittan uppticks nar ndgon har avlidit. Aven i de fallen bor
utredning goras var smittan kommit fran och om den spridits. Ofta &r det
den ldkare som utfér obduktion som uppmarksammar smitta hos avlidna.
For att ndgon oklarhet inte skall rada om att dven lakare som utfor
obduktion omfattas av anmalningsskyldigheten for smitta som konstateras
hos avliden bor detta direkt framga av lagtexten.

5.6 Behorig smittskyddslékare

Regeringens forslag: Anmalan skall goras till smittskyddslédkaren i det
omrade dar den anmalande lakaren har sin yrkesverksamhet. Ett smitt-
skyddsérende skall kunna dverldmnas till en smittskyddslakare i ett annat
landsting om det &r lampligt och de berdrda smittskyddslékarna &r
overens.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens.

Remissinstanserna: Remissinstanserna har inga erinringar mot forslagen.

Skalen for regeringens forslag: Av smittskyddslagen framgar inte till
vilken smittskyddslakare anméalan skall goras. Det framgar heller inte helt
klart att en smittskyddslékare kan Overlamna ett drende till en annan
smittskyddslikare. | bada fallen bor reglering ske for att undvika oklarheter.
Naturligast ar att anmélande l&kare [&mnar anmélan till smittskyddslékaren i
det landsting inom vilket lakaren sjalv &r verksam. | de fall patienten ar
bosatt inom ett annat landsting och smittskyddslékaren dar I&mpligen bor
vara den som har hand om smittskyddséarendet kan den smittskyddslakare
som fatt anmalan, efter Gverenskommelse med den smittskyddslakare som
lampligen bér handlagga det, dverlamna drendet till denne. Detsamma
galler i det fall den smittade flyttar eller &rendet av annan anledning bor
handlaggas av annan smittskyddsléakare.
5.7 Underrattelse om smittsam sjukdom till forestandare for
sarskilt ungdomshem eller LVM-hem

Regeringens forslag: Forestandare for ett sarskilt ungdomshem eller
LVM-hem skall kunna underrattas om halso- och sjukvardspersonalen
verksam vid hemmet far kinnedom om att ndgon som vistas dér har en
samhallsfarlig sjukdom, om det inte star klart att det inte finns risk for
smittspridning.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens.

Remissinstanserna: Hovréatten Gver Skane och Blekinge tillstyrker for-
slagen till &ndringar i LVM och LVU samt anfor att det knappast verkar
motiverat att lta den motsvarande bestammelsen i lagen (1974:203) om
kriminalvard i anstalt ha en annan formulering. Lansratten i Norrbotten
anser att, efter monster av lagen om kriminalvard i anstalt, underréttelse bor
begrénsas till de fall dar det behdvs med hansyn till fara for att smittan skall
spridas. Ovriga remissinstanser har ingen erinran mot forslaget.

Skalen for regeringens forslag: | vissa situationer kan det vara av
intresse for personalen vid sarskilda ungdomshem och LVM-hem att ha
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kdnnedom om vilka intagna som &r smittbérare, sarskilt av de samhélls-
farliga sjukdomarna. Det kan behdvas for att erforderliga skyddsatgarder
skall kunna vidtas for att forhindra smittspridning. | 37 § lagen (1974:203)
om kriminalvard i anstalt stadgas att, nar halso- och sjukvardspersonal inom
kriminalvarden far kannedom om att en intagen lider av sadan smittsam
sjukdom som enligt smittskyddslagen utgdér en samhallsfarlig sjukdom,
styresmannen skall underrdttas om detta, om det behévs med hénsyn till
faran att smittan skall spridas. Motsvarande underréattelseskyldighet till
forestandaren for en tvangsinstitution enligt LVU och LVM saknas. Enligt
gillande sekretessbestimmelser kan halso- och sjukvardpersonal anstillda
eller anlitade av ett sadant hem normalt inte lamna uppgifter vidare till
dvrig personal om att ndgon av patienterna har en smittsam sjukdom. Den
enskilde kan dock lamna sitt samtycke till att uppgiften ldmnas ut. Fér andra
intagnas och personalens sakerhet bor ett sadant sekretessgenombrott fa ske
&ven om den enskilde inte I&mnat sitt samtycke i de fall det behdvs med
hansyn till smittrisken. De som oberoende av eget samtycke blivit intagna
pa sarskilda ungdomshem eller pa LVM-hem skall naturligtvis vara
garanterade att inte dar utsattas for risk att smittas av allvarliga sjukdomar.
Aven av den anledningen &r det viktigt att forestdndaren kan vidta
nodvandiga atgdrder. Med hansyn till den enskildes integritet bor
uppgiftslamnandet begrénsas till de fall dar det &r av sérskild vikt att hindra
smittspridning. Sekretessgenombrott bér darfor kunna ske endast i de fall
det ar fraga om en samhallsfarlig sjukdom. Bestammelser bor tas in av
innebord att halso- och sjukvérdspersonal verksam vid sarskilda
ungdomshem och hem for vard av vissa missbrukare (LVM-hem), som far
kannedom om att ndgon som vardas i hemmet har en samhéllsfarlig
sjukdom, skall underratta den som forestar varden vid hemmet om detta om
det inte str klart att det inte foreligger risk for smittspridning. Personalen
behdver inte vara anstalld vid hemmet utan kan pa annat sétt vara anlitad
for att svara for varden for att anses vara verksamma vid hemmet. Visst
tillagg med denna innebord foreslas darfor i 12 § lagen (1990:52) med
sarskilda bestammelser om vard av unga samt 26 a § lagen (1988:870) om
vard av missbrukare i vissa fall. Formuleringen &r ndgot mera langtgaende
an vad som galler enligt 37 § lagen om kriminalvard i anstalt for
underréttelse till styresmannen. Detta far dock anses motiverat med hansyn
till att de som vardas enligt LVU eller LVM i mycket stor utstrackning har
allvarliga missbruksproblem, vilket okar risken for spridning av vissa
smittsamma sjukdomar. Hovratten dver Skéane och Blekinge har patalat att
forhallandena ur smittspridningssynpunkt kan vara desamma pa en
kriminalvardsanstalt som vid nu aktuella hem. En &ndring i lagen om
kriminalvard i anstalt bor emellertid inte Gvervagas i detta sammanhang.
5.8 Tvangsisolerades rattigheter

Regeringens forslag: Tvéangsisolerade enligt smittskyddslagen skall ges
en lagstadgad rétt att leva ett s normalt liv som mojligt. Detta innebar,
forutom vad som géller idag, ratt till sysselséttning, fysisk traning, mdj-
lighet att dagligen vistas utomhus, att fora telefonsamtal, att ta emot
besdk och att sénda och ta emot brev eller andra forsandelser. Syftet med
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tvangsisoleringen skall dock kunna beaktas vid beslut om sadana
réttigheter. Beslut om inskrénkningar i rattigheterna skall kunna fattas av
chefsoverlakaren efter samrad med smittskyddslakaren. Beslut i enskilda
fall skall kunna éverklagas till allmén forvaltningsdomstol.

Smittskyddslakaren skall kunna Gverlata till chefsoverlakaren att prova
fragor om tillstand for tvangsisolerad att tillfalligt vistas utanfor sjuk-
husets omrade.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Hovratten éver Skane och Blekinge instammer i att
de tvangsisolerade enligt smittskyddslagen skall ha en lagstadgad ratt att
leva ett sd normalt liv som magjligt men har synpunkter pa hur detta skall
komma till uttryck i lagtext. Kammarratten i Jonkoping har inget att
invdnda mot de foreslagna bestdmmelserna men konstaterar att mot-
svarande reglering saknas i lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard
och i lagen (1991:1129) om rattspsykiatrisk vard. Lansratten i Norrbottens
lan anfor att nar det galler uppgiften att besluta i frdga om tillstdnd for
tvangsisolerad att vistas utanfor sjukhusets omrade bor det ankomma pa en
allman forvaltningsdomstol och inte pa smittskyddslakaren att gora den
kvalificerade provning det ar fraga om. Léansratten anfor att vid provningen
av en tillstandsfrdga bor pad motsvarande sitt som vid prévningen av
tillstind for den som genomgdr rattspsykiatrisk vard med sarskild
utskrivningsprévning att vistas utanfor sjukvardsinrattningens omrade,
omgivningens skyddsbehov beaktas och att det darfor bor dvervdgas att fora
in en bestdmmelse i smittskyddslagen efter monster av 10 & lagen
(1991:1129) om réattspsykiatrisk vard.

Skalen for regeringens forslag: De grundladggande fri- och rattigheterna,
t.ex. yttrandefriheten, informationsfriheten och motesfriheten, &r reglerade i
regeringsformen. Réttigheterna kan endast begransas genom bestammelse i
lag. Begransningen far aldrig ga utéver vad som ar nodvandigt med hansyn
till det &ndamal som foranlett den. Tvangsisolering enligt smittskyddslagen
innebér begransning av den enskildes fri- och rattigheter. Av lagen framgar
inte klart hur langt denna begransning stracker sig. Nar det géller vissa
andra situationer dar den personliga friheten ar berévad nagon &r sarskilda
inskrankningar reglerade i lag. Det ligger i sakens natur att personer som &r
intagna pa kriminalvardsanstalt &r forhindrade att utva vissa av sina fri-
och réttigheter. 1 lagen (1974:203) om kriminalvard i anstalt ar det
foreskrivet att varden skall utformas si att den intagnes anpassning i
samhéllet framjas och skadliga foljder av frihetsberévandet motverkas. Den
intagne skall behandlas med aktning for hans ménniskovérde. Den intagnes
rattigheter ar lagreglerade nér det galler t.ex. fritidssysselséttning, sandande
och mottagande av brev och andra forséndelser, besdk och telefonsamtal.
Nér det géaller hdktade personer regleras det i lagen (1976:371) om
behandling av haktade och anhédlina m.fl. Sadana personer far inte
underkastas mera omfattande inskrankningar i sin frihet an som pékallas av
andamalet med haktningen samt ordning och sdkerhet. Darutdver finns
bestdmmelser om de héktades ratt till sysselséttning, utevistelse, besok,

Prop. 1995/96:23

34



telefonsamtal m.m.

Det ar angeléaget att dven de tvangsisolerades rattigheter ar klart definie-
rade. Syftet med tvangsisolering ar enbart att hindra smittspridning. Den
isolerade bér mot denna bakgrund ha ratt till en sd normal livsforing som
mojligt utan att syftet med isoleringen aventyras. Detta bor som Lagradet
papekat klart framgd av lagen. | smittskyddslagen anges att den
tvangsisolerade skall tas val om hand. Vad detta innebdr anges inte
narmare. Aven om de tvangsisolerade inte kan jamstillas med dem som
avtjanar ett frihetsstraff, kan bestimmelserna i lagen om kriminalvard i
anstalt anda tjana till viss vagledning. Den tvangsisolerade bor ha minst
motsvarande rattigheter. Den tvangsisolerade bor saledes ha rétt att fa
tillfalle till fysisk traning, daglig utevistelse och sysselséttning. Aktiviteterna
far sjalvfallet anpassas till den isolerades alder och hilsotillstand. Den
tvangsisolerade bor ocksd fa en lagstadgad ratt att ringa och ta emot
telefonsamtal och ta emot besok, i den omfattning som varden, risken for
smittspridning och ordningen pa sjukvardsinrattningen ger utrymme for det.
Han eller hon bor ocksd ha uttrycklig ratt att sinda och, med den
begréansning som féljer av 47 § (dvs. kontroll av att forsdndelserna inte
innehaller narkotika e.d.), ta emot brev och andra forsandelser. Det ar
vidare sjalvklart att den isolerade skall ha méjlighet att fa del av vad som
hander i omvérlden genom tidningar, television m.m. Detta behdver inte
regleras sarskilt.

De tvangsisolerades mojlighet att vistas utanfor sjukhusets omrade under
vissa forutsattningar finns redan reglerad i smittskyddslagen. Det é&r
smittskyddslékaren som beslutar om sadana permissioner. | vissa fall kan
permission vara nddvéandig med kort varsel och avse endast kortare tid. Det
kan tex. géalla nar en nara anhorig blivit svart sjuk. Sadana tillfalliga
permissioner bor smittskyddslakaren kunna Gverlata till chefsoverlakaren
att besluta om.

Lansratten i Norrbottens lan har foreslagit att bestammelserna om tillstand
att vistas utanfor sjukhusets omrade utformas pa motsvarande sétt som i
lagen (1991:1129) om rattspsykiatrisk vard, dvs. att allman for-
valtningsdomstol skall prova fragan om tillstand. Namnda lag ar tilllamplig
pa dem som bl.a. & démda till vard, intagna pa kriminalvardsanstalt eller
haktade. Aven om det &r viktigt att provningen av fragan om tillstand att
vistas utanfor inrattningen ar kvalificerad for dem som ar tvangsisolerade
enligt smittskyddslagen kan den inte jamstallas med den prévning som
maste goras betraffande psykiskt storda som begatt allvarliga brott, dar helt
andra hansyn maste tas. Tillstand att vistas utanfér sjukvardsinréttningens
omréade for de patienter som ar foremal for psykiatrisk tvangsvard enligt
lagen (1991:1128) om  psykiatrisk tvangsvard, meddelas av
chefsoverlakaren. Ej heller har gors saledes ndgon prévning av domstol. Att
smittskyddslékaren i samrad med den behandlande lakaren prévar fragan
far darfor anses vara en tillrackligt kvalificerad prévning.

Beslut om inskrankningar i en tvangsisolerads rattigheter enligt de nya
bestammelserna bér meddelas av chefsoverlakaren efter samrdd med
smittskyddslakaren. Chefsoverlékarens beslut bor kunna &verklagas till
lansratten.
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5.9 Socialstyrelsens befogenheter

Regeringens forslag: Socialstyrelsens ratt att i sin tillsynsverksamhet
meddela forelagganden och forbud som behdvs for att smittskyddslagen
eller foreskrifter meddelade med stdd av lagen skall efterlevas begrénsas
till att avse enbart ratt att meddela férelagganden. Socialstyrelsens beslut
om sadana forelagganden skall i forsta hand Gverklagas till lansratt.
Provningstillstand skall kravas vid dverklagande till kammarrétt.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Socialstyrelsen anser att mojligheten att vid vite
utfarda forbud bor kvarsta och anfor att mojligheten ej har tillampats men
val utgjort ett stod for smittskyddsarbetet. Lansratten i Uppsala 1an anser
att det bor preciseras om det ar lansratten i Stockholms lan som avses bli
besvdrsinstans vid Overklagande av Socialstyrelsens beslut om
forelaggande. Ovriga remissinstanser har inte haft ndgra synpunkter pé
forslaget.

Skalen for regeringens forslag: Enligt smittskyddslagen far Socialsty-
relsen i sin tillsynsverksamhet meddela de foreldgganden och foérbud som
behdvs for att lagen eller foreskrifter som har meddelats med stod

av lagen skall efterlevas. Bestdmmelsen inférdes i samband med nu
géllande smittskyddslags tillkomst. | forarbetena (prop. 1988/89:5) har
bestammelsen inte narmare motiverats. Det framgar dock (s. 45) att
smittskyddsldkaren kan, om nagon skulle vagra lamna honom eller henne
begarda upplysningar, vanda sig till Socialstyrelsen for att fa rattelse. Enligt
uppgift frén Socialstyrelsen har styrelsen aldrig anvant sig av nagon av
mojligheterna.

Mot bakgrund av att det &r oklart i vilka situationer och mot vem So-
cialstyrelsens majlighet att utfarda foreldgganden och forbud kan anvéndas
samt den omstandigheten att de faktiskt aldrig anvants finns det skél att
ifragasatta om bestammelserna fyller nagon funktion. Det ar emellertid av
varde att Socialstyrelsen i sin tillsynsverksamhet har mojlighet att vidta
nagon atgard for att fa rattelse om brister foreligger inom smittskyddet. Ett
exempel kan vara det som angavs i forarbetena till smittskyddslagen, dvs.
att behandlande lakare inte samarbetar med smittskyddslékaren och végrar
lamna ut begarda uppgifter. Socialstyrelsen mojligheter att vidta atgérder i
tillsynsarbetet bor begrénsas till att meddela foreldgganden. Foreldggandet
bor dock, liksom hittills kunna férenas med vite. Det stod i tillsynsarbetet
som Socialstyrelsen i sitt remissyttrande efterlyser torde harigenom vara till-
godosett.
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Socialstyrelsens ifragavarande beslut kan Gverklagas hos kammarréatten.
Riksdagen har uttalat att instansordningen i de allménna forvaltnings-
domstolarna principiellt bor vara att l&nsrétten &r forsta domstolsinstans
(prop. 1992/93:100 bhil. 3 s. 24 f och s. 93, bet. 1992/93:JuU24, rskr.
1992/93:289). Ett omfattande arbete pagar med att reformera instansord-
ningen i de allmédnna forvaltningsdomstolarna i enlighet med av riksdagen
godtagna riktlinjer (prop. 1993/94:133 och prop. 1994/95:27). Med hansyn
hartill bor lansratt vara forsta domstolsinstans &ven nar det galler
dverklagande av Socialstyrelsens beslut enligt smittskyddslagen. Enligt 14 §
lagen (1971:289) om allménna forvaltningsdomstolar &r huvudregeln att ett
beslut skall dverklagas till den lansrétt inom vars 1an &rendet forst provats.
Socialstyrelsen ar beldgen i Stockholm och de beslut som fattas centralt
skall darfor dverklagas till Lansratten i Stockholms I&n. Socialstyrelsen har
ocksé sex regionala tillsynsenheter och deras beslut skall éverklagas till
lansratten inom det lan tillsynsenheten &r beldgen (jfr. Regeringsréttens
arsbok 1995 ref. 20).

Bestammelsen om att prévningstillstand skall kravas vid verklagande till
kammarratt (se avsnitt 5.10) kommer &ven att omfatta mal om So-
cialstyrelsens foreldggande enligt smittskyddslagen.
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5.10 Handlaggning av mal enligt smittskyddslagen

Regeringens forslag: Lansrétt och kammarrétt skall, om det inte &r
uppenbart obehovligt, halla muntlig forhandling i mal om tvéangsisole-
ring &ven om de anhéangiggjorts genom understéllning av smittskydds-
lakaren. Detsamma skall galla i mal om upphorande av tvangsisolering. |
andra mal enligt smittskyddslagen skall forvaltningsprocesslagens regler
om muntlig férhandling tillampas.

Vidare skall beslut om villkor i samband med tillstand att vistas utan-
for sjukhusets omrade kunna dverklagas till allman forvaltningsdomstol.

Provningstillstand skall kravas vid 6verklagande till kammarrétt utom i
mal som galler tvangsisolering eller upphdrande av tvangsisolering.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Kammarratten i Jonkdping anser inte att det ur
rattssakerhetssynpunkt ar motiverat med en ovillkorlig ratt till muntlig
forhandling i mal om tvangsvardens upphorande eftersom begaran om
tvangsisoleringens upphérande kan framstillas obegransat antal ganger och
eftersom tvangsisolering som stréacker sig langre an tre manader skall
omproévas av domstol. Kammarratten ifragasatter vidare om det &r motiverat
med en mer omfattande rétt till muntlig férhandling &n vad som géller enligt
lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard och lagen (1991:1129) om
rattspsykiatrisk ~ vard, enligt vilka den allmdnna regeln i
forvaltningsprocesslagen (1971:291) galler. Lansratten i Norrbottens Ian
forordar att smittskyddslékaren skall fa dverklaga beslut av lansrétt i mal
enligt  smittskyddslagen fér att garantera tillgodoseende av
smittskyddsintressen.

Skalen for regeringens forslag: Om den som for smitta av en sam-
hallsfarlig sjukdom inte frivilligt medverkar till de atgarder som behovs for
att hindra smittspridning eller om det finns grundad anledning anta att den
smittade inte foljer meddelade forhallningsregler och underlatenheten
innebdr en uppenbar risk for smittspridning skall lansratten besluta om
tvangsisolering. Ansokan harom gors av smittskyddslakaren. Om
lansrattens beslut om tvangsisolering inte kan avvaktas far smittskydds-
lakaren fatta beslut om tvangsisolering. Smittskyddslékarens beslut skall
omedelbart understéllas lansrattens prévning.

I mal dar ansokan om tvangsisolering gjorts av smittskyddslakaren skall
lansratt och kammarratt halla muntlig forhandling om det inte ar uppenbart
obehovligt. Samma skyldighet finns inte i de mal dar smittskyddslakarens
beslutat om tvéngsisolering och som sedermera understallts lansrattens
provning. Bestdmmelsen om nar muntlig forhandling skall hallas har
utformats med motsvarande bestimmelse i lagen (1988:870) om vard av
missbrukare i vissa fall som forebild. Enligt den lagen skall beslut om
omedelbart omhandertagande av en person understallas lansréttens
provning. Ett sadant tvangsomhandertagande ar emellertid av jamforelsevis
kort varaktighet och erfordrar att en ansdkan om vérd inkommer inom viss
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tid.

Efter domstolens prévning av smittskyddslékarens understéllda beslut om
tvangsisolering erfordras dock inte att nagon ytterligare prévning gors for
att beslutet skall forbli bestdende tills det inte langre finns skal for det.
Beslutet galler dock langst i tre manader, om inte ansckan om forlangning
gors. Rattsverkningarna av domstolens beslut efter ansbkan av
smittskyddsldkaren om tvangsisolering och efter understélining av beslut
om sadan isolering & desamma. Samma skal som aberopas for att muntlig
forhandling skall héllas i lansratt i mal om tvangsisolering efter ansokan av
smittskyddslidkaren kan ocksd aberopas nar det galler mal efter
understéllning av smittskyddslakarens beslut. For den enskilde saknar det
betydelse hur frdgan har véckts vid domstolen. Frdgan ar densamma,
tvangsisolering eller ej, och ar i bada fallen av lika stor betydelse fér den
enskilde. Nagon anledning att ha olika bestimmelser nar det géller fragan
om muntlig forhandling synes inte foreligga. En bestimmelse om att
muntlig forhandling skall héllas i lansratt och kammarratt i mal om
tvangsisolering efter understallning av smittskyddslakarens beslut om sadan
isolering bor saledes inforas.

| promemorian har ocksa foreslagits att de bestammelser i smittskydds-
lagen som anger att muntlig forhandling alltid skall hallas om négon part
begér det skall tas bort utom vad géller i mal om tvangsisolering eller om
upphorande av tvangsisolering. | ovriga mal foreslds i stillet att
forvaltningsprocesslagens (1971:291) bestammelser skall tillampas. Det
innebar att forfarandet ar skriftligt men att muntlig férhandling far hallas nar
det kan antas vara till fordel for utredningen eller frdmja ett snabbt
avgorande av malet. Enligt LVU galler idag att muntlig forhandling skall
hallas om det inte ar uppenbart obehovligt eller om part begar det i mal om
beredande eller upphorande av vard eller flyttningsférbud enligt lagen. Vad
galler mal enligt smittskyddslagen ar det sjalvklart att muntlig forhandling
skall héllas om part begér det d& det &r fraga om tvangsisolering. Aven dé
det ar fraga om upphorande av tvangsisolering &r fragan sa viktig for den
enskilde att muntlig férhandling bor hallas om det begars. | 6vriga mal inkl.
de som nu foreslas tillkomma enligt denna proposition, t.ex. dverklagande
av inskrankningar i rétten att ta emot besék m.m., ar det inte alltid lika
angelaget att den enskilde personligen far framfora sina synpunkter
muntligen infor ratten. Det fortjanar ocksd att papekas att
forvaltningsprocesslagens bestammelser géller i mal om en intagens
rattigheter enligt lagen (1974:203) om kriminalvard i anstalt. Det torde i
motsvarande mal enligt smittskyddslagen vara tillrackligt att muntlig
forhandling hélls nar det ar till fordel for utredningen eller framjar ett
snabbt avgdrande. Nar sa ar fallet bedoms av ratten. Smittskyddslagens
bestdmmelser bor darfér &ndras med LVU som forebild.

Den som &r tvangsisolerad kan erhélla tillstand att vistas utanfor sjuk-
husets omrade. Sadant tillstind meddelas av smittskyddslakaren efter
samrad med chefsoverlakaren. Tillstndet far forenas med sérskilda villkor i
syfte att stddja den smittade under vistelsen utanfor sjukhuset och att hindra
smittspridning. Ett avslag pa en begaran om tillstind att vistas utanfor
sjukhusets omréade kan 6verklagas till lansratten. Att villkor i samband med
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ett sadant beslut kan dverklagas framgar inte.

Nar det galler villkor i samband med tillstdnd att vistas utanfor sjukhuset
kan det goras géllande att det &r en fraga som ber6r vardens innehall och
inte ldmpligen bor prévas av domstol. Detta galler dven foér andra
fornallningsregler som smittskyddslakaren kan besluta om. Dessa kan
overklagas sarskilt. Argumentet kan darfor inte anses hallbart. En sadan
permission varom fraga ar har stora likheter med permission for nagon som
tvangsvardas inom ramen for psykiatrisk vard. Bade nar det galler lagen
(1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard och nar det galler lagen
(1991:1129) om rattspsykiatrisk vard kan den tvangsvardade Gverklaga
savél chefsoverlakarens beslut om avslag pa en begéran att fa vistas utanfor
vardinrattningens omrade som chefsoverlakarens beslut om villkor i
samband med tillstand att géra det. I likhet med vad som géller enligt dessa
lagar bor det inféras en majlighet for de tvangsisolerade att Gverklaga
smittskyddslakarens beslut om villkor i samband med permission.

Lansratten i Norrbottens 1an har tagit upp fragan om smittskyddslakarens
majlighet att Overklaga beslut av domstol. Sadan mdjlighet har
smittskyddslékaren enligt gallande praxis (jfr. Regeringsrattens arsbok 1993
ref. 5). Nagot behov av att reglera denna rétt har inte visats foreligga.

I samband med reformeringen av instansordningen i de allméanna for-
valtningsdomstolarna (jfr. avsnitt 5.9) infors provningstillstand vid Gver-
klagande till kammarratt. Det innebér att malet tas upp till provning om det
finns anledning att &ndra lansrattens avgorande, om det dr av vikt for
ledningen av rattstillampningen att éverprévning gors eller om det annars
finns synnerliga skl att prova talan. | andra fall tas dverklagandet inte upp
av kammarratten. | liknande mal om administrativa frihetsberévanden har
det inte inforts provningstillstand och det bor heller inte géras nar det galler
mal om tvéangsisolering eller upphdrande av sddan isolering. | andra mal
enligt smittskyddslagen kan det dock vara av vikt att forsoka begrénsa
instanskedjan for att framja snabba avgéranden. Det géller t.ex. fragor om
permission, begransning i rétten till fysisk tréning och begrénsningar i andra
rattigheter enligt lagen. Provningstillstdnd vid  overklagande till
kammarratten bor darfor kravas i andra mal enligt smittskyddslagen an de
som galler tvangsisolering eller upphdrande av tvangsisolering.

Lagradet har patalat att den som dverklagat ett beslut om tvangsisolering
samtidigt kan 6verklaga ett annat beslut, t.ex. om férbud att ta emot besok,
och att fraga da kan uppkomma om malet i sin helhet skall handlaggas utan
krav pa provningstillstind. Vidare anser Lagradet det angeldget att
bestammelserna om prévningstillstand utformas och far samma innebord i
de forfattningar som ror administrativa frihetsberévande och att det &r
pakallat att fragan utreds narmare. Regeringen delar Lagradets uppfattning
om konformitet vad avser bestimmelserna om prévningstillstand i lagstift-
ning som behandlar administrativa frihetsberdvande. Det &r darfor av vikt
att erfarenheten av prévningstillstdnd enligt smittskyddslagen tas tillvara
och utvéarderas om det blir aktuellt att inféra sadant tillstand i ytterligare
lagstiftning med administrativt frihetsberévande.

5.11 Samverkan mellan smittskyddslékare och behandlande
lakare
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Regeringens forslag: Smittskyddslékaren skall vara skyldig att lamna
uppgifter om en enskild patient, som &r nddvandiga for smittskyddsarbe-
tet, till behandlande l&kare utan hinder av sekretess.

Promemorians forslag: Bestdmmelserna om sekretess mellan smitt-
skyddslékare och behandlande l&kare bor inte dndras.

Remissinstanserna: Socialstyrelsen hemstéller om att smittskyddslaka-
ren skall ges en skyldighet att till den behandlande I&karen i det enskilda
fallet ld&mna ut den information som &r nddvandig for smittskydds-
verksamheten. Styrelsen anfor bl.a. att det & onskvért att smittfarliga
beteenden tidigt korrigeras av den behandlande lakaren si att minsta
mojliga risk for smittspridning uppstar och utan att smittskyddslakaren i ett
sent stadium tvingas tillgripa myndighetsatgarder. Kammarratten i
Jonkoping anser att det i smittskyddslagen (1988:1472) bor klargdras att
smittskyddslikare och behandlande lakare kan samrada utan hinder av
bestammelserna om sekretess. Kammarratten forordar ocksa att det i
smittskyddslagen infors en foreskrift om att samma uppgifter som lamnas
till smittskyddsléakaren aven far lamnas till forvaltningsdomstol i mal om
tvangsisolering och upphérande av tvangsisolering. Folkhalsosekretariatet i
Goteborgs stad anser det angeldget att smittskyddslakaren har ratt att ge den
behandlande lakaren den information om patienten som behdvs for
smittskyddsarbetet. Stockholm Ians landsting anser att det skulle gagna
smittskyddet inom landstinget om smittskyddslakaren kan ges méjlighet att
lamna uppgifter, utéver de som behdvs for den medicinska varden, till den
behandlande lakaren om en  enskild patient. Svenska
infektionslékarforeningen,  Svenska  L&kareséllskapet och  Smitt-
skyddslakarforeningen anser ocksa att informationsutbytet borde vara fritt
mellan smittskyddslakaren och den behandlande lakaren.

Skalen for regeringens forslag: | smittskyddslagen (12 8) finns en
bestdmmelse om att smittskyddslékaren och den kommunala ndmnd som
fullgor uppgifter inom miljo- och hélsoskyddsomradet bor samverka med
varandra och med myndigheter, behandlande lakare och andra som bedriver
verksamhet av betydelse for smittskyddet. Detta innebér inte automatiskt att
sekretess inte rader mellan dem. Mgjligheten att lamna ut uppgifter utan
hinder av sekretess foljer av andra bestdammelser. Smittskyddslakaren har
alltid ratt att f& upplysningar och del av uppgifter i ett enskilt fall av t.ex.
behandlande lakare. Detta foljer direkt av bestdmmelserna i
smittskyddslagen.  Uppgiftslamnandet  fran  smittskyddslakaren till
behandlande ldkare ar déaremot inte reglerat i smittskyddslagen utan
vagledning maste sokas pa annat hall. Har galler da den sekretess som
vanligtvis galler inom halso- och sjukvarden eller i annan medicinsk
verksamhet sdsom atgarder mot smittsamma sjukdomar (7 kap. 1 §
sekretesslagen [1980:100]), dvs. smittskyddslakaren far bara lamna ut
uppgifter om den enskildes hélsotillstand eller andra personliga forhallande
om det star klart att uppgiften kan lamnas utan att den enskilde eller nadgon
honom narstaende lider men. For varden ar det i regel en fordel om
behandlande lakare har s& bred information som mojligt om patienten. De
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uppgifter som smittskyddslékaren kan ha kdnnedom om och som han anser
kan behdvas av behandlande likare for varden av en patient kan saledes i
allménhet 1amnas ut till behandlande lakare utan att det kan anses vara till
men for patienten. Av bestdmmelsen om samverkan mellan
smittskyddsldkaren och tex. behandlande lékare foljer vidare att
smittskyddsldkaren utan att ga in pa négon enskild individ kan informera
om det epidemiologiska laget, atgarder som allméant sett ar lampliga att
vidta for att hindra spridning av viss sjukdom m.m. Flera remissinstanser
har patalat behovet av att dven uppgifter som galler en enskild smittbarare
skall kunna lamnas till den behandlande lakaren fran smittskyddslakaren
utan hinder av sekretesshestdmmelserna. Det &r naturligtvis viktigt att
smittskyddsarbetet inte i onddan hindras av att sekretess rader mellan
smittskyddslékaren och behandlande lakare. Det ar fraga om den enskildes
ratt till integritet i forhallande till vikten av ett effektivt smittskyddsarbete. |
de flesta fall rader ingen motsattning mellan dessa bada intressen. | de fall
det gor det far betydelsen for samhallet att effektivt kunna hindra
spridningen av smittsamma sjukdomar anses vara av storre vikt &n den
enskildes intresse av integritet. Smittskyddslakaren bor saledes kunna lamna
all information till den behandlande ldkaren som har betydelse for
smittskyddsarbetet. For att detta skall kunna goras utan hinder av
sekretessbestdmmelserna maste en skyldighet att lamna uppgifterna
foreligga. Regeringen foreslar darfor att en sadan skyldighet skall inforas i
smittskyddslagen.

Enligt 14 kap. 1 § sekretesslagen kan uppgift, utan hinder av sekretess,
lamnas till annan myndighet om uppgiftsskyldigheten foljer av lag eller
forordning. For att uppgift, for vilken sekretess galler enligt sekretesslagen,
skall kunna rojas for en enskild erfordras att det anges i sekretesslagen eller
lag eller férordning som sekretesslagen hanvisar till. En bestdammelse om
uppgiftsskyldighet for smittskyddslékaren till behandlande l&kare i
smittskyddslagen ar séledes tillracklig for att uppgifter skall kunna lamnas
till behandlande lakare verksamma inom den offentliga varden. Sasom
Lagradet har papekat erfordras emellertid ett tilligg i sekretesslagen
(1980:100) for att uppgifter skall kunna lamnas till behandlande lakare
inom enskild verksamhet.
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5.12 Uppgiftsskyldighet

Regeringens forslag: Smittskyddslékaren skall kunna inhdmta uppgifter
om enskild som har viss samhallsfarlig sjukdom fran andra myndigheter
och fran halso- och sjukvardspersonal. Vilka samhallsfarliga sjukdomar
som detta skall galla far foreskrivas av regeringen.  Regeringens
bedomning: Nagon sjalvstandig uppgiftsskyldighet for socialnamnder
eller andra myndigheter bor inte inforas.

Promemorians forslag och bedomning: Overensstimmer med rege-
ringens.

Remissinstanserna: Socialstyrelsen anser det nddvandigt att smitt-
skyddslakaren far méjlighet att ta del av myndigheters uppgifter oberoende
av sekretess vid samtliga samhéllsfarliga sjukdomar och att detta bor
regleras i smittskyddslagen. Lénsrétten i Norrbottens l&n anser att det bor
ankomma pd riksdagen att bestimma vilka sjukdomar som skall kunna
foranleda att smittskyddslékaren inhdmtar uppgifter om den som for smittan
fran andra myndigheter och frén halso- och sjukvérdspersonal.

Socialstyrelsen anser att det skall finnas méjlighet for socialtjansten att pa
eget iniativ lamna uppgifter till smittskyddslakaren. Styrelsen anfor att
socialtjansten &r den myndighet som i manga fall har den regelbundna
kontakt med de smittade personerna som utgor en forutsattning for att fa
inblick i smittfarliga beteende. Svenska Lakaresallskapet anser att det blir
svart att minska nysmittan av HIV-infektion utan mojlighet for
socialtjansten att pa eget initiativ lamna underrattelse till smittskyddslakaren
om smittfarligt beteende. Lansratten i Uppsala anser ocksa att det finns
anledning att fororda en uppgiftsméjlighet fran socialtjanstens sida till
smittskyddslikaren med hansyn till att det ar frdga om mycket allvarliga
sjukdomar och att smittskyddsintresset maste anses vara mycket stort.
Stockholms stad anser att mojligheten for socialtjénsten att pé eget iniativ
kunna underrétta smittskyddslédkaren ndr de kommer i kontakt med
individer med en samhéllsfarlig sjukdom som utsatter andra fér smittrisk
ytterligare bor beaktas.

Skalen for regeringens forslag och bedémning: Inom hélso- och sjuk-
varden galler sekretess for uppgift om enskilds halsotillstand eller andra
personliga forhéllanden, om det inte star klart att uppgiften kan réjas utan
att den enskilde eller ndgon honom nérstaende lider men (7 kap. 1 §
sekretesslagen [1980:100]). Motsvarande sekretess galler inom social-
tjansten for uppgift om nagon enskilds personliga forhallanden (7 kap. 4 §
sekretesslagen). Sekretessen galler ocksd mellan myndigheter om inte
uppgiftsskyldighet foljer av lag eller forordning (1 kap. 3 § och 14 kap. 1 §
sekretesslagen). En myndighet far dock lamna ut uppgift utan hinder av
sekretess om det &r nddvéndigt for att myndigheten skall kunna fullgéra sin
verksamhet (1 kap. 5 § sekretesslagen).

Enligt smittskyddslagen kan smittskyddsldkaren begédra uppgifter om
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HIV-smittade patienter fran vissa myndigheter, daribland socialnamnderna,

som han behover for kunna fullgéra sina aligganden. Nar det galler

HIV-smittade patienter dr en socialndmnd, som av smittskyddslékaren

erhallit underrattelse om att en viss person inte foljer eller misstanks inte

folja givna forhallningsregler, aven skyldig att anmala till
smittskyddslikaren om de uppmarksammar att forhallningsreglerna inte
foljs. 1 6vrigt saknas bestdmmelser om uppgiftsskyldighet for socialtjénsten.

Fragan om mojligheten for socialtjansten att pa eget initiativ lamna

uppgifter till smittskyddsl&karen har behandlats av JO i ett beslut den 18
maj 1994. | en anmalan 6nskade en kommundelsndmnd att JO skulle
granska landstingets kurator och distriktslakare vad géller handl&ggning av
arenden i fall dar HIV-smittade enligt socialtjansten inte foljer smitt-
skyddslagens foreskrifter samt se Over sekretesslagens bestdmmelser om
information mellan myndigheter i dessa fall. Av beslutet framgar att
kommundelsndmnden uppgett att socialsekreterare i sitt arbete kommer i
kontakt med klienter som de misstanker ar HIV-infekterade och lever sa att
de utsatter andra for smittrisk samt att kommundelsforvaltningen patalat
detta for landstinget utan att &tgarder vidtagits. JO tar i beslutet upp fragor
som héanger samman med Overforande av sekretesskyddade uppgifter
mellan olika myndigheter och anfér angaende tillampningen av 1 kap. 5 §
foljande.

Enligt forarbetena skall bestammelsen tillampas mycket restriktivt. Det bor
dock noteras att ett utlamnande med stdd av 1 kap. 5 § sekretesslagen
inte forutsatter ndgon uppgiftskyldighet for myndigheten utan
bestammelsen galler generellt. For omraden dar mottagande myndighet
sjalv har mojlighet att begéra in uppgifterna med stod av annan forfatt-
ningshestammelse, framstar sekretesskyddet som mindre uttalat, och det
kan manga ganger vara en tillfallighet om uppgift begarts eller ej be-
traffande viss information. I de fall dar ett ingripande fran smittskydds-
lakaren framstar som klart pakallat, &r omstindigheterna ofta dven sada-
na att ingripandet har betydelse for socialférvaltningens mdjligheter att
fullgora sina aligganden. Det bor darfor enligt min mening dven i har
aktuell situation vara majligt for socialférvaltningen att pa eget iniativ ta
kontakt med smittskyddslakaren och upplysa denne om att information
finns som smittskyddslakaren bor infordra fran forvaltningen.

Verksamheten inom socialtjansten bygger enligt socialtjanstlagen

(1980:620) pa respekt for manniskors sjalvbestammande och integritet.

Insatserna skall utformas och genomféras tillsammans med den enskilde.

En grundlaggande forutsattning for socialtjanstens arbete dr att den enskilde

kanner fortroende for verksamheten och kénner att han eller hon kan vénda

sig dit med sina problem utan att detta skall féranleda ingripande fran andra
myndigheter. Detta skall vdgas mot samhallets 6nskan att effektivt kunna
bek@mpa spridningen av smittsamma sjukdomar. Att skalen for en effektiv
bekampning vager tungt har bl.a. visat sig i det forhallandet att sekretessen
for uppgifter inom socialtjdnsten delvis luckrats upp. Smittskyddslakaren
har majlighet att, nar det galler personer med viss angiven smitta, pa eget
initiativ erhalla uppgifter om denne. Socialtjansten har ocksa en majlighet
att lamna ut uppgifter om det behdvs for fullgérandet av den egna
verksamheten. En utvidgad méjlighet eller skyldighet for socialtjansten att
pa eget initiativ underratta smittskyddslakaren om att en person férmodas
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utsatta andra for smittrisk krdaver sérskilda Overvdgande nér det géller
konsekvenserna for bl.a. missbrukarvarden. Sadana dvervaganden bor ske i
ett vidare sammanhang &n vad som varit mojligt inom ramen for arbetet
med den promemoria som legat till grund for denna proposition.

Smittskyddslakarens mdjlighet att inhdmta uppgifter om enskild fran bl.a.
andra myndigheter géller som namnts enbart HIV-smittade patienter. Det ar
naturligtvis olyckligt att den enskilde harigenom ocksa blir utpekad som
bérare av HIV-smitta. En utvidgning av bestammelsen till att dven omfatta
en rétt att inhdmta uppgifter om bérare av andra samhéllsfarliga sjukdomar
maste dock forutsatta att det finns ett smittskyddsintresse av att fa tillgang
till sadana uppgifter, vilka i Ovrigt bor atnjuta ett starkt sekretesskydd.
Socialstyrelsen har pekat pa att det for samhallsfarliga sjukdomar finns
behov av att fa tillgang till sadana uppgifter. Det galler bl.a. uppgifter om
den smittades identitet och vistelseort. Ratten att inhdmta uppgifter bor
dock vara begrénsad till enbart de fall dar smittskyddsintresset foranleder
det. De omstandigheter som aberopats kan inte anses tillrackliga for att
ratten att inhdmta uppgifter skall utvidgas till att omfatta alla de
samhallsfarliga sjukdomarna. Det bor darfor éverlatas till regeringen att
foreskriva vilka samhélisfarliga sjukdomar som &r av den arten att
smittskyddslédkaren skall kunna inhdmta uppgifter frdn andra myndigheter
och fran halso- och sjukvardspersonal.

5.13 Ovriga fragor

Regeringens beddémning: Smittskyddslékarens skyldighet att vidta de
atgarder som behovs for att hindra vidare smittspridning eller for att fa
till stdnd lakarundersokning av den som misstanks vara smittad bor inte
&ndras.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Folkhalsosekretariatet i Goéteborg stad anser att
smittskyddslakaren bor ges en tydlig méjlighet att géra en epidemiologisk
bedémning av lamplig atgard vid brott mot forhallningsregler eller
underlatelse att infinna sig for undersdkning vid misstanke om samhalls-
farlig sjukdom och att riktlinjer om detta bor skrivas in i Allmanna rad frén
socialstyrelsen. Orebro lans landsting anfor att det  bor finnas en

lagstadgad mdjlighet for smittskyddslakaren att vid mycket speciella
tillfallen kunna underlata att fullfélja alla tvangsatgarder fram t.o.m.
polisingripande om smittspridningsrisken bedéms som mycket ringa, trots
att den ej kan uteslutas.

Skalen for regeringens beddémning: En behandlande lakare skall
underrétta smittskyddslakaren om han eller hon har anledning att anta att en
patient som for eller misstanks fora en samhéllsfarlig sjukdom inte kommer

Prop. 1995/96:23

45



att folja eller inte foljer meddelade forhallningsregler. Underrattelse skall
ocksé ske om en patient utan att den behandlande lakaren ar inforstadd med
det avbryter pagaende behandling. Vidare skall en behandlande lakare som
i samband med smittsparning finner anledning anta att en person har
smittats av en samhéllsfarlig sjukdom och personen inte utan dréjsmal later
sig lakarunderstkas underratta smittskyddslakaren om detta. Efter
underrattelse skall smittskyddslékaren enligt gallande bestammelser vidta
de atgarder som behovs for att hindra vidare smittspridning eller for att fa
till stand lakarundersokning av den som misstanks vara smittad. | forsta
hand skall smittskyddslakaren forsoka fa den smittade eller misstankt
smittade att ga med pa atgarderna frivilligt. Om det inte gar eller om det
inte av annan anledning kan ske utan risk for smittspridning far
tvangsatgarder, sdsom tvangsunderstkning, tillfalligt omhandertagande
m.m., tillgripas.

Smittskyddslakaren &r skyldig att bl.a. vidta de atgarder som behdvs for
att hindra vidare smittspridning. 1 det ligger att han eller hon méste gora en
bedémning av om ytterligare atgarder ar nodvandiga for att hindra vidare
spridning och om sa &r fallet, vilka atgarder som bor vidtas. Det kan leda till
att smittskyddslékaren kommer fram till att det inte behdvs vidtas fler
atgarder. Det torde dock endast vara i sdllsynta fall som ytterligare agarder
kan underlatas. Syftet med smittskyddet ar att hindra att smittsamma
sjukdomar sprids bland manniskor. Det &ar extra viktigt att de
samhélisfarliga sjukdomarna inte sprids. Av den anledningen har
smittskyddslikaren nar det galler sddana sjukdomar en skyldighet att vidta
behdvliga atgarder, aven om det maste ske mot den enskildes vilja. For att
syftet med smittskyddet skall uppnas bor denna skyldighet finnas kvar.
Socialstyrelsen kan hartill utfarda de allméanna rad for tillampningen som
styrelsen finner pakallade.

5.14 Kostnader och ikrafttradande

Den nu foreslagna lagstiftningen kommer inte att innebéra nagot merarbete
for smittskyddslékarna, behandlande lakare eller chefsverlakarna.
Arendehanteringen kan férmodas 6ka nagot vid domstolarna eftersom fler
fragor foreslas kunna foras dit. Den merkostnad detta kan medféra uppvags
dock av att instanskedjan och mdjligheterna till muntlig férhandling
begransas nagot.

Lagéandringarna bor trada i kraft den 1 januari 1996.
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5.15 Utvardering av smittskyddslagen

Regeringens beddémning: En parlamentariskt sammansatt utredning bor
tillsattas med uppdrag att utvardera smittskyddslagen. I en sadan ut-
vardering bor sarskilt Gvervagas den réttsliga regleringen av atgarder
mot spridning av HIV, oavsett om de regleras i smittskyddslagen eller i
annan lag. Aven straffrattsliga aspekter bor harvid beaktas.

Promemorian: Har inte behandlat fragan.

Remissinstanserna: Folkhalsoinstitutet vill framhélla att en mer om-
fattande utredning av lagen bor ske avseende reglerna och tillimpningen
betraffande HIV-infektion och den behandlande lakarens anmalnings-
skyldighet vid misstanke om smittspridning. Institutet anser ocksa att en
oversyn bor ske av mojligheterna till tvangsisolering av HIV-smittade.
Bland annat behdver konsekvenserna for det forebyggande arbetet ndrmare
analyseras. Posithiva gruppen anser det bor undersbkas om smitt-
skyddslagen ar lamplig nér det handlar om HIV/aids och om lagen mot-
arbetar eller har en positiv inverkan pd HIV- preventionen. Riksforbundet
for HIV-positiva anser att HIV-infektionen inte skall omfattas av smitt-
skyddslagen och efterlyser en total revidering av lagen. Riksférbundet fér
Sexuellt likaberéattigande (RFSL) och Riksférbundet for sexuell upplysning
(RFSU) anser att frdgan om smittskyddslagens tillamplighet pa
HIV-infektion bdr utvdrderas. Svenska infektionslakarféreningen och
Svenska Lakareséllskapet anser att tvangsvardsparagrafen bor revideras och
foreslar att brott mot forhallningsregler kriminaliseras. Riksaklagaren vill
aktualisera fragan om ett inforande av en straffsanktionerad bestammelse i
smittskyddslagen eller i brottshalken for den som genom sexuella
handlingar sprider eller riskerar att sprida HIV-smitta.

Skélen for regeringens beddémning: Den nu géllande smittskyddslagen
tradde i kraft den 1 juli 1989. Nagon mera omfattande utvardering av
smittskyddslagens funktion och effektivitet nar det galler att forhindra att
smittsamma sjukdomar far en hotande utbredning bland befolkningen har
inte gjorts. Mot bakgrund av att forandringar i samhéllet paverkar de
smittsamma  sjukdomarnas forekomst och spridningsmonster  bor
smittskyddslagen utvarderas utifran de idag gallande samhallsforhallandena.

Skrivelser med begaran om en Oversyn av smittskyddslagens tvangs-
bestammelser sarskilt avseende HIV-infektion foreligger ocksa sedan
tidigare fran myndigheter, organisationer m.fl.

En utvéardering av smittskyddslagen bor inriktas pd huruvida smitt-
skyddslagen och dartill horande forfattningar ger forutsattningar for ett
effektivt smittskydd. 1 sammanhanget bor &ven den faktiska tillampningen
av smittskyddslagen belysas. Utvarderingen bor vidare kartldgga och
analysera positiva och negativa effekter av smittskyddslagen.

Utvarderingen bor dessutom omfatta vissa sarskilda fragestéliningar. Bl.a.
bor rattssakerheten for den enskilde och huruvida tvangsvard kan bidra till
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minskad smittspridning av epidemiologisk betydelse belysas. Aven
konsekvenserna av tvangsvard for det forebyggande arbetet behGver
analyseras. Under senare ar har HIV-infektion blivit ett stort manskligt och
socialt problem. An sd lange finns det inte ndgon verksam behandling mot
sjukdomen &ven om det finns férhoppningar om att en lésning inte &r alltfor
avlagsen. Erfarenheterna av  smittskyddslagens tvangsbestammelser
avseende i forsta hand HIV-infektion bor sarskilt uppmérksammas i
utvarderingen.

Riksaklagaren har i sitt remissvar pekat pa problem vid tillampningen av
de allménna straffbuden om brott mot liv och hélsa och allménfarliga brott
vid handlingar som innebér Overforing eller risk for overforing av
HIV-smitta. Svenska infektionslakarféreningen har féreslagit att brott mot
forhallningsregler kriminaliseras.

Regeringen anser att utvarderingen bdr ges ett brett perspektiv och
omfatta bl.a. olika reaktionsmdjligheter mot spridning av HIV eller
kombinationer av sadana, oavsett om de regleras i sjalva smittskyddslagen
eller i annan lag. Det framstar darfor som naturligt att dven straffrattsliga
sanktioner som kan vara av betydelse for att hindra spridningen maste
belysas vid vérderingen.

Av sdrskilt intresse att uppmérksamma vid en utvdrdering av smitt-
skyddslagen ar internationella erfarenheter av atgarder for att hindra
smittspridning av HIV-infektion.

6 Ansokan om vard enligt lagen om vard av miss-
brukare i vissa fall

Regeringens forslag: Uppdrag att pa socialnamndens vagnar ansdka om
vard enligt lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall skall
enbart kunna ges &t en sérskild avdelning som bestar av ledamoter eller
erséttare i ndmnden.

Skalen for regeringens forslag: Enligt 11 § lagen (1988:870) om vard
av missbrukare i vissa fall (LVVM) skall socialndmnden, om det finns skal att
bereda nagon tvangsvard, ansoka om sadan vard. Det finns inte nagra
sérskilda bestdmmelser om socialndmndens rétt att delegera sin
beslutanderétt i ndmnda &renden. Det innebér att bestdmmelserna om
kommunala namnders majlighet att delegera beslutanderétt i 6 kap 33 och
34 88 kommunallagen (1991:900) géller i har aktuella fall. Enligt
kommunallagen far en namnd uppdra at en ledamot eller ersattare eller at en
anstalld hos kommunen att besluta pd namndens végnar i ett visst drende
eller en viss grupp av drenden med undantag av bl.a. &renden som ror
myndighetsutévning mot enskilda, om de &r av principiell beskaffenhet eller
annars ar av storre vikt. Mojligheten att delegera beslutanderatten for har
aktuella drenden enligt LVM till t.ex. en enskild tjansteman &r saledes
omfattande.

Nér det galler socialndmndens mojlighet att delegera beslutanderatten om
anstkan om tvangsvard enligt lagen (1990:52) med sarskilda bestammelser
om vard av unga (LVU) &r den reglerad i 47 § socialtjanstlagen. Dar anges
att sddana beslut enbart far delegeras till en sarskild avdelning som bestar
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av ledamoter eller ersattare i ndmnden, dvs. till ett arbetsutskott.

Socialstyrelsen har i allmanna rdd (SOSFS 1994:17) rekommenderat att
socialnamndens beslut om ansokan om tvangsvard enligt 11 § LVM enbart
delegeras till arbetsutskott.

Socialtjanstkommittén har i sitt huvudbetankande, Ny socialtjanstlag
(SOU 1994:139), foreslagit att socialndmndens beslut om anstkan om
tvangsvard enligt LVM endast skall kunna delegeras till arbetsutskott.

Som ovan framgatt & majligheterna att delegera beslut om ansékan om
vard enligt LVU begransade. Denna ordning har géllt alltsedan LVU:s
tillkomst. LVM &r en lag med likartad uppbyggnad som LVU dven om de
bada lagarna ocksa foreter inbordes skillnader. Den annorlunda ordning
som kommit att gélla enligt LVM efter det att bl.a. uppgiften att anséka om
vard flyttats fran lansstyrelsen till kommunens socialndmnd &r darfor dgnad
att leda till viss osékerhet i tillampningen. Mot denna bakgrund bor den
ordning som galler betraffande LVU inféras aven i fraga om motsvarande
arenden enligt LVM.

7 Forfattningskommentar

7.1 Forslaget till lag om &ndring i smittskyddslagen
(1988:1472)

3§

| tredje stycket foreslds en andring innebarande att regeringen meddelar
foreskrifter om vilka smittsamma sjukdomar som skall vara anmalnings-
pliktiga, utéver de samhallsfarliga.

48

| paragrafen foreslas att andra stycket tas bort. Stycket innehaller en
bestammelse om att regeringen far foreskriva att viss smittsam sjukdom
skall vara anmalningspliktig. Ett sadant beslut skulle enligt tredje stycket
understéllas riksdagens prévning. Med hansyn till att det i tredje paragrafen
foreslds ett bemyndigande for regeringen att besluta om vilka andra
smittsamma sjukdomar &n de samhéllsfarliga som skall vara an-
mélningspliktiga behdvs bestdmmelsen inte l&ngre.

5-988§
Foreslagna andringar innebér endast redaktionella anpassningar. Flertalet av
de foreslagna &ndringarna ar en foljd av reglerna och terminologin i den nya
kommunallagen (1991:900).
12§
Bestammelserna i paragrafen ar ett av flera uttryck i smittskyddslagen for
vikten av samverkan pa smittskyddsomradet. | forsta stycket foreslas endast
redaktionella andringar.

| andra stycket foreslas att smittskyddslakarna skall utbyta uppgifter som
ar nodvandiga for smittskyddsarbetet forutom med varandra dven med
behandlande ldkare. Denna mdjlighet finns redan idag mellan
smittskyddslakarna. Smittskyddslakaren blir harigenom skyldig att till den
behandlande l&karen ldmna alla uppgifter om en enskild patient som har
betydelse for smittskyddsarbetet. Sdsom Lagradet har pétalat erfordras ett
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tillagg i 7kap. 1 § femte stycket sekretesslagen (1980:100) for att
smittskyddslakaren utan hinder av sekretess skall kunna lamna ut uppgifter
till en l&kare inom enskild verksamhet.

| ett nytt tredje stycke foreslds en bestimmelse om overlamnande av
arende fran en smittskyddsléakare till en annan. Mojligheten att gora det har
funnits tidigare men inte varit reglerad. Det forutsatts tex. i 31 § att
mojlighet finns for en smittskyddslakare att 1&mna dver ett &rende till en
annan smittskyddslakare.
208
| forsta stycket foreslds att anmalningsskyldigheten vid konstaterad sam-
héllsfarlig sjukdom utvidgas till att gélla dven for lakare som i samband
med obduktion finner smitta och fér lakare vid mikrobiologiskt labora-
torium savitt galler andra samhéllsfarliga sjukdomar &n de veneriska.
Hittills har sddan anmalningsskyldighet gallt for varje lakare som i sin
verksamhet konstaterar att ndgon har smittats av en samhéllsfarlig sjukdom.
| praxis har detta tolkats som att anmalningsskyldigheten géllt endast for
behandlande lakare. Anmalningar fran de mikrobiologiska laboratorierna
har daremot byggt pd Gverenskommelser mellan davarande SBL och
laboratorierna.

| stycket har darutdver bendmningen Statens smittskyddsinstitut dndrats
till Smittskyddsinstitutet i enlighet med vad som galler enligt férordningen
(1993:110) med instruktion for Smittskyddsinstitutet.

| andra stycket har benamningen pd miljo- och halsoskyddsnamnden
anpassats till kommunallagens regler. Darut6ver foreslas att sista meningen
tas bort. Harigenom kommer den kommunala ndmnd som fullgér uppgifter
pa miljo- och halsoskyddsomradet alltid och oavsett var smittkallan finns,
att fa anmalan vid fall av sddan samhallsfarlig sjukdom som avses i 1.2
bilagan.

228
| forsta stycket foreslas att Statens smittskyddsinstitut dndras till Smitt-
skyddsinstitutet.

I andra stycket foreslas att dven lakare som i samband med obduktion
finner smitta av annan anmalningspliktig sjukdom &n en samhallsfarlig
sjukdom och l&kare vid mikrobiologiskt laboratorium som vid analys finner
smittamne av sadan sjukdom skall vara anméalningsskyldiga.

| tredje stycket, hittillsvarande andra stycket, foreslas en féljdandring till
forslaget om att regeringen far meddela foreskrifter om vilka andra sjuk-
domar &n de samhéllsfarliga som skall vara anmélningspliktiga. Dessutom
foreslas att hanvisningen till miljo- och halsoskyddsnamnden éndras till den
kommunala ndamnd som fullgér uppgifter inom miljé- och
hilsoskyddsomradet.

Paragrafen har utformats i enlighet med Lagradets forslag.

238

Den sakliga andringen i paragrafen innebéar att anmélan angdende andra
anmaélningspliktiga sjukdomar &n de samhallsfarliga skall ske med uppgift
om den smittades identitet. Samtliga aktuella sjukdomar utom de veneriska
kommer darmed att anmalas med angivande av den smittades identitet.

Prop. 1995/96:23

50



Genom att den smittades identitet anges redan i anmélan kan smitt-
skyddslakaren och andra ansvariga myndigheter snabbare f& uppgifter om
nar och var de smittade utsatts for smittan. Sadana uppgifter ar nédvandiga
for att behovliga atgarder mot smittspridning snabbt skall kunna sattas in.

Andringarna i 6vrigt i paragrafen 4r endast redaktionella.

248

| paragrafen foreslas ett tillagg om till vilken smittskyddslakare anmalan
skall goras. Detta har tidigare inte varit reglerat. | praktiken har anmalan
gjorts till smittskyddslékaren i det landsting d&r den anmélande l&karen &r
verksam. Forslaget innebadr att tillampningen blir lagreglerad.

24a8§

| paragrafen ges regeringen eller, efter regeringens bemyndigande, So-
cialstyrelsen mgjlighet att meddela foreskrifter om undantag for lakare vid
de mikrobiologiska laboratorierna fran skyldigheten att géra anméalan i vissa
fall. Det kan gélla undantag for viss sjukdom, vissa uppgifter i anmalan
eller vart anmélan skall goras. Ett exempel dar undantag kan meddelas ar da
endast sjukdomsfall och inte forekomsten av viss bakterie ar av intresse for
smittskyddet.

298

| paragrafen regleras skyldigheten for halso- och sjukvardspersonal och
myndigheter som genom sin verksamhet far kdannedom om uppgifter av
betydelse for smittskyddet att pd begédran av smittskyddslakaren lamna
uppgifter om enskild. Enligt hittillsvarande bestdmmelse géller det bara
uppgifter om den som for smitta av infektion av HIV. Forslaget innebér att
regeringen i forordning skall kunna bestdmma vilka samhallsfarliga
sjukdomar som skall kunna féranleda att uppgifter inhdmtas om dem som
for smitta av sjukdomen. Det &r inte enbart vid infektion av HIV som behov
kan finnas for smittskyddslikaren att fa in uppgifter. Det galler dven vid
t.ex. hepatit B. Det &r dock inte vid alla samhallsfarliga sjukdomar som
detta behov foreligger.

33-350ch 38 88§

| paragraferna foreslas anpassningar till ny terminologi.

43 och 43 a 8§

| paragraferna forslas vissa rattigheter for de tvangsisolerade bli lagreg-
lerade. Bestdmmelserna har utformats med lagen (1974:203) om krimi-
nalvard i anstalt som forebild.

438

| forsta stycket foreslas ett tillagg innebdrande att inskrankningar i en
tvangisolerads frihet skall vara motiverade av andamalet med tvangs-
isoleringen.

| andra stycket foreslas att den tvangsisolerade skall ges tillfalle till
sysselséttning och sadan fysisk traning som ar lamplig med hénsyn till hans
alder och halsotillstand. | tredje stycket foreslas den tvangsisolerades ratt
till utevistelse bli reglerad. Det ar sjalvklart att aktiviteterna maste anpassas
sa att syftet med varden kan uppratthallas. Om det finns synnerliga hinder
mot att den isolerade vistas ute kan detta vagras honom eller henne.
Synnerliga hinder kan t.ex. vara att den enskildes halsotillstand inte tillater
en utevistelse.
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Paragrafen har utformats i enlighet med Lagradets forslag.
43 a8
| paragrafen foreslas den tvangsisolerades ratt till att ringa eller ta emot
telefonsamtal och bestk samt rétten att sdnda och ta emot brev eller andra
forsandelser bli reglerad. Aven i dessa fall bor, sérskilt nar det galler ratten
att ta emot besok, syftet med varden beaktas. Naturligtvis maste besoken
ske under sddana former att risken for smittspridning motverkas. Varden
sker pa ett sjukhus och med hansyn till andra patienter och till personalen &r
det inte alltid lampligt att tillata besok i vilken utstrackning som helst &dven
om den tvangsisolerades eget tillstdnd skulle tilldta det. Ibland &r det
nodvandigt att kunna begrédnsa besoken till sdrskilda tider. Den
tvangsisolerade féar inte inneha egendom som kan skada honom sjalv eller
annan eller vara till men for ordningen pa sjukhuset. Det géller t.ex.
narkotika, andra droger och injektionssprutor. Det
ar viktigt att besoken sker sa att den isolerade inte kan forses med sadan
egendom.
43b §
Besluten om inskrankningar i rattigheterna enligt 43 och 43 a 8§ foreslas
fattas av chefsoverlakaren efter samrad med smittskyddslékaren. Besluten
kan vara bade generella och avse den enskilde. Generella beslut kan vara
t.ex. beslut om besokstider for avdelningen eller tider for nar mojlighet till
utevistelse skall ges. Beslut som galler den enskilde kan avse begransningar
eller villkor avseende ratten att ta emot besok eller mojligheten till daglig
utevistelse.
508§

Det kan i vissa fall vara motiverat med tillfalliga permissioner for de
tvangsisolerade. Det kan vara fraga om mojlighet att delta i narstdendes
hdgtidsdagar e.d. Hittills har endast smittskyddslakaren kunnat meddela
tillstand till sddana permissioner. | paragrafen foreslas nu en mojlighet for
smittskyddslakaren att overlata till chefsoverlidkaren att préva fragor om
tillstand for en patient att tillfalligt vistas utanfor sjukhusets omrade. 50 a

och 51 §§

Forslagen innebér anpassningar till ny terminologi.

528§

Paragrafen innehaller bestimmelser om 6verklagande. | forsta stycket punkt
4 foreslas ett tillagg om att smittskyddslakarens beslut om villkor i samband
med tillstand att vistas utanfor sjukhusets omrade for tvangsisolerade far
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overklagas.

| andra stycket foreslds en mojlighet for en tvangsisolerad att 6verklaga
chefsoverlakarens beslut om inskrankning i patientens rattigheter att ta emot
besok m.m. och om tillstand att tillfalligt vistas utanfor sjukhusets omrade.
Generella beslut om besokstider o.d. kan déremot inte dverklagas enligt
denna bestammelse.
538§
Socialstyrelsens beslut om férelaggande eller forbud som har behévts for
att lagen eller foreskrifter som meddelats med stod av lagen skall efterlevas
far enligt gallande bestimmelse dverklagas till kammarratten. Med hansyn
till den allmanna strdvan att alla mal skall folja den vanliga
instansordningen i de allmanna forvaltningsdomstolarna foreslas att
bestammelsen andras sa att Gverklagande i forsta hand skall ske till lansrétt.
Bestammelsen foreslas avse enbart 6verklagande av beslut om forelaggande
som en foljd av att styrelsens mojligheter att vidta atgarder enligt 67 §
&ndras till att avse enbart meddelande av féreldggande.
53a§
| paragrafen foreslas att provningstillstind skall inforas vid overklagande
till kammarratt i alla mal utom de som galler tvangsisolering eller
upphorande av tvangsisolering.
578§
Paragrafen har omarbetats enligt moénster av 35 § lagen (1990:52) med
sarskilda bestammelser om vard av unga (LVU). Forslaget innebar att
lansratt och kammarratt skall halla muntlig forhandling i méal om
tvangsisolering inkl. mal som véckts genom understallning av smitt-
skyddslékaren om det inte &r uppenbart obehovligt. Motsvarande be-
stammelse finns idag men géller endast for mal som véckts genom ansokan
av smittskyddslakaren. Réttsverkningarna av domstolens beslut ar
densamma i bada fallen och handlaggning bor darfor vara densamma.
Vidare galler liksom tidigare en ovillkorlig skyldighet att i sddana mal halla
muntlig forhandling om nagon part begér det. Motsvarande bor galla i mal
dér den enskilde begart att tvangsisoleringen skall upphora. Nar det galler
ovriga mal enligt smittskyddslagen saknas daremot anledning att ha en sa
vittgdende skyldighet att halla muntlig férhandling. 1 sammanhanget bor
&ven uppmarksammas att enligt forslaget rétten att dverklaga utstracks till
ett antal nya typer av beslut under isoleringstiden. For 6vriga mal bor darfor
behovet av muntlig forhandling prévas av ratten enligt reglerna i 9 §
forvaltningsprocesslagen (1971:291), pad samma satt som galler enligt
regleringen i LVU.
62 8
| paragrafen gors en anpassning till ny terminologi.
678
Socialstyrelsens majligheter att vidta atgarder begransas till att avse
meddelande av foreldgganden. Mdjligheten att forena foreldggandet med
vite foreslas finnas kvar.
68 8
| paragrafen gors en anpassning till ny terminologi.
Bilagan
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Andringarna i bilagan har behandlats i avsnitt 4.2. Den storsta forandringen
ar att de smittsamma sjukdomar som utdver de samhéllsfarliga skall
anmalas inte langre finns uppréknade i bilagan till sjalva lagen. De kommer
i stallet att upptas i bilaga till smittskyddsforordningen ((1989:301).

I bilagan till smittskyddslagen har ulcus molle forts till de samhéllsfarliga
veneriska sjukdomarna. Innebdrden hérav &r att sjukdomen i likhet med
andra sexuellt dverforda infektioner skall anmélas under kod. Bland de
samhallsfarliga sjukdomarna har i évrigt hepatit non A non B delats upp i
hepatit C, D, E och 6vriga hepatiter (hepatit non A non B non C non D non
E), varav hepatit C och D tagits upp under grupp 1.1 och hepatit E under
grupp 1.2. Ovriga hepatiter tas upp under grupp 1.1. Vidare har
bendmningarna shigellos och hemorragisk nefrosonefrit andrats till
shigellainfektion resp. nefropathia epidemica.

7.2 Forslaget till lag om andring i lagen (1990:52) med
sarskilda bestammelser om vard av unga

128

| ett nytt tredje stycke foreslas en skyldighet for den som tillh6r hélso- och
sjukvardspersonalen och som &r verksam vid sarskilda ungdomshem och
som far kdnnedom om att den unge har en samhallsfarlig sjukdom att
underratta forestdndaren pa hemmet, om det inte star klart att det inte finns
risk for smittspridning. Detta kan i vissa fall vara nddvandigt for att
behdvliga atgarder skall kunna vidtas for att skydda personal samt andra
intagna. Halso- och sjukvardspersonalen beh6ver inte vara anstalld vid
hemmet for att skyldigheten skall foreligga. Aven personal som pa annat
stt anlitas for att svara for varden vid hemmet skall ha denna skyldighet.
En liknande skyldighet finns idag for halso- och sjukvérdspersonal inom
kriminalvarden enligt lagen (1974:203) om kriminalvard i anstalt om det
behdvs med hansyn till fara for att smittan skall spridas.

7.3 Forslaget till lag om andring i lagen (1988:870) om vard
av missbrukare i vissa fall

26a8

Forslaget har samma innehall och motivering som forslaget till andringen i
12 § lagen (1990:52) med sarskilda bestammelser om vard av unga.

43§

| paragrafen hénvisas till 25 § andra stycket. Denna paragraf erhéll genom
SFS 1993:3 ett nytt forsta stycke varfor hanvisningen i 43 § ratteligen skall
vara 25 § tredje stycket.

7.4 Forslaget till lag om &ndring i socialtjanstlagen

(1980:620)

478§

Paragrafen skall aven tillampas pa beslut om ans6kan om tvangsvard enligt
11 8 lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall. Det innebar att
beslutanderatten i sddana arenden endast far delegeras till ett arbetsutskott.

7.5 Forslaget till lag om &ndring i sekretesslagen (1980:100)

7 kap.

18§

| femte stycket foreslas ett tillagg innebérande att uppgift, utan hinder av
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sekretess, far lamnas till enskild enligt vad som foreskrivs i smitt-

skyddslagen. Tillagget &r nddvandigt for att smittskyddslakaren skall kunna

lamna uppgifter till behandlande lakare inom enskild verksamhet.
Andringen foreslas efter papekande fran Lagradet.
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Sammanfattning av promemorian den 24 januari
1995 Promemoria om vissa andringar i
smittskyddslagen

| promemorian foreslds vissa andringar i framst smittskyddslagen
(1988:1472). Andringarna &r i de flesta fall féranledda av papekande om
brister i lagstiftningen fran bl.a. myndigheter. Andra ar en foljd av att det i
andra sammanhang gjorts andringar av namn eller terminologi. |
promemorian foreslas bl.a. att de samhallsfarliga smittsamma sjukdomarna
skall vara angivna i lag medan de dvriga anméalningspliktiga sjukdomarna
anges av regeringen i forordning. Sjukdomsheteckningarna i bilagan till
smittskyddslagen foreslas bli moderniserade. | denna del foreslas ocksa att
ulcus molle (mjuk schanker) fors dver till de samhallsfarliga sjukdomarna
och tas upp under punkten 1.3, som avser sjukdomar vilka smittar sexuellt.
Dessa sjukdomar anméls under kod. Hepatit non A non B foreslas delas
upp i hepatit C, D och E och ingd bland de samhallsfarliga sjukdomarna.
Sjukdomarna yersiniainfektion, massling, péssjuka, roda hund och
haemophilus influenzae typ B (Hib) foreslds bli inférda bland Gvriga
anmalningspliktiga sjukdomar. Vidare foreslas att trikinos och tularemi tas
upp under den punkt som avser sjukdomar som skall anmélas till den
kommunala ndmnden for milj6- och halsoskydd. Hittills har en anmélan av
annan anmalningspliktig sjukdom &n en samhallsfarlig sadan inte
omedelbart innehallit uppgift om den smittades identitet. Sadan uppgift
lamnas dock i de fall smittskyddslékaren eller den kommunala ndmnden
med uppgifter inom milj6- och hélsoskyddsomréadet begar det. Nu foreslas
att sadan anmalan fran forsta borjan skall innehdlla uppgift om den
smittades identitet. Anmalan enligt smittskyddslagen till den kommunala
namnd som fullgér uppgifter inom miljo- och halsoskyddsomradet foreslas i
fortsattningen ske dven nar smittkdllan &r beldgen utomlands. Vidare
foreslas att en skyldighet infors adven for lakare vid mikrobiologiskt
laboratorium att anméla fynd av smittdmne av andra anmalningspliktiga
sjukdomar &n veneriska till smittskyddslékaren, Smittskyddsinstitutet och
den kommunala ndmnd som fullgdr uppgifter inom miljé- och
halsoskyddsomradet. Det klargors i forslaget till vilken smittskyddsléakare
som anmaélan skall goras och hur smittskyddslékaren skall kunna éverlamna
ett smittskyddsérende till en annan smittskyddslékare. | promemorian
foreslds ocksd att halso- och sjukvardspersonal verksam vid sarskilda
ungdomshem och hem fér vard av vissa missbrukare (LVM-hem), som far
kannedom om att ndgon som vardas i hemmet har en samhéllsfarlig
sjukdom, skall underratta den som forestar varden vid hemmet. Under-
rattelse skall ske om det inte star klart att det inte foreligger risk for
smittspridning. Andringar i sédant syfte foreslas nar det géller lagarna med
sarskilda bestammelser om vérd av unga och om vard av missbrukare i
vissa fall. Nar det galler varden av den som tvangsvardas med stod av
smittskyddslagen, foreslas preciseringar och tillagg som slér fast ratten att
leva ett sa normalt liv inom sjukhusomradet som majligt under
hansynstagande till tvangsisoleringens syfte. Beslut om vissa inskrankningar
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av den tvangsisolerades frihet foreslas bli fattade av chefsoverlakaren efter
samrad med  smittskyddslakaren.  Chefsoverlakarens  beslut  om
inskrankningar i den enskildes rattigheter foreslas kunna Gverklagas till
allman forvaltningsdomstol. Det foresldas ocksa att beslut om villkor i
samband med tillstind att vistas utanfor sjukhusets omrade for en
tvangsisolerad skall kunna dverklagas till allman forvaltningsdomstol.

Socialstyrelsens ratt att i sin tillsynsverksamhet meddela foreldgganden
och forbud som behdvs for att smittskyddslagen eller féreskrifter med-
delade med stod av lagen skall efterlevas foreslas begransas till att avse
enbart ratt att meddela forelagganden. Socialstyrelsens beslut om s&dana
forelagganden foreslas i forsta hand Gverklagas till lansratt. Muntlig
forhandling hos lansratten och kammarratten i drenden om tvangsisolering
enligt smittskyddslagen skall enligt promemorian i regel héllas &ven i
understallningsdrenden. Detsamma géller i mél av upphorande av
tvangsisolering. 1 andra mal enligt lagen foreslas att frigan om muntlig
forhandling prévas enligt 9 § forvaltningsprocesslagen. Slutligen foreslas
att smittskyddslakarens mgjlighet att inhdmta uppgifter fran tex. andra
myndigheter om den som for smitta av infektion av HIV utvidgas till att
avse &ven den som for smitta av annan samhallsfarlig sjukdom. Det
overlamnas &t regeringen att bestamma vilka av dessa sjukdomar som bor
omfattas. Lagandringarna foreslas trada i kraft den 1 januari 1996.
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Sammanstélining av remissvar éver Promemoria

om vissa andringar i smittskyddslagen

Efter remiss av promemorian om vissa &ndringar i smittskyddslagen har
yttrande avgetts av Hovratten over Skane och Blekinge, Goteborgs
tingsratt, Kammarratten i JonkOping, Lansratten i Uppsala l&n, Lansratten i
Norrbottens  lan, Justitiekanslern, Domstolsverket, —Riksaklagaren,
Rikspolisstyrelsen,  Kriminalvardsstyrelsen,  Socialstyrelsen, — Ratts-
medicinalverket, Halso- och sjukvardens ansvarsnamnd, Smittskydds-
institutet, Folkhalsoinstitutet, Statens institutionsstyrelse, Statens livs-
medelsverk, Lansstyrelsen i Stockholms lan, Lansstyrelsen i Uppsala lan,
Lénsstyrelsen i Goteborgs och Bohus I&n, Riksdagens ombudsmén,
Gavleborgs lans landsting, Goteborgs kommun, Kronobergs lans landsting,
Landsorganisationen i Sverige, Landstingsforbundet, Malmé kommun,
Posithiva gruppen, Riksforbundet fér HIV-positiva, Riksférbundet for
sexuellt likaberéttigande, Riksforbundet for Sexuell  Upplysning,
Stockholms kommun, Stockholms l&ns landsting, Svenska infektions-
lakarforeningen, Svenska Lakaresallskapet, Sveriges Advokatsamfund,
Sveriges Akademikers Centralorganisation, Sveriges lakarférbund,
Vardforbundet SHSTF och Orebro lins landsting. Sveriges Akademikers
Centralorganisation avstar fran att besvara remissen och hanvisar istéllet till
det remissvar som ingivits direkt av medlemsforbundet Sveriges
lakarforbund. Stockholms tingsratt, Svenska kommunférbundet har inte
funnit nagra skal att redovisa synpunkter med anledningen av remissen.
Yttrande har inte inkommit fran Tjanstemannens Centralorganisation och
Uppsala l&ns landsting.

Allménna synpunkter

Promemorian har mottagits huvudsakligen positivt av remissinstanserna.
Bland de remissinstanser som i allt vasentligt tillstyrkt forslagen kan
namnas Hovratten 6ver Skane och Blekinge, Kammarratten i JonkGping,
Lansratten i Uppsala lan, Lansratten i Norrbottens lan, Kriminalvards-
styrelsen, Socialstyrelsen, Halso- och sjukvardens ansvarsnamnd, Smitt-
skyddsinstitutet, Folkhélsoinstitutet, Statens institutionsstyrelse, Statens
livsmedelsverk, Lansstyrelsen i Géteborgs och Bohus I&n, Gévleborgs lans
landsting, Goteborgs kommun, Kronobergs l&ns landsting, Malmg
kommun, Stockholms kommun, Stockholms lans landsting, Svenska
infektionslékarféreningen, Svenska Lé&kareséllskapet, Sveriges Advokat-
samfund, Sveriges lakarforbund, Vérdférbundet SHSTF och Orebro lins
landsting.

Foljande instanser har lamnat forslagen utan erinran: Géteborgs tingsratt,
Justitiekanslern, Domstolsverket, Riksaklagaren, Rikspolisstyrelsen,
Rattsmedicinalverket, Lansstyrelsen i Stockholms lan, Riksdagens
om-budsman, Landsorganisationen i Sverige och Landstingsférbundet.

Kritiska synpunkter pa smittskyddslagen och dess tilliampning vid
HIV-infektion har framforts av Posithiva gruppen, Riksforbundet for
HIV-positiva, Riksforbundet for sexuellt likaberattigande och Riks-
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forbundet for Sexuell Upplysning. En utvardering av smittskyddslagen och
dess tillampning vid HIV-infektion efterlyses av Folkhalsoinstitutet,
Posithiva gruppen, Riksforbundet for HIV-positiva, Riksférbundet for
sexuellt likaberattigande och Riksférbundet fér Sexuell Upplysning.
Svenska infektionslékarforeningen och Svenska Lakarséllskapet efterlyser
en utvardering av reglerna for tvangsisolering av patienter med smittsamma
sjukdomar.

Riksaklagaren har aktualiserat fragan om ett inférande av en straffsank-
tionerad bestdmmelse i smittskyddslagen eller i brottsbalken for den som
genom sexuella handlingar sprider eller riskerar att sprida HIV-smitta.
Riksaklagaren har i sammanhanget bifogat Hogsta Domstolens dom DB
241,

| det foljande ldmnas en redovisning av remissinstansernas mer utforliga
kommentarer till promemorians forslag. Redovisningen anknyter till
promemorians avsnittsindelning. De instanser som helt kort tillstyrkt eller
avstyrkt de olika forslagen eller lamnat dem utan erinran anges ej. Detta
innebar att huvudsakligen kritiska synpunkter pa forslagen redovisas i det
foljande.

Samhéllsfarliga och andra anmalningspliktiga sjukdomar

(4.2)

Promemorians forslag: Riksdagen bor i lag bestdmma vilka smittsamma
sjukdomar som skall anses vara samhéllsfarliga. Regeringen bor i
forordning kunna bestdmma vilka 6vriga smittsamma sjukdomar som skall
vara anmalningspliktiga. Sjukdomen ulcus molle bor i bilagan till
smittskyddslagen tas upp som samhallsfarlig under de veneriska sjuk-
domarna och behandlas pad samma sétt som de. Hepatit non A non B bor
delas upp i hepatit C, D och E. De bor ingad bland de samhillsfarliga
sjukdomarna. Av de icke samhéllsfarliga anmalningspliktiga sjukdomarna
bor fall av sjukdomarna trikinos och tularemi vara anmélningspliktiga &ven
till kommunal ndmnd som fullgdér uppgifter inom milj6- och
halsoskyddsomradet. Sjukdomarna yersiniainfektion, massling, passjuka
och roda hund bor tillhéra de anmalningspliktiga sjukdomarna. De
anmalningspliktiga sjukdomarna bor konsekvent anges med namnen pa
sjukdomarna.

Remissinstanserna

Lansratten i Norrbottens lan

| forslagets 3 § ges bemyndigande for regeringen att meddela foreskrifter
om vilka sjukdomar utdver de samhéllsfarliga som skall vara
anmalningspliktiga enligt smittskyddslagen. Enligt lansréttens uppfattning
har i promemorian inte anforts tillrackliga skl for ett sddant bemyndigande.
Som féredragande anfort i prop. 1988/89:5 s 61 ar det konsekvent att
riksdagen dven bestdmmer vilka 6vriga sjukdomar som skall omfattas av
anmalningsskyldighet. Lansratten anser for dvrigt att 4 § andra stycket
smittskyddslagen ger en ventil for bradskande fall och torde vara fullt
tillrackligt for att snabbt kunna ingripa mot nya smittsamma sjukdomar nar
riksdagens beslut inte kan avvaktas. Lénsratten avstyrker darfor den
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foreslagna bestdmmelsen.
Socialstyrelsen

| promemorian foreslas i bilagan 6ver uppraknade sjukdomar ett utbyte
under samhallsfarliga sjukdomar av hepatit non A och B mot hepatit C och
hepatit D under 1.1 och hepatit E under 1.2. Mot bakgrund av férslaget vill
Socialstyrelsen framhalla att det fortfarande finns hepatiter som annu inte
kunnat identifieras. Socialstyrelsen anser darfor att en mindre restgrupp
hepatit non A non B non C non D non E maste finnas kvar bland de
samhallsfarliga sjukdomarna. Terminologin och kriterierna fér anmélan bor
aligga Socialstyrelsen att utforma. Vidare beddmer styrelsen att
kikhostevaccination inom en snar framtid kommer att &terinforas i barnens
grundvaccinationsschema. Déarmed behover ocksa kikhosta inforas i
smittskyddslagen under 6vriga anmalningspliktiga sjukdomar. | bilagan till
smittskyddslagen dver smittsamma sjukdomar som skall anmélas enligt 22
8 i smittskyddslagen bdr beteckningen "haemophilus typ b" &ndras i
Overensstimmelse med bendmningen pad Ovriga sjukdomar till
"haemophilus influenzae typ b infektion".

Rattsmedicinalverket

Rattsmedicinalverket anser att dven hepatit UNS borde ingd i de sam-
hallsfarliga sjukdomarna.

Smittskyddsinstitutet

| bilagan 3 § rorande samhallsfarliga sjukdomar foreslas sorkfeber er-satta
tidigare hemorrhagisk nefrosnefrit. Sorkfeber ar ett bra férslag till svensk
term, men har annu ej fatt fullstindig acceptans. Sjukdomen har ett
vedertaget namn som ocksd &r internationellt accepterat namligen
nephropathia epidemica. Smittskyddsinstitutet foreslar att denna termi-
nologi anvands. | bilaga § 22 gallande smittsamma sjukdomar bor sta
invasiv haemophilus typ B infektion istéllet for enbart haemophilus B.
Foljande onskemal om tillagg av anmélningspliktiga sjukdomar belyser
behovet av snabba forandringar

1. Bordetella pertussis infektion, med motivering att allmén vaccination
med all sannolikhet kommer att inforas under hdsten 1995.

2. Humant T-cells lymfotropt virus (HTLV) infektion, med motivering att
allmén screening av blodgivare har inforts.

3. Infektion med resistenta Streptococcus pneumoniae, med motivering
att risk for spridning av dessa bakterier &r ett akut hot.

4. Cryptosporidium infektion, med motivering att denna parasit givit stora
utbrott i USA och utgdr ett hot for spridning till Sverige. | § 22 anges att
anmélan aven skall goras till kommunal namnd. Vi ifragastter detta behov,
det borde racka med anmélan till smittskyddslakaren som har ansvar och
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kunskap att vidta atgarder. | promemorian foreslas att Regeringen far
foreskriva vilka sjukdomar som skall anmalas enligt § 22 smittskyddslagen
for att snabbare kunna anpassa listan efter epidemiologiska forandringar.
Detta ar bra men for att mojliggora an béattre anpassning foreslas att
Socialstyrelsen i samrad med Smittskyddsinstitutet bor fa sadant
bemyndigande.

Gavleborgs lans landsting

Gavleborgs lans landsting framhaller som synpunkt pA anmélningsplik-tiga
sjukdomar att WHO i sitt Global Programme on Infectious Diseases (GPI)
rekommenderar stater med lag prevalens av polio att rapportering av slappa
pareser hos barn infors for att aktivt leta poliofall infor malet att utrota polio
till &r 2000. Landstinget foreslar darfor att man Gvervager anmalningsplikt
for slappa pareser hos barn.

Goteborgs kommun

Goteborgs kommun anser att kikhosta bor vara anmalningspliktig. Det ar av
stort intresse att framdeles folja epidemiologin betraffande denna sjukdom
eftersom vaccination kommer att inforas. Det &r enligt smittskyddslékaren
svart att forsta varfor kikhosta inte skall vara anméalningspliktig i nuvarande
situation.

Kronobergs lans landsting

Enligt forslaget vill man inte fora in kikhosta som anmaélningspliktig
sjukdom. Forhoppningsvis kommer vi att kunna aterinfora vaccinering mot
kikhosta inom de narmaste &ren. For att kunna kvalitetssakra vara
vaccinationsprogram, dr det viktigt att vi har tillgang till hur sjukdoms-
incidensen kommer att utvecklas. Om kikhosta ej blir anmalningspliktig nu,
bor den komma med den dag vi infor kikhostevaccin pa véara barna-
vardscentraler.

Sveriges Advokatsamfund

Riksdagen bor liksom hittills bestdmma vilka smittsamma sjukdomar som
skall vara anmalningspliktiga. 4 § andra stycket i géllande lag uppfyller
behovet av snabbt ingripande, eftersom regeringen far foreskriva att viss
sjukdom skall vara anmalningspliktig d&ven om beslutet skall understallas
riksdagen.

Orebro léns landsting

Orebro lans landsting anser att det &r bra att riksdagen beslutar om vilka
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sjukdomar som skall vara samhéllsfarliga. Daremot &r det tveksamt om de
ovriga sjukdomarna skall vara beroende av ett regeringsbeslut, det borde
kunna beslutas av Socialstyrelsen. Epidemiologin &r snabbt foéranderlig.
Socialstyrelsen ger ut sk. Allmanna rdd om vaccinationer t.ex.
barnvaccinationsprogrammet. Sjukdomar som ingar dar skall lampligen
vara anmalningspliktiga vilket goér det mdjligt att folja effekterna oavsett
vaccination. Det stdmmer med det foreliggande forslaget. Om
Socialstyrelsen reglerar vaccinationerna tycks det ologiskt att regeringen
skall reglera anmalningsplikten som bygger pa Socialstyrelsens beslut. Det
tycks rimligare att Socialstyrelsen har beslutanderatten i bagge fallen da de
bygger pd samma kunskapsgrund, annars blir regeringsbeslutet bundet av
Socialstyrelsens beslut. Frdgan om kikhostevaccination kan vara belysande
i denna sak och den fragan kan eventuellt hinna komma upp innan
lagéndringen tréder i kraft.

Anmalan (4.3)

Promemorians forslag: Alla anmélningspliktiga sjukdomar utom de
veneriska (1.3 bilagan till smittskyddslagen [1988:1472]) b&ér anmélas med
uppgift om den smittades identitet.

Remissinstanserna

Lansréatten i Uppsala l&n

Lansratten i Uppsala lan anser att det inte finns tillrdckligt starka skal att ha
starkare identitetsskydd vid veneriska sjukdomar &n andra. Det &r fraga om
uppgiftsskyldighet mellan behandlande l&kare, smittskyddslékare och
Smittskyddsinstitutet, alltsd mellan myndigheter for vilkas verksamhet
galler den strdnga sekretessregeln i 7 kap 1 8§ sekretesslagen (omvént
skaderekvisit). Behovet av att begransa uppgiftsskyldigheten dessa
myndigheter emellan forefaller darfor inte sa stort. Radmannen
EvaMargareta Nilsson har anmélt skiljaktig mening i fragan.

Sveriges Advokatsamfund

Sveriges Advokatsamfund avstyrker upphévandet av identitetsskyddet vid
andra anmalningspliktiga sjukdomar &n samhallsfarliga. Motiveringen for
upphavandet av identitetsskyddet, sasom den framgéar av Socialstyrelsens
rapport i promemorian, ar enligt samfundets mening inte sa tungt vagande
att den enskildes integritet bor trada at sidan.

Laboratoriefynd (4.5)

Promemorians forslag: Lékare vid mikrobiologiskt laboratorium, som vid
analys finner smittamne av annan samhallsfarlig sjukdom &n venerisk sadan
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eller av annan anmélningspliktig sjukdom bor anméla detta till
smittskyddslakaren, Smittskyddsinstitutet och den kommunala ndmnd som
fullgor uppgifter inom miljo- och halsoskyddsomradet.

Remissinstanserna

Socialstyrelsen

Socialstyrelsen framhaller att kriterierna for nar en laboratorieanmalan resp.
en Kklinisk anmélan bor goras skiljer sig at. Styrelsen anser att det i lagen bor
regleras att uppgiftsskyldighet skall ske vid vissa smittdmnen. Det &r dock
onskvart att i lag eller forordning Gverlata pad Socialstyrelsen att efter
samrad med Smittskyddsinstitutet foreskriva vid vilka sjukdomar och
smittdmnen anmalan skall goéras samt vilka ytterligare kriterier som skall
gélla for anmélan. Ett sadant forfarande torde inte sekretesslagens regler
lagga hinder i vagen for. Smittsamma sjukdomar orsakas av mikrober
sdsom bakterier, virus, protozoer, maskar m.fl. En mikrob hos en individ
kan i varierande grad ge 6vergaende bararskap, kvarstiende bararskap, latt
sjukdom, svar sjukdom, dod. For att kunna motverka smittspridning
behéver man kéanna till vissa basdata om smittdmnet. | smittskyddslagen
anges att vissa "smittsamma sjukdomar” skall anmélas av behandlande
lakare till smittskyddslakaren, Smittskyddsinstitutet och miljo- och
halsoskyddsndmnden/motsvarande. | bilaga till lagen réknas dessa
sjukdomar upp. Vilka data som behovs for att bedéma smittfarligheten samt
motverka spridning av smittan beror pa vilket smittdamne som diskuteras
och vilken situation det &r frdgan om. Saledes ar det t.ex. vid smittamnet
difteri angelaget att kanna till alla bérare av difteribakterien oavsett
sjukdom eller ej. Vid t.ex. meningokocker ar barandeskap av bakterien inte
intressant men vél sjukdomstillféllet. Ett laboratorium som t.ex. gor
menigokockfynd i svalg eller ndsodling vet inte om detta ar ett sjukdomsfall
eller om fyndet &r normalflora. Vid meningokocker borde laboratoriet
enbart anméla fynd av meningokocker i normalt sterila kroppsvétskor. Som
anmalningsskyldigheten &r formulerad i promemorieforslaget kommer detta
att skapa oklarheter. Vid olika smittdmnen bor man darfor satta upp
kriterier for ndr en anmalan skall goras. Dessa kriterier andras med tiden
beroende pa nytillkommande diagnostiska metoder och/eller annan ny
kunskap. Under manga ar har man uppfattat forekomsten av smittsamma
sjukdomar som avtagande och for samhéllet av mindre betydelse. Olika
faktorer har &ndrat bilden. De dppna grénserna med sociala problem i
manga narbelagna lander, utvecklingen av resistensproblematik bland
tidigare latt behandlade sjukdomar, hygienproblem inom sjukvarden &r
exempel pa sddana faktorer. Vid vissa tillstind behtver man snabbt fa en
Overblick av forekomsten av ett visst smittdmne. For att ha ett sékert
rapporteringssystem brukar man epidemiologiskt krdva tvd av varandra
oberoende rapporteringslinjer. S& & kraven formulerade i EU
kommissionens forslag till handlingsprogram for smittsamma sjukdomar
(94/0222 COD). Den Kliniska rapporteringen, som anvants i Sverige, &r en

Prop. 1995/96:23

63



sddan vag. Nu foreslas ocksa en rapporteringslinje fran laboratorierna,
vilket ar utmarkt. P& samma satt som ovan beskrivits ar inte alla fynd av
betydelse for handlaggningen av smittsamma sjukdomar eftersom fyndet
kan bero pa vilken vavnadstyp som undersokts. Fyndet har ocksa olika grad
av sakerhet beroende pa vilken metod for undersékning som anvants. For
laboratorier liksom for kliniska anmalningar bér man darfor satta upp
kriterier for vad som ar fynd och vad som skall anmalas. Det bor aligga
Socialstyrelsen att foreskriva dessa kriterier efter samrdd med
Smittskyddsinstitutet.

Rattsmedicinalverket

Rattsmedicinalverket foreslar att dven rattsmedicinska avdelningar skall
anméla sina fynd till smittskyddslakaren. Réttsmedicinska avdelningar
remitterar ofta prover till mikrobiologiska laboratorier. Visserligen kan det i
manga fall rora sig om dubbel anmélan men samma princip galler ocksa vid
canceranmalan med syfte att fanga upp tumarer var de &n dyker upp.

Statens livsmedelsverk

Nar det géller den foreslagna anmalningsskyldigheten enligt 20 och 22 §8
vill verket gora ett par papekanden. Fran de kommunala namndernas sida
har framforts klagomal pa att anmalan fran lakare ofta drojer, vilket
forsvarar namndernas utredningar och atgarder. Man vill darfor att i lagen
infors krav pa att anmalan skall goras skyndsamt. Verket stéller sig bakom
ett sadant krav och foreslar darfor att forslagsvis 23 § kompletteras med
krav pa skyndsamhet vid anmélan av upptéackta smittfall. 1 20 § foreslas att
aven lakare vid mikrobiologiskt laboratorium skall anmala vissa smittfall. |
och for sig kan detta vara en effektivisering av smittskyddsarbetet. Verket
vill emellertid papeka att manga mikrobiologiska laboratorier inte
nodvandigtvis har tillgang till eller forestas av lakare. Bestammelsen bor
darfor andras sa att det & laboratoriet som sadant som har
anmalningsskyldighet. Detta kan enklast goras genom att orden "lakare vid"
utgér ur 20 § forsta stycket.

Gévleborgs lans landsting

Gavleborgs lans landsting foreslar att 22 § 3:e stycket "Anmalan enligt
forsta och andra styckena skall ocksa goras av ldkare vid mikrobiologiskt
laboratorium” &ndras till "Anmédlan enligt forsta stycket...". Landsting
bedémer att utvidgningen av anmalningarna frdn mikrobiologiska
laboratorier &ven den kommunala ndmnden &r meningsfull utan att det
récker med laboratorieanmélningar till smittskyddslakare och smitt-
skyddsinstitut enligt forsta stycket. Motsvarande bor gélla &ven for 20 §.
Landstinget foreslar vidare att dven antalet utforda analyser rapporteras till
smittskyddslékare och Smittskyddsinstitutet. Landstinget framhaller att en
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rapportering av antalet utférda analyser &r av intresse som underlag for
olika bedémningar. Andra sekundara fordelar &r att det kan utg6ra underlag
for bedomningar av saval provtagarens som laboratoriets formaga att
hantera undersékningen rétt, dvs. ett underlag for kvalitetsbedémning.

Goteborgs kommun

Goteborgs kommun stoder Socialstyrelsens synpunkt att antalet pa
laboratorier inldmnade prover bor rapporteras. Mdojligheten att bedéma
epidemiologin betréffande olika sjukdomar &r begrénsad, nér antalet
provtagna ar okant. En minskning i antalet fall kan bero pa att provtag-
ningen minskar. Det & med nuvarande system nédvéndigt att gora sérskilda
studier for att bedéma epidemiologin fér de olika smittdmnena. Detta
medfor kostnader och merarbete. Det ar déarfor angeldget att laboratorierna
regelméssigt tar fram uppgiften om antal prov som lamnats in. Anmélan
fran laboratorier om grupp 1.3 sjukdomar ar 6nskvard. Orsaken att de inte
tas med anges vara att risken for snabb smittspridning inte foreligger. Aven
om utbredningen inte &r snabb &r det viktigt att kunskapen om grupp 1.3
sjukdomarnas férekomst i samhéllet ar god. Beddmningen av
utbredningen av HIV och klamydia skulle avsevart forbattras om antalet
positiva prov kunde stéllas mot antalet prover enligt resonemanget ovan.
Bibehallen sekretess ar harvid viktig. Det bor inte vara nagot problem att
avidentifiera provsvaren.

Kronobergs lans landsting

Smittskyddslakaren i Kronobergs lans landsting framhaller att information
fran laboratorier ar mycket viktig for smittskyddsarbetet. Smitt-
skyddslakaren far pa detta vis snabbt information och dven mdjlighet att
kontrollera anmalningsforfarandet fran behandlande lakare. Darfor bor aven
bestammelser om antalet undersokta patienter inforas. Aven detta ar en
viktig information nar det galler vara mojligheter att verka for ett effektivt
smittskydd.

Landstingsforbundet

Landstingsforbundet anser att det bor provas om inte de fdreslagna
for&ndringarna, som géller ladkare vid mikrobiologiskt laboratorium i
samband med anmalan av smittamne, skulle utvidgas till att ocksa reglera
fragan om rapportering av dven antalet undersokta patienter. Denna
grunduppgift fran laboratorierna om provvolymen mitt i antalet undersokta
patienter ar viktig for att kunna tillgodose kraven pa hdg kvalitet vid ett
analysarbete. Saknas dessa uppgifter kan en minskning i antalet registrerade
smittosamma sjukdomar tolkas som en faktisk reducering medan den
egentliga orsaken hértill kan vara att antalet undersokta patienter har
minskat.
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Malmé kommun

Malmo kommun anser att sekretessfragan bor utredas ytterligare innan
anmalningsplikten vidgas till att annan kommunal ndmnd &n inom halso-
och sjukvarden.

Sveriges lakarférbund

Sveriges lakarforbund anser att uppgifter om antalet undersokta patienter,
fran smittskyddslakarens synpunkt, ar av yttersta vikt nar det galler att folja
ett epidemiologiskt skeende. Forbundet framhéller vidare att det &r onskvart
att den frivilliga laboratorierapporten ersatts med en obligatorisk sadan,
men att anmalan gors enligt tidigare till Smittskyddsinstitutet med kopia till
smittskyddslakaren.

Underrattelse om smittsam sjukdom till férestandare for
sérskilt ungdomshem eller LVM-hem (5.7)

Promemorians forslag: Forestndare for ett sarskilt ungdomshem eller
LVM-hem bor kunna underrattas om hélso- och sjukvardspersonalen
verksam vid hemmet far kdnnedom om att nagon som vistas dar har en
samhallsfarlig sjukdom, om det inte star klart att det inte foreligger risk for
smittspridning.

Remissinstanserna

Hovratten 6ver Skane och Blekinge

Hovratten dver Skane och Blekinge tillstyrker i och for sig forslagen i
denna del till andring i lagen med sarskilda bestammelser om vard av unga
och i lagen om vérd av missbrukare i vissa fall. Hovratten papekar dock att
det knappast ar motiverat att lata den motsvarande bestdmmelsen i lagen om
kriminalvard i anstalt ha en annan utformning. Aven Kklientelet p&
kriminalvardsanstalterna har i stor utstrackning missbruksproblem med
atféljande risk for spridning av vissa smittsamma sjukdomar.

Lansratten i Norrbottens lan

Betraffande forslaget till lag om &ndring i lagen (1990:52) med sérskilda
bestammelser om vérd av unga, LVU, och lagen (1988:870) om vard av
missbrukare i vissa fall, LVM, anser Lansrétten att underrattelseskyldig-
heten ar for vittgaende.

Efter monster av 2 kap 37 § lagen (1974:203) om kriminalvard i anstalt
bor underréttelse begréansas till de fall dar det behdvs med hansyn till fara
for att smittan skall spridas. Lénsratten forordar darfor att 12 § tredje
stycket LVU och 26 a § LVM &ndras pa foljande sétt. Orden "om det inte
star klart att det inte foreligger risk for smittspridning” ersétts med orden
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"om det behdvs med hénsyn till risken for smittspridning".
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Tvangsisolerades rattigheter (5.8)

Promemorians forslag: Tvangsisolerade enligt smittskyddslagen bor ges
en lagstadgad ratt att leva ett s& normalt liv som mojligt. Detta innebar,
forutom vad som géller idag, ratt till fritidssysselséttning, fysisk tréning,
mojlighet att dagligen vistas utomhus, att fora telefonsamtal, att ta emot
bestk och att sénda och ta emot brev eller andra forsdndelser. Syftet med
tvangsisoleringen bor dock kunna beaktas vid beslut om sadana rattigheter.
Beslut om inskrdnkningar i rattigheterna bor kunna fattas av
chefsoverlakaren efter samrad med smittskyddslakaren. Besluten bor kunna
Overklagas till allmén forvaltningsdomstol.

Remissinstanserna

Hovratten 6ver Skane och Blekinge

Hovratten Gver Skane och Blekinge instimmer i tanken att ge de
tvangsisolerade enligt smittskyddslagen en lagstadgad ratt att leva ett sa
normalt liv som majligt. Hovrétten  foreslar dock en annan lydelse av 43 §
2 st: Den som &r tvangsisolerad skall ha ratt att leva ett s& normalt liv som
mojligt. Inskrankningar i den tvangsisolerades réattigheter enligt denna lag
far ske endast i den man det ar betingat av syftet att begransa
smittspridning.  Forslaget motiveras med att lagen om kriminalvard i
anstalt, vilken anvénts som utgangspunkt for paragrafens lydelse, inte har
samma syfte som smittskyddslagen. Medan frihetsberévandet i sig ar sjalva
syftet med kriminalvdrd i anstalt &r frihetsberévande enligt
smittskyddslagen enbart till for att forhindra smittspridning. Hovratten anser
att det av lagtexten bor framgd att begransningar av de tvangsisolerades
rattigheter enbart far ske med hansyn till vad som ar betingat av syftet att
begransa smittspridning. Den darpé foljande paragrafen, 43 a §, bor uppta
vad som i forslaget upptagits i 43 § 2 och 3 st, medan de tva féljande
paragraferna betecknas 43 b § och 43 ¢ 8. Mojligheten att inskranka den
tvangsisolerades korrespondens &r enligt 47 § begransad till rétten att ta
emot brev och forsédndelser varfor lydelsen av 43 b § 2 st borde vara
foljande: Den som &r tvangsisolerad har rétt att sinda och, med den
begrénsning som féljer av 47 § , ta emot brev och andra férsandelser.
Hovrétten anser vidare att bestammelsen om den tvangsisolerades ratt att
vistas utomhus (43 a 8§ 2 st) ger intryck av att begrénsa tiden vél snavt.
Hovratten framhaller att bestammelsen har hamtats fran lagen om
kriminalvdrd i anstalt och att aven har de olika syftena med
frihetsberdvande gor sig gallande. Den foreslagna lydelsen ger intryck av
att begrénsa tiden val snévt. Hovréatten anser att bestdmmelsen borde vara
mera allmant héllen och innebéara t.ex. att den tvangsisolerade skall ha ratt
att vistas utomhus i skalig omfattning.
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Kammarratten i Jonkoping

Kammarratten i JonkOping har inget att invdnda mot de foreslagna
&ndringarna men konstaterar att motsvarande reglering vad galler den
enskildes rattigheter saknas enligt LPT och LRV.

Lansratten i Norrbottens lan

Nar det galler uppgiften att besluta i fraga om tillstand for tvangsisolerade
att vistas utanfor sjukhusets omréade talar goda skal for att den kvalificerade
provning som det darvid ar fraga om bor ankomma pa en allman
forvaltningsdomstol — i detta fall lansratten — och inte pa smitt-
skyddslakaren. Vid prévning av en tillstandsfraga bor ju pa motsvarande
satt som vid prévning av tillstand for den som genomgar rattspsykiatrisk
vard med sarskild utskrivningsprovning att vistas utanfor sjukvards-
inrattningens omrade, beaktas omgivningens skyddsbehov. Man bor darfor
dvervéga att fora in en bestdmmelse i smittskyddslagen efter monster av 10
§ lagen (1991:1129) om réattspsykiatrisk vard. Lansratten foreslar darfor att
50 § forsta stycket smittskyddslagen ges lydelsen " Fragan om tillstand att
vistas utanfor sjukhusets omrade provas av lansrétten efter ansokan av
smittskyddslékaren eller den tvangsisolerade.” och att andra stycket samma
lag utgar. Konsekvenséndringar bor vidtas i 52 § samma lag.

Socialstyrelsens befogenheter (5.9)

Promemorians forslag: Socialstyrelsens ratt att i sin tillsynsverksamhet
meddela féreldggande och férbud som behdvs for att smittskyddslagen eller
foreskrifter meddelade med stod av lagen skall efterlevas bér begrénsas till
att avse enbart ratt att meddela foreldagganden. Socialstyrelsens beslut om
sadana forelagganden bor i forsta hand dverklagas till lansrtt.

Remissinstanserna

Socialstyrelsen

Né&r det géller Socialstyrelsen mojligheter att anvanda forbud forenat med
vite bor denna mojlighet kvarstd. Stadgandet har ej tillampats men val
utgjort ett stod for smittskyddsarbetet.

Handlaggning av mal enligt smittskyddslagen (5.10)
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Promemorians forslag: Lénsratten och kammarrétten boér, om det inte &r
uppenbart obehovligt, halla muntlig férhandling i mal om tvangsisolering
&ven om de anhéngiggjorts genom understallning av smittskyddslékaren.
Detsamma bor galla i mal om upphorande av tvangsisolering. | andra mal
enligt smittskyddslagen bér forvaltningsprocesslagens regler om muntlig
forhandling tillampas.

Vidare bor beslut om villkor i samband med tillstand att vistas utanfor
sjukhusets omrade kunna dverklagas till allman forvaltningsdomstol.

Provningstillstand bor kravas vid 6verklagande till kammarréatt utom i mal
som galler tvangsisolering eller upphérande av tvangsisolering.

Remissinstanserna

Kammarratten i Jonkoping

Kammarratten i Jonkdping finner det inte ur réattssakerhetssynpunkt
motiverat med en ovillkorlig rétt till muntlig forhandling i fragor om
vardens upphdrande. Den tvangsisolerade kan i princip framstalla begaran
om att varden skall upphora ett obegransat antal ganger. Fragan om
tvangsisolering kommer dessutom att omprévas av domstol for det fall
tvangsisoleringen skall stracka sig over langre tid &n tre manader och
darefter var sjatte manad. Mot bakgrund harav bor ovillkorlig ratt till
muntlig forhandling forbehallas fragan om tvangsisolering. Kammarratten
ifrégasatter ocksd om det &r motiverat med en mer omfattande ratt till
muntlig forhandling i mal enligt smittskyddslagen &n vad som galler enligt
LPT och LRV. Kammarréatten forordar att regeln om muntlig férhandling
utformas med 36 § LPT som forebild istallet for 35 § LVU.

Lansratten i Uppsala lan

Lansratten i Uppsala lan anser att det bor preciseras om det ar lansratten i
Stockholms 1an som avses bli besvarsinstans vid Overklagande av
Socialstyrelsens beslut om foreldggande.

Lansratten i Norrbottens lan

For att garantera tillgodoseendet av smittskyddsintressen forordar lansratten
att smittskyddslakaren bor kunna 6verklaga beslut av lansratten i mal enligt
smittskyddslagen.

Sekretessfragor (4.11)

Promemorians forslag: Smittskyddsléakaren boér kunna inhamta uppgifter
om enskild som har viss samhallsfarlig sjukdom fran andra myndigheter
och fran halso- och sjukvardspersonal. Vilka av dessa sjukdomar som skall
kunna foranleda att uppgifter inhdmtas bor kunna bestammas av regeringen.
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Promemorians beddémning: Nagon utvidgning av uppgiftsskyldigheten
for socialndmnderna eller annan myndighet bor inte inforas. Bestammel-
serna om sekretess mellan smittskyddslékare och behandlande lakare bor
inte &ndras.

Remissinstanserna

Kammarratten i Jonkoping

Kammarratten i Jonkoping delar inte bedémningen att bestdmmelse om
uppgiftslamnande fran smittskyddslakaren till behandlande lakare skulle
vara obehdvligt. Det ar inte sjalvklart att uppgiftslamnande mellan
smittskyddsléakare och behandlande lakare alltid &r till den enskildes fordel
och att det darfor generellt kan ségas att uppgiftsldmnande dem emellan inte
hindras av sekretesslagen 7 kap. 1 § Pa de skal som Socialstyrelsen anfort
om det angeldgna i att smittskyddslédkare och behandlande lakare kan
samrada i dessa fragor bor det enligt kammarréttens mening klargoras att sa
far ske. 1 mél vid forvaltningsdomstol om tvéngsisolering och upphdrande
av tvangsisolering & det angelaget att effektiviteten i rattskipningen
garanteras med avseende pa den vittnesbevisning som far &beropas. Det
framstar som naturligt att uppgiftsskyldigheten for den behandlande lakaren
enligt 27 § smittskyddslagen sammanfaller med dennes vittnesplikt enligt
rattegangsbalken 36 kap. 5 § andra stycket. Det ar tveksamt hur det for
narvarande forhaller sig i detta hinseende. Kammarratten forordar att i
smittskyddslagen infors en foreskrift om att samma uppgifter som lamnas
till smittskyddslakare far lamnas aven till forvaltningsdomstol i mal om
tvangsisolering och upphérande av tvangsisolering.

Lansratten i Uppsala lan

Lansratten i Uppsala lan forordar en uppgiftsméjlighet fran socialtjanstens
sida till smittskyddslakaren med hansyn till att det ar fraga om mycket
allvarliga sjukdomar och att smittskyddsintresset maste anses som mycket
stort. Rétten anser att det &r socialférvaltningen som har den bésta
kannedomen om manniskor som lever pa ett sidant sétt att smittspridning
kan befaras. Nagon anledning att befara att socialtjansten skulle missbruka
denna mojlighet finns knappast. Effekten for den enskilde vad avser
benégenheten att soka vard bedéms inte heller vara avgorande. Det &r ocksa
viktigt att undanrdja den osékerhet som tycks finnas idag hos socialtjansten
om vilka mgjligheter man har att samarbeta med smittskyddslakaren. Da det
ar fraga om uppgifter mellan myndigheter for vilkas verksamhet den stranga
sekretessregeln i 7 kap. 18 sekretesslagen galler. Radmannen
EvaMargaretha Nilsson har anmalt skiljaktig mening i fragan.

Lansratten i Norrbottens lan
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Forslagets 29 § innehaller ett bemyndigande for regeringen att foreskriva
vilka samhéllsfarliga sjukdomar som skall kunna foranleda ratt for
smittskyddsldkaren att inhdmta uppgift om den som for smitta av
sjukdomen frdn andra myndigheter och halso- och sjukvardspersonal.
Léansratten delar den i promemorian redovisade uppfattningen att rétten att
inhdmta uppgifter bor vara begransad till enbart de fall dar smitt-
skyddsintresset foranleder det. Lansratten anser dock att det bor ankomma
pa riksdagen att besluta om vilka sjukdomar som skall kunna foranleda det
utvidgade uppgiftslamnandet. Lansratten foreslar darfor att paragrafen ges
en motsvarande innebdrd.

Socialstyrelsen

| promemorian beddms 7 kap. 1 § sekretesslagen (1980:100) vara tillracklig
reglering for informationsutbyte mellan  smittskyddslékaren och
behandlande lakare om den smittfarlige personens vard. Mot bakgrund av
bla. den forandrade omvarldssituationen vill Socialstyrelsen anyo
aktualisera sin tidigare framforda begdran om att smittskyddslagen andras
sa att smittskyddslakaren far skyldigheten att till den behandlande lakaren i
det enskilda fallet I&mna ut den information som &r nddvéndig for
smittskyddsverksamheten. Det ar dnskvart att smittfarliga beteenden tidigt
korrigeras av den behandlande ldkaren sa att minsta mojliga risk for
spridning uppstar och utan att smittskyddslakaren i ett sent stadium tvingas
att tillgripa myndighetsatgarder. Det &r i regel den behandlande ldkaren som
har patientens fértroende och som redan i ett tidigt stadium kan ingripa och
paverka smittfarliga beteenden. Smittskyddsldkaren kan ocksd behdva
diskutera handlaggningen av ett utbrott sdsom t.ex. salmonella med
behandlande lékare, dar flera individer &r inblandade. Det har harvid visat
sig att sekretesskyddet skapat problem. De uppgifter som
smittskyddslékaren anser att behandlande lakare behéver har i regel att gora
med att forsoka hindra smittspridning och inte med varden. Att stodja ett
sadant uppgiftslamnande med att det inte ar till men for patienten som gors i
promemorian har alltsd inte fog for sig. En reglering av en
uppgiftsskyldighet for smittskyddslékaren till behandlande l&kare behdvs
darfor.  Informationsskyldigheten  maste  vara  tydlig, sd att
smittskyddsarbetet inte forsenas eller onodigt forsvaras. Socialstyrelsen
anser vidare det nodvandigt att smittskyddsldkaren far mojlighet att ta del
av myndigheters uppgifter oberoende av sekretess vid samtliga
samhéllsfarliga sjukdomar. Detta bor regleras i smittskyddslagen. Enligt
nuvarande smittskyddslag har inte smittskyddslakaren mojlighet att hos
andra myndigheter &n halso- och sjukvardsmyndigheter fa del av
personuppgifter och andra uppgifter av betydelse som kan underlatta
smittsparning och smittskyddsatgarder vid epidemiutbrott av andra
samhélisfarliga sjukdomar an HIV. Detta beddmer Socialstyrelsen avsevart
nedsétter smittskyddets formaga att kunna agera snabbt och kraftfullt i olika
situationer med mycket farliga smittsamma sjukdomar. Smittskyddslékaren
har idag inte mojlighet att fran t.ex. socialtjansten erhalla information om
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personers identitet, vistelseort och andra uppgifter av betydelse for
smittskyddet vid spridning av t.ex. tuberkulos, pest, difteri. Manga av dessa
sjukdomar drabbar forst personer med sociala problem dér den sociala
myndigheten har béttre kdnnedom om individerna och deras kontaktnét.
Erfarenheten vid difteriutbrottet pa 80-talet i Stockholm visade detta tydligt.
Mot denna bakgrund beddmer Socialstyrelsen att det ar nddvandigt att
smittskyddslakaren far mojlighet att ta del av myndigheters uppgifter
oberoende av sekretess vid samtliga samhallsfarliga sjukdomar.
Socialstyrelsen delar inte den beddémningen som framkommer i
promemorian att det skulle finnas viss mojlighet for socialtjansten att med
stod av 1 kap. 5 § sekretesslagen ldamna information till smittskyddsléakare.
Behovet av att reglera en anméalningsskyldighet for socialtjansten i dessa
fall kvarstar darfor. Socialtjansten & den myndighet som i manga fall har
den regelbundna kontakten med de smittade personerna som utgdr en
forutsattning for att fa inblick i smittfarliga beteenden. Den har i manga fall
endast en begransad kontakt som inte méjliggér en allsidig bedémning av
den smittade personens sociala situation och forutsattningar att folja
forhallningsreglerna.

Goteborgs kommun

Det finns i nuvarande regelverk en oklarhet betraffande smittskyddslékarens
mdjlighet att utlamna information till behandlande lakare. Detta har lett till
problem i samarbetet mellan smittskyddslékare och behandlande l&kare i
svara och angelagna patientarenden. Behandlande lidkare maste ha
fullstandig information om forhallanden kring sin patient och kénna till
varfor risk for smittspridning finns, for att kunna paverka patienten att dndra
beteende och for att kunna I&gga upp en behandlingsplan. Endast den som
har all information kan géra en behandlingsplan. Om denna person &r
smittskyddslékaren skulle det innebéra att behandlingsansvaret béttre skulle
ligga hos smittskyddslakaren vilket inte &r i linje med lagens intention. Den
typ av information det géller kan wvara till men for patienten.
Smittskyddslagen ser ju till samhéllets intresse. Det ar darfor angeldget att
det tydligt star i smittskyddslagen att smittskyddslakaren har rétt att ge
behandlande lédkare den information om patienten som behévs for
smittskyddsarbetet.

Svenska Lékarsallskapet

Svenska Lékarsallskapet anser att det ar onskvart ur smittskyddssynpunkt
att socialtjansten ges mojlighet att pd eget initiativ underratta
Smittskyddslakaren i de fall socialtjansten far kannedom om personer med
en samhéllsfarlig sjukdom som har ett smittfarligt beteende. Socialtjansten
har i méanga fall den basta kannedomen om en klients beteende och
exempelvis narkotikamissbrukarna kannetecknas enligt socialtjansten av
stor destruktivitet. Det &r visat att de aktiva insatser som for nérvarande
gors betraffande HIV-infektion bland intraventsa missbrukare har pressat
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ned nysmittan till en, i jamforelse med andra grupper, lag niva vilken varit
oforandrad de sista fyra aren. Det blir sannolikt svart att ytterligare minska
nysmitta inom denna grupp utan socialtjanstens majlighet att pa eget
initiativ 1dmna underréttelse till Smittskyddslakaren om smittfarligt
beteende. Nér det géller samverkan i 12 §

mellan smittskyddslikaren och behandlande lakare borde det klart framga
att informationsutbyte far ske.

Stockholms lans landsting

Stockholms lans landsting anser mot bakgrund av de erfarenheter som
vunnits i landstinget att det hade varit vardefullt om smittskyddslakaren
givits mojlighet att till den behandlande lakaren utldmna uppgifter om en
enskild patient utéver de som erfordras for den medicinska varden. Detta
skulle gagna smittskyddet inom landstinget. | de fall sddana andringar inte
ar lagmassigt majliga foreslar landstinget att tillsynsmyndigheten far i
uppdrag att klargéra hur smittskyddslagen och sekretesslagen skall tolkas
for att smittskyddslakaren och behandlande lakare skall samverka pa bésta
satt.

Svenska infektionslakarforeningen

Svenska infektionslakarforeningen anser att 12 § borde kompletteras sa
tillvida att det klart framgéar att informationsutoyte far ske mellan
smittskyddslékaren och behandlande lakare. Smittskyddslakaren erhller ju
information frén andra 4n behandlande lakare, t.ex. sociala myndigheter,
polis m.m. Effektivt smittskyddsarbete i ett enskilt drende bygger pa
fortroende mellan patient och behandlande lakare. Skall behandlande lakare
kunna bedriva ett effektivt smittskyddsarbete i ett enskilt drende sa kravs att
denna far tillgdng till information som smittskyddslakaren kan ha i ett
enskilt drende. Smittskyddslakaren har rétt att begédra uppgifter som har
betydelse for smittskyddsarbetet av den behandlande lakaren, denna méste
dock fa avgora vilka uppgifter som har sadan relevans. Smittskyddslakaren
bor inte utan medgivande av den behandlande lakaren fa tillgang till den
smittades patientjournal.

Sveriges lakarférbund

Sekretessproblemet mellan smittskyddet och behandlande lakare &ar daligt
belysta. Enligt promemorian &ar det i regel en fordel for varden om
behandlande lakare har s& bred information som mojligt om patienten. De
uppgifter som smittskyddslékaren kan ha k&nnedom om, skulle darfor i
allménhet kunna uteldmnas till behandlande l&kare utan att darfor
sekretessbrott skulle begas. Smittskyddslékarens uppgift &r ju bland annat
att ta tillvara samhallets intressen gentemot den enskilde, varfor uppgifter
som smittskyddslékaren kan finna angeldgna att meddela behandlande
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lakare ofta kan uppfattas som negativt for patienten. Lékarforbundet
ansluter sig till Socialstyrelsens skrivelse frdn november 1994 dar man vill
infora en uppgiftsskyldighet. Dessa fragor utgér ofta problem inom
smittskyddet varfor ett fortydligande vore valkommet.
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Ovriga fragor (4.12)

Promemorians bedémning: Smittskyddsldkarens skyldighet att vidta de
atgarder som behgvs for att hindra vidare smittspridning eller for att fa till
stand lakarundersokning av den som misstanks vara smittad bor inte andras.

Remissinstanserna

Goteborgs kommun

Goteborgs kommun stdder Socialstyrelsens skrivelse om att smittskydds-
lakaren bér ges en tydlig mojlighet att géra en epidemiologisk bedémning
av lamplig atgard vid brott mot forhallningsregler eller underlatelse att
infinna sig for undersdkning vid misstanke om samhallsfarlig sjukdom.
Riktlinjer bor skrivas in i Allmanna rad fran Socialstyrelsen.

Kronobergs lans landsting

Kronobergs lans landsting konstaterar att det fortfarande rader viss
oenighet i vilken man en smittskyddslakare kan underldta att vidta
tvangsatgarder i det enskilda fallet. Den nuvarande formuleringen har
tolkats olika. Aven hogt uppsatta jurister menar att det inte finns méjlighet
for smittskyddslakaren att komma fram till att ytterligare atgarder ej behdvs.
For rattssékerheten dr det darfor viktigt att detta klargdrs, antingen att
lagtexten forandras eller att vi far allmanna rad, som vagledning.

Orebro lans landsting

Orebro l4ns landsting anser att det bor finnas en lagstadgad mojlighet for
Smittskyddslakaren att vid mycket speciella tillfallen kunna underlata att
fullgora alla  tvangsatgarder fram to.m. polisingripande om
smittspridningsrisken beddmes som mycket ringa, trots att den ej kan
uteslutas. Nar denna majlighet kan komma i fraga kan strikt beskrivas av
Socialstyrelsen i allminna rad. Smittskyddslagens § 1 far ej motverkas
vilket dock kan bli fallet om polisingripande o dyl drivs till sin spets vid
samtliga mojliga tillfallen.

Ovriga synpunkter pa smittskyddslagen

Riksaklagaren

Riksaklagaren har i sitt yttrande aktualiserat fragan om ett inférande av en
straffsanktionerad bestdmmelse i smittskyddslagen eller i brottsbalken for
den som genom sexuella handlingar sprider eller riskerar att sprida
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HIV-smitta. Riksaklagaren anser att nu finns behov av att utreda forut-
séttningarna for att infora ett sérskilt HIV-brott och det mest naturliga ar att
straffoudet infors i smittskyddslagen, dar HIV-infektion upptas som en
samhallsfarlig sjukdom. | avsaknad av ett sarskilt HIV-brott tillampas de
allmanna straffouden om brott mot liv och halsa och allméanfarliga brott, pa
handlingar som innebér éverforing eller risk for dverféring av HIV-smitta.
Tillampningen ar ofta forknippad med problem, framst angaende vilket
uppsat garningsmannen har haft vid garningstillfallet. Det finns ett antal
domstolsavgdranden, dar mén som genom sexuella handlingar smittat eller
riskerat att smitta kvinnor med HIV-infektion démts fér grov misshandel
respektive forsok till samma brott. Domstolarna har funnit att de har haft
eventuellt uppsat, vilket innebér att domstolen i det enskilda fallet har ansett
att mannen insett att han kunnat smitta kvinnan med HIV-infektion och att
han skulle ha handlat som han har gjort &ven om han varit saker pé att han
skulle smitta henne. Det sager sig sjalvt att ett sddant hypotetiskt
resonemang r forenat med stora svérigheter. Justitieradet Lind har i Hogsta
domstolens dom den 31 oktober 1994, DB 241 pekat pa svarigheterna i den
har typen av mal. | debatten kring de har géarningarna framfors ofta syn-
punkten om att oaktsamhetsbrotten, vallande till sjukdom och framkallande
av fara for annan, skulle ligga ndrmare till hands att tillampa an de
uppsatliga brotten. Enligt riksaklagarens uppfattning ar straffskalan for
dessa oaktsamhetsbrott alltfor 1dg, med hansyn till det straffvarde som en
garning innebdrande dverforande eller risk for dverférande av HIV-smitta
har. Ytterligare ett problem finns vid utredning av brott rérande
overforande av HIV-infektion, och det géller den sekretess som enligt 7
kap. 1 § sekretesslagen (1980:100) géller inom hélso- och sjukvérden. For
att de skall brytas och aklagare och polis ska kunna fa tillgang till en
patientjournal roérande en person som misstanks for att ha dverfort
HIV-infektion, krévs att misstanken ror ett brott for vilket inte &r foreskrivet
lindrigare straff &n fangelse tva ar. De ansvarsbestimmelser som i regel blir
tillampliga, grov misshandel och forsok till sadant brott, har for lag
straffskala. Det innebéar att aklagare och polis i ifrdgavarande utredningar
inte kan fa tillgang till patientjournalen, om inte personen ifraga sjalv haver
sekretessen. Annorlunda forhaller det sig om misstanken kan sagas rora det
allménfarliga brottet spridande av smitta, grovt brott, dar minimistraffet &r
fangelse i fyra &r. En tillampning av den bestammelsen torde dock bli
aktuell endast i vissa extrema och séllan férekommande situationer. Hogsta
domstolen har nyligen, i dom den 10 mars 1995, DB 33, ddmt en man for
forsok till spridande av smitta, grovt brott. Han har &verfort
HIV-infektionen till tvd kvinnor och utsatt ytterligare tre kvinnor for risk att
bli smittade. Harigenom har han ansetts ha forsokt framkalla allmén fara for
manniskors liv eller hilsa. Sekretessfragan kan naturligtvis lésas genom
&ndringar i sekretesslagen. Daremot &r det troligen inte mdjligt att 6sa
fragan genom andrade straffskalor for aktuella brott i brottsbhalken.
Sammanfattningsvis anser Riksaklagaren att de narmare forutsattningarna
for att infora en straffsanktionerad bestdmmelse i brottsbalken eller i
smittskyddslagen avseende spridande av HIV-smitta bor utredas.

Prop. 1995/96:23

Bilaga 2

77



Kriminalvardsstyrelsen

Kriminalvardsstyrelsen har angett att andelen intravendsa missbrukare som
av olika anledningar &r frihetsberévade inom kriminalvarden &r mycket stor.
Antalet arliga intagningar i hakte uppgar till omkring 35 000 och i anstalt
omkring 14 000. Av bestdammelserna i smittskyddslagen foljer vissa
skyldigheter nar lakaren pa haktet sasom behandlande lakare har undersokt
den som &r anhallen eller haktad och ombesdrjt den provtagning som
omndmns i 13 § smittskyddslagen. Visar provsvaret att den undersokte &r
smittad av en samhallsfarlig sjukdom skall den behandlande lakaren bl.a.
forsoka klarlagga smittkallan och om patienten kan ha smittat andra. Om
den som ar smittad av samhallsfarlig sjukdom inte foljer meddelade
forhallningsregler eller kan han antas inte komma att folja dessa skall den
behandlande lakaren enligt 25 § smittskyddslagen skyndsamt underrétta
smittskyddslakaren. De tider som den frihetsberdvade tillbringar i hékte
varierar avsevart och i manga fall ar frihetsberévandet av endast kortvarig
natur. Det ar darfor inte ovanligt att patienten visar sig vara satt pa fri fot
vid den tidpunkt da provsvaret anlander till haktet. Det ar i sadana fall
forenat med stora svarigheter for lakaren att fullgra smittskyddslagens
aligganden for den behandlande ldkaren. Klienter inom kriminalvarden
kannetecknas i manga fall av stor rérlighet och kan dven sakna fast bostads-
adress. Det &r i det ndrmaste omojligt for ldkaren inom kriminalvarden att fa
kontakt med en sddan patient for att delge honom provsvaret och vidta de
atgarder i Ovrigt som provsvaret kan foranleda. Emellertid har
hékteslakaren stora problem med att iaktta de aligganden som avilar en
behandlande lakare dven i sédana fall nar en kontakt kan etableras med den
som har frigivits. Ur sakerhetssynpunkt &r det mindre I&mpligt att personer
som &r frigivna fran haktet ar hianvisade till lakaren vid hiktet for
delgivning av provsvaret m.m. Den som har forsatts pa fri fot fran ett hakte
kan inte heller antas vara sérskilt positivt installd till att uppsoka lakaren pa
det hékte dér han har vistats som frihetsberdvad. | det fall ett positivt
provsvar ankommer till ett hakte eller kriminalvardsanstalt for en person
som har frigivits darifran bor enligt styrelsens mening kriminalvards-
lakarens ansvar som behandlande l&kare upphora genom att han anmaéler
forhallandet till smittskyddslékaren i lanet. Denna bor darefter tillse att den
smittade erhaller en behandlande ldkare inom halso- och sjukvarden.
Kriminalvardsstyrelsen foreslar darfor att smittskyddslagen andras pa
sadant satt att lakare inom kriminalvarden under de forutsattningar som
redovisats ovan kan befrias fran uppgiften att vara behandlande lakare.

Socialstyrelsen

Socialstyrelsen foreslar att undersokningar av samhillsfarliga sjukdomar
fran smittskyddssynpunkt, bor vara gratis for patient hos lidkare med
kompetens for uppgiften (10 § i smittskyddslagen). Kompetensen preciseras
i allménna rad. Oberoende av patientens formaga eller villighet att betala
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maste smittskyddsaspekterna beaktas vid samhallsfarliga sjukdomar sa att
alla personer, som vistas i Sverige och insjuknar med samhallsfarlig
sjukdom, kan undersdkas. En spridning av smittsamma sjukdomar &r for
samhallet mer kostnadsdrivande &n ett begransat antal ytterligare
undersokningar. Dessutom bor vid uppenbar misstanke diagnos pa
samhallsfarlig sjukdom stallas for korrekt omhéndertagande och
forhallningsregler vid vistelse i Sverige. Antalet turister som insjuknat med
samhallsfarlig sjukdom i Sverige & mycket litet, varfér den merkostnad
detta skulle innebéra &r obetydlig.

Smittskyddsinstitutet

| promemorian anvands genomgéende begreppet sjukdom. Det ar ej
nodvandigt att alla infekterade personer ar sjuka, dvs har klinisk symtom.
Dessa individer ar smittbdrare och &r viktiga lankar i en smittspridning.
Sadana smittbarare har noterats i § 29 géllande samhéllsfarliga sjukdomar.
Motsvarande fortydligande synes ej ha gjorts betraffande § 12 i férslag om
andring i lagen med sarskilda bestimmelser om vard av unga. Betraffande
forordningen om andring i smittskyddsférordningen har i § 5 a speciellt
angetts barare av smitta av infektion av HIV eller hepatit B. En genomgang
av smittskyddslagen med héansyn till begreppen sjukdom och infektion bor
goras for att fa konsekvens i regler rorande smittbarare. Forslagsvis skall
termen sjukdom ersattas med det mer heltdckande begreppet infektion. Alla
sjukdomar/infektioner som &r upptagna som anmalningspliktiga bor
anmalas. Oberoende av individens sjukdomssymtom for att smittspridning
effektivt skall kunna forhindras.

Folkhalsoinstitutet

Folkhalsoinstitutet framhéller att en mer omfattande utredning av
smittskyddslagen bor ske avseende reglerna och tilldmpningen betréffande
hiv-infektion och den behandlande lakarens anmélningsskyldighet vid
misstanke om smittspridning och tvangsisolering av hivsmittade. Bland
annat behover konsekvenserna for det forebyggande arbetet ndarmare
belysas.

Gavleborgs lans landsting

For smittskyddslakare har det uppfattats som en obalans vad galler bitrade
av  polismyndighet. Om grundad anledning finns att misstdnka
samhallsfarlig sjukdom finns med stéd av 13, 36, 37, och 62 88 mdjlighet
att begdra bitrdde av polismyndighet. Om samhélisfarlig sjukdom d&remot
ar konstaterad hos en person som sedan bryter mot givna forhallningsregler
finns inte majlighet att begéra bitrade av polismyndighet for sa vitt det inte
galler beslut om tvangsisolering enligt 39 §. En majlighet att med bitrade av
polismyndighet att ateruppta kontakten med behandlande ldkare for person
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som brutit mot forhallningsregel bedéms kunna vara en vardefull atgard att
vidtaga fore tvangsisolering som idag ar alternativet.

Goteborgs kommun

Gateborgs kommun framhaller att om en patient har forhallningsregler att
komma pé aterbesok, men trots upprepade kallelser inte infinner sig hos
lakaren saknas, i nuvarande regelverk, mgjlighet att med polishandréckning
fa patienten till undersokning. Enda mojligheten ar att da begara
tvangsisolering och enligt § 39 understélla beslutet lansrattens prévning.
Det finns behov av att kunna gora tvangsundersokning, vid misstanke om
samhéllsfarlig sjukdom. Det kan rora sig om en patient som har en psykisk
sjukdom eller av och till missbruk och dér det & nddvéndigt att avgdra
varfor patienten inte kommer pa aterbesok. Det ar inte sakert att det faktum
att patienten inte kommer pa aterbesok &r liktydigt med att han/hon sprider
smitta. En undersokning av behandlande l&kare, eventuellt &ven av
psykiatrer, kan behdvas fér att gora en rattvisande beddémning av det
smittsamma beteendet. Med nuvarande regelverk finns det risk att
handlaggningen av dessa drenden fordrojs. Om underlaget for att begdra
tvangsisolering ar for litet kan lang tid ga utan att patienten har kontakt med
sin lakare och da finns inte mojlighet att avgdra om patienten har
smittfarligt beteende.

Landsorganisationen i Sverige

| promemorian foreslds att hélso- och sjukvardspersonal, verksam vid
sarskilda ungdomshem och hem for vard av vissa missbrukare ska ha
anmélningsplikt om de far veta att nagon som vérdas dar har en sam-
héllsfarlig sjukdom. LO vill betona att detta kréver att arbetsgivarna ger
utbildning i smittskyddslagen och dess tillampning till berérd personal. Det
kravs ocksa beredskap om det med anledning av anméalningsplikten uppstar
konflikt mellan personal och den som vardas.

Posithiva gruppen

Posithiva gruppen anser att smittskyddslagen motverkar sitt eget syfte,
ndmligen att hindra smittspridning, att den medfér en oacceptabel
rattsloshet for den enskilde. Gruppen anser aven att man inte far lagga
ansvaret for hivprevention pa smittskyddsléikaren. Gruppen efterlyser vidare
en utvérdering av smittskyddslagen och dess lamplighet och funktion nar
det galler hivprevention.

Riksforbundet for HIV-positiva

Riksforbundet for HIV-positiva anser att hivinfektion inte skall omfattas av
smittskyddslagen. Forbundet anser vidare att hivprevention bést sker med
frivillighet och inte med tvang. Réttssakerheten & med nuvarande
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smittskyddslagstiftning ocksa i det narmaste obefintlig. Forbundet anser att
en total revidering av smittskyddslagen maste ske och stéller sig positiv till
att deltaga i ett sadant arbete.

Riksforbundet for sexuellt likaberattigande

Riksférbundet for sexuellt likaberattigande ar kritiska till att promemorian
inte omfattar en utvardering huruvida smittskyddslagens tilllimplighet pa
hivinfektion kommit att framja eller faktiskt motverka preventionen.
Forbundet har gjort bedémningen att forebyggandet av smittspridning av
hiv bast sker genom frivillighet och respekt och inte med kontroll och
tvang. Sammantaget anser forbundet att smittskyddslagen motverkar sitt
eget syfte — att hindra smittspridning — och att den medfor en oacceptabel
rattsloshet for den enskilde. Dérfor skall smittskyddslagen inte omfatta
hivinfektion. Foérbundet framhaller ocksé att smittskyddslagens anvéandning
pa hivinfektioner strider mot bade Varldshalsoorganisationens (WHQ) och
Europaradets rekommendationer om hiv och aids som bygger pa frivillighet
och respekt for den enskilde; Sverige har darfér som enda medlemsland i
Europaradet inte heller undertecknat radets rekommendation (nr 14/89) om
hivsmittades rattigheter. Forbundet anser, i det fall hivinfektion skall vara
kvar i smittskyddslagen, att 7 § 3:e stycket borde andras sa att ansvaret for
hivprevention laggs pa annan &n smittskyddslakaren. Erfarenheten visar
namligen att uppgiften att ansvara for tvangsétgarder enligt smittskydds-
lagen inte star i samklang med intentionerna for en god och fungerande
allménprevention.

Riksforbundet for sexuell upplysning

Riksforbundet for sexuell upplysning anser att en utvérdering av smitt-
skyddslagens tillampning pa hiv méste goras. Forbundet framhaller att nar
beslutet togs om att gora smittskyddslagen tillamplig pa hivinfektion i
november 1985 var situationen helt annorlunda &n idag. Da fanns det ingen
svensk erfarenhet av hur man forebygger en sjukdom som hiv. Rena
skrackvisioner av kommande smittspridning forekom i debatten. Olika
vandringshistorier om ansvarsldsa smittospridare cirkulerade. Det var inte
heller ovanligt med missforstand om hur hiv smittade.

Svenska infektionslakarforeningen

Svenska infektionslakarforeningen foreslar att de hittillsvarande erfaren-
heterna av tvangsvard utvdrderas. En utvardering bor sarskilt beakta
rattssakerhetsaspekter och inkludera huruvida tvangsvarden verkligen
bidragit till minskad smittspridning av epidemiologisk betydelse, dvs att
utfallet verkligen ar i enlighet med lagens intentioner och mal.

Svenska lakareséllskapet
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Svenska lakaresallskapet anser att forslaget borde ha innehallit ett klart
stallningstagande mot tvangsvérd av smittsam person.

Orebro léns landsting

Orebro lans landsting har tagit upp fragan om kostnadsférdelningen mellan
stat, landsting, kommun och enskild person. Hur kostnaderna skall fordelas
mellan stat, landsting och kommun finns delvis reglerat i nuvarande
regelverk. Dock forekommer situationer dér reglering saknas eller déar
nuvarande reglering ger losningar som ej forefaller adekvata sdsom t.ex. for
en person som ej innefattas av landets allménna sjukforsakring och ej ar
asylsokande/motsvarande, den personen maste soka privatlakare for att fa
kostnadsfri undersdkning avseende samhélisfarlig sjukdom. Det forefaller
osannolikt att lagstiftaren onskar att dessa personer skall undvika den
offentliga sjukvarden. Ytterligare svarigheter finns beskrivna i en utredning
som genomforts pd Socialstyrelsens initiativ. Har finns utrymme till
forbattringar i regelverket som styr kostnadsfordelningen.
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Lagradsremissens lagforslag
2.1 Forslag till

Lag om andring i smittskyddslagen (1988:1472)

Harigenom foreskrivs i fraga om smittskyddslagen (1988:1472)

dels att 3-9, 12, 20, 22-24, 29, 33-35, 38, 43, 50-53, 57, 62, 67 och 68
8§ samt bilagan skall ha féljande lydelse,

dels att rubriken nérmast fore 29 § skall sdttas ndrmast fore 30 §,

dels att det i lagen skall inforas nya bestdmmelser, 24 a, 43 a, 43 b och 53
a 8§, av foljande lydelse,

dels att det i lagen skall inforas en ny rubrik ndrmast fore 29 § av foljande
lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
38

Smittsamma sjukdomar indelas i samhéllsfarliga sjukdomar och 6vriga
smittsamma sjukdomar.

De samhéllsfarliga sjukdomarna och vissa av de dvriga smittsamma
sjukdomarna skall anmalas enligt foreskrifterna i denna lag. Sadana
sjukdomar bendmns anmalningspliktiga sjukdomar.

De samhéllsfarliga sjukdomarna
och de dvriga smittsamma sjuk-
domar som skall anmélas anges i
bilaga till denna lag.

De samhélisfarliga sjukdomarna
anges i bilaga till denna lag. Re-
geringen far meddela foreskrifter
om vilka 6évriga smittsamma sjuk-

domar som skall anmalas.
48

Om riksdagens beslut om andring i bilagan inte kan avvaktas, far rege-
ringen foreskriva att bestdmmelserna om samhallsfarliga sjukdomar skall
tillampas frdn den tidpunkt som regeringen bestammer pa en viss smittsam
sjukdom som upptréder eller inom kort kan upptrdda hér i landet, om
sjukdomen beddms dels ha hog smittsamhet eller kunna fa explosiv
utbredning, dels medféra hég dodlighet eller bestdende skador bland de
smittade. En sadan foreskrift far meddelas endast om ndamnda verkningar av
sjukdomen inte var kdnda vid tillkomsten av bilagan.

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

Foreskrifter som meddelas med
stod av forsta eller andra stycket
skall snarast understallas riksdagens
provning.

Foreskrifter som meddelas med
stod av forsta stycket skall snarast
understéllas riksdagens prévning.

! Andringen innebér bl.a. att andra stycket upphavs.
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Ny)/aranﬁiel else 58 \'o'/resla en Isyfdelse .
arje " landstingskommun svarar arje Fanhdsting~svarar for att be-

for att behovliga smittskyddsatgar-  hovliga smittskyddsétgarder vidtas
der vidtas inom landstingsomradet,  inom landstingsomradet, i den mén
i den man annat inte foljer av 9-11  annat inte foljer av 9-11 §8.

88.

Vad som sdgs i denna lag om Vad som sdgs i denna lag om
landstingskommuner galler ocksd landsting galler ocksd kommuner
kommuner som inte ingdr i en  som inte ingar i ett landsting.
landstingskommun.

68

I varje landstingskommun skall I varje landsting skall det finnas
det finnas en smittskyddslakare, en smittskyddslakare, som utses av
som utses av halso- och sjuk- en sadan namnd som avses i 10 §

vardsnamnden. | frdgor som inte  halso- och sjukvardslagen
galler smittskyddslakarens myn-  (1982:763). | fragor som inte galler
dighetsutdvning skall denne verka  smittskyddslakarens myndig-
under halso- och sjukvardsnamn-  hetsutévning skall denne verka
den. under namnden.
78

Smittskyddslékaren skall utdver vad som é&r sarskilt féreskrivet i denna

lag,

1. planera, organisera och leda smittskyddet,

2. verka for samordning och likformighet av smittskyddet,

3. verka for att forebyggande atgérder vidtas,

4. fortlépande folja smittskydds- 4. fortlépande folja smittskydds-
laget i landstingskommunen, laget i landstinget,

5. bitrdda milj6- och halso- 5. hjalpa kommunala n&mnder
skyddsnamnderna, lakare och andra  som fullgér uppgifter inom miljo-
som ar  verksamma inom och halsoskyddsomradet, lakare
smittskyddet i deras smittskydds- och andra som &r verksamma inom
arbete, smittskyddet i  deras  smitt-

skyddsarbete,

6. undervisa ber6rd halso- och sjukvardspersonal samt halsoskyddsper-
sonal i smittskyddsfragor,

7. Iamna allménheten rad och upplysningar i smittskyddsfragor, samt

8. aven i dvrigt verka for ett effektivt smittskydd.

88§

Smittskyddslakaren skall fa upp- Smittskyddslakaren skall f& upp-
lysningar fran och fa del av upp- lysningar frdn och fa del av upp-
gifter i handlingar hos milj6- och  gifter i handlingar hos kommunala
hélsoskyddsnamnder samt hos namnder som fullgér uppgifter
lakare och andra som ar verksamma  inom miljo- och halsoskyddsom-
inom halso- och sjukvarden, om radet samt hos lakare och andra
han i ett enskilt fall begér det och  som &r verksamma inom hélso- och
behdver det for att kunna fullgora  sjukvarden, om han i ett enskilt fall
sina uppgifter enligt denna lag och  begér det och behdver det for att
foreskrifter som meddelats med kunna fullgéra sina uppgifter
stod av lagen. enligt denna lag och

foreskrifter som meddelats med
stdd av lagen.
98§
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NM{'éi‘%%hy@éﬁ%skyddsnamnden i
en

ommun” svarar for att smitt-
skyddsatgérder vidtas mot sadana
djur, livsmedel, vattentékter, av-
loppsvatten, ventilationsanlagg-
ningar och andra objekt som sprider
eller misstanks sprida smittsamma
sjukdomar.

.F%F&f&rﬁﬁh%@a%igiullgbr uppgifter

inom och  halsoskydds-
omradet i en kommun svarar for att
smittskyddsatgarder  vidtas  mot
sadana djur, livsmedel, vattentzkter,
avloppsvatten, venti-
lationsanlaggningar och andra ob-
jekt som sprider eller misstanks
sprida smittsamma sjukdomar.

12§

Smittskyddslédkaren och milj6-
och hélsoskyddsnamnderna skall
samverka med varandra och med
myndigheter, behandlande lakare
och andra som bedriver verksamhet
av betydelse for smittskyddet. Sar-
skilt skall miljo- och halso-
skyddsndmnderna informera
smitt-skyddslakaren om iakttagelser
som kan vara av betydelse for hans
verksamhet och samrada med
honom om beslut och andra viktiga
atgarder som berdr smittskyddet.

Smittskyddslékarna skall samar-
beta i smittskyddsfragor och vid
behov utbyta uppgifter som é&r
nddvandiga for verksamheten.

Smittskyddslakaren och de kom-
munala namnder som fullgor
uppgifter inom milj6- och halso-
skyddsomradet skall samverka med
varandra och med myndigheter,
behandlande lékare och andra som
bedriver verksamhet av betydelse
for smittskyddet.  Sarskilt skall
ndmnderna informera
smittskyddslakaren om iakttagelser
som kan vara av betydelse fér hans
verksamhet och samrdda med
honom om beslut och andra viktiga
atgarder som beror smittskyddet.

Smittskyddslakarna skall sam-
arbeta med varandra och med be-
handlande lékare i  smitt-
skyddsfragor och far utan hinder av
sekretess lamna de uppgifter som &r
nédvandiga for verksamheten.

Ett smittskyddsarende far, om det
ar lampligt och smittskyddslékarna
ar dverens om det, dverlamnas till
en smittskyddslakare i ett annat
landsting.

20 §2

En lakare som i sin verksamhet
konstaterar att ndgon har smittats av
en samhdllsfarlig sjukdom skall
anmala detta till smittskydds-laka-
ren och Statens smittskyddsinstitut.

2 Senaste lydelse 1992:1561.

En lakare som i sin verksamhet
konstaterar att nagon har smittats av
en samhéllsfarlig sjukdom skall
anmala detta till smittskyddslékaren
och  Smittskyddsinstitutet.  Det-
samma géller en lékare som i
samband med obduktion finner

smitta av en samhallsfarlig sjuk-
dom. Sadan anmdlan skall ocksa
goras av lakare vid mikrobiologiskt
laboratorium, som vid analys finner
smittimne av sddan samhallsfarlig
sjukdom som avses i 1.1 och 1.2
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NEXaraaRe Noeks nalistarlig sjuk-
dom som avses i 1.2 bilagan till
denna lag skall anmalan géras dven
till miljo- och  halsoskydds-
namnden. Anmalan till nédmnden
behéver dock inte géras om om-
standigheterna klart visar att smitt-
kallan  finns utanfér landets
granser.

qﬂ@%‘&%ﬂ%ﬁ%llﬁamg sjuk-

dom som avses i 1.2 bilagan till
denna lag skall anmalan goéras aven
till den kommunala ndmnd som
fullgor uppgifter inom miljé- och
halsoskyddsomradet.

228

En lakare som i sin verksamhet
konstaterar att ndgon har smittats av
en annan anmalningspliktig
sjukdom &n en samhéllsfarlig
sjukdom skall anméla detta till
smittskyddslakaren och  Statens
smittskyddsinstitut. Anmaélan skall
gbras aven betraffande annan
sjukdom som &r eller som misstanks
vara smittsam, om sjukdomen har
fatt en anmarkningsvard utbredning
inom ett omréde eller upptrader i en
elakartad form.

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

® Senaste lydelse 1992:1561.

En ldkare som i sin verksamhet
konstaterar att ndgon har smittats av
en annan anmalningspliktig
sjukdom &n en samhéllsfarlig
sjukdom skall anméla detta till

smittskyddslakaren  och  Smitt-
skyddsinstitutet. ~Anmalan  skall
gbras dven betréffande annan

sjukdom som &r eller som misstanks
vara smittsam, om sjukdomen har
fatt en anmarkningsvard utbredning
inom ett omrade eller upptrader i en
elakartad form. Detsamma galler en
lakare som i samband med
obduktion finner smitta av en
annan anmalningspliktig sjukdom
an en samhallsfarlig sjukdom.

Regeringen far meddela fore-
skrifter om att anmélan &ven skall
goras till den kommunala namnd
som fullgér uppgifter inom miljé-
och halsoskyddsomradet.

Anmalan enligt férsta och andra
styckena skall ocksd goras av la-
kare vid mikrobiologiskt laborato-
rium, som vid analys finner
smittdmne av en annan anmal-
ningspliktig sjukdom &n en sam-
hallsfarlig sjukdom.

238§

En anmalan enligt 22 § skall in-
nehalla de uppgifter som behdvs for
att  kunna folja sjukdomens
utbredning. Den skall inte innehalla
uppgift om den smittades identitet.
P& begaran av smittskyddslakaren
eller miljo- och hélso-
skyddsnamnden ar dock den lakare

En anmilan enligt 22 § skall in-
nehélla uppgift om den smittades
identitet samt de uppgifter som
behdvs for att kunna folja sjukdo-
mens utbredning. Pa begaran av
smittskyddslakaren eller den kom-
munala ndmnd som fullgér upp-
gifter inom miljo- och halso-
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j alan skyldig att [amna
iﬁw@&%@%@mﬁ eller ndmnden

uppgift om identiteten samt andra
uppgifter av betydelse foér deras
smittskyddsarbete.

: adet, 4¢.den lakare som
%ﬁgé%%gﬁd%%ddig att lamna
smittskyddslakaren eller ndmnden
aven andra uppgifter av betydelse

for deras smittskyddsarbete.

248

Om smittskyddslakaren efter att
ha fatt en anmalan enligt 20 eller 22
§ finner att ytterligare atgarder
behévs for att hindra smittsprid-
ning, skall han se till att sddana
atgarder vidtas.

En anmaélan enligt 20 eller 22 §
skall goras till smittskyddslakaren i
det landsting déar den anmaélande
lakaren har sin yrkesverksamhet.
Om smittskyddslakaren efter att ha
fatt en saddan anmalan finner att
ytterligare atgarder behovs for att
hindra smittspridning, skall han se
till att sddana atgérder vidtas.
24a8§

Regeringen eller, efter regering-
ens bemyndigande, Socialstyrelsen
far medge undantag for lakare vid
mikrobiologiskt laboratorium att
gora anmalan savitt avser viss
sjukdom, viss uppgift i anmélan
eller till vilka anmalan skall goras.

Uppgiftsskyldighet

298

Betraffande den som for smitta
av infektion av HIV &r féljande per-
soner och myndigheter skyldiga att
p& begéran av smittskyddslakaren
lamna honom de uppgifter som han
behdver for att kunna fullgora sina
aligganden enligt denna lag:

1. myndigheter som genom sin
verksamhet  far  kdnnedom om
uppgifter av betydelse for smitt-
skyddet och

2. personal inom enskild hélso-
och sjukvard som i sin yrkesutov-
ning star under tillsyn av social-
styrelsen.

Regeringen far meddela foreskrif-
ter betréffande en viss samhalls-
farlig sjukdom om att féljande
personer och myndigheter &r
skyldiga att pa begdran av smitt-
skyddslékaren lamna honom de
uppgifter om den som for smitta av
sjukdomen som smittskyddslékaren
behdver for att kunna fullgéra sina
aligganden enligt denna lag:

1. myndigheter som genom sin
verksamhet far kannedom om
uppgifter av betydelse for smitt-
skyddet och

2. personal inom enskild halso-
och sjukvard som i sin yrkesutov-
ning star under tillsyn av Social-
styrelsen.

338

Miljo- och hélsoskyddsndmnden
far meddela de forelagganden och
forbud som behdvs i enskilda fall
for att hindra spridning av en
samhallsfarlig sjukdom.

En kommunal ndmnd som fullgér
uppgifter inom miljé- och halsos-
kyddsomradet far meddela de fo-
relagganden och férbud som behévs
i enskilda fall for att hindra
spridning av en samhéllisfarlig
sjukdom.

Prop. 1995/96:23

Bilaga 3

85



NEttféredégyardieel ler forbud far forendsamesiagem lydelse

Om nagon inte foljer ett forelag-
gande eller forbud, far miljé- och
hélsoskyddsndmnden forordna om
rattelse pa hans bekostnad. Ett
sadant beslut far ocksd meddelas
utan foregaende forelaggande eller
forbud, om ndmnden med hénsyn
till risken for smittspridning finner
att réttelse bor ske utan dréjsmal.

Om nagon inte foljer ett fore-
laggande eller forbud, far namnden
forordna om rattelse pa hans
bekostnad. Ett sadant beslut far
ocksd meddelas utan foregdende
forelaggande eller forbud, om
ndmnden med hansyn till risken for
smittspridning finner att réttelse bor
ske utan dréjsmal.

348

Miljo- och hélsoskyddsndmnden
far lata forstora gang- och sing-
klader, husgerad, mobler och andra
foremal av personlig natur samt lata
avliva séllskapsdjur, om det &r
nodvéndigt for att hindra spridning
av samhallsfarlig sjukdom.
N&mnden skall betala skalig er-
séttning till den som har drabbats av
ett beslut om forstoring.

En kommunal ndmnd som fullgér
uppgifter inom milj6- och halso-
skyddsomradet far lata forstora
gang- och séngklader, husgerad,
mobler och andra foremal av per-
sonlig natur samt lata avliva sall-
skapsdjur, om det ar nddvandigt for
att hindra spridning av sam-
héllsfarlig sjukdom. Namnden skall
betala skalig erséttning till den som
har drabbats av ett beslut om for-
stéring.

358

For att kunna fullgéra sina upp-
gifter enligt denna lag har miljo-
och halsoskyddsndmnden ratt till
tilltrade till omraden, lokaler och
andra utrymmen varifran smitta kan
spridas och far dar goéra un-
dersokningar och ta prov. For ut-
taget prov betalas inte erséttning.

For att kunna fullgéra sina upp-
gifter enligt denna lag har en
kommunal nadmnd som fullgdr
uppgifter inom milj6- och halso-
skyddsomradet ratt till tilltrade till
omraden, lokaler och andra utrym-
men varifrdn smitta kan spridas och
far dar gora undersokningar och ta
prov. For uttaget prov betalas inte
ersattning.

388

Lansratten skall, pa ansokan av smittskyddslakaren, besluta om tvangs-
isolering av den som for smitta av en samhéllsfarlig sjukdom, om den
smittade inte frivilligt medverkar till de atgarder som behovs for att hindra
smittspridning. Ett sadant beslut skall ocksa fattas om det finns grundad
anledning anta att den smittade inte foljer meddelade forhallningsregler och
underlatenheten innebar en uppenbar risk for smittspridning.

Tvangsisolering skall ske pé sjuk- Tvangsisolering skall ske pa sjuk-
hus som drivs av en landstings- hus som drivs av ett landsting.
kommun.

43§

Den som &r tvangsisolerad skall tas vl om hand. Han skall fa det stod och
den hjalp som behévs och motiveras att andra sin instéllning och livsfring
sd, att tvangsisoleringen kan upphora.

Den tvangsisolerade skall ges till-
falle till fritidssysselsattning och
sddan fysisk traning som ar lamplig
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Nuvarande lydelse

%ﬁé@%“ f{lldaas aider och hal-

Den tvangsisolerade skall ges
mojlighet att dagligen vistas
utomhus under minst en timme om
det inte finns synnerliga hinder mot
detta.
43a8§

Den som &r tvangsisolerad har
ratt att fora telefonsamtal och ta
emot besdk i den utstrackning det
kan ske med hansyn till varden eller
ordningen pa sjukhuset. Besok kan
forvagras om &ndamalet med
tvangsisoleringen skulle motverkas
darav. Besok skall ske under
sadana former att risk for
smittspridning och inforsel av sa-
dan egendom som avses i 45 §
motverkas.

Den som &r tvangsisolerad har
ratt att sdnda och, med den be-
gransning som foljer av 47 §, ta
emot brev och andra forsandelser.
43b 8

Beslut om inskrénkningar i rattig-
heterna enligt 43 § andra och
tredje styckena eller 43a§ med-
delas av chefsdverldkaren efter
samrad med smittskyddslakaren.

50 §*
Tillstand att vistas utanfor sjukhusets omrdde meddelas av smitt-
skyddslakaren efter samradd med chefsoverldkaren. Smittskyddslakaren far
aterkalla tillstandet om forhallandena kréaver det.

50a8§

Landstingskommunen far forord-
na nagon inom halso- och sjukvar-
den legitimerad befattningshavare,
som har tillracklig kompetens och
erfarenhet, att i chefsdverlakares
stalle fullgéra de uppgifter som
chefsoverlakaren har enligt 43 — 50
88 vid tvangsisolering av den som
for smitta av infektion av HIV.

Smittskyddslakaren far overlata
&t chefsoverlakaren att meddela
tillstand att tillfalligt vistas utanfor
sgukhusets omrade.

Landstinget far forordna négon
inom halso- och sjukvarden legi-
timerad befattningshavare, som har
tillrdcklig  kompetens och er-
farenhet, att i chefsdverlakares
stalle fullgéra de uppgifter som
chefsdverldkaren har enligt 43 — 50
88 vid tvangsisolering av den som
for smitta av infektion av HIV.

Vad som sags i denna lag om chefsoverlikaren galler ocksa den som

forordnats enligt forsta stycket.

518

Miljé- och halsoskyddsnamndens
beslut enligt denna lag far over-

En kommunal namnds beslut en-
ligt denna lag far Gverklagas hos
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iR ARadpseatien

Smittskyddslékarens beslut enligt
denna lag far Overklagas hos
lansratten om beslutet géller

1. forhaliningsregler enligt 17 §,

2. tillfalligt omhandertagande
enligt 37 §,

3. avslag pd en begaran att
tvangsisoleringen skall upphora,

4. avslag pa en begdran om till-
stand att vistas utanfor sjukhusets
omrade enligt 49 §,

5. Aaterkallelse av tillstand att
vistas utanfor sjukhusets omrade
enligt 50 8.

Chefstverlakarens beslut enligt
48 § far dverklagas hos lansratten.

* Senaste lydelse 1990:607.
® Senaste lydelse 1991:880.
® Senaste lydelse 1990:607.

52 8

Hman el ipinggdomstol.

Smittskyddslakarens beslut enligt
denna lag far dverklagas hos allman
forvaltningsdomstol om  beslutet
géller

1. forhéliningsregler enligt 17 8§,

2. tillfalligt omhéndertagande
enligt 37 §,

3. avslag pd en begaran att
tvangsisoleringen skall upphora,

4. avslag pa en begaran om till-
stand att vistas utanfor sjukhusets
omrade enligt 49 § eller medde-
lande av villkor i samband med en
sadan vistelse,

5. Aterkallelse av tillstand att
vistas utanfor sjukhusets omrade
enligt 50 8.

Chefsoverlékarens beslut enligt
48 och 50 8§ far overklagas hos
allman forvaltningsdomstol.  Det-

samma galler beslut enligt 43 b §
om beslutet innebér inskréankningar
i sarskilt fall for en tvangsisolerad.

Andra beslut enligt denna lag av smittskyddslakaren eller annan lakare far

inte dverklagas.

53§

Socialstyrelsens beslut om fore-
laggande eller forbud enligt 67 § far
overklagas hos kammarratten.

Socialstyrelsens beslut om fore-
laggande enligt 67 § far 6verklagas
hos allmén férvaltningsdomstol.

53a8§

| andra mal &n sddana som avser
tvangsisolering eller upphérande
av tvangsisolering kravs prov-
ningstillstdnd vid 6verklagande till
kammarrétten.

57§

I mal om tvangsisolering, som
vackts vid lansratten genom an-
sObkan av smittskyddslakaren, skall
lansratten och kammarratten hélla
muntlig férhandling, om detta inte
&r uppenbart obehévligt. | andra
mal enligt denna lag provar ratten
om det finns skal att halla muntlig
forhandling.

I mél om tvangsisolering eller om
upphdrande av tvangsisolering
skall lansratten och kammarrétten
hélla muntlig forhandling, om detta
inte dr uppenbart obehovligt.
Muntlig férhandling skall alltid
hallas om nagon part begar det.
Parterna skall upplysas om sin rétt
att begara muntlig férhandling.
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2 begar muntlig
AT

ing,” skall sadan hallas.
Parterna skall upplyses om sin ratt
till muntlig férhandling.

Om en enskild part som har kallats vid vite att installa sig personligen till
en forhandling uteblir, far ratten forordna att han skall hamtas till ratten
antingen omedelbart eller till en senare gag.

62 8

Polismyndighet skall lamna bitrade pa begaran av

1. smittskyddslakaren for att genomfora lakarundersdkning enligt 36 §,

2. smittskyddslakaren for att till sjukhus foéra den som tillfalligt skall tas
om hand enligt 37 § eller som skall tvangsisoleras enligt 38 eller 39 §,

3. smittskyddslakaren eller chefsoverlakaren for att aterfora den som har
awvikit fran ett sjukhus, dar han enligt beslut skall vara ftillfalligt
omhandertagen eller tvangsisolerad, eller den som inte har atervant till
sjukhuset sedan hans tillstand att vistas utanfor sjukhusets omrade har gatt

Foreslagen lydelse

ut eller aterkallats,

7 Senaste lydelse 1990:607.

4. miljé- och hélsoskyddsndamn-
den for att bereda namnden tilltrade
till omraden, lokaler och andra
utrymmen som avses i 35 §,

4. en kommunal ndmnd som full-
gor uppgifter inom milj6- och hél-
soskyddsomradet for att bereda
namnden tilltrade till omraden,
lokaler och andra utrymmen som
avses i 35 §,

5. Socialstyrelsen vid styrelsens tillsyn.
678

Socialstyrelsen far i sin tillsyns-
verksamhet meddela de foreldg-
ganden och férbud som behdvs for
att denna lag eller féreskrifter som
har meddelats med stéd av lagen
skall efterlevas.

Ett forelaggande eller forbud far
forenas med vite.

Socialstyrelsen far i sin tillsyns-
verksamhet meddela de forelag-
ganden som behdvs for att denna
lag eller foreskrifter som har
meddelats med stdd av lagen skall
efterlevas.

Ett forelaggande far forenas med
vite.

68§

Socialstyrelsen har ratt att inspek-
tera smittskyddsverksamhet som
bedrivs av smittskyddslakare, miljé-
och  halsoskyddsnamnder  och
halso- och sjukvérdspersonal. Den
vars verksamhet inspekteras ar
skyldig att lamna det bitrade som
behdvs vid inspektionen.

Socialstyrelsen har ratt att inspek-
tera smittskyddsverksamhet som

bedrivs av  smittskyddslékare,
kommunala namnder med uppgifter
inom miljo- och hélso-

skyddsomradet och halso- och sjuk-
vardspersonal. Den vars verksamhet
inspekteras &r skyldig att lamna det
bitrade som behovs vid
inspektionen.
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Bilaga

Nuvarande lydelse

Anmalningspliktiga sjukdomar

1 Samhéllsfarliga sjukdomar

11

1.2

13

difteri

flackfeber

gula febern

hepatit B

hepatit non A non B

meningokockinfektion
polio

tuberkulos

virala hemorragiska febrar
aterfallsfeber

hepatit A

kolera

mjaltbrand
paratyfoidfeber
pest

rabies
salmonellainfektion
shigellos
tyfoidfeber

gonorré
infektion av HIV (humant
klamydiainfektion

syfilis

2 Andra anmalningspliktiga sjuk-
domar &n samhallsfarli

2.1

2.2

amobainfektion
hemorragisk nefrosonefrit
infektioner orsakade av aty
malaria

stelkramp

trikinos

tularemi

ulcus molle

botulism

campylobacter

giardia lamblia
legionarssjuka

listerios

papegojsjuka

Foreslagen lydelse

Samhallsfarliga sjukdomar

11

1.2

1.3

difteri

flackfeber

gula febern

hepatit B

hepatit C

hepatit D

hepatit non A non B
non C non D non E
meningokockinfektion

polio

tuberkulos

virala hemorragiska febrar
exkl. nefropathia epidemica

aterfallsfeber
hepatit A
hepatit E

kolera

mjéltbrand
paratyfoidfeber
pest

rabies
salmonellainfektion
shigellainfektion
tyfoidfeber
gonorré

infektion av HIV (humant
immunbristvirus)
klamydiainfektion
syfilis

ulcus molle
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toxoplasmainfektion

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.
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2.2 Forslag till
Lag om éndring i lagen (1990:52) med sérskilda
bestdammelser om vard av unga
Harigenom foreskrivs att 12 § lagen (1990:52) med sérskilda bestam-
melser om vard av unga skall ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
128

For vard av unga som pa nagon grund som anges i 3 § behdver sta under
sérskilt noggrann tillsyn skall det finnas sérskilda ungdomshem.

Om socialndmnden har beslutat att den unge skall vistas i ett hem som
avses i forsta stycket skall Statens institutionsstyrelse anvisa plats i ett
sadant hem.

Far halso- och sjukvardspersonal
verksam vid ett sarskilt ungdoms-
hem k&nnedom om att en intagen
har en sadan smittsam sjukdom
som enligt  smittskyddslagen
(1988:1472) utgdér en samhélls-
farlig sjukdom, skall forestandaren
for hemmet underréttas om detta,
om det inte star klart att det inte
finns risk for smittspridning.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.

'Senaste lydelse 1993:2
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2.3 Forslag till

Lag om andring i lagen (1988:870) om vard av missbrukare

i vissa fall

Harigenom foreskrivs i fraga om lagen (1988:870) om vard av miss-

brukare i vissa fall

dels att 43 8 skall foljande lydelse,

dels att det skall inféras en ny paragraf, 26 a §, av foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

26a8

Far halso- och sjukvardspersonal
verksam vid ett LVM-hem kénne-
dom om att en intagen har en sa-
dan smittsam sjukdom som enligt
smittskyddslagen (1988:1472) ut-
gor en samhallsfarlig sjukdom,
skall den som forestar varden vid
hemmet underrattas om detta, om
det inte star klart att det inte finns
risk for smittspridning.

43 §
Beslut om omhéndertagande enligt 13 § géaller omedelbart.

Beslut om overflyttning enligt 25
§ andra stycket far forordnas att
galla omedelbart, om det behdvs
fran vardsynpunkt. Andra beslut av
den som forestar varden vid ett
LVM-hem géller omedelbart.

Beslut om overflyttning enligt 25
§ tredje stycket far forordnas att
gélla omedelbart, om det behdvs
fran vardsynpunkt. Andra beslut av
den som forestar varden vid ett
LVM-hem géller omedelbart.

Ratten far forordna att beslut som ratten har meddelat skall galla omedel-

bart.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.
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2.4 Forslag till

Lag om &ndring i socialtjanstlagen (1980:620)
Harigenom foreskrivs att 47 § socialtjanstlagen (1980:620) skall ha

foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

47§t

Uppdrag att besluta pa social-
namndens véagnar far ges at en
sarskild avdelning som bestar av
ledamoter eller erséttare i ndmnden
i éarenden som ankommer pa
ndmnden enligt 25 och 28 8§ denna
lag, 4 och 6 8§, 11 § forsta och and-
ra styckena, 13 §, 14 § tredje
stycket, 21, 22, 24, 26, 27 och 43
88 lagen (1990:52) med sdrskilda
bestammelser om vard av unga
samt 13 § lagen (1988:870) om
vard av missbrukare i vissa fall.

Uppdrag att besluta pa social-
namndens vagnar far ges at en
sarskild avdelning som bestar av
ledamdter eller erséttare i ndmnden
i éarenden som ankommer pa
ndmnden enligt 25 och 28 §§ denna
lag, 4 och 6 8§, 11 § forsta och and-
ra styckena, 13 §, 14 § tredje
stycket, 21, 22, 24, 26, 27 och 43
88 lagen (1990:52) med sérskilda
bestimmelser om vard av unga
samt 11 och 13 88 lagen
(1988:870) om vard av
missbru-kare i vissa fall.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 1996.

! Senaste lydelse 1991:1667.
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Lagradet

Utdrag ur protokoll vid sammantrade 1995-09-07

Narvarande: f.d. regeringsradet Bertil Voss, justitierddet Johan Munck,
regeringsradet Karl-Ingvar Rundqvist.

Enligt en lagradsremiss den 15 juni 1995 (Socialdepartementet) har rege-
ringen beslutat inhamta Lagradets yttrande dver forslag till vissa andringar i
smittskyddslagen, m.m.

Forslagen har infor Lagradet foredragits av kammarrattsassessorn Marie
Jonsson.

Forslagen foranleder foljande yttrande av Lagradet:

Forslaget till lag om andring i smittskyddslagen (1988:1472)
128

Den foreslagna andringen i paragrafens andra stycke innebdr bl.a. att en
smittskyddsldkare utan hinder av sekretess far lamna de uppgifter till den

behandlande Il&karen som &r nddvandiga for verksamheten. | lag-
radsremissens allmanna motivering hanvisas till sekretessbestammelserna i
7 kap.

1 § sekretesslagen och anfors att de uppgifter, som smittskyddslékaren
kan ha k&nnedom om och som han anser kunna behgvas av behandlande
lakare for véarden av en patient, i allmanhet kan lamnas ut till den
behandlande I&karen utan att det kan anses vara till men for patienten.

Innebdrden av menbegreppet ar emellertid sadan att det inte kan uteslutas
att en patient skulle kunna anses lida men av att en uppgift om hans
halsotillstdnd eller andra personliga forhallanden lamnas fran smitt-
skyddslakaren till den behandlande lékaren. Sekretess foreligger da enligt 7
kap. 1 § sekretesslagen. Enligt 14 kap. 1 § samma lag hindrar denna
sekretess inte att uppgift I&mnas till annan myndighet, om upp-
giftsskyldighet foljer av lag eller forordning. Uppgiften far emellertid enligt
1 kap. 2 § sekretesslagen inte rojas for enskild i andra fall &n som anges i
den lagen eller i lag eller férordning till vilken sekretesslagen hanvisar.

Av 7 kap. 2 § 2 sekretesslagen framgar att sekretessen enligt 1 § inte
galler vissa beslut enligt smittskyddslagen. Hénvisningen till smitt-
skyddslagen avser siledes endast sadana beslut. En bestammelse i
smittskyddslagen om rétt for en smittskyddslékare att for den behandlande
lakaren, for det fall att denne inte &r offentlig funktiondr, réja en
sekretessbelagd uppgift kan darfor inte anses forenlig med stadgandet i 1
kap. 2 § sekretesslagen. Om en sadan mojlighet skall inforas, mot vilket
Lagréadet inte har ndgon erinran, bor en komplettering darfor ske genom ett
tillagg i sekretesslagen. Ett sadant tillagg skulle kunna goras i 7 kap. 1 §
femte stycket.

Vid en sadan lagteknisk I6sning bor orden "utan hinder av sekretess" utga
i det foreslagna andra stycket av 12 8.

22§

| lagradsremissen foreslas vissa tilligg till paragrafens foreskrifter om
anmalningsskyldighet for lakare som i sin verksamhet konstaterar smitta av
annan anmalningspliktig sjukdom &n en samhallsfarlig sadan eller
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uppmarksammar nagon annan faktiskt eller misstankt smittsam sjukdom
som har fatt en anmarkningsvard utbredning eller upptrader i elakartad
form. De foreslagna kompletteringarna har inte fatt en tillfredsstallande ut-
formning. Tillagget i forsta stycket avseende lakare som i samband med
obduktion finner smitta av en annan anmalningspliktig sjukdom &n en
samhallsfarlig sddan har sprakligt knutits an &ven till andra meningen i
stycket, trots att denna géller vissa andra sjukdomar &n dem som ob-
duktionslékarens fynd av smitta skall avse. Vidare upptar det foreslagna nya
tredje stycket — vilket tar sikte pa lakare vid mikrobiologiskt laboratorium
som vid analys finner smittdmne av en annan anmalningspliktig sjukdom &an
en samhéllsfarlig sjukdom — en hénvisning till anmélan enligt forsta stycket.
Detta blir pd motsvarande sétt som nyss sagts betraffande tillagget i forsta
stycket motségelsefullt. Det nya tredje styckets hanvisning till anmélan
enligt andra stycket framstar inte heller som adekvat, eftersom det
foreslagna andra stycket enbart innehdller en bestammelse om
bemyndigande for regeringen att meddela foreskrifter om anmalan till
kommunal namnd. Om avsikten ar att de ifrdgavarande laboratorieldkarna
skall géra anmélan till kommunal ndmnd, kan detta lampligen anges i
foreskrifter av regeringen som meddelas med stod av bemyndigandet. Det
kan ocksa papekas att ordningsféljden mellan andra och tredje styckena inte
ar lamplig.

Mot bakgrund av det anférda kan en I6sning vara att fora tredje styckets
foreskrift samman med tillagget i forsta stycket till ett andra stycke och lata
bemyndiganderegeln bilda det nya tredje stycket. Andra stycket skulle
forslagsvis kunna utformas enligt foljande: "Anmalningsskyldighet enligt
forsta stycket forsta meningen géller dven for en lakare som i samband med
obduktion finner smitta av en annan anmélningspliktig sjukdom &n en
samhélisfarlig sjukdom. Motsvarande galler fér en ldkare vid
mikrobiologiskt laboratorium, som vid analys finner smittdmne av en sadan
sjukdom."

I bemyndiganderegeln bér preciseras vad anmalan skall kunna avse. For
det fall regeln fors till tredje stycket kan det ske t.ex. genom att omedelbart
efter ordet "anmalan" infoga orden "om forhallande som avses i forsta eller
andra stycket".
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438

| denna paragraf och i 43a § foreslas en reglering av vissa rattigheter som
avses tillkomma den som &r tvangsisolerad. Regleringen, som tar sikte pa
fritidssysselsattning, fysisk tréning, utevistelse, telefonsamtal samt
avsdndande och mottagande av brev, har utformats efter monster av
motsvarande bestammelser i lagen (1974:203) om kriminalvard i anstalt.

Alla bestammelser i lagen om kriminalvard i anstalt om de intagnas
rattigheter har emellertid inte fatt ndgon motsvarighet i det remitterade
forslaget. 1 den allménna motiveringen har i denna del uttalats att det &r
sjalvklart att den tvangsisolerade exempelvis skall ha majlighet att fa del av
vad som hander i omvérlden genom tidningar och television (jfr. 24 8 lagen
om kriminalvard i anstalt). Uttalandet torde utga fran den for en reglering
av forevarande slag naturliga grundprincipen att den tvangsisolerade inte
bor fa underkastas annan inskrankning i sin frihet 4n som pékallas av
andamalet med omhandertagandet. Till forebyggande av ej avsedda
motsatsslut synes det dock lampligt att — i linje med vad Hovratten éver
Skane och Blekinge forordat vid remissbehandlingen — namnda princip
kommer till klart uttryck i lagen pad samma satt som har skett i annan
lagstiftning om frihetsberdvande, t.ex. lagen (1976:371) om behandlingen
av haktade och anhélina m.fl. (1 8). En regel av detta slag synes lampligen
kunna tas in som en ny tredje mening i 43 § forsta stycket av féljande
lydelse:

"Den tvangsisolerade far inte utan stdd i denna lag underkastas nagon annan
inskrankning i sin frihet 4n som pékallas av &ndamalet med isoleringen.”
| remissen foreslas att det i 43 § andra stycket skall tas in en bestimmelse
om att den tvangsisolerade skall ges tillfalle till lamplig fritidssysselséttning.
En motsvarande regel finns 14 § lagen om kriminalvard i anstalt. Dar far
emellertid regeln ses mot bakgrund av kriminalvardens skyldighet att
bereda den intagne lampligt arbete, undervisning eller annan motsvarande
sysselsattning och den intagnes haremot svarande skyldighet att utfora det
arbete eller delta i den undervisning eller motsvarande som anvisas honom
(10 och 12 88 lagen om kriminalvard i anstalt). Nagon sadan ordning galler
inte enligt smittskyddslagen, men det far av den grundlaggande foreskriften
om att den tvangsisolerade skall tas val om hand anses folja att man fran
sjukhusets sida efter omstandigheterna skall soka bereda den isolerade en
meningsfull sysselsattning inte bara under vad som kan betecknas som fritid
for denne. Med hansyn hartill forordar Lagradet att "fritidssysselsattning"
byts ut mot "sysselséttning™.
53a §
I lagradsremissens allmanna motivering ségs att det i mal om administrativa
frinetsberévanden inte har inforts krav pa prévningstillstand  vid
Overklagande till kammarrétt och att det inte heller bér géras nér det galler
mal om tvangsisolering eller upphdrande av sadan isolering. Lagradet kan
dela denna uppfattning.

Det kan emellertid tankas att den som har overklagat ett beslut om
tvangsisolering samtidigt har éverklagat ett annat beslut, t.ex. om forbud att
ta emot besok. Om bada éverklagandena handlaggs i samma mal kan fraga
uppkomma om malet i sin helhet skall handlaggas utan krav pa prévnings-
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tillstind. Motsvarande fraga kan uppkomma nar det galler andra
administrativa frinetsberévanden. Det ar enligt Lagradets mening angelaget
att bestammelserna om prévningstillstand utformas och far samma innebérd
i de forfattningar som behandlar administrativa frihetsberévanden. Det
synes pakallat att fragan narmare utreds. Med den reservationen har
Lagréadet ingen erinran mot forslaget i 53a §.

Ovriga lagférslag

Lagréadet lamnar forslagen utan erinran.
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Socialdepartementet

Utdrag ur protokoll vid regeringssammantrade den 28 september 1995

Narvarande: statsradet Sahlin, ordforande, och statsraden Hellstrom,
Thalén, Freivalds, Wallstrém, Persson, Tham, Schori, Blomberg,
Heckscher, Hedborg, Andersson, Winberg, Nygren, Ulvskog, Sundstrém,
Lindh

Foredragande: statsradet Ingela Thalén

Regeringen beslutar proposition 1995/96:23 Vissa &ndringar i smitt-
skyddslagen, m.m.
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Rattsdatablad

Forfattningsrubrik

Bestammelser som Celexnummer for
infor, andrar, upp- bakomliggande EG-
haver eller upp- regler

repar ett normgiv-
ningsbemyndigande

Smittskyddslagen
(1988:1472)

3,4,22,24 3,29 8§
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