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Ti11 statsrddet Sigurdsen

Vid sammantrdde den 30 oktober 1980 bemyndigade regeringen da-
varande statsrddet Holm att tillkalla en sdrskild utredare med
uppdrag att gora en allman Oversyn av bestdmmelserna om legitima-
tion och behdoriaghet inom hdlso- och sjukvdrden m.m. Med stod av
bemyndigandet forordnades landshovdingen Sven Johansson den 24
november 1980 till sdrskild utredare.

Den 11 december samma ar forordnades som sakkunn1ga i kommittén
divarande avdelningschefen Sven Alsén, byrddirektoren Aina
Daléus, numera avdelningschefen Gunilla Lamnevik, forste for-
bundssekreteraren Anita Palm, departementssekreteraren Helena
Starup och ombudsmannen Rolf Wetterstrom. Som sakkunnig forord-
nades vidare den 29 december 1980 direktdoren Bo HJern. Sedan
Alsén och Daléus pé egen begiran entledigats fran sina uppdrag i
kommittén forordnades som sakkunniga, den 1 oktober 1982, avdel -
ningschefen Viking Falk och, den 14 februar1 1983, byrddirektdren
Ulla-Britt Carmnes.

Som sekreterare at kommittén har tjdnstgjort hovrdttsassessorn
Lars-Ake Johnsson och, under tiden den 1 februari till den 30
juni 1982, numera avdelningsdirektoren Margaretha Timelin.

Kommittén, som har antagit namnet 1981 drs behdrighetskommitté,
har nu slutfért sitt huvuduppdrag och far hirmed Overldmna betén-
kandet Kompetens inom hidlso- och siukvdrden. Kommittén har for
avsikt att senare i ett sdrskilt betdnkande ldgga fram forslag i
fréga om tillsdttningsforfarandet for vissa landstingskommunala
tidnster.

Kommittén har haft i uppdrag att prova behovet av statliga regler
for personalens kompetens. S&dana regler dr en av ménga vdgar som
kan vdljas for att trygga en saker vard av god kvalitet. Vid
bedomn1ngen mdste ocksa kraven pd en forme11 reglering for per-
sonalen vagas mot andra angeldgna krav i varden. Under utred-
ningsarbetets adng har kommittén med dessa utadngspunkter disku-
terat behovet av en rdttslig reglering for ett 30-tal grupper.

Ti11 kommittén har inkommit en stor manad framstdllninaar, sdr-
skilt frdn mdnga personalorganisationer. Med anledning hdrav vill
kommittén understryka att utredningsarbetet framst syftat till
att beddma om statliga regler dr nodvandiga for att trygga pa-
tienternas sakerhet. Det forh&1landet att kommittén funnit en
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sddan reglering pdkallad i endast ett begrdnsat antal fall far
inte tolkas sd, att dvriga yrkesgrupper av kommittén har betrak-
tats som mindre betydelsefulla for en god vard.

Stockholm i juli 1983

Sven Johansson/, ..c_fxe Johnsson
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SAMMANFATTNING

1981 &rs behorighetskommitté tillsattes for att adbra en allmdn
oversyn av den rdattsliga reglerinaen av kompetens och behorighet
inom hdlso- och sjukvarden, tandvdrden m.m. I detta huvudbe-
tankande redovisar kommittén sina Overvdganden och forslaa om
behovet av legitimation och andra av socialstyrelsen utfdrdade
kompetensbevis; kommittén anvander har termen sdrskilt utfdardade
kompetensbevis som ett samlingsbegrepp. I uppdraget har ocksa
ingdtt att prova om det behdvs en statlig reglering for yrkesut-
6vning, for anvdndande av yrkesbeteckning m.m. och for kompeten-
sen hos personal inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvar-
den. Enligt direktiven skulle kommittén dessutom se dver formerna
for handldggningen av legitimationsdarenden m.f1. drenden om
sdrskilt utfirdade kompetensbevis. Aven dessa fragor analyseras
och presenteras i betdnkandet. En sammanstdllning av kommitténs
forslag for olika grupper finns pd s. 15.

Kommittén avser att senare i ett sdrskilt betdnkande behandla
behovet av statliga foreskrifter om tillsattningsforfarandet och
meritvdrderingen for lakare m.fl. grupper.

For att bitrdda i kommitténs arbete har en grupp sakkunniga ut-
setts efter forslag fran bl.a. landstingsforbundet, personalorga-
nisationerna, socialstyrelsen samt universitets- och hogskoledam-
betet. Arbetet i kommittén har bedrivits i mycket ndra samarbete
med dessa sakkunniga. Kommittén har haft diskussioner med ett
stort antal foretrddare for olika yrkesgrupper och har mottagit
en mangd framstdllningar med onskemd] om att en rdttslig regle-
ring behdlls eller infdors. Under utredningen har kommittén provat
behovet av en sddan reglering for ett 30-tal yrkesgrupper.
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Patienternas berdttigade krav pa en sdker vard av god kvalitet
har varit vdgledande for kommitténs bedémningar. Denna utgéngs-
punkt har ocksd@ den nya hdlso- och sjukvdrdslagen, dir samtidigt
landstingskommunernas Gvergripande ansvar for varden betonats.

Nar det gdllt att gora den nodvandiga avvagningen mellan sdker-
hetskraven och andra faktorer, har kommittén haft att ta hdnsyn
ti1l patienternas situation, savdl inom den enskilt bedrivna vér-
den som inom den som landstingskommunerna och de s.k. landstings-
fria kommunerna svarar for. En forutsdattning for kommitténs
arbete har dartill varit, att de gdllande principerna for in-
forande av bl.a. bestd@mmelser om legitimation och behorighet i
huvudsak bor gdlla dven i framtiden.

Kommittén foresldr att bestdmmelser om legitimation skall gidlla
for de grupper av yrkesutdvare, som har en sjdlvstdndig yrkes-
funktion med kvalificerade arbetsuppgifter och ett stort ansvar
for patienternas sdkerhet i varden. Sdrskild vikt bor dd@ lidggas
vid att en yrkesgrupp i inte ovdsentlig utstrdckning vander sig
direkt till allmdnheten, som t.ex. fria yrkesutdvare. De gdllande
bestammelserna bor darfor behd1las for grupperna barnmorskor,
glasdgonoptiker, ldkare, psykologer, sjukgymnaster, sjuksko-
terskor och tandldkare. Enligt kommitténs forslag bor dessutom
bestdmmelser om legitimation infdoras for gruppen logopeder.

For att oka sakerheten for de patienter som soker psykoterapeu-
tisk behandling har kommittén foreslagit att yrkesutdvare som har
psykoterapeutexamen eller motsvarande utbildning skall kunna
foras in en sdrskild forteckning. Denna bor foras av socialsty-
relsen. Den som blir inford i forteckningen stdlls under social-
styrelsens tillsyn och har rdtt att annonsera sig som av styrel-
sen registrerad psykoterapeut. Avsikten dr att allmdnheten pd
detta sdtt lattare skall fa vetskap om var kvalificerad psyko-
terapeutisk hjdlp finns att tillgd, och oka samhdllets insyn i
verksamheten.

33
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Kommittén anser att bestdmmelserna om rdtt att utova yrke som
barnmorska, 1dkare och tandldkare bor behdllas. Inom detaljhan-
deln med lakemedel behdvs med hdnsyn till det allmannas infly-
tande Over verksamheten och personalens kompetens inte ndgon
reglering av yrkesverksamheten. Kommittén foresldr att en des-
legitimerad yrkesutdvare inte ldngre skall fa utdva sitt yrke.

Yrkestiteln 1dkare och andra titlar som kan ge sken av att en
yrkesutdvare har kompetens som ldkare ar f.n. rattsligen skydda-
de. Kommittén féresldr att skyddet behd11s och utvidgas till att
omfatta dven tandlakartiteln. Darutdover behdvs enligt kommitténs
mening ett skydd for beteckningen legitimerad i forening med
yrkestitel, t.ex. legitimerad barnmorska, beteckningen specia-
lTistkompetent m.m. och for dem som registrerats med viss utbild-
ning i psykoterapi.

Inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvdrden mdste behovet
av statliga foreskrifter om personalens kompetens till forman for
patientsdkerheten, vdgas framst mot de krav som den kommunala
sjdlvstyrelsen stdller och risken fér administrativa l&sningar.
Kommittén foreslar foreskrifter for ett mindre antal yrkesgrup-
per. I sin bedomning har kommittén utgdtt fran att grupperna
barnmorskor, ldkare, sjukskoterskor och tandldkare intar en sar-
stdllning i forhdllande till patientsdkerheten. I princip kan
darfor en reglering begrdnsas till dessa grupper, som for oOvrigt
sedan ldange omfattas av behdrighetsbestimmelser for tjdnst. Fran
denna huvudregel bor det enligt kommitténs mening goras tvd un-
dantag:

1  Barnmorskornas verksamhet har redan genom bestdmmelserna om
behGrighet att utdva yrke en reglering som gdor ytterligare be-
stdmmelser Overflodiga.

2 Det finns ett fatal grupper, som med hansyn till arbetsupp-
gifternas betydelse for patientsdakerhet, kan jamstdllas med de
fyra namnda grupperna.



14 Sammanfattning SOU 1983:33

Forutom for lakare, sjukskoterskor och tandldkare foresldr kom-
mittén att foreskrifter med behorighetskrav skall finnas for viss
ambulanspersonal, vissa laboratorieassistenter, sjukgymnaster och
sjukhusfysiker. For viss ambulanspersonal och for sjukgymnaster
gdller redan foreskrifter, medan for Ovriga regler i form av
allmdnna rdd meddelats.

De gdllande foreskrifterna och allmdnna rdden om kompetens och
behorighet har tillkommit vid olika tillfdllen under 1dng tid och
ir bl.a. ddrfor foga enhetliga. Detta har ocksd medfort att de i
manga fall ar svartillgdngliga. Riksdagen och regeringen har
meddelat de centrala foreskrifterna, men ett stort antal har
ocksd beslutats av socialstyrelsen. Kommittén har sett som en av
sina huvuduppgifter att sd 13ngt som mojligt samla de nddvédndiga
bestimmelserna i ett fdtal forfattningar, gemensamma for de olika
yrkesgrupperna. Forslagen innebdr dartill i stor utstrdckning en
likartad reglering for mdnga grupper.

Kommitténs Overvaganden och forslag utmynnar i en lag om sarskilt
utfardade kompetensbevis och behorighet i vissa fall samt i dnd-
ringar i den s.k. kvacksalverilagen, den s.k. behorighetsforord-
ningen och folktandvdrdskungdrelsen. Forslagen berdknas kunna
trdda i kraft den 1 juli 1984.

De sakkunniga Ulla-Britt Carmnes, Bo Hjern, Gunilla Lamnevik
och Rolf Wetterstrom har avgett sdrskilda yttranden.
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Sammanstdllning av kommitténs forslag for olika grupper av hidlso-
och sjukvardspersonal

Sdarskilt Behorig Behérig Behorig

utfardat att utova att an- till

kompetens- yrke vanda tjanst

bevis yrkesbe-

teckn.
m.m.

Ambulanspersonal X
Apotekare
Arbetsterapeuter allm. réd
Barnmorskor X X X
Fotterapeuter
Glasogonoptiker X X
Horselvardsass.
Horselvardstekniker
Kliniska dietister
Kuratorer
Laboratorieass. x1
Logopeder X X allm. rad
Ldkare X X X X
Mikrobiologer
Psykologer X X allm. rad
Receptarier
Sjukhusfysiker X
Sjukhuskemister
Sjukhusingenjorer?
Sjukgymnaster
Sjukskoterskor
Tandhygienisterd
Tandldkare X X X X
Tandskoterskor
Tandtekniker
Yrkesutovare med
psykoterapeutexamen X

o x
>
> x
w

1 Avser inriktningen mot klinisk fysiologi.

2 Kommittén foresldr att socialstyrelsen ges i uppdrag att ytter-
ligare utreda behovet av behdrighetsbestiammelser for sjukhus-
ingenjorer.

3 Krav pd legitimation foér alla tjdnster och allminna rid som
anger den kompetens som de olika inriktningarna p& grundutbild-
ningen ger. Socialstyrelsen bor bemyndigas besluta om fore-
skrifter i frdga om vissa verksamhetsomrdden och funktioner.

4 En viss rdttslig reglering finns. Kommittén foresldr att be-
hovet av en sddan reglering inom tandvdrden utreds i sarskild
ordning. I avvaktan pd en utredning foresl&r kommittén inte
ndgon dndring av innehdllet i de gallande bestdmmelserna.

15
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FORFATTNINGSFORSLAG
1 Forslaa till

1§

vissa fall for hdlso- och sjukvdrdspersonalen m.fl.

I denna Tag ges bestammelser om kraven fér sirskilt utfirda-
de kompetensbevis samt om behorighet att utdva yrke och

behdrighet att anvdnda yrkestitel eller skyddad yrkesbeteck-
ning for hdlso- och sjukvardspersonalen m.fl. De sirskilt
utfdardade kompetensbevisen dr bevis om legitimation, bevis
om specialistkompetens och bevis om kompetens for personal
med utlandsk utbildning.

Sdrskilt utfdardade kompetensbevis m.m.

2§

Den som har genomgdtt den utbildning och i fdorekommande fall
fullgjort den praktiska tjdnstgdring som anges for varje
yrke i nedanstdende tabell skall p8 ansokan f& legitimation
for det yrke som utbildningen avser.

Legitimation far dock inte meddelas om s&dana omstdndigheter
foreligger att legitimationen enligt 15 § forsta stycket 1.
och 2. lagen (1980:11) om tillsyn 6ver hdlso- och
sjukvdrdspersonalen m.f1. skulle ha 3terkallats om sdkanden
varit legitimerad.

17
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Legitimation for yrke

Utbildning Praktisk tjanstgoring

1 Legitimation som
barnmorska

2 Legitimation som
glasogonoptiker

3 Legitimation som
1ogoped

4 Legitimation som
ldkare
5 Legitimation som

psykolog

6 Legitimation som
sjukgymnast

7 Legitimation som
sjukskoterska

8 Legitimation som
tandlakare

Barnmorskeexamen

Godkdnd utbildning
for glasdgonoptiker
enligt socialstyrel-
sens foreskrifter

Logopedexamen

Ldkarexamen Av regeringen foreskriven
praktisk tjanstadring
(allmdntjdnstgoring)

Psykologexamen Av regeringen foreskriven
praktisk tjdnstgoring

Sjukgymnastexamen

Sjukskoterskeexamen

Tandldkarexamen Av regeringen foreskriven

praktisk tjdnstgdring
(allmidntjanstgoring)
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3 § Legitimation for yrke som avses i denna lag meddelas av
socialstyrelsen.

4 § 1 frdga om aterkallelse av legitimation och meddelande av ny
legitimation efter 3terkallelse finns bestdmmelser i lagen
(1980:11) om tillsyn 6ver hdlso- och sjukvardspersonalen
m.f1.

5§ Den legitimerade ldkare eller tandldkare som har genomgdtt
den vidareutbildning som regeringen foreskriver skall pd
ansokan fa bevis om specialistkompetens.

Bevis om specialistkompetens meddelas av socialstyrelsen.

Den som genomgatt den utbildning i psykoterapi som rege-
ringen eller, efter regeringens bemyndigande, socialstyrel-
sen foreskriver, kan infdoras i en sdrskild forteckning.

Beslut om infdérande i fdorteckningen meddelas av social-
styrelsen.

6 § Den som har genomgatt utbildning utomlands skall pd ansokan
fa ett sdrskilt utfdrdat kompetensbevis om det hdr i landet
finns en rdttslig reglering av yrket och om han

1.  har genomgdtt den kompletterande utbildning och fullgjort
den praktiska tjanstgoring som behovs for att hans kunskaper
och fardigheter skall svara mot de svenska kraven,

2. har for yrket nodvandiga kunskaper i svenska forfattningar
och andra regler,

3% har for yrket tillfredsstdllande kunskaper i svenska, danska
eller norska spraket.
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Legitimation far dock inte meddelas om sddana omstdndigheter
foreligger att legitimationen enligt 15 § férsta stycket 1.
och 2. lagen (1980:11) om tillsyn over hdlso- och sjukvards-
personalen m.f1. skulle ha dterkallats om sdkanden varit
legitimerad.

7 § Ansokan gors hos socialstyrelsen, som i varje enskilt fall
provar om sokanden uppfyller de i 6 § forsta stycket angivna
kraven. Bifaller socialstyrelsen ansokan, skall styrelsen
utfdrda det kompetensbevis som den sokandes kompetens berat-
tigar till.

8 § Den som har den utbildning eller det kompetensbevis som
anges for varje yrke i nedanstdende tabell och i férekomman-
de fall fullgjort den praktiska tjdnstgdring som anges skall
anses uppfylla kraven i 6 § forsta stycket 1. for ett sdr-
skilt utfdrdat kompetensbevis hdar i landet for det yrke som
utbildningen avser.
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Legitimation/annat
sdarskilt utfdardat
kompetensbevis for
yrke hdr i landet

I Danmark, Finland,
Island eller Norge
genomgangen utbild-
ning eller forvarvat
kompetensbevis

Praktisk tjdnstgdring

1. Legitimation som
ldkare

2. Specialistkompe-
tens for en speciali-
tet som finns uppford
i den specialitets-
forteckning som ar
intagen i 5 § kungo-
relsen (1972:678) med
tillampningsfore-
skrifter till lagen
(1960:408) om behd-
righet att utova
lakaryrket

3. Legitimation som
tandldkare

4. Specialistkompe-
tens for en speciali-
tet som finns uppford
i det specialitets-
schema som dr intaget
i 3 § kungbrelsen
(1963:663) med till-
1dmpningsforeskrifter
ti1l lagen om beho-
righet att utova
tandldkaryrket

obegrdnsad auktorisa-
tion som lédkare i
Danmark, Finland,
IsTand eller Norge

legitimation som
ldkare hdar i landet
och specialistkompe-
tens for samma spe-
cialitet i Danmark,
Finland, Island eller
Norge

obegrdnsad auktorisa-
tion som tandlakare i
Danmark, Finland
eller Norge

legitimation som
tandldkare hdar i
landet och
specialistkompetens
for samma specialitet
i Danmark, Finland
eller Norge

praktisk tjdnstgdring
i den utstrdckning
som svarar mot svensk
alImdntjdnstgdring
enligt 2 § lagen
(1960:408) om behd-
righet att utova
ldkaryrket, om so-
cialstyrelsen fore-
skrivit sddan tjdnst-
goring
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Legitimation/annat
sdarskilt utfardat
kompetensbevis for
yrke hdr i landet

1 Danmark, Finland,
Island eller Norge
genomgangen utbild-
ning eller forvdrvat
kompetensbevis

Praktisk tjdnstgéring

5. Legitimation som
sjukskoterska

6. Legitimation som
barnmorska

7. Legitimation som
sjukgymnast

8. Bevis om kompe-
tens som distrikts-
skoterska

auktorisation som
sjukskoterska i Dan-
mark, Finland eller
Norge

auktorisation som
jordemoder, barn-
morska eller jordmor
i Danmark, Finland
eller Norge eller
kompetens som spe-
cialsjukskoterska i
forlossnings- och
moderskapsvard i
Finland

auktorisation som
fysioterapeut i
Danmark, Finland
eller Norge

utbildning som sund-
hedsplejerske i Dan-
mark, hidlsovardare i
Finland eller helse-
soster i Norge

grundas auktorisatio-
nen for den som inte
ar medborgare i ett
nordiskt land pd
utbildning i ett utom-
nordiskt land, far
socialstyrelsen, om
sarskilda skal fore-
ligger i ett visst
fall, krdva att prak-
tisk tjanstgoring som
sjukskoterska full-
gjorts i ett nordiskt
land, dock under hogst
sex manader

om sdrskilda skal
foreligger i ett
visst fall, far so-
cialstyrelsen krdva
att praktisk tjanst-
goring som barnmorska
fullgjorts hdr i
landet under ledning
av barnmorska, dock
under hogst sex
manader

om sdrskilda skal
foreligger i ett
visst fall, far so-
cialstyrelsen krdva
att praktisk tjdnst-
goring som distrikts-
skoterska fullgjorts
hdar i landet, dock
under hogst en mdnad
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Legitimation/annat
sdrskilt utfdirdat
kompetensbevis for
yrke har i landet

1 Danmark, Finland,
Island eller Norge
genomgangen utbild-
ning eller forvdrvat
kompetensbevis

Praktisk tjdnstgdring

9. Bevis om kompe-
tens som apotekarel

10. Bevis om kompe-
tens som receptarie1

11. Legitimation som
glasdgonoptiker

farmacie kandidatexa-
men i Danmark, legi-
timation som provisor
i Finland eller apo-
tekarexamen i Norge

legitimation som
farmacevt i Finland
eller reseptarexamen
i Norge

i Danmark femarig
grundutbildning for
optiker vid yrkessko-
la eller fore den 1
januari 1984 genom-
gadngen ldrlingsut-
bildning for yrket,

i Finland legitima-
tion som optiker
eller

i Norge

a. grundldggande
verkstadsutbildning
vid ingenjorshogskola
med tilldgg av linje
for optometri,

om sdrskilda skdl
foreligger i ett
visst fall, far so-
cialstyrelsen krdva
att praktisk tjanst-
goring pa apotek
fullgjorts har i
landet, dock under
hogst tre ménader

om sdrskilda skal
foreligger i ett
visst fall, far so-
cialstyrelsen krdva
att praktisk tjanst-
goring pa apotek
fullgjorts har i
landet, dock under
hogst tre ménader

1 Grupperna apotekare och receptarier omfattas av den nya nordiska
overensskommelsen och har ddarfor av kommittén medtagits hir.
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Legitimation/annat
sarskilt utfardat
kompetensbevis for
yrke hdr i landet

I Danmark, Finland,
Island eller Norge
genomgangen utbild-
ning eller forvdrvat
kompetensbevis

Praktisk tjanstgoring

12. Legitimation som
psykolog

13. Bevis om kompe-
tens som tandsko-
terska

14. Bevis om kompe-
tens som tandhygie-
nist

b. linje for opto-
metri vid ingenjérs-
hogskola och darefter
praktik 1 yrket i
minst tre ar eller

c. svennebrev i
optikerfacket foljt
av praktik°i yrket i
minst tre ar eller
tilldggsutbildning i
refraktionering vid
ingenjorshogskola

psykologie kandidat-
examen eller psykolo-
gisk dmbetsexamen i
Danmark, psykologie
kandidatexamen i
Finland eller aukto-
risation som psykolog
i Norge

utbildning som tand-
klinikassistent i
Danmark, godkdnnande
som tandskdtare i
Finland eller utbild-
ning som tannlege-
assistent i Norge

utbildning som tand-
plejer i Danmark,
utbildning som spe-
cialtandskotare i
Finland eller godkan-
nande som tannpleier
i Norge
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Legitimation/annat
sdrskilt utfdrdat
kompetensbevis for
yrke hdar i landet

I Danmark, Finland, Praktisk tjanstgoring
Island eller Norge

genomgdngen utbild-

ning eller férvdrvat

kompetensbevis

15. Bevis om kompe-
tens som tandtekni-
ker

fyraarig laboratorie-
tandteknikerutbild-
ning vid yrkesskola
eller dldre ldrlings-
utbildning till labo-
ratorietandtekniker i
Danmark, legitimation
som tandtekniker i
Finland eller sven-
nebrev i tandtekni-
kerfacket i Norge.

1 Gruppen tandtekniker omfattas av den nya nordiska overenskommelsen och
har ddarfor av kommittén medtagits har.
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95y

10 §

Om en myndighet som prdvar fragor om ett sdrskilt utfdrdat
kompetensbevis i annan nordisk stat begdr det, skall social-
styrelsen ldmna myndigheten de upplysningar som denna kan
behdva for att avgora provningen i ett visst fall.

Bifaller socialstyrelsen en ansokan om ett sdrskilt utfdrdat
kompetensbevis och har den sdkande tidigare sadant kompe-
tensbevis i annan nordisk stat, skall styrelsen underridtta
den myndighet som meddelat kompetensbeviset i den staten om
beslutet.

Har en yrkesutovare med ett sdrskilt utfdrdat kompetensbevis
dven sadant bevis i annan nordisk stat och

1. doms han till annan p3f61jd dn bGter for brott i sin
yrkesutdvning,

2. &ldggs han disciplinpdfé1jd med anledning av sin yrkes-
utdvning,

3. 4&terkallas hans legitimation eller

4. inskridnks hans rdatt att forskriva ldkemedel eller alko-
hol

skall socialstyrelsen underrdtta myndigheten i den andra
stat dir yrkesutdvaren erhdllit kompetensbeviset om dtgdrden
och om skdlen fér dtgdrden.

Behdrighet att utdva yrke samt anvdnda yrkestitel eller skyddad

yrkesbeteckning

11 §

Behorig att utdva yrke som 1dkare eller yrke som tandldkare
dr den som har legitimation for yrket eller den som fatt
sdarskilt forordnande att utdva yrket. Den som har foreskri-
ven kompetens far bitrdda tandldkare i yrkesutdvningen.
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Regeringen meddelar foreskrifter om den kompetens som kravs
och i vilken omfattning bitrdde f&r ldmnas. Regeringen far
overldta at socialstyrelsen att meddela sddana foreskrif-
ter.

Sdrskilt forordnande enligt forsta stycket meddelas av so-
cialstyrelsen eller, efter styrelsens bemyndigande, av hdl-
so- och sjukvardsnamnd, organ som avses i 11 § hdlso- och
sjukvardslagen (1982:763) eller annan myndighet.

Behorig att utdva yrke som barnmorska dr den som har legiti-
mation for yrket.

12 § Den som obehdrigen och mot ersattning utdvar yrke som barn-
morska, ldkare eller tandldkare doms till boter eller
fingelse i hogst sex mdnader.

13 § Den som enligt denna lag varit legitimerad eller fatt for-
ordnande enligt 11 §, men genom dterkallelse av legitima-
tionen eller det sarskilda forordnandet enligt bestdmmelser-
na i lagen (1980:11) om tillsyn Gver hdlso- och sjukvards-
personalen m.f1. forlorat sin behdrighet, och darefter ut-
dvar yrket mot ersdttning, doms till bdoter eller féangelse i
hogst sex manader.

14 § Den som obehdorigen ger sig ut for att vara ldkare eller
tandlakare eller pd annat sdtt ger sken av att ha sddan
kompetens enligt denna lag doms till boter.

15 § Den som obehdrigen ger sig ut for att vara legitimerad barn-
morska, glasdgonoptiker, logoped, psykolog, sjukgymnast
eller sjukskoterska doms till boter.

Likare eller tandldkare far for allmanheten ange att han ar
specialist endast om han har bevis om specialistkompetens.
Den som bryter mot bestdmmelsen doms till boter.
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Endast den som inforts i socialstyrelsens sdrskilda
forteckning dver personal med viss psykoterapeutisk
utbildning far for allmdnheten ange sig som av
socialstyrelsen registrerad psykoterapeut. Den som bryter
mot bestdmmelsen doms till boter. Detsamma gdller den som
har inforts i forteckningen men underliter att ange sin
grundutbildning.

Talan mot beslut m.m.

16 § Socialstyrelsens beslut enligt denna lag f&r Gverklagas
hos kammarrdtten genom besviar.

Beslut som socialstyrelsen eller kammarridtten meddelar en-
ligt denna lag skall gdlla omedelbart, om inte annat férord-
nas.

17 § Regeringen bemyndigas att meddela ytterligare fdoreskrifter
enligt denna lag. Regeringen far dverldta &t socialstyrelsen
att meddela sddana foreskrifter.

1 Denna lag trdder i kraft den 1 juli 1984. Genom lagen upp-

havs
lagen (1960:408) om behdrighet att utdva ldkaryrket och
lagen (1963:251) om behdrighet att utdva tandldkaryrket.

2 Sdrskilt utfdrdade kompetensbevis far ocksd meddelas for den
som har en kompetens som i huvudsak motsvarar den kompetens
som foreskrivs i denna lag.

3 Forekommer i lag eller annan forfattning hdanvisning till en
foreskrift som har ersatts genom e) bestimmelse i denna lag
tillampas i stdllet den nya bestdmmelsen.
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2 Forslag till
Tag om dndring i lagen (1960:409) om férbud i vissa fall mot
verksamhet pd hdlso- och sjukvardens omrade

Harigenom foreskrivs i frdga om lagen (1960:409) om férbud i
vissa fall mot verksamhet pd& hdlso- och sjukvdrdens omride
dels att 6 § skall upphdra att gdlla,

dels att i 8 § "4-6 §§" skall bytas ut mot "4 och 5 §§".

Denna lag trdder i kraft den 1 juli 1984.
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3 Forslag till

SOU 1983:33

forordning om andring i forordningen (1982:771) om behdrig-

het till vissa tjdnster inom den landstingskommunala hdlso-

och sjukvarden och om tillsattning av sadana tjdnster

Hirigenom foreskrivs i fraga om férordningen (1982:771) om be-
horighet till vissa tjdnster inom den landstingskommunala hdlso-

och sjukvdrden och om tillsidttning av sddana tjanster
dels att 6 § skall ha nedan angiven lydelse,
dels att i forordningen skall inféras en ny bestammelse, 5 a §,

av nedan angiven lydelse.
Nuvarande lydelse

5a§

6§

Behorig till tjdnst som barn-
morska, sjukgymnast eller
sjukskoterska dar den som har
bevis om legitimation for
sadant yrke. Detsamma gdller

i fréga om vikarie pd sddan
tjanst om socialstyrelsen inte
medgett undantag.

Foreslagen lydelse

Behorig till tjdnst som tand-
vérdschef eller forestdndare
for vissa polikliniker inom
folktandvarden dr den som har
den kompetens som social-
styrelsen foreskriver. Det-
samma galler i frdga om vika-
rie pd sadan tjdnst om
socialstyrelsen inte medgett
undantag.

Behorig till tjanst som sjuk-
gymnast eller sjukskoterska
ar den som har bevis om legi-
mation for sadant yrke. Det-
samma gdller i frdga om vika-
rie pd sddan tjanst om social-
styrelsen inte medgett undan-
tag.
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Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

Socialstyrelsen far foreskriva krav pd vidareutbildning for be-
horighet till sjukskotersketjdnster.

Behorig till tjanst som labo-
ratorieassistent med inrikt-
ning mot klinisk fysiologi
eller sjukhusfysiker dar den
som har den kompetens som
socialstyrelsen foreskriver.
Detsamma gdller i frdga om
vikarie pa sddan tjanst om
socialstyrelsen inte medgett
undantag.

Denna forordning trdder i kraft den 1 juli 1984.
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4 Forslag till
férordning om &ndring i folktandvdrdskungdrelsen (1973:637)

Harigenom foreskrivs i frdga om folktandvardskungdrelsen
(1973:637) att 4-6 §§ skall upphdra att gdlla.

Denna fdorordning trdder i kraft den 1 juli 1984
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I BAKGRUND
1 KOMMITTENS UPPDRAG OCH ARBETE
15 Kommi tténs uppdrag

Ddvarande statsrddet Holm anforde i kommitténs direktiv
(Dir. 1980:75) bl.a. foljande.

I vdrt land stdr det i princip var och en fritt att utdva verk-
samhet pd hdlso- och sjukvdrdens omrdde. Ti1l skydd fér allmén-
heten finns det dock omfattande begrdnsningar i denna frihet
framst genom lagen (1960:409) om forbud i vissa fall mot verksam-
?et p& hdlso- och sjukvdrdens omrdde, den s.k. kvacksalveri-
agen.

For vissa grupper som dr verksamma inom hdlso- och sjukvérden
finns bestdmmelser om legitimation eller krav pd viss kompetens
for att utdva yrket.

Legitimationen har tvd8 huvudfunktioner. For det forsta dr den ett
bevis om att yrkesutdvaren har en av samhdllet godkand utbildning
och kompetens for att utdova yrket. For det andra ar legitimatio-
nen ett medel for samhdllet att kontrollera verksamheten och
under vissa forutsdttningar genom aterkallelse eller begrinsning
av legitimationen dterta den behdrighet som legitimationen ger
yrkesutdvaren.

Bestdmmelser om legitimation finns f.n. for ldkare, tandldkare,
barnmorskor, sjukskdoterskor, sjukgymnaster, glasdgonoptiker och
psykologer.

Bestdmmelserna har olika rdttslig innebor for olika yrkesgrupper.
For ldkare, tandldkare och barnmorskor dr legitimationen en for-
utsdattning for obegrdnsad behdrighet att utdova yrket. For de
ovriga yrkesgrupperna innebdr legitimationen ingen ensamrdtt att
utdéva yrket, utan framst ett bevis om viss av samhdllet godkand
kompetens.

For flera av yrkesgrupperna krdvs legitimation for innehav av
tjdnster inom den allmidnna hdlso- och sjukvarden.

Ldkare och tandldkare har ocksd yrkesbeteckningarna lagligen
skyddade. For ovriga yrkesgrupper dr endast beteckningen "legiti-
merad/leg." i kombination med yrkesbeteckningen skyddad.

Viss restriktivitet har iakttagits i frdga om att infora legiti-
mationsbestdmmelser for nya yrkesgrupper. Avgorande har varit om
yrkesgruppen bedrivit sjdlvstdandig verksamhet - som t.ex. egna
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foretagare - i forhaiiande till  aiimanheten. Under sadana for-
h&iianden har allménheten ansetts ha behov av att genom iegitima-
tionsbegreppet f& en iattfattiig information om att  yrkesutgvaren
har den utbiidning och  kompetens som av samhallet har  bedomts
nodvandig och  yrkesutovaren ansetts ha behov av att styrka sin
kompetens. Om det déaremot  varit fréga om yrkesgrupper som endast
utdvar verksamhet som anstadllda inom den offentliga halso- och
sjukvarden har det inte ansetts foreiigga samma behov. | s&dana
fall har tjanstebeteckningen ansetts vara  tillracklig information
till  aliménheten. FOr  yrkesutovaren har det ansetts racka om han

vid  anstaiiningen har kunnat visa  petyg OmM sadan  utbiidning som

tjansten kraver.

Haiso-  och  sjukvardspersonaiens rattsiiga staiining

Sedan den 1 ;,qjo1ggg Omfattar sociaistyreisens tillsyn all

haiso-  och sjukvardspersonal eniigt lagen  (1980:11) om tilisyn

over halso- och sjukvardspersonaien m.f1. Med sddan personai
avses:

1. personai vid  sjukhus eller annan inrattning for  vard av
patienter som drivs av det aiiméanna eller av anskiidomed
bidrag frain  det allmanna eller efter sérskilt tilistand,

2. den som utan att omfattas av 1. i egenskap av  jegitimerad
yrkesutévare meddeiar ~ vard & patienter eiier til1hor perso-
nal som bitrader s&dan  yrkesutévare i vérden,

3. personai inom s&dan  detaijhandei med idkemedei for  viiken
galler  sarskiida foreskrifter,

4. annan grupp av yrkesutévare inom hélso- och sjukvarden som
regeringen eller, efter regeringens bemyndigande, sociaisty-
reisen foreskriver skall omfattas av  1agen.

Haiso-  och  sjukvardspersonaien ar  skyidig att  foija  de foreskrif-

ter  som sociaistyreisen utfardar m.m. De ar vidare underkastade

iagens ~ bestdmmelser om  discipiinart ansvar.

Genom den nya iagen har ytteriigare grupper verksamma  inom haiso-

och sjukvarden  forts  under  socialstyrelsens tiiisyn. Dessa har

hittills i sin verksamhet endast  varit underkastade kvacksaiveri-
jagens ~ bestammeiser. Atskiiiiga yrkesutovare inom  haiso-  och
sjukvérden kommer &nda att faiia utanfor begreppet haiso- och

Sjukvérdspersonai och i sin verksamhet endast vara underkastade

kvacksaiveriiagens bestammeiser.

Allmant  om jegitimationsprévningen

For  jegitimation krdvs i aiimanhet viss  fuiigjord utbiidning

eller aviagd e€xamen. For att f&  jegitimation maste den enskiide
darefter i nagra fall  fuiigéra viss praktisk tjanstgéring under
handiedning. Sé&dana  jegitimationsviiikor gaiier fn.  for iakare
och psykoioger. Riksdagen har vidare besiutat (prop. 1978/79:41,
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Ubu 23 rskr. 205) att som 1egitimationskrav for  tandiakare info-
ra viss tids  praktisk tjanstgoring inom  foiktandvarden efter
fullgjord grundutbiidning.

Den  praktiska tjanstgoringen kan fullgéras pa oika  satt.  Det kan
darfor kravas  sarskild sakkunskap for att bedéma om detta  villkor
for  jegitimationen ar  yppfyit.

Sarskiid sakkunskap ~ Vid  jegitimationsprévningen krdvs  ocksd  nar
det gaiier sbkande  som pé’\ annat  satt  an genom faststaiid utbild-
ning skaffat sig motsvarande kunskap och  fardighet, t.ex. perso-
nal med utlandsk examen.

Legitimation meddeias  av  sociaistyreisen. Aterkallande av jegiti-
mation eller annan pehgrighet samt meddeiande av ny legitimation

efter aterkallelse prévas numera av haiso- och  sjukvardens an-
svarsnamnd  eniigt de grunder SOM anges | lagen OM tillsyn over
haiso-  och sjukvardspersonaien mfl.  Legitimationen kan vagras om
grund for  Aterkallelse foreiigger.

Genom den pya jagen har inforts enhetiiga regier om aterkaiiande

av  jegitimation eller annan pehorighet for  samtiiga yrkesgrupper

for  viika s&dana krav  gaiier.

Beharighet att  inneha tjanster inom den aiimanna hélso- och  sjuk-
varden

For fiera  yrkesgrupper utgér ~ SOmM namnts  jegitimationen ett il
kor for  pehorighet att  inneha  ganst inom den allmanna haiso-och
sjukvarden. For iakare  och sjukskéterskor finns  dessutom  krav  p&
Viss  vidareutbiidning for  ratt att  inneha  vissa tjanster inom
sjukvérdsorganisationen. Motsvarande galler for  tandiakare inom
folktandvarden.

Detaijregieringen av sdvai ftiiisattningsforfarande SOM  pehorig-
hetsvillkoren framfor allt rorande iakartjansterna syftar ti1l
att  tiigodose kravet pé hog kvaiitet och sékerhet i sjukvarden.
For nagra yrkesgrupper galler inte  bestammeiser om jegitimation,

men verksamheten ar anda rattsiigt regierad. For  apotekare och
receptarier galler séiunda ensamratt att fardigstallia vissa léke-
medei  for  utiamnande tiil aiiméanheten. Tidigare gallde bestammei-
Ser oM jegitimation for  apotekare. Dessa upphérde | samband med
tiiikomsten av  ApOteksbolaget AB. |ngen f&r bitrada tandiakare
SOM  tandhygienist utan att ha gatt igenom faststdiid utbiidning.

FOr  anstaiinin som - tandtekniker, tandhygienist _och tandskdterska
inom foiktandvarden kravs  av  sociaistyreisen utfardat s.k. beho-
righetsbevis.

Sociaistyreisen kan i viss  ytstrackning medge dispens  frén  beho-
righetskraven.

For det stora fiertaiet yrkesgrupper inom  haiso- och  sjukvarden

finns  jnga iegitimationsbestammeiser eller annan rattsiig regie-

arbete
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ring  av yrket. For dessa rkesgrupper ar kraven for anstaiining
inom den aiiméanna héiso- ch  sjukvarden preciserade i koiiektiv-
avtal.

Tidigare forsiag rérande legitimations- och  pehsrighetsbestammei-
ser m.m.

Socialstyreisens dversynsutredning (6s0S)  behandiade iosittut-
redningsarbete séval  |egitimationsfragan i sin heihet  som fragan
0om pehérighet for den assisterande tandvardspersonaien. I fraga
OM pehsrighetsbevisen for  den assisterande tandvérdspersonaien
foresiog 0SoS att  pehgrighetsbevisen for  personai med svensk
utbiidning skulle avskaffas och ersattas med siutbevis fran  ut-
biidningsanstait. FOr  personer ~ med utiandsk utbildning samt annan
utbiidning i Sverige @n den som faststaiis av  sociaistyreisen

skulle  systemet med sarskiida behérighetsbevis finnas kvar.

I prop.  1979/80:6 OM  sociaistyreisens uppgifter och  organisation
m.m. férordas att  bestammeiserna om jegitimation SeS  Hyer. Som
grund harfor anges bla. féijande. Bestdmmeiserna ar svarover-
skadiiga och har olika innebord for  oilka  yrkesgrupper samt &r i
vissa  fall fordidrade. Forutsattningarna for  jegitimationsfor-

farandet har  gradvis forandrats varvid genomgangen utbiidning har
kommit att ytgera ~ den faktiska behorighetsgrunden. Sociaistyrei-

sen utfor inte négon egentiig sakprévning av de sokandes iampiig-
het och kvaiifikationer, utan  denna  provning sker i ansiutning

i1l ythiidningen. Fullgjord utbildning anses vara tjiirackiig

garanti for att  pehorighetskraven ar tiigodosedda. Mot denna
bakgrund ~ borde  ytbiidningskontroii och jegitimering i fiertaiet

fall kunna samordnas och utforas i ett  sammanhang.

Bevis  O0m godkand  utbiidning som utfardas av  ytbiidningsanstait-

erna  borde kunna 1likstdllas med nuvarande iegitimationsbevis.

Detta  skulle bl.a. innebéara betydande administrativa forenk-
lingar. Det skulle daremot inte innebéra négon férandring av
iegitimationsinstitutet som sddant eller av samhallets  mgjiighe-
ter att  kontroiiera berorda  yrkesgruppers verksamhet och i vissa
fall  aterkalla iegitimationen. Detta  borde aven fortsattningsvis
aviia sociaistyreisen och ansvarsnamnden.

I ansiutning till  jegitimationsfragan betonas  att  handiaggningen

av individuella behorighets- och  dispensfragor bér  forenkias och
sa jAngt  mojiigt decentraiiseras fran sociaistyreisen tili de

vardansvariga huvudménnen.

Riksdagen ~ har bifaiiit propositionen i denna dei (SoU 1979/80:45,
rskr  386).

Haiso-  och  gjukvardsutredningen konstaterar i betankandet (sou
1979:78) M&l och medel fér haiso- och Sjukvérden’ att behérig-
hetshestammeiserna ar  spridda i oiika forfattningar, att de kom-
mit  till vid olika ftiiifaiien och att det kan anforas atskiiiiga
skai  for en sarskiid oversyn av bestdmmeiserna. Ett samiat  Over-
vagande  borde eniigt kommittén ocksd omfatta fragor om pehérighet
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pé omraden som f.n. inte  ar forfattningsreglerade. Det borde &ven
omfatta tjiisattningsférfarandet. En  sarskiid oversyn @V behorig-
hetsfrdgorna borde ocksd  inpegripa frgor  OM Kkompetenskrav pa
oiika  nivder, tex.  fOr  ansiining i iedande  stsjining.
Haiso-  och  sjukvardsutredningens forsiag innebér  att  detaijjreg-
ieringen av  ftiiisattandet av  jakartjanster utmonstras ur  1ag-
stiftningen och att de bestammeiser som behovs for att regiera
behérighet for anstaiining inom  haiso- och sjukvarden i avvaktan
pa en sarskiid dversyn fors  over Hiii en sarskiid forordning.
Betankandet har  remissbehandiats och ar fn. under  peredning inom
regeringskansiiet.
Forbundet Sveriges arbetsterapeuter har  hemstdiit hos  regeringen
att  krav pa 1legitimation eller  viss behérighet infors for  arbets-
terapeuter. Fn.  anstaiis eniigt forbundet i viss  ytstrackning
personai utan  faststaiid utbiidning pa arbetsterapeuttjanster pa
oiika nivaer. Det borde vara till  férdei for savai  den remit-
terade iakaren SOM patienten att  genom iegitimation eller  sér-
skiid behorighet f&  information om den enskilde arbetsterapeuten
har den faststaiida utbiidningen;
Framstaiiningen har  remissbehandiats. Savéi  socialstyreisen som
Landstingsférbundet hénvisar i sina  remissvar till den sarskiida
dversyn & jegitimations- och  pehérighetsfrdgorna Som  en|igt
uppgift skall ske. Universitets- och hogskoieambetet (UHA)  f5r-
ordar  att en ytredning OM  hehsrighetsfragorna kommer  till stand i
forsta hand for att ge arbetsterapeuterna och  sjukgymnasterna en
s& iikartad staiining pé arbetsmarknaden Som  mgjiigt.
UHA har vidare i ansiutning till  aft ytbiidningen i psykoterapi
paborjades 1978 hemstaiit att  regeringen bl.a.  vidtar de &tgarder
som kan anses pgdvandiga for att  losa frAgan  OM pehorighet att
utbva  psykoterapi. De grkes rupper inom haiso-  och sj_ukvérden som
har jegitimation och som h gatt  igenom utbiidning I psykoterapi
anses kunna utdva psykoterapi inom ramen for sin iegitimation.
Daremot  &r pehgrighetsfragorna inte kiariagda for  personer  som
saknar iegitimation och som é&r verksamma  utanfér den allmanna
haiso- och  sjukvarden. Framstaiiningen har  remissbehandiats.
Remissinstanserna socialstyrelsen, Landstingsforbundet, SACO/SR
&r positiva i1l att  frdgan provas vid en sérskiid oversyn av
iegitimations- och  pehgrighetsbestammeiserna.
Eniigt vad jag har inhamtat har &ven andra yrkesgrupper gjort
framstaiiningar om behovet  av pattsiig regiering av yrket.
En nordisk arbetsgrupp har  nyiigen pa uppdrag av nordiska social-
poiitiska kommittén iagt fram  forsiag till  dverenskommeise om
gemensam  nordisk arbetsmarknad for  bl.a. 16 yrkesgrupper inom
haiso-  och  sjukvéarden. Overenskommeisen kommer i princip att
innebéra att den som har iegitimation eiier motsvarande behérig-
het i ett iand har ratt i1l samma  godkannande i de svriga ian-
derna. Forsiaget ar fn. foremdl  for remissbehandiing i de nor-
diska ianderna.

arbete
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ringar 1 form av rationaliseringar och omprovning av  pagaende
verksamhet inom  ytredningsomradet. Aven i gyrigt galler de direk-
tiv.  som utfardats till samtliga kommittéer och sarskilda utredare
angdende finansiering av  reformer (Dir. 1980:20).

Utredaren bor beakta att forslagen inte i onddan forsvarar genom-
forandet av en gemensam hordisk arbetsmarknad for  de berdrda
yrkesgrupperna.

Utredningen bor  bedrivas skyndsamt.

Ledningen for socialdepartementet har den 10 mars 1982 med anled-
ning av det dd framlagda forslaget till halso-  och sjukvardslag
m.m.  (prop. 1981/82:97) gjort féljande uttalande infor kommit-
tén.

I den nyligen for  riksdagen framlagda propositionen (1981/82:97)
om héalso- och  sjukvardslag, m.m. framhaller foredraganden att  den
verksamhet som bedrivs inom hélso- och  sjukvarden intar en sar-
stallning som motiverar att det finns  vissa  pehorighetsregler och
att  bla. de av samhallet uppstallda behérighetskraven for
tjanstgoring inom varden  uigér  garantier _fdr vardens  kvalitet och
patienternas sékerhet. I 16 § forslaget till oy _halso— och Sjuk:
vardslag bemyndigas regeringen att meddela  foreskrifter om beho-
righet till tjanster inom den allmanna hélso- och  sjukvarden och
oM tillsattning. Regeringen far  overldta at  socialstyrelsen att
meddela  sadana  foreskrifter. I den nuvarande sjukvardslagstift-

ningen har bemyndigandet for regeringen att meddela  foreskrifter

om villkor for  pehorighet till vissa  tjanster inom  halso- och
sjukvérden utformats s att sddana foreskrifter kan ges betraf-
fande vissa i forfattningarna sarskilt angivna  yrkesgrupper. I
den npya lagen har det inte bedémts som |ampligt att ta in en
s&dan  detaljerad bestammelse utan  regeringsbemyndigandet i 16 8§
har getts en generell utformning. Hartill kommer det forhallan-

det, SOmM framgdr av specialmotiveringen, att  ocksd andra  grupper
numera har sd kvalificerade och ansvarsfulla uppgifter att  man
aven for vissa tjanster som tillsétts med personal fran  dessa
yrkesgrqpper maste stéi_lla vissa villkor _fdr behérighet. Uttalan-
dena i propositionen i dessa frégor far inte uppfattas som ett
stallningstagande till huruvida  ytterligare behorighetsbestammel-

ser kan behovas. Propositionen avses | dessa frégor vara neutral

i forhallande till direktiven for  pehorighetskommittén med tanke
pa att kommittén har i yppdrag att  bla. préva behovet av sadana

behdrighetsbestammelser.

Liksom hittills bor  pehorighetsregler i princip komma ifrdga

endast  fOr  yrkesgrupper med arbetsuppgifter av  sarskild betydelse
for  patienternas liv  och halsa.

39
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Kommittén har utdver vad som hdr dtergivits under sitt arbete
haft att beakta de direktiv om begrdnsningar av den statliga
normgivningen till kommuner och landstingskommuner som utfirdats
till samtliga kommittéer och sdrskilda utredare (Dir. 1981:42).

Socialdepartementet har till kommittén overlamnat ndgra till
departementet inkomna drenden for att beaktas i kommitténs arbe-
te. De drenden som behandlas i detta betdnkande avser:

- Yrkesbendamningar for de yrkesutdvare som gdtt igenom vissa
nya utbildningslinjer inom den kommunala hdgskolan.

- Formerna for forordnande av icke legitimerade 1dkare och
tandlékare.

En utforlig redovisning av innehdllet i dessa drenden dterfinns
under de avsnitt i betdnkandet ddr kommittén behandlat de olika
fragorna.

Vid overldggningar inom kommittén, vid diskussioner med foretra-
dare for bl.a. myndigheter och skilda yrkesgrupper samt genom
ett stort antal direkta framstdllningar fran olika intressenter
har kommiftén gjorts uppmirksam pd dven andra an de hir niamnda
frdgorna, som har samband med den allmidnna oversynen av bestam-
melserna som ankommer pd kommittén. De frdgor som kommittén
funnit skdl att behandla dterfinns under respektive sakavsnitt.

%2 Kommitténs arbete

Kommittén inledde sitt arbete i slutet av &r 1980 och holl sitt
forsta sammantrdde den 11 december samma &r. Direfter har kom-
mittén hdllit ytterligare 25 sammantraden.

I borjan av utredningsarbetet har kommittén h&11it en s.k.
hearing med foretrddare for yrkesgrupper inom hdlso- och sjukvér-
den m.m. Kontakterna med dessa och andra som haft intresse av
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kompetens- och behdrighetsfrigor har sedan foljts upp under ut-
redningens olika skeden. Samrdd har i minga frdgor dgt rum med
socialstyrelsen och andra centrala forvaltningsmyndigheter samt
med andra kommittéer med angrdnsande uppdrag. Kommittén har in-
formerat de fackliga organisationerna vid socialstyrelsen om
kommittéarbetets uppldaggning och huvudinnehdllet i det framlagda
fbrs]agett

41
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Z VISSA OVERGRIPANDE FRAGOR

2.1 Betdnkandets innehdll

Kommittén har enligt sina direktiv fatt i uppdrag att framst gora
en allman dversyn av bestammelserna om legitimation och behorig-
het inom hdlso- och sjukvdrden. Uppdraget bestdr av tre huvudde-
lar:

1 Behovet av och innehdllet i bestimmelser om legitimation
m.m. och behdrighet i olika avseenden.

2 Den administrativa handldggningen av legitimationer m.m.
3 Behovet av och innehdllet i bestdmmelser om tillsdttning.

I detta huvudbetdnkande behandlar kommittén de fragor som hor
till punkterna 1 och 2, medan kommitténs Overvdganden och forslag
under punkten 3 lamnas i ett senare betdnkande. Storre delen av
huvudbetidnkandet dgnas at legitimation m.m. och behdrighet i
olika avseenden.

Kommittén har inledningsvis inventerat och sammanstdllt de regler
i form av foreskrifter eller allminna rad, som f.n. gdller for
personalen inom hdlso- och sjukvdrden m.m. och som har beslutats
av riksdagen, regeringen eller vissa forvaltningsmyndigheter,
sdrskilt socialstyrelsen. Ett forsok har gjorts att systematisera
dessa regler och att klarldgga dess innebdrd. Detta och annat
bakgrundsmaterial redovisas i kapitel 2-5. Kommittén har, ndr
forslag till 16sningar av olika frdgor 1iggs fram, strdvat efter
att i sd stor utstrdckning som mojligt sammanfora likartade be-
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stammelser i en forfattning och att forenkla det administrativa
férfarandet vid provningen av drenden om sdrskilt utfirdade kom-
petensbevis.

Utgdngspunkten for kommitténs diskussioner har varit det gene-
rella behovet av statliga foreskrifter inom hdlso- och sjukvdrden
m.m. Kommitténs stdllningstagande i denna frdga och andra frigor
av principiell natur redovisas i kapitel 6.

Samhdllets reglering av olika behorighetsfragor inom hdlso- och
sjukvdrden bygger till stor del pd systemet med legitimation.
Bestammelserna om legitimation, som har sitt ursprung i ett sam-
hdlle som numera pd mdnga satt har forandrats, har behd11it sitt
visentliga innehdll under mdnga decennier. Kommittén har dirfor
ansett det vara naturligt att forst prova behovet av bestimmelser
om legitimation och andra sdrskilt utfdrdade kompetensbevis.
Resultatet av kommitténs bedomningar redovisas i kapitel 7. I
kapitel 8 och 9 behandlas behovet av olika behdrighetsbestimmel-
ser, i kapitel 10 grupper som inte tagits med i tidigare kapitel
och i kapitel 11 vissa administrativa fr3gor. Kommitténs dvriga
dvervdganden och forslag dterfinns i kapitlen 12, 13 och 14.

2.2 Ndgra avgrdnsningar och definitioner

Kommitténs arbetsomrdde &r enligt direktiven den rdttsliga regle-
ringen inom hdlso- och sjukvdrden. Av motiven till hdlso- och
sjukvardslagen (1982:763) - HSL - framgdr att till hilso- och
sjukvdrd enligt HSL bl.a. inte riknas Stgdrder enligt lagen
(1967:940) angdende omsorger om vissa psykiskt utvecklingsstdrda.
Inte heller tandvard enligt folktandvirdslagen (1973:457) eller
tandvdrd som bedrivs av privatpraktiserande tandlikare hor hit.

Under senare dr har det varit en strdvan att i allt stdorre ut-
strdckning inbegripa tandvdrden i hdlso- och sjukvdrden. Hilso-
och sjukvadrdsutredningen (HSU) féreslog i betdnkandet M31 och
medel for hdlso- och sjukvdrden (SOU 1979:78) att dven tandvirden
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skulle omfattas av begreppet hdlso- och sjukvdrd. Samma uppfatt-
ning redovisade 1978 drs tandvirdsutredning i sitt huvudbetinkan-
de Tandvdrden under 80-talet (SOU 1982:4), dir ett forslag till
en tandvdrdslag, som var avsedd att ersitta folktandvdrdslagen
(1973:457), lamnades. Enligt utredningen borde den foreslagna
lagen kunna arbetas in i den dd nyligen beslutade hdlso- och
sjukvdrdslagen. Utredningens férslag dr f.n. foremdl for Overvi-
ganden inom regeringskansliet.

Den yttre ramen for kommitténs arbete dr snarare hdalso- och sjuk-
vardspersonalen m.f1. i den betydelse begreppet har i lagen
(1980:11) om tillsyn dver hidlso- och sjukvérdspersona1en m.fl. dn
hdlso- och sjukvarden som sddan. Nir kommittén anvander begreppet
hdlso- och sjukvdrd omfattar det hdlso- och sjukvdrden enligt HSL
och dessutom tandvdrden. Nir kommittén syftar pd omrdden som
grdnsar till hdlso-och sjukvdrden, och dir det f.n. finns perso-
nal som omfattas av en statlig reglering av verksamheten i ndgon
form - sdsom detaljhandeln med ldkemedel - anvdnds i allmédnhet
beteckningen hdlso- och sjukvdrd m.m.

Beteckningen Tandstingskommuner i detta betdnkande inkluderar
ocksd kommuner som inte ingdr i en landstingskommun, dvs. Gote-
borg, Maimd och Gotland.

Den som skall vara verksam inom hdlso- och sjukvdrden m.m. miste
ha ndgon form av utbildning fér sina arbetsuppgifter. Fér mdnga
yrkesutdvare ges denna utbildning frdamst genom den praktiska
tidnstgdringen, medan for andra en ldngre eller kortare huvudsak-
ligen teoretisk utbildning féregdr yrkesutdvningen inom varden.
Av de grupper som f.n. omfattas av en rdttslig reglering har
flertalet en utbildning inom den statliga eller kommunala hdg-
skolan. Den utbildning som i tiden ligger fdre anstd)lningen
brukar kallas for grundutbildning och den utbildning som en
yrkesutGvare genomgdr efter viss tid av praktisk tjdnstgoring for
vidareutbildning eller pdbyggnadsutbildning. I vidareutbildningen
ryms ocksd oftast en stor del praktisk tjanstgdring.

45
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Den som gatt igenom en hdgskoleutbildning har mojlighet att f3
ett utbildningsbevis. Utbildningsbeviset dr ett bevis om den
utbildades kompetens. For behdrighet att t.ex. utdva vissa yrken
inom hdlso- och sjukvdrden m.m., eller for behdrighet till vissa
tjanster inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden,
krdvs ett bevis om att yrkesutdvaren har en tillracklig kompetens
och i vissa fall ocksd uppfyller sdrskilda lamplighetskrav for
verksamhet inom det yrkesomrdde som dr i frdga. Socialstyrelsen,
som dr tillsynsmyndighet for hdlso- och sjukvarden m.m., utfirdar
for sju yrkesgrupper legitimation och for ldkare och tandldkare
forordnanden att uppehdlla vissa tjdnster och bevis om specia-
listkompetens. For den s.k. assisterande tandvardspersonalen,
dvs. tandhygienister, tandskoterskor och tandtekniker utfardar
styrelsen behorighetsbevis.

Som en samlingsbeteckning for utbildningsbevisen, legitimations-
bevis m.f1. bevis anvdnder kommittén beteckningen kompetensbevis
(figur 1). Legitimationer, forordnanden pd vissa ldkar- och tand-
ldkartjanster, bevisen om specialistkompetens och behdrighetsbe-
visen kallar kommittén sdrskilt utfardade kompetensbevis. I detta
sammanhang anvands ibland ordet auktorisation. I Danmark och
Norge forekommer auktorisation som en motsvarighet till legitima-
tion. I Sverige dr auktorisation ett allmant begrepp fOr en
rattslig reglering med dndamd] att framst for allmanheten ge
upplysningar om en yrkesutdvares kompetens. Inom hdlso- och sjuk-
varden m.m. har den inte ndgon klart definierad betydelse.

Kommittén behandlar inte kompetensfrdgor som upptas i forord-
ningen (1980:1070) om godkannande av enskilda tandtekniska labo-
ratorier och inte heller kompetensfrdgor enligt stadgan (1970:88)
om enskilda vdrdhem m.m. och den dirtill horande kungdrelsen
(SOSFS (M och S) 1978:80) med anvisningar till stadgan om enskil-
da vdrdhem m.m.



SOU 1983:33 Vissa overgripande fragor 47
Figur 1
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Ti1l olika former av kompetensbevis ar vid verksamhet p& hadlso-
och sjukvdrdens omrdde m.m. knutna vissa rattsverkningar. S& &r
t.ex. den som har utbildningsbevis som apotekare eller receptarie
behorig att for utldmnande till allmanheten fiardigstdlla sddant
1dkemedel som forordnats enligt recept - 10 § 1. receptkungorel-
sen (MF 1965:100). Bland andra rattsverkningar kan ndmnas att
legitimation som psykolog ger en exklusiv rdtt for den legitime-
rade att anvdnda beteckningen legitimerad psykolog,5 § forordnin-
gen (1978:341) om legitimation av psykolog.

De rdttsverkningar som ar kopplade till kompetensbevisen avser
ratt att utdova yrke, anvdnda yrkestiteln ldkare, anvanda yrkesbe-
teckning - sdsom legitimerad ldkare eller specialistkompetent -
och behdrighet till tjanst inom den landstingskommunala hdlso-
och sjukvdrden. Kompetensbevisen ger ocks& behorighet att utfora
vissa konkreta vdrddtgirder m.m. Kommittén har dock inte ansett
sig bora prova behovet av bestdmmelser for sddana vdrddtgirder
m.m., utan rdknar med att dessa fragor kommer att behandlas av
den kommitté som skall se dver vissa ansvarsfragor inom hidlso-och
sjukvdrden (Dir. 1983:35).

2.3 Regler inom hdlso- och sjukvdrden m.m.

Kommittén skall enligt sina direktiv overvdga och lamna forslag
till den statliga rdttsliga reglering som bor gdlla i frdga om
kompetens och behdrighet for hdlso- och sjukvdrdspersonalen m.f1.
De regler som gdller inom hdlso- och sjukvdrden m.m. bestdr dels
av foreskrifter - eller med ett annat ord forfattningar - som ar
bindande for myndigheterna och allmdnheten, dels av allmidnna rad,
som inte dr bindande men t.ex. ger vdgledning i fréga om tilldmp-
ningen av en bakomliggande forfattning. Kommittén anknyter i sin
systematik till de begrepp som anvands i promemorian Storre klar-
het i frdga om olika reglers rattsliga karaktdr och syfte (Ds Ju
1982:11), som lagts fram av en arbetsgrupp inom regeringskans-
liet.
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De av regeringen utfdrdade forfattningarna omndmns med sina i
Svensk forfattningssamling (SFS) upptagna beteckningar. I de fall
en forfattning vid tidpunkten for utfidrdandet namngivits pa ett
sitt, som avviker fran nuvarande nomenklatur, 3terges den enligt
beteckningen i statsradsberedningens sammanstdllning Register
dver gdllande SFS-forfattningar. Forfattningar och andra regler
som utfdrdats av socialstyrelsen omnamns med den beteckning i
socialstyrelsens forfattningssamling som anvdndes ndr forfatt-
ningen utfardades.

I likhet med foreskrifterna dr de allmdnna rdden generella regler
som beslutats av ddrtill behdriga myndigheter. De allmidnna rdden
kan indelas i rekommendationer, som dr avsedda att framja en
riktig och enhetlig rdttstilldmpning av en bakomliggande fore-
skrift, och i exempel, som anger hur myndigheter eller enskilda
1ampligen bor handla, men som inte utesluter andra handlings-
satt.

Regelsystemet for hdlso- och sjukvdrdspersonalen rymmer en riklig
flora av bestdmmelser, som foreter avsevdrda brister i systematik
och enhetlighet. Ndgra av de centrala bestidmmelserna dterfinns i
lagar, t.ex. i hdlso- och sjukvdrdslagen (1982:763) och i lagen
(1960:408) om behorighet att utdva ldkaryrket. Andra, som forord-
ningen (1982:771) om behdrighet till vissa tjadnster inom den
landstingskommunala hdlso- och sjukvérden och om tillsdttning av
sddana tjanster samt kungdrelsen (1972:678) med tillampningsfdre-
skrifter till lagen (1960:408) om behdrighet att utdva lakaryrket
har beslutats av regeringen. Flertalet foreskrifter har beslu-
tats av socialstyrelsen eller ndgon annan central férvaltnings-
myndighet.

De regler som inte dr bindande for myndigheterna eller allmdnhe-
ten, de allmidnna r&den, har pd hdlso- och sjukvdrdens omrdde till
stor del beslutats av socialstyrelsen. Distinktionen mellan de
bindande och icke bindande reglerna har hittills inte alltid
uppratthd1lits. Det kan ddrfor i vissa fall vara svdrt for den
som skall tillampa en regel att avgdra om regeln ar bindande,
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eller om den endast innehdller den beslutande myndighetens rdd om
hur en forfattning bor tilldmpas.

Kommittén har under sitt arbete dgnat huvudintresset dt de regler
som har bindande karaktdr, och kommitténs forslag begrdnsas i
huvudsak till denna typ av regler. Sdarskilt i den beskrivande
delen av betdnkandet behandlar kommittén emellertid en hel del
regler som utgdr allmidnna rad.

Manga av de begrepp som forekommer i forfattningarna pd hidlso-
och sjukvdrdens omrdde, eller som anvdnds i diskussioner om reg-
lering av varden, dr mangtydiga eller i vart fall inte helt klart
definierade. Kommittén har darfor sett som en av sina uppgifter
att systematisera och forenkla de gdllande bestdmmelserna.

Den rdtt att t.ex. utova yrke, som enligt de gdllande bestdmmel-
serna tillkommer vissa yrkesutdvare, brukar betecknas som behd-
righet. Ordet behdrighet och sammanstdllningar dar ordet ingdr
aterfinns i en mdngd av de regler som kommittén har att behandla.
Detta gdller t.ex. lagen (1960:408) om behorighet att utdva
ldkaryrket, socialstyrelsens kungorelse med behdrighetsbestdmmel-
ser rorande vissa sjukskotersketjdnster (MF 1975:121), 6 § lagen
(1966:293) om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa fall

- i frdga om behdrighet att utfidrda vdrdintyg - och skoldversty-
relsens foreskrifter den 18 augusti 1978 om behdrighetsvillkor
for anstdllning och innehav av tjdnst som skolskdterska.

Ibland betecknas bestdmmelser om behdrighet som kompetenskrav. Sa
dr t.ex. fallet i socialstyrelsens kungdrelse (SoSFS(M) 1976:76)
med foreskrifter rorande vaccinationsverksamhet. I kungdrelsen
anges att sjukskoterska under vissa angivna forutsdttningar anses
ha kompetens att - forutom att tillfdora ympamne - dven gora medi-
cinska stdllningstaganden till vaccination.

I andra forfattningar namns inte begreppet behorighet, men dessa
innefattar 1ikvdl pd grund av sitt innehdll en eller flera behd-
righetsregler. S3 dr t.ex. fallet i socialstyrelsens cirkuldr (MF
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1970:94) om anstdllning i vissa fall pd& sjukskdtersketjdnster vid
sjukhus, ddr det anges vilka som fir antagas som vikarie for
sjukskoterska.

Aven i forfattningar som behandlar annan verksamhet d@n halso- och
sjukvdrd finns i viss utstrdckning behdrighetsbestdmmelser for
vardpersonalen. Bland dessa kan ndmnas stadgandet i 28 kap. 13 §
andra stycket rattegdngsbalken, som foreskriver att blodprov inte
far tas av annan dn ldkare eller legitimerad sjukskdterska.

Behdrighetsbestdmmelsernas svdrtillgidnglighet beror ocksd pd att
formerna for den rdttsliga regleringen varierar frdn yrkesgrupp
ti1l yrkesgrupp. Detta har ocksd@ medfdért att bestdmmelserna dter-
finns i skilda férfattningar, som ddartill ar av olika valor.
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3 HISTORIK

Bestdmmelser om behdrighet att utdva yrke tillhdr vdra dldsta
foérvaltningsrdattsliga foreskrifter. Redan i slutet av 1600-talet
utfdrdades de forsta bestdmmelserna som reglerade ldkares yrkes-
utdvning. Inneborden av dessa var att endast medlemmar av kolle-
gium medici hade rdtt att utdva ldkarkonsten. Behdrighetsfore-
skrifter gavs till skydd mot den "oordning och missbruk, skada
och oldgenhet" som hade fdororsakat "mingens forddrv till hdlsa
och till dventyrs livet". Den forsta moderna behdrighetsforfatt-
ningen tillkom genom 1915 &rs ldkarbehdrighetslag. Tidigare hade
ldkarlegitimationen inte varit en forutsdttning for yrkesutdvan-
de, och den verkliga behdrigheten erhdlls redan genom examens
avldggande. Utfardande av legitimation var dirfor nidrmast en
ordningsfraga.

Genom 1915 drs férfattning bestdmdes att legitimationen fér 1ika-
re i princip innebar en rdtt att ensam utdva yrket. Legitimatio-
nen kunde under sdrskilt angivna omstdndigheter ocksd &terkallas
och legitimationen fick fér forsta gangen vissa rdttsverkningar.
Samtidigt infordes straffbestdammelser som riktade sig mot vissa
former av kvacksalveri. 1915 3rs lag har ersatts av den alltjamt
gdllande lagen (1960:408) om behdrighet att utdva ldkaryrket och
lagen (1960:409) om forbud i vissa fall mot verksamhet pd hilso-
och sjukvdrdens omrdde (kvacksalverilagen).

Senare tillkom Tikartade legitimationsbestdmmelser for négra
andra yrkesgrupper. Moderna forfattningar utfirdades for barn-
morskor dr 1919, for sjukgymnaster 1937, for tandlikare 1951 med
ldkarbehdrighetslagen som férebild, for sjukskoterskor 1957 och
de senaste forfattningarna, for glasdgonoptiker och psykologer,
1963 resp. 1978. Nu gdllande reglemente for barnmorskor ar fran
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1955 och tandldkarbehorighetslagen fran 1963. Numera forutsdtter
legitimationen for samtliga yrkesgrupper viss genomgdngen utbild-
ning. For ldkare och psykologer - samt i framtiden ocksd for
tandldkare - krdvs dartill viss praktisk verksamhet. Legitima-
tionen kan 3dterkallas under vissa forutsdttningar, som numera dr
gemensamma for samtliga yrkesgrupper.

De forsta legitimationsforfattningarna med nuvarande rdttsliga
innehd11 och betydelse tillkom i ett samhdlle ddr hdlso- och
sjukvirden bl.a. var organiserad pd& annat sdtt dn nu. Varden
omhidnderhades d& i vdsentligt mindre utstrdckning av samhdllet
och skottes darfor i hogre grad av fria yrkesutdvare och egna
foretagare. Av forarbetena till 1915 3rs ldkarbehdrighetslag
(prop. 1915:85) framgdr ocksd att legitimationsinstitutet sdgs
som ett skydd for allmanheten mot de ldkare, som inte hade det
fortroendet som de borde ha eller var ofdrmdgna att pd ett till-
fredsstidllande sitt utova sitt yrke. Ett sddant synsdtt var
naturligt i en situation ndr ldkaren framst var verksam som fri
yrkesutdvare. Ndr senare de dvriga legitimationsforfattningarna
meddelades tycks samma syfte med legitimationen ha varit avgoran-
de for lagstiftaren.

De senaste decennierna har genomgripande fordndringar genomfdrts
inom halso- och sjukvdrden. D& har ocksd legitimationsforfatt-
ningarna for yrkesgrupperna sjukskdterskor, glasdgonoptiker och
psykologer inforts. Genom reglementet (1957:656) for sjuksko-
terskor tillkom den forsta legitimationsforfattningen i en modern
hd1so- och sjukvdrd, som inte ersatte eller byggde pd en dldre
reglering.

Vid den tiden hade redan legitimationsbestdmmelser for sjuksko-
terskor beslutats i ndgra av de Ovriga nordiska landerna, ett
forhd11ande som senare fatt okad tyngd genom de dverenskommelser
som traffats om en gemensam nordisk arbetsmarknad for vissa grup-
per inom hdlso- och sjukvdrden. I ett forslag till reglementet
pekade ddvarande medicinalstyrelsen pd de allvarliga faror som
kan uppkomma om vdrden inte bedrivs pd ett tillfredsstdllande
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sdtt. En genomgdng av sjukskoterskornas arbetsuppgifter visade
enligt styrelsen, att dessa utforde mycket sjdlvstandiga arbets-
uppgifter och hade ett stort ansvar. Detta utgjorde tillrdckliga
skdl for att infdora legitimation dven for sjukskoterskor enligt
styrelsens uppfattning.

I forarbetena till kungorelsen (1963:456) om legitimation av
glasdgonoptiker (medicinalstyrelsens skrivelse till Konungen den
23 november 1962) betonade medicinalstyrelsen - i likhet med i
forslaget till sjukskoterskereglementet - betydelsen av den verk-
samhet som optikerna bedrev. Styrelsen ansdg att optikernas verk-
samhet behdvde stdllas under dess tillsyn, och foreslog att
yrkesgruppen skulle hdnforas till medicinalpersonalen enligt den
numera upphdvda medicinalpersonalkungdrelsen (1964:428). Lag-
stiftaren valde dock senare att reglera optikernas verksamhet
genom ett legitimationsfdorfarande.

Den senaste legitimationsforfattningen tillkom 1978 genom fdrord-
ningen (1978:341) om legitimation av psykologer. I motiven till
forordningen (Legitimation av psykologer m.m. Forslag av en
delegation inom medicinalstyrelsen 1967 och Legitimation av psy-
kologer. Delbetdnkande av medicinalansvarskommittén Ds S 1976:9)
diskuterades inte de principiella fragorna om behovet i allminhet
av legitimation och for vilka yrkesgrupper legitimation i s& fall
bor utfardas. I frdgan om legitimation for psykologer betonades
att legitimationen hade betydelse for en samordning av den nor-
diska arbetsmarknaden och var en vedertagen beteckning for den
som fyller vissa utbildningskrav. Det anfdordes att legitimationen
innebdr att den som inte ndjaktigt utdvar yrket kan avkopplas
fran verksamheten, och att det enkelt och tydligt framgdr dirav
att det dr frdga om en person med en officiellt erkdnd utbild-
ning. Slutligen ansdgs legitimationen underldtta kompetensbeddm-
ningen for arbetsgivaren.

Legitimation har tidigare utfardats dven for apotekare. I samband
med att en ny organisation for ldkemedelsforsdrjningen infordes,
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ansags legitimationen inte langre behdvas. Efter 1970 utfirdas
darfor inte legitimation for apotekare.

En reglering av vissa kommunala sjukvdrdstjdnster - friamst ladkar-
tjanster - har sedan ldnge forekommit. Bestdammelserna om behd-
righet till ldkartjdnster i den nyligen upphivda sjukvdrdslagen
(1962:242) och sjukvardskungdrelsen (1972:676) hade tidigare sin
nirmaste motsvarighet i kungdrelsen (1915:559) angdende villkor
for behOorighet till vissa civila ldakarbefattningar.

Samhdllets kontroll av yrkesutdvare inom vad som numera benamns
hdlso- och sjukvdrd har frimst handhafts av socialstyrelsen och
dess foregdngare. Tidigare utdvades tillsynen-bl.a. med stod av
den s.k. medicinalpersonalkungdrelsen, varigenom 17 sdrskilda
yrkesgrupper stdlldes under socialstyrelsens inseende. For dem
gdllde sdrskilda regler om ansvar for yrkesutdvningen. Medici-
nalpersonalkungdrelsen avskaffades &r 1980 i samband med att
lagen (1980:11) om tillsyn Over hdlso- och sjukvdrdspersonalen
m.f1. (tillsynslagen) infordes, och i det sammanhanget (prop.
1978/79:220) anfordes att kungbrelsen inte tillrdckligt beaktade
de fordndringar som skett i sdttet att arbeta inom hdlso- och
sjukvdrden. Sedan kungdrelsens tillkomst hade nya grupper kommit
att ta sin del i vdrdarbetet, men de rdknades likvdl inte till
medicinalpersonalen. Genom den nya tillsynslagen har i princip
alla som arbetar inom vdrden, och som pd ndgot sdtt medverkar i
vdrdarbetet, kommit att stdllas under samma tillsyn. Numera om-
fattar tillsynen personalen vid sjukhus och andra inrdttningar
for oppen och sluten vdrd som bedrivs av det allminna, och per-
sonal vid sjukhus och andra inrdttningar for Oppen och sluten
vard som bedrivs av enskilda med bidrag frdn det allminna eller
efter sdrskilt tillstdnd. Tillsynen omfattar ocksd de legitime-
rade yrkesutdvare, som utanfor ndamnda inrdttningar bedriver
hdlso- och sjukvard samt den personal som bitrdder dessa yrkesut-
dvare i vdrden. Slutligen omfattar tillsynen ocks& den personal
som arbetar inom detaljhandeln med 1dkemedel.
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Under det senaste decenniet har flera statliga utredningar lagt
fram  fgrsiag i frAgor som har nara  anknytning i1l pehsrighets-
kommitténs arbete. Biand dessa finns det skai att notera lakar-
tjanstutredningen, sOcialstyrelsens oversynsutredning (0So0S) och
haiso-  och  sjukvardsutredningen (HSU).

Lakartjanstutredningen, som tillsattes av  sociaistyreisen 1970
efter  pemyndigande av Kungl. Majzt, hade bla. i yppdrag att
utreda  och |agga fram fersiag till  pehorighetsvillkor, sdvai  for
utévande av  jakaryrket som for innehav av Olika glag av léakar-
tjanster. Utredningen skulle ocksd undersoka vilka regier som
kunde behdvas for  yarderingen av meriter vid  ti11sattningen av

olika iakartjanster.

I sitt huvudbetankande, Lakartjanster " Konstruktion, behérighet,
tilisattning m.m. (SOU 1971:68)> &ehandiade utredningen bl.a.
frdgan OM iegitimation for  lakare borde behdiias. Utredningen
féresiog att  jegitimationen for  lakare skulle avskaffas och att
genomgangen  grundutbiidning skulle ytgora  den faktiska behorig-
hetsgrunden. S& snart nadgon avlagt lakarexamen eller p3 annat
satt  forvarvat en ythiidning som av socialstyrelsen bedémdes ha
motsvarande varde, skulle  yrkesutévaren automatiskt anses  pehorig
som lakare och darmed staiias under  sociaistyreisens tillsyn. Den
nodvandiga kontrollen av lakarverksamheten borde i fortsattningen
garanteras genom €n enkel registrering i sociaistyreisen av alla
behériga lakare.  Till skillnad  frdn  1egitimatiOnsinstitutet skui-
le registreringen emellertid inte ytgsra  forutsattning for  beho-
righet som iakare. Den skulle séiunda inte  ha négon réttslig
betydeise, utan  fick  betraktas som en ren ordningsatgard och ett
administrativt hjalpmedel for socialstyrelsens kontroll over
iakarverksamheten. Lakarna borde tas in i registret sd snart
iakarexamen avlagts eller motsvarande utbiidning forvarvats.

N&gon ansokan  frdn  den enskiide iakaren skulle inte fordras. Inte
heller  skulle  sociaistyreisen behdéva utfarda nagot intyg eller
dylikt i samband med regjstreringen. For den handelse en idkare
visade sig ha behov av g, utéver bevis Oom avlagd idkarexamen,

uppvisa ett  séarskilt behérighetsbevis, fick det ankomma pa so-
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cialstyrelsen att pd begdran utfirda ett registerutdrag. Behov
hdrav kunde exempelvis foreligga, om en likare avsdg att soka en
befattning utomlands. Nigon rdttslig betydelse skulle dock inte
en sddan handling ha.

Den behOrighet som utredningen féreslog skulle inte ge samma
vidstrdckta behdrighet som foljde av ldkarlegitimationen. Denna
med legitimationen sammanhdngande behdorighet, att i sjdlvstdndig
std1lning utdva ldkaryrket utanfor den allminna hdlso- och sjuk-
vdrden, borde ges likaren forst sedan han fullgjort allmédntjénst-
goringen och den fortsatta vidareutbildningen.

Efter Overarbetning av forslaget foreslog emellertid den foredra-
gande departementschefen (prop. 1972:104) att legitimationen
skulle behdllas fér ldkare och utfirdas forst sedan allmantjanst-
goringen fullgjorts. Detta blev ocksd riksdagens beslut.

Socialstyrelsen tillsatte dr 1974 en dversynsutredningen (0SoS)
for att analysera och precisera de Gvergripande och 1dngsiktiga
malen for sin verksamhet och utvecklingen inom sitt verksamhets-
omrdde m.m. Utredningen skulle mot denna bakgrund prdva om orga-
nisationen och verksamhetsformerna behdvde dndras. I en promemo-
ria den 4 maj 1977, Férslag angdende legitimationer som utfirdas
av socialstyrelsen, diskuterade 0SoS olika alternativ att forenk-
la legitimationsforfarandet. Alternativet att avskaffa legitima-
tionsinstitutet avvisades pd den grund att legitimationen ansdgs
fylla sdvdl en rdttslig funktion som en informationsfunktion.
Utredningen provade ddrefter tre olika alternativ att forenkla
det administrativa forfarandet i samband med utfirdandet av legi-
timationerna.

0SoS konstaterade att sjidlva legitimationshandlingen inte fyller
ndgon funktion, ndr det gdller att ha tillsyn och kontroll oOver
dem som erhdl1it legitimationen. Examensbeviset eller motsvarande
handlingar skulle istdllet kunna vara tillrdckliga som behdrig-
hetshandlingar. Utredningens sténdpunkt blev emellertid att legi-
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timationshandlingen med hdansyn till dess informationsvdrde borde
behd11as.

Genom att 1dta utbildningsanstalterna utfdrda legitimationen
skulle enligt 0SoS avsevdrda administrativa forenklingar kunna
vinnas. Dessa har redan i praktiken ansvaret for kompetensen hos
dem som ges legitimationen. Prévningen skulle dock dven i fram-
tiden tillkomma socialstyrelsen i frdga om sokande med utldndsk
utbildning. Legitimationer som utfirdas av socialstyrelsen skulle
d3, enligt utredningens uppfattning, kunna fa en annan status
till f61jd av att de som erh811it legitimationen frdn socialsty-
relsen inte gdtt igenom den vanliga faststdllda utbildningen.
Dessutom skulle det uppstd problem i de fall dar praktisk verk-
samhet dr ett krav for vinnande av legitimationen.

Utredningen stannade for ett tredje alternativ, innebdrande att
handldggningen av legitimationsdrendena bibehd11s hos socialsty-
relsen, men att forfarandet i storsta mojliga utstrdckning for-
enklas. Kontrollen av de sdkandes utbildning behdvdes enligt
utredningen inte utféras av fackkunnig personal. Granskningen
borde ske vid ett til1fdlle och helst vid ddvarande statistik-
byrén, PB 3.

1 betinkandet M31 och medel for hdlso- och sjukvdrden - Forslag
till hdlso- och sjukvdrdslag (SOU 1979:78) lade HSU fram de for-
slag som utgjorde underlag for regeringens overvdganden i propo-
sitionen om en ny hdlso- och sjukvdrdslag m.m. (prop. 1981/82:
97). Dessa frdgor behandlas inte vidare hdr, utan tas upp i av-
snitten om behdrighet till tjdnster inom den landstingskommunala
hdlso- och sjukvarden (kapitel 9).
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SOU 1983:33
4 DE GALLANDE BESTAMMELSERNA
4.1 Naringsfriheten

I forordningen den 18 juni 1864 angdende utvidgad niringsfrihet
slogs principen om en fri etableringsrdtt for svenska medborgare
fast. Forfattningen upphdvdes visserligen 1968, utan att ersdttas
av ndgra motsvarande bestdmmelser, men principen om en allman
ndringsfrihet gdller alltjamt.

Ndring kan emellertid inte utdovas i strid mot bestammelser som
inskranker ndaringsfriheten, om dessa bestdmmelser har tillkommit
i grundlagsenlig ordning. P& &tskilliga omrdden finns ocksd om-
fattande inskrdnkningar i ndringsfriheten. Inskrankningarna har
gjorts med hansyn till allman ordning, sdkerhet for liv och egen-
dom, hdlsovard, arbetarskydd m.m. I vissa fall krdvs tillstand
eller auktorisation av en myndighet for att ndring skall fa ut-
ovas, andra verksamheter dr fdorbeh311na staten eller foretags-
bildningar ddr staten eller ndgot annat offentligrdttsligt organ
har ett avgdrande inflytande.

Bestdmmelserna om tillstdndskrav eller annan etableringskontroll
for utovande av verksamhet dr omfattande. For att bedriva t ex
bankrorelse, forsdakringsrorelse, yrkesmdassig luftfart eller bil-
trafikrorelse eller inkassoverksamhet krdvs salunda sdrskilt
tillstdnd.

Vissa verksamheter eller yrken far utdvas endast av den som har
en viss faststdlld kompetens. Beteckningen auktorisation brukar i
detta sammanhang anvdndas for sarskilt utfdrdade och dterkalle-
liga kompetensforklaringar. Bestammelser om obligatorisk aukto-
risation gdller for bl a elinstallatorer, rorledningsentrepre-
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norer, skorstensfejarmdstare, trafikskolor och bevakningsfore-
tag.

Forutom dessa av samhdllet administrerade kontrollsystem finns
dven frivilliga auktorisationssystem, ddr auktorisationen inte pd
samma sdtt dr en forutsdttning for ndringsverksamheten. Sddana
system kan administreras av offentliga organ eller av organisa-
tioner inom ndringslivet. Det dr dock svdrt att dra ndgon skarp
grans mellan de frivilliga och de obligatoriska auktorisations-
systemen. Auktorisationsbestammelserna for t.ex. revisorer, tol-
kar, fastighetsmdklare och advokater brukar betraktas som icke
obligatoriska.

Hittills har i svensk rdtt - totalt sett - endast i begrdnsad
utstrickning uppstdllts krav pd viss kompetens for utdvande av
naringsverksamhet. Mot de krav som t.ex. hdlso- och sdkerhets-
risker pdkallat har std11ts oldgenheter i form av konkurrensbe-
grdnsningar med pdverkan p& rationaliseringar och prisnivan.
Principen om en fri etableringsrdtt upprdtthdlls darfor alltjamt,
inte minst av hdansyn till konsumenternas intressen.

P& hdlso- och sjukvdrdens omrdde forekommer auktorisationen
huvudsaklingen i form av legitimation. Den dr knuten till en
genomgéngen utbildning och i forekommande fall praktisk tjadnst-
goring. Den dr for ndgra grupper forbunden med rdtten att utdva
yrkesverksamhet m.m. FOor andra grupper innebdr legitimationen
endast en kompetensforklaring, som har sin stdrsta praktiska
betydelse for yrkesutdvarnas forhdllande till allmdnheten.

Den fria etableringsrdtten och yrkesutdovningen pd@ hdlso- och
sjukvdrdens omrdde dr emellertid inte inskrdnkt enbart genom det
formella legitimationsforfarandet. Aven andra former av behorig-
hetsbestdmmelser innefattar begrdnsningar dari, t.ex. regle-
ringen i kvacksalverilagen (1960:409). En sdrskild etablerings-
beardnsning gdller ocksa for privatpraktiserande tandldkare.
Frdgan har utforligt diskuterats av 1978 drs tandvardsutredning i
betdnkandet Tandvdrden under 80-talet (SOU 1982:4).
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4.2 Sdrskilt utfdrdade kompetensbevis och behdrighet

For den rdttsliga regleringen av hdlso- och sjukvirdspersonalens
kompetens har i princip valts tvd vigar.

Den ena har tagit sikte pd alla yrkesutdvare, oberoende om de ir
verksamma som anstdllda i den landstingskommunala hdlso- och
sjukvarden, som fria yrkesutdvare eller egna foretagare. Bestdm-
melser finns om rdtt att utéva yrke, anvdnda yrkestitel eller
yrkesbeteckning och om rdtt att erhdlla vissa kompetensbevis.
Gdllande for alla yrkesutdvare dr ocksa de bestdmmelser som reg-
lerar utfdorandet av vissa konkreta atgarder m.m.

Den andra avser endast de yrkesutdvare som dr verksammma inom den
landstingskommunala hdlso- och sjukvdrden. For dessa finns be-
stdmmelser som anger de kompetenskrav som gdller for mdjlighet
att inneha tjdnst eller vikariat dar. I stor utstrdckning ar
dessa foreskrifter kopplade til1l den reglering som gdller gene-
rellt for yrkesutdvare. For den landstingskommunala hdlso- och
sjukvdrden finns ocksd bestdmmelser som reglerar tillsdttnings-
forfarandet for vissa tjdnster och meritvirderingen i samband
ddrmed.

4.2.1 Behorighet att utdva yrke m.m.

Ett mycket stort antal personer dr verksamma som yrkesutdvare
inom hdlso- och sjukvdrden. Ocksd antalet olika yrken dr betyd-
ande. For flertalet av dessa yrkesomrdden finns inte ndgon ratts-
1ig reglering som inskrdnker mojligheterna for lekmin eller andra
personer utan erforderlig utbildning att vara yrkesverksamma.

Detta dr en konsekvens av de ndringsfrihetsprinciper som presen-
terats i avsnittet 4.1.

Tandldkaryrket och barnmorskeyrket ar uttryckligen fdérbehdllna
den behorige tandldkaren respektive den legitimerade barnmorskan.
Efter delegation kan vissa av tandldkarens arbetsuppgifter utfo-

ras av personal som assisterar tandlakaren och vid sidan av barn-
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morskor fér ldkare - och i nodfall ndgon annan - bitrdda vid
forlossningar. Mot denna bakgrund kan det synas markligt att
lakaruppgifterna inte dr forbehd11na den behdrige ldkaren. For-
klaringen finns i den reglering som givits i lagen (1960:409) om
forbud i vissa fall mot verksamhet pd hdlso- och sjukvardens
omrdde, den s.k. kvacksalverilagen. Lekmdn och andra mindre kom-
petenta yrkesutovare har inte forbjudits att generellt utdva
verksamhet inom hdlso- och sjukvdrden, utan vissa nirmare angivna
verksamheter har straffbelagts. Detta gdller t.ex. behandling av
ndgra sjukdomar och ndgra behandlingsmetoder. I vissa situationer
kan enligt kvacksalverilagen ocksd férorsakande av skada eller
fara for skada medfora ansvar.

Lagstiftaren har ddaremot sett strdngare pd den situationen, att
en deslegitimerad, eller i Ovrigt icke ldngre behdrig ldkare mot
ersattning utdvar ldkaryrket. Sddan verksamhet straffbeldggs.
Motsvarande straffbestdmmelser gdller for tandldkare. Deslegiti-
merade sjukskoterskor fér visserligen inte mot ersdttning utdva
sjukskdterskeyrket, men forbudet har inte straffsanktionerats.
Ndgra bestdmmelser av detta slag har inte meddelats for barn=-
morskor.

Inom detaljhandeln med ldkemedel finns en likartad reglering for
apotekare och farmacevter. Yrkesutdvning pa detta omridde behand-

las ndrmare i avsnittet 8.2.2.

Granserna for en viss yrkesverksamhet dr inte klara. Ledning far
hdar sokas i utbildningsplaner, instruktioner och andra regler for
yrkesutdvning samt avgdranden i konkreta fall, vanligast i hdlso-
och sjukvdrdens ansvarsnamnd.

Bestimmelserna om rdtten att vara verksam pd halso- och sjukvar-
dens omrdde finns sdval i kvacksalverilagen som i lagen
(1960:408) om behdorighet att utova ldkaryrket. Kvacksalverilagen
tar sikte p& lekmidns verksamhet pd omrddet, medan ldkarbehdrig-
hetslagen avser ldkare och deslegitimerade lakare.
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Den principiella utgdngspunkten i frdga om yrkesverksamhet &ven
pd hdlso- och sjukvdrdens omr&de ir som nimnts, att lekmin sivil
som kompetenta yrkesutdvare har frihet att utdva sddan verksam-
het. For att skydda allmdnheten har omrddet for lekmidns verksam-
het emellertid avsevart begrdnsats.

Kvacksalveri anvdnds i kvacksalverilagen som en beteckning pd en
verksamhet dir personer utan den av samhdllet faststdllda medi-
cinska kompetensen undersoker eller behandlar sjukliga tillstdnd
hos manniskor mot ekonomisk ersdttning. Utanfor faller dirmed det
bistdnd som ges inom familjekretsen eller i ovrigt utan att
vederlag forekommer. Det dr ocksd uppebart, att den som i en
nodsituation bispringer ndgon annan inte utdvar kvacksalveri.
Lagen omfattar inte de legitimerade yrkesutdvarna och inte heller
annan hdlso- och sjukvdrdspersonal, i den mdn verksamheten hadnfor
sig till kompetensen i egenskap av ldkare, tandldkare etc.
Kvacksalverilagen dr inte heller tillamplig pd verksamhet inom
tandvdrden.

Under arbetet med att utforma den gdllande kvacksalverilagen
overvdgdes ett totalforbud mot kvacksalveri. Lagstiftaren stan-
nade emellertid for att i viss utstrdckning tolerera verksamhe-
ten, huvudsakligen dirfor att det formodades att ett forbud inom
stora folkgrupper skulle anses omotiverat och inte respekteras.
Kvacksalvares verksamhetsomrdde begridnsades emellertid genom den
gdllande lagstiftning vdasentligt jamfort med tidigare gdllande
1915 3rs lag.

En kvacksalvare dr genom bestammelser i lagen forbjuden att be-
handla vissa smittosamma sjukdomar, cancer och andra elakartade
svulster, sockersjuka, epilepsi samt sjukdomar i samband med
havandeskap och forlossning. Det mdste dock betonas, att en
patient med angivna sjukdomstillstdnd f&r undersdkas eller be-
handlas av kvacksalvare, om atgdrden avser ndgot annat sjukdoms-
tillstdnd. Vidare &r undersdkning eller behandling av barn, som
inte fyl1t 3tta dr, och rddgivning per korrespondens utan person-
1ig undersokning forbjuden. Ti11 det otilldtna omrddet har genom
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ett i11agg & 1982 i kvacksaiveriiagen utprovning eller fiii-
handahaiiande av kontaktlinser fogats (prop  1981/82:60).

Vissa  underséknings- och  pehandiingsmetoder férbehaiis den halso-
och  sjukvard som utévas av haiso- och  sjukvardspersonaien. Detta
galler aiiman  peddvning, lokal beddvning genom injektion av  be-
dévningsmedei, hypnos  samt radioiogiska metoder. Ambuierande

verksamhet och verksamhet av den som inte &ar svensk medborgare

forbjuds.

Den som utan att tillhéra héiso- och  sjukvardspersonaien i strid
mot  kvacksaiveriiagens bestammeiser behandiar négon, och darvid
uppsétiigen eller av oaktsamhet asamkar patienten skada som inte
ar ringa, eller framkallar fara for sddan skada, doms for haiso-
fariigt kvacksaiveri till boter  eller fangeise. Straffbestammel-

sen  gaiier vare sjg skadan eller faran orsakats av  oiampiig be-
handling eller genom avbrott i iakarvard eller  dréjsmai med sadan
vard. Det befriar inte frdn ansvar, att  kvacksaivaren pé grund  av
bristande utbiidning eller erfarenhet inte kunnat  inse  sjukdomens
natur eller forutse skadan eller faran. Om inte  ens en utbiidad
lakare  kunnat  forutse skadan eller faran bor dock kvacksaivaren

inte  goras  ansvarig.

Den utbiidade iakarens yrkesverksamhet regieras som namnts i
lakarbehorighetsiagen. Behorig ~ att utdva  jskaryrket ar den som ar
iegitimerad, den som i viss  ordning férordnats att  yppehalla
statiig eller kommunai jakartjanst (s.k. forordnandebeharighet)

eller den som har pegransad  behérighet att utdva  jakaryrket (s-k.
gransbehdrighet). Legitimation meddeias  av  sociaistyreisen.

Férordnande meddeias  av socialstyrelsen eller, efter  styreisens
bemyndigande, av haiso-  och sjukvardsnamnd, sarskiit organ  under
héiso-  och sjukv&rdsnamnd eller annan myndighet. Begransad ~ beho-
righet ~ meddeias  av regeringen eller efter  regeringens bemyndigan-

de av styreisen.

Meddeiad iegitimation eiier meddeiat férordnande kan aterkallas.

Aterkaiieise av  1egitimation och férordnande samt utfardande av
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ny legitimation efter dterkallelse beskrivs i avsnittet 4.4. Den
som kan &domas ansvar for obehdrig utdvning av ldkaryrket enligt
ldkarbehorighetslagen, dvs ldkare som inte ldngre har legitima-
tion, skall inte straffas enligt kvacksalverilagen.

Rdatten att utdva yrke som tandldkare tillkommer enligt 1 § tand-
ldkarbehdrighetslagen (1963:251) legitimerad eller i dvrigt behd-
rig tandldkare. Ddrutdver dr ldkare berdttigad att i viss ut-
strackning utdva verksamhet inom tandldkaryrket.

Lagen har i vdsentliga delar utformats med ldkarbehorighetslagen
som forebild. Behdrig att utdva tandldkaryrket ar den som ar
legitimerad, har f6rordnats att uppehdlla viss tjanst (s.k. for-
ordnandebehdrighet) eller har begrdnsad behdrighet att utdva
tandlédkaryrket (s.k. demonstrationsbehorighet). Legitimation och
férordnande utfardas i den ordning som gdller for ldkare. Mot-
svarande bestdmmelser gdller dven for dterkallelse av legitima-
tion och férordnande samt i frdga om straffbestimmelser for tand-
ldkare eller deslegitimerad tandldkare.

Utrymmet for lekmdns mojlighet att i ndgon del utdva tandlikar-
yrket mot ersdttning dr synnerligen begrdnsat. Den som obehdrigen
utdvar tandldkaryrket mot ersdttning doms enligt tandldkarbehd-
righetslagen till boter eller fingelse.

Enligt 2 § tandldkarbehdrighetslagen far regeringen eller, efter
regeringéns bemyndigande, socialstyrelsen foreskriva om utbild-
ning for den som skall bitrdda behorig tandldkare och i vilken
omfattning den som genomgdtt utbildningen fir ldmna sddant bitra-
de. Denna foreskrift medfor en exklusiv rdtt for den som uppfyl-
ler utbildningskravet att vid sidan av tandldkare - och vissa
fall lakare - utfdra vissa arbetsuppgifter pd tandvdrdsomrddet.

Fore den 1 januari 1980 hade lagrummet en lydelse, som medfdrde
att endast den som genomgdtt den av socialstyrelsen for dndamilet
foreskrivna utbildningen fick bitrdda behdrig utdvare av tandli-
karyrket med utdvande av tand- och munhygienisk behandling.
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Andringen | iagen gjordes for att gkapa de formeiia forutsatt-
ningarna ~ for en okad dejegering av  arbetsuppgifter frén  tandiaka-
re ti1l tandhygienister och tili oiika kategorier av tandskoter-
skor  (prop.  1979/80:29). | motiven angavs att  regeringen avsag
att  yppdra & sociaistyreisen att  ange Vika  arbetsuppgifter som
kan ingé i tandhygienisternas, tandskoterskornas, profyiaxtand-
skoterskornas och de tandtekniska bitradenas arbetsomraden. Nu-
mera ar dock indeiningen i yrkesgrupper n&got forandrad. Bemyn-
digandet ~ fOr  styreisen togs darefter in i 14 8 kungorelsen
(1963:663) med  tiiampningsforeskrifter i1l tandigkarbehorig-
hetsiagen.
Med stéd av 2 § tandl§karbehérighetslagen, i dess fore den 1
januari 1980  gaiiande iydeise, meddeiade  sociaistyreisen instruk-
tion for  tandhygienister (MF  1969:77). Dar foreskrevs att  pehorig
att utdva  verksamhet som tandhygienist var den som med godkinda
vitsord genomgatt av socialstyrelsen foreskriven utbiidning har-
for och som erhailit sociaistyreisens behorighetsbevis sdsom
tandhygienist.
I avsikt att  anpassa dessa foreskrifter ti1l den moderna  tandvar-
dens krav - och de vyidgade deiegationsmojiigheterna " besiutade
sociaistyreisen 1981 om foreskrifter for  tandskoterskor och tand-
hygienister samt for tandiékare vid aniitande av tandskoterska
och  tandhygienist (SOSFS (M) 1981:100), varigenom ~ MF 1969:77  sam-
tidigt upphavdes. Den nya forfattningen tradde i kraft  den 1
januari 1982.
Socialstyrelsens férfattning angavs Vvara besiutad med stod av 3 §
tiisynsiagen (1980:11). Det finns  dock aniedning att  anta, att
sociaistyreisen i sjaiva  verket  avsett  att ytnyttja det  bemyndi-
gande SOM givits med stdd av tandidkarbehorighetsiagen i 14 §
kungérelsen (1963:663) med tjiiampningsforeskrifter i1l  jagen,
men att av forbiseende namnt  jagrum i tiiisynsiagen kommit  att
aberopas. En foreskrift om pegransning i ratten att  vara yrkes-
verksam  kan npamligen  iNte  grundas pd detta  bemyndigande i fili-
Redan genom detta  formeiia forbiseende biir dock

synsiagen.
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giltigheten av socialstyrelsens foreskrifter for tandskoterskor
och tandhygienister m.m. tveksam.

Aven med bortseende frén den formella bristen i forfattningens
tillkomst, dr den givna foreskriften diskutabel. Det angivna
bemyndigandet ger styrelsen mojlighet att foreskriva om viss
utbildning for den som skall vara verksam som tandskdterska eller
tandhygienist, men ddremot inte ndgon rdtt att dirutdver krdva
ndgot sirskilt utformat kompetensbevis. Detta framgir redan av
innehdllet i 2 § tandldkarbehérighetslagen. I motiven till lagen
(prop. 1963:127 s. 28) gors fortydligandet, att behorigheten i
motsats till annan begrdnsad behorighet inte bor vara beroende av
individuella forordnanden, utan anknytas till godkdnd genomgdng
av viss utbildning. Ddr konstateras ocksd att det synes lampligen
kunna Gverldmnas dt socialstyrelsen (medicinalstyrelsen) att
bestdmma om denna utbildning. Med hadnsyn till att lagrummet i
denna del inte materiellt sett har fdtt dndrat inneh&11, har
motivuttalandet alltjamt giltighet.

Nar det gdller att beddma vad som f.n. gdller for verksamhet som
tandskdterska och tandhygienist mdste beaktas att styrelsen rim-
ligen avsett att pd ett riktigt sett utnyttja det givna bemyndi-
gandet. Det skulle ddrfor kunna forsvaras att tolka socialstyrel-
sens foreskrifter pd det sdtt, att behdrig att utbva viss verk-
samhet som tandskdterska eller tandhygienist &r den som har tand-
skOterskeexamen respektive tandhygienistexamen.

Ldsbarheten och den praktiska tillampningen kompliceras ytterli-
gare av att socialstyrelsen i sina nimnda foreskrifter for tand-
hygienister anvdnt uttrycket "behdrig att utdva verksamhet som
tandhygienist"” medan for tandskoterskor skrivningen "behdrig
tandskoterska" och "annan dn behdrig tandskdterska" forekommer.

Sammanfattningsvis bor som utgdngspunkt for kommitténs overvigan-
den av den framtida rdttsliga regleringen for den assisterande
tandvdrdspersonalen gidlla att for utférande av vissa arbetsupp-~
gifter fordras den hir angivna utbildningen. For verksamhet i
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folktandvdrden kravs dock ett sdrskilt utfdardat kompetensbevis i
form av socialstyrelsens behdrighetsbevis.

Behorighet att utdva barnmorskeyrket tillkommer enligt reglemen-
tet (1955:592) for barnmorskor endast legitimerade barnmorskor.
Barnmorskeyrkets avgransning mot bl.a. lekmdns verksamhet framgar
av att reglementet ocksd foreskriver att annan dn likare eller
legitimerad barnmorska endast i nddfall far utfora forlossning.
Foreskriften om yrkesutdvningen dr numera inte straffsanktione-
rad.

Ndgon inskrdnkning i lekmédns rdtt att utova yrke som sjukskoter-
ska foreligger inte. I reglementet (1957:656) for sjukskdterskor
stadgas emellertid att den som erhdllit legitimation som sjuk-
skoterska, men fitt legitimationen dterkallad, inte mot ersatt-
ning fdr utdva sjukskoterskeyrket. Forbudet saknar som ndamnts
numera straffsanktion.

4.2.2 Behorighet att anvanda yrkestitel

Bestammelser om ratt att anvdnda yrkestitel finns endast for
1ikare. I kvacksalverilagen foreskrivs att den som mot ersdttning
utdvar verksamhet p& hdlso- och sjukvdrdens omrdde och har for-
virvat lakar- eller doktorstiteln har att tydligt utmdrka titelns
ursprung och beskaffenhet, om han anvdnder sig av den i sin verk-
samhet. Den som inte uppfyller dessa villkor far inte beteckna
sig som ldkare eller doktor eller anvdnda en titel eller yrkes-
beteckning ddr sddan benimning ingdr. Inte heller far han anvinda
titel eller yrkesbeteckning som ger sken av att han dr legiti-
merad eller pd annat satt auktoriserad av ndgon myndighet eller
har specialistkompetens som ldkare. Den som bryter mot dessa
bestdmmelser kan domas till boter.

Regleringen i kvacksalverilagen dr ndgot svartillgdnglig. Det
torde emellertid vara klart att endast den som dr behdrig att
utdva ldkaryrket dr berdattigad att utan ndrmare upplysning be-
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teckna sig som doktor eller ldkare. Frdgan om beteckningen legi-
timerad i forening med yrkestiteln behandlas i avsnittet 4.2.3.

4,2.3 Behorighet att anvanda skyddad yrkesbeteckning

Det finns inte ndgon allmidn bestdmmelse som inskrdnker rdtten att
anvanda beteckningen leg. eller legitimerad i forening med en
yrkestitel. Skydd for kombinationen av "leg.'

eller "legitimerad"
och en yrkesgrupps yrkestitel har foreskrivits for grupperna
ldkare, sjukskoterskor och psykologer. For ldkare och psykologer
dr denna kombination straffrattsligt skyddad. Daremot saknas
numera ett sadant skydd for sjukskoterskor. Skyddet for titeln
“leg. ldkare" eller "legitimerad ldkare" saknar dock sjdlvstidndig
betydelse, eftersom redan sjdlva lakartiteln dr straffrdttsligt
skyddad.

Bestdmmelserna om legitimation for de dvriga grupperna far huvud-
sakligen betydelse som upplysning om kompetensnivdn. Legitima-
tionen for dessa skulle darfor ndarmast kunna betecknas som ett
oskyddat kompetensbevis (avsnittet 4.2.4).

For grupperna ldkare och tandlakare gdller att endast den som
uppfyller de villkor som socialstyrelsen efter regeringens bemyn-
digande foreskrivit har rdtt att ange specialitet, dvs att yrkes-
utdvaren ar specialist inom en viss gren av ldkaryrket eller
tandldkaryrket. Overtradelse kan medféra boter.

4.2.4 Bestdmmelser om oskyddade kompetensbevis

Det svagaste skyddet for en yrkesgrupps verksamhet erhdlls genom
att en myndighet sdarskilt utfdrdar ett kompetensbevis for de
yrkesutovare som uppfyller vissa formella krav i frdga om teore-
tisk och praktisk utbildning. Genom detta bevis kan yrkesutdvaren
styrka sin formella kompetens, och allmdnheten och vardens huvud-
midn ges pa ett 1dttillgdngligt sitt information om denna kompe-
tens. Denna typ av kompetensbevis har ursprungligen tagit sikte
pd de fria yrkesutdvarna eller egna foretagarna.

"
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Frénvaron av et  gstraffrattsiigt skydd, eller annan pegréansning
for envar  yrkesutovare att pastd sig ha detta  kompetensbevis,
innebéar att  effekten av bestammelserna oM kompetensbevis gentemot
yrkesutévande lekmén  inskranks till det varde sjalva bevishand-

lingen  har.

Bestammelser ~ om kompetensbeviset legitimation finns  for  jakare,
tandlékare, barnmorskor, sjukskoterskor, sjukgymnaster, glasdgon-
optiker och  psykologer. For flertalet grupper har den utfardade
legitimationen forknippats med vissa  andra  rattsverkningar. Detta
beskrivs bl.a. i avsnitten 421 - 423 | den man sadana réatts-
verkningar saknas  far jegitimationen betraktas som ett  oskyddat
kompetensbevis, och ges sin vasentiigaste rattsverkan genom att
legitimationen under  sarskilt angivna  omstandigheter kan Ater-
kallas  (avsnittet 4.4).

Ett  kompetenshevis av likartad karaktar ~ med yndantag for  att
bestammeiser om aterkallelse saknas -~ ar det sarskiida behérig-
hetsbevis som kan utfardas for tandhygienister, tandskoterskor

och  tandtekniker, dvs for den s.k. assisterande tandvardsperso-
naien.

4.25 Beharighet i1l tjanster inom den jandstingskommunala

halso-  och sjukvarden

De grundiaggande bestdmmelserna oM pehorighet till tjanster inom
den  1andstingskommunala h&ls0-  och sjukvérden finns  intagna i den
nya héiso-och sjukvérdslagen (1982:763) -HSL- som tradde i kraft
den 1 januari 1983. | jagens forarbeten (prop  1981/82:97) kon-
stateras att en god haiso- och sjukvard forutsatter att det finns
véiutbiidad och  kompetent personai. Det foreskrivs darfor i 13 §
att det i halso- och sjukvarden skall finnas den personal som
behdvs for att meddela god vard. Motsvarande stadganden var inta-
get | 13 och 14 8§ i den ftdigare gallande  sjukvardslagen

(1962:242) betraffande den administrativa persOnalen samt i 15-

17, 21 och 23 88 fér sjukvardspersonaien.
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Bestammelsen i 13 § HSL omfattar inte endast den personal som har
en direkt sjukvdrdande yrkesfunktion, utan all personal som be-
hovs for en rationell och dndamdlsenlig vdrd. Med undantag for
foreskriften i den foljande paragrafen om dverldkare och dist-
riktslakare, innebdr 13 § inte nidgot konkret krav pd huvudmannen
att anstdlla personal av visst slag.

I 16 § bemyndigas regeringen att meddela foreskrifter om behdrig-
het till tjdnster inom hdlso- och sjukvdrden och om tillsattning.
Regeringen kan ocksd overldta &t socialstyrelsen att meddela
sadana foreskrifter. Bestdmmelsen motsvarar 36 § forsta stycket
sjukvdrdslagen. Med stod dirav hade regeringen meddelat s&dana
bestimmelser i sjukvdrdskungdrelsen om behdrighet till vissa
tjanster (19, 20, 35 och 36 §§). Socialstyrelsen hade enligt 36 §
sjukvdrdslagen bemyndigats att foreskriva krav pd genomgangen
vidareutbildning for innehav av vissa tjanster som sjuksko-
terska.

Genom ett bemyndigande i 19 § far regeringen i frdga om lands-
tingskommunernas hdlso- och sjukvdrd meddela ytterligare fdore-
skrifter till skydd for enskilda eller betrdffande verksamhetens
bedrivande i Ovrigt. Nar det gdller foreskrifter till skydd for
enskilda fdr regeringens normgivningskompetens dverldtas 3t so-
cialstyrelsen.

I propositionen konstateras att det dven i framtiden behdvs en
bestdmmelse som gor det mojligt for regeringen att stdlla upp
sdrskilda villkor for behorighet till tjanster inom hdlso- och
sjukvdrden. Bemyndigandet i 16 § omfattar - till skillnad fran
vad som tidgare gdllde - alla tjdnster inom hdlso- och sjukvar-
den. I avvaktan pd resultatet av behdrighetskommitténs arbete
galler dock i huvudsak ofordndrade bestdmmelser om behdrighet (se
SFS 1982:771).

I den foljande tablén ges en sammanstdllning av de gdllande av
riksdagen eller regeringen beslutade bestdmmelserna om behdrighet
ti1l tjdnster inom hdlso- och sjukvarden.
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For behorighet till tjdnster gdller vidare vissa av socialstyrel-
sen eller andra forvaltningsmyndigheter beslutade foreskrifter.
Dessa gdller for tjdnster som ldkare pd olika nivder, tandlikare
pd olika nivder, barnmorskor, sjukskoterskor, sjukgymnaster,
tandhygienister, farmacevter och viss ambulanspersonal.
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Tjanst

BehOrighetskrav

Forfattning

1. Tjanst for lakare
under allmédntjanst-
goring

2. Tjanst for 1dkare under
specialistutbildning
eller for ddrmed
jamférlig utbildning

3. Annan ldkartjdanst an de
i 1 och 2 namnda

4. Vikarie for ldkare

5. Tjdnst for ldkare som dr
forenad med en ldrar-
tjanst vid en hogskole-
enhet

6. Tjanst som tandvdrdschef

7. Tjanst som forestdndare
for poliklinik for
specialisttandvdrd

8. Barnmorsketjdnst

9. Sjukskotersketjanst

10, Sjukgymnasttjanst
11, Vikarie for i 5-7 namnda

tjdnster

12, Tjdnst som tandtekniker
13. Tjanst som tandhygienist
14, Tjanst som tandskoterska

Lakarexamen

Legitimation som ldkare

Bevis om specialistkom-
petens inom det verksam-
hetsomrdde som tjdnsten
avser eller uppfyllande
av vissa av socialsty-
relsen meddelade behd-
righetsvillkor eller
socialstyrelsens behd-
righetsforklaring
Behdrighet att utdva
ldkaryrket eller enligt
socialstyrelsens medgi-
vande

Se i 3 ndmnda krav

Legitimation som tandla-
kare om inte socialsty-
relsen medger undantag
och viss foreskriven
utbildning

Legitimation som tandld-
kare och specialistkom-
petens inom den specia-
litet som utdvas vid
kliniken

Legitimation som barn-
morska

Legitimation som sjuk-
skoterska

Legitimation som sjuk-
gymnast

Legitimation for resp
yrke eller enligt so-
cialstyrelsens medgivan-
de

Behdrighetsbevis
Behdrighetsbevis
Behdrighetsbevis

2§ andra stycket forordningen
(1982:771) om behdrighet till
vissa tjdnster inom den
landstingskommunala hdlso-
och sjukvdrden och om till-
sdttning av sddana tjanster
(behdrighetsférordningen)

2§ forsta stycket behdrig-
hetsforordningen

3 och 4 §§ behorighetsforord-
ningen

5§ behorighetsforordningen

3§ andra stycket lagen
(1982:764) om vissa ldkar-
tjdnster vid enhet inom den
landstingskommunala hdlso-
och sjukvdrden som har uppld-
tits for grundldggande ut-
bildning av lakare m m

4§ folktandvardskungdrelsen
(1973:637)

5§ folktandvardskungdrelsen

6§ forsta stycket behdrig-
hetsforordningen
6§ forsta stycket behdrig-
hetsforordningen
6§ forsta stycket behdrig-
hetsférordningen
6§ forsta stycket behdrig-
hetsforordningen

6§ folktandvdrdskungdrelsen
6§ folktandvdrdskungdrelsen
6§ folktandvdrdskungdrelsen
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Den senaste storre fordndringen i bestimmelserna om behdrighet
till tjdnster tillkom genom socialstyrelsen kungorelse med be-
horighetsbestdmmelser rérande vissa sjukskotersketjanster (MF
1975:121) med tillagg i SOSFS (M) 1976:21, 1978:18 och 1979:23.
Foreskrifterna har utfdrdats med stdd av det ndmnda bemyndigandet
i 36 § sjukvdrdskungdrelsen. I kungdrelsen om sjukskoterske-
tjdnster foreskriver socialstyrelsen krav pd genomgdng av vidare-
utbildning for innehav av tjdnst som sjukskdterska inom vissa
omrdden samt for sjukskdterska i ledande stdllning eller med
stindig nattjanstgoring inom vissa omréden.

Allmédnna rad finns dessutom for abortkuratorer (MF 1974:100),
fluorbitraden (SOSFS (M) 1977:26), medicinsk-tekniska assistenter
(SOSFS (M) 1981:120), medicinteknisk personal (SOSFS (M)
1978:26), ortoptister m.f1 (MF 1971:18) och sjukhusfysiker (cir-
kuldr den 11 november 1958).

4.2.6 Behdrighet att utfora konkreta vdrddtgirder m m

I mdnga forfattningar - sdrskilt sddana som har beslutats av
socialstyrelsen - finns bestdammelser om behdrighet att utfdra
konkreta varddtgarder m.m. Detta gdller t.ex. forskrivning av
ldkemedel, lakemedelshantering och vaccinationsverksamhet. Till
sddana dtgdrder bor hanforas inte bara rena undersdknings- eller
behandlingsdtgdrder utan dven t ex journalfdring och utfirdande
av intyg.

Fragor om behdrighet att utféra konkreta virditgirder m.m. kan
enligt kommitténs mening inte anses ingd i det uppdrag som givits
kommittén. Under det hittills utforda utredningsarbetet har kom-
mittén inte heller funnit anledning att ta upp dessa fragor. Det
forefaller naturligt att de belyses i den Gversyn av vissa an-
svarsfragor inom hdlso- och sjukvdrden som inletts av en sdrskild
utredare (Dir. 1983:35).
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4.3 De nordiska forhdllandena

Bestdmmelser om legitimation eller motsvarande kompetensfdrkla-
ringar inom hdlso- och sjukvdrdsomrddet finns i mdnga ldnder. I
de Gvriga nordiska linderna gdller regleringar som i minga av-
seenden visar stora likheter med det svenska systemet. Tidigare
fanns Overenskommelser om en gemensam nordisk arbetsmarknad for
vissa yrkesgrupper pd vardomrddet. En ny dverenskommelse, som
innebdr en ytterligare integrering, omfattar 17 yrkesgrupper inom
hdlso- och sjukvdrden och avses trdda i kraft &r 1983. For samt-
liga dessa grupper finns bestdmmelser om legitimation eller mot-
svarande reglering i minst tvd av de fordragsslutande staterna,
Danmark, Finland, Norge och Sverige.

1 den nordiska Overenskommelsen ar legitimations- och auktorisa-
tionstanken utgdngspunkten, och dir sddana bestimmelser saknas i
ndgot av linderna faststdlls den utbildning som dr nddvandig for
yrkesutdvning pd omrddet. I sdvdl Finland som Norge gdr utveck-
lingen mot ett 6kat inslag av bestdmmelser om legitimation.

Overenskommelsen blir tilldamplig pd yrkesutdvare som tillhor
nagon av de 17 grupperna inom hdlso- och sjukvdrden, och som &r
medborgare i ndgon av de niamnda linderna eller Island. Den gdller
mellan de ldnder som har en rdttslig reglering av en yrkesgrupp,
och innebdr att den som har legitimation eller motsvarande i ett
land har ritt att f3 legitimation dven i de dvriga ldnderna. For
yrkesutovare fran ett land som saknar en rattslig reglering av
yrkesgruppen anges vilken utbildning som godtas som grund for
legitimation i de andra ldnderna. Om ndgot av ldnderna i framti-
den infor bestdmmelser om legitimation fOor en ny yrkesgrupp kan
overenskommelsen likval tillampas.

Overenskommelsen avses fré&n svensk sida foljas upp med nationella
bestdmmelser. Genom lagen (1982:175) med bemyndigande for rege-
ringen att meddela fdoreskrifter om legitimation eller annan be-
horighet for hdlso- och sjukvardspersonal med utlandsk utbild-
ning, finns de statsrdttsliga forutsdttningarna for att en for-
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ordning i amnet skall kunna meddelas. En sadan forbereds f.n.

inom  regeringskansliet.

4.4 Tillsynen over  yrkesutdvarna

Tillsynen 6ver  yrkesutdvarna inom halso- och sjukvarden och nar-
iiggande omraden  utbvas dels av staten, dels av arbetsgivarna.
Genom bestammeiserna i lagen (1982:80) om  ansté1lningsskydd reg-
leras for  enskilt anstallda och for flertalet kommunalt anstdllda
villkoren for uppsagning och avsked. Mojligheten att i ovrigt
tillgripa disciplinara atgarder mot dessa anstdllda ar beroende
av kollektivavtal och underkastade regieringen i lagen (1976:580)
om medbestammande i arbetslivet. Motsvarande fragor for de stat-

Tigt anstallda har  tagits upp | lagen (1976:600) om  offentiig
anstal1ning. Arbetsgivarnas tillsyn over de anstallda  vilar  s&-
Tunda pé en avtalsrattslig grund, och faller utanfor vad kommit-

tén har att behandla.

Statens tillsyn riktar sig dels mot yrkesutévare inom halso- och
sjukvarden i deras egenskap av offentiiga tjansteman, dels mot
s&dana  yrkesutovare oavsett verksamhetsomrade. De yrkesutdvare

inom halso- och sjukvarden som utévar offentlig verksamhet ar
underkastade ett  straffrattsiligt ansvar. Det ankommer bl.a. pé Jo
och JK att tillse att  yrkesutovarna efterlever de gallande fore-
skrifterna och i @vrigt  fullger  sina  3ligganden.

Den generella  statliga til1synen over  yrkesutovare inom  haiso-
och  sjukvéarden galler oberoende  av om yrkesutévaren ar anstalld
hos  staten, kommuner eller enskilt eller ar verksam som fri
yrkesutévare eller i gvrigt bedriver egen Vverksamhet. Avgorande
for  ti11synens omfattning ar  pegreppet halso-  och sjukvardsperso-
nalen, | den petydelse  SOM ijagen  (1980:11) oM ti11syn Gver  halso-
och  sjukvardspersonaien mfl.  (tillsynslagen) anger. ~ Till halso-
och  sjukvardspersonaien hér - i stort sett - férutom alla an-

stallda  inom den 1andstingskommunala halso-  och sjukvarden, aven
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legitimerade yrkesutdvare i enskild tjdnst och de som bitrdder
sddana yrkesutdvare samt anstdllda vid apotek.

Socialstyrelsen dr enligt instruktionen (1981:683) for social-
styrelsen central forvaltningsmyndighet for bl.a. hdlso- och
sjukvdrden, tandvdrden och likemedelsforsdrjningen och svarar for
tillsynen over dessa verksamhetsgrenar. Tillsynen skall ske med
beaktande av huvudmdnnens sjalvstdndighet och behovet av att
anpassa sin verksamhet efter lokala forhdllanden.

Av tillsynslagen framgdr att hdlso- och sjukvdrdspersonalen i sin
yrkesutdvning stdr under tillsyn av socialstyrelsen. Styrelsen
eller den styrelsen forordnar har rdtt att inspektera personalens
verksamhet. Efter anmaning skall en yrkesutOvare lamna styrelsen
de handlingar och upplysningar om verksamheten som styrelsen
behover for tillsynen. Av styrelsens tillsynsfunktion foljer
ocksd att yrkesutévarna i princip har att félja de foreskrifter
som styrelsen utfdardar for yrkesutovningen. I instruktioner och
reglementen for olika grupper av yrkesutdvare har dessas skyldig-
heter mot styrelsen kommit till uttryck pa ett likartat sdtt.

Fragor om disciplinansvar och om dterkallelse av meddelade Tlegi-
timationer m m provas av en sdrskild, frdn socialstyrelsen fri-
stdende namnd, hdlso- och sjukvdrdens ansvarsnamnd. Arenden om
disciplinansvar kan provas av namnden bl.a. efter anmdlan av
socialstyrelsen. Styrelsen dr dd motpart till yrkesutdvaren.
Fragor om 3terkallelse av legitimation m.m. kan dock prévas av
namnden forst om styrelsen anmdlt frdgan till nidmnden, eller om
den legitimerade sjdlv anmdlt att han onskar f3 sin legitimation
dterkallad.

om den som tillhor hdlso- och sjukvdrdspersonalen uppsdtligen
eller av oaktsamhet dsidosdtter vad som &ligger honom i hans
yrkesutdvning och felet inte &r ringa, far disciplinpdfdljd i
form av erinran och varning dldggas honom. Forutom dessa till-
synsinstrument finns, med avseende pd de legitimerade yrkesuto-
varna mojligheten ti11 &terkallelse av legitimationen och be-
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gransning av rdtten att forskriva narkotiska ldkemedel och tek-
nisk sprit. Rterkallelse av legitimation gdller dven den yrkes-
utovare som inte kan hdnforas till hdlso- och sjukvdrdspersona-
len.

Bestdmmelserna om aterkallelse av legitimation finns i 15-18 §§
tillsynslagen. Legitimation skall &terkallas om ndgon av i prin-
cip fyra sdrskilt angivna forhd1landen foreligger. En av grunder-
na for dterkallelse dr att den legitimerade sjdlv begdr det. De
ovriga ar - kortfattat uttryckt - oldmplighet, brott och sjuk-
dom.

Aterkallelse till fo61jd av oldmplighet skall ske nar yrkesut-
ovaren visat grov oskicklighet att utdva sitt yrke, t.ex. genom
ett allvarligt misstag eller flera forsummelser av mindre allvar-
1ig art. En yrkesutdvare kan dock dven pd annat sitt dn genom
sddan oskicklighet visa sig uppenbart olamplig att utdva yrket.
Darfor skall legitimationen dterkallas ocksd ndr sddan olamplig-
het inte i och for sig har med yrkesutdvningen att gora. Det
skall dock vara fraga om beteenden, som far anses undergrdva den
tillit som allmdnheten miste ha ratt att hysa till en legitimerad
yrkesutdvare. Det torde hdr i praktiken oftast vara frdga om ett
brottsligt forfarande. Enligt forarbetena till tillsynslagen
behdver i och for sig inte ens ett synnerligen allvarligt brott
mot annans hdlsa tyda pa oldmplighet att utdva yrket. En samlad
bedomning av samtliga faktorer krdvs, och endast i undantagsfall
torde deslegitimering komma i frdga vid oldmplighet utom yrkes-
utdvningen.

Yrkesutdvare som pa grund av sjukdom eller ndgon liknande omstan-
dighet inte kan utdva yrket tillfredsstdllande skall deslegitime-
ras. Med sjukdom avses sdvdl kroppslig som psykisk sjukdom, men
bestdmmelsen far oftast tilldmpning i frdga om psykisk sjukdom,
d& bristande sjukdomsinsikt kan gdra en dterkallelse av legitima-
tionen ofrdnkomlig. Bestiammelsen dr ocksd - forutom de klara
sjukdomsfallen - tilldmplig pd yrkesutdvare som pd grund av miss-
bruk av alkohol eller narkotika inte kan utdova sitt yrke till-
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fredsstdllande. Om det finns grundad anledning att anta att legi-
timationen pd grund av sjukdom eller liknande omstdndighet bor
dterkallas f8r legitimationen Sterkallas interimistiskt.

Ett sdrskilt stadgande reglerar forh&llandet for de yrkesutdvare

som erhdllit auktorisation i ett annat nordiskt land och med stod
av denna erhd11it legitimation hir i landet. Om sidan auktorisa-

tion dterkallas skall yrkesutovaren deslegitimeras.

De namnda bestdmmelserna om dterkallelse av legitimation gdller
ocksd sddan sirskilt utfirdad behdrighet att utdva yrke, som kan
meddelas i annan form dn legitimation. S&dan behorighet kan f.n.
meddelas endast for lakare och tandlikare.

Om legitimation dterkallats for en yrkesutovare skall ny legi-
timation meddelas nir forh811andena medger det. Det blir d& inte
enbart en frdga om att konstatera att de skil som medforde des-
Tegitimation inte lingre finns. Dirutdver bor en samlad bedomning
goras av yrkesutdvarens formdga att pd ett tillfredsstillande
satt utdva yrket. Ny legitimation kan meddelas forst efter anso-
kan fran yrkesutévaren, som i princip ocks3 har att visa att det
finns forutsdttningar att meddela honom legitimation.

I verksamhetsberdttelser frin hilso- och sjukvdrdens ansvarsnamnd
- fore den 1 juli 1980 medicinalvdsendets ansvarnimnd - redovisas
aterkallelser av legitimation m.m. I den f61jande tabellen upptas
det antal yrkesutdvare som under &ren 1973 til11 1982 frantagits
legitimationen eller fitt sin forskrivningsrdtt inskrdnkt genom
beslut i ansvars- och behdrighetsirenden (uppgifter for &ren 1981
och 1982 finns f.n. endast for likare och tandlikare).
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Rtgdrd och Rr
yrkesgrupp 730 .74 75 J6!%il7 78" 79 80 .81 82
Rterkallad legitimation ldkare J0 3L vEaRe A SR -4 oh 4 ]
i 2 tandldkare ¥ ke Wl S SRR (RN TR R R L |
= % sjukskoterskor 10 5 AT IO B OS5
v " barnmorskor Lo AT
& i sjukgymnaster 1
Inskrdankning i forskriv-
ningsrdatten ldkare e S s SRR ) R T (R
" W tandldkare 2k I M A ekl 1
Grunden for &terkallelse av legitimation finns systematiskt och
enhetligt redovisad forst frdn och med 1978. For detta &r och de
darpd foljande tvd 8ren har i den f6ljande tabellen grunden redo-
visats.
Yrkesgrupp  Grund for &terkallelse och ar
WY T (R B A e B
Sjuk- 0lamp-  Sjuk- 0ldamp- Sjuk- 0ldamp-
dom Brott Tlighet dom Brott 1lighet dom Brott lighet
°
Ldkare 2 2 2 2 3 2
Tandladkare 1 1 1 1
Sjukskoter-
skor 1 1 1 8 4 1
Barnmorskor 1 i 1

Under senare &r har &rligen utfdrdats legitimation for omkring

6 000 yrkesutdvare, varav over hdlften sjukskoterskor. F.n.

finns sammanlagt omkring 16 000 legitimerade ldkare, 11 000 legi-
timerade tandldkare samt 80 000 legitimerade sjukskdterskor och
barnmorskor, allt i avrundade tal. For Ovriga grupper dr antalet
legitimerade utdvare tillsammans dver 10 000. Ti1l de namnda
siffrorna kommer de yrkesutdvare som enligt sdrskilt utfdrdade
forordnanden dr behdriga att utdva lakar- eller tandldkaryrket.
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I relation till det totala antalet legitimerade yrkesutdvare dr
de tal som upptagits i tabellerna obetydliga. Med tanke pd rela-
tionen drligen deslegitimerade yrkesutdvare i forh31lande till
hela populationen legitimerade utdvare torde ndgra sikra slutsat-
ser, av de i och for sig i absoluta tal betydande &rliga varia-
tionerna, knappast kunna dras. Det dr diremot klart att 3terkal-
lelsegrunden brottslig gdrning under i vart fall senare &r sillan
forekommit.

Som en jdmforelse med de redovisade dtgdrderna, vilka enbart
avser de legitimerade yrkesutdvarna, kan en sammanstdllning av
dlagda disciplinpdfoljder for samtliga yrkesgrupper ha sitt in-
tresse. Aven detta material har himtats frin de nimnda verksam-
hetsberdttelserna.

Yrkesgrupp Ar
71 72 73 74 75 76 77 78 79 80

Lakare 41 51 30 44 40 47 50 65 54 41
Tandldkare LI 48551250810, =138 FORr-TaRes7 8813
Sjukskoterskor AR E s s B D RS s AR
Ovriga 3 (ST e fl B 7 BRI ) )

Flertalet anmdlningar i ansvarsirenden foranleder dock inte nagon
dtgdrd frdn namndens sida. Under 1980 behandlades s&lunda 431
sddana drenden, varav endast 60 medférde erinran eller varning.

4.5 Handldggningen av sdrskilt utfirdade kompetensbevis
4.5.1 Handldggningen av legitimationsidrenden

Legitimation for den som inte tidigare varit legitimerad meddelas
av socialstyrelsen (figur 2). Har legitimationen &terkallats kan
ny legitimation utfirdas av hilso- och sjukvardens ansvarsnimnd
ndr forhdllandena medger det. Beslut att vdagra legitimation kan
overklagas hos kammarrdtten genom besvir.
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Handldggningen av legitimationsdrendena hos socialstyrelsen blir
beroende av om yrkesutdvaren har svensk eller utlindsk utbild-
ning. Den som har utbildats utomlands skall sdnda in en egen
ansdkan till byrdn for personal- och utbildningsplanering (for
tandldkare sdnds anstkan direkt till tandvdrdsbyré&n, HS 5), FAP
1, dar foreskrifter om eventuell, kompletterande utbildning med-
delas. Ddr bitrdder personalen dven med viss rddgivning m.m.
fore det formella legitimationsforfarandet. Sedan sokanden i
forekommande fall kompletterat sin utbildning pd foreskrivet
sdtt, kan frdgan om legitimation provas vid den byrd som utfirdar
lTegitimationer. For sokande med utldndsk utbildning utfirdas
alltid en sdrskild legitimationshandling.

For handldggningen av anstkningar om legitimation fran yrkesut-
ovare med svensk utbildning gdller i korthet foljande.

Den som har avlagt ldkarexamen, har godkinda kunskapsprov under
allmintjdnstgoringen och har fullgjort denna tjdnstgoring pd ett
tillfredsstdllande sdtt kan erhdlla legitimation som likare.
Sokanden har att personligen p& en sirskild blankett ansdka hos
socialstyrelsen om legitimation. Till ansékan skall bifogas per-
sonbevis, utbildningsbevis i original och intyg avseende allmdn-
tjanstgoringen. Handlingarna sdnds till FAP 1, som provar om den
sokande uppfyller de krav pd allmintjinstgoringen som galler
Tegitimation. Om stkanden uppfyller kraven sinds handlingarna med
tillstyrkan ti1l juridikbyrd, A 1, som direfter utfér den formel-
la och forfattningsangivna granskningen. A 1 hd1ler sig under-
rdattad om verksamheten vid hdlso- och sjukvdrdens ansvarsnimnd
och vdgrar legitimation ddr sddana omstdndigheter foreligger att
Tegitimationen skulle ha dterkallats om sdkanden redan meddelats
Tegitimation. Beslut om vdgrad legitimation meddelas i hogst
ndgot fall per &r.

Beslut om meddelad legitimation tas upp i en sidrskild foredrag-
ningslista och kopia av denna anvinds for ett flertal expeditio-
ner, sdvdl inom styrelsen som till externa mottagare. Sokanden

erhdller ett sirskilt lTegitimationsbevis, som frén ekonomibyrdn,
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A 4, Oversdnds genom postférskott mot en expeditionsavgift. Ut-
bildningsbeviset i original dtersdnds.

Under 1982 utfirdades 999 legitimationer. For ndrvarande finns
omkring 16 000 likare med legitimation. Handldggningen vid A 1
beriknas krdva en insats av 55 persondagar (inberdknat legitime-
ring av optiker).

For legitimation som tandldkare krdvs tandldkarexamen. Fran host-
terminen 1979 gédller en ny studieordning for tandldkare. For de
tandlikare som utbildats enligt denna ordning blir dessutom ett
8rs allmanstjanstgdring och godkdnt betyg i ett darpd foljande
prov villkor for legitimation.

Ansokan om legitimation skall goras personligen pd en sdrskild
blankett som tillhandah811s av HS 5. Till ansdkan skall fogas
personbevis och utbildningsbevis i original. Ansokan diariefors
vid HS 5 och hela handliggningsforfarandet sker sedan inom byrén.
Detta gdller dven for sokande med utlandsk utbildning.

Utredningar i ansvarsdrenden som gdller tandvérdspersonal hand-
1dggs vid HS 5. Om en sokande varit aktuell i ett sddant samman-
hang dr forhd1landet i s8 fall kdnt inom byrdn. Fdrutom denna
prévning av den personliga lampligheten, tillkommer fran 1985 en
provning av den under allmdntjdnstgdringen visade 1ampligheten
for yrket.

Tandlakaren som meddelats legitimation erhdller ett sdrskilt
utfiardat legitimationsbevis. Transumt av detta anvdnds for expe-
ditioner till riksférsikringsverket, invandrarverket (tandldkare
med utlandsk utbildning), Apoteksbolaget, Likemedelsstatistik AB
och Sveriges Tandldkarforbund. Till det vid FAP 1 forda registret
sinds ifyl1t stansunderlag. Underlag for gallring av registret
utarbetas ocksd av HS 5.

Det utfirdade legitimationsbeviset stdmpelbeldggs vid A 4, och
tillstdlls tandldkaren genom postfdrskott. Utbildningsbeviset i
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original 3tersénds.

Under 1982 utfdrdades 454 legitimationsbevis och det finns f.n.
omkring 11 000 tandldkare med legitimation. Handliggningen av
legitimationsdrenden vid HS 5 har berdknats krdva en arbetsinsats
av omkring 55 persondagar.

For legitimation som sjukskoterska krdvs utbildning till sjuk-
skoterska vid hogskolan med godkdnt resultat eller motsvarande
kompetens. Efter p3byggnadsutbildning i obstetrisk och gynekolo-
gisk vdrd - eller motsvarande kompetens - kan sjukskdterskan
erhdlla legitimation som barnmorska.

Hogskolans rektor sénder till socialstyrelsens byrd for primar-
vard, HS 1, in en forteckning over de studerande som erhdllit
utbildningsbevis fran foreskriven grundutbildning, resp: erh81lit
utbildningsbevis frdn foreskriven vidareutbildning eller pabygg-
nadsutbildning. Utbildningsbevis i original och personbevis skall
bifogas. Uppgifter, som belyser yrkesutSvarens halsotillsténd,
t.ex. yttrande fran skolldkaren i frigan om vederbdrande ndjak-
tigt kan utova yrket, skall inges didr tveksamhet foreligger om
legitimation bor meddelas. Nagon foredragningslista dver medde-
lade legitimationer upprdttas inte, utan beslutet om legitimation
dokumenteras genom att handldggaren signerar den insinda forteck-
ningen. Inte heller utférdas sdrskild legitimationshandling. Det
insdnda utbildningsbeviset forses istdllet genom stidmpelskrift
med forklaringen "Av socialstyrelsen forklarad legitimerad sjuk-
skoterska (resp barnmorska) den...". Fdrklaringen bestyrks med
handldggarens underskrift. I ndgot eller ndgra fall om 3ret vig-
ras legitimation.

Originalet av fdorteckningarna expedieras till FAP 1 for regist-
rering och kopia till byrdn fér beredskapsirenden, FAP 5. Efter
stdmpelbeldggning vid A4 3tersdnds utbildningsbevisen i original
till hogskolan genom postfdorskott mot expeditionskostnaden. Fran
hdgskolan vidarebefordras bevisen till de legitimerade.
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Under 1982 utfirdades 3 903 legitimationer for sjukskoterskor,
varav 150 for personer med utldndsk utbildning, och 216 for barn-
morskor. Totalt finns f n omkring 80 000 legitimerade sjukskoter-
skor och barnmorskor. Handldggningen vid HS 1 har uppskattats
krdva 75 persondagar. Genom det centrala ansokningsforfarandet
uppkommer en anhopning av ansdkningar i anslutning till termins-
avslutningarna i juni och december.

Studerande som godkdnts vid utbildningen till sjukgymnast kan
efter ansokan erhdlla legitimation som sjukgymnast. Hogskolan
sinder till socialstyrelsens byrd for ldngvard, HS 3, in en for-
teckning over de sjukgymnaster som av lararradet erhdl1lit godkan-
da vitsord och bedomts lampade som sjukgymnaster. Forteckningen
ir formulerad som en gemensam ansdkan och forsedd med sjukgym-
nasternas egenhdndiga namnteckningar. Till forteckningen bifogas
personbevis. Beslut om utfdrdade legitimationer tas upp i ett
koncept och kopia av detta sdnds till FAP 1 for registrering.
Uppgifter hamtas ur registret for handldggningen vid FAP 5.
Legitimationsbevis utfdrdas och sdnds efter stampelbeldggning vid
A 4, ti1l sjukgymnasten genom postfdorskott.

Under 1980 utfirdades 331 legitimationer, varav 65 for personer
med utlindsk utbildning. Totalt finns f n Over 6 500 sjukgym-
naster med legitimation. Handldggningen vid HS 3 har berdknats
krdva omkring 20 persondagar.

Legitimation som optiker kan ges till den som gatt igenom en
tvddrig kurs i gymnasieskolan, har tvd drs ddrefter féljande
praktik och godkdnts vid en specialkurs i gymnasieskolan, s k
legitimationskurs. Efter kursens avslutning sdnder skolan till
A 1 in en forteckning dver de optiker som godkdnts vid kursen.
Optikern sidnder sjdlv in en egen ansokan jamte personbevis till
Al

Ansokningarna provas vid A 1 och beslut om utfirdade legitimatio-
ner tas upp i en foredragningslista. Kopia av listan anvands for
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expeditioner till FAP 1 for registrering och till FAP SINELE
sdrskilt legitimationsbevis utfdrdas och tillstdlls fran A 4 den
legitimerade mot postfdorskott.

Under 1982 utfirdades legitimation for 98 optiker. Ansdkningarna
inkommer till storsta delen i anslutning till att den sdrskilda
legitimationskursen avslutas fyra génger om dret.

For legitimation som psykolog krdvs psykologexamen och darefter
ett rs praktisk tjdnstgdring under handledning enligt social-
styrelsens anvisningar. Legitimation kan ocksd ges till den som i
huvudsak har forvdrvat motsvarande kunskaper och erfarenheter och
6vergdngsvis till den som den 1 juli 1978 hade Sveriges psykolog-
forbunds bevis om behdrighet som psykolog.

En personlig ansokan skall pd sdrskild blankett ges in till

FAP 1. Utbildningsbevis i original, intyg dver praktisk tjanst-
goring och personbevis skall bifogas ansokan. Beslut om meddelade
legitimationer tas upp pa en foredragningslista och kopia av
listan overldmnas till registret och anvdnds for expedition till
Sveriges psykologforbund.

Ett sirskilt legitimationsbevis utfdrdas vid FAP 1 och tillstdlls
den legitimerade frdn A 4 genom postforskott. Betyget i original
2tersinds. Under 1982 utfirdades 219 legitimationer, varav ett
fdtal for psykologer med utbildning fran annat nordiskt land.
Totalt finns 6ver 3 000 legitimerade psykologer. Handldggningen
vid FAP 1 har berdknats krdva omkring 150 persondagar.

4.5.2 Handldggningen av drenden om specialistkompetens

En likare fir for allmdnheten ange att han dr specialist inom en
viss gren av lidkarvetenskapen - eller i Gvrigt har sarskild kun-
nighet i denna - endast om han har bevis om specialistkompetens.
S3dant bevis meddelas av socialstyrelsen. Beslut att vdgra bevis
kan overklagas hos kammarrdtten genom besvar.
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Bestdmmelserna i frdga om bevis om specialistkompetens for tand-
ldkare motsvarar vad som angivits for likare.

Handldggningen av ansdkningar om specialistkompetens for ldkare
ager rum vid FAP 1 och hittills har fodrats en arbetsinsats som
motsvarar tva till tre tjidnster. Omkring 1 000 ansdkningar prévas
arligen. Arenden rérande specialistkompetens for tandldkare pro-
vas vid HS 5. Antalet drenden dr, jamfort med vad som gdller
ldkare, f3taliga.

4.5.3 Férordnande av icke legitimerade likare och tandlikare

Icke Tegitimerade ldkare

Forordnande som medfér behdrighet att utdva ldkaryrket meddelas
enligt ldkarbehorighetslagen av socialstyrelsen eller, efter
bemyndigande fran styrelsen, av hdlso- och sjukvirdsnamnd, organ
under sddan niamnd eller en annan myndighet. Meddelat forordnande
kan dterkallas av hdlso- och sjukvidrdens ansvarsnimnd enligt
samma grunder som gdller for dterkallelse av legitimation.

Socialstyrelsen har utfirdat foreskrifter om forordnande pa vissa
ldkartjdnster av icke legitimerade ldkare, de senaste med giltig-
het frdn och med den 1 januari 1983 (SOSFS 1982:67). Sjukvérds-

huvudmdnnen bemyndigas hdrigenom att utfirda férordnanden fér tre
grupper av ldkare, namligen

a) ldkare med svensk likarexamen samt medicine studerande under
vissa forutsdttningar,

b) ldkare med nordisk ladkarexamen,

c) lakare med utomnordisk ldkarexamen med sirskilt tillst3nd av
socialstyrelsen att for begrdnsad tid vikariera pad tjanst for
ldkare under specialistutbildning eller dirmed jamforlig ut-
bildning eller fullgdra allmintjinstgdring.
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I forhdllande till tidigare regler har kraven for forordnande av
medicine studerande skdrpts. Enligt de fram till den 1 september
1982 gdllande foreskrifterna kunde medicine studerande som genom-
gatt godkinda prov i farmakologi, medicin och kirurgi férordnas
som vikarie inom den offentliga hdlso- och sjukvdrden. Om for-
ordnandet avsdg vikariat pa distriktslakartjdnst krdvdes att den
sokande hade genomgdatt samtliga kurser under forsta terminen av
det kliniska stadiets andra avdelning. Om fOorordnandet avsag
tjanstgoring inom psykiatriskt verksamhetsomrade skulle sdkanden
ha genomgdtt kursen i psykiatri.

I princip fdr medicine studerande numera endast forordnas inom
verksamhetsomridena 18ngtidssjukvard och rontgendiagnostik samt
inom laboratoriespecialiteterna. For behdrighet till sddant for-
ordnande kridvs nio terminers studier - av totalt elva - vid
svensk hogskola och godkdnda prov i farmakologi, medicin och
kirurgi. For dvriga kategorier ldkare -ldkare med svensk examen
och likare med nordisk eller utomnordisk l@karexamen - Overens-
stammer reglerna med vad som gdllde tidigare.

I fé1jande fall mdste huvudmannen ansdka om forordnande hos
socialstyrelsen, namligen for

a) svenska medicine studerande, som inte uppfyller de i
cirkularet uppstdllda kraven,

b) danska stud. med.,

¢) norska stud.med.,

d) finldandska medicine kandidater,

e) nordiska likare med obegrdnsad auktorisation utan specialist-
kompetens i hemlandet (om forordnandet avser tjdanstgoring som
vikarie for specialistkompetent ldkare inom annan specialist-
vdrd dn allminmedicin).

f) likare som avlagt lidkarexamen i utomnordiskt land och darefter
genomgatt tilldggsutbildning i Danmark eller Norge for att fa
sin utomnordiska lidkarexamen godkand i dessa ldnder,
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g) dvriga lakare med utomnordisk ldkarexamen, som inte har till-
stind av socialstyrelsen att tjanstgora som likare i Sverige,
h) utomnordiska medicine studerande.

For att socialstyrelsen skall Overvaga dispens fran de minimikrav
som anges i foreskrifterna uppstdlls foljande krav.

1. Vederbérande huvudman skall kunna pavisa att ingen behdrig
vikarie sokt tjdnsten eller vikariatet och redovisa vilka
rekryteringsitgarder som vidtagits.

2. Dispensansdkan skall, for den person vilken ansokan avser,
omfatta intyg om erfarenhet av praktiskt sjukvirdsarbete.

3. Om den person, for vilken dispens stks, inte har sjukvards-
erfarenhet enligt punkt 2 &r socialstyrelsen i fraga om
tjdnstgoring i sluten vérd, beredd att prova drendet under
férutsdttning att vederbdorande forst har inskolats tre till
fyra veckor p& kliniken i annan anstdllningsform &n som
ldkare.

De skdrpta reglerna for forordnande av icke legitimerade lidkare
och dartill horande dispensmdjligheter har sin bakgrund i den
Okande tillgdngen p& likare.

Enligt socialstyrelsens prognoser kommer antalet likare tillgdng-
Tiga for den offentliga hdlso- och sjukvdrdsverksamheten att oka
kraftigt under 1980-talet, vilket framgdr av nedanst3ende tabell.
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Kategori Antal likare i slutet av ar
1974 1980 1985 1990

Vidareutbildade
lakare 5 700 8 300 12 700 16 100

Antal underldkare 5 100 6 300 6 300 6 300

darav AT 1 500 180 1800 1 800
darav FV 3 600 4 500 4 500 4 500
Totalt 10 800 14 600 19 000 22 400

(Ur socialstyrelsens rapport Jourverksamhet inom sjukvarden,
Januari 1981)

Det dkande antalet ldkare kommer troligen i forsta hand att an-
vindas for att normalisera arbetstiderna och for att klara av
jourtjianstgdringen. Det dr emellertid ocksd troligt att utveck-
lingen av antalet vidareutbildade ladkare aven kommer att fordndra
forutsattningarna for bl.a. behovet av att anvdnda icke legitime-
rade likare som vikarier i sjukvdrden.

Socialstyrelsen har konstaterat att strdvan maste vara att, i
takt med att tillgdngen pd adekvat utbildade ldkare férbdttras,
minska angivna mojligheter att utnyttja icke legitimerade ldkare
i vdrden, med undantag for ldkare under allméntjanstgoring. Malet
bor vara att i princip endast den som avlagt ldkarexamen skall
vara behdrig till ldkartjanst i den offentliga halso- och sjuk-
varden.

I en rapport fran den 19 juni 1980 redovisade socialstyrelsen en
undersokning om sin verksamhet med forordnanden av icke legiti-
merade likare. Undersdkningen visade att ett ytterst litet antal
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férordnandedrenden medfért avslag, endast 63 av 3 139, d.v.s. tvé
procent. Socialstyrelsen drog hdrav slutsatsen att forordnanden
pa landstingskommunala och statliga ldkartjdnster av vikarier for
tjdnstgdring inom den allmdnna hidlso- och sjukvarden borde kunna
decentraliseras till vederbdrande sjukvdrdshuvudman. Undantag
fran denna regel skulle vara férordnanden av vikarier med utom-
nordisk utbildning. Sddana drenden borde enligt socialstyrelsens
mening dven i fortsdttningen handldggas av socialstyrelsen, dir
kompetensen och sakkunskapen betrdffande utomnordiska likarut-
bildningar finns samlad.

Ndgot sddant decentraliseringsbeslut har inte kommit till stind.
I stdllet anfor socialstyrelsen i en skrivelse i samband med
overlamnandet av utredningsmaterialet till behdrighetskommittén
att dd "behdrighets- och tillsittningsfrigorna pi hilso- och
sjukvdrdens omrdde kommer att penetreras allsidigt och djupgdende
anser sig styrelsen inte béra i egen regi nu vidta dtgdrder som
endast kan Teda till punktvisa och mojligen kortfristiga forand-
ringar inom de har aktuella frdgornas ram".

For enskild ldkarverksamhet infordes genom lagen (1982:767) om
andring i lagen (1960:408) om behdrighet att utdva ldkaryrket
den dndringen, att endast den som erhdl1it legitimation som
ldkare har rdtt att yrkesmdssigt bedriva enskild likarverksamhet.
Anledningen hdrtill var en 6kande tendens att lakare under all-
mantjdnstgdring i kraft av sitt forordnande pd AT-block anmilde
avsikten att bedriva fritidspraktik. Detta ansdgs vara otill-
fredsstdllande och inte i dverensstimmelse med férordnandebehd-
righetens egentliga innebdrd, nimligen att behdrigheten i princip
ar begrdnsad till de goromdl som dr forenade med den tjinst som
forordnandet avser.

Icke legitimerade tandldkare

Forordnande att uppehdlla tjdnst, som medfor behorighet att utdva
tandldkaryrket, meddelas av socialstyrelsen eller efter bemyndi -
gande av styrelsen av en annan myndighet.
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Socialstyrelsen har genom ett cirkuldr den 3 maj 1976 bemyndigat
sjukvérdsstyrelserna att under vissa villkor fdorordna icke legi-
timerade tandldkare till vikarie p5 distriktstandldkartjanst.
Genom cirkuldret bemyndigas en sjukvdrdsstyrelse att som vikarie
p& distriktstandldkartjdnst forordna odontologie studerande som
med godkdnt resultat fullgjort samtliga foreskrivna Ovningar och
tjanstgoringar under de forsta nio terminerna (av d& gdllande tio
terminers studieplan). Arbete under sddant forordnande skall ske
under tillsyn av en erfaren legitimerad tandldkare.

Enligt uppgift under hand frdn socialstyrelsen utfirdas i dagsla-
get endast ett fatal forordnanden till odontologie studerande.
Orsaken ar den goda tillgéngen pd legitimerade tandldkare. FOr-
ordnandebehorigheten utnyttjas darfor framst for att bereda tand-
likare med utldndsk utbildning mojlighet att fullgdra den tjénst-
géring som krdvs for att erhdlla svensk legitimation.

M6iligheten till férordnandebehdrighet far betydligt storre bety-
delse di den ettdriga allmantjanstgoringen infors som krav for
legitimation som tandldkare. De forsta tandldkarna under allmdn-
tjanstgdring borjar ar 1984.
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SOU 1983:33

5 FRAMFORDA ONSKEMAL OM FEN RATTSLIG REGLERING

Kommittén har haft i uppdrag att prdva behovet av en rdttslig
reglering for personal inom hdlso- och sjukvdrden m.m. Som ut-
gangspunkt har kommittén dirfor kartlagt den gidllande regle-
ringens omfattnina och inneh3d11, for att pd grundval av denna
kunna Overvdga de fordndringar som den moderna hdlso- och sjuk-
varden pakallar. En rdttslig reglering i form av foreskrifter
forekommer, som niarmare framgdr av avsnittet 4.2, fér grupperna

ldkare, tandhygienister,
tandldkare, tandskdterskor,
barnmorskor, tandtekniker,
sjukskoterskor, apotekare,
siukgymnaster, receptarier och
glasdgonoptiker, viss ambulanspersonal.
psykologer,

Det dr givet att kommittén i forsta hand haft att prova om regle-
ringen for dessa grupper dr dndamdlsenlig och, om sd funnits inte
vara fallet, fores1d de dndringar som kommittén ansett motivera-
de. Vid vdrderingen har emellertid inte dessa grupper kunnat
behandlas for sig, utan det har varit nodvandigt med hansyn bl.a.
ti1l onskemdlen om enhetlighet och en gemensam forfattningsregle-
ring att samtidigt i diskussionen ta med de grupper, for vilka
f.n. inte ndgra foreskrifter eller andra regler giller.

Det har varit kommitténs avsikt att gora en inventering av for-
hdllandena i frdga om utbildning, arbetsuppgifter, ansvar m.m.
for en stor del av de grupper, som inte f.n. omfattas av regler
av bindande eller icke bindande karaktdr. Detta har genom grup-
pernas mangfald visat sig inte vara mojligt att genomfora inom
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ramen for det Overlamnade uppdraget. Kommittén har dock Iatit sin
inventering omfatta  ett  petydande ~ amal  yrkesgrupper och  utbild-
ningar som leder fram till yrkesfunktioner inom  halso- och  sjuk-
varden m.m. Tyngdpunkten i arbetet har  darvid lagts p& de grupper
som i en eller annan form i dessa fragor har  tagit kontakt med
socialdepartementet, socialstyrelsen eller kommittén, for  att
patala behovet —av en genomgéng for gruppen i den samlade ordning

som nu  galit,

Yrkesutévarna har nar de vant gjg il tex. kommittén i allméan-
het foretrétts av de fackliga organisationerna eller av sarskilda
yrkesféreningar. For flertalet grupper forefaller 6nskemalen i
forsta hand avse en rattslig reglering av nagot slag, medan for-
men for  yegleringen kanske inte  varit lika  vasentlig. Den redo-
visning av de framforda 6nskemalen som  foljer har i nagra fall

ocksd  skett efter en  tolkning av de synpunkter som framforts.

Forbundet Sveriges  arbetsterapeuter har pegart att  bestammelser
om |egitimation och beharighet till tjanst infors for  arbetstera-

peuter. I en framstéllan till kommittén har forbundet bl.a. an-

fort

Idag finns cirka 2 150 utbildade yrkesverksamma arbetstera-
peuter. Enligt  socialstyrelsen saknar  cirka 30 procent av dem
som jdag innehar  tjanst utbildning. Fortfarande nyanstélls
sadana befaltningshavare. . lI'Denna situation far en rad negat_iya
konsekvenser, fér  den vardsokande allménheten, men ocksa~ for
befattningshavare inom arbetstera in, saval utbildade som
outbildade, lakare  och gyriga | vardteamet, anslagbeviljande
politiker. Legitimationsbegreppet ar val inarbetat och etab-
lerat hos allménheten som en kvalitetsgaranti. Dess  betydelse
skall inte  férringas. Den ger tredje person  en battre trygg-

het | vardsituationen. Legitimationsbe_stémmelserna paverkar
ocksa  yrkesutovaren att  hafla sjg & jour med Sitt  yrke,

Avsaknad  av  erforderlig kunskap kan medféra  ingripande och
som en ytersta konsekvens indragning av  Jegitimation. For
patienten innebar legitimation en trygghet T en  vetskap om
att  man far basta mojliga vard. En saagan trygghet saknas  for
nérvarande f8r  patienten som erhaller arbetsterapeutisk be-
handling. Med  hanvisning till det vi har anfort och  gvriga
initiativ fran  férbundet de senaste 15 aren vill Vi pavisa
behovet av att en reglering av  behorighet och  |egitimation

sker  fér.arbetsterapeuter.
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Svenska  haiso-  och sjukvardens tjanstmannaférbund har  pegart
iegitimation och vissa bestammeiser oM pehérighet fér  dem som
utbiidats vid  haiso- och  sjukvardsiinjen och medicinska service-
linjen inom den kommunala  hégskolan, och darvid bl.a. framfort
foijande synpunkter.
Kriterier for iegitimation och  pehsrighet
Forbundets yrkesgrupper utbildas for en sjaivstandig yrkes-
funktion med eget Mmedicinskt yrkesansvar, vilket innebar att
forbundets mediemmar maste  kunna gora Mmedicinskt kvaiificera-
de pedémningar, antingen direkt av  patienten eller indirekt i
form av apalyser  Och beddmningar av  analysresultaten. Det
viktigaste argumentet for  bade Tegitimation och  pehérighet ar
aiiméanhetens ratt till sakkunniga yrkesutévare, som tilifor-
sakrar dem séakerhet till liv och hdlsa och en pgg kvalitet i
varden. Ur internationell synpunkt ar det ocksd  sarskiit
viktigt for  véra  yrkesgrupper att  vara jegitimerade. Utifrén
dessa fakta har  férbundet arbetat fram en modell for  |egiti-
mation och  pehérighet, som kan vara utgangspunkt for  vidare
staiiningstaganden iangre fram. I modellen har forbundet
utgétt fran  de utbiidningar som finns for  forbundets yrkes-
grupper. Legitimation och  pehérighet bygger ju redan idag pa

utbiidningarna.

Modellen

Alla  som med godkant resuitat gatt  igenom halso- och sjuk-
vardsiinjen respektive medicinska serviceiinjen, med undantag
for inriktningen mot  biokemi-medicinsk kemi, skall |egitima-
rasa Utbver detta skall behérighet till anstaiining inom de
omraden  som ythiidningarna leder till erhallas. Detta  galler
sdvai  inriktningarna inom  1linjerna som pabyggnadsutbiid-
ningarna. Titeln barnmorska bor goras  rattsiigt skyddad.
Sarskiid behbrighet skall  erhdllas  for  séarskiida arbetsupp-
gifter som t.ex. ratten att  forskriva p-piller och réatten att
utfora vaccinationer. Forbundet har  tagit fasta pd en enhet-
lig  modell, som kan gaiia for  hela  héiso- och  sjukvarden och
inte  enbart forbundets yrkesgrupper. Det ar viktigt att  Jegi-
timation och  pehérighet i framtiden kommer att ha samma inne-
bérd  oberoende av  yrkesgrupp. Darfor fores1ar Vi en gemensam
forfattning for all  |egitimerad personal inom  héiso-och sjuk-
varden  dar ocksa skydd for  yrkestitein skall skrivas inr
Legitimation

Forbundet slér fast att Tegitimation star  for att man har
ftt  utbiidningsbevis och i gvrigt  befunnits iampiig ~ att
arbeta inom ett yrkesomréde som samhdéiiet vill kontrollera. |

och med jegitimation har man bevis p& kunskaper och  fardighe-
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ter att arbeta inom ett  yrkesomrade och vara  ansvarig for  vad
man gor i sin  funktion.
Behdrighet
For  pehérighet till anstalining inom ett visst  yrkesomrade
kravs  ytbildning for  omrédet. Behérigheten skall vara
stark, dvs. ge ensamratt till yrkesfunktionen. Detta  maste
ocksa gélla vikariat. Motivet for  denna ensamratt ar att
samhallet har bestamt  vilken utbildning som kravs  for en Vviss
yrkesfunktion. En rimlig motprestation av  samhallet ar att
garantera att  sédana  anstallningar ocksd  reserveras for  dem
som skaffat sig denna  ytbildning. Vi anser att det ar fel att
vem som helst skall ha ratten att  fritt utéva  yrkesverksamhet
inom ett omrdde som man noga har reglerat utbildning och
yrkesutovning inom,  sarskilt d& det galler ett omrdde av s
stor vikt for  allmanheten som halso- och sjukvarden. Samhal-
let bdr ta konsekvenserna av detta och forbjuda denna fria
yrkesutévning. Forbundet vill poangtera att det ar helt nod-
vandigt med pehorighetsregler Som  tvingar sjukvardshuvudman-
nen att anstalla personal med rétt utbildning. Dagligen for-
soker arbetsgivare kringg& de gallande bestammelserna. Det é&r
inte forenligt med malen for  hélso- och  sjukvarden att  ar-
betsgivarna i sd stor utstrackning forsoker besétta anstall-
ningar med personal som inte har  ytbildning eller som har fel
utbildning for  respektive arbete. Detta  ar ytterligt anmark-
ningsvart med hansyn till att  Sverige har ratificerat ILO-
konvention nr 149 och rekommendation nr 157 om sjukvardsper-
sonalens sysselséttning, arbets- och levnadsférhallanden.

Svenska  barnmorskeférbundet har hemstallt att  |egitimationen for

barnmorskor skall behallas.

Sveriges fotterapeuters riksforbund har hos socialstyrelsen

begart en  rattslig reglering for fotterapeuter:
Sveriges Fotterapeuters Riksférbund har under mer an 20-&rig
verksamhet forsokt och delvis lyckats héja  standarden inom
fotvarden. Nar  forbundet bildades fanns  jnga av utbildnings-
myndigheter faststéllda laroplaner eller skolor. Nu &r beslut
fattat om 1-&rig  utbildning, SOM  fgrhoppningsvis sedan  skall
ytterligare utokas, och det finns nu ocksd ett flertal sko-
lor. Vi ar emellertid oroade av négra handelser, som kan bli
en tillbakagéng. Kommuner har haft  anpstallda, t.ex. sta-
derskor eller sjukvardsbitraden, som inte  orkat med sitt
arbete. Kommunen har da [atit dessa  praktisera kortare tid
hos en fotterapeut och darefter 14tit dem p3 egen hand utfora
fotvard. Enskilda har ocksd velat pyta arbete och har d& utan
utbildning och medendast kortare praktik hos en fotterapeut

startat egen fotvardsklinik. Var fraga och  samtidigt ocksa
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forslag ar. Finns  det nagra begransningar nar det gajier att

utéva  fotvard som yrke? Om det inte finps, foresiar vi o att

sociaistyreisen utfardar instruktioner att  jngen far utéva

fotvard, som inte  har minst den utbiidning som ar forfatt-

ningseniigt foreskriven och att fotvard endast far utforas i

lokal med yrystning, som har av hajsovardsmyndighet godkand

standard.

Svenska  Fotzonterapeuters Riks-forbund har  pegart  iegitimation

for  yrkesgruppen fotzonsterapeute

Sveriges Horseivardsteknikers Forening har hos kommittén begart

att  bestammelser om  |egitimation infors for  hérseivardsteknikerz
Knappast ndgot omrade inom hérselvarden har  varit stadd i
sddan  snabb utveckiing p& senare & som den tekniska sidan.
Horseivardsteknikern utfor idag arbeten SOM  Knappast existe-
rade for 510 & sedan, teX.  akustikmatningar av jokaier,
instaiiation av  kompiicerade skoiutrustningar for dova och
horseiskadade eiever m.m.  Samtidigt har horapparater, tek-
niska hjaipmedei och matutrustningar biivit allt mer sofisti-
kerade  och kraver service och underhdll av  kunniga tekniker.
Vi som gyssiar med dessa saker ser dock s& gott  SOM dagiigen
exempei pad undermdiiga  instaliationer som  utforts av icke
kompetent personai, framforaiit vad galler hérsiingor och
andra  tekniska hjaipmedei for  horseiskadade. Detta & gyn-
neriigen otiiifredsstéaiiande. Kommuner, jandsting och privata
kunder  betaiar dyra peggar for ani'aggnin_gar ) Ined déiig funk-
tion, exempei  kan ges man helt enkeit forsamrat méjiighe-
terna for  en horseiskadad att  foija ett TV-program pé exem-
peivis en vardinrattning. Det ar emot denna pakgrund ~ som
Sveriges Horseivardsteknikers Forening biidades med framsta
mal att f& i1l stdnd en iegitimering av  horseivardstekniker.
Styeisen har ocksd arbetat fram ettt  fyrsiag tiii en utbiid-
ningspian innehaiiande de delar som Vi tycker en hérseivrds-
tekniker bér kunna.  Tanken  &r naturiigtvis att aiia  pyan-
staiida tekniker skaii genomga skisserade utbiidning, men
aven att redan verksamma tekniker skaii ges fiiifaiie att
genomgd heia eller vaida deiar av ybiidningen. Forsiaget
skaii narmast pa remiss  till vara mediemar samtidigt som Vi
dd tankte  kartiagga det nuvarande  ythiidningsbehovet.

Sveriges socionomers personai- och  fsrvaitningstjanstemans riks-

forbund har  hos kommittén framstaiit Onskemai om bestammeiser om

Tegitimation for  den som ayjagt

bestammeiser for tjanster som kurator

socionomexamen

och  pehérighets-

inom  héiso- och  sjukvérden
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samt for socionomer inom foretaashdlsovarden. Forbundet har i

huvudsak framlagt foljande motivering for forslaget.

Kuratorer

Kuratorer inom den allmdnna hdlso- och sjukvdrden har fatt
arbetsuppgifter som utvecklats mot en allt storre sjdlvstan-
dighet och ett allt stdrre ansvarstagande. Bland de grupper
som kan anses ingd i behorighetskommitténs uppdrag Onskar
forbundet sdrskilt ndmna kuratorer, socionomer inom foretags-
hdlsovarden och psykoterapeutiskt verksamma socionomer.

Utgdngspunkten for kuratorernas arbete inom den somatiska
varden dr synsdttet att psykosociala faktorer har betydelse
for patientens sjukdomstillstdnd, vdrd och rehabilitering.
Kuratorn har hdr en dokumenterat viktig uppgift som social
expert. Utvecklingen inom sjukvarden har medfért att kuratorn
blivit tilldelad alltmer sjdlvstdndiga arbetsuppgifter. Som
exempel pd detta kan ndmnas den sociala beddmningen vid en
planerad hemdialys. Andra exempel dr fdortroendebeddmning vid
1&8ngvardsplacering dar medicinska och sociala faktorer vdgs
samman, samt ansvaret for rehabiliteringen av 1&ngvarigt
psykiskt sjuka. Inom psykiatrin forsoker man integrera natur-
vetenskapliat, psykodynamiskt och psykosocialt synsdtt.
Kuratorn deltar i behandlingsarbetet pd samma villkor som de
andra i teamet. Kuratorn star hdr for ett juridiskt och so-
cialt kunnande samt har genom sin sgecifika yrkeskunskap
mojligheter att bidraga med synen pa individen i sitt sociala
sammanhang. P38 flera PBU-centraler har man under de senaste
dren gjort forsok med fordndrade ledningsfunktioner ddr exem-
pelvis kuratorn innehaft ledningsansvar. Sammanfattningsvis
kan sdgas att ansvarsomrddet for kuratorer innebdr att kura-
torn ansvarar for

att de sociala aspekterna rorande patienten beaktas i vard-
teamet

att utreda patientens sociala forhallande ndr det gadller
t.ex. handikapp, psykosomatiska sjukdomar och olika for-
mer av missbruk

att utifran social synvinkel medverka till en adekvat behand-
lingsplan

att arbeta for patientens dteranpassning i samhdllet efter
sjukdom eller i samband med sjukdom, vilket dven innefat-
tar kontakt med anhdriga.
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Socionomer  inom  fgretagshaisovarden

Foretagshaisovardens uppgift @ att  genom forebyggande, réd-
givande och rehabiiiterande verksamhet verka for att arbetet
anpassas il manniskans  fgrutsattningar I fysiskt och  psy-
kiskt avseende  och att verka for att arpetstagare skyddas ~ mot
héiso- och skaderisker. Foéretagshéalsovarden byggs d;rfdr upp
med en medicinsk, en teknisk och en psykosociai funktion.
Teamarbetet genomsyrar  arbetet inom  fgretagshaisovarden.
Socionomerna inom  fgretagshaisovarden, persOnalkonsulenterna,

har  som huvudsakiiga arbetsuppgifter att  medverka  som psyko-
sociaia  experter i oika  samrddsorgan  SOM pianeringsgrupper,
projektgrupper, skyddskommittéer, anpassningsgrupper samt ute
pa oiika arbetspiatser. Personalkonsulenten medverkar ocksa
med sociaia utredningar och ger forslag  t1l  rehabiiterings-
atgarder, bedriver stédjande verksamhet i form av samtal vid
arbetsrelaterade personiiga problem samt bedriver utbiid-

ningsverksamhet om de psykosociaia faktorernas betydelse |
arbetsiivet.

Svenska  kiiniska dietisters forening har hos kommittén begart att
bestammeiser om jegitimation infors for  kliniska dietister. Fore-

ningen  har darvid bl.a.  anfort

I mitten av  1960-talet tillsattes de forsta dietisttjansterna

inom  sjukvarden och man rekryterade befattningshavarna frén
grupperna ekonomifrestandare och hushéllslarare med spe-
ciellt intresse for  dietetiska problem. Speciell utbildning
saknades och de f5tal dietister, som fanns  fick genom iakar-
forelasningar p& det egna sjukhuset samt  sjalvstudier inhamta
de for arbetet nédvandiga kunskaperna. 1969 startade en
ettarig forsoksutbildning i1l dietist, ddr huvudamnena  var
sjukdoms1éra, biokemi och dietetik. Intradeskraven i1l
denna kurs var ekonomiférestdndare elier hushallslérarutbild-
ning med erfarenhet frdn  dietistverksamhet. Laséret 1970/71
upprepades samma kurs. Déarefter upphérde kurserna, men ater-
upptogs ~ Med n&got forandrad uppiaggning 1976-1980 som 20
resp. 40 poan%sutbildningar. Intradeskraven var samma som
tidigare. Fran 1978 finis  en reguijar hogskoieutbiidning

iinjen for  kost och  naringsekonomi, terapeutisk gren ~ om
100 poang med fn.  mgjighet i1l vidareutbildning 20 poang.
De pefattningshavare som jdag innehar  dietisttjanster har en
mycket ~ varierande bakgrund, dad det férutom ovannamnda grupper
aven  rekryterats befattningshavare frfin  mera teoretiska ut-
biidningar. Sedan ca 1215 &r kopplas yrkesbenamningen die-
tist samman med en pefattningshavare inom  sjukvarden, som
i1l sin puyudsakiiga arbetsuppgift har att ge kostrad ti11
patienter med  sjukdomar, déar kosten utgsr ~hela eller deiar av
den medicinska behandiingen. Inom vissa  jandsting har  dock
benamningen dietist kommit att anvidndas av ekonomiférestan-

dare  inom  kostproduktion utan  anknytning i1l kostr&dgiv-

ningen. Detta & da& aniedningen till  att  Kiinisk dietist

ibland  férekommer SOM yrkeshbenamning. For att gora forvir-
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ringen totai forekommer aven andra  yrkesbenamningar kostkon-
sulent,  kostterapeut, nutritionist, dietetiker i viss mén
beroende pa Vvilken utbildning vederbdrande befattningshavare
har.  Flertalet dietisttjanster finns  jdag INOoM  akutsjukvér-
dens siutna och 6ppha dei. Vissa tjanster ar dessutom koppia-
de i1l  forskningsenheter. P& senare & har ait fler tjans-
ter  til1skapats inom  primarvrd ~ och  forebyggande vard.
Dessutom  finns ett fatal  tjanster inom tandvéarden.
Verksamheten ar som regel forlagd till  kiinik och dietisten
ar  oftast direkt understaiid klinikchef/sjukvardsférestandar-
avdelning. Det finns  dock fortfarande tjanster som tillhor
kostavdeining och dar dietist ar direkt understalld kostchef.
P& senare & har jiskapats ett antai  chefsdietisttjanster,

som administrerar ett  storre antal  dietisttjanster inom en

sjukvardsforvaltning.

Svenska  jogopedférbundet har til1  kommittén framfort Onskemai om

att iogopeder omfattas av  bestammelser om 1egitimation och att

yrkestiteln ges et ratsiigt skydd:
Svenska | ogopedforbundet som ar en deiférening i DIK-forbun-
det har ca 400 yrkesverksamma logOpeder ~ samt ca 150 jogoped-
studerande som mediemmar. Utbiidningen startade 1964 vid
karoiinska institutet i Stockhoim. D& liksom py, fanns en
mangd yrkesutévare inom omréadet med mycket varierande utbiid-
ningsbakgrund. Patienterna behandiades av en person som hade
ett  mycket smait  speciaiomrade och som saknade en gyergripan-
de syn pa patientens problem. Syftet ~ med ythiidningen var att
ge en bred utbiidnin med bade medicinskt och  Jingvistiskt
kunnande, samt att fa gp yrkeskér som kunde behandia alla
typer ~av rost- tai- och  sprékrubbningar. D& de flesta kommu-
nikationsstérningar har en medicinsk orsak & |ogopederna den
enda yrkesgrupp i Sverige som p3 e et ansvar kan behandia
dessa. En stor del av tal- och sprakrubbningarna ar neurolo-
giskt  betingade liksOm  en  vasentiig dei av rgstrubbningarna
har sin grund | en organisk defekt. Logopedutbiidningar finns
férutom i Stockholm aven i Lund (sedan 1971) och Goteborg
(sedan  1980). I Lund och StockhO1m utexamineras 24 jogopeder
var tredje termin och Goteborg 12. Utbildningen som ar 3-
&rig omfattar 40 poang | fonetik, 20 poang | psykologi, 60
poang | iogopedi. Till  Jogopedutbiidningen ar &ven knuten en
egen forskarutbiidning. Logopeden  arbetar i huvudsak  inom
sjukvarden. organisatoriskt ar jogopeden  oftast understalld
kiinikchef pé dronklinik. Vissa tjanster inom Speciaiomréden
kan vara tex. understdllda klinikchef pa neuroiogisk klinik,
barnkZlinik eller  jangvéardskiinik. Gemensamt ar dock att Over-
ordnad person sallan har négon direkt inblick i eller kunskap
om jogopedens arbete. Séiunda  har  jpgopeden ett  eget medi-
cinskt  pehandiingsansvar. P& vissa  regionsjukhus ar en fonia-
ter  medicinsk chef  for jogopederna. Det galler 5-6 orter i
landet. Foniater ar en speciaiistutbildad Tékare  inom omradet

rost- tal- och sprékstorningar. Aven har  skiijer sig ansvars-
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omrddena  markant. Foniaterna saknar  jogopedens iingvistisk-
terapeutiska kunnande  och har som arbetsuppugift att  staiia de
medicinska diagnoserna. Ansvar  for den  sprakiiga diagnostiken
Igspré_ktest, _sprékanaiys etcsa? samt  pehandiingen av patienter-
a’ aviiar heit  jogopeden. Dd efterfragan pa iogopeder I 1an-
det fortfarande ar mycket storre an  tiiigdngen forieds en dei
arbetsgivare att besdtta  vakanta  tjanster med icke  pehérig
personai. Det ar p&got vi inom férbundet icke  kan acceptera
eftersom  jogopedutbiidningen &r den enda tajterapeututbiid-
ning i Sverige med medicinsk inriktning och séiunda den enda
utbiidning som borde ge behérighet tiii iogopedtjanst inom
sjukvard. Logopedutbiidningen har internationeiit mycket  gott
anseende och ar inom omrddet en av de mest kvaiificerade
utbiidningarna i variden. Den svenska  jogopeduthiidningen
har tex. fatt  utgsra  forebiid for  den finska utbiidningen
och é&ven i Danmark arbetar man foér att fa igdng en utbiidning
iiknande den svenska. Svenska  Logopedférbundet ar mycket
positivt instaiid tiii ett  nordiskt samarbete. Ett aiit stor-
re antai iogopeder bedriver heit  eiier deivis privat verksam-
het. De har att konkurrera med ett  stort antai  skK.  tajtera-

peuter med den mest

av  yrkesbeteckningen

eiier vardsokande kan
iogopedmottagningar i
fiera ar och vérdbehoven
den offentiiga
att  vanteiistorna
iogopeder att  vara
Yrkesbeteckningen
av  terapeuter
forsta iogopederna
staiits. Forutom  att
ien har

iogoped
som saknar
utexam

begart
ryngoiogférbundet
ningarna  gjort ~ det.
iegitimation for
oiika utredningar.

iegitimation

samt
Ingen

iogopeder

Sveriges Naturvetareforbund

form av réttsiig regiering
Verksamheten vid et
kan indeias i en anaiytisk
nagra ar ftiiibaka har
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skiftande

viika krav
staiia
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varden inte  kan

eiimineras,
hénvisade tiii
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kiiniskt
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kiinisk-mikrobioiogiska
med kompetens tiii

bakgrund. Det framkommer inte
man som remitterande iakare
p& terapeuten. P& de fiesta
vantetiden for  vardsokande
starkt prioriteras. Eftersom
foérvantas vaxa | sa&dan takt
kommer  aiit fier patienter och
arbetsmarknaden.
kommit att anvandas»
Anda sedan de

maste

privata
har  feiaktigt
iogopedutbiidning.

inerades har kravet
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Svenska  Otoia-
iogopedutbiid-
négot skai
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har bi.a. aven

har  hittiiis fatt
utan endast
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har hos kommitten begart att  nagon

mikrobioioger:

mikrobioiogiskt iaboratorium
och en konsuitativ dei.  Sedan
utbiidade naturvetare an-

iaboratorier, framforaiit

den  anaiytiska verksamhe-

arbete  bestdr  bi.a. i en sjaivstan-

dig bedémning @V patientprover samt  utveckiing av  anaiysruti-
ner.  Mikrobioiogerna ar i aiimanhet direkt understaiida kii-
nikchefen i organisationspianen och i vissa faii overordnad
évrig  personai p& iaboratoriet. Med gvrig  personai pa iabora-
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toriet avses i detta fall iaboratorieassistenter och labora-
toriebitraden. D& peddmningen av patientproverna och valet av
analysmetoder har stor  petydeise for  den enskiida patientens
vard, anser Sveriges Naturvetareférbund det vara av stor vikt
att  pehérighetsbestammeiser uppstalis for - mikrobioiog-

tjansterna. Behovet av jegitimation maste avgéras i reiation
till  den funktion Som jegitimationsbestammeiserna skall ha.
Sveriges Naturvetareférbund har i dag ca 20 mikrobioioger som
mediemmar. Forbundet organiserar i stort sett  samtiiga mikro-
bioioger som finns  p§ det Tandstingskommunaia omrédet.

Sveriges psykoiogforbund har hos kommittén foresiagit att  bestam-

meiser om skydd ~ for yrkestitein psykoiog infors for den som er-
haiiit iegitimation SOM  psykoiog, aviagt  psykoiogexamen och for-
ordnats inneha  ganst som  psykoiog. Till utveckling av sina  syn-
punkter | denna dei (se &ven psykoiogférbundets synpunkter under

psykoterapeuter) har  férbundet bl.a. anfort:

Psykologerna erholl  statiiga iegitimation 1978-07-01 baserad
pa en femarig teoretisk utbiidning och ett &s prakiisk
tjanstgoring. Erfarenheterna som hittills vunnits visar att
iegitimationen haft — stor  petydeise bdde for yrkesutdvningen

och for  framtagandet av  farsiag till  en femarig sammanhéiien
grundutbiidning. Psykoiogerna ar verksamma inom ett  stort
antai samhaiisomraden med mycket varierande villkor och det
&r mycket vasentiigt att den grundiaggande psykoiogiska kom-
petensen & gemensam Och garanterad. Tyvarr  forekommer et
relativt utbrett missbruk av vissa psykoiogiska arbetsmetoder
bdde inom  psykodiagnostik- och  psykoterapiomrédet, dar  perso-
ner utan  ythildning utger sig for att vara psykoioger. Detta
ar ti1ll stort men for manga manniskor som soker hjaip for
psykiska besvdar och som inte  har kannedom om viika kvaiifika-
tionskrav man har ratt att  stéiia pé en fullgod  yrkesutovare.
Utdver  de skador  som psykoiogisk behandling av  inkompetenta
personer ger, kommer psykoiogerna oforsky11t I vanrykte genom
feiaktiga och  okunniga jamforeiser. Detta kan ocksd medfora
vissa negativa konsekvenser for  aiimanhetens S N pa och in-
stallning till  den offentiiga haiso-  och  sjukvarden. P& qrund
av bl.a. dessa erfarenheter ar det pgdvandigt att  utbver det
skydd iegitimationen innebar  &ven infora skydd for  yrkesbe-
teckningen psykolog. De som ayiagt psykologexamen fuiigor

under ett & praktisk tjanstgoring i psykologiskt arbete
(PTP) innan  de kan erhdila iegitimation. Tjanstgoringen

syftar till  en fyrdjupning av  yrkeskunskaperna och en inte-
grering av teori  och prakik. Det ar vyiktigt att  yrkesidenti-
teten under denna period biir befast. Det é&r darfor av stor
betydeise att man under den praktiska tjanstgéringen benamns
psykoiog. Aven for denna grypp & det darfor vasentiigt att
yrkestitein psykoiog & skyddad.  Till  jegitimationens genom-
férande har  knutits vissa  gvergdngsbestammeiser, vilka  inne-
bar, att  personer med reeii kompetens men utan en fOrmell
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sadan, dvs. med |ang praktisk yrkeserfarenhet och fort-  och
vidareutbildnin utanfor den reguljara universitetsutbild-

ningen,  kan erhalla legitimation. Dessa (Overgangsbestammelser
kommer att  galla under en relativt l&ng tid framover eftersom
alla  som inlett sina  studier fore  1978-07-01 kan fortsatta

att  meritera sig enom tanstgdring och vidar_eutbil_c_ining

enligt forslag fram  socialstyrelsen. Detta  innebar  att  under
en  gvergangstid denna  grupp ocksd har behov av skydd for
yrkestiteln psykolog, eftersom de de facto redan  har psykolo-

giska  arbetsuppgifter.

Sveriges psykologférbund har il kommittén framfort att  bestam-

melser  om specialistkompetens for  psykoterapeuter borde inforas,

och att kravet for att erhdlla specialistkompetens borde vara
psykoterapeutexamen eller motsvarande kompetens. Forbundet har

utvecklat sina  synpunkter enligt foljande.

Angéende  behérighet fér  psykoterapeuter instammer vi med UHA
att  behovet finns och vi anser ocksd att denna behérighet
maste knytas till kompetens motsvarande steg 2 i den statliga
psykoterapiutbildningen. Den statliga psykoterapiutbildningen
omfattar en  grundkurs om tre terminer p& halvtid for  olika
yrkesutévare inom  vardomradet. Malsattningen ar att  gora
vederbdrande mera  skickade att  inom sitt yrke kunna mota
maénniskor med psykiska och sociala problem | krissituationer.

Efter  steg 1-utbildningen erfordras tre  &rs  yrkesverksamhet
med psykoterapeutisk inriktning dar man forutsatts arbeta i
team och/eller under viss  fortsatt handledning. Med detta som
grund har man sedan mgjlighet att antas till steg  2-utbild-
ningen  omfattande sex terminers halvtidsutbildning och dar-
efter & man kompetent att  sjalvstandigt utéva  psykoterapi.

For  psykologernas del &r situationen delvis en annan.  Psyko-
logerna  praktiska utbildning efter  grundutbildningen eller
grundutbildning enligt UHA:s  férslag ger kompetens ~ p& minst
steg 1-nivan. Den  statliga steg  2-utbildningen ar for  psyko-
logernas del en vidareutbildning motsvarande lakarnas specia-
lisering. Vissa av de moment som ingdr i denna utbildning
aterfinns redan i psykologernas grundutbildning, varfér - spe-
cialistutbildningen innebar en vidareutveckling och  komplet-
tering. I den legitimerade psykologens kompetens ~ ingar  att
utfsra  psykodiagnostik, psykologiskt behandlingsarbete, kon-
sultation och handledning, organisationsutvecklingsarbete,

forskning och utvardering samt  profylax. Den  Kliniska psyko-
logen utfor  psykologiskt behandlingsarbete av varierande

slag, tex. krisbehandling, radgivning, traning, rehabilite-

ring ~ samt vissa  former av psykoterapi. Inom sisthdmnda omrade
finns  ett antal komplicerade och kvalificerade metoder  och
for att  sjalvstandigt kunna anvéanda dessa fordras kompetens
motsvarande den statliga steg  2-utbildningen. Arbete pé denna
nivd ar alltsd att  betrakta som kvalificerad specialistverk-
samhet. Vi ser det som npaturligare med en behérighet i psyko-
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terapi sharare  &n |egjtimation. Ur V8r synpunkt  innebar  gpe.
ciaiistutbiidningen I psykoterapi €n  vidareutveckiing av
grundkunskaperna. Den ger inte  en ny kompetens utan medfor en
hégre  kompetensniva nom- yrket.
Sveriges socionomers personai- och  farvaitningstjanstemans riks-
férbund har begart att  kommittén skall foresid att  bestammelser
Om  jegitimation infors  for den som ayiagt  psykoterapeutexamen och
har  anfort:
Genom inrattandet av en  statiig psykoterapiutbiidning och
majiigheterna att  ekvivaiera redan  utbiidade psykoterapeuter
mot denna utbiidning har forsta steget tagits _mot att de krav
som biand annat  férbundet stallt pa kvaiitet I utbiidning och
yrkesutévning forverkiigats. Manga socionomer kommer  att
ekvivaieras mot steg 2 i den gtatiiga psykoterapiutbiid-
ningen. Som férbundet tidigare papekat ar det [imiigt att  de
stora  grupper & yrkesmassigt verksamma  psykoterapeuter som
motsvarar kravet pa kompetens oavsett grundutbildning erhdl-
1er  legitimation SOM  psykoterapeuter. Psykoterapeuter kommer

I hogre grad @n andra  grypper  N&r det galler haiso-  och sjuk-
vérd att vara verksamma vid sidan av den aiimanna sjukvarden

med privat  yrkesutovning. Aiimanheten maste  med frygghet
kunna vanda sjg till  en psykoterapeut for behandiing och
regier méste  skapas SOM motverkar kvacksaiveri inom  omradet.
Sambhéliet maste  sdiedes genom iegitimering garantera att
denna  yrkesgrupp har en vissa reell kompetens.
Svenska  sjukhusfysikerférbundet inom  Sveriges naturvetaref6rbund
har ansett pékallat ed bestammeiser om |egitimation och beharig-
het for tjanster for  sjukhusfysiker. I en framstaiian till  kom-
mittén har  forbundet bl.a. anfort:
Davarande  medicinaistyreisen utfardade 1958  kompetenskrav for
sjukhusfysiker och  rekommenderade sjukvardshuvudméannen att
dessa skulle arbeta pé eget ansvar inom sjukvarden. Utveck-
lingen &V sjukhusfysiken gick snabbt under 60- och 70-taien.
Under den senaste femarsperioden har  antaiet tjanster for
sjukhusfysiker och  bitradande sjukhusfysiker i det narmaste
férdubbiats och & nu cirka 90 st fordeiade pa oika  sjukhus
inom  iandet. Sjukhusfysiken ar  organiserad i fonn av sjaiv-
standiga avdeiningar och med chefsfysikern inpiacerad i sjuk-
vardsorganisationen p&4 samma satt  som Kiinikcheferna. Sjuk—
husfysikerns arbetsomrade ligger huvudsakiigen inom den
radioiogiska sektorn  omfattande b&de joniserande och icke
joniserande straining. Sjukhusfysikerna bedriver verksamhet
framst  inom  str3jterapi, isotopdiagnostik, réntgendiagnostik
och  straiskydd. Sjukhusfysikernas davarande fackiiga organi-

sation gjorde redan 1966 och 1968 sociaistyreisen uppmarksam
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pa att  sjukhusfysikerna borde, med tanke p3 arbetsuppgifter

och  ansvar, kategoriseras som medicinalpersonal. Sjukhusfysi-
kernas  fackliga organisation avgav Ocksa  p3 begaran, ett
yttrande i dessa fragor il davarande medicinalansvarskom-
mittén 1975. Samma ar 6verlamnades till socialstyrelsen en
utredning och  forslag till behorighetsregler m.m.  for  sjuk-
husfysiker frén sjukhusfysikernas fackliga och  vetenskapliga
organisationer. Inget har  emellertid hant i denna frd& a.
Bakgrunden till sjukhusfysikernas agerande | dessa fragor  har
varit och ar insikten om att sjukhusfysikernas arbetsuppgif-

ter och reella ansvar a4 av sadan art att de paverkar  enskil-
da patienters behandling och  diagnostik och att |egitimation
och behorighet att  utfora yrket darmed &r onskvart att  forma-
lisera. | davarande medicinalstyrelsens cirkular fran 1958
har uttalats synpunkter pa& utbildning och ansvar. vid till-
sattning av  sjukhusfysiker- och bitr. sjukhusfysikertjanster
tilampas specialbestammelserna for  sjukhusfysiker i vilka
ingr bla. 1958 &rs  krav  p& utbildning och  prakik. Sjuk-
husfysikertjanster tillsatts som regel  efter sakkunnighetsbe-
démning. AV specialbestammelserna framgar att kraven  p§ teo-
retisk utbildning och  praktik ar med npgdvandighet héga. Som
exempel kan namnas att for erhdllande av  tjanst som  sjukhus-
fysiker gr A fordras teoretisk utbildning motsvarande fil.dr.
examen i radiofysik samt 3 &rs  praktik. Ingen annan - kategori
i sjukvarden har krav pa en sadan lang och  fordjupad teore-
tisk  ytbildning.

Sveriges civilingenjérsforbund har  genom lokalavdelningen for
sjukhusingenjorer begart  att  bestammelser om |egitimation infors
for  sjukhusingenjorer. il stod  for  pegaran  har bla. foliande
anforts:
Det maste vara vasentligt att  ha likvarda bedémningsgrunder
for dem som nu har legitimation och for de nya grupper som
framstallt krav p& legitimation. Om man bibehaller legitima-
tion for  de grupper som redan har legitimation och endast
under  stor  restriktivitet ger nya grupper legitimation, sa
skulle denna restriktivitet kunna leda till att  man stéaller
storre krav pa de nya yrkesgrupperna an vad som motsvarara
kraven for de grupper som redan har legitimation. Detta  skul-
le  yppfattas SOM  felaktigt. Att  behdlla legitimation for  de

grupper som redan har s&dan och inféra andra  former av  beho-
righet for nya grupper  skulle  ocks& ypplevas  SOM felaktigt.
i s

Det vore fall  riktigare att  slopa al legitimation och
istallet infSra indragbara behérigheter for  samtliga  grupper.
Att  pehgrigheten skall  vara indragbar ar darvid  mycket
véasentligt. Eftersom legitimationsférfarandet funnits under
lang td och trots vissa  brister andock torde  har ett vasent-
ligg ~ varde anser Vi att ett glopande @ |egitimationsbegrep-

pet skulle vara  olyckligt. Det enda riktiga torde vara  att
bibehalla legitimationssystemet eftersom det ar inarbetat och

att  behovet av |egitimation for  ytterligare yrkesgrupper
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bedéms  utifrén iikvarda krav. De kriterier Som  viijs for  att
iegitimation skall kunna erhdllas méste inte  nadvandigtvis

vara identiskt iika for alla yrkeskategorier. Nya yrkeskate-
gorier som etabierats under det senaste decenniet maste  be-
doémas utifran andra  kriterier som ar reievanta for  dessa
yrkesgruppers verksamhet. Utgangspunkten borde vara en anajys
av vilka  faktiska probiem som kan idsas  genom inforande av
iegitimation. Vid  pedomning @ iegitimationens varde  som
informationsinstrument gaiier att inte  enbart aiimanheten har
behov av sé&dan information. Aven information tiil aii  haiso-
och  sjukvardspersonai om tex. vem som &r kompetent att ta
staiining till tekniska fré_gor ar vasentiig. Att  forenkia
iegitimationsforfarandet genom att iata utbiidningsanstaiter-

na utfarda iegitimation eller behﬁrig_hetsbevis"_ _skuiie inneba-
ra att man frangar  gaiiande praxis | samhdiiet i ovrigt,
namiigen  att det &r iisynsmyndigheten som utfardar legiti-
mation. Legitimationen ar d& ett instrument for  myndigheten

att  kontrollera kvaiiteten p& personaien i oiika avseenden.
En petydande dei av medicinteknikerna ar verksamma  utanfor
den aiimanna haiso-och sjukvarden. Manga medicintekniker

finns anstallda inom  industrin, hos  konstruktorer, tiliverka-

re och ieverantorer. Framfor allt da det gaiier medicintek-
nisk  utrustning hos  privatpraktiserande iakare  gajier  att
denna utrustnings drift och sakerhet skéts  av  ingenjérer hos
ieverantoren. For aila  atgarder ~ med s&dan  utrustning maste i
aiimanhet privata foretag aniitas. Utbiidningen har i iandet
for  medicintekniker ar inte  centrait utformad. Inom  sjukvar-
den finns medicintekniker av  hogst varierande kompetens an-
stallda. Den  ythiidning som medicintekniker idag kan ha
varierar frdn  foikskoia, verkstadsskoia, tekniskt institut,
tekniskt gymnsium  (numera 2-arig eller  4-rig teknisk iinje
p& gymnasieskoian), civiiingenjorsutbiidning, teknoiogie

licentiat, teknoiogie doktor  m.m.  ythiidning i medicinsk

teknik i egentiig mening har tidigare endast  funnits p& hog-
skoieniva och har bedrivits sedan 1964. Det finns ett  mindre
antai medicintekniker, som erhdllit sin utbiidning utomiands.
AV vasentiigt intresse betraffande iegitimationsfragan ar
strdvanden att  astadkomma  en internationeii certifiering
betréffande s.k. ciinicai engineers inom den internationeiia
organisationen for  medicintekniker. Denna certifiering ove-
rensstammer val med de kompetenskrav som framforts i samband
med tidigare krav. om jegitimation for  sjukhusingenjorer i
Sverige. Legitimation skulle vara av stort varde  som informa-
tion  till  sjukvardspersonaien betraffande kompetensen ~ Nos
medicintekniker. Lika viktigt som det kan vara att patienten
vet till vem han vander sjg i medicinska fragor ar det att
sjukvardspersonaien vet till vem man skall véanda sjg med
tekniska frégor betraffande t.ex. sékerhet och tiiiforiitlig-

het hos apparater och metoder. For medicinteknikernas dei kan
en jamféreise med den ej-hehorighet som statens industriverk
utfardar for  eiinstaiiatérer vara  rimiig. Eibehérigheten
betraktas som ett  viktigt ied i eisékerhetsarbetet. Riskerna
fT_\lEU feiaktig ~ materiel, feiaktigt handhavgnde, o feiaktigt ut-
férda  instaiiationer m.m. ar- sa stora  for aiiméanheten att  man
inte  far utféra eiektriska instaiiationer eller gora repara-
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tioner utan att ha eiektrisk behérighet. Kravet pé att ha en
eiektrisk behérighet galler  oavsett om elinstallatdren ar
anstaiid i offentlig tjanst, privat tjanst eller skall utféra
en instaiiation for sin egen rakning. Det ar aiits& inte
informationen till  aiiméanheten som & ytslagsgivande for  att
man kraver behérighet utan  sékerheten for  allménheten.

Statens industriverk har utfardat eibehérighet sedan 1919 och
fn. finns  ungefar 20 000 pehsrighetsbevis gallande.  De
flesta iander har denna form av auktorisation betraffande
eiinstaiiationer. Betréffande iegitimation for  sjukhusingen-
jorer méste det viktigaste vara att yppna en sakerhet for
patienten. Detta  bor innebara att ettt  ytterligare kriterium
for  sjukhusingenjorer borde kunna vara att yrkesutdvarna har
€n  sjalvstandig yrkesfunktion och i manga situationer, pa
egen hand, maste gora kvalificerade bedémningar som direkt
kan ha konsekvenser betraffande sékerheten for  patienten vid

diagnostik och terapi.

Sveriges civiiingenjorsforbunds iokaiavdeining for  sjukhuskemis-
ter har pegart en ratsiig regiering for  sjukhuskemister i form
av  bestammeiser om  1egitimation och om pehorighet i1l tjanster.

Darvid har bl.a. foijande framhallits:

Med tjanst som  sjukhuskemist avses  tjanst som kemist inom
sjukvarden for  vilken  akademisk  grundexamen (civ.ing,. apo-
tekare, fil.kand. eller motsvarande) ar ett  minimikrav.

Antaiet dylika tjanster uppgér for  narvarande till ett  60-tal
i landet. Sjukhuskemisternas arbetsuppgifter ligger inom
drift och  utveckiing av den analytisk-kemiska verksamheten

vid  kiinisk-kemiskt laboratorium eller annat laboratorium med
kemisk inriktning inom  sjukvarden. Sjukhuskemisten ansvarar
for att  driften sker i eniighet med  vetenskap och  peprovad
erfarenhet (driftchefsansvar), har att foija den  vetenskapuli-
ga utvecklingen inom sitt  ansvarsomrade, initiera och leda
kemiskt ~ och tekniskt utvecklings-/forskningsarbete och att
svara for att  verksamheten inom omradet anpassas till den
vetenskapliga utvecklingen samt att vid behov tjanstgéra som
konsuit i kemiska,  tekniska och  metodoiogiska fragor. Mer-
parten av dessa  arpetsuppgifter har  tidigare &vilat laborato-
rieiakare, men  har, i takt med det starkt 6kade insiaget av
kemiskt ~ och tekniskt kompiicerade analysforfaranden och tek-
niskt avancerad utrustning, kommit att tagas Over av akade-
miskt utbiidade naturvetare och tekniker, dvs.  sjukhuskemis-
ter. Sjukhuskemisternas arbetsuppgifter och direkta ansvar
for  den tekniska kvaiiteten hos de analysresuiltat som Tamnas
i1l den behandiande lakaren & av sadan art att de paverkar
enskilda  patienters diagnostik och  behandiing. For  narvarande
har en tredjedei av landets sjukhuskemister doktorsexamen
(fit.dr., tekn.dr., farm.dr. eller  doktor i medicinsk veten-
skap) och doktorsexamen ar ett krav for en femtedei av  tjans-
terna. Av de oilka  personaikategorierna inom  sjukvarden torde
endast sjukhusfysikerna ha en storre andei  som aviagt dok-
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torsexamen. Resten av sjukhuskemisterna har licentiatexamen
(ett fatal) eller akademisk grundexamen, oftast kompletterad
med pdbyggnadskurser. Nagon centralt anordnad utbildning for
sjukhuskemister finns ej inom landet. I beaktande av att
sgukhuskemisternas arbetsuppgifter och reella ansvar ar av
sadan art att de pdverkar enskilda patienters diagnos och
behandling anser Svenska sjukhuskemistforbundet att legitima-
tion och krav pad behdrighet for sjukhuskemister bor utfor-
mas.

Sveriges tandhygienistforening har med hdnsyn till att omkring
hdlften av tandhygienisterna ar verksamma inom den enskilt be-

drivna tandvdrden begdrt att bestimmelser om legitimation och om
straffrattsligt skydd for beteckningen tandhygienist och legiti-
merad tandhygienist skall inforas:

Med anledning av att nya foreskrifter for tandhygienist har
utfdardats (SOSFS (M) 1981:100) vilka tradder i kraft den 1
Januari 1982 anser Sveriges Tandhygienistforening att tandhy-
gienist nu bor ges legitimation i stdllet for behdrighet.
Detta motiveras av att de nya foreskrifterna i forhallande
till tidigare foreskrifter (MF 1969 nr. 77 och MF 1969 nr.
78) anger ett okat odontologiskt ansvarstagande for tandhy-
gienist inom den forebyggande tandvarden. Detta gor sig bl.a.
gallande i foljande punkter:

1. Tandhygienist dr behdorig att efter foreskriven utbildning
ge patient smartlindring genom infiltrations- eller
ytanestesi.

2. Tandhygienist f&r behandla patient som remitterats fran
annan tandldkare. Dvs. frdn tandldkare/klinik som inte
har sin verksamhet forlagd till samma lokaler som tandhy-
gienisten.

3. Tandhygienist far utféra patientbehandling i tandlidkares
franvaro.

4. Tandhyagienist kan efter tandldkares anvisning arbeta pa
vardinstitution utan att tandldkare har sin verksamhet
forlagd dit.

5. Det 8ligger tandhygienist att under utdvandet av sitt
yrke folja utvecklingen inom sitt d@mnesomrade och anpassa
behandlingen darefter.

6. Tandhygienist dr skyldig att fora journalanteckningar
over sina egna ijakttagelser, dtgdrder och slutsatser samt
skriva remissvar.
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Betrdffande punkt 1 framfor foreningen att allvarliga kompli-
kationer kan drabba patienten i samband med anestesi om inte
nodvindiga forsiktighetsdtgdarder iakttages av den behandlande
tandhygienisten. Foreningen understryker darfor vikten av att
en tandhygienist som skadat en patient genom att ej uppratt-
hd11a vederbdrlig kompetens maste kunna frantas rdtten till
fortsatt yrkesutdvning.

Foreningen dr av den uppfattningen att tandhygienistens verk-
samhet och ansvarstagande gentemot patienten dr analog med
vad annan sjukvdrdspersonal har sdsom sjukskdterska, sjukgym-
nast och barnmorska. Tandhygienist kommer nu alltsi att sta
under ett ledningsansvar i forhdllande till tandldkare 1ikar-
tat det som niamnda grupper har gentemot lakare. Det bor ocksa
papekas att tandhygienist 1ikt dessa grupper har en utbild-
ning p& hogskolenivd. De nya foreskrifterna aktualiserar
ocksd ett okat behov av "varudeklaration" pd tandhygienistens
yrkesutdvning. Legitimation dr ju ett valkant begrepp for
allmdnheten och anger att vederborande yrkesutdvare besitter
nodvandiga kvalifikationer som ddrmed ger trygghet for pa-
tienten.

Onskemd1 om vissa bestammelser om behdrighet for tandskoterskor
och tandtekniker har framfdorts fran Handelstjanstemannaforbun-
det.
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II OVERVAGANDEN OCH FORSLAG

6 UTGANGSPUNKTER FOR KOMMITTENS OVERVAGANDEN OCH
FORSLAG

6.1 Regler for all hdlso- och sjukvardspersonal

De centrala bestammelserna om personalens ansvar har samlats i
tillsynslagen (1980:11). Personalen skall enligt lagen vinnldgga
sig om att ge patienten en sakkunnig och omsorgsfull vdrd. Varden
skall s§ 18ngt det ar mojligt utformas och genomfdras i samrad
med patienten.

Det allmanna kravet pd patientens samtycke i vardarbetet grundas
inte bara pad den betydelse t.ex. val av behandlingslinje kan ha
for en framgdngsrik behandling, utan ocksd pd de risker for bl.a.
komplikationer eller biverkningar som dr forenade med mdnga for-
mer av vérd. Patienten skall darfor f3 upplysning om sitt hdlso-
ti11stdnd och om de behandlingsmetoder som stdr till buds. Moj-
lighet finns for patienten att spela en aktiv roll i vardarbetet,
och att agera om ett disciplinidrt forfarande mot ndgon yrkesut-
ovare blir aktuellt. Patienternas stdllning har ocksd stédrkts
genom att de fatt partsstdllning i hdlso- och sjukvardens an-
svarsnamnd.

En huvudprincip dr sdlunda nu 1iksom tidigare att ingen utan stdd
av lag fir pdtvingas ndgon behandling mot sin vilja, eller pad
annat satt utsattas for tvdng i varden. I den praktiska tillamp-
ningen uppkommer forstds atskilliga tolknings- och gransdrag-
ningsfrégor. Den som tillhor hdlso- och sjukvardspersonalen har
att i sitt handlande beakta, forutom patientens dnskemdl, ocksa
sin skyldighet att meddela den vard patientens tillstdnd fordrar
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och de vardresurser som finns att ti11gd. Huvudregeln, att
patienten genom samtycke har en obegrdnsad rdatt att bestimma odver
sitt 1iv och sin hdlsa, dr darfor i sjdalva verket forsedd med
betydande inskrdnkningar. Vdrdinsatserna blir beroende av ett
mera objektivt faststdl1t vdrdbehov, och patientens villighet att
1dta sig undersdkas och behandlas i enlighet med vetenskap och
beprdovad erfarenhet. Patienten torde dock alltid ha mdjlighet att
avbdja en erbjuden undersokning eller behandling. Kraven pa
patienten att medverka i varden far inte heller drivas alltfor
18ngt. Det kan mdnga gdnger vara inhumant att krdva att patienten
skall ta stdllning i de mycket svdra fragor, som uppkommer i
olika vardsituationer.

Kraven pd den vdrd som samhdllet har tagit ansvaret for méste
vara hogt stdllda. Det ar i det sammanhanget som yrkesutdvarnas

kompetens mdste bedomas.

Misstag som i andra sammanhang md tyckas ursdktliga, kan inte
tolereras i en verksamhet som primdrt dr inriktad p& manniskors
1iv och hdlsa. Detta medfor att en rad krav miste stdllas pd
yrkesutdvarna. Forutom en adekvat grundutbildning, och i fdérekom-
mande fall ocksd vidareutbildning och fortbildning, krivs att
yrkesutovarna ges tillfdlle till stod och vdgledning i nddvandig
omfattning, ndr deras egen erfarenhet inte ar tillracklig for att
16sa de uppgifter som de stdlls infor. Yrkesutdvarna ar & sin
sida skyldiga att sdga ifran nadr kunskaper eller erfarenheter i
en aktuell situation dr otillrdckliga. De yrkesutdvare, som pa
grund av t.ex. oskicklighet eller sjukdom utgor en sdkerhetsrisk,
mdste ocksd hindras frdn att fororsaka skada, och en 16sning kan
ibland vara att bereda dem andra arbetsuppgifter.

De uppgifter som ankommer pd hdlso- och sjukvardspersonalen miste
utforas med kunnighet och omsorg. Detta ansvar - det medicinska
yrkesansvaret - dr av grundldggande betydelse for att patienterna
skall fd en sdker och god vdrd. Samhdllets krav p& personalen
sakerstdlls - forutom genom allmdnna straffrdattsliga regler -
genom de sarskilda regler om disciplinansvar m.m. for hdalso- och
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sjukvdrdspersonalen, vars tillampning handhas av hdlso- och sjuk-
vardens ansvarsnamnd.

Socialstyrelsen har hdr en viktig uppgift. Styrelsen eller den
som styrelsen forordnar har rdtt att inspektera hdlso- och sjuk-
vardspersonalens verksamhet, och styrelsen dr part i hdlso- och
sjukvdrdens ansvarsnamnd.

6.2 Den enskilda hdlso- och sjukvarden

Tidigare bedrevs i betydande utstrackning hdlso- och sjukvarden i
enskild regi. Forhdllandena har efter hand dndrats. Till mycket
stor del meddelas numera hdlso- och sjukvarden av landstingskom-
munerna och de s.k. landstingsfria kommunerna. Alltjamt svarar
emellertid andra vdrdgivare for vdsentliga vardinsatser, t.ex.
inom tandvdrden.

Det etablerade systemet med legitimering av vissa yrkesutdvare

har sin sdrskilda betydelse for den enskilda varden. Staten har
hdrigenom méjlighet att i viss utstrdckning kontrollera yrkesut-
ovarnas kompetens och minska riskerna for patienternas sdkerhet.

Foreskrifter, som mera direkt inskrdnker mojligheterna till verk-
samhet pd hdlso- och sjukvdrdens omrdde for den som saknar den
nodvandiga kompetensen, finns t.ex. i kvacksalverilagen
(1960:409). De har ocksd tagits in i ndgra andra forfattningar,
som dr av central betydelse for hdlso- och sjukvarden. Hdr han-
visas till den utforliga beskrivningen i bakgrundsdelen, sdrskilt
avsnitten 4.1 och 4.2.1-4.2.3 om bl.a. behorigheten att utdva
yrke samt anvanda yrkestitel och yrkesbeteckning. Yrkesverksam-
heten inom halso- och sjukvérden m.m. &r ocksd till viss del
inskrankt genom de bestdmmelser som gdaller om behorighet att
utfora konkreta varddtgiarder m.m.

De hdr redovisade bestdmmelserna riktar sig mot dem som utan
ndgon eller bristande kompetens utdvar verksamhet pd hdlso- och
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sjukvardens omrdde. Det bor emellertid observeras att bestim-
melserna gdller sdval den enskilt bedrivna virden, som den som
ges i landstingskommunal regi. For den offentliga vérden finns
darutover en sdrskild reglering, som inskrdnker huvudmidnnens
principiella frihet att vid anstdllningen sjdlva vdlja den perso-
nal som behdvs for att meddela god vird.

6.3 Den landstingskommunala hdlso- och sjukvérden

Ett omfattande lagstiftningsarbete p& hdlso- och sjukvirdens
omrdde har under senare dr &gt rum. Av sdrskild betydelse i detta
sammanhang ar hdlso- och sjukvadrdslagen (1982:763) - HSL. Hiri-
genom har den statliga normgivningen enligt kommi tténs uppfatt-
ning delvis kommit i ett annorlunda ldge dn tidigare. Genom be-
stdmmelserna i HSL ges landstingskommunerna stort utrymme att
utforma vdrden efter lokala och regionala behov och forutsitt-
ningar. Detta ansvar har ansetts vara en naturlig foljd av hu-
vudmdnnens dligganden enligt 3 § HSL, att under eget ekonomiskt
ansvar bl.a. erbjuda en god hdlso- och sjukvdrd &t dem som ar
bosatta inom landstingskommunen, och i vrigt verka for en god
hdlsa hos hela befolkningen.

Staten har Tikvdl alltjamt viktiga uppgifter i vdrden. S&lunda
har staten att svara for den centrala, dvergripande planeringen
och samordningen inom hdlso- och sjukvarden. Aven tillsynen blir
framgent en uppgift for staten, dir riktlinjer for vdrden skall
dras upp genom erfarenhetsutbyte och rddgivning i socialstyrel-
sens tillsynsarbete. Styrelsen har ocksd rdtt att foreta inspek-
tioner. Vid normgivningen har riksdag och regering att svara for
regler av central karaktar, medan socialstyrelsen far besluta om
regler med mera detaljerat innehdll och for den 16pande till-
synen.

Sjalvfallet skall den vdrd och behandling som samhdllet har an-
svaret for i vidstrdckt betydelse grundas pd en betryggande medi-
cinsk kompetens. I den namnda 3 § HSL fasts1ds sdrskilt att en
god hdlso- och sjukvdrd skall vara av god kvalitet och tillgodose
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patienternas behov av trygghet i vdrden och behandlingen. Detta
innebdr enligt motiven att varden skall hdlla en god personell
och materiell standard, eller - mera precist uttryckt - ett krav
pa att det finns personal med adekvat utbildning och med behdvlig
teknisk utrustning i dndamdlsenliga lokaler.

Det &r i sjdlva verket s& att hdlso- och sjukvdrden rymmer manga
inslag som i andra sammanhang brukar kallas for farlig verksam-
het. Ndgra sddana omrdden som typiskt sett ar fdorknippade med
sirskilda risker dr likemedelshantering, anestesiologiska dtgér-
der, radiologisk verksamhet och operationer. Det torde inte hel-
ler vara ndgon Gverdrift att pdstd, att den verksamhet som be-
drivs inom hdlso- och sjukvdrden oundvikligen dr forbunden med
risker for patienternas liv och hdlsa. Det dr ddrfor en sjdlv-
klarhet, att huvudmannen och alla andra som har ett ansvar for
varden maste stridva efter att minimera dessa risker. Har kan
olika vdgar vadljas.

De grundldggande insatserna for patienternas 1iv och hdlsa gors
genom olika beslut i frdga om planering, organisation, lednings-
funktioner och andra mera overgripande &tgarder pd vdrdomrddet.
Med direkt syfte att framja kontakterna mellan patienterna och
hdlso- och sjukvdrdspersonalen och fdsta uppmarksamt pd missfor-
hd11landen finns ocksd@ inom varje landstingskommun fortroende-
namnder.

Mer konkret torde frdgan om patienternas sadkerhet till viss del,
med hdnsyn till det beroende av teknik som kdnnetecknar modern
hdlso- och sjukvard, hdnga samman med bruket av teknisk utrust-
ning och tekniska metoder i vdrdarbetet. En viktig faktor i dessa
sammanhang dr den tekniska utrustningens kvalitet. Det finns
darfor anledning att erinra om den verksamhet som bedrivs av
Sjukvardens och socialvardens planerings- och rationaliserings-
institut (Spri) och av socialstyrelsens radgivande namnd for
medicinteknisk sdkerhet, och som har betydelse for sakerhetsar-
betet.

119
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Till skydd for patienterna finns t.ex. ocksd forordningen
(1982:772) om skyldighet for landstingskommuner att anmdla till
socialstyrelsen vissa skador och sjukdomar som intriffat i halso-
och sjukvarden.

I skyddet for patienten ingdr dven en rimlig ekonomiskt ersitt-
ning ndr biverkningar av behandlingen eller behandlingsskador
uppkommer. Genom ett avtal mellan sjukvdrdshuvudminnen och ett
konsortium av forsakringsbolag har sedan &r 1975 patienter, som
drabbats av en behandlingsskada i samband med hilso- och sjukvdrd
i vidstrdckt bemdarkelse, mojlighet att erhdlla ersattning obe-
roende av vallande. Avsikten med huvudminnens vidgade ersatt-
ningsansvar var att utjdmna de effekter av skadest3ndsrittens
vdllandebeddmning som beddms som otiilfredsstdllande.

De ndmnda dtgdrderna dr bara ndgra av alla dem som har betydelse
for en okad sdkerhet inom varden. Kommittén har inte till uppgift
att lamna forslag till sddana &tgirder, men miste andd ha dem i
dtanke vid bedomningen av om en rdttslig reglering av personalens
kompetens ocksd kan vara ett viktigt led i arbetet pd en ckad
sdkerhet och kvalitet i vdrden.

Som inledningsvis framhd1ls bér enligt kommitténs mening staten
ta konsekvensen av att ansvaret for vdrden i okad utstrackning
genom HSL lagts pd huvudmdnnen, och inte utan tungt vdgande skdl
meddela regler for vdrden. Detta f&r betydelse ocksd nir det
galler den form som bor valjas for den statliga normgivningen.
Vid val mellan foreskrifter, som binder adressaterna, och allman-
na rad, som utgor rekommendationer eller exempel, bor sirskild
aterhdllsamhet visas i frdga om foreskrifter. Hittills har norm-
givningen i stort sett skett genom foreskrifter, och kommittén
anser att det ar den form av regler som dven i framtiden bor
vdljas, om staten finner tungt vdgande skil att ingripa till
formdn for patientsidkerheten. Detta har samband med att fore-
skrifter dr normer som medfér att normgivarens intentioner med
h6g grad av sdkerhet kan forvantas genomforas. Genom statens och
huvudmdnnens gemensamma syn pd sikerhetsarbetet och det forhdl-
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landet att socialstyrelsen foljer upp de allmdnna rdden i sin
tillsynsverksamhet, blir emellertid patientsdkerheten ocksd i
regel vdl tillgodosedd redan genom allmidnna rdd. Om utvecklingen
inte gdr i den av socialstyrelsen onskade riktningen, finns all-
tid mojlighet for styrelsen att ta initiativet till att fore-
skrifter i stdllet meddelas.

Enligt kommitténs uppfattning strdvar huvudmannen i storsta moj-
liga utstrdckning efter att folja ocksd avsikten bakom de allmin-
na rdden. Det kan ddrfor vara motiverat att meddela regler till
skydd for patienterna genom allmidnna réd.

Utvecklingen inom hdlso- och sjukvarden stannar aldrig upp, utan
ar foremd] for en oavbruten forandring, inte minst beroende p&
forskningens framsteg. Kommittén har darfor ansett det vara ange-
ldget att frdmst tillhandahdlla modeller for en rattslig regle-
ring for den personal som dr verksam i varden, dven om det varit
nodviandigt att ocksd peka ut de grupper som bor omfattas av be-
stdmmelserna. Det dr med hdnsyn till den fortgdende utvecklingen
darfor viktigt att kontinuerligt félja de fordndringar som sker,
och att vid behov visa pd de rdttsliga konsekvensandringar som
blir nodvdndiga. Det mdste ndrmast vara en uppgift for socialsty-
relsen, att som tillsynsmyndighet pd hdlso- och sjukvdrdens omrd-
de folja utvecklingen och aktualisera bestdammelser for nya grup-
per. Resultatet av kommitténs bedomningar, att det for flertalet
yrkesgrupper inte behdvs ndgon formell reglering, torde gdlla
dven i framtiden, men kan med hansyn till vad som anforts behdva
omprévas d& och dd nidr det gdller enstaka grupper.
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7 SARSKILT UTFARDADE KOMPETENSBEVIS

A b Olika kompetensprovningar och kompetensbevis inom
hdlso- och sjukvarden

Samhdllets krav pa dem som skall vara verksamma inom hdlso- och
sjukvdrden m.m. har kommit till uttryck redan i de mdl och be-
stammelser som gdller for utbildningar till skilda yrken pa vard-
omrddet. Den grundldggande provningen av flertalet yrkesutovares
kompetens for sina framtida yrken sker darfor under utbildningen.
En sadan ordning dr rationell, och det bor dirfor snarare vara
undantag dn regel att denna provning kompletteras med en sdrskild
provning efter den avslutande utbildningen.

Den som har gdtt igenom en utbildning har ocksd oftast mdjlighet
att f& ndgon form av bevis, som anger utbildningens innehdl1l och
i vissa fall dven de vitsord han erhdllit. Dessa bevis kallas
enligt hogskoleforordningen (1977:263) for utbildningsbevis.
Sadant bevis kan dven ges for kurs eller moment. Bevisen kommer
framst till anvdandning ndr den utbildade soker anstdllning, men
dven i andra sammanhang ndr han har behov av att dokumentera sin
formella kompetens.

For yrkesutdvarna pa hdlso- och sjukvdrdens omrdde ar utbild-
ningsbevisen de vanligast forekommande kompetensbevisen. I viss
utstrdckning finns det dock ddrutdver ett behov av sdrskilt och
centralt utfirdade kompetensbevis. S3 ar bl.a. fallet ndr det
gdller utomlands fullgjorda utbildningar, som kan vara svdra att
bedoma for den som inte har speciella kunskaper om sddana utbild-
ningars vdarde. Om de sdrskilt utfdrdade kompetensbevisen gors
Sterkalleliga, och forbinds med andra rattsverkningar, far de
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ocksd betydelse i arbetet for att forbattra vardkvaliteten och
patientsdkerheten.

De sdrskilt utfdrdade kompetensbevisen forekommer i form av legi-
timation, bevis om specialistkompetens och sdrskilda behdrighets-
bevis for den s.k. assisterande tandvdrdspersonalen. De for-
ordnanden att uppehdlla vissa ldkar- och tandlakartjanster m.m.,
som kan utfardas av socialstyrelsen, hdlso- och sjukvardsniamnd,
organ som avses i 11 § hdlso- och sjukvdrdslagen (1982:763) eller
en annan myndighet samt beslut om begrédnsad behdrighet for dessa
grupper, har ocksd till sitt innehd11 karaktdren av kompetensbe-
vis. Dessa forordnanden behandlas dock inte vidare i detta av-
snitt.

Utbildningsbevis, som har till uppgift att ange att en yrkesut-
ovare med godkdnda vitsord gatt igenom en utbildning eller del
darav, kan - i likhet med andra handlingar som utgor ett fast-
stdllande av ett faktiskt forhdllande - &terkallas i viss ut-
strdackning endast om det visar sig att bevisen grundas pd orik-
tiga forutsdttningar. Detta gdller med hdansyn till bevisets
innehd11 dven bevis om specialistkompetens och de sdrskilda be-
horighetsbevisen for den assisterande tandvdrdspersonalen. Be-
viset om specialistkompetens saknar dock praktisk betydelse om
legitimationen dterkallas.

Legitimation kan, enligt sdrskilda bestammelser for olika yrkes-
grupper, utfdrdas till den som har sddan teoretisk och i fdorekom-
mande fall praktisk utbildning som samhdllet bedomt vara ldmplig
for utovande av yrket. Legitimationsprévningen innehdller till
skillnad fran dvriga kompetensprovningar ytterligare ett moment,
namligen en granskning av att yrkesutdvaren inte visat ndgon
sddan oldmplighet att utdva yrket, som kan utgéra grund fér 3ter-
kallelse av legitimationen. Sdrskilda, for de legitimerade yrkes-
utdvarna gemensamma bestammelser om dterkallelse av legitimation
och om utfdrdande av ny legitimation efter dterkallelsen finns i
tillsynslagen (1980:11). Aven férordnande att utdva lakaryrket
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eller tandldkaryrket och namnt beslut om begrdnsad behdrighet for
dessa grupper kan p3 motsvarande sitt dterkallas.

7.2 Rattsverkningar knutna till kompetensbevisen

Ti11 de hdr redovisade kompetensbevisen har knutits olika ratts-
verkningar, som varierar fran yrkesgrupp till yrkesgrupp. For
rdtten att vara yrkesverksam, ndarmare bestdmt behorigheten att
utdva yrket mot ersdttning, krdvs for ldkare och tandldkare legi-
timation, sdrskilt forordnande eller beslut om begrdnsad behdrig-
het, medan for barnmorskor legitimationen dr det enda kompetens-
beviset som ger behdrighet for yrkesutdvning. Tandhygienister och
vissa tandskoterskor far genom utbildningsbeviset sin sdrskilda
ratt att utova yrke (se 4.2.1). Farmacevter far redan genom ut-
bildningsbeviset sin behorighet enligt 10 § receptkungdrelsen,
dvs. vad som i praktiken dr en behOrighet att utdva yrke.

Den enda yrkesgrupp inom hdlso- och sjukvdarden som har yrkesti-
teln rdttsligen skyddad dr ldkarna. Denna rdttsliga reglering
grundas pa legitimation, sdrskilt forordnande eller beslut om
begrdnsad behorighet.

Ritten att anvdnda beteckningen legitimerad eller specialist i
forening med yrkestitel - vad som skulle kunna benamnas rdtten
till skyddade kompetensbevis - finns for ldkare, tandldkare,
sjukskoterskor och psykologer. Ldkare har beteckningen legitime-
rad ldkare eller leg. ldkare straffrattsligt skyddad, liksom
beteckningen specialistkompetent. For tandldkare har endast be-
teckningen specialistkompetent skyddats genom en straffbestdmmel-
se. Beteckningen legitimerad sjukskoterska eller leg. sjuk-
skdterska dr forbehdllen den som har legitimation som sjuk-
skoterska, men saknar numera straffrattsligt skydd. FG6r gruppen
psykologer finns ett straffsanktionerat skydd for beteckningen
legitimerad psykolog eller leg. psykolog.

Inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvdrden m.m. bygger
behdrighetsregleringen for tjdnster ocksd pd de kompetensforkla-
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ringar som hdr har redovisats. En narmare beskrivning av detta
regelsystem finns i avsnittet 4.2.5.

fie3 Legitimation

I direktiven fastslds inledningsvis, och som en sammanfattning av
uppdraget, att kommittén har att gora en allman Oversyn av be-
stammelserna om legitimation och annan behdrighet pd hdlso- och
sjukvdrdens omrade. Bestimmelserna om legitimation kan dock inte
sdgas tillhora den grupp av foreskrifter som brukar, eller bor
bendmnas behdrighetsbestammelser. Det utmdrkande for bestammel-
serna om legitimation dar i stdllet att de reglerar legitimationen
som kompetensbevis, och de har i och for sig varken ndgot att
gora med t.ex. behdorigheten att utova yrke eller behdrigheten
ti1l tjdnst inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvdrden.
En annan sak ar att kompetensbeviset legitimation i flertalet
fall har kopplats till de namnda behorigheterna. S3 ar t.ex.
huvudregeln att for behorighet att utdva lakaryrket krdvs legiti-
mation. En sddan koppling dr mdnga gdnger praktisk och naturlig,
men alls inte nodvdndig i ett rdttsligt system.

Bestammelserna om legitimation gdller for alla yrkesutdvare,
sdvdl for dem som dr verksamma inom den enskilt bedrivna vdrden
som for dem som dr anstdllda hos olika offentliga huvudman.
Ibland anvdnds beteckningen allmdn behorighet for vad som regle-
ras i bestammelserna om legitimation. Kommittén anser att be-
teckningen inte dr sdrskilt vdl vald for att skilja innehdllet i
dessa bestdmmelser frén andra begrepp inom hdlso- och sjukvdrden.
I den f6ljande framstdllningen anvands darfor inte begreppet
allman behorighet vidare.

73t Allmdnna Overvdganden

Legitimation kan som framgdr av avsnittet 4.2.4 f.n. utfirdas
endast till ett begrdnsat antal grupper av yrkesutOvare inom

halso- och sjukvarden. F.n. finns bestimmelser om legitimation
for grupperna ldkare, tandldkare, barnmorskor, sjukskoterskor,
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sjukgymnaster, glasdgonoptiker och psykologer. For grupperna
ldkare, tandldkare och barnmorskor tillkom s&dana bestdmmelser
redan i borjan av detta drhundrande, men de har senare givits en
modernare utformning. Bestdmmelserna for psykologer tillkom s
sent som &r 1978.

Den yrkesutdvare som bland de nidmnda grupperna med godkanda re-
sultat gdtt igenom den utbildning som foreskrivs, och i forekom-
mande fall dessutom fullgjort viss praktisk tjénstgéring, har som
namnts rdtt att pa ansokan f& legitimation for respektive yrke,
sdvida inte sddana skadl, som kan féranleda att legitimationen
dterkallas, foreligger. Legitimationen meddelas av socialstyrel-
sen.

Beslutet om legitimation och beviset om legitimation dr avsett
att ge upplysningar om en yrkesutdvares utbildning och viss i
tillsynslagen angiven lamplighet. Legitimationsbeviset blir s&-
lunda det formella beviset for att yrkesutdvaren besitter en viss
reell kompetens for yrket. Den som dr legitimerad far darfor
generellt sett anses uppfylla de krav som samhdllet ansett ldmp-
liga for respektive yrkesutdvning.

Legitimationen utfdrdas nastan undantagslést i ndra anslutning
till att den teoretiska och praktiska utbildningen, eller den
ddrpa foljande praktiska tjdnstgoringen, avslutats. Vid tidpunk-
ten for meddelandet av legitimationen dterspeglar dirfdr den
formella kompetensen ocksd i stort sett den reella kompetensen,
dven om undantag genom ofullkomligheten i systemet naturligtvis
kan forekomma.

For det Overvdldigande antalet yrkesutdvare sker diarefter inte
ndgon ytterligare provning av att de genom t.ex. fortbildning
héller sina kunskaper aktuella, och alltjimt beh31ler den utbild-
ningsnivd som bl.a. krdvs for nytillkomna yrkesutovare. Det bor
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dock noteras att genom bestimmelser i t.ex. instruktioner sddana
krav i ndgon man kan gdlla. Genom mojligheterna att dldgga dis-
ciplinpdfoljd och 3terkalla legitimationen kan i viss utstrédck-
ning kraven pd yrkesutovarna uppratthdllas. Rterkallelse av legi-
timation dr darfor ett av flera instrument som hjdlper till att
skydda patienterna mot yrkesutdvare som kan vara en sdkerhets-
risk.

Legitimationen skall enligt foreskrifter i tillsynslagen aterkal-
las under ndgon eller ndgra av dessa tre sirskilt angivna omstdn-
digheter:

1) om den legitimerade varit grovt oskicklig vid utdvningen av
sitt yrke eller pd annat sdtt visat sig uppenbart oladmplig att
utdva yrket,

2) om den legitimerade p& grund av sjukdom eller ndgon liknande
omstdandighet inte kan utdova yrket tillfredsstdllande,

3) om den legitimerade begdr att legitimationen skall dterkallas
och hinder mot dterkallelse inte foreligger frdn allmin syn-
punkt.

For den som erhd11it legitimation till f61jd av auktorisation i
ett annat nordiskt land, finns dartill i tillsynslagen en sdrbe-
stammelse, med innehd11 att legitimationen skall dterkallas om
auktorisationen aterkallas.

Bl.a. bestdmmelserna om dterkallelse av legitimation gor som kon-
staterats att en viss kontroll av de legitimerade yrkesutdvarnas
kompetens och ldmplighet kan upprdtthd1las. Den faktiska betydel-
sen av bestdmmelserna blir emellertid beroende av i vilken om-
fattning det kommer till tillsynsmyndighetens kdnnedom, att grund
for &terkallelse foreligger. Ar det t.ex. endast frdga om ett
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tillbud ar det inte sdkert att detta kommer fram. Bestammelserna
har dock sjalvfallet alltid en preventiv effekt.

Mojligheten till dterkallelse av legitimationen sdgs ibland ge
staten ett instrument for att ingripa mot och ta legitimationen
fran alla yrkesutévare, som inte uppfyller de krav som bor stdl-
las, och som omfattas av bestdmmelserna om legitimation. Detta
ar knappast en korrekt beskrivning av rdttsldget. Legitimationen
kan - och skall - dterkallas endast om ndgot eller ndgra av de
hdr dtergivna sarskilt uppstdllda kriterierna foreligger, medan
andra anmarkningar mot yrkesutdvaren inte kan medfora dterkallel-
se. Samma begrdansning galler sjdlvfallet vid den prdovning som
sker vid utfdrdandet av legitimationer.

De brister hos legitimerade yrkesutovare - och f.0. hos yrkesut-
dvare i gemen inom hdlso- och sjukvdrden - som man inte kan in-
gripa mot med hjadlp av tillsynslagens bestdmmelser, bor uppmark-
sammas under utbildningstiden. De svdrigheter som dr forknippade
med att en studerande under utbildningstiden visserligen tilldg-
nar sig de foreskrivna kunskaperna, men visar sig pd annat sitt
oldmplig for en verksamhet inom det avsedda yrket, ligger utanfor
kommitténs uppdrag. Kommitten hdnvisar hdr till det prelimindra
forslaget Avskiljande av studerande fran hogskoleutbildningen
(mars 1983) frdn en av universitets- och hogskoledmbetet tillsatt
arbetsgrupp.

Det finns anledning understryka att den utfdrdade legitimationen
generellt sett inte dr ndgot annat dn ett kompetensbevis, och att
den endast for vissa grupper hdor ihop med behdrighet i olika
avseenden. Den dr ett av flera instrument, varigenom statsmakter-
na forsokt att genom rattsliga regleringar skydda allmdnheten mot
de risker som dar forknippade med verksamhet inom hdlso- och sjuk-
varden. Legitimationens andamdl dr s&lunda att ge framst allman-
heten, men ocks& myndigheterna, upplysningar om en yrkesutovares
kompetens och lamplighet att utdova just det yrke som legitimatio-
nen avser.
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Den utfirdade legitimationen gor att yrkesutovaren pa ett for
allmdnheten ldttfattligt sdtt kan ange sin kompetens for yrket,
och darigenom skilja sig fran lekmdn eller andra med bristande
kompetens pd detta yrkesomrdde. Legitimationen &r ocksd den etab-
lerade och vdlkdnda "skylten" for sddana yrkesutdvare inom hidlso-
och sjukvarden.

Genom att ange sig som legitimerad kan yrkesutdvaren fa ett for-
steg framfor yrkesutovare utan denna kompetensforklaring. Om
legitimationen forknippas med andra for yrkesutdvaren skyddande
rattsverkningar, som skydd for titel eller yrkesbeteckning, blir
detta forsteg dn stdorre, och yrkesutdvningen kan i hogre grad
forbehdllas dem som har en av samhdllet godkdnd utbildning.
Fragor om behovet av sddana rdttsverkningar behandlas i kapitel
8.

Voo e Vissa foljder av att bestdmmelser om legitimation
upphavs

Om rdtten att utdva ett yrke inom hdlso- och sjukvirden i princip
begrédnsas till dem som har en av samhdllet godkdnd utbildning,
minskas behovet av bestdmmelser om legitimation. Detsamma gdller
ocksd om sjdlva yrkestiteln skyddas. Allmdnheten vet dd att den
som utovar yrket eller anvdnder yrkestiteln generellt sett har en
tillrdcklig kompetens, och ett sdrskilt kompetensbevis ger knap-
past ndgon ytterligare garanti i detta avseende.

Enligt de gdllande bestdmmelserna konstitueras visserligen t.ex.
behOorigheten att utdva lakaryrket enligt huvudregeln just genom
den utfdrdade legitimationen. Det dr dock inte nodvdndigt att
konstruera behOrigheten att utdva yrke enligt denna modell. Redan
ldkarexamen skulle i och for sig kunna foreskrivas ge en sddan
behdrighet. Detta var ocksd den 16sning som lakartjadnstutred-
ningen (SOU 1971:68) ans3g foljdriktig, och skulle om den hade
genomforts medfort att legitimation for ldkare inte ldangre hade
behovts. Forslaget ledde inte till lagstiftning.
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For flertalet av de sju yrkesgrupper som f.n. omfattas av bestam-
melser om legitimation finns emellertid inte ndgot sddant samband
mellan kompetensbeviset legitimation och en behdrighet att utdva
yrket; det finns overhuvudtaget inte ndgon begrdnsning for vem
som helst att vara yrkesverksam. Den vdg som ldkartjanstutred-
ningen anvisade for ldkare dr darfor inte generellt framkomlig
for gruppen legitimerade yrkesutovare.

I olika sammanhang har ocksd framhdllits att bestammelser om
legitimation dr otidsenliga, och att de utfdrdade utbildnings-
bevisen dr tillrackliga som kompetensforklaringar. Dessa bevis
kan forvisso ge samma information om en yrkesutovares genomgangna
utbildning som legitimationsbeviset. Ett bevis om genomford ut-
bildning kan emellertid inte dterkallas, och bl.a. omstdndigheter
som psykisk sjukdom eller missbruk av alkohol eller narkotika -
de f.n. vanligast forekommande grunderna fér 3terkallelse av
legitimation - pdverkar inte yrkesutdvarens formella kompetens.
Denna typ av komptensbevis har ddrfor ldgre informationsvdrde dn
legitimationen.

Den utfdrdade legitimationen dr av betydelse som kompetensbevis
for den yrkesutdvare som a@mnar vara verksam utomlands. Ett inter-
nationellt accepterat kompetensbevis skulle emellertid kunna
erhdllas genom att socialstyrelsen pd begdran utfardade ett be-
vis, som till innehd11 och form motsvarar legitimationsbeviset.
Ett avskaffande av bestdmmelser om legitimation skulle darfor
knappast medféra ndgon oldgenhet i detta avseende.

[ forh&11ande till de dvriga nordiska landerna stdller sig saken
ddremot mera komplicerad. Bland dessa lander finns f.n. inte
nagon avsikt att Overge legitimationen som kompetensbevis. I
flera av ldnderna har under senare &r ytterligare grupper i stdl-
let tagits in i systemet. En nordisk Overenskommelse om godkan-
nande av vissa yrkesgrupper for verksamhet inom hdlso- och sjuk-
varden m.m. har ocksd, som nirmare framgdr av avsnittet 4.3,
traffats 3r 1981. Overenskommelsen grundas pa ett utredningsarbe-
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te som utforts av en arbetsgrupp under den nordiska socialpoli-
tiska kommittén (NU A 1979:24).

Overenskommelsen omfattar bl.a. 17 yrkesgrupper inom hdlso- och
sjukvdrden m.m. och dr en vidareutveckling av de principer om en
gemensam nordisk arbetsmarknad som f.n. gdller for bl.a. ldkare,
tandldkare och sjukskoterskor enligt sdrskilda avtal. Huvudprin-
cipen i dverenskommelsen dr, att den som fatt t.ex. legitimation
i ett av de fordragsslutande ldnderna har rdtt till legitimation
dven i de Ovriga ldnderna. For godkdnnande fdr ldnderna krdva
vissa kunskaper i forfattningar av betydelse for yrkesutovningen
i landet, liksom vissa kunskaper i de nordiska sprdken. For vissa
av yrkesgrupperna dger ldnderna dessutom krdva viss praktisk
tjdnstgdring. Overenskommelsens krav pd legitimation eller mot-
svarande for de berdrda yrkesgrupperna inom hdlso- och sjukvarden
m.m. avses hdr i landet regleras genom en forordning.

Overenskommelsen innebdr inte att ldnderna forbundit sig att
behdlla bestdmmelserna om legitimation eller motsvarande for de
grupper som f.n. omfattas av Overenskommelsen. Denna bygger emel-
lertid pd det forhd1landet, att bestdmmelser om legitimation
eller motsvarande for en yrkesgrupp finns i minst tvd av de for-
dragsslutande staterna. Skulle den forutsdttningen rubbas kan
overenskommelsen inte ldngre tilldmpas i denna del, och nya for-
handlingar mellan ldnderna torde bli nédvandiga.

783 Kommitténs principfdrslag

Kommittén har enligt sina direktiv att "prova behovet av bestidm-
melser om legitimation ... samt for vilka grupper sddana bestam-
melser bor galla". Ddrvid har kommitten att "utgd frén att nu
gdllande principer (understruket hdr) for inforande av legitima-
tionskrav i huvudsak bor gdlla dven i framtiden". Den princip,
som hdr framfor allt torde dsyftas, dr att legitimationen mer
eller mindre uttalat har anvants for att upplysa om yrkesutdvares
kompetens framst inom den enskilt bedrivna varden. Vid till-
komsten &r 1915 av de forsta moderna bestdmmelserna om legitima-
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tion, som avsag ladkare, var det inte ndgon tvekan om att det var
behovet av att forbdttra skyddet for allmdnheten mot enskilt
verksamma yrkesutdvare, som var syftet med regleringen. Ndgra mer
vittgdende slutsatser kan 1ikvdl knappast dras av uttalanden i
dessa sammanhang, eftersom den enskilt bedrivna vdrden d& hade en
helt annan omfattning och annat innehdll &n numera.

Aven senare har bestdmmelser om legitimation i flertalet fall
kommit att ta sikte framst pd den enskilt verksamme yrkesutdva-
ren. Inforandet pd 1950-talet av legitimation for sjukskoterskor
- den for ndrvarande kvantitativt sett storsta av de legitimerade
grupperna - hade dock inte denna bakgrund, utan tillkom med han-
visning till gruppens speciella stdllning och ansvar.

Det i direktiven angivna uppdraget, att Overvdaga behovet i fram-
tiden av bestdmmelser om legitimation, dr sdledes inte helt ldtt-
tolkat. Det finns darfor utrymme for att ge kommitténs uppdrag i
denna del olika innebdrd och omfattning. Frdgan om det uppdrag,
som i denna del givits kommittén, hor ocksd ihop med de rdtts-
verkningar som f.n. dr forknippade med bestdmmelser om legitima-
tion.

Bland de nuvarande legitimerade grupperna kan tvd undergrupper
urskiljas: & ena sidan lakare, tandldkare, barnmorskor och sjuk-
skoterskor och & andra sidan sjukgymnaster, glasdgonoptiker och
psykologer. Till legitimationen for lakare, tandlakare och barn-
morskor dr knuten en principiell behdorighet att utdova yrke. For
sjukskdterskor dr visserligen inte yrkesutdvningen pd motsvarande
satt forbehdllen den legitimerade sjukskoterskan, men efter des-
legitimering far en sjukskdterska inte mot ersdttning utdva sitt
yrke. Sjukskdterskor har sdlunda, enligt statsmakternas nuvarande
uppfattning, sddana arbetsuppgifter inom virden, att det dr ndd-
vindigt att forhindra den som av hdlso- och sjukvdrdens ansvars-
namnd befunnits oldmplig for sin verksamhet att ocksd vidare vara
yrkesverksam som sjukskoterska. F.n. dr ocksd, genom bestdmmelser
om behorighet att inneha tjdnst inom den landstingskommunala
hdlso- och sjukvdrden samt den omstidndigheten att sjukskoterskor
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i mycket begrdnsad omfattning etablerat enskild yrkesverksamhet,

de facto utrymmet for en icke legitimerad sjukskoterska att utdva
sjukskoterskeyrket relativt begrdnsat. Slutsatsen blir darfor att
dessa fyra grupper i rdttsligt avseende i stort sett har behand-

lats Tika.

Avsikten var som ndamnts, ndr bestdmmelser om legitimation med
nuvarande rdttsverkningar infordes vid borjan av 1900-talet, att
staten genom legitimation skulle kunna garantera patienterna en
vard av kompetenta yrkesutdvare. Mojligheten till deslegitime-
ring, och det darmed direkt sammanhdngande skiljandet frén yrkes-
utdvningen, var darfor vdsentlig for att den dnskvarda kvaliteten
pa yrkesutdvare - som hade arbetsuppgifter av betydelse for
patienternas sdkerhet - skulle kunna upprdtthdllas. Bestdmmelser-
na avsdg dd ldkare, tandldkare och barnmorskor. Senare har moj-
ligheten till legitimation inforts dven for sjukskoterskor, sjuk-
gymnaster, optiker och - dr 1978 - for psykologer. For dessa,
senare tillkomna grupper har dock de ursprungliga tankarna i viss
man dvergivits, och férvarv av legitimationen inte forknippats
med en ratt att utdova yrke.

Kommittén har vid en analys av uppdraget funnit att - om strdnga
logiska krav skall stdllas pd en 16sning - endast tvd alternativ
egentligen foreligger. Det ena alternativet innebdr att bestadm-
melserna begrdnsas till ett fdtal centrala grupper inom hilso-
och sjukvdrden, medan det andra ger till resultat att ytterligare
grupper utdver de nuvarande tas med i systemet. Kommittén har
under sitt utredningsarbete prévat dessa alternativ, och vill
innan den slutliga stdndpunkten presenteras i korthet beskriva
alternativen.

Det forsta alternativet (alt. A) innehdller i huvudsak foljande.

Nar kommittén nu har i uppdrag att gora en allmin dversyn av
bestammelserna om legitimation, skulle det kunna finnas anledning
att dterknyta till de tankar som 138g till grund for tillkomsten
av det nutida Tegitimationsinstitutet. Ett rdttsligt system med
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bestimmelser om legitimation, som inte ar kopplat till rdtten att
utdva yrke, far namligen dven i en modern hdlso- och sjukvard
sidgas ha ett begrdnsat varde. Legitimation borde i framtiden
dirfor komma i frdga endast for yrkesgrupper med arbetsuppgifter
som dr av sarskild betydelse for patienternas sdkerhet, och dar
en reglering av yrkesverksamheten bedoms nodvandig.

En reglering av yrkesverksamheten har som inledningsvis framgdtt
hittills gallt - om det bortses fran tandhygienister, vissa tand-
skoterskor och farmacevter som har sin sdrskilda forklaring - for
ldkare, tandldkare och barnmorskor (se 4.2.1). Denna reglering
har alltjamt fog for sig. Med hdnsyn till sjukskoterskornas ar-
betsuppgifter, did speciellt deras uppgifter ndr det gdller hante-
ringen av 1akemedel, och till vad som redan anforts om sjuksko-
terskornas rdttsliga stdllning, bor bestdammelser om behdrighet
att utdva yrke daven omfatta sjukskdterskor.

Det andra alternativet (alt. B) som till resultat ger att flera
nya grupper ges mojlighet till legitimation, skulle i stort sett
kunna ges foljande utformning.

Kommi tténs 6verv§ganden i fraga om legitimation bor, som inled-
ningsvis berdrdes, utgd frén att de nu gdllande principerna for
inférande av legitimationskrav i huvudsak bdor gdlla dven i fram-
tiden. Direktivens utformning leder till slutsatsen att bestam-
melser om legitimation diarfor mdste behdllas for de grupper som
f.n. omfattas av sddana bestdmmelser.

Gemensamt for flertalet av de sju ndmnda grupperna ar att de i
viss omfattning bedriver enskild verksamhet, men framfor allt att
de har arbetsuppgifter av sdrskild betydelse for patienternas
sdkerhet. Under drens lopp har emellertid den naturvetenskapliga
och tekniska utvecklingen, men ocksd en okad delegering av ar-
betsuppgifter m.m., medfort att andra grupper tillkommit, som
ocks& har uppgifter av motsvarande slag. Aven for dessa grupper
skulle legitimationen kunna vara ett medel att skilja olampliga
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yrkesutbvare fran vidare verksamhet. I konsekvens dirmed bér

- vid vid den hdr gjorda tolkningen av direktiven - till allmin-
hetens skydd likaledes for dessa gdlla bestimmelser om legitima-
tion. De grupper som nirmast bor komma i frdga dr arbetstera-
peuter, de som dr utbildade p5 medicinska servicelinjens inrikt-
ning mot klinisk fysiologi, logopeder, de som utdvar psykotera-
peutisk verksamhet och tandhygienister. Vad betrdffar den sir-
skilda frdgan om behdrighet att utdva yrke torde det vara ofran-
komligt att dven i fortsdttningen ha sirbestimmelser for ldkare,
tandldkare och barnmorskor.

Bdda de hir skisserade 10sningarna kan i och for sig forsvaras.
Vid en provning av det alternativ som begrénsar legitimationen
till ett fatal grupper har kommittén emellertid funnit en hel del
omstandigheter, som talar mot att fores13 en 10sning enligt dessa
riktlinjer:

Det férutsdtts i kommitténs direktiv att de hittillsvarande prin-
ciperna for inforande av legitimation bor gdlla dven i framtiden.
Av detta uttalande framgdr visserligen inte entydigt vilka ut-
gdngspunkter som i detta avseende skall gdlla for kommitténs
arbete. Om avsikten emellertid varit att kommittén skulle foresl§
en mer betydande begrdnsning av gruppen legitimerade yrkesutdva-
re, hade rimligen detta kommit till klart uttryck i direktiven.
Med den utformning som getts direktiven, kan det enligt kommit-
téns uppfattning darfor inte dras ndgon annan slutsats, &@n att
den nuvarande kretsen av legitimerade yrkesutdvare i huvudsak bér
behdllas dven i framtiden.

S3 sent som dr 1978 infordes bestimmelser om legitimation for
yrkesgruppen psykologer. Till grund for legitimationen for psyko-
Toger 1dg ett forslag frdn medicinalansvarskommittén, som fitt
sitt uppdrag att utreda frdgan efter det att riksdagen genom
skrivelsen 1975/76:348 dverlamnat socialutskottets betidnkande
1975/76:44 till regeringen. Riksdagen har dven under det att
behdrighetskommittén bedrivit sitt arbete tagit stdallning i en
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annan frdga som giller legitimation. Sdlunda besldts ar 1982 att
endast den legitimerade optiker som erhdllit sdrskild utbildning
ir behorig att utprova eller tillhandahd1la kontaktlinser. Dessa
beslut tyder inte pd att statsmakterna numera skulle anse att
antalet legitimerade yrkesgrupper bor inskrdnkas. Inte heller har
nagra andra uttalanden frdn statsmakternas sida i den riktningen
gjorts under senare ar.

Legitimationen dr - i likhet med i Sverige - dven i de Ovriga
nordiska ldnderna den dominerande formen av kompetensbevis for
personal inom hdlso- och sjukvdrden m.m. Ar 1982 traffades en ny
nordisk Gverenskommelse fér 17 grupper inom hdlso- och sjukvarden
m.m. Overenskommelsen bygger pd att det finns bestdmmelser om
legitimation, eller ndgon annan form av rdttslig reglering, i
minst tvd av de fordragsslutande staterna. Ett forslag om en
begransning av de legitimerade grupperna far darfor betydelse for
det nordiska samarbetet. Kommittén skall ocksd enligt sina direk-
tiv ta hansyn till att dess framlagda forslag inte i onddan for-
svarar genomforandet av en gemensam nordisk arbetsmarknad for de
berorda yrkesgrupperna.

Huvuddelen av hdlso- och sjukvdrden bedrivs numera i offentlig
regi. Bland flertalet av de grupper som for ndrvarande omfattas
av bestdmmelser om legitimation finns dock en hel del yrkesutova-
re som dr enskilt verksamma. Detta gdller sdrskilt optiker och
tandldkare, men dven lakare, sjukgymnaster och psykologer. R
andra sidan dr antalet enskilt verksamma sjukskoterskor relativt
sett ytterst litet, och det fdorekommer knappast ndgon enskild
verksamhet bland barnmorskor. Enligt kommitténs mening har legi-
timationen, och mdjligheter till dterkallelse av legitimationer,
ett sdrskilt varde for de patienter som vander sig till enskilt
verksamma yrkesutovare. Mot den bakgrunden vore ett system utan
legitimation for just grupperna sjukgymnaster, optiker och psyko-
loger knappast vdlbetdnkt.

De skdl som talar mot det forst behandlade alternativet (alt. A),
som begrdnsar legitimationen till tre yrkesgrupper, har enligt
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kommitténs uppfattning sddan tyngd att alternativet inte bor
genomforas.

Det andra alternativet (alt. B) dar inte heller invdndningsfritt,
dven om flera av de hdr redovisade skdlen snarast tyder pa att
det nuvarande systemet bor byggas ut med nya grupper. Kommittén
har emellertid kunnat konstatera att for uppdraget allmant sett
giller att betydande restriktivitet maste iakttas, nar det gadller
statliga foreskrifter pa ett omrdde diar flertalet yrkesutdvare ar
anstdllda av sjukvdrdshuvudminnen. Det finns ocksd anledning att
pa nytt understryka att en rdttslig reglering kan komma i fraga
endast nar behovet av ett skydd for patienternas sikerhet pdkal-

lar en sddan reglering.

Legitimationens huvudfunktion dr, enligt kommitténs sdtt att se,
att vara en garanti inte endast for en viss kunskapsnivd, utan
ocksd i gorligaste min for sadana personliga egenskaper att
yrkesutovaren dr fortjant av allmanhetens och myndigheternas
tilltro. Det forhdllandet att legitimationen vid behov kan dras
in har i detta sammanhang central betydelse. Dessutom fyller
legitimationen enligt kommitténs uppfattning ett vdsentligt in-
formationsbehov, vilket kan sammanfattas pa foéljande sdtt.

Legitimationen fyller ett informationsbehov gentemot

- allmidnheten, som inte kan forvidntas hdlla reda pd utbildnings-
beteckningar och tjdnstestrukturer, utan behdver en enkel och
lattbegriplig "varudeklaration" av olika yrkesutdvares kvali-
fikationer,

- de statliga och kommunala myndigheterna, som maste kunna lita
pd8 vederborande yrkesutovare, t.ex. i frdga om recept, intyg
eller anmdlan till folkbokfdoring, socialndamnd, forsdkrings-
kassa m.m.,
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- sjukvardshuvudmdannen, som inte skall behOva riskera att av
misstag anstdlla personal, som i tidigare anstdllning visat
sig uppenbart oldmplig att utdva yrket.

Efter en samlad beddmning foresldr kommittén att bestdmmelser om
legitimation forbehd11s sddana grupper av yrkesutdvare, som har
en sjdlvstandig yrkesfunktion med kvalificerade arbetsuppgifter
och stort ansvar for patienternas sakerhet i varden.

Bedomningen for grupper, som for ndrvarande inte omfattas av
bestimmelser om legitimation, bor enligt kommitténs uppfattning
ocksd goras fran de principer som redovisats hdr. Bestammelser om
legitimation kan dd bara komma i frdga for grupper, som har
mycket sjdlvstdndiga arbetsuppgifter av sdarskild betydelse for
patienternas liv och hdlsa. Liksom hittills bdor sdrskild vikt
tillmiatas det forhallandet, att en grupp i inte ovdsentlig ut-
strackning vander sig direkt till allmdnheten som t.ex. fria
yrkesutovare.

De hdr redovisade dvervdgandena leder enligt kommitténs mening
fram ti1] att bestdmmelser om legitimation bor finnas kvar for
grupperna lakare, tandldkare, barnmorskor, sjukskoterskor, sjuk-
gymnaster, glasogonoptiker och psykologer.

Legitimerade sjukskdoterskor kan efter godkdnd vidareutbildning i
obstetrisk och gynekologisk vdrd meddelas legitimation som barn-
morskor. Den dubbla legitimationen @r en konsekvens av att ut-
bildningen till barnmorska tidigare var en direktutbildning, och
inte som nu en pabyggnadsutbildning for sjukskoterskor. Alltjamt
finns ocksd yrkesverksamma barnmorskor, som erhdllit sin utbild-
ning enligt den dldre ordningen, och som endast dr legitimerade
barnmorskor.

Det har framforts invdandningar mot att en yrkesutovare kan fa
legitimation férst som sjukskoterska och sedan som barnmorska,
utan att den forst meddelade legitimationen dterkallas eller pa
annat satt inte ldngre blir gdllande. Sakligt sett finns det
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knappast nagot att invanda  mot detta. Yrkesutovaren har ju alit-

jamt  kompetens ~ SOM  sjukskéterska, och vid eventuell framtida

visad  oiampiighet skall i manga fai  aterkallelse ske av bada de
utfardade iegitimationerna. Eniigt kommitténs uppfattning méste

ocksd  hansyn tas till de starka  ragditionsband, som ar  fgrknippa-

de med barnmorskeyrket, och ti11 det  regeisystem som finns i de
évriga nordiska landerna. Kommittén foresiar darfor Toatt  det vid
sidan av  bestammeiser oM Tegitimation for  sjukskoterskor " be-

hdlls sadana bestammeiser for  gruppen  barmnmorskor.

I Kkapitei 5 har presenterats de o6nskemdi  frdn  oiika grupper om en
rattsiig regiering som framstaiits direkt i1l kommittén eiier pa
annat  satt  kommit  till  kommitténs kannedom. Fiera av de grupper
SOM begart €N regiering i form av bestammelser oM jegitimation

torde  ~ eniigt vad som framgdr Vid en anaiys @ dberopade skal

for  regieringen T i sjalva  verket snarare efterstrava att  over
huvud  taget & yrkesverksamheten p& nagot satt  reglerad. Formen

for  denna reglering synes | flertalet fall inte vara aygérande.

Sasom redan framgatt & kommitténs  principiella utgdngspunkt  att
bestammeiser om jegitimation endast undantagsvis bér inféras for
nya grupper. Kommittén vill dock har - i 1likhet med vad som
tidigare anforts -framhaéiia vikten av att  ytvecklingen inom  skil-
da yrkesomrdden  kontinuerligt foijs, och att de risker Som  pa-
tienterna kan komma att utsattas for  sarskilt observeras. Bl.a.
den tekniska utveckiingen medfor  att nya friskmoment kan uppkomma,
som gpr att de bedémningar som kommittén gjort kan behova ompro-
vas inom en reiativt snar  framtid. Det  biir narmast  en yppgift

for  sociaistyreisen, i egenskap av centra] forvaitningsmyndighet

for  verksamhet som ror haiso- och  sjukvard m.m., att  kontinuer-

ligt bevaka patienternas intressen och foresid de statiiga fore-
skrifter som kan bli pgdvandiga, i den man styreisen inte pemyn-

digats att  pd egen hand besiuta om sddana foreskrifter.

Kommittén har, for att fa nodvandigt materiai om den verksamhet
som bedrivs av  vissa yrkesgrupper som f.n. inte  omfattas av be-

stimmeiser 0om |egitimation, bl.a. haiiit en s.k. hearing med
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foretrddare for ett antal organisationer. Under det 1Gpande kom-
mittéarbetet har ocksd de sakkunniga i kommittén, som utsetts
efter forslag fran personalorganisationerna, bitrdtt med fakta-
uppgifter och beskrivningar om olika yrkesfunktioner.

Efter en genomgdng av det samlade materialet dr det kommitténs
uppfattning att - av de yrkesgrupper som f.n. inte omfattas av
bestdmmelser om legitimation - endast for arbetsterapeuter, dem
som dr utbildade mot inriktningen klinisk fysiologi pa medicinska
servicelinjen, logopeder, dem som utdvar psykoterapeutisk verk-
samhet och tandhygienister finns det skal att Overvdga om staten
bor besluta om bestdmmelser om legitimation. Sarskild vikt har
da, som redan framhdllits, lagts vid att en yrkesgrupp i inte
ovdsentlig utstrdckning bedriver sin verksamhet utanfor den
landstingskommunala hdalso- och sjukvarden. Den rdttsliga regle-
ringen fOr ovriga grupper - av vilka flera ocksd& framfort Onske-
m3l om legitimation - behandlas i kapitel 8-10.

Tl De nya vardutbildningarna pd hdlso- och
sjukvardslinjen

Kommittén har bl.a. genom tolkningen av sitt uppdrag funnit att
bestdmmelser om legitimation for de grupper som f.n. omfattas av
sddana bestdmmelser bor behd1las. Detta innebdr inte ndgra sva-
righeter vid tillampningen pd respektive utbildning ndr det ar
frdgan om grupperna ldkare, tandldkare, sjukgymnaster, glasdgon-
optiker eller psykologer. Den hittills gdllande utbildningen for
sjukskoterskor har emellertid frdn ldsdret 1982/83 ersatts med
helt nya utbildningar. Den fortsatta framstdllningen kraver dar-
for att dessa utbildningars innehd11 och omfattning dterges i
korthet.

Utbildningens innehdll och omfattning

Den 1 juli 1982 genomfordes nya vardutbildningar inom den kommu-
nala delen av hogskolan. Tre allmanna utbildningslinjer inrdatta-
des: hdlso- och sjukvardslinjen, horselvdrdslinjen samt medi-
cinska servicelinjen. Den 1 juli 1983 tillkom rehabiliterings-
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linjen och sociala omsorgslinjen. Den sistndmnda faller helt
utanfor halso- och sjukvdrdens omrdde, varfor kommittén inte be-
handlar den vidare.

Utgdngspunkterna for den reformerade vardutbildningen har framst
varit sjukvardspolitiska krav, sasom fordndrad lagstiftning, be-
hovet av fordndrat innehdll i vissa yrkesroller och en stravan
att bl.a. genom fordndrad utbildning mota hdlso- och sjukvdrdens
krav pd 1990-talet och framover. Utbildningarna har fitt en
breddning genom att dessa tillforts kurser med bl.a. samhdlls-
och beteendevetenskapligt innehd1l, utvidgade moment i prevention
och primirvdrd samt ett synsatt pa patientrollen som speglar ett
helhetsperspektiv och medbestd@mmande.

Halso- och sjukvardslinjen (figur 3) har fyra olika inriktningar
om 80 podng, ndmligen mot allmidn hdlso- och sjukvard, psykiatrisk
vard, ogonsjukvdrd och operationssjukvard samt tva inriktningar
om 90 podang, namligen mot diagnostisk radiologi (rdntgendiag-
nostik) och onkologi (radioterapi). Till de olika inriktningarna
knyts vissa pabyggnadsutbildningar.

Hilso- och sjukvardslinjens inriktning mot allmdn hdlso- och
sjukvdrd ersdtter den tidigare sjukskéterskeutbildningen med
vidareutbildning i medicinsk och kirurgisk sjukvdrd, som till-
sammans ger kompetens som sjukskdterska i ledande stallning och
for standig nattjidnstgdring inom dessa verksamhetsomraden.

Utbildning enligt inriktningen mot psykiatrisk vdrd ersdtter
saval grundutbildningen till sjukskoterska som vidareutbildningen
i psykiatrisk sjukvérd. Den avses ersdtta ocksd den tidigare
utbildningen till forste skotare och Overskotare.

Inriktningen mot operationssjukvard ersatter dels utbildning pa
sjukskoterskelinjen kombinerad med vidareutbildning i operations-
sjukvdrd, dels utbildning till operationsassistent. Inriktningen
mot dgonsjukvard ersdtter oftalmologassistentlinjen. Denna in-
riktning har till1forts tvd nya moment av utbildning, dels vid
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dgonoperationsavdelning, dels vid dgonvardsavdelning. Inriktning-
arna mot diagnostisk radiologi och onkologi ersdtter motsvarande
utbildningar pd& medicinska assistentlinjen.

Det Gvergripande dmnet pd hdlso- och sjukvardslinjen dr omvard-
nad. Detta ges emellertid olika inriktningar och tilldmpning
beroende pa det vardomrade som utbildningen riktar sig mot. Inom
inriktningarna mot bl.a. diagnostisk radiologi och onkologi ges
det Overgripande dmnet en sdrskild innebdrd med storre moment av
teknisk karaktar. Ovriga funktioner i den kommande yrkesrollen,
sasom planering och ledning, undervisning och utvecklingsarbete
dr likartade for samtliga inriktningar inom linjen.

Hilso- och sjukvdrdslinjen bygger pd@ de kunskaper som inhdmtats
inom vardlinjen eller motsvarande utbildning i gymnasieskolan.
Detta innebdr att samtliga har utbildning inom och erfarenhet av
hdlso- och sjukvdrd av mer allmdn karaktdr, sdsom medicinsk och
kirurgisk sjukvdrd, 18ngtidssjukvdrd och psykiatrisk vard. Detta
moj1iggor att innehdllet i hdlso- och sjukvdrdslinjen péd ett
bdttre sitt dn tidigare kan profileras mot vissa omraden, utan
att den bredd som angivna omrdden ger for en yrkesroll gar for-
lorad.

De fardigutbildade frén hdlso- och sjukvardslinjen kan efter hand
bygga pa sin kompetens genom de mdjligheter som hdgskolefdorord-
ningen ger genom tillgodordknande av tidigare utbildning (prov).

Halso- och sjukvdrdslinjens huvudsakliga innehd11 kan sammanfat-
tas enligt foljande.

- de forsta 10 podngen dr identiska till sitt innehdll (sam-
hdlls-och beteendevetenskapliga dmnesomraden),

- foljande 30 podng omfattar likartat utbildningsinnehdll med
tyngdpunkten lagd pa prevention, primdrvdrd och omvardnad med
viss tillampning mot kommande specialisering (val av praktik-
omraden),
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Figur 3
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- de avslutande 40-50 podngen utgdor en specialisering mot valt
vardomrade, ddr den sdrskilda fdrdighetstrdningen for den
kommande yrkesrollen ar specifik.

Kommitténs forslag

Sjukskoterskans roll och arbetsuppgifter har fordndrats succes-
sivt sedan 1950-talet. Nya varddiscipliner har vuxit fram och
utvecklingen inom etablerade discipliner fortgdr alltjamt. Detta
innebdr bl.a. att de uppgifter som sedan 13ng tid tillbaka han-
forts till sjukskoterskans arbetsomrdde stindigt forandras och
nya krav uppstar. Sjukskoterskans uppgifter har vidgats och bli-
vit mer kvalificerade och differentierade bl.a. genom den teknis-
ka utvecklingen, fordndrade behandlingsmetoder, en okad kunskaps-
massa och strukturforindringar inom varden. Férskjutningen av
ansvarsforhdllanden inom hdlso- och sjukvdrden har pdverkat olika
yrkesroller inom hdlso- och sjukvarden, liksom vissa rekryte-
ringsproblem till sjukskotersketjanster framst under 1960-och
1970-talen.

Dessa krav pd fordndringar har medfort att sjukskdterskans ur-
sprungliga uppgifter successivt splittrades under slutet av 1960-
talet och borjan av 1970-talet, och sjukskdterskor dd ersattes
med olika assistentgrupper. Utvecklingen inom halso- och sjuk-
varden har emellertid gatt dithdn, att det nu finns behov av att
dterigen ndrma dessa gruppers arbetsinnehdll till varandra i
vissa avseenden. Ett uttryck for detta dr den studieorganisation
som riksdagen beslutade om ar 1979, och som nu genomfors inom
ramen for hdlso- och sjukvardslinjen. Genom de tilltrddesvillkor
som gdller for hdlso-och sjukvdrdslinjen har samtliga studerande
utbildning och erfarenhet av de omrdden som kvantitativt ar
storst inom hdlso- och sjukvarden.

Vid en jamforelse med den sjukskoterskeutbildning som varade
mellan 3ren 1966 och 1982 framstdr utbildningen mot inriktningen
allman hialso- och sjukvard till stora delar som likvardig. Denna
utbildning bor darfor leda fram till legitimation som sjukskd-
terska. Detta innebdr dock inte att den nya utbildningen ger
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kompetens for samma yrkesuppgifter som den tidigare utbildningen.
Den nya utbildningen ar till viss del visserligen bredare an den
tidigare utbildningen, men ocksd i andra avseenden smalare. Kom-
mittén aterkommer i det foljande till denna fraga.

Den som utbildats mot inriktningen psykiatrisk vard avses f3 yr-
kesuppgifter inom psykiatrin, som motsvarar de uppgifer den
utbildade p& inriktningen allmin hdlso- och sjukvdrd fir inom den
somatiska virden. Den nya psykiatriskdterskan fér med andra ord
svara for de uppgifter som forste skdtare och overskdtare har
samt som den enligt tidigare ordning utbildade sjukskoterskan med
vidareutbildning i psykiatri hade. Utbildningen mot inriktningen
psykiatrisk vdrd har darfor inte ndgon direkt motsvarighet i den
tidigare grundutbildningen. En direkt konsekvens av den nya
utformningen av utbildningen blir, att den som godkants efter
utbildningen inom inriktningen psykiatrisk vdrd bor omfattas av
bestdmmelser om legitimation och kunna ges legitimation som sjuk-
skoterska.

Utbildningen mot inriktningarna dgonsjukvard, operationssjukvard,
diagnostisk radiologi och onkologi leder till yrkesfunktioner av
annat slag an de nyss namnda utbildningarna. De gemensamma
momenten i utbildningen mot alla de sex inriktningarna, och inom
ddremot svarande yrkesfunktioner, dr emellertid sd omfattande att
de utbildade dven mot inriktningarna ogonsjukvard, operations-
sjukvard, diagnostisk radiologi och onkologi i rdttsligt avseende
bor behandlas pd samma sitt som de tidigare namnda tva grupperna
av sjukskoterskor. Utbildningen pd samtliga sex inriktningar pd
hdlso- och sjukvdrdslinjen bor sdledes leda fram till legitima-
tion som sjukskoterska.

Utbildningarnas speciella inriktning medfor att den som t.ex.
gatt igenom utbildningen pa inriktningen allmdn- hdlso- och sjuk-
vard inte utan vidare kan tjdnstgdra inom operationssjukvéarden.
For att oklarhet om detta forh&llande inte skall uppstd bor sta-
ten besluta om regler for sjukskotersketjanster inom den lands-
tingskommunala hdlso- och sjukvarden. Fragan behandlas narmare
under avsnittet om behdrighet till tjanster (9.4.2).
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Behovet av Overgdngsbestdmmelser for den personal som utbildats
enligt tidigare ordning behandlar kommittén i kapitel 14.

Enligt ‘de direktiv som gdller for kommitténs arbete bor de for-
slag som ldaggs fram inte i onddan forsvara genomforandet av en
gemensam nordisk arbetsmarknad for de yrkesgrupper som omfattas
av den under &r 1981 trdffade dverenskommelsen om godkdnnande av
vissa yrkesgrupper for verksamhet inom bl.a. hdlso- och sjukvar-
den. Overenskommelsen omfattar foljande yrkesgrupper inom hdlso-
och sjukvarden.

ldkare psykologer

tandldkare receptarier
sjukskoterskor rontgenassistenter
apotekare skotare i psykiatrisk vard
sjukgymnaster tandhygienister
arbetsterapeuter tandskoterskor

barnmorskor tandtekniker
distriktsskoterskor underskoterskor

optiker

I det utredningsarbete som féregick den nordiska Overenskommelsen
gjordes en jamforelse av de olika ldndernas utbildningar for
yrkesutdvare med rdttslig reglering av yrket i minst tva av lan-
derna. For de yrkesgrupper som overenskommelsen omfattar har de
utbildningar som ligger till grund for den rdttsliga regleringen
i huvudsak kunnat jamstdllas. Enligt overenskommelsen dger den
som har legitimation eller annat godkadnnande i ett land rdtt till
motsvarande godkannande i de Ovriga landerna. For yrkesgrupp som
saknar rdttslig reglering i ndgot land har i stdllet angivits
vilken utbildning som godtas att ligga till grund for legitima-
tion i de dvriga landerna.

Med legitimerad sjukskdterska avsdgs i Sverige da dverenskommel -
sen triaffades grundutbildad sjukskoterska enligt tidigare studie-
ordning. Det ar s&ledes denna utbildning som ligger till grund
for godkdnnande i de dvriga ldnderna. For Sveriges vidkommande
har utbildningar i de Gvriga ldnderna motsvarande ndmnda grundut-
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bildning som sjukskoterska accepterats for legitimation har i
landet.

Legitimation som sjukskoterska kommer enligt kommitténs forslag
att i framtiden ges till yrkesutdvare med funktioner som 1igger
ndara yrkesutdvare som i den nordiska Overenskommelsen reglerats
som sjalvstdndiga yrkesgrapper, och vars utbildningar jamstdllts
med och givit rdtt till godkannande for andra yrken dan sjuksko-
terska i de andra ldnderna, t.ex. nuvarande rontgenassistenter.
Vidare kommer legitimation som sjukskoterska enligt kommitténs
forslag att ges till yrkesgrupper som Overhuvudtaget inte har
behandlats i det nordiska utredningsarbetet (t.ex. nuvarande
oftalmologassistenter, operationsassistenter och radioterapi-
assistenter).

Som framgdr i det foljande foreslar kommittén inte ndgon behorig-
hetsreglering av tjadnster som sjukskoterska, som innebdr krav pa

genomgdng av viss inriktning for innehav av tjanst inom ett verk-
samhetsomrdde. Ndgra bindande regler som sdrskiljer legitimerade

sjukskoterskor med utbildning enligt de olika inriktningarna

kommer sdledes inte att finnas.

Kommittén dr medveten om att forslagen i dessa delar kan komma
att krdva sdrskilda informationsinsatser i det nordiska samarbe-
tet. Kommittén hdller det inte for uteslutet att overenskommelsen
kan komma att behdva revideras betrdffande vissa yrkesgrupper
vars utbildning i Sverige har fordndrats genom att den nya halso-
och sjukvdrdslinjen inom den kommunala hdgskolan infordes fr.o.m.
ldsdret 1982/83.

Enligt kommittén bor den grupp som tillsatts under det nordiska
ministerradet med uppgift att fé1ja tilldmpningen av den nordiska
overenskommelsen, uppmarksamma vilka effekter de nya vardutbild-
ningarna far pd overenskommelsen, och om s& beddms nddviandigt ta
initiativ till en deldversyn av Overenskommelsen. I det samman-
hanget bor dven uppmdrksammas behovet av sdrskild information
till de ovriga fordragsslutande staterna, med anledning av de nya
principer for legitimation som sjukskoterska och behdorighet till
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tjanst som sadan, som enligt kommitténs forslag skall gdlla i
Sverige.

153:5 Psykoterapeutisk verksamhet

Psykoterapi som behandlingsform

Psykoterapi dr en systematisk och mdlinriktad behandlingsverksam-
het, bedriven med vetenskapligt grundade psykologiska metoder och
med beaktande av samspelet mellan inidivid och social miljo. I
sin praktiska tillampning dr psykoterapin en bland flera behand-
lingsmetoder for psykiska besvdr sdsom neurotiska storningar,
relationsstorningar, missbruksproblem, psykotiska tillstdnd och
kristillstand.

Med psykoterapeutisk behandlingsform avses den yttre form inom
vilken en eller flera psykoterapeutiska metoder tillampas. Be-
handlingen brukar delas in i individual-, grupp- eller familjete-
rapi samt i 1angtids- eller korttidsterapi. Individuell 13ngtids-
terapi varar omkring tva &r, med en till tvd timmars behandling
per vecka. Behandlingstidens 1dngd har samband med att de psykis-
ka besvaren grundlagts och utvecklats under en mycket 18ng tids-
rymd. Korttids- eller s.k. fokusinriktad psykoterapi (under om-
kring 20 till1fdllen) riktar sig mot mera avgrdnsade symtom och
konflikter.

Psykoterapeutisk behandling, som utfors eller leds av sdrskilt
utbildad personal, ges framfor allt vid de psykiatriska sjukhusen
och klinikerna samt vid den psykiska barn- och ungdomsvarden.
Behandling forekommer ocksd inom skolan och familjerddgivningen.
Privatpraktiserande psykoterapeuter och ndgra enskilda institut
sdsom Lukasstiftelsen och Ericastiftelsen ger ocksd psykoterapeu-
tisk behandling. Privatpraktiserande psykoterapeuter finns fore-
tradesvis i Stockholm, Gdteborg, Malmé och Umed.
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Utbildningen i psykoterapi

Kr 1978 inrattades en sidrskild statligt reglerad pabyggnadsut-
bildning i psykoterapi. Denna utbildning i psykoterapi ar uppde-
lad i tvd steg. Steg 1 omfattar 30 podng och pdgdr under ett och
ett halvt r, medan steg 2 omfattar 60 podng och pagdr under tre
3r. Studierna bedrivs pd halvtid. Genomgdngen steg 2-utbildning
leder fram till psykoterapeutexamen.

Syftet med steg l-utbildningen dr dels att ge en kompletterande
utbildning for dem som Onskar vidga sina kunskaper och fardighe-
ter inom sitt yrke till att omfatta dven ett psykoterapeutiskt
arbetssdtt, dels att ge en grund for den som-vill fortsdatta till
steg 2.

For tilltrdde till steg l-utbildningen krdvs att den sokande
forutom allman behorighet till hdgskolestudier ocksd uppfyller
vissa sdrskilda behorighetsvillkor. For steg 1 innebdr dessa att
den sokande skall ha anstdllning i ett s.k. manniskovdrdande
yrke, t.ex. ldkare, psykolog, sjukskoterska, socionom, skotare
eller vdrdare inom kriminalvérden eller socialtjansten, och ha
intyg om vdl vitsordad tjanstgoring. Den sdkande skall ocksd
under utbildningstiden fdrvantas kunna fa psykoterapeutiska
arbetsuppgifter i sitt dagliga arbete. Dessa skall kunna utgora
underlag for meningsfull handledning.

Utbildningen pd steg 2 syftar till att forbereda de studerande
for uppgiften att utdva och leda psykoterapeutisk behandling samt
att som konsulter medverka i behandlings- och forebyggande arbe-
te. Den som har gatt igenom steg 2 skall sdledes kunna stdlla
diagnoser och gora upp behandlingsprogram inom det psykotera-
peutiska specialomrdde som valts, utdva psykoterapi samt gora
utvdrderingar av verksamheten. P3 samma satt som under steg 1 ar
utbildningen uppdelad pd teori, handledning och egenterapi.

Den som soker till steg 2 skall ha gdtt igenom steg 1 eller ha
motsvarande utbildning och didrefter har haft tre ars vdl vits-
ordad yrkesverksamhet. I stdrre delen av yrkesverksamheten bor ha
ingdtt m6jlighet att tilldmpa psykoterapeutiskt arbetssatt. Lik-
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som for steg 1 skall den sdkande under utbildningstiden ha an-
stdallning i ett midnniskovardande yrke och inom ramen for verksam-
heten har mojlighet att bedriva psykoterapi under utbildnings-
tiden. Till steg 2 tas enligt urvalskriterierna in proportionellt
fler ldkare, psykologer och socionomer an till steg 1. F.n.

antas varje ar 24 studerande.

UHA har under varen 1983 tillsatt en arbetsgrupp for dversyn av
psykoterapiutbildningen inom hdgskolan.

Utbildningen i psykoterapi ges ocksa av intresseforeningar,
landsting m.f1. En jamforelse av dessa utbildningar i forhallande
till den statliga utbildningen har sedan &r 1979 utforts av enhe-
ten for psykoterapiutbildning vid karolinska institutet i samar-
bete med motsvarande enhet vid universitetet i Umed. Syftet med
viarderingen har varit att beddma i vilken grad ndmnda utbild-
ningar overensstammer med kraven for den statligt reglerade psy-
koterapiutbildningen. De yrkesutdvare som gatt igenom psykotera-
peutisk utbildning i annan form dn den som ar statligt reglerad,
kan genom att komplettera vissa moment fa en kompetens motsvaran-
de den som ges vid utbildningen i steg 1 eller steg 2.

Antalet personer som har en utbildning som kan anses likvdrdig
med psykoterapeutexamen har vid enheten for psykoterapiutbildning
vid karolinska institutet bedomts uppgd till omkring 300 vid
drsskiftet 1982/83. De ndarmaste dren kan omkring 20 nya yrkesut-
dvare med en psykoterapiutbildning som dr likvdrdig med den som
ir statligt reglerad berdknas tillkomma. Tillsammans med dem som
avldgger psykoterapeutexamen blir det drliga nytillskottet ca 50
personer. Dirtill skall ldggas de yrkesutdvare som har en kompe-
tens motsvarande den som steg l-utbildningen ger, och som genom
kompletteringskurser omfattande ett och ett halvt till tvd ar,
kan nd en kompetens som kan jamstdllas med psykoterapeutexamen.
Det &rliga tillskottet yrkesutdvare utdver de namnda uppgar upp-
skattningsvis till 75 personer, vilket inom dverskadlig tid ger
ett totalt tillskott varje ar pd ca 125 personer. Hela gruppen
med psykoterapeutexamen eller motsvarande utbildning skulle dar-
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for vid utgdngen av dr 1983 kunna berdknas uppga till omkring 425
personer.

Behovet av psykoterapi och psykoterapeutisk verksamhet

Behovet av psykoterapeutisk behandling ar stort och forvdntas oka
i takt med den okade satsningen pd verksamheten inom den Gppna
vdrden. Patienter med psykiska besvdr far ocksd allt mer kdnnedom
om psykoterapin som en behandlingsmetod. I vissa ldgen kan psyko-
terapin vara ett alternativ till andra former av behandling for
olika grupper av patienter. Detta kan medfdora en okad efter-
fragan.

Vintetiden for psykoterapeutisk behandling dr 18ng inom den all-
midnna hdlso- och sjukvdrden. Behandlingsresurserna dr smid. Pa-
tienterna hdnvisas darfor ofta till enskilt verksamma psykotera-
peuter utanfdor hdlso- och sjukvdrden och den sociala omsorgen.
Eftersom utdvningen av psykoterapeutisk verksamhet inte finns
reglerad, har den stora efterfrdgan lett till att outbildade
eller otillrdckligt utbildade personer har mojlighet att bedriva
enskild verksamhet.

Kommittén har, under vissa forutsdttningar, berdknat att vid
utgdngen av &r 1983 omkring 425 personer har sddan utbildning att
de sjdlvstandigt kan bedriva verksamhet i psykoterapi. Det finns
f.n. inte nagra ndrmare uppgifter om hur stor del av dessa som
helt eller delvis bedriver eller kommer att bedriva enskild verk-
samhet. En forsiktig uppskattning som kommittén gjort, ger vid
handen att de p& heltid enskilt verksamma kan utgora omkring 100
personer. De som har enskild verksamhet vid sidan av anstdlining
torde vara ndgot flera, méjligen ytterligare 200 personer.

Framférda onskemal

Onskemal om att frdgan om behdrighet att utdva psykoterapi skall
10sas har sedan lange framstdllts. Universitets- och hdgskoleam-
betet (UHA) hemstdllde den 25 maj 1978 i samrdd med socialstyrel-
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sen bl.a. att socialdepartementet skulle vidta nddvdndiga atgdr-
der. Skrivelsen har dverlamnats till kommittén.

Sveriges Psykologforbund har till kommittén framfort onskemal om
att bestimmelser om behdrighet att utdva psykoterapi infors. For
behdorighet skall krdvas psykoterapeutexamen eller motsvarande
kompetens. Sveriges socionomers personal- och forvaltningstjdns-
temins riksforbund har till kommittén anfort att bestdmmelser om
legitimation for psykoterapeuter bor inféras. Dessa bor bygga pa
psykoterapeutexamen eller motsvarande kompetens.

Kommi tténs Overvaganden

Bakom inrdttandet av den statligt reglerade psykoterapiutbild-
ningen 18g onskemdl om att ge manniskor med psykiska storningar
och livsproblem okade mojligheter att f& ansvarsfull och kompe-
tent hjalp. Kraven pa kvalitet i behandlingsverksamheten har
ddrmed satts i centrum.

Utbyggnaden av utbildningens steg 1 och steg 2 har emellertid
inte fortskridit i den takt som varit onskvard foér att fd balans
mellan tillgdng och efterfrdgan pa tillrdckligt kvalificerade
psykoterapeuter (psykoterapeutexamen eller motsvarande). Den
statligt reglerade urbildningen svarar darfor for en relativt
liten del av de utbildade som har kompetens att utdva psykoterapi
sjdlvstandigt.

Enligt foretrddare for psykoterapeutisk verksamhet kan okvalifi-
cerad och felaktig terapi leda till svara skador hos den som
utsitts for behandling. Det torde vara klart att risken for skada
ti11 1iv och hdlsa okar med behandling som ges av otillrdckligt
utbildade yrkesutdvare. Staten har ett Overgripande ansvar for
medborgarnas 1iv och for att dessa inte utsdtts for mera betydan-
de hilsorisker. Aven om detta ansvar i viss utstrdckning och i
vissa situationer far std tillbaka for andra samhdllsintressen,
finns det nar det gdller enskilt bedriven psykoterapeutisk verk-
samhet knappast ndgra skdl mot att staten skall gripa in till
skydd for patienterna. Kommitténs uppdrag ar att prova om skyd-

153



154 Sdrskilt utfardade kompetensbevis SOU 1983:33

det for patienterna kan férbattras genom regler om bl.a. kompe-
tens eller behdrighet.

Det ligger ndra till hands att s6ka uppslag till en lamplig reg-
lering bland de gdllande bestimmelserna for andra verksamheter.
P& hdlso- och sjukvdrdens omrdde har fér verksamheter dir risker-
na for aliménheten bedomts som sirskilt stora, t.ex. genom kvack-
salverilagen gjorts inskrdnkningar i rdtten att mot ersattning
bl.a. behandla vissa sjukdomar eller vid behandlingen anvanda
vissa metoder.

Den hittillsvarande regleringen har emellertid huvudsakligen
tagit sikte pd somatiska sjukdomstillstdnd. De risker som ar
forenade med psykoterapi som behandlingsmetod for psykiska besvir
dr i viss utstrdckning enligt kommitténs bedomning inte jamforba-
ra med de risker som motiverat de gdllande reglerna. Karaktiren
av eventuella skador talar enligt kommitténs mening dock for att
sdrskilt stora krav maste stdllas p& den som mot ersattning till-
handagdr allmdnheten pd detta omride, och att staten inte kan
underlata att genom fGreskrifter komma till rdtta med den situa-
tion som f.n. rdder. Karaktdren av den psykoterapeutiska verksam-
heten - en terapi genom samtal mellan yrkesutdvaren och patien-
ten - medfor emellertid svarigheter att reglera verksamheten
efter den modell som valts i kvacksalverilagen.

I och med att det numera finns en statligt reglerad utbildning
som har tillkommit for att tillgodose behovet av kvalificerad
psykoterapeutisk kompetens, bor en reglering naturligen ocksa ta
denna utbildning som utgdngspunkt. Staten bor dirfor underlitta
allmdnhetens mdjligheter till information om vilka yrkesutovare
som har en tillrdcklig kompetens for att sjdlvstdndigt bedriva
psykoterapi. Sedan ldnge har staten ocksd i likartade situationer
beslutat om foreskrifter om sdrskilt utfirdade kompetensbevis,
vanligast i form av legitimation. Det finns emellertid skil att
overvdga om det dr en 1amplig vdg nir det gdller psykoterapeutisk
behandlingsverksamhet.
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Utbildningen i psykoterapi bygger pa att den studerande tidigare
f&tt en grundutbildning for ndgot yrke med méanniskovdrdande upp-
gifter. Pabyggnadsutbildningen i psykoterapi forutsatter, som redan
nirmare utvecklats, att den studerande har en grundutbildning som
ldkare, psykolog, socionom eller har vissa andra angivna utbild-
ningar. Alla som avlagt psykoterapeutexamen - och darmed jamforbara
utbildningar - har visserligen en 1dng gemensam utbildning i psyko-
terapi, men har i andra avseenden olika kompetens. Om bestdmmelser
om legitimation for den som har en kvalificerad utbildning i psyko-
terapi infoérdes, skulle allmdnheten kunna fa den oriktiga uppfatt-
ningen att pabyggnadsutbildningen i psykoterapi dr en grundutbild-
ning som givit upphov till en enhetlig yrkeskompetens. Bestdmmel -
ser om legitimation bor dadrfor inte inforas.

Kommittén har dven provat andra modeller for en rdttslig reglering,
som skulle kunna ge allmanheten det skydd som behdvs. Med hansyn
ti1l olika oldgenheter har kommittén emellertid valt att inte ldgga
fram forslag enligt dessa riktlinjer. Det fdorslag som kommi ttén
presenterar i det foljande dr inte heller invandningsfritt. Enligt
kommitténs bedomning uppfyller det emellertid, utan att medfora
namnvirda kostnader eller betungande administration, de minimikrav
som mdste stdllas for att staten skall anses ha fullgjort sin skyl-
dighet att i rimlig grad ta ansvaret for patienternas liv och
hdlsa.

Kommitténs forslag

Kommi tténs forslag avser att ge dem som har en kvalificerad utbild-
ning i psykoterapi en exklusiv rdtt att annonsera och i ovrigt
tillkannage denna kompetens, och att stdlla denna grupp under sdr-
skild tillsyn. Hirigenom bor allmdnheten ldttare kunna fa vetskap
om var kompetent hjdlp finns att til1gd och samhdllet ges tillfdlle
till nodvandig insyn i den verksamhet som bedrivs.

Den som har psykoterapeutexamen eller motsvarande utbildning
skall efter sirskild ansokan kunna foras in i en av socialsty-
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relsen ford forteckning Gver sadana yrkesutdvare. Om socialsty-
relsen finner att den sokande uppfyller kraven, skall styrelsen
fora in honom i forteckningen. Prévningen dr endast beroende av
om denne uppfyller de krav p& utbildning som stdllts upp. Den som
en adng blivit inford i forteckningen kan dirfdor inte heller
strykas ur denna, annat &n efter egen ansdkan eller sedan har
avlidit.

I kommittén har aktualiserats frdgan om inte en yrkesutovare bor
kunna avforas ur forteckningen vid visad oldmplighet. En ordning,
som ger socialstyrelsen en sddan rdtt, skulle innebdra att till
styrelsen dverldmnas provningar som i realiteten motsvarar beslut
om deslegitimering. Socialstyrelsen bor darfor inte fa avfora
ndgon ur férteckningen. Kommittén finner inte heller att till-
rdckliga skdl har visats for att av hdlso- och sjukvardens an-
svarsnamnds alagda disciplinp&foljder bor antecknas i forteck-
ningen. Om en sadan dtgird infors mdste den f.56. rimligen gilla
all hdlso- och sjukvardspersonal.

Endast den som blivit inford i fsrteckningen blir berdttigad att
for allmdnheten ange sig vara av socialstyrelsen registrerad som
psykoterapeut. Det 3ligger den yrkesutGvare som anvinder denna
beteckning att i alla sammanhang dessutom ange sin grundutbild-
ning. Den som obehdrigen ger sig ut for att vara registrerad av
socialstyrelsen bor kunna domas till straff. Detsamma miste gdlla
den som har rdtt att anvanda beteckningen, men som underldter att
ange sin grundutbildning.

Kommittén har redan motiverat behovet av att stdlla de yrkesut-

ovare som fors in i registret under sdrskild tillsyn. Detta bor

ske genom att dessa enligt tillsynslagen (1980:11) hinfdors till

hdalso- och sjukvdrdspersonalen. Socialstyrelsens tillsyn enligt

tillsynslagen omfattar i huvudsak tre grupper av yrkesutovare:

& personal vid sjukhus och andra inrdttningar for Sppen och
sluten vard som drivs bi.a. av det allminna,

L legitimerade yrkesutdvare i Ovrigt och dem som bitridder
dessa yrkesutdvare i vdrden,

e personal inom detaljhandeln med likemedel.
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P& den som tillhor haiso-  och sjukvérdspersonaienéviiar vissa
éiigganden och han kan, om han asidosatter vad som Jiigger honom,
i vissa fall iaggas discipiinp&fsijd. En narmare  redogéreise for

innehaiiet i discipiinansvaret finns i pakgrundsbeskrivningen.

I motiven till  tiisynsiagen (prop. 1978/79:220) konstaterades

att  ytveckiingen kan antas medfora att nya grupper av yrkesut-
ovare  tiiikommer som bodr vara underkastade tiiisynen. I iagen
inférdes darfor en mgjiighet for  regeringen eller, efter rege-
ringens bemyndigande, sociaistyreisen att  kunna ytvidga iagens
tiZ1ampning till  andra  grupper @n de namnda. Som exempei hamndes
bl.a. psykoterapeuter med kvaiificerad utbiidning, som arbetar

sjaivstandigt och till vilka patienter kan behdva remitteras.

Den verksamhet som bedrivs av den som har ayiagt psykoterapeut-
examen  eiier har jikvardig utbiidning ar saiunda enligt kom-
mitténs uppfattning av sddant siag, att det ar motiverat att
dessa  yrkesutévare hanfors i1l haiso-  och  sjukvardspersonalen. I
4 8 andra  stycket  forordningen med instruktion for  socialstyrel-

sen  (1981:683) har  styreisen f&tt  pemyndigande och  skyldighet att

meddeia  foreskrifter om vilka andra  grupper av  yrkesutévare inom
haiso- och  sjukvérden an de som anges | 1 8§ 1-3 i tiilsynslagen,
som skall omfattas av Tagen. De som har inforts i registret kan
darfor iampiigen hanféras tili haiso- och  sjukvardspersonaien

genom att  sociaistyreisen utnyttjar detta  pemyndigande. Harefter
kommer den som blivit inford i registret att  std under sociaisty-
reisens tillsyn och ha att svara infor héiso- och  sjukvardens
ansvarsnamnd for  sin  yrkesutdvning. Eftersom flertalet, som har
eiier kommer att fa den utbildning som behévs for att  sjalvstan-
digt  utéva  psykoterapeutisk verksamhet, redan  tillhor haiso-  och
sjukvardspersonaien ~ genom anstaiining i den jandstingskommunaia
haiso- och  sjukvéarden eiier som enskilt verksamma  jegitimerade

yrkesutévare © bir  den praktiska tiiampningen av  foreskriften

dock reiativt begransad.

Komnitténs férsiag ar  primart avsett for  yrkesutovare med enskiid
verksamhet. Det finns dock inte n&got som hindrar att &aven den
offentiigt verksamme  yrkesutovaren med  ti11racklig kompetens  fors

in i f3rteckningen.
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7.3.6 Logopeder

Logopedutbildningen, som tillkom dr 1964, omfattar numera 120
poang och leder fram till logopedexamen. Den ges vid universite-
ten i Goteborg och Lund samt vid karolinska institutet i Stock-
holm. Utbildningen omfattar bl.a. fonetik, psykologi, logopedi
med anatomi, fysiologi, allmdn patologi, medicin, pediatrik och
teknisk foniatri. I utbildningen ingdr till omkring halva studie-
tiden auskultationer och praktisk tjdnstgoring i form av patient-
behandling under handledning. Logopedutbildningen ar den enda
talterapiutbildningen med medicinsk inriktning hdr i landet.

Utbildningen inrdttades for att ge en bred utbildning med sdvil
medicinskt som lingvistiskt kunnande, som kan tillgodose behovet
av yrkesutdvare med kompetens att behandla alla typer av rost-
tal- och sprakrubbningar. De flesta kommunikationsstdrningar har
ocksa en medicinsk orsak.

Flertalet logopeder dr verksamma inom sjukvdrdssektorn och har en
sjdlvstdndig stdllning direkt understdlld klinikchefen eller
overldkaren. Antalet yrkesverksamma logopeder uppgdr f.n. till
omkring 370. Arligen tillkommer 50 yrkesutdvare med logopedexa-
men. Efterfrdgan pd logopeder dr alltjdmt storre &n tillgdngen.
Ett 40-tal logopeder bedriver pa heltid eller som fritidsprakti-
ker enskild verksamhet.

Logopedernas undersoknings- och behandlingsverksamhet omfattar
ett flertal olika patientgrupper. En grupp har storningar som
kommer till uttryck genom brister i 1judsystemet och ofdrmiga att
bilda grammatiskt riktiga satser, medan andra genom direkta
hjdrnskador har en oformdga att forstd eller anvdnda spréakliga
uttrycksmedel (afasi). Vissa patienter har besvar med stamning,
mycket snabbt taltempo med utelamnande av 1jud och stavelser
(skenande tal) eller organiskt eller funktionellt betingade rost-
rubbningar, som leder till svérigheter att anvianda résten. For-
lamning i talmuskulaturen hos en person leder till varierande
grad av nedsatt artikulationsférmaga och genom operativa ingrepp
kan den manskliga rostkdallan forloras. Medfodda enkel- eller
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dubbelsidiga missbildningar i ldpp, kdke och gom kan medfdra
bl.a. artikulationssvarigheter.

En foniater eller ndgon annan ldkare gor den medicinska diagnos-
tiseringen medan logopederna ar remissinstans och har eget be-
handlingsansvar. Logopeden har ensam med sitt lingvistiskt tera-
peutiska kunnande kompetens att gora den sprakliga diagnostiken
och att behandla patienter med rost-, tal- och sprakrubbningar.

Sammanfattningsvis har logopeder till uppgift att svara for logo-
pedisk diagnostik samt planera, genomfora och utvdrdera behand-
1ing av patienter med rost-, tal- och sprakrubbning. Inom den
landstingskommunala varden kan logopeder vara skyldiga att fora
journalanteckningar och avge utldtanden i form av remissvar,
intyg m.m. Logopeder har ordinationsrdtt for tal- och kommunika-
tionshjalpmedel.

I avsnittet 7.3.3 har kommittén redovisat den principiella stdnd-
punkten att bestammelser om legitimation bara bor komma i fraga
for grupper som har mycket sjalvstdandiga arbetsuppgifter, och dar
riskerna for patienternas 1iv och halsa ar betydande. Liksom
hittills i huvudsak gdallt anser kommitten att bestdmmelser om
legitimation bér forbehdllas grupper som i inte ovdsentlig ut-
strackning vander sig direkt till allmanheten, t.ex. som fria
yrkesutovare.

Logopedernas insatser ar av avgdrande betydelse for varden av
manga patienter och logopedernas arbetsuppgifter dr otvivelaktigt
av mycket sjdlvstdndigt slag. De har en kompetens som i fraga om
diagnostik och behandling i viss utstrdackning saknas bland andra
yrkesgrupper. Om en logopeds arbetsuppgifter skulle anfdrtros
ndgon som saknar den breda och medicinskt inriktade teoretiska
och praktiska utbildningen som ar kdnnetecknande for logopeder,
finns det enligt kommitténs bedomning en betydande risk for att
patienternas tillstdnd skulle fdrsamras, eller i vart fall inte
uppnd de forbdttringar som en adekvat vard kunnat ge.
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Kommittén vill erinra om att legitimation infordes sd@ sent som &r
1978 for psykologer, och att en jamforelse mellan logopeder och
psykologer ligger ndra till hands. Mot den hdr redovisade bak-
grunden, och med hdnsyn till att vissa tecken tyder péd att
gruppen enskilt verksamma logopeder kommer att oka i framtiden,
finns det ett behov av bestdmmelser om legitimation for logope-
der. Kommittén foreslar darfor att sddana bestidmmelser infors.

FaSel Tandhygienister

Kommittén gor i avsnittet 8.2.1 en analys av den rdttsliga regle-
ringen for tandhygienister. Av denna framgdr att tandhygienister
bitrdder tandladkare och f.n. inte kan utdva verksamhet helt
sjdlvstandigt. Det finns darfor inte forutsdattningar for att
infora bestdmmelser om legitimation for gruppen tandhygienister.
Om - sdsom pdpekats i det niamnda avsnittet - forutsdttningarna
for tandhygienisternas verksamhet dndras far frdgan om legitima-
tion prévas pa nytt.

7.3.8 Utbildade pa rehabiliteringslinjen

Inledning

Inom den kommunala hogskolan inrdttades fran den 1 juli 1983 som
ny utbildningslinje, rehabiliteringslinjen. Den ersdtter arbets-
terapeutlinjen om 120 podng och sjukgymnastlinjen om 100 podng.
Den nya linjen syftar till att den studerande skaffar sig de
grundldggande kunskaper och fdardigheter som fordras for verksam-
het som arbetsterapeut resp. sjukgymnast och for fortsatta stu-
dier inom de olika yrkesomrddena.

Rehabiliteringslinjen bestdr av en inledande kursdel omfattande
20 podng och en fortsdttningsdel omfattande 80 poang, som till
huvuddelen bestar av specialinriktade delar mot arbetsterapi
resp. sjukgymnastik.

I basdelen om 20 podng ingdr en kurs pa 10 poding med ett for
flertalet linjer inom sektorn for utbildning inom vardyrken ge-
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mensamt utbildningsinnehdll. Kursen omfattar i huvudsak samhdlls-
vetenskapliga och beteendevetenskapliga kunskapsomrdden. En
alternativkurs om 10 podng, som beroende pd den studerandes tidi-
gare inhdmtade kunskaper, antingen dr naturvetenskaplig eller
vardinriktad, dr inriktad pd det kommande yrkesomridet.

Fortsdttningsdelen om 80 podng syftar till att ge den studerande
kunskaper och fdrdigheter inom @mnena arbetsterapi resp. sjuk-
gymnastik och i admnesomrdden relevanta for linjens allmdnna in-
riktning mot rehabilitering och den framtida yrkesutdvningen.

Arbetsterapeuter

Arbetsterapeuter arbetar med forebyggande &tgirder, behandling
och rehabilitering av manniskor med olika funktionshinder av
fysisk, psykisk och social karaktdr. De forebyggande 3tgidrderna
kan vara att forhindra uppkomst av sjukdom eller skada, bl.a.
genom friskvard och rdd om arbetsstdllning m.m. Arbetsuppgifterna
innebdr att arbetsterapeuten undersoker, bedomer och sjalvstdn-
digt behandlar funktionsstdrningar individuellt och i grupp samt
deltar i utarbetande av individuella vdrdplaner. Arbetsterapeu-
ter maste ha tillrdckliga kunskaper for att kunna fatta korrekta
beslut om behandling med hdnsyn till nya eller andrade forutsdtt-
ningar i frdga om patientens tillstdnd.

De arbetsuppgifter som ankommer pa arbetsterapeuter kan belysas
med nagra exempel: Arbetsterapeuten gér insatser for att forbatt-
ra ledrorlighet och praktisk funktionsférmdga hos patienter med
ledgdngsreumatism. Genom undervisning av patienter med sensibili-
tetsnedsdttning kan brdnnskador och trycksdr forebyggas. Trdning
efter handkirurgiska ingrepp dr ofta en forutsattning for att
patienten skall fd nytta av operationen. Arbetsterapeutiska
atgdrder for patienter med hjadrtbesvdr kan innebira att bibeh3lla
eller oka den fysiska och psykiska prestationsformdgan, motverka
kontrakturer m.m. och géra patienten sd oberoende av omgivningen
som mojligt. Dessutom dr mdlet i de flesta fall att mojliggora
dtergdng till ndgon form av arbete.
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Arbetsterapeutens upgifter inom psykiatrin utgdr frdn ett hand-
lande och dr sdledes till mindre del en behandling genom samtal.
Beroende pd individens behov och tillstdnd anvidnder arbetstera-
peuten aktiviteter av olika slag. Under observationen och bedom-
ningen av individen soker arbetsterapeuten det friska. Behand-
lingen innebdr inledningsvis ett stdod av det friska, for att
efterhand 6vergd till ett stdrkande av denna del av personlig-
heten.

Arbetsterapeuten ansvarar och genomfor individ- och miljoinrikta-
de Atgdrder inom omrddena personlig vard, boende, fritid, arbete
och skola. Atgirderna inom t.ex. omradet boende bestdr bl.a. i
att utreda patienternas méjligheter att fungera i ett eget boen-
de. Med utgangspunkt fran dessa forutsdttningar planeras insatser
t.ex. trdning och kompensatoriska dtgirder. Genom instruktioner
och stdéd far patienterna hjdlp att 18sa uppkomna problem. Hjalp-
medel, nya tillvdgagdngssdtt, bostadsanpassning och bittre plane-
ring kompenserar en nedsatt funktionsfdrmdga.

Det finns f.n. omkring 3 000 yrkesverksamma arbetsterapeuter.
Flertalet arbetsterapeuter finns inom den rehabiliteringsverksam-
het som bedrivs av landstingen. De medverkar ocksd inom kommuner-
nas dldreomsorg. Endast ndgra enstaka ar enskilt verksamma.

Sjukgymnaster

Sjukgymnaster arbetar med behandling och rehabilitering av pati-
enter i sdvdl Oppen som sluten vard. Sjukgymnaster arbetar dven i
forebyggande verksamhet, sdsom foretagshdlsovdrd och friskvard.
Sjukgymnastens arbetsuppgifter bestdr av undersokning, beddmning
och behandling av funktionsrubbningar som kan uppstd vid olika
typer av skador eller sjukdom. Behandlingsformerna bestar bl.a.
av andningsgymnastik, inhalationsterapi, konditionstrdning,
smartbehandling, rorelsebehandling och styrketrdning.

Sjukgymnasterna har ocksa mycket viktiga uppgifter inom akutsjuk-
virden. P& intensivvirdsavdelningar arbetar de huvudsakligen med
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andningsgymnastik och kontrakturprofylax for svart sjuka patien-
ter. Mdnga av dessa patienter behandlas i respirator. Sjukgym-
nasten maste darfor kanna till respiratorns funktion och kunna
trdna patienten till att bli oberoende av apparaten ndr allmdn-
tillstdndet forbittrats. Kinnedom om olika mediciners inverkan pad
intensivvirdspatienten och kunskap i &terupplivning dr ocksa
nodvandig for sjukgymnasten.

Sjukgymnaster arbetar med patienter med hjdrtinfarkt i akut
skede. Tidig mobilisering av dessa patienter @r en viktig del i
rehabiliteringen. Sjukgymnasten bor dven hdr kunna klara av akuta
situationer som kan uppstd under trdning sdsom hjdrtstillestdnd.
Kunskap om hjdrtmediciners inverkan pa patienten samt om EKG &r
en nodvandighet.

Antalet yrkesverksamma sjukgymnaster uppgdr till omkring 5 000.
Ungefar en femtedel av sjukgymnasterna dr privatpraktiserande. Av
de dvriga arbetar de flesta pd sjukhus eller annan offentlig
institution.

Kommitténs dvervaganden och forslag

Bestammelser om legitimation gdller for sjukgymnaster, och legi-
timation utgdr behdrighetskrav for tjanster som sjukgymnast inom
den landstingskommunala hdlso- och sjukvdrden. For arbetstera-
peuter finns inte ndgon form av rdattslig reglering.

Utgdngspunkten for kommitténs Overvidganden i frdga om kompetens-

beviset legitimation har redovisats i avsnittet 7.3.3. Kommittén

har dir dragit slutsatsen att legitimation bor behdllas for bl.a.
gruppen sjukgymnaster. Avgorande for kommitténs beddmning ndr det
galler sjukgymnaster har varit att en betydande del av yrkesgrup-
pen f.n. ar enskilt verksam.

Av den i det forevarande avsnittet ldamnade redogdrelsen for ar-
betsterapeuternas utbildning och arbetsuppgifter, framgar att det
finns betydande 1ikheter med vad som gdller for sjukgymnasterna.
Detta motiverar ocksd att dessa bdda grupper i rdttsligt hdnseen-
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de sdvitt mojligt behandlas lika. Med hidnsyn till enligt vad
kommittén kunnat finna f.n. endast enstaka arbetsterapeuter ar
verksamma som fria yrkesutdvare eller motsvarande, bor bestammel-
ser om legitimation inte inforas for arbetsterapeuter.

7.3.9 Utbildade pd medicinska servicelinjen
Kommi tténs bedomning redovisas under avsnittet 9.4.3.
7.4 Bevis om specialistkompetens

En ldkare fdr for allmdnheten ange att han dr specialist inom en
viss gren av ldkarvetenskapen, eller i Ovrigt har sarskild kun-
nighet i den, endast om han fatt bevis om specialistkompetens.
Motsvarande gdller for tandldkare.

Den som vill forvdrva specialistkompetens skall sedan han fatt
legitimation som ldkare eller tandlikare gd igenom den vidareut-
bildning med undervisning och tjanstgdring som regeringen och
socialstyrelsen foreskrivit. Utbildningen bestdr av viss huvudut-
bildning samt sidoutbildning inom verksamhetsomraden som &r av
betydelse for den stkta kompetensen. Vidareutbildningen for spe-
cialistkompetens omfattar for ldkare en tid av fyra till fem och
ett halvt 3r, och dr til) dvervildigande delen en utbildning
genom praktisk tjanstgdring.

For behdrighet till vissa ldkartjdnster inom den landstingskommu-
nala hdlso- och sjukvdrden krdvs enligt huvudregeln bevis om
specialistkompetens inom det verksamhetsomrdde som tjdnsten av-
ser. En motsvarande ordning gdller for vissa tandldkartjanster
inom folktandvdrden. I det nuvarande systemet kan diarfér beviset
om specialistkompetens inte undvaras. Aven om det i framtiden
skulle visa sig lampligt och mojligt att utforma bestdmmelserna
om behdrigheten for ldkar- och tandlakartjdnster pd ett annat
sdtt, torde det 1ikvdl vara nodvdndigt att den fullgjorda vidare-
utbildningen pd ndgot sitt dokumenteras i ett bevis eller intyg.
Beviset om specialistkompetens bor darfor behdllas i den nuvaran-
de utformningen.



SOU 1983:33 Sarskilt utfardade kompetensbevis
Bevis  om specialistkompetens utfardas fn.av socialstyrelsen.

Frdgan OM organisationen och administrationen av lakares vidare-
utbildning har utretts i olka  sammanhang mMed |&ngtgdende  decen-
traliseringsforslag. Stéllningstagandena i regeringens proposi-
tion  1982/83:100, bil. 7, anger dock en ytveckling mot en decen-
tralisering av. mindre  omfattning som skall  genomforas  stegvis.
Den  principiella utgdngspunkten skall darvid vara att staten har
det  organisatoriska ansvaret  fOr lakamas vidareutbildning, nar
det  galler den systematiska undervisningen. Genomforandet av
kurserna skall efterhand overféras pd de regionala samverkans-
namnderna, i den ytstrackning som ar |ampligt och  ekonomiskt for-
svarbar. Genomférandet skall darvid ske i néra samarbete med
respektive hogskolor. Frdgan Vvar ansvaret for  bevisen  om gpecia-
listkompetens skall ligga behandlar kommittén i avsnittet 11.3.
7.5 Behdrighetsbevis

Enligt 6 § folktandvardskungorelsen (1973:637) kravs  for  anstall-
ning  SOM tandhygienist, tandskoterska eller tandtekniker i folk-
tandvarden ett  av gocialstyrelsen utfardat behdrighetsbevis.
S&dant  bevis  kan p& ansokan  utfardas till den som har aylagt
examen  som tandhygienist eller den som har ythildning som tand-
skoterska eller tandtekniker med godkand praktisk tjanstgoring

(se bla. Kungl. Majzts ~ brev den 30 juni 1948 (MF 1948:89)).

Inom den enskilt bedrivna tandvarden finns inte nagot generellt
krav pd behsrighetsbevis. Alla enskilt verksamma  tandhygienister
torde  dock ha pehgrighetsbevis. Aven gyriga  yrkesgrupper som  ar
anstallda dar har i viss  ytstréckning sadant  bevis. Kommittén

vil ocksd erinfa  om att godkannande enligt férordningen

(1980:1070) oM godkdnnande av  enskilda tandtekniska laboratorier
bygger pd att  pehorighetshevis utfardas.

Enligt en utarbetad men &nnu inte beslutad forordning om - |egiti-
mation  eller annan  pehorighet for  halso- och  sjukvardspersonal
med utlandsk utbildning skall den som fatt utbildning for  vissa
yrken inom  hélso- och  sjukvarden utomlands, och onskar fa ratt
att  utova  yrket har i landet eller fa tjanst inom den landstings-

kommunala  halso-  och sjukvarden ha  socialstyrelsens behorighets-
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bevis. Detta bevis och bevisen for tandhygienister m.f1. torde
inte kunna dterkallas pd annan grund dn att det utfirdats under
forutsdattningar som senare visat sig vara oriktiga.

15l Behorighetsbevis for den s.k. assisterande
tandvardspersonalen

Vardet av behOrighetsbevisen for tandhygienister, tandskoterskor
och tandtekniker har lange diskuterats. Bevisen infordes i en
bristsituation som inte ldngre fdoreligger och da utbildningen for
vissa grupper var splittrad. Socialstyrelsens Oversynsutredning
forklarade att ndgot behov av dessa bevis knappast finns numera.
Kommittén, som delar denna bedémning, foresldr att bevisen av-
skaffas. Vid godkdnnande av enskilda tandtekniska laboratorier
far godkdnnandet grundas pd den utbildning som f.n. beridttigar
till behorighetsbevis.

a5 v2 Behorighetsbevis for hdlso- och sjukvardspersonal
m.f1. med utldndsk utbildning

I de fall en rdttslig reglering gdller for en yrkesverksamhet hadr
i landet mdste socialstyrelsen préva virdet av den utbildning som
ges utomlands. For vissa grupper kommer - savitt gdller utbild-
ningar i Norden - detaljerade riktlinjer att anges for denna
provning genom den namnda férordningen. Prdvningen leder vid
godkdnnande fram till ett sdrskilt beslut och dokumenteras bl.a.
i ett sdrskilt bevis. Genom beviset kan yrkesutOvaren hdr i lan-
det styrka sin kompetens.

Enligt kommitténs mening dr den form av godkdnnande som planeras
i den kommande fdorordningen dndamdlsenlig. Kommittén har inar-
betat bestammelser av detta slag i sitt lagforslag. En ndrmare
motivering till de bestammelser som foreslds for den utomlands
utbildade personalen ldmnas i specialmotiveringen (kapitel 14).
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8 BEHORIGHET ATT UTOVA YRKE M.M.

8.1 Inledning

I avsnittet 4.1 har de allmdnna principer for naringsfriheten och
de sdrskilt foreskrivna begrdnsningar som gdller for vissa wverk-
samheter redovisats. Diarav framgdr att framst betydande sdker-
hetsrisker motiverat ett avsteg fran den hittills vedertagna
principen att all yrkes- och naringsverksamhet fritt far utdvas
hir i landet av svenska medborgare. For inskrankningar pd hdlso-
och sjukvardens omrdde m.m. har i forsta hand statens Overgripan-
de ansvar for allminhetens och patienternas liv och hdlsa varit
avgorande.

Olika vdgar for denna reglering har valts. Genom att utfdrda
vissa kompetensbevis, av vilka legitimationen dr av sdrskild
betydelse, har staten givit en generell garanti for att de yrkes-
utdvare som fatt sddana bevis har de kvalifikationer som i prin-
cip bor krdvas for en viss yrkesutdvning. For ett mycket begran-
sat antal av dessa yrkesgrupper finns ddarutdver regler som fore-
skriver vissa kvalitetsvillkor for yrkesutdvningen. S3dana fore-
skrifter har beslutats for verksamheter, ddr det har ansetts
foreligga sdrskilda risker for patienternas 1iv och hdlsa. Be-
stammelserna omfattar utdvning av yrke eller verksamhet som t.ex.
ldkare, tandldkare och barnmorskor samt anvdndande av yrkestitel
och skyddad yrkesbeteckning. En ndrmare beskrivning av de gdllan-
de bestammelserna finns i kapitel 4.

Medan bestdmmelser om legitimation m.m. avser alla yrkesutdvare
oavsett verksamhetsomrdde, finns vid sidan av dessa sdrskilda
bestimmelser for den landstingskommunala halso- och sjukvérden.
Flertalet yrkesgrupper inom hdlso- och sjukvdrden bedriver numera
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inte ndgon enskild verksamhet, utan utdvar sitt yrke hos huvud-
mdnnen. Minga av det stora antalet yrkesgrupper som finns pd
virdomrddet har genom bl.a. den tekniska utvecklingen och delege-
ringen av arbetsuppgifter vuxit fram helt inom den landstingskom-
munala hdlso- och sjukvdrden, och aldrig varit verksamma som fria
yrkesutdvare, egna foretagare eller i Ovrigt enskilt. For ett
mycket begrdnsat antal yrkesgrupper finns vissa statliga fore-
skrifter om behdrighet till tjanster inom den verksamhet som
landstingen svarar for. Regleringen dr uteslutande tillamplig pd
yrkesutdvning hos huvudmannen. Detta medfor att t.ex. kravet pa
legitimation for landstingskommunal tjinst som sjukgymnast, inte
hindrar en person som saknar legitimation att i bl.a. egen verk-
samhet utfora de arbetsuppgifter som anses tillkomma sjukgymnas-

ter.
8.2 Behorighet att utdva yrke eller verksamhet
8.2.1 Hdlso- och sjukvdrden m.m.

Samhdllet har som ndmnts pd hdlso- och sjukvirdens omride m.m.
endast i ringa utstrdckning gjort inskrankningar i den fria rit-
ten att utdva yrkesverksamhet. Ratten att utdva yrke som likare,
tandldkare och barnmorska dr i storre eller mindre utstrdackning
begrdnsad till dem som enligt gidllande bestimmelser har s&dan
rdatt (se 4.2.1), For vissa grupper bland den s.k. assisterande
tandvardspersonalen finns ett motsvarande avgrdansat verksamhets-
omrdde. Detta gdller ocksd farmacevter, dvs. apotekare och recep-
tarier, som dock formellt endast har en exklusiv ritt att fardig-
stdlla ldkemedel som forordnats enligt recept for utldmnande.
Dessutom finns begrdnsningar som gdller for forestdndare av en-
skilt vdrdhem. Gruppen foresténdare behandlas dock inte nirmare
av kommittén.

Den nu ndmnda regleringen gdller for yrkesutSvare som har svensk
utbildning. Fér den som har gdtt igenom utbildning utomlands
krdvs socialstyrelsens godkdnnande for yrkesutdvning i den min
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yrkesverksamheten dr reglerad i ndgon form. Detta innebdr for
grupper som omfattas av bestdmmelser om legitimation krav pd
svensk legitimation och for grupperna farmacevter, tandhygienis-
ter och vissa tandskdterskor krav pa socialstyrelsens sdrskilda
behodrighetsbevis.

For obehdrig utdvning av verksamhet pd hdlso- och sjukvdrdens
omrdde dr stadgat straff i den s.k. kvacksalverilagen. Motsvaran-
de gdller for obehdrig utdvning av tandlakaryrket enligt tand-
ldkarbehorighetslagen. Den som utan erforderlig utbildning tar
befattning med arbetsuppgifter som kan delegeras till tandhygie-
nister och vissa tandskdterskor skall ocksa domas for obehdrig
utévning av tandldkaryrket.

I ytterligare ett avseende finns en reglering av den fria rdtten
att utéva yrke, namligen for de yrkesutdvare som fatt sin legiti-
mation dterkallad. Sddana deslegitimerade 1dkare eller tandldkare
som mot ersdttning utdvar yrket kan domas till straff. For des-
legitimerade sjukskdterskor dr motsvarande yrkesutdvning forbju-
den men inte straffbelagd. For deslegitimerade barnmorskor finns
inte ndgon bestdmmelse om yrkesutdvning efter deslegitimering,
men verksamheten torde betraktas som icke tilldten genom fore-
skriften att endast den legitimerade barnmorskan ar behorig att
utdva barnmorskeyrket. Legitimationen for grupperna sjukgymnas-
ter, glasdgonoptiker och psykologer innebdr inte ndgon sadrskild
ratt till yrkesutdvning, och beslut om deslegitimering begransar
darfor i och for sig inte den fortsatta yrkesverksamheten. Det
bor dock noteras att endast den legitimerade optiker, som har
gatt igenom den utbildning som socialstyrelsen foreskrivit eller
forklarats behorig av styrelsen fér utprova eller tillhandahdlla
kontaktlinser.

En forutsattning for behdorighet att utdva lakar- eller tandldkar-
yrket ar legitimation, sarskilt forordnande att utdva yrket eller
beslut om begrdnsad behorighet. For barnmorskor dr legitimationen
det enda kompetensbevis som ger behorighet till yrkesutdvning.

Utfiardad legitimation utgdr inte ndgon forutsdttning for behdrig-
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het att utova sjukskoterskeyrket, medan diremot aterkallelse av
legitimation som namnts gor sjukskoterskans verksamhet i yrket
mot ersattning otilldten. Behdrigheten att utdva yrke vinns for
gruppen farmacevter redan genom erhdllet utbildningsbevis. Mot-
svarande galler for vissa grupper bland den s.k. assisterande
tandvardspersonalen. Den som utomlands gatt igenom utbildning
till bl.a. farmacevt eller tandhygienist blir som ndmnts behorig
att vara yrkesverksam hdr i landet forst efter sarskilt godkan-
nande av socialstyrelsen.

Inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden m.m. foreskri-
ver staten f.n. for vissa tjanster sdrskilda behorighetskrav.
Enligt kommitténs uppfattning finns det dven i framtiden behov av
en reglering for en begrdnsad grupp av sadana tjdnster. For denna
yrkesverksamhet forutsdtter kommittén att det behalls en for
verksamheten anpassad reglering.

Foreskrifter om behdrighet att utdva yrke kan darfor i princip
begrdnsas till omrdden dir en inte obetydlig enskild verksamhet
forekommer - eller kan komma att utvecklas - och dar dessutom
riskerna for patienterna dr betydande. I frdga om avvidgningen
mellan det berdttigade kravet pd en sidker vard av god kvalitet
och andra krav som mdste stdllas, hanvisar kommittén till den
bedomning som finns redovisad i tidigare avsnitt i betdnkandet. I
den mdn foreskrifter stdlls upp f8r de dock givetvis verkan dven
for den landstingskommunala hidlso- och sjukvarden m.m. Enligt
kommitténs uppfattning behdvs foreskrifter endast for ett fatal
grupper av yrkesutdvare. Dessa kan inom den egentliga hdlso-och
sjukvdrden inskrdnkas till att omfatta verksamhet som ldkare och
- med hdnsyn till de sdrskilda traditioner som dr forknippade med
barnmorskeyrket - barnmorska. I och for sig kan dven sjukskoter-
skors uppgifter motivera en sadan reglering, men med hidnsyn bl.a.
ti1l att den gruppen numera huvudsakligen dr verksam inom den
landstingskommunala vdrden far statens inflytande ges annan form
an bestammelser om behorighet att utdva yrke.
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Inom tandvarden finns foreskrifter om behorighet att utova yrke
for tandldkare. Det dr uppenbart att de gallande behdrighetsbe-
stammelserna for tandldkare mdste bibehdllas.

Tandskoterskor och tandhygienister har att bitrdda tandldkare i
dessas yrkesutdvning (se avsnittet 4.2.1). Med tiden har tandsko-
terskorna och tandhygienisterna fatt alltmer sjdlvstandiga och
ansvarsfulla arbetsuppgifter. Tandskoterskor som har den kompe-
tensen som forutsatts for socialstyrelsens behdrighetsbevis far
bl.a. utfora poleringar och lokalbehandling med fluorider samt
andra kariesforebyggande och plackhdammande amnen. Tandhalsoin-
formation och tandhdlsomotivation samt munhygienisk instruktion
ingdr ocksd i arbetsuppgifterna. Tandhygienisterna samlar sjalv-
standigt in anamnestiska och diagnostiska uppgifter av betydelse
for arbetet, utfor karies- och paradontitprofylaktiska dtgdrder
samt vidtar munsanerande dtgirder. I dessa uppgifter ingdr ett
precisionskrivande depurationsarbete, savdl pa tdnderna som i
dessas underliggande stodjevdvnader. Vidare kan tandhygienisterna
efter egen bedomning ge smartlindring i form av infiltrations-
anestesi.

Enligt socialstyrelsens foreskrifter for tandskoterskor och tand-
hygienister samt for tandldkare vid anlitande av tandskoterska
och tandhygienist (SOSFS 1981:100) fér tandhygienister endast
utdva individuell patientbehandling i praktik eller klinik dar
tandldkare har sin verksamhet, eller efter tandldkares anvis-
ningar arbeta pd en vardinstitution utan att en tandlakare har
sin verksamhet forlagd dit. Under alla omstdndigheter skall en
tandldkare finnas tillgdnglig for konsultationer vid eventuella
komplikationer under tandhygienistens behandling. Tandladkaren
skall forvissa sig om att tandhygienisten ar behdrig att utdva
yrket, dvs. har utbildningsbevis som tandhygienist och se till
att tandhygienisten arbetar inom ramen for sin formella kompe-
tens.

Sdrskilt tandhygienister har en i hog grad sjalvstdndig stdallning
med arbetsuppgifter som kan innebdra vissa sakerhetsrisker for
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patienterna. De har likval till uppgift att  bitrada en tandlakare
och ar understallda tandlékaren. Det finns av det skalet inte
heller  fsrutsattning for  tandhygienister att  etablera en verksam-
het p& motsvarande fria satt  som en tandlakare. Aven om verksam-
heten i foretagsekonomiskt hénseende ar sjalvstandig kvarstar
saledes under alla  forhdllanden tandlékarens overgripande odonto-

logiska ansvar.

Vissa  tandskoterskors och  tandhygienisters arbetsuppgifter kan
inte enligt de géllande bestammelserna utféras av annat an den
som har den foreskrivna utbildningen, och de forutsatter delega-
tion frdn  en tandlakare. Delegationen omfattar dock inte en indi-
viduell prévning av  yrkesutévarens reella kompetens, utan  ar
generell genom att  erhéllet utbildningsbevis som tandskoterska

eller tandhygienist anses ge sddan kompetens. Begreppet delega-
tion har  saledes har en annan innebérd an tex. i socialstyrel-
Sens  kungorelse (SOSFS (M) 1980:100) med allmanna rad om delege-

ring & arbetsuppgifter inom  halso- och  sjukvard m.m.

Den ensamrétt till yrkesutévning inom  tandvarden som forfatt-
ningsenligt tillkommer tandlékare utstracks genom delegeringen i
praktiken aven till de grupper som har ill uppgift att  assistera
den utbildade tandlakaren. Regleringen galler saval  for  folktand-
varden som fér den enskilt bedrivna tandvarden. Lagstiftaren har
héar valt en 16sning som i huvudsak  saknar motsvarighet nar det
galler tex. arbets- och ansvarsfordelningen mellan lakare och
sjukskoterskor. Under  kommitténs arbete har ocksd diskuterats om
forhallandena inom  tandvarden ar sd gpeciella, att en s&dan sar-
16sning ar motiverad. Kommittén har dock inte  funnit det  mgjligt
att, inom den ram som kommittéarbetet skall utforas, gora de
mycket ingdende  bedémningar som fragan  kraver. Det ar darfor
nodvandigt att den tas ypp i sarskild ordning och anfértros
socialstyrelsen. I avvaktan pé denna prévningen foreslar kommit-

tén inte négon saklig andring i de gallande bestammelserna.

Oom tandhygienisterna i framtiden beddms kunna vara verksamma  helt

sjalvstandigt, utan  gverinseende av  tandlakare, torde  den rétts-
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liga regleringen fd@ ges en annan utformning &n f.n. Frdgan om
tandhygienisternas framtida arbetsuppgifter har bl.a. diskuterats
i 1978 ars tandvardsutrednings betadnkande Tandvarden under 80-
talet (SOU 1982:4).

8.2.2 Detaljhandeln med 1dkemedel

Den rdttsliga regleringen pd ldkemedelsomrddet kan sidgas omfatta
i huvudsak tvad grupper av yrkesutdvare. Den ena gruppen ar fore-
stdndare for tillverkning av lakemedel som dger rum annat an pd
apotek. S3dan tillverkning kriver socialstyrelsens tillstdnd.

I kungérelsen (1963:439) om tilldampning av ladkemedelsférordningen
(1962:701) foreskrivs i 3 § att tillverkningen skall forestds av
en av socialstyrelsen godkdnd forestdndare. Som forestdndare far
godkdnnas endast den som med hdnsyn till tillverkningens art och
omfattning dger erforderliga teoretiska kunskaper och tillrdcklig
praktisk erfarenhet, och som i ovrigt provas 1amplig. Socialsty-
relsen har inte utfardat ndgra foreskrifter om den kompetens som
erfordras for godkdnnande, utan gor en beddémning frén fall till
fall, bl.a. med hdnsyn till verksamhetens art och omfattning.

Det ankommer pd férestdndaren att se till att tillverkningen
bedrivs pd behérigt sdtt i tekniskt avseende, samt att bestimmel-
serna i ldkemedelsforordningen och socialstyrelsens beslut och
foreskrifter jakttas i samband med tillverkningen. Tillstdnd att
tillverka lakemedel kan dterkallas bl.a. om forestdndaren inte
fullgdr sina uppgifter enligt forordningen.

Den beskrivna, for den industriella verksamheten avsedda regle-
ringen maste enligt kommitténs tolkning av sina direktiv falla
utanfor uppdraget att prova behovet av bestammelser om behorighet
for hdlso- och sjukvardspersonalen m.f1.

Den andra gruppen av yrkesutdvare pa 1dkemedelsomradet som har
sin stdllning rattsligt reglerad, ar personalen inom den detalj-
handel med 1dakemedel som behandlas i lagen (1970:205) om detalj-
handel med lakemedel. Denna personal tillhor hdlso- och sjuk-
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vardspersonalen enligt 1 § 3 lagen (1980:11) om tillsyn dver
hdlso- och sjukvardspersonalen m.f1.

Den rdttsliga regleringen finns i tre forfattningar:

* Medicinalstyrelsens kungdrelse angdende forordnande och utléam-
nande av likemedel fran apotek m.m. (receptkungdrelsen) (MF
1965:100)

* Socialdepartementets ambetsskrivelse 1965 om behOrighet som
receptarie i vissa fall (MF 1965:143)

* Kungorelsen om lakemedelsforsorjningen vid sjukhusinrdttningar
m.m. (MF 1974:83)

I 10 § receptkungorelsen foreskrivs att lakemedel, som forordnats
enligt recept, skall for utldmnande fardigstdllas av farmacevt.
Med farmacevt avses apotekare och receptarier. Regleringen avser
formellt visserligen endast en konkret arbetsuppgift, men denna
arbetsuppgift dr av sa central betydelse for hela farmacevtens
yrkesverksamhet, att bestammelsen i praktiken ar en bestammelse
om behorighet att utdva yrke.

Foreskrifter som dven till sin formella natur avser behorighet
att utova yrke finns i den namnda ambetsskrivelsen, dar social-
styrelsen ges uppdraget att prova utlandskt utbildad farmacevts
kompetens, och att utfarda bevis om behtérighet som receptarie for
sadan farmacevt. Bestimmelsen i 10 § kungdrelsen om 1dkemedels-
forsdrjningen vid sjukhusinrdttningar m.m. avser ddremot behorig-
het att utdva tjanst. I kungorelsens faststdlls att sjukhusapotek
forestds av apotekare eller receptarie.

Inom socialdepartementet har i samband med utarbetandet av en
forordning om legitimation eller annan behdrighet for halso- och
sjukvardspersonal med utlandsk utbildning uppmdrksammats fragor
om den rdttsliga regleringen av apotekares och receptariers verk-
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samhet. Onskemdl har darfor framforts om att kommittén borde
prova behovet av en dndrad reglering pa detta omrade.

I forordningen kommer att stdllas upp vissa krav for att den som
utomlands gdtt igenom utbildning skall fd legitimation eller
behorighet for yrke inom hdlso- och sjukvdrden har i landet. For
gruppen apotekare kan det forvdntas att den som avlagt farmacie
kandidatexamen i Danmark eller apotekarexamen i Norge eller har
legitimation som provisor i Finland skall anses uppfylla de upp-
stdllda kraven for att har i landet erhdlla bevis om behdrighet
som apotekare. Socialstyrelsen kan dock for visst fall, om sdr-
skilda skal foreligger, ocksd komma att fa krdva viss praktiskt
tjanstgoring pd apotek hdr i landet. P3 motsvarande sdtt - enligt
de vantade foreskrifterna - anses den som i Norge avlagt recep-
tarexamen eller i Finland erhdllit legitimation som farmacevt
uppfylla kraven for behorighet som receptarie.

Socialstyrelsen har i en framstdllan till socialdepartementet,
som Gverlamnats till kommittén, begidrt en omprdvning av 1965 ars
ambetsskrivelse. Styrelsen har bl.a. framhdllit att det numera
finns skdl att for utomnordiskt utbildad farmavect utfdrda behd-
righet som farmacevt, och inte som f.n. begrdnsa behorigheten
till verksamhet som receptarie.

I och med den nya forordningens tillkomst kommer de frdgor so-
cialstyrelsen tagit upp i sin framstdllan att 16sas.

Kommittén har i det fdoregdende konstaterat, att det finns skal
att dven i framtiden i princip forbehd1la utdvandet av vissa
yrken for de yrkesutdvare, som har en av samhdllet godkdnd ut-
bildning. Detta gdller inom hdlso- och sjukvarden enligt kommit-
téns forslag for ldkare, tandlakare och barnmorskor.

Det &r uppenbart att stora krav mdste stdllas dven pa dem som
hanterar ldkemedel. Nar lidkemedel fardigstdlls och utlamnas far
t.ex. forvaxlingar eller andra misstag inte forekomma. For att
skydda allmanheten har sedan ldnge darfdor olika statliga fore-
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skrifter gdllt for denna verksamhet. Tidigare utfardades ocksd
legitimation for apotekare.

Kommittén anser att det for framtiden inte heller kan undvaras
mycket precisa sdkerhetsbestdmmelser for den som i sitt yrke har
att ta befattning med lakemedel. Detta gdller sdvdl p& apotek som
i den egentliga hdlso- och sjukvdrden. Detaljhandeln med 1ikeme-
del dr emellertid en i detta sammanhang relativt speciell verk-
samhet, med inte obetydligt merkantila inslag. Detaljhandeln med
ldkemedel fdr endast drivas av staten eller av juridisk person, i
vilken staten dger ett bestdmmande inflytande. Sedan &r 1971
drivs handeln av Apoteksbolaget Aktiebolag. Enligt avtal mellan
staten och bolaget dligger det bolaget att bl.a. svara for att en
god lakemedelsforsorjning upprdtthalls i landet, och att tillse
att personalen som sysselsdtts inom ldakemedelsdistributionen
uppfyller de krav som erfordras fran sakerhetssynpunkt. Persona-
len anstdlls av bolaget, utom inom Stockholms ldns landsting, dir
sjukvdrdshuvudmannen har omkring 170 farmacevter anstdllda pa
sjukhusapotek.

Det allmdnnas inflytande over verksamheten och personalens kompe-
tens medfor att farmacevterna i apoteksverksamheten kan forvantas
ha de kvalifikationerna som behdvs for att allmanheten inte skall
utsdttas for storre risker. Behovet av statliga foreskrifter som
darutdver reglerar behdrigheten att utdva yrke eller behdrigheten
till tjadnster saknas darfdér. De hdar redovisade bestammelserna kan
darfor upphdvas.

8523 Grund for behdrigheten och straffbestammelser

De bestammelser som f.n. gdller utgdr i huvudsak frén ettdera av
kompetensbevisen utbildningsbevis eller legitimation. En viss av
samhdllet foreskriven utbildning midste sjdlvfallet vara en na-

turlig utgdngspunkt ndr det gdller att reglera yrkesutdvningen pa
ett omrdde. Rent principiellt dr det diremot inte sjalvklart att
bestdammelser om yrkesutdvning skall knytas till den utfdrdade

legitimationen. Huvudregeln for gruppen lidkare och tandlikare och
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regeln for barnmorskor dr dock f.n. att behOrighet att utdva yrke
vinns genom legitimationen.

Det finns 1ikvdl praktiska skdl som talar for att behdrigheten
att utdva yrke om méjligt knyts till en redan befintlig sarskild
kompetensprovning som legitimationen. Harigenom vinner man forde-
len att den som inte ldngre bedoms besitta den kompetens eller
allmdnna lamplighet som legitimationen dr avsedd att garantera,
automatiskt forlorar sin behdrighet att utdva yrke. I sjdlva
verket torde man, vid den ursprungliga tillkomsten av bestdmmel-
ser om 3terkallelse av legitimation, utgdtt frdn behovet av att
skilja oldmpliga yrkesutdvare fran vidare yrkesverksamhet. Frdgan
dr om inte hela systemet med ett legitimationsforfarande pd
vardomrddet egentligen bygger p& forutsattningen, att behorighe-
ten att utdva yrke dr generellt och direkt forknippad med innehav
av legitimation. Utvecklingen har emellertid med tiden gdtt déar-
hdn att legitimationen inte ldngre kan anvdndas som ett samlings-
begrepp dven for de rattsverkningar som ar forknippade med legi-
timationsinstitutet.

Vid val mellan utbildningsbevis och bevis om legitimation anser
kommittén, att den utfardade legitimationen enligt huvudregeln
rent lagtekniskt ocksd bor 1idggas till grund for behdrigheten att
utdva yrke.

For de grupper som foreslds omfattas av bestdmmelser om behorig-
het att utdova yrke bor obehdorig yrkesverksamhet kunna beivras
straffrattsligt. Med hdnsyn till dndamdlet med regleringen miste
det ocksd vara mojligt att kunna ingripa mot den deslegitimerade
yrkesutovare som mot ersdttning fortsatter sin verksamhet, trots
den samhdlleliga forklaring om bristande kompetens eller olédmp-
lighet som deslegitimationen innebdr. Detta gdller enligt kommit-
téns mening for samtliga de grupper som omfattas av bestimmelser
om legitimation.
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8.3 Behorighet att anvdnda yrkestitel

Statsmakterna har endast i ett fdtal fall beslutat om foreskrif-
ter, som ger en exklusiv behdrighet att anvdnda yrkestitel. P3
hdlso- och sjukvdrdens omrdde finns s&dana foreskrifter endast
for ldkare.

Behorigheten att anvdnda yrkestiteln ldkare regleras i den s.k.
kvacksalverilagen. Den som mot ersdttning utdvar verksamhet pd
hdlso- och sjukvdrdens omrdde skall tydligt utmirka en eventuell
ldkar- eller doktorstitels ursprung och beskaffenhet. I Gvrigt dr
det inte tilldtet att i sddana sammanhang beteckna sig som 1ikare
eller doktor eller anvdnda titel eller yrkesbeteckning dir sddan
benamning ingdr. Inte heller &r det tilldtet att ge sken av att
vara legitimerad eller i dvrigt auktoriserad av myndighet eller
ha specialistkompetens som ldkare.

Redan under arbetet med 1915 drs ldkarbehdrighetslag Overvigdes
att infora ett forbud for lekmdn att beteckna sig som lakare.
Ndgot sddant forbud kom dock inte att inflyta i lagen. Frdgan kom
pa nytt upp ndr den nya lakarbehorighetslagen och kvacksalverila-
gen utarbetades i slutet av 1950-talet (prop. 1960:141). Det
konstaterades att ndgot forbud for allminheten att kalla vem som
helst doktor inte gdr att infora. Forbud kan darfér bara rikta
sig mot sddana lekmdn som betecknar sig pd ett vilseledande sitt.
Ndgot generellt forbud kan inte heller komma i frdga, utan forbu-
det miste ta sikte pd de situationer ndr lekmdn anvinder likarti-
teln obehorigt i samband med yrkesutévning pd hdlso- och sjukvar-
dens omrdde eller for att friamja denna verksamhet. Om ndgon utan
att ha rdtt till det kallar sig for doktor, t.ex. i sdllskapsli-
vet, finns det inte ndgon anledning att ingripa mot honom.

Det Overvdgdes om det inte var tillrdckligt med att foérbjuda
andra dn legitimerade ldkare att anvdnda beteckningen legitimerad
ldkare. Denna 16sning avvisades ddrfor att man dd endast skulle
komma &t en mindre del av det missbruk som man ansdg foreligga.
Den 16sning man stannade for innebar att skyddet inte gjorts mer
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omfattande &n som ansdgs pdkallat med hdnsyn till dess syfte,
namligen att allménheten inte vilseleds.

Titelskyddet omfattar l1dkar- och doktorstiteln samt sammansdtt-
ningar dir titlarna ingdr. Diremot finns inte ndgot skydd for
titeln tandldkare, varken genom kvacksalverilagen eller i Ov-
rigt.

Regleringen av rdtten att anvdnda yrkestiteln for ldkare tillkom
darfor att ett behov ansdgs foreligga att ge allmédnheten ett
skydd mot mindre kompetenta yrkesutdvare pa hdlso- och sjukvar-
dens omrdde. Under den tid som forflutit sedan bestimmelsens
tillkomst har det tid efter annan fortfarande visat sig att
yrkesutovare med otillrdcklig kompetens sokt ge sken av respekta-
bilitet genom att utan tydlig ursprungsbeteckning anvédnda titeln
doktor eller l&dkare, eller kanske vanligast sammansdttning dar
titeln ingdr. Det rdttsliga skyddet bor ddrfor behdllas for verk-
samhet pd hdlso- och sjukvdrdens omrdden, och for att f& en kon-
sekvent och enhetlig reglering utstréackas till att avse dven
tandlékare.

8.4 Behorighet att anvdnda skyddad yrkesbeteckning
8.4.1 Beteckning som anger att yrkesutdvaren dr legitimerad

I kvacksalverilagen finns bestammelser om att endast den som ar
behdrig att utdva ldkaryrket dr berdttigad att anvdnda beteckning
som anger att han dr legitimerad eller eljest auktoriserad av
samhdllet. Bestammelsen dr straffsanktionerad. En motsvarande
begrdnsning for allmdnheten att anvdnda beteckningen legitimerad
psykolog finns i féorordningen om legitimation av psykologer. Aven
for sjukskoterskor gdller att endast den legitimerade sjuksko-
terskan far anvdnda beteckningen legitimerad sjukskoterska. Négon
straffsanktion @r dock numera inte forknippad med denna bestdm-
melse.
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Legitimationen har sedan lang tid  anvants for att  for  aiiménheten
ange aft  en yrkesutévare inom haiso-  och sjukvarden m.m.  gene-
rellt sett har den teoretiska och  praktiska utbildning samt viss
allman  jamplighet, som samhallet ansett nodvandig for  yrkesutov-
ning. Forutsattningarna for att erhdlla |egitimation har  dess-
utom utformats pa sédant  ga, att  |egitimationen dessutom  forut-
satter att  vissa, sarskilt angivna skai  for aterkallelse inte
foreligger vid tiden for  jegitimationens utfardande. Beviset om
legitimation ger darfér  aiimanheten en generell  garanti for  att
grupper @ yrkesutdvare uppfylier kraven  p§ duglighet och allman
1amplighet. | detta  avseende  skiijer sig sdiunda  1egitimationen

SOM  kompetensbevis frdn  andra  kompetensbevis.

Den  garanti, Som jegitimationen ar avsedd att vara och den sedan
lang tid  tillbaka etablerade beteckningen for  kvalitet inom  var-
den som jegitimationen utgor, bor ges ett  sarskiit skydd.

Skyddet ~ har hittills givits formen  av  stadgande om straff for  den
SOm  obehérigen ger sig ut for att vara |egitimerad.

Kommittén anser att det &ven i framtiden torde  finnas ett  behov
av att  straffrattsligt skydda €N beteckning som anger att  yrkes-
utbvaren ar jegitimerad. Det  skydd som f.n. finns for en sadan
yrkesbeteckning for  iakare och psykoioger bor  darfor utstréckas

till  samtliga  grupper ~ SOM kan ges 1egitimation.

Frégan om den som har en kvalificerad utbildning i psykoterapi

bor  omfattas av ett motsvarande skydd behandlas i avsnittet

7.3.5.

8.4.2 Beteckningen speciaiist eller  gpeciaiistkompetent

Skyddet ~ for den iakare  som gepom fortsait vidareutbildning erhai-
lit  bevis  om gpeciaiistkompetens finns i kvacksalverilagen. Mot-
svarande skydd for den tandiakare som &r  specialist och har fatt
bevis  om gspecialistkompetens finns i tandlakarbehérighetsiagen.

Om jegitimationen aterkallas kvarstar visseriigen beviset om

speciaiistkompetens, men kan inte  jyngre  anvandas  for  praktiskt
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bruk. Genom kopplingen till den gdllande legitimationen forbe-
hdlls de facto beviset de yrkesutdvare som savdl uppfyller ut-
bildningskravet som kraven i tillsynslagen pd viss allmdn 1amp-
lighet.

P3 samma sdtt som legitimationen har beviset om specialistkompe-
tens blivit sd etablerat och kidnt, att det ligger ett vidrde i att
dven i framtiden behdlla det skydd som f.n. foreligger for an-
vindningen av denna yrkesbeteckning. Kommittén féresldr darfor en
i sak ofdrdndrad reglering i denna del.

8.4.3 Ovriga innehavare av kompetensbevis

For 6vriga av samhdllet utfdrdade kompetensbevis pd hdlso- och
sjukvardens omrdde foreligger inte ndgot sdrskilt skydd i fréga
om anviandandet av yrkesbeteckning. Den som anvédnder en sddan
yrkesbeteckning utan att vara berdttigad till detta, far dock
inte ge sken av att obehOrigen utdva myndighet, vilket kan medfo-
ra straff enligt brottsbalken.

Kommitten har inte funnit ndgot behov av att inféra ett skydd for
ytterligare kompetensbevis dn de som redan fdoreslagits.
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SOU 1983:33

9 BEHORIGHET TILL TJANST INOM DEN LANDSTINGSKOMMUNALA
HALSO- OCH SJUKVARDEN M.M.

9.1 Inledning

Den verksamhet som bedrivs inom hdlso- och sjukvdrden intar en
sdrstdllning jamfort med flertalet andra samhdllsverksamheter.
Denna sarstdllning har ansetts motivera bl.a. vissa av staten be-
slutade regler om personalens kompetens m.m. Reglerna gdller for
behorighet att utdva yrke, anvdanda yrkestitel och yrkesbeteck-
ning, erhdlla och inneha tjanst inom den landstingskommunala

hdlso- och sjukvdrden samt for utfdorandet av vissa konkreta vard-
atgdrder m.m.

Kommitténs forslag till den framtida rattsliga regleringen i
frdga om sirskilt utfardade kompetensbevis har lidmnats i kapitel
7 samt i frdga om yrkesutdvning, yrkestitel och yrkesbeteckning i
kapitel 8.

For den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden har staten
stdllt upp regler om behdrighet till tjanster for ett begrdnsat
antal yrkesgrupper. Manga av dessa regler har formen av fore-
skrifter, som sdledes binder huvudmidnnens handlande i forevarande
avseenden, medan andra utgor rekommendationer eller ger exempel
pd 16sningar som kan vdljas. For flertalet grupper finns emeller-
tid inte ndgon rdttslig reglering och huvudmdnnen kan darfor
sdvitt gdller bestdmmelser om behdrighet till tjdnster fritt
anstdlla yrkesutovare till en tjdnst.

Genom att olika bestdammelser om behdrighet griper in i varandra,
far dven andra bestdmmelser &n de som ar avsedda att direkt reg-
lera tjdnster inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden
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betydelse for dessa tjanster. For bl.a. grupperna ldkare, tandla-
kare och barnmorskor finns f.n. foreskrifter om behdrighet att
utdva yrke, med innehdll att endast den legitimerade yrkesutdva-
ren - eller sdvitt gdller likare och tandlakare den med sirskilt
forordnande eller beslut om begrédnsad behdrighet - dr behorig att
utova yrket. Redan dessa bestiammelser fiar till fo1jd att huvud-
mannen inte har ndgot fritt val vid tjdnstetillsdttningen. De
sdrskilda bestdmmelser om behdrighet till tjdnster, som endast
innefattar en foreskrift om legitimation for innehav av en
tjdnst, har for dessa grupper dirfor foga sjdlvstindigt inne-
hall.

De bestammelser for tjdnster som gdller t.ex. sjukgymnaster fér
ddremot en annan betydelse. Huvudmdnnen kan pd grund av fore-
skriften i 6 § forordningen (1982:771) om behdrighet till vissa
tjdnster inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvdrden och
om tillsdttning av sddana tjinster (behorighetsférordningen) som
sjukgymnast endast anstdlla den som har legitimation som sjukgym-
nast, och vid en 3terkallelse av legitimationen kan yrkesutdvaren
inte behd11a arbetsuppgifterna. Det &r hir siledes den sirskilda
behdrighetsforeskriften i forordningen som begrdnsar huvudminnens
val vid anstdllningen.

En annan skiljelinje gar mellan kraven pd legitimation for en
tjdnst och kraven pd viss utbildning. Genom anknytningen till
legitimationsinstitutet stdlls, forutom krav pd@ teoretisk och
ibland praktisk utbildning, ocksd krav pd frénvaron av sddana
omstdndigheter, som kan vara grund for dterkallelse av legitima-
tionen.

Betydelsen av den formella reglering som behorighetsbestimmelser-
na innebdr, dr 1likvdl mindre dn vad dessa i sig kan ge intrycket
av. Den faktiska arbetsfordelningen sker inte bara efter yrkesut-



SOU 1983:33 Behorighet till tjanst...

dvarnas formella kompetensl, utan ocksd efter den reella kompe-
tensen, som forvdrvats framst genom den praktiska yrkesverksamhe-
ten. Delegeringen av arbetsuppgifter kan sdlunda i princip ske
fran en person som ar formellt kompetent for uppgifterna till en
annan person, som visserligen saknar formell kompetens men har
reell kompetens for dessa uppgifter. En samlad beskrivning av
rattslaget i frdga om delegering finns i SOSFS (M) 1980:100 och
1983:7.

9.2 De gdllande foreskrifterna och allmdnna raden

De grundldggande foreskrifterna om behdrighet till tjdnster inom
den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden finns intagna i den
nya hdlso- och sjukvadrdslagen (1982:763) -HSL- som trddde i kraft
den 1 januari 1983. I motiven till lagen (prop 1981/82:97) kon-
stateras att en god hdlso- och sjukvard forutsdtter att det finns
vdlutbildad och kompetent personal. I 13 § foreskrivs ddrfor att
det i hdlso- och sjukvdrden skall finnas den personal som behovs
for att meddela god vdrd. Motsvarande stadganden var intagna i
13 och 14 §§ i den tidigare gdllande sjukvardslagen (1962:242)
betraffande den administrativa personalen samt i 15-17, 21 och

23 §§ for sjukvardspersonalen.

Bestammelsen i 13 § HSL omfattar inte endast den personal som har
en direkt sjukvdrdande yrkesfunktion, utan all personal som be-
hovs for en rationell och dndamdlsenlig vard. Med undantag for
foreskriften i den foljande paragrafen om overldkare och dist-
riktsldkare innebdar 13 § inte ndgot konkret krav pa& huvudmdnnen
att anstdlla personal av visst slag.

1 Begreppet formell kompetens ges ibland en vidare betydelse an
den kompetens som avses i behorighetsforfattningarna, genom att
en av en yrkesutovare genomgdngen, godkand utbildning anses ge
formell kompetens.
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I 16 § bemyndigas regeringen att meddela foreskrifter om behorig-
het till tjdnster inom hdlso- och sjukvdrden och om tillsittning.
Regeringen kan ocksd dverldta &t socialstyrelsen att meddela
sddana foreskrifter. Bestimmelsen motsvarar 36 § forsta stycket i
den tidigare gdllande sjukvdrdslagen. Med stéd dirav hade rege-
ringen meddelat sddana bestammelser i sjukvardskungorelsen (19,
20, 35 och 36 §§). Socialstyrelsen hade enligt 36 § i kungdrelsen
bemyndigats att foreskriva krav pd genomgdngen vidareutbildning
for innehav av vissa tjdnster som sjukskdterska.

I den namnda propositionen konstateras att det dven i framtiden
behGvs en bestdmmelse som gor det mojligt for regeringen att
stdlla upp sdrskilda villkor for behdrighet till tjidnster inom
hdlso- och sjukvdrden. Bemyndigandet omfattar - till skillnad
frén vad som tidgare gdllde - alla tjanster inom hilso- och sjuk-
vdarden. I avvaktan p§ resultatet av behorighetskommitténs arbete
gdller dock i huvudsak oférdndrade bestimmelser om behorighet.
Dessa aterfinns i den ndmnda behorighetsforordningen och gidller
ldkare pd olika nivéer, barnmorskor, sjukskdterskor och sjukgym-
naster. I folktandvdrdskungérelsen (1973:637) finns en likartad
reglering for tandldkare pd olika nivder, tandhygienister, tand-
skdterskor och tandtekniker.

For behbrighet till tjadnster gdller vidare vissa av socialstyrel-
sen eller andra forvaltningsmyndigheter beslutade foreskrifter.
Dessa gdller for tjdnster som ldkare pd olika nivder, tandlikare
pd olika nivder, barnmorskor, sjukskoterskor, sjukgymnaster,
tandhygienister, apotekare, receptarier och viss ambulansperso-
nal. Bestdmmelserna dterfinns i ett stort antal forfattningar och
redovisas inte hdr.

Den fdore inforandet av HSL senaste stdrre fordndringen i bestdm-
melserna om behdrighet till tjanster tillkom genom socialstyrel-
sens kungdrelse med behdrighetsbestimmelser rorande vissa sjuk-
skotersketjanster (MF 1975:121). Dessa foreskrifter har utfirdats
med stdd av det ndmnda bemyndigandet i 36 § i den tidigare gal-
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lande sjukvérdskungdrelsen. I férordningen foreskriver social-
styrelsen krav pd genomgdng av vidareutbildning for innehav av
tjanst som sjukskoterska inom vissa omrdden samt for sjuksko-
terska i ledande stdllning eller med stdndig nattjdanstgdring inom
vissa omraden.

Regler som inte dr bindande for adressaterna, men, genom att de
ger uttryck for tillsynsmyndighetens uppfattning om ndodvandig
kompetens for vissa tjanster, dndock fdr en avsevird genomslags-
kraft, tas in i socialstyrelsens forfattningssamling (SOSFS) och
i denna series foregdngare i form av allmdnna rdd. Sddana all-
mianna rdd - eller vad som numera skulle betraktas som allmdnna
rdd - finns for ndgra yrkesgrupper. Allmdnna rdd gdller sdlunda
for tjanster som abortkuratorer (MF 1974:100), personal som hand-
har kollektiv fluorsk6ljning (SOSFS (M) 1977:26), medicinsk-tek-
nisk personal (SOSFS (M) 1978:26), medicinsk-tekniska assistenter
(SOSFS (M) 1981:120), oftalmologassistenter och ortoptister (MF
1971:18) samt for sjukhusfysiker (medicinalstyrelsens cirkuldr-
skrivelse den 11 december 1958).

9.3 Riktlinjer for kommitténs arbete i frdga om behorighet
till tjdnster

9.3.1 Kommi tténs uppdrag

Enligt sitt uppdrag har kommittén att gora en allmdn Oversyn av
bestammelserna om kompetensbevis och behdrighet pd hdlso- och
sjukvdrdens omrdde. I direktiven utvecklas ocksd detaljerat de
frdgor som kommittén bor behandla och som gdller bl.a. legitima-
tion. I frdga om bestimmelser till tjidnster s1ds helt kort fast,
att behovet av sddana bestdmmelser - och av tillsdttningsbestam-
melser - bor dvervdgas. Behovet av olika behorighetskrav for
anstdllning p& olika nivder bor likasd dvervégas.

Den d3varande ledningen for socialdepartementet har den 10 mars
1982 i ett uttalande infor kommittén med anledning av det vid den
tiden framlagda forslaget till ny hdlso- och sjukvdrdslag, m.m.
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(prop. 1981/82:97) ndrmare utvecklat kommitténs uppdrag om behd-
righet till tjanster (avsnitt 1.1). Dirav framgdr, att uttalanden
i propositionen om foreskrifter om behdrighet till tjdnster inte
fdr uppfattas som ett stdllningstagande till frigan om ytterli-
gare behdrighetsbestdmmelser kan behdvas. Propositionen avser i
dessa frdgor att vara neutral i forhd1lande till kommitténs
direktiv. Liksom hittills borde - enligt departementsledningens
uppfattning - behdrighetsregler i princip komma i friga endast
for yrkesgrupper med arbetsuppgifter av sidrskild betydelse for
patienternas liv och hdlsa.

9:.3.2 Overviganden med anledning av uppdraget

Det dr vdsentligt att kommitténs uppdrag, inte minst nir det
gdller behovet av bestdmmelser till tjdnster inom den landstings-
kommunala hdlso- och sjukvdrden, sitts in i ett storre samman-
hang.

Under de senaste drtiondena har landstingens verksamhet okat
kraftigt. Viktiga samhdllsuppgifter har genom lagstiftning de-
centraliserats. De kommunala organen har en vidstriackt befogenhet
att sjdlva ombesdrja sina angeldgenheter. Det har funnits en klar
strdvan att ytterligare forstdrka den kommunala handlingsfri-
heten. En rad &tgirder har vidtagits i detta syfte. S3 har exem-
pelvis lednings- och forvaltningsorganisationen byggts ut. Detta
har givit mojligheter till en fortsatt vidgning av ansvar och
arbetsuppgi fter.

Landstingen har det politiska ansvaret gentemot sina invénare for
hdlso- och sjukvdrden och dess utveckling. Genom olika reformer
har huvudmannaskapet for bl.a. statliga vardverksamheter succes-
sivt forts dver till dem. Statens reglering av hdlso- och sjuk-
vardsarbetet liksom det statliga bidragssystemet har ocksd for-
enklats.

Landstingens ansvar for hdlso- och sjukvdrden har ytterligare
forstarkts genom den nya hdlso- och sjukvdrdslagen. I forarbetena
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till lagen behandlas avvagningen mellan stravan efter en oOkad
handlingsfrihet och behovet av statlig kontroll. I propositionen

anfér  foredraganden bl.a. foljande.

Halso- och  sjukvardens insatser kan vara  sarskilt ingripande i
den enskilda maénniskans tillvaro. Det & frdga ©Om hennes liv
och halsa. Vard av olka gag maste finnas  att  illga i erfor-
derlig omfattning. Den skall vara ftillganglig for  hela  befolk-
ningen och tillgodose manniskors behov av trygghet och saker-
het i medicinskt och rattsligt héanseende. Detta  nodvandiggor
vissa  statliga regler och en statlig tillsyn.

Samtidigt méste  konstateras att  landstingskommunerna har de

basta  férutsattningarna att bedéma hur behovet av service pé
lokal nivd aven p3 detta omrade  skall kunna tillgodoses. In-
formationsvagar och kontakter underlattas ocksd, om avstandet

ar kort  mellan beslutsfattarna och innevanarna. En decentrali-

sering @V  beslutshefogenheter till landstingskommunerna bor

darfor ske som ett led i arbetet att  fordjupa demokratin aven
pa detta omréde.

Den nya lagen Dor darfor enligt min  mening ge stort utrymme
for  Jandstingskommunerna att  utforma varden  efter lokala och
regionala behov och forutsattningar. Den statliga tillsynen
bor framst avse allmanna riktlinjer, erfarenhetsutbyte och
radgivning till huvudmannen. Méjligheten maste  emellertid aven
i fortsattningen finnas till inspektion i enskilda fall fran
tillsynsmyndighetens sida.
Enligt lagen blir huvudménnen i princip helt fria att  inom givna
ekonomiska resurser anstélla den  personal som behovs for att
erbjuda en god hélso- och  sjukvard. De foreskrifter som for nar-
varande  galler innebéar emellertid att  huvudménnens frihet i viss
utstrackning ar  pegransad, s&val av bestammelser som sarskilt
avser  den |andstingskommunala hélso- och  sjukvarden som av gene-
rella  bestammelser. De tidigare gallande behérighetsbestammelser-
na har ersatts med en materiellt sett likartad reglering som
galler i awaktan  pa besiut  med utgangspunkt  frn  behorighetskom-

mitténs forslag.

Kommittén har att i sina gvervaganden ocksd ta hansyn il de
sarskilda tillaggsdirektiv (Dir  1981:42) som utfardats for  kom-
mittéer och utredare, till foljd av att den kommunala sektorns

kostnadsexpansion mdste bromsas.  Eftersom  kostnadsutvecklingen i
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kommunerna och i landstingskommunerna i hdg grad beror pd stat-
liga beslut och &tgirder krdvs en omprdvning av de uppgifter som
staten d1dgger dessa huvudmdn. Det framgdr ocksd av direktiven
att tvingande statliga regler med hdnsyn til1 den kommunala
sjdlvstyrelsen i storsta méjliga utstrdckning bor undvikas.
Principen bor dirfor vara att en sddan reglering endast utformas
ndr sdrskilt starka skdl kan dberopas. Det finns ocksd anledning
att peka pd att riksrevisionsverket redovisat synpunkter i friga
om statlig normgivning (rapporten Besparingar genom avregle-
ringar, 1982).

Kommittén vill i detta sammanhang dven erinra om de overvaganden
som legat bakom tillkomsten av kungdrelsen (1980:641) om begrins-
ning i myndighets rdtt att meddela foreskrifter, anvisningar
eller rdd. Det dr sdlunda uppenbart att statsmakternas uttalanden
om dterhdllsamhet i frdga om ekonomiskt betungande foreskrifter
och hdnsynen till den kommunala sjdlvstyrelsen mdste vdga tungt
ndr kommittén lamnar sitt forslag till den framtida rdattsliga
regleringen.

Med de hdr dtergivna intentionerna frén regeringen dr enligt
kommitténs uppfattning utgdngspunkterna for och inriktninger pd
kommitténs arbete klart angivna, och det ankommer p& kommittén
att - i den mdn foreskrifter foreslds - forebringa argument av
sddan tyngd att de tar over de principer som maste gdlla i stort.
Detta gdller sdvdl ndr det dr frdgan om att ompréva gdllande
foreskrifter som ndr det gdller att ta stdllning till Gnskemdl om
ytterligare foreskrifter.

Mot dessa synpunkter kan naturligtvis invdndas att foreskrifter
om behorighet till tjanster inte alltid medfor kostnadsokningar.
Sasom framgdr av de anforda direktiven dr emellertid kostnads-
aspekten bara en av de faktorer som maste beaktas. Visentligare
ar kanske att kommuner och landstingskommuner sjdlva s& 13ngt som
mojligt bor fa besluta om prioriteringar och andra avvagningar
inom den hdlso- och sjukvdrd, som de i egenskap av huvudman har
ansvaret for. Aven i en situation, d& det varit mojligt att
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genomféra reformer p& en hogre ambitionsnivd, hade det sdledes
funnits anledning att iaktta viss forsiktighet, ndr det gdller
att besluta om foreskrifter som griper in i den kommunala verk-
samheten.

Den strivan till decentralisering, som under de senare dren har
gjort sig gdllande, kan dirfor knappast uppnds utan att den stat-
liga detaljkontrollen av den kommunala verksamheten pa& lokal och
regional niv@ minskar. Statens inflytande dver och kontroll av
verksamheten far inom hdlso- och sjukvarden enligt motiven till
HSL formen av ett ansvar for den centrala, dvergripande plane-
ringen och samordningen, en begrdnsad normgivning samt tillsyn.

I 16 § i lagen finns ett bemyndigande for regeringen, att
antingen sjdlv meddela foreskrifter om behdorighet till tjdnster
inom hdlso- och sjukvdrden eller overldta detta till socialsty-
relsen. I specialmotiveringen kommenteras detta:

Ocksd i den nya lagen behdvs en bestammelse som gor det moj-
ligt for regeringen att stdlla upp sdrskilda villkor for
behdrighet till tjinster inom hdlso- och sjukvirden. En be-
stammelse hdrom har tagits in i den nya lagen i forsta
stycket av forevarande paragraf. Som framgar av bestdmmelsens
utformning har bemyndigandet hdr dock inte begrdnsats till
endast vissa lakartjdnster utan omfattar alla tjdnster inom
hdlso- och sjukvarden. Anledningen till utvidgningen dr det
forh&1landet, att ocksd andra yrkesgrupper dn de som ndmnts i
sjukvdrdslagstiftningen numera har sd kvalificerade och an-
svarsfulla uppgifter att man ocksd for vissa tjdnster som
tillsdtts med personal frén dessa yrkesgrupper midste stdlla
upp sdrskilda villkor for behdrighet.

Lagradet framhd1l i sitt yttrande over forslaget till HSL, att
det skulle std i strid med vad i motiven uttalats om lagstift-
ningens allmanna syfte, om lagfdrslaget skulle leda till en in-
skrinkning i det rattsskydd som den enskilde kan anses dtnjuta i
dag. Risken for detta minskas dock - enligt lagrédets mening - om
regeringen utfardar bl.a. bestdmmelser om tillsdattning av
tjanster inom hdlso- och sjukvdrden m.m. i enlighet med vad som
forutskickats i motiveringen, varmed mojligen avsetts dven be-
stammelser om behdrighet till tjanster.



192 Behorighet till tjanst... SOU 1983:33

Socialutskottet konstaterade i sitt betdnkande om HSL (SoU
1981/82:51) bl.a. att

. regeringen dven i fortsdttningen bor meddela sddana fore-
skrifter som avses i paragrafen eller delegera uppgiften till
socialstyrelsen. Syftet med detta tillkdnnagivande dr att
sdkerstdlla att det bemyndigande som paragrafen innehdller
utnyttjas.

Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets fdrslag.

Utskottets utldtande mdste emellertid sdttas in i ett storre
sammanhang, och ses bl.a. tillsammans med andra delar i det for-
slag som regeringen lagt fram och som godtagits av riksdagen. Den
hdr redovisade skrivningen ger dirfor, sdvitt kommittén kan se,
endast en begrdnsad ledning ndr det gdller att ta stdllning till
i vilken omfattning sddana bestiammelser bor meddelas. En samlad
bedomning av den nya lagstiftningen och dess motiv samt av
kommitténs direktiv ger enligt kommitténs mening till resultat,
att staten endast ndr starka skdl foreligger bor gripa in med
bindande regler for den landstingskommunala personalens kompe-
tens.

Dessa klarldgganden har fokuserat kommitténs diskussioner pd
vissa omrdden dir det foreligger ett behov av en statlig regle-
ring. De olika uttalandena ger dock inte ndgon ledning for hur en
10sning mera i detalj bor utformas. Kommitténs huvuduppgift blir
darfor att tolka dessa principer och bedoma nar de kan anses
uppfylida.

I det anforda avsnittet i propositionen har kriteriet "kvalifice-
rade och ansvarsfulla uppgifter" anvdnts och i det sidrskilda
uttalandet fran socialdepartementets divarande ledning "arbets-
uppgifter av sarskild betydelse for patienternas 1iv och hdalsa".
Landstingsforbundet har i ett uttalande till kommittén formulerat
problemet i begreppet "tjdnster dar patientens sdkerhet kraver
alldeles speciella garantier". Aven om sdlunda olika intressenter
har anvdnt skilda formuleringar, &r det uppenbart att enighet
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rdder om att betydande restriktivitet mdste jakttas ndr det
giller att besluta om foreskrifter om tjdnster.

9.4 Behovet av foreskrifter om behdrighet till tjdnster

Vardpersonalens insatser har avgorande betydelse for ett sdkert,
gott och framgdngsrikt vdrdresultat. Det &r kommitténs uppfatt-
ning, att de helt avgdrande dtgarderna for att tillforsdkra sam-
hdllet en kompetent vdrdpersonal mdste sdttas in redan under
personalens utbildning och inskolning i sina arbetsuppgifter samt
under fortbildningen. Det dr darfor valkommet att t.ex. en ny
vardutbildning genomforts inom den kommunala hogskolan under
lasd@ret 1982/83. Reformen syftar till att genomfdra en dkad
samordning av utbildningen for yrkesutovare med skilda yrkesfunk-
tioner, samtidigt som okad vikt 1dggs vid en helhetssyn pd
patienten och dennes behov. Ett forslag om vissa fordandringar i
grundutbildningen for ldkare bereds f.n. inom universitets- och
hogskoledambetet.

Ett utmirkande drag i mdnga verksamheter inom hdlso- och sjukvar-
den dr en hog behandlingsberedskap dygnet runt for omhdndertagan-
de av akut sjuka och skadade. Hdlso- och sjukvdrden har att mota
en rad krav och forvdntningar. Efterfrdgan pd vdrd dr omfattande
och de resurser som stdlls till forfogande torde inte alltid mdta
dessa behov. Detta medfor att personalens arbete tidvis utfors
under forhd1landen, som den inte ensam kan rdda dver, och dar
prioriteringar hor till vardagen.

Vdrden har ocksd i okad utstrdckning utnyttjat modern teknisk
utrustning, som krdver betydande specialkunskaper och sdrskild
erfarenhet. Arbetet utfors ocksd manga gdnger under tidspress,
diar misstag kan f3 allvarliga konsekvenser. Om det inte finns
personal som har nddvdndig utbildning och i dvrigt ar kompetent
okar darfor riskerna for patienternas sdkerhet.

Ur en annan synvinkel dr vardomradet ndra nog unikt. De tjdnster
som personalen tillhandahdller utmidrks inte bara av att de har
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till md1 att framja 1iv och hdlsa, utan innehd1ler mdnga moment
av personligt och mdnskligt slag. Fragor om personlig integritet,
kontinuitet och patientrelationer ar stdndigt aktuella. Det ar i
sjdlva verket sd, att mdnga av senare &rs reformer och insatser
for att forbattra vdrden tagit sikte pd att patienterna skall
kdnna trygghet och f3 en god och omsorgsfull vird. Detta ar ocks&
forutsdttningar for att patienternas fortroende for hdlso- och
sjukvdrden skall bevaras och forstdrkas, vilket krdvs for att
dessa skall kunna aktivt medverka i vdrdarbetet.

Huvudregeln i HSL dr att huvudmdnnen har ansvaret for att det
finns personal som behdvs for att meddela god vdrd. Det dr natur-
ligt att huvudmdnnen i sitt ansvar for bl.a. kvalitet och siker-
het strdvar efter att vid anstdllning finna den yrkesutovare, som
har den adekvata kompetensen i form av utbildning och praktisk
erfarenhet for sina arbetsuppgifter. Genom det demokratiska in-
flytandet Gver landstingens verksamhet, den vdl utbyggda orga-
nisationen med klara ledningsfunktioner och kanaler for samarbete
och information finns goda mojligheter till insyn i den offentli-
ga hdlso- och sjukvdrden. Detta forhd11ande begrinsar i sig beho-
vet av detaljerade fdoreskrifter och kontroll fér att garantera
patienternas sdkerhet. Till detta bidrar ocksd de speciella organ
- fortroendendmnder - som landstingen inrdttat for att framja
kontakterna mellan patienter och sjukvdrdspersonal och fista
uppmarksamhet pd missforhdllanden. Inom vissa begrinsade omrdden
av sdrskild betydelse for patientens 1iv och hdlsa bor dock sta-
ten, enligt kommittén uppfattning, dven i framtiden stdlla upp
vissa krav. Kommittén uppgift blir att avgrdnsa de omraden dir en
s&dan reglering dr nddvdandig och ange hur reglerna bér utformas.

En statlig reglering med syftet att skydda patientens sdkerhet
méste hdllas pd en rimlig nivd. En sddan reglering bdr kunna
medverka till att riskerna begrdnsas, men sjdlvfallet inte ute-
sluts. I praktiken blir det frdga om & ena sidan en avvagning
mellan patienternas krav pd sdkerhet, och & andra sidan andra
berdttigade krav pd flexibilitet och ekonomiskt rimliga priorite-
ringar, utan vilka en d@ndamdlsenlig vadrd inte kan bedrivas. Det
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4r dirvid inte realistiskt att tdnka sig, att en sddan reglering
kan omfatta alla de verksamheter som generellt sett innefattar
betydande faror for patientens sdkerhet.

Ldkare, tandldkare, barnmorskor och i praktiken ocksd sjukskd-
terskor har sedan linge haft en speciellt 1dngtgdende reglering
av sin behdrighet att utdva yrke. Bakgrunden till att lagstifta-
ren velat utestinga lekmdn frdn att verka inom dessa omraden ar
att arbetsuppgifterna bedomts ha en sdrskild betydelse i relation
till patienten och hans sdkerhet. Kommittén har tidigare (kapitel
8) behandlat bestdmmelserna om behdrighet att utdva yrke och
framlagt vissa forslag. Kommittén har funnit att sadana bestam-
melser i forsta hand behdvs pa omrdden, dir en inte obetydlig
enskild verksamhet forekommer, och dir dessutom riskerna for pa-
tienterna dr betydande. Mot denna bakgrund har kommittén funnit
att foreskrifter om ratt att utdva yrke generellt sett endast
behdvs for barnmorskor, ldkare och tandldkare.

Kommittén anser emellertid att sdvdl dessa yrkesgrupper som sjuk-
skdterskor, som redovisats i samband med Overvdgandena om rdtt
att utova yrke (avsnitt 8.2.1), har en sdrstdllning i forhd1lande
till patienterna och patientsdkerheten. Detta forhdllande bor
bilda utgdngspunkten for kommitténs overvdganden om behovet av
behorighetsbestiammelser for tjdnster inom den landstingskommunala
hdlso- och sjukvdrden och hur detta behov skall avgrdnsas. En
avvdgning mellan sdkerhetskraven och andra hansyn, t.ex. risken
for organisatoriska 18sningar, leder enligt kommitténs mening
ti1l att sddana behdrighetsbestdmmelser i princip inte bor medde-
las for andra grupper. Som kommittén ndrmare utvecklar i f&ljande
avsnitt finns det dndd anledning att utanfor denna ram for nagra
enstaka grupper Overvdga motsvarande bestammelser. Sadana undan-
tag motiveras dd av att en yrkesgrupp har arbetsuppgifter, som i
forhd1lande till patienternas sakerhet kan jamstdllas med de
uppgi fter barnmorskor, ldkare, tandldkare eller sjukskdterskor
har. Foreskrifter om nddvindig kompetens bor kunna kopplas sdvdl
ti11 grundnivén som till en hogre nivd (vidareutbildning eller
specialistkompetens) eller till viss funktion, exempelvis stdndig
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nattjdnstgoring. Allmdnt bor dock gdlla, att foreskrifterna miste
begrdnsas si 1dngt som mojligt. Som en komplettering kan i
stdllet allmdnna rdd provas.

9.4.1 Nu Tegitimerade yrkesutovare utom barnmorskor, sjuk-
skoterskor och sjukgymnaster

Enligt kommitténs mening behdvs sdlunda statliga foreskrifter om
behdrighet till tjdnster for ldkare och tandldkare pd olika
nivder. I likhet med vad som f.n. gidller bor behdrighetskraven
knytas till ldakar- respektive tandldkarexamen, legitimation och
specialistkompetens. Det har ddremot inte varit mojligt att inom
ramen for kommitténs arbete gora en detaljgenomgdng av behdrig-
hetsregleringen for olika verksamhetsomrdden bland dessa grupper.
Det borde dock enligt kommitténs uppfattning i framtiden vara
mojligt att pd grundval av en Gversyn av specialistutbildningen
gora behorighetskraven mer flexibla.

Kommittén har ddrfér inte heller ansett éig bora ta stdllning
till om sdrskilda behdrighetskrav bor gilla for foretagslikare.

Av de nu legitimerade grupperna intar glasdgonoptiker och psyko-
Toger den sdrstdllningen, att ndgra bestimmelser om behdrighet
till tjanster inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvérden
inte finns. Det har under kommitténs arbete foreslagits att
behdrighetskrav borde inforas for psykologer inom halso- och
sjukvdrden, med innehd11 att for sddan tjinst skall krivas legi-
timation. Motiven till utvidgningen av behdrighetsregleringen
har varit, att likartade rdttsverkningar i princip bor gdlla for
alla grupper som omfattas av bestdmmelser om legitimation.

Kommitténs grunduppfattning dr som ndmnts, att huvudminnen sjdlva
i storsta m6jliga utstrdckning skall ta ansvaret for att det
finns utbildad och i dvrigt kompetent personal inom vdrden. Sta-
ten bor gripa in och besluta om foreskrifter pd detta omrdde,
endast ndr det forekommer sddana sdrskilda risker for patienter-
nas sakerhet, som ndrmare utvecklats i avsnittet 9.4. Det forhdl-
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landet att huvudmdnnen sjalva, utan att vara bundna av statliga
foreskrifter pd detta omrdde, hittills kunnat tillsdtta tjanster
som psykologer har enligt vad kommittén erfarit inte inneburit
ndgra sirskilda faror for patienterna. Det finns ddrfor inte skdl
att infora behorighetskrav for innehav av tjdnst som psykolog
inom hdlso- och sjukvdrden. Till stod for huvudminnen bdér social-
styrelsen dock kunna utfirda allmdnna rdd om kompetenskraven for
psykologtjanster.

Glasdgonoptikernas arbetsuppgifter och verksamhet dr av sddant
slag att ndgon sdrskild reglering utdver bestdmmelser om legiti-
mation inte behdvs.

9.4.2 Sjukskoterskor och barnmorskor

De arbetsuppgifter, som utbildningen pd hdlso- och sjukvards-
linjen och linjens pdbyggnadslinjer forutsdtts leda fram till,
har sddant innehd11, att det finns anledning for staten att fore-
skriva vissa behorighetskrav for de tjanster som har kommer i
frdga inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden. De som
utbildats enligt den nya utbildningsplanen kommer dock under en
fo1jd av ar framdver att utgdra endast en mindre del av de yrkes-
verksamma barnmorskorna och sjukskoterskorna. Behorighetsvill-
koren for innehav av dessa tjdnster mdste ddrfor dvergdngsvis
anges som viss utbildning pd hdlso- och sjukvdrdslinjen eller
motsvarande utbildning enligt tidigare gdllande utbildningspla-
ner.

I kapitel 7 om sadrskilt utfirdade kompetensbevis har framhdllits,
att de som utbildats pd hdlso- och sjukvdrdslinjen endast i be-
grdnsad omfattning kan tjinstgora utanfor det omrdde, for vilket
utbildningen sdrskilt inriktats. S& kan t.ex. inte den som ut-
bildats pd hdlso- och sjukvdrdslinjens inriktning mot allmén
hdlso- och sjukvdrd utan vidare tjdnstgdra inom operationssjuk-
varden. Kommittén anser 1ikvdl, att fdoreskrifter som reglerar
innehav av tjanst som sjukskdterska pd nivd@ som inte krdver pa-
byggnadsutbildning skall begrédnsas till att omfatta krav pa
legitimation som sjukskdterska. Huvudmdnnen fidr dd med beaktande
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av bestdmmelserna i lagen (1976:580) om medbestdmmande i arbets-
Tivet ta ansvaret for att sjukskdterskor erhdller anstdllning och
inskolning inom de omrdden de enligt utbildningsbeviset dr kompe-
tenta for. Till stod for huvudmdnnen bér socialstyrelsen besluta
om allmidnna rad.

Bindande behdrighetsregler kopplade till funktion finns f.n. for
sjukskdterskor och avser avdelningsforestandare och personal med
stdndig nattjdnstgdring. Denna typ av foreskrifter kan i vissa
fall reducera de svdrigheter som finns nir det giller kopplingen
till organisatoriska begrepp. Det har i mdnga fall anmirkts pa
att behdrighetskrav som dr kopplade till organisatoriska begrepp
dr alltfor stelbenta. De anknyter till organisatoriska begrepp
som inte dr allmangiltiga. Variationerna ndr det gidller hdlso-
och sjukvdrdens organisation dr stora, sdvdl mellan olika lands-
ting som mellan olika enheter inom landstingen. Organisationen &r
heller inte statisk utan miste férdndras over tiden. Kommittén
har forstdelse for behovet av flexibilitet for huvudminnen. Det
dr ddrfor viktigt att s 18ngt som mojligt undvika formella
bindningar som innebdr 13sningar av organisationerna.

For sjukskdterskor finns f.n. sdrskilda foreskrifter om pdbygg-
nadsutbildning for innehav av tjdnst inom anestesisjukvdrd, in-
tensivvard, mottagning for olycksfall och akut sjuka, operations-
sjukvdrd samt distriktsvdrd och barnhdlsovdrd. Genom kravet pd
legitimation for tjdnst som barnmorska omfattar dessa foreskrif-
ter dven pibyggnadsutbildningen i obstetrisk och gynekologisk
vard.

Eftersom behSrighet att utdva yrke som barnmorska forbehd11s den
legitimerade barnmorskan, behdvs det enligt kommitténs mening
inte fortsdattningsvis sdrskilda behorighetsforeskrifter for
tjdnster som barnmorskor. Frdgan, om det i ovrigt - utdver det
generella kravet pd legitimation som sjukskdterska - bor stillas
upp statliga foreskrifter om pabyggnadsutbildning, kriver mer
ingdende beddmningar dn vad som varit mojligt inom ramen for
kommi tténs arbete.
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De nuvarande bestidmmelserna dterfinns i MF 1975:121. Erfaren-
heterna av dessa bestimmelser torde kunna vara vdgledande ndr det
giller att utforma de krav pd pabyggnadsutbildning som skall
stillas i framtiden. Det blir dd ocksd en frdga om att anpassa
dessa bestdmmelser till de nya utbildningarna och de fordnd-
ringar, som genomférts inom varden sedan dessa bestimmelser till-
kom. Kommittén som under sitt arbete uppmdrksammat vissa verksam-
heter och arbetsuppgifter, ddr det kan finnas skdl att sdrskilt
dvervidga om patientsdkerheten krdver en statlig reglering genom
foreskrifter om pdbyggnadsutbildning for innehav av tjdnst, vill
dock i detta sammanhang berdra frdgan ytterligare ndgot.

Vid en bedomning av om det dr nddvdndigt att meddela foreskrif-
ter, mdste som namnts hdr i likhet med i Ovrigt gdoras en avvidg-
ning mellan patientsdkerhetens krav och kraven att organisatio-
nerna inte binds i ett stelt system, som inte medger den anpass-
ning som dr en forutsdttning for en effektiv vard. 1 kommittén
har - med hianvisning till denna totalbedomning som krdvs - disku-
terat sdvdl skilda verksamhetsomrdden som speciella sjukskoters-
kefunktioner. I frdga om verksamhetsomrdden har anestesi sdrskilt
pekats ut. Bland olika funktioner har det ansetts sdrskilt ange-
ldget att niarmare studera de arbetsuppgifter som ankommer pa
distriktsskoterskor och sjukskoterskor med stdndig nattjanstgo-
ring. For dessa omrdden och grupper maste enligt kommitténs upp-
fattning speciell vikt tillmdtas patientsdkerheten.

Kommittén anser sig inte ha underlag for ett mera definitivt
stdllningstagande i dessa frdgor, utan forutsdtter att - liksom
hittills - den narmare utformningen av behorighetskraven over-
limnas till socialstyrelsens beddmning. Givetvis far dd i vanlig
ordning samrdd ske med bl.a. arbetsmarknadens parter och de myn-
digheter som har ansvaret for utbildningen.

199



200 Behtrighet till tjanst... SOU 1983:33

9.4.3 Utbildade pd horselvdrdslinjen, medicinska servicelin-
Jjen och rehabiliteringslinjen

Horselvardslinjen

Utbildningen for hdrselvdrdsassistenter ges pd horselvdrdslinjen
inom den kommunala hogskolan. Den motsvarar horselvdrdsassistent-
Tinjen och omfattar 80 podng. For tilltrdde krdvs allmin behdrig-
het och sdrskilda kunskaper i vissa vardamnen, alternativt natur-
vetenskapliga amnen.

Utbildningen fdorbereder for arbete som hdrselvdrdsassistent vid
horcentraler, audiologiska avdelningar samt inom ovriga delar av
samhdllets horselvdrd. Utbildningen utgdr frdn en helhetssyn pd
den hdorselskadades situation i samhdlle och arbetsliv. Linjen
bestdr av tvd kurser, dir den inledande kursen om 20 podng ger
vissa grundldggande kunskaper.

Den ddrpd féljande kursen i horselvird omfattar 60 podang. Den
bestdr av en grundkurs om 40 podng och ytterligare fordjupnings-
studier om 20 podng. I utbildningen ingdr kurser i horselmit-
ningar, horselanalys, horseltekniska hjdlpmedel, kommunikation
mellan dova och horande, arbetsorganisation och arbetsledning.
Den praktiska utbildningen, som omfattar omkring 30 podng, ar
férlagd till horcentraler och audiologiska avdelningar.

Flertalet horselvdrdsassistenter dr verksamma vid landstingens
horselvirdsavdelningar, vid regionsjukhus och hdrcentraler vid
centrallasarett. Omkring 350 horselvdrdsassistenter dr yrkesverk-
samma.

Horselvdrdsassistenter tar emot patienter efter remiss av Gron-
specialist. De gor horselmdtningar samt provar ut, ordinerar och
anskaffar horapparater och andra tekniska hjidlpmedel &t personer
med nedsatt horsel. De assisterar Oronldkare vid mikroskopi samt
svarar for informationskurser for bade patienter och anhdriga
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rorande anvandning av hdorapparater och Oovriga horseltekniska
hjalpmedel .

Horselvérdsassistenterna har viktiga uppgifter i vdrden av hdr-
selskadade och ndr det gdller att forebygga uppkomsten av hdrsel-
skador. Det dr ddrfor vdsentligt att horselvdrdsassistenterna har
en kvalificerad utbildning for dessa uppgifter, och ndr de pa
andra sitt medverkar till att horselskadade sd 1&ngt som méjligt
kan leva ett normalt 1iv. Utbildningen pd hdrselvardslinjen ger
ocksd en sddan utbildning. Kommittén har dock vid en prdvning av
de uppgifter som ankommer pd horselvdrdsassistenter inte funnit
skdl att fores1d ndgon form av rdttslig reglering for yrkesgrup-
pen.

Medicinska servicelinjen

Medicinska servicelinjen omfattar 90 podng och har fem inrikt-
ningar. Den motsvarar de tidigare grenarna inom laboratorieassi-
stentlinjen. Alla inriktningar utom inriktningen mot biokemi och
medicinsk kemi dr avsedda for yrkesfunktioner inom hdlso- och
sjukvdrden. Forekommande pdbyggnadsutbildningar behd11s i ofobr-
dandrad omfattning. For tilltrade till linjen krdvs gymnasiesko-
lans vérdlinje eller kunskaper i naturkunskap och matematik mot-
svarande andra drskursen pa sociala linjen. Avsikten dr att den
nya utbildningen skall ge en storre bredd an f.n., och att ut-
bildningen skall ges mot ett funktionsomrade snarare dn mot ett
yrke.

De nuvarande laboratorieassistenterna ansvarar for det tekniska
utforandet av analyser och undersokningar samt for den rutinmds-
siga driften av de vanligaste typerna av analysinstrument. I
arbetsuppgifterna ingdr bearbetning, sammanstd11ning och redo-
visning av mitresultat. For vissa laboratorieassistenter ingdr
provtagning och undersodkningsarbete, vilket innebdr direkt
patientkontakt. Utvecklingen av laboratoriesektorn har inneburit
en hdg grad av specialisering for laboratorieassistenterna.
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Utbildade pd sddana inriktningar av medicinska servicelinjen, som
leder fram till arbetsuppgifter inom hdlso- och sjukvdrden, f&r
viktiga funktioner i vdrden. Med undantag for dem som utbildats
pd inriktningen mot klinisk fysiologi torde dock statliga fdre-
skrifter om personalens kompetens inte behdvas.

Den yrkesspecifika kursen pd@ denna inriktning omfattar 40 poang.
Den fdorbereder bl.a. for fysiologiska och vissa neurofysiologiska
undersokningar inom klinisk fysiologisk laboratorieverksamhet och
forskning. Den teoretiska utbildningen omfattar bl.a. fordjupade
studier i fysiologi och laboratoriemetodik. Den praktiska utbild-
ningen, som omfattar ca 25 podng, dr framst forlagd till sjuk-
huslaboratorier.

Laboratorieassistenter med inriktning mot klinisk fysiologi arbe-
tar huvudsakligen pd centralsjukhus, dir de undersoker kropps-
funktioner pa patienter. Ofta gor de undersdkningar pd egen hand
eller assisterar vid mer omfattande undersdkningar. De undersdker
framst hjartats, hjarnans och lungornas funktioner samt kroppens
cirkulationssystem. Aven forskningsuppgifter forekommer.

Under kommitténs diskussioner av behovet av en rdttslig reglering
for dem som utbildats mot inriktningen klinisk fysiologi, har
frdgan kommit upp om utbildningens och arbetsuppgifternas inne-
hall inte motiverar att bestdmmelser om legitimation som sjuk-
skoterska skall inforas for denna yrkesgrupp. Kommittén har dock
funnit att legitimation som sjukskoterska bor begrdnsas till dem
som utbildats pd@ hdlso- och sjukvdrdslinjen. For de laboratorie-
assistenter som utbildats mot inriktningen klinisk fysiologi har
namligen utbildningen endast i begrdnsad utstrdckning 1ikhet med
sjukskoterskeutbildningen efter &r 1966, och de dr endast i ringa
utstrdckning verksamma utanfor den landstingskommunala hdlso- och
sjukvdrden. Deras arbetsuppgifter i forhd1lande till patientsa-
kerheten dr 8 andra sidan av det slag att en jamforelse med sjuk-
skoterskor kan vara motiverad. Staten bor ddrfor med undantag
frén principen i avsnittet 9.4 meddela foreskrifter om kompeten-
sen. Med hdansyn till regelsystemet tillgodoses enligt kommitténs
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mening dock sdkerhetskraven genom att foreskrifter om krav for
anstdllning inom den landstingskommunala hdlso-och sjukvdrden

infors. Kommittén foresl&r ocksd att den rdttsliga regleringen
ges denna form.

Socialstyrelsens allmdnna rad (SOSFS (M) 1981:100) om kompetens-
krav for tjdnstgdring som medicinsk-teknisk assistent gdller
bl.a. for laboratorieassistent vid kliniskt kemiskt, kliniskt
fysiologiskt, mikrobiologiskt och histopatologiskt laboratorium
eller blodcentral. Om kommitténs forslag genomférs far dessa
regler anpassas till den nya situationen.

Rehabiliteringslinjen

Kommittén har i avsnittet 7.3.7 funnit att sjukgymnaster och
arbetsterapeuter i rattsligt avseende sdvitt mojligt bor behand-
las lika.

F.n. finns foreskrifter om behdrighetskrav for tjdnster som sjuk-
gymnaster. Sdvitt kommittén kunnat konstatera, har dessa krav
inte inneburit ndgra storre oldgenheter ndr det gdller att orga-
nisera det praktiska vdrdarbetet. Det férhdllandet att sjukgym-
nasterna i vasentlig utstrdckning deltar i akutsjukvarden - bl.a.
pd intensivvdrds- och uppvakningsavdelningar - innebdr att de i
forhd1lande ti1l patienternas sdkerhet intar en stdllining, som
kan motivera bestimmelser om behdrighet till tjdnst. Kommittén
hidnvisar hiar till de principiella diskussionerna i avsnittet 9.4,
och de mojligheter som bor finnas att undantagsvis meddela fore-
skrifter for andra dn de dir sdrskilt utpekade fyra grupperna. En
samlad beddémning ger diarfor enligt kommitténs mening till resul-
tat att den gillande ordningen bér behdllas.

1 motsats till vad som gdller for gruppen sjukgymnaster krdver
enligt kommitténs uppfattning inte patientsdkerheten att staten
meddelar regler i form av foreskrifter om kompetenskrav for
tjanst som arbetsterapeut. Statsmakterna har inte heller hittills
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funnit nodvandigt att inféra ndgon rdttslig reglering for arbets-
terapeuter.

Kommittén anser sdledes att foreskrifter om behdrighet till
tjdnst som arbetsterapeut inte bor inféras. Socialstyrelsen bor
dock utfdrda allmdnna rdd om den kompetens som krdvs for anstill-
ning av arbetsterapeuter.

9.4.4 Den s.k. assisterande tandvdrdspersonalen

For behorighet till tjdnst som tandhygienist, tandskdterska eller
tandtekniker inom folktandvdrden krdvs f.n. socialstyrelsens
behdrighetsbevis. I kapitel 7 har kommittén foreslagit att detta
sdrskilt utfdardade kompetensbevis avskaffas.

Den for tandvdrden speciella regleringen av yrkesverksamheten
medfor att endast den som avlagt tandhygienistexamen kan vara
verksam som tandhygienist inom folktandvdrden. Motsvarande giller
for tandskoterskor, i den mdn de har att utféra de arbetsuppgif-
ter som angivits i avsnittet 8.2.1. Dessa fdorhdllanden torde
enligt kommittens uppfattning gora sdrskilda behdrighetskrav for
tandhygienister och tandskoterskor inom folktandvdrden dverflo-
diga. Ndr det gdller gruppen tandtekniker kan enligt kommitten
inte hdnsynen till patientsdkerhet motivera behdrighetsbestimmel-
ser. Kommitten féresldr pd grund av dessa overvdganden att be-
stammelserna i 6 § folktandvardskungdrelsen (1977:637) upphévs.

9.4.5 Logopeder

I kapitel 7 har kommittén redovisat sin beddmning av behovet av
bestdammelser om legitimation for logopeder, och fdoreslagit att

sddana bestdmmelser bor inféras. Sarskild betydelse tillmdttes

darvid logopedernas Gkande enskilda verksamhet.

Kommitténs principiella uppfattning dr att foreskrifter om behd-
righet till tjdnster endast bor inféras dd betydande sikerhets-
skdl talar hdrfor, och sdlunda kommer att begrdnsas till ett
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f@tal yrkesgrupper. Kommittén anser darfor att foreskrifter om
behdrighet till tjdnst som logoped inte bor inforas. Socialsty-
relsen bor dock utfirda allmanna rad om den kompetens som kravs
for anstdallning av logopeder.

9.4.6 Vissa grupper med teknisk eller naturvetenskaplig
utbildning
Inledning

Den tekniska och naturvetenskapliga utvecklingen har varit av
avgorande betydelse for mdnga av de framsteg som gjorts i fraga
om diagnostik och terapi inom hdlso- och sjukvdrden. I allt stor-
re utstrdackning har darfor objektiva mdtmetoder ersatt subjektiva
beddmningar, och den okade kunskapsmdngden givit upphov till nya
medicinska och odontologiska discipliner. Efter hand har ocksa
behovet av nya yrkesgrupper med kvalificerad teknisk och naturve-
tenskaplig kompetens okat. Bland sddana grupper kan sdrskilt
namnas sjukhusfysiker, sjukhusingenjorer och sjukhuskemister.

Sdsom kommittén konstaterat utgdr grupperna ldkare, tandldkare,
barnmorskor och sjukskoterskor basen for en reglering av kompe-
tenskraven for landstingskommunala tjanster. De beddmningar som
gjorts for dessa grupper gdller emellertid i stor utstrdckning

aven for de har ndmnda grupperna med teknisk eller naturveten-

skaplig utbildning.

Sjukhusfysikerna har sedan flera decennier tillbaka representerat
en sidrskild kompetens inom omrddet medicinsk radiofysik med dess
tillampningar inom sjukvdrden. De var ddrfér ursprungligen enga-
gerade inom radioterapin med dosplanering och strdlbehandling.
Numera har de dven uppgifter inom diagnostiska discipliner, sdsom
rontgen och nuklearmedicin. Sjukhusfysikerna har en central roll
inom sjukvérdens strdlskydd. De dr organiserade i sjdlvstindiga
avdelningar for sjukhusfysik.
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Sjukhusingenjorerna har en mycket bred teknisk kompetens med
sdrskilda kunskaper i medicinsk teknik. Kompetensen dr sdrskilt
inriktad pd de funktions- och sdkerhetsproblem som &r forknippade
med olika apparattekniska tillampningar inom vdrden. Flertalet
ingenjorer dr specialiserade pd antingen olika medicinska verk-
samhetsomrdden och deras specifika behov av teknisk kompetens,
sdsom audiologi, klinisk fysiologi, rontgen och medicin eller pd
tekniska verksamhetsomrdden som gas- och vdtsketeknik, fysiolo-
gisk mat- och behandlingsteknik, rontgenteknik, ultraljudsteknik
m.m. Sjukhusingenjorerna dr organiserade i sjdlvstdndiga avdel-
ningar for medicinsk teknik.

Sjukhuskemisterna har en mycket bred kemisk kompetens med inrikt-
ning mot organisk kemi, biokemi eller analytisk kemi och dess
tillampningar inom hdlso- och sjukvdrden. De &r i allmidnhet verk-
samma vid de kliniskt kemiska laboratorierna, och i ndra sam-
arbete med laboratorieldkarna. Genom sin kompetens har de ofta
driftansvaret for de kemiska analyser som sjukvdrden efterfréigar.
Kemisterna dar i huvudsak knutna till de kliniskt kemiska labora-
torierna.

Sjukhusfysiker

Sjukhusfysikverksamheten dr organiserad i sjdlvstdandiga avdel-
ningar med en sjukhusfysiker som chef, och med fysikern i orga-
nisatorisk stdllning som motsvarar klinikchef. I landet finns
f.n. omkring 90 tjdnster for sjukhsfysiker och bitrddande sjuk-
husfysiker, fordelade p& 24 sjukhus inom 20 landsting. Sjuk-
vardsomrdden som saknar egna tjdnster for sjukhusfysiker har som
regel knutit en sjukhusfysikalisk konsult till verksamheten.

Sjukhusfysikerns kompetens utnyttjas huvudsakligen vid anvandning
av joniserande och icke joniserande strdlning. Detta sker sdvadl i
samband med terapi som diagnostik, dvs. inom stralterapi, isotop-
diagnostik, isotopterapi, rontgendiagnostik, vid tillampning av
t.ex. ultraljud, kortvdgs- och mikrovdgsstrdlning samt strdlskydd
for patienter och personal. Arbetsuppgifterna ar starkt kliniskt
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inriktade och har uppenbart en direkt betydelse for kvaliteten i
vdrden och for sidkerheten. Inom strdlterapin samverkar fysikern
med ldkaren i val av terapimetod och ansvarar for behandlingens
uppldggning och genomforande. Fysiker medverkar ofta i patienter-
nas behandling och i utvdrderingen av behandlingen. Inom isotop-
diagnostiken svarar fysikern for att det fysikaliskt metodologis-
ka och tekniska underlaget for stdllande av diagnos &@r korrekt,
och samverkar med ldkare i undersokningen av den enskilde. Under
senare &r har fysikerna i okad utstrdckning engagerats pd motsva-
rande satt dven inom rontgendiagnostiken vid introducering av
bl.a. datortomografi och mammografi.

Kompetenskraven for sjukhusfysiker finns angivna i allmdnna rdd
frdn socialstyrelsen. Arbetsmarknadens parter har ocksd i avtal
enats om ldnesdttningen for sjukhusfysiker med olika kompetens.
For tjdnst som sjukhusfysiker och bitrddande sjukhusfysiker i
grupp A krdvs fil.dr.-examen i radiofysik eller motsvarande samt
tre drs praktik. For sjukhusfysiker och bitrddande sjukhusfysiker
i grupp B fordras grundexamen, fil.kand.- eller civilingenjors
examen, 60 poing i medicinsk radiofysik samt tre drs praktik. Det
kan ocksd nidmnas att regeringen foreskrivit bl.a. att - vid till-
sdttande av tjdnst som professor forenad med tjanst som sjukhus-
fysiker - endast den far fdoras upp pa forslag till tjdnsten, som
har den kompetens som normalt krdvs for tjdnst som sjukhusfysiker
i grupp A.

Utbildningen ges vid de radiofysiska institutionerna vid univer-
siteten i Goteborg, Lund, Stockholm och Umed samt i Linkoping,
dar dock endast forskarutbildning bedrivs. Utbildningen i medi-
cinsk radiofysik, som &r inriktad pd joniserande och icke jonise-
rande strdlning, omfattande bl.a. matteknik, dosimetri, strdl-
ningens biologiska effekter och strdlskydd samt strdlningens
anvandning inom sjukvarden.

Sjukhusfysikern ansvarar for att strdlfysikaliska prestanda hos
den radiologiska apparaturen uppfyller stdllda krav. Inom kompe-
tensomradet ansvarar fysikern for att metodik och utrustning
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anvinds pd basta sitt for patienten. Detta innebdr t.ex. optime-
ring och kontroll av parametrar for att erhdlla bdsta mojliga
terapeutisk effekt eller diagnostisk information med ldgsta moj-
liga strdldos. De dtgdrder som krdvs for att uppfylla statens
strdlskyddsinstituts foreskrifter for huvudmannen i dennes egen-
skap av tillstd@ndsinnehavare for anvdndning av joniserande eller
icke joniserande strdlning faller pd sjukhusfysikern.

Sjukhusfysikern ansvarar inom sitt kompetensomrdde for att av-
delningens personal har erforderlig grundutbildning, 1dmplighet
och erfarenhet for de arbetsuppgifter som avdelningen har att
utféra inom sjukvdrden. Detta innefattar dven fortbildning av
personal p& olika avdelningar som utnyttjar strdlning och strdl-
fysikalisk utrustning. Sjukhusfysikern skall aktivt félja den
vetenskapliga utvecklingen inom omrddet, medverka i och initiera
forskning och utveckling och tillvarata framstegen i praktisk
sjukvard.

Sjukhusingenjorer

Sjukhusingenjorer har vanligen civilingenjorsutbildning med in-
riktning mot elektroteknik eller teknisk fysik eller vidareut-
bildning i medicinsk teknik eller motsvarande kompetens. For
tjanst som medicinteknisk chef tillkommer dessutom dnskemdl om
flerdrig klinisk praktik, arbetsledning och dokumenterade kun-
skaper om foretagsekonomi och offentlig férvaltning. Vid univer-
sitetssjukhusen har de medicintekniska cheferna - sjukhusingen-
jorer i ledande stdllning - ofta forskarutbildning i medicinsk
teknik. Organisatoriskt har en medicinteknisk chef stdllning
motsvarande klinikchef.

Utbildningen har stor bredd och sdrskilt dmnesomrddena elektro-
teknik, reglerteknik och elektrisk matteknik med dess tillamp-
ningar inom den medicinska tekniken dar unik inom sjukvarden. Vid
tekniska hogskolan i Linkdping finns sedan dr 1973 en sdrskild
studieinrikting for medicinsk teknik vid sektionen for teknisk
fysik och elektroteknik, dar kurser i medicin, medicinsk teknik,
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medicinsk informationsbehandling, inkdps- och underhdllsteknik

samt medicinteknisk sakerhet om sammanlagt 30 podng ingdr. Ut-
bildning i medicinsk teknik for civilingenjérer finns ocksd vid
Chalmers tekniska hdogskola med en omfattning av 9 podng. Kortare

kurser ges vid Lunds universitet och tekniska hdgskolan i Stock-
holm.

Tjinstebenamningar p& sjukhusingenjorer dr 13ngt ifrdn enhetliga.
Beteckningar som klinikingenjor, 1:e klinikingenjor, avdelnings-
ingenjor, l:e avdelningsingenjor, medicinteknisk chef/dveringen-
jor, medicinteknisk ingenjor, metodingenjor, m.fl. forekommer
beroende pa funktion, stdllning och organisation. Genom till-
komsten av centrala avtal har dock under senare tid en viss en-
hetlighet dstadkommits. Det finns f.n. omkring 180 sjukhusingen-
jorer som uppfyller de krav som hdr angivits.

Sjukhusingenjorer har ansvaret for att den medicintekniska ut-
rustningens sikerhet och funktion. Det innebdr att den skall
uppfylla stdllda krav pd teknisk funktion och sdkerhet med ton-
vikt pd mekaniska, elektriska, pneumatiska och hydrauliska egen-
skaper. I sddan utrustning kan t.ex. datorer och programvaror
ingd, vilket sjukhusingenjoren ansvarar for. Inom sitt kompetens-
omrade ansvarar sjukhusingenjorerna ocks& for den metod som
valts, den medicinska mdttekniken, dess noggrannhet, precision
och relevans i samband med mdtning pd patienter. Detta innefattar
t.ex. periodisk kontroll och kalibrering av elektriska, pneuma-
tiska, hydrauliska och mekaniska system. Ansvaret dr sdrskilt
uttalat inom apparatintensiva specialiteter sdsom klinisk fysio-
logi, kardiologi och teknisk audiologi. Inte minst viktigt dr
ansvaret for patientsdkerheten ndr det gdller elektriska, pneuma-
tiska, hydrauliska och mekani ska funktioner, t.ex. ansvar for att
oavsiktliga lackstrommar vid samtidig anvdndning av flera medi-
cinska apparater inte uppkommer. Andra viktiga uppgifter for
sjukhusingenjorerna ar ankomstkontroll, besiktning och introduk-
tion av medicinteknisk utrustning innan ‘den tas i bruk pd patien-
ter. Sjukhusingenjorerna har dessutom att inom kompetensomriddet
ansvara for innehdllet i utbildning av sjukvardspersonal i hand-
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havandet av medicinteknisk utrustning samt i medicintekniska
sakerhetsfrdgor. En annan viktig uppgift dr ocksd att medverka i
beddmningen av de instruktdrer som fatt i uppdrag att utbilda
personalen.

Sjukhusingenjorer medverkar vid undersokningar och behandlingar
dd tekniskt komplicerad apparatur anvinds, t.ex. vid anvédndning
av hjart-lungmaskiner.

Sjukhusingenjoren skall aktivt folja och beddma den vetenskapliga
utvecklingen inom det medicintekniska omrddet, medverka i och
initiera forskning och utveckling och tillvarata framstegen med
avseende pa dess potentiella mojligheter i den tilldmpade sjuk-
varden.

Sjukhuskemister

Det finns for ndrvarande omkring 60 tjanster som kan klassifice-
ras som sjukhuskemisttjdnster. Med tjdnst som sjukhuskemist avses
d& tjanst som kemist inom sjukvdrden for vilken akademisk grund-
examen, (civilingenjor, fil.kand., apotekare eller motsvarande)
dr ett minimikrav. For hogre tjdnster krdvs vanligtvis dessutom
forskarutbildning inom dmnesomrddet kemi. For ndrvarande har en
tredjedel av landets sjukhuskemister doktorsexamen.

Sjukhuskemisten dr vanligtvis direkt understdlld klinikchefen och
har direkt ansvar for laboratoriets kemiska drift eller del dar-
av. Sjukhuskemistens dtbi]dning - akademisk grundexamen med hu-
vudvikt, minst 80 poing, inom omrddet kemi eller kemiteknik -
finns inte hos andra grupper inom sjukvdrden. Som jamforelse kan
namnas att grundkravet i laboratorieldkarens utbildning, specia-
Tistkompetens i klinisk kemi, inom dessa d@mnen motsvarar 20-25
podang. Genom att avldgga doktorsexamen i medicinsk kemi eller
biokemi har manga laboratorieldkare fdordjupat sina kunskaper inom
ett begrdnsat omrdde av kemin. De saknar dock sjukhuskemistens
breda kunskapsbas inom dmnesomrddet kemi.
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Av landets sjukhuskemister &terfinns omkring hdlften vid univer-
sitetssjukhusens klinisk-kemiska laboratorier och speciallabora-
torier och hadlften vid klinisk-kemiska laboratorier vid dvriga
linslasarett. Nomenklaturen fér dessa befattningar dr 13ngt ifrdn
enhet1lig och forutom sjukhuskemist ar kemist, forste kemist,
avdelningsingenjor, forste avdelningsingenjor, laboratoriechef
och laborator forekommande bendamningar.

Sjukhuskemister ansvarar for att den anvdnda analysutrustningen
har erforderliga prestanda. Detta innefattar i forekommande fall
iven ansvar for att datorprogram och datorutrustning som anvdnds
vid berdkning och utvdrdering av analysresultat dr korrekt anpas-
sade till de analytisk-kemiska betingelserna. Sjukhuskemisten
har ocksd ansvaret for analysmetodikens tekniska kvalitet, dvs.
val av analysteknik for att optimalt uppfylla de medicinska kva-
litetskraven. Vissa sikerhetsfrdgor vilar pd sjukhuskemisten.
Detta gdller t.ex. ansvaret for att metodikens kvalitet ir sddan
att felaktiga analyssvar, som kan leda till felaktig diagnos och
behandling, ej forekommer. Hari ingdr bl.a. att beddma inverkan
pd analysvdrdena av faktorer som ej dr direkt relaterade till
patientens fysiska tillstdnd, t.ex. inverkan av olika ldkemedel
direkt pd analysproceduren, inverkan av provets hantering efter
det att provtagning skett pd patienten etc. Sjukhuskemisten sva-
rar for att avdelningens personal har erforderlig kompetens,
1amplighet och erfarenhet for de arbetsuppgifter som avdelningen
har att utféra inom sjukvdrden. Detta innefattar dven fortbild-
ning av personal pa olika avdelningar som hanterar nya analytisk-
kemiska instrument och metoder. Kemisten skall folja och beddma
den vetenskapliga utvecklingen inom det analytisk-kemiska omradet
och initiera utvecklings- och forskningsarbete inom detta omra-
de.

Kommitténs forslag

Grupper sasom ldkare, barnmorskor och sjukskdterskor ar sedan
mycket ldnge etablerade inom hdlso- och sjukvdrden, och tidigt
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tillkom for dessa yrkesgrupper ocksd sdrskilda utbildningar med
direkt inriktning pd framtida funktioner pd virdomr3det. Den
teoretiska utbildningen kompletteras med inslag av praktisk ut-
bildning och deltagande i det dagliga vardarbetet. Efter hand har
behovet av nya grupper uppkommit och utbildningar anpassade for
dessa gruppers verksamhet inom vdrden har utformats.

Behovet av en sdrskild och kvalificerad teknisk eller naturveten-
skaplig kompetens uppstod relativt sent. Sjukhusfysikerna gjorde
sitt intrdde inom hdlso- och sjukvdrden pd 1950-talet, medan
sjukhusingenjorer och sjukhuskemister forst decennierna direfter
tillkom som egna yrkesgrupper. Annu finns inte heller for dem
ndgon direkt, for de framtida yrkesuppgifterna avsedd utbildning.
Som framgdr av tidigare avsnitt har sjukhusfysikerna, sjukhus-
ingenjorerna och sjukhuskemisterna en med andra tekniker och
naturvetare i stora delar gemensam grundutbildning, som genom
framst vissa specialinriktade kurser och praktisk verksamhet gor
yrkesutdvaren kompetent for sina yrkesuppgifter.

Vid anstdllning av yrkesutSvare inom manga grupper kan huvudman-
nen forlita sig pd, att den som har den faststillda utbildningen
generellt sett har den nddvdndiga kompetensen for arbetsuppgif-
terna. For att anstdlla en sjukhusfysiker, sjukhusingenjor eller
sjukhuskemist behtvs en mera ingdende kunskap om de teoretiska
och praktiska utbildningar, som leder fram till kompetens for
respektive yrkesuppgifter. Enligt kommitténs uppfattning blir
darfor behovet av behdrighetsregler allmidnt sett storre for dessa
grupper, an for de grupper som har en utbildning med direkt in-
riktning pd de uppgifter som vintar inom virden.

De tre grupper med teknisk eller naturvetenskaplig utbildning,
som hdr dr i frdga, har uppgifter som i manga fall &r av avgo-
rande betydelse for patienternas sidkerhet.

Gruppen sjukhusfysiker har ansvaret for den anvdnda utrustningens
tekniska prestanda och deltar direkt i den kliniska verksamheten,
sdvdl vid diagnostik som terapi. Inom strilterapin samverkar
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sjukhusfysikern med ladkaren vid val av terapimetod, och har an-
svaret for behandlingens uppldggning och genomférande. Arbetsupp-
gifterna miste darfér fran sdkerhetssynpunkt anses vara likartade
med de uppgifter som urférs av ldkare. Kommittén anser mot denna
bakgrund att det dr nddvdndigt att genom foreskrifter reglera
kompetenskraven for tjdnster som sjukhusfysiker.

Den medicintekniska verksamheten har hos huvudmdnnen organiserats
pd varierande sdtt. Vid en rdttslig reglering for en yrkesgrupp
inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden dr det - som
kommittén redan framhd11it - nodvandigt att ta hdnsyn ocksd till
organisatoriska fragor. Beslutsunderlaget i denna del borde dar-
for breddas. Detta forh&1lande, och behovet av att ytterligare
kartldgga arbetsuppgifterna for sjukhusingenjorer med olika funk-
tioner, medfor att kommittén inte anser sig ha tillrdckligt
underlag for att direkt foresld bestammelser om behdrighet till
tjanst for sjukhusingenjorer.

Socialstyrelsen har tidigt uppmdarksammat de faror for patienter-
nas siakerhet som den medicinska tekniken inneburit. Sedan 1968
har socialstyrelsen haft en arbetsgrupp som foljt de medicintek-
niska sikerhetsfrigorna. 1977 inrdttades socialstyrelsens rad-
givande namnd for medicinteknisk sdkerhet for att systematiskt
folja utvecklingen pd det medicintekniska sdkerhetsomrddet och
for att dar medverka till forbdttringar. I namnden finns fore-
tradare for landstingsforbundet, socialstyrelsen, Spri, statens
industriverk samt annan medicinsk och teknisk sakkunskap.
Namnden har vid ett sammantrade den 27 april 1983 antagit ett
program for medicinteknisk sdkerhet och tagit stdllning for att
behorighetsbestdmmelser for sjukhusingenjdrer infors.

Kommittén foresldr att socialstyrelsen ges i uppdrag att pad
grundval av ndmndens forslag - och efter en ytterligare analys -
ta fram det material som behovs for regeringens stdllningstagande
i frdga om statliga kompetenskrav for sjukhusingenjorer. Detta
bor ske i sddan tid att ett eventuellt forslag till riksdagen kan
ldggas fram samtidigt med forslag for Ovriga grupper.
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Sjukhuskemisterna har vanligen direkt under klinikchefen ett
ansvar for sjukhuslaboratoriets drift eller en del av driften.
Det innebdr som ndmnts ansvar for analysutrustning, analysmetodi-
kens tekniska kvalitet, personalens kompetens och fortbildning
m.m. Analysresultat som erhdl1s med klinisk-kemiska analysmetoder
ligger till grund for diagnos och behandling av mdnga sjukdomar,
som ofta dr direkt livshotande. Sjukhuskemisten har det direkta
ansvaret for att dessa metoder ger korrekta virden till den medi-
cinskt ansvarige ldkaren.

Kommittén har féreslagit att statliga bestdmmelser med kompetens-
krav for tjdnster inom den landstingskommunala hdlso- och sjuk-
varden bibehd11s eller inférs for nigra yrkesgrupper. For dessa
grupper gdller att de som regel har en direktkontakt med patien-
terna. Sjukhuskemisterna har inte ndgon s&dan direktkontakt och
har inte arbetsuppgifter av samma omedelbara betydelse for pati-
entsdkerheten som sjukhusfysikerna. Inte heller har fréanvaron
hittills av en statlig reglering for gruppen - sdvitt kommittén
funnit - inneburit ndgra faror for patienternas sikerhet av det
slag som foreskrifter om behorighet kunnat undanrdja. Kommittén
finner dérfor f.n. inte ndgot behov av statliga regler pd detta
omrdde.

9.4.7 Viss ambulanspersonal

I socialstyrelsens kungdrelse (SOSFS (M) 1978:34) med foreskrif-
ter om sjukvdrdsutbildning for ambulanspersonal m.m. anges kom-
petenskraven for minst tvd av de vdrdare som skall bemanna ambu-
lanser vid utryckningsuppdrag. Behdrig vdrdare dr f.n. den som
med godkdnda betyg gﬁtt igenom grundkurs i sjukvdrd for ambulans-
personal (specialkurs) enligt skoldverstyrelsens laroplan, eller
erhd11it sdrskilt godkdnnande. Forsck med en 20 veckors p3bygg-
nadskurs pagdr genom skoldoverstyrelsens forsorg och kommer att
utvdrderas under kommande &r. I vissa situationer medges dock att
annan personal far fullgdra utryckningsuppdraget.
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Sjuktransporterna har stor betydelse inom hdlso- och sjukvdrden.
Det ir sjdlvfallet angeldget att behandlingen och tillsynen av
svdrt sjuka och skadade, vid omhdndertagandet och transporten ,
has om hand av personal med nodvdndig kompetens. Kommittén fore-
s18r - med hinsyn till de specifika sdkerhetsrisker som forelig-
ger vid utryckningsuppdrag - att det gors undantag frén principen
i avsnittet 9.4 och dven i fortsdttningen meddelas statliga be-
stimmelser om personalens kompetens.
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10 DEN RATTSLIGA REGLERINGEN FOR GRUPPER SOM INTE BE-
HANDLATS I KAPITEL 7-9

I kapitel 7-9 har kommittén provat behovet av sdrskilt utfdrdade
kompetensbevis, behdrighet att utdva yrke m.m. och behdrighet
till tjanster inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden
for ett antal grupper. Framstdllningar om en rdttslig reglering
har, som narmare framgdr av kapitel 5, inkommit fran ytterligare
grupper, sidrskilt fotterapeuter, hdrselvardstekniker, kliniska
dietister, kuratorer inom hdlso- och sjukvdrden och mikrobiolo-
ger.

10.1 Kliniska dietister

Landstingskommunala tjdnster for dietister tillkom forst pd 1960-
talet. Sedan dess kopplas yrkesbendmningen dietist samman med en
befattningshavare inom sjukvdrden, som till sin huvudsakliga
arbetsuppgift har att ge kostrdd ti1l patienter med sjukdomar,
dar kosten utgdr hela eller delar av den medicinska behandlingen.
Antalet tjdnster for kliniska dietister uppgdr f.n. till omkring
200. I viss utstrdckning har dock benamningen dietist felaktigt
kommit att anvdndas for ekonomifdrestdndare inom kostproduktion
utan anknytning till kostradgivningen.

De yrkesutdvare som f.n. dr verksamma som dietister har en mycket
varierande bakgrund. Ndgra har den for denna verksamhet ndrmast
avsedda utbildningen, niamligen terapeutiska grenen pd linjen for
kost och ndringsekonomi inom hdgskolan. Utbildningen omfattar 100
poing. Andra kompetensbakgrunder som férekommer &r hushdllslarar-
eller ekonomifdrestindareutbildning kompletterad med sjukvards-
ldra samt utbildning i ndaringsldra, bl.a. vid karolinska insti-
tutet. Dietisten har att efter remiss frdn ldkare ge kostrdd till
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patienterna. Radgivningen  baseras  p3 sjukdomsbilden och en om-
sorgsfull utredning av  patientens kostvanor och  naringsintag.

Hansyn maste dessutom  tas till patientens ekonomiska och sociala
forhallanden. Information och kostrad ges aven il anhériga,
vérdpersonal, skolmaltidspersonal, eller  andra  berorda. I kost-
radgivningen ingdr bla.  ocks& att rapportera anamnestiska fynd
och  vidtagna &tgarder  till for  vérden  ansvarig lakare.

De kliniska dietisterna ar en relativt ny grupp inom halso- och
sjukvarden. Den har  enjigt kommitténs mening  viktiga uppgifter i
vardarbetet. F.n. finns det inte tillrackliga skal  for  staten att
meddela  foreskrifter oM kompetenskraven for  tjanster som kliniska
dietister inom den landstingskommunala hélso- och  sjukvarden. |
likhet med vad som galler for  ménga andra grupper boér dock den
framtida utvecklingen for  gruppen  foljas.

10.2 Kuratorer inom  halso- och  sjukvarden

Kuratorer inom  halso- och  sjukvarden har i stor  ytstrackning
socionomexamen. Utbildningen ges pa sociala linjen vid  statliga
hoégskolor och universitet och omfattar 140 eller 150 poang.
Tilltradeskrav ar allman beharighet och vissa angivna kunskaper i

matematik och  samhallskunskap.

Sociala linjen ersatter den tidigare utbildningen vid  socialhég-

skolans sociala linje, och forbereder for  samma arbetsfalt som
socionomer med social utbildning nu har.  ytpildningen ar avsedd
for  socialt inriktad yrkesverksamhet. Den kan ges olika inrikt-
ning Mot skilda verksamhetsfalt inom den sociala sektorn. Ut-
bildningen ar  problemorienterad och omfattar en samhéllsveten-
skaplig grundkurs om 40 poang och  studier oM yiterligare 30 poang
iett brett ypplagt  tvarvetenskapligt amne,  socialt arbete.
Aterstdende terminer agnas &t dels studiepraktik, dels  fsrdjupade
studier  med mgjlighet till olika jnriktningar. Fordjupningen sker
antingen i amnet socialt arbete eller inom angransande samhalls-,
ratts- och  peteendevetenskapliga amnen. For den som tar 70 poang

i amnet socialt arbete  omfattar linjen 150 poang.  Studiepraktiken
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ir handledd och omfattar 40 poang. Den fordelas pd tva femmdna-
dersperioder. Yrkeserfarenhet av betydelse for utbildningen som
omfattar minst 15 mdnader tillgodordknas som 20 podngs studie-

praktik. Studiepraktiken integreras med de teoretiska studierna.

De flesta socionomer fran social linje dr anstdllda inom kommuner
och landsting. De har i kommuerna uppgifter bl.a. som socialsek-
reterare och skolkuratorer. Inom landstingen finns omkring 2 500
socionomer anstdllda som kuratorer inom hdlso- och sjukvarden.
Socionomer arbetar ocksd som kuratorer inom landstingens omsorgs-
verksamhet.

Kuratorerna inom hadlso- och sjukvadrden har till uppgift att gora
sociala beddomningar och meddela social rédgivniné i samband med
att patienten genomgdr medicinsk vard och behandling. En viktig
del i kuratorers arbete bestdr av att analysera orsakerna till
olika sjukvérdsbehov och med Tedning darav hjdlpa patienten.

Utgéngspunkten dr att sociala problem kan ha betydelse for
patientens sjukdomstillstdnd, vard och behandling. Sociala pro-
blem bidrar till och pdverkar vitt skilda sjukdomstillstdnd. En
sjukdom kan dven f& vittgdende konsekvenser for patientens socia-
la situation i familjen, i arbete och for ekonomin. En god sjuk-
vdrd forutsitter att de sociala frdgorna behandlas parallellt med
de medicinska.

Arbetet med sociala stodatgiarder forutsatter kunskaper om den
social- och civilrattsliga lagstiftningen. Dessutom krdvs kun-
skaper om andra ndraliggande arbetsomrddens verksamhets- och an-
svarsfialt. Som exempel kan ndmnas socialtjanst, elevvérd, verk-
samhet vid forsakringskassa och arbetsformedling. For socialt
behandlingsarbete krdvs dessutom psykologiska kunskaper, sasom
utvecklingspsykologi fran ett psykodynamiskt synsdtt och kris-
teoretiska kunskaper samt personlig ldmplighet. Arbetsmetoden i
socialt arbete dr huvudsakligen samtal. Det kan vara frdga om
individual-, familje- eller gruppsamtal. I det hdar sammanhanget
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bor patienter med dolt missbruk samt patienter som utsatts for
misshandel och andra 6vergrepp i familjen ndmnas.

Kuratorns grundfunktioner ar

* att utreda patientens sociala situation, dd detta har betydelse
for diagnos och behandling,

* att behandla sociala problem genom stddjande och bearbetande
samtal, enskilt eller i grupp, samt genom sociala hjdlpdtgarder
som ekonomisk forvaltning och utredningar kring boende- och
arbetsmiljo,

* att hdlla kontakt med anhdriga och andra ndrstdende,

* att till sdvdl personal som patienter formedla kunskaper i
sociala frdgor och ge upplysningar som har betydelse for
patientens vdrd samt

* att medverka i planerings- och utvecklingsarbete samt
forskning.

Sammanfattningsvis dr det uppenbart att kuratorer inom hilso- och
sjukvdrden har en for vdrden och patienterna mycket visentlig
funktion att fylla. For kuratorers sjdlvstdndiga arbetsuppgifter,
med krav pd beddmningar som dr av avgorande betydelse for patien-
terna, krdvs en kvalificerad utbildning. Kuratorernas arbetsupp-
gifter har 1ikvdl inte betydelse for patientsdkerheten av den
grad, att det enligt kommitténs beddmning finns anledning for
staten att i ndgon form rdttsligt reglera t.ex. yrkesutdvningen
eller kompetensen for verksamhet inom den landstingskommunala
hdlso- och sjukvdrden.

10.3 Ovriga grupper

Kommittén har med utgdngspunkt i de allménna overvdganden och
stdliningstaganden som sdrskilt finns redovisade i avsnitten
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7.3.1, 8.2 och 9.4 prdovat behovet for varje grupp for sig. Ddrvid
har jamforelser av bl.a. deras arbetsuppgifter och ansvar gjorts
med andra grupper inom hdlso- och sjukvdrden m.m. Kommittén har
emellertid inte kunnat finna att hdnsynen till patienternas sa-
kerhet f.n. fordrar att staten griper in med regler av tvingande
karaktir for ndgot av de omrdden dir dessa grupper dr verksamma.
Det ar dock enligt kommitténs uppfattning viktigt att den framti-
da utvecklingen noga foljs, for att staten vid behov skall kunna
besluta om den form av rdttslig reglering som kan bli nddvdndig
for att ge patienterna det skydd som behdvs. Denna uppgift ankom-
mer i forsta hand pd socialstyrelsen.
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11 FORMERNA FOR MEDDELANDE AV SARSKILT UTFARDADE KOMPE-
TENSBEVIS
11.1 Inledning

Socialstyrelsen utfdrdar enligt de gdllande bestdmmelserna tre
egentliga kompetensbevis: legitimation for ldkare, tandldkare,
barnmorskor, sjukskdterskor, sjukgymnaster, glasdgonoptiker och
psykologer, bevis om specialistkompetens for ldkare och tandldka-
re samt behdrighetsbevis for den s.k. assisterande tandvardsper-
sonalen. Diarutdver utfiardar socialstyrelsen forordnanden att
uppratthdlla vissa ldkar- och tandldkartjadnster. Dessa fdorord-
nanden dr inte till formen, men val till innehdllet att betrakta
som kompetensbevis. I en kommande forordning om legitimation
eller annan behOorighet for hdlso- och sjukvardspersonal med ut-
landsk utbildning kommer troligen styrelsen dven fa uppgiften att
godkidnna vissa utomlands utbildade yrkesutdvare for yrkesverksam-
het hdr i landet. Godkdnnandena avses bli dokumenterade i ett
sdrskilt behdrighetsbevis.

11.2 * Legitimation

Frégan om handldggning av drenden om legitimation behandlades i
regeringens forslag om socialstyrelsens framtida uppgifter och
organisation (prop. 1979/80:6). Férslaget, som antogs av riksda-
gen, var i huvudsak av principiell och dvergripande natur. De-
taljutformningen av forslaget uppdrogs dt en sdrskild organisa-
tionskommi tté.

I propositionen anfordes att socialstyrelsen inte utfor nagon
egentlig sakprovning av de legitimationssokandes kvalifikationer
och 1amplighet. Denna provning sker i stdllet i anslutning till
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utbildningen. Den foredragande departementschefen stdllde sig
dirfor tveksam till den nuvarande legitimationsordningen, och
beddmde att utbildningskontrollen och legitimeringen i flertalet
fall borde kunna samordnas och utfdoras i ett sammanhang. Bevis om
genomgangen och godkdnd utbildning som utfirdats av de utbild-
ningsansvariga organen borde kunna likstdllas med den nuvarande
legitimationen. Detta skulle enligt departementschefen innebdra
en bdttre anpassning till de verkliga férhdllandena, samtidigt
som en betydande administrativ forenkling skulle uppnds.

Kommittén har enligt sina direktiv att overvdga formerna for
meddelande av legitimation och andra kompetensbevis. En beddmning
skall goras om en sdrskild prévning behdvs for de fall utbild-
ningen sker under dverinseende av en offentlig eller av det all-
manna godkand utbildningshuvudman hdr i landet. Motsvarande Gver-
vdganden bor dven géras om praktisk tjdnstgéring utgdr legitima-
tionskrav.

Utfdrdandet av legitimationer maste forfattningsmissigt foregds
av en granskning. Innehdllet och omfattningen av denna granskning
blir beroende av vilken yrkesgrupp det gdller. For t.ex. grupper-
na sjukskoterskor och barnmorskor blir det i foérsta hand frdga om
att kontrollera att den sdkande har erhdllit utbildningsbevis
frdn utbildningen. Dartill krdvs i dessa fall en provning av att
sddana omstdndigheter, som kan utgdra grund for dterkallelse av
legitimationen, inte foreligger. Detta sker vanligen genom en
underhandskontakt med hdlso- och sjukvdrdens ansvarsnimnd eller
genom personkdnnedom hos handlaggaren.

For de grupper, dar viss praktisk tjanstgoring dr ett krav for
legitimation, blir provningen mera omfattande. For ldkare kravs
en bedomning av om den sokande fullgjort allmdntjdnstgdringen pd
foreskrivet sdtt. Denna provning gors vid FAP 1, som dd villkoren
dr uppfyllda med tillstyrkande Gverlamnar ansokningshandlingarna
till A 1, ddr beslutet om legitimation fattas. Om det befinns att
allmdntjdnstgdringen inte kan godkannas, meddelar socialstyrelsen
genom FAP 1 beslut om detta, och den sokande har sedan méjlighet



SOU 1983:33

att overklaga beslutet hos kammarrdtten. Genom att allmdntjdnst-

goringen numera i allt stérre utstrdackning fullgérs pa blockfor-

ordnanden, har bedomningen av denna tjdnstgdring ocksd forenklats
i flertalet fall.

Totalt sett torde handldggningen av samtliga legitimationsdrenden
kriva omkring tvd heldrstjanster. Det torde vara svdrt att genom
en decentralisering till andra myndigheter minska denna arbetsin-
sats. En sddan decentralisering kan inte heller, enligt kommit-
téns bedomning, omfatta ansdkningar fran yrkesutdvare som fatt
sin utbildning utomlands. Ansdkningar frdn dem som utbildats
utomlands aktualiserar ofta fragor av mycket speciellt slag, och
krdver manga génger ingdende kunskaper om inte bara vdrdet av en
utbildning i ett visst land, utan ddrtill kunskaper om en sdr-
skild utbildning pd en ort. Det dr enligt kommitténs uppfattning
inte realistiskt att sprida dessa specialkunskaper till ett
storre antal myndigheter, och dven om sd vore mojligt, uppkommer
svérigheter att uppnd en enhetlig rdttstillampning.

Kommittén vill dirfér inte fororda att - sdsom i olika sammanhang
foreslagits - dverfora handlaggningen av legitimationsprdvningen
ti1l t.ex. hogskolorna, huvudmdnnen eller de regionala samver-
kansnamnderna. Vid sin genomgdng av handldggningsforfarandet har
kommittén emellertid funnit vissa mojligheter att forenkla sjdlva
handldggningen av drenden om legitimation, utan att for den skull
ndgra oldgenheter behdver uppkomma. Kommittén vill som exempel
peka pa uppdelningen av handlaggningen av legitimationer for
ldkare pd tvd byrder. Enligt kommitténs uppfattning torde hand-
ldggningen kunna sammanforas till en byré.

Det bevis om legitimation som en yrkesutovare tagit emot dtertas
inte for det fall att legitimationen dterkallas, sasom sker t.ex.
nir det giller ett &terkallat kdrkort. Det har ibland darfor
satts i frdga, om inte ett sddant dtertagande vore pdkallat for
att forebygga att handlingen kommer att missbrukas. Kommi ttén har
dock inte ansett sig kunna konstatera att legitimationshandlingen
efter meddelad dterkallelse anvdnts pa ett sdtt som ger sken av

Formerna...
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att legitimationen oriktigt bestdr, eller att ndgon annan oldgen-
het har uppkommit. Det finns darfor knappast skdl att f.n. inféra
en ordning med dtertagande av handlingen, som &r férenad med inte
obetydligt administrativt merarbete. Kommittén vill hir ocks3
erinra om, att ett av huvudsyftena med uppdraget var att sdvitt
m6jligt dstadkomma administrativa forenklingar.

I frdga om rena kontorstekniska frdgor kan formodligen ocksd en
del vinnas genom forenklingar. Kommittén har dock inte sett det
som sin uppgift att ndrmare prova de forenklingar i frdga om
handldggningen, som kan vara mojliga. Det dr sjdlvfallet so-
cialstyrelsens egen sak att besluta om de administrativa former
som dr mest dndamdlsenliga, och som uppfyller kraven pd rdttssi-
kerhet.

133 Bevis om specialistkompetens

For grupperna ldkare och tandldkare utfardar socialstyrelsen
ocksd bevis om specialistkompetens. Antalet drenden uppgdr for
ldkare till omkring 1 000, medan antalet for tandldkare dr vi-
sentligt ldgre.

For att fa bevis om specialistkompetens krdvs for ldkare en prak-
tisk tjdnstgdring under en tid som varierar frén specialitet till
specialitet, men som for flertalet uppgdr till en tid av omkring
fem dr. Utdver den praktiska tjdnstgdringen miste den sGkande ha
godkdnts vid sex sdrskilda kurser. Dessa kurser har hittills
ordnats av socialstyrelsen. Avsikten dr (prop. 1982/83:100,
bi1.7) att socialstyrelsen dven i framtiden skall lidgga upp vida-
reutbildningskurserna i sin helhet, och att kursutbudet ndr det
gdller den systematiska undervisningen bor utformas med hjdlp av
radgivande dmnesexpertgrupper hos styrelsen. Genomfdrandet av
kurserna bor i den utstrdckning som dr lampligt och ekonomiskt
forsvarbart 1dggas ut pd de nya samverkansnamnderna och deras
kanslier.
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Vid provningen av ansdkningar om bevis om specialistkompetens
maste socialstyrelsen granska att ldkaren har fullgjort den
tjanstgdring som krdvs for specialistkompetens inom den speciali-
tet som avses, och att han godkants i den systematiska undervis-
ningen. Numera fullgdor flertalet ldkare sin fortsatta vidareut-
bildning pd& blockférordnanden inom ett landstingsomrdde, men det
dr ocksd mojligt att fullgdra utbildningen genom vikariattjdnst-
gbring pd olika orter inom landet. Det forekommer att ldkare
byter fran ett block till ett annat eller att blocken delas.

Om man vdljer att decentralisera handldggningen av bevisen om
specialistkompetens kommer knappast hdgskolorna i frdga, med
hdansyn till att ansdkan om specialistkompetens vanligen kommer in
forst bortdt tio dr efter det att ldkaren ldmnat hogskolan. Det
finns darfor knappast ndgot skdl for att hdgskolorna skulle ta
dver den uppgift som f.n. ligger p& socialstyrelsen. Bland mojli-
ga handldggare av specialistbevisen dterstdr dd huvudménnen eller
samverkansndmnderna. S& ldnge en ldkare kan erhdlla sin specia-
listkompetens pa annat sdtt dn genom tjanstgdring pa& blockfdrord-
nande, kan ldkaren inte sdgas vara knuten till ndgot visst land-
sting eller viss region under den fortsatta vidareutbildningen.
M6jligen skulle den huvudman eller den samverkansnamnd, ddar laka-
re huvudsakligen eller senast varit verksam, 31dggas att prova
ldakarens ansokan.

Det finns emellertid skdl som med storre tyngd pekar pd att en
decentralisering inte innebdr ndgra fordelar. Under alla omstdn-
digheter madste ndmligen socialstyrelsen i framtiden handha prov-
ningen av specialistkompetens for de ldkare som helt eller delvis
har haft sin fortsatta vidareutbildning forlagd utomlands. Vid en
overflyttning av specialistprovningen for ldkare med svensk ut-
bildning ti1l ndgon annan myndighet, skulle det finnas tva former
av bevis av specialistkompetens, vilket vore olyckligt. Med han-
syn till de skdl som hdr har redovisats har kommittén stannat for
att fores1d att de nuvarande formerna behdlls.

Formerna...
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11.4 Behorighetsbevis

Behdrighetsbevis utfardas f.n. for den s.k. assisterande tand-
vardspersonalen. Kommittén har i avsnittet 7.5 foreslagit att
bevisen skall avskaffas, varigenom socialstyrelsen avlastas dessa
arbetsuppgifter.

Det godkdnnande av den utomlands utbildade vardpersonalen, som
avses att regleras i en forordning om legitimation eller annan
behdrighet for hdlso- och sjukvdrdspersonal med utléndsk utbild-
ning, maste dokumenteras i ett bevis. Detta kan forvantas bli
utfdardat av socialstyrelsen. Skdlet hdartill dr att provningen
krdver en ingdende kdnnedom om olika utldndsk utbildningar och
praktiska tjdnstgdringar inom vdrden. En sddan beddmning kan inte
dverldtas at ndgon annan myndighet dn socialstyrelsen. Kommittén
har ocksd i sitt lagforslag tagit in bestimmelser om att social-
styrelsen har att gora den prdovning som behdvs och utfdrda sdr-
skilda bevis.

11.5 Forordnande av icke legitimerade ldkare och tandla-
kare

11551 Ldkare

Forordnande som medfor behdrighet att utova ldkaryrket meddelas
enligt 8 § ldkarbehdrighetslagen av socialstyrelsen eller, efter
styrelsens bemyndigande, av hdlso- och sjukvdrdsniamnd, organ som
tillsatts under hdlso- och sjukvdrdsndmnd eller en annan myndig-
het. I socialstyrelsens foreskrifter m.m. (SOSFS (M) 1982:3) om
férordnande pd vissa ldkartjanster av icke legitimerade ldkare
(omtryckt i SOSFS (M) 1982:67) har bemyndigande givits till hdl-
so- och sjukvardsnidmnderna och motsvarande organ samt universi-
tetsmyndigheter att meddela sadana fdorordnanden. Socialstyrelsen
erinrar darvid om att tjanster for ldakare under utbildning ar
avsedda for blockfdorordnande, dels for allmantjanstgdring, dels
for den fortsatta vidareutbildningen. Forordnande pd dessa ut-
bildningstjanster bor darfor ske endast ndr ett blockfdrordnande
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inte kunnat tillsdttas, eller ndr ett kortvarigt behov av ldkar-
forstdarkning foreligger.

For 6vriga tjdnster gdller att sjukvdrdshuvudmannen skall kunna
pavisa att ingen behorig person sokt tjdnsten eller vikariatet,
och redovisa de rekryteringsdtgidrder som har vidtagits. Avsikten
ir att i framtiden endast den som dr behdrig att upprdtthdlla
tjansten skall kunna forordnas som vikarie pa& tjdnsten.

I de namnda foreskrifterna har socialstyrelsen angivit under
vilka forutsdttningar sokande med svensk, nordisk eller utomnor-
disk likarexamen, eller svensk medicine studerande fdr fdrordnas
av hdlso- och sjukvirdsnimnd eller av annan myndighet pd ldkar-
tjanster. Flertalet behov av vikarier torde kunna tdckas med
vikarier som uppfyller de krav som anges ddr. Forst om nagon
sidan sokande till vikariatet inte finns far socialstyrelsen
sjdlv pd framstdllan frdn huvudmannen gora en prdvning av om
forordnande skall ges.

Det dr salunda numera endast i begrdnsad omfattning som social-
styrelsen handldgger forordnanden av icke behdriga ldkare. I den
man drendena ar av den beskaffenhet att de inte kan handldggas av
hilso- och sjukvirdsnimnder m.fl. myndigheter &r det ocksd ndd-
vindigt att prévningen sker hos den centrala forvaltningsmyn-
dighet, som har att svara for mera dvergripande funktioner inom
halso- och sjukvdrden. Kommittén anser darfor att handldggningen
av férordnandena inte i ytterligare utstrdckning bor flyttas frén
socialstyrelsen.

11.5.2 Tandldkare

De skdl som anforts i fraga om handldggningen av forordnanden av
icke legitimerade ldkare gdller i huvudsak dven tandldkare. Kom-
mittén fores1dr dirfér inte heller for tandldkare ndgon inne-
ha1lsmissig dndring av de gdllande bestammelserna.
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12 VISSA RATTSLIGA FRAGOR

12.1 Formen for den rdttsliga regleringen

I regeringsformen finns genom en upprdkning av olika amnen ett
omrdde, diar normgivningskompetensen i fdorsta hand skall ligga hos
riksdagen och utdvas genom lagstiftning. Detta omréde brukar
kallas det primdra lagomrddet. Till det primdra lagomrddet hor
bl.a. foreskrifter, dvs. bindande regler eller forfattningar, om
forhd11andet mellan enskilda och det allmdnna, som gdller alig-
gande for enskilda eller i Ovrigt avser ingrepp i enskildas per-
sonliga eller ekonomiska férhdllanden (8 kap. 3 § forsta stycket
regeringsformen).

Efter bemyndigande av riksdagen kan regeringen besluta om fore-
skrifter som gdller dessa omrdden och som primdrt faller under
riksdagens kompetens. Bland de &mnen som kan regleras av rege-
ringen - vanligen genom forordning - finns skydd for 1iv, person-
1ig sdkerhet eller hdlsa samt ndringsverksamhet (8 kap. 7 § fors-
ta stycket regeringsformen). Riksdagen kan ocksd medge att rege-
ringen dverldter dt bl.a. en forvaltningsmyndighet att meddela
bestimmelser i dessa d@mnen (8 kap. 11 § regeringsformen).

I stor utstrdckning har genom delegation av normgivningskompeten-
sen regeringen eller forvaltningsmyndigheter - vanligen social-
styrelsen - bemyndigats utfdrda foreskrifter pa hdalso- och sjuk-
virdens omride. Socialstyrelsen kan ocksd sdsom central férvalt-
ningsmyndighet for verksamhet som ror hdlso- och sjukvdrd m.m.
utfirda allminna rid i olika frdgor inom sitt ansvarsomrade.
Allmdnna rdd utgdrs av generella rdd med rekommendation om ett
bestidmt handlingssdtt som framjar en enhetlig rdttstilldampning,
eller med exempel pd hur en forfattning kan tilldmpas. Om de all-
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mdnna rdaden sammanfGrs meden forfattning, skall det tydligt
utmdrkas vilka regler som dr foreskrifter och vilka regler som ar
allmidnna rad.

De gdllande foreskrifterna om behdrighet att utdva yrke och om
legitimation for yrke inom hdlso- och sjukvirden 3terfinns fram-
for allt i de foljande sju forfattningarna.

*

lagen (1960:408) om behdrighet att utéva ldkaryrket,

Tagen (1963:251) om beh6righet att utéva tandlakaryrket,
reglementet (1955:592) for barnmorskor,

reglementet (1957:656) for sjukskoterskor,

kungbrelsen (1937:864) om legitimation av sjukgymnaster,
kungbrelsen (1963:456) om legitimation av glasdgonoptiker och
férordningen (1978:341) om legitimation av psykologer.

L i B TR S

*

Vissa av dessa foreskrifter har givits i form av lag, medan andra
har utformats i form av férordning eller annan férfattning av
ldgre dignitet. Dar finns ocksa atskilliga foreskrifter om in-
grepp i enskildas forhdllanden, som &r av den karaktiren att de,
om de tillkommit efter den nya regeringsformens ikrafttradande,
uppenbarligen borde ha meddelats genom lag eller - efter riksda-
gens bemyndigande - genom forordning. I sin hittillsvarande ly-
delse behdller de dldre foreskrifterna sin giltighet med stéd av
overgdngsbestammelserna i regeringsformen, utan hinder av att de
inte tillkommit i den ordning, som skulle ha jakttagits vid till-
ldmpningen av regeringsformen i dess nuvarande lydelse. Det
anses dock inte godtagbart, att i lingden 18ta dessa foreskrifter
std kvar i forfattningar som inte riksdagen medverkat till. Nir
kommittén lamnar sitt forslag till nya foreskrifter bor samtliga
dessa darfor utformas som lag eller fdrordning.

Kommittén, som inte anser sig bdra ta stdllning till om lagformen
eller férordningsformen bér viljas, utgdr i sitt forfattningsfor-
slag fran att bestimmelserna meddelas i form av lag. Skulle den

fortsatta beredningen av kommitténs forslag leda till att forord-
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ningsformen i stdllet vdljs, torde i stort sett likartade be-
stammelser kunna meddelas genom en forordning, efter det att
riksdagen ldmnat sddant bemyndigande genom lag.

12:2 Forfattningarnas omfattning

Kommittén skall enligt sina direktiv efterstrdva 16sningar som
innebdr en dkad enhetlighet av bestdmmelserna om legitimation och
behdrighet. Av kommitténs allmdnna motivering till sina fdorslag
(kapitel 6-11) framgdr att det i stor utstrickning varit mojligt
att for flertalet grupper finna 10sningar, som medfor att den
framtida rattsliga regleringen i frdga om kompetens och behtrig-
het kan utformas likartat. Detta gdller bl.a. for ndgra av de
rdttsverkningar som dr forknippade med kompetensbeviset legitima-
tion. I andra fall har diremot olika skdl medfort att sdrlds-
ningar valts for vissa grupper av yrkesutdvare.

I kommitténs uppdrag ingdr ocksd att sd 1angt som mojligt samman-
fora likartade bestammelser i en enda forfattning. Den jdmfort
med nuldget okade enhetligheten i frdga om kompetens och behdrig-
het, som kommitténs forslag leder till, har underldttat strdvan
efter en sddan forfattningsreglering.

Kommitténs forslag omfattar tre urskiljbara omrdden - bortsett
frén vad som gdller vissa administrativa forfaranden - namligen
de sdrskilt utfdrdade kompetensbevisen, behorighet att utdva yrke
m.m. och behdrighet till tjdnst inom den landstingskommunala
hdlso- och sjukvdrden. Det hade dirfor legat ndrmast till hands,
att vid den rdttsliga utformningen av det framlagda forslaget
samla bestdmmelserna i tre skilda forfattningar i anslutning till
den namnda indelningen. Inte minst den praktiska tilldmpningen av
regleringen for hdlso- och sjukvardspersonalen m.f1. kan emeller-
tid, enligt kommitténs mening, underldttas om bestdmmelserna
rorande de namnda kompetensbevisen och behdrighet att utdva yrke
m.m. samlas i en gemensam forfattning. For kommitténs forslag
ti1l lag har ocksd valts den 18sningen. Bestdmmelser om behorig-
het till tjidnster bor samlas i forordningen (1982:771) om be-
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horighet till vissa tjdnster inom den landstingskommunala h&lso-
och sjukvarden och om tillsdttning av sddana tjinster.

De hdr ndmnda, gdllande forfattningarna, innehdller endast en-
staka bestdmmelser med sikte pd de yrkesutovare som utbildats
utomlands. Kommittén anser att det vore av virde, om dven bestdm-
melser som ror den personal som utbildats utomlands kunde medde-
las i anslutning till de som gdller dem som utbildats inom lan-
det.

Sdsom ndrmare utvecklats bl.a. i avsnittet 4.3 har en ny overens-
kommelse trdffats om en gemensam nordisk arbetsmarknad for vissa
grupper pd vardomrddet. Den berdknas trdda i kraft under &r 1983.
Genomférandet av dverenskommelsen har krdvt vissa lagdndringar.
Regeringen har sdlunda, genom lagen (1982:175) med bemyndigande
for regeringen att meddela foreskrifter om legitimation eller
annan behorighet for hdlso- och sjukvardspersonal med utlandsk
utbildning, fatt riksdagens bemyndigande att foreskriva de krav
som skall gdlla for att sddan personal skall f& legitimation
eller behorighet hdr i landet for yrke inom hdlso- och sjukvdr-
den. Bemyndigandet har dnnu inte utnyttjats, men enligt vad kom-
mittén erfarit avser regeringen att s& snart dverenskommelsen
ratificerats av samtliga avtalande stater, vilket berdknas ske
under 3r 1983, besluta om en forordning med bestdmmelser i dm-
net.

Det bor framhdllas, att bestidmmelserna i forordningen avses gilla
inte endast dem som har en nordisk utbildning, utan dven dem som
har genomgdtt utbildning i ett annat utlandskt land. Det har
namligen bedomts som dndamdlsenligt att i detta sammanhang i en
forfattning fora samman samtliga bestdmmelser som ror rdtten for
utldndskt utbildad hdlso- och sjukvdrdspersonal att i virt land
utdva sitt yrke.

Som ndmnts vore det vardefullt om bestdammelserna for den utom-
lands utbildade personalen kunde sammanféras med bestimmelser som
gdller for dem som utbildats inom landet. Kommittén har fatt ta
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del av vissa utkast till den planerade forordningen. Med utgdngs-
punkt i detta material - och i mycket ndra anslutning till det
sakliga innehd@llet i detta - har kommittén arbetat in bestdmmel-
ser for den utomlands utbildade personalen i det forslag till lag
om sirskilt utfidrdade kompetensbevis och behdrighet i vissa fall
for hdlso- och sjukvdrdspersonalen m.f1., som kommittén ldgger
fram i detta betdnkande. I specialmotiveringen ger kommittén en
mer detaljerad kommentar till de foreslagna bestammelserna.

Om kommitténs forslag foljs i denna del, och en gemensam forfatt-
ning som omfattar personal oavsett om den utbildats inom eller
utom landet beslutas, kommer det av riksdagen meddelade bemyndi-
gandet (SFS 1982:175) endast att utnyttjas overgdngsvis i avvak-
tan pd att den foreslagna lagen kan trdda i kraft. Om sd blir
fallet torde lagen med ndmnt bemyndigande bdra upphdvas.

Frdgan om och i vad mdn de gdllande forfattningarna med bestam-
melser om legitimation m.m. bOor upphdvas behandlas ndarmare i
specialmotiveringen (kapitel 14). Utdver vad som ddr redovisas
gdller att behdrighetsbestdammelserna i bl.a. receptkungdrelsen
(MF 1965:100) bdr upphdvas, om kommitténs forslag i avsnittet
8.2.2 beaktas.

12.3 Ytterligare foreskrifter samt Gvergdngsbestdmmelser

De gdllande forfattningar som redovisats i avsnittet 12.1 komp-
letteras av tilldmpningsforfattningar, sdsom kungdrelsen
(1972:678) med tilldmpningsforeskrifter till lagen (1960:408) om
behdrighet att utdva ldkaryrket. Om huvudforfattningen inte ldng-
re kommer att galla, och till storre delen ersdtts med den lag
som kommittén har foreslagit, miste dven verkstdllighetsfére-
skrifter beslutas i de frdgor som avhandlas i lagen. Det ankom-
mer pd regeringen att meddela sddana foreskrifter.

Enligt kommitténs forslag kommer legitimation som sjukskoterska
att meddelas vissa yrkesutdvare, som tidigare inte omfattades av
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bestdmmelser om legitimation. De nya bestdammelserna tar sikte pd
den utbildning som ges pa hdlso- och sjukvdrdslinjen inom den
kommunala hogskolan. Overgdngsvis behovs darfor sirskilda bestam-
melser for de yrkesutvare som har motsvarande kompetens. Frégan
om dessa och andra dvergdngsbestdmmelser behandlas ytterligare i
kapitel 14.

I kapitel 14 ger kommittén en detaljerad specialmotivering till
det centrala lagforslaget, medan i vanlig ordning de foreslagna
dandringarna i regeringsforfattningarna inte kommenteras.
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13 EKONOMISKA KONSEKVENSER AV KOMMITTENS FORSLAG

Kommittén har under sitt arbete utgdtt frdn att de férslag som
ldggs fram i princip skall kunna genomfdras inom ramen for ofor-
dndrade resurser for staten, kommuner och enskilda.

Ett genomforande av kommitténs forslag medfor visserligen att
fler yrkesutovare an tidigare kan komma att meddelas legitima-
tion. Enligt kommitténs beddmning kan dock okningen av socialsty-
relsens arbetsuppgifter till fo1jd hdrav vdntas bli mycket be-
grdnsad, i vart fall efter en dvergdngsperiod. I det sammanhanget
bor dessutom vdgas in den minskande belastningen pd styrelsens
resurser, som slopandet av de sdrskilda behorighetsbevisen for
den s.k. assisterande tandvardspersonalen medfdor. Kommittén be-
domer ocksd att styrelsen genom en forenklad handldggning av
legitimationsdrendena i viss utstrdckning kan gora besparingar.
Det administrativa arbetet kan dartill komma att underldttas for
styrelsen - och dven for hdlso- och sjukvardens huvudmdn - genom
att det enligt kommitténs forslag blir en enda lag for samtliga
grupper som omfattas av den rattsliga regleringen. I lagen har
bestammelserna for olika grupper gjorts i stor utstrdackning en-
hetliga.

Kommittén foresldr i frdga om foreskrifter om behdrighet till
tjdnst inom den landstingskommunala hdlso- och sjukvarden en
utokning till tva nya grupper, namligen laboratorieassistenter
med inriktning mot klinisk fysiologi och sjukhusfysiker. For
dessa grupper gdller dock redan allminna rdd och relativt fa
yrkesutdvare berdrs. For andra grupper foreslds & andra sidan -
delvis av formella skdl - att de statliga behdorighetsfdoreskrif-
terna upphdvs. Den samlade effekten av de framlagda fdorslagen
torde enligt kommitténs beddmning darfor i stort sett inte bli
ndgra okade kostnader eller ytterligare administrativ belastning
for huvudmdnnen.
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14 SPECIALMOTIVERING TILL DEN FORESLAGNA LAGEN OM SAR-
SKILT UTFARDADE KOMPETENSBEVIS OCH BEHORIGHET I VISSA
FALL FOR HALSO- OCH SJUKVARDSPERSONALEN M.M.

I detta lagférslag har kommittén sammanfért de bestdammelser om
sdrskilt utfardade kompetensbevis och behdrighet i vissa fall,
som beddmts nddvdndiga for att statens Overgripande ansvar for
patienternas sidkerhet skall kunna fullgdras pa hdlso- och sjuk-
vdrdens omrdde m.m. Kommitténs uppfattning om behovet av statliga
foreskrifter och den nirmare omfattningen av sddana foreskrifter
har utvecklats i den allmdnna motiveringen. Dir dterfinns ocksd
den avgransning av begreppet hdlso- och sjukvard som kommittén
funnit l1amplig. Genom det stdallningstagande som kommittén gjort i
avsnittet 8.2.2 innehdller lagforslaget inte ndgra bestdmmelser
som omfattar detaljhandeln med ldkemedel.

I den foreslagna lagen finns bestdmmelser som tar sikte sdvdl pa
hdlso- och sjukvdrdspersonalen m.fl. som pd dem, for vilka lagen
(1960:409) om forbud i vissa fall mot verksamhet pd hdlso- och
sjukvdrdens omrdde, den s.k. kvacksalverilagen, dger tilldmpning.
Den hittills gdllande regleringen har - framst genom att den
tillkommit vid olika til1fdllen och dd bl.a. tagit sikte pd olika
yrkesgrupper - varit svdroverskddlig och i viss utstrdckning svar
att tillampa. Den hdr foreslagna lagen avses innehdlla de grund-
ldggande foreskrifter som behdvs fran statsmakternas sida, och
ersdtter lagen (1960:408) om behdrighet att utdva ldkaryrket,
lagen (1963:251) om behdrighet att utdva tandldkaryrket, kun-
gorelsen (1937:864) om legitimation av sjukgymnaster, kungdrelsen
(1963:456) om legitimation av glasdgonoptiker och forordningen
(1978:341) om legitimation av psykologer. Avsikten dr ocksd att
den skall ersdtta vissa delar av reglementet (1955:592) for barn-
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morskor och reglementet! (1957:656) for sjukskdterskor samt ndgra
bestammelser i kvacksalverilagen. I specialmotiveringen till
overgdngsbestammelserna berdrs frégan ytterligare.

De ndmnda forfattningarna for ldkare, tandldkare, sjukgymnaster
optiker och psykologer torde vid antagandet av lagforslaget kunna
upphdvas i sin helhet. Reglementena kan enligt kommitténs mening
ddremot inte utan vidare kunna upphdvas, utan antingen fir vissa
delar av reglementena behdllas eller, med upphidvande av dessa
delar, bestdmmelserna tas in i en ny forfattning. En foljd av att
forslaget upphdjs til1l lag blir dessutom att de gallande tillamp-
ningsférfattningarna mdste omarbetas. Denna uppgift har emeller-
tid kommittén ansett falla utanfdor sitt uppdrag.

Kommittén vill i detta sammanhang ocksd erinra om att ett genom-
forande av det framlagda férslaget medfor att mdnga av social-
styrelsen meddelade regler miste ses over. Detta gidller sidrskilt
regler som avser sjukskoterskor.

1 § I denna lag ges bestammelser om kraven for sarskilt utfdrdade
kompetensbevis samt om behdrighet att utdva yrke och behorig-
het att anvidnda yrkestitel eller skyddad yrkesbeteckning for
hdlso- och sjukvardspersonalen m.f1. De sarskilt utfardade
kompetensbevisen dr bevis om legitimation, bevis om specia-
listkompetens och bevis om kompetens for personal med ut-
landsk utbildning.

Sdsom nidrmare framgdr av den allmdnna motiveringen har kommittén
infort begreppet kompetensbevis som en sammanfattande beteckning
for utbildningsbevis enligt 7 kap. 10-14 §§ hogskoleforordningen
(1977:263) samt for de sdrskilt utfardade kompetensbevisen legi-
timation, bevis om specialistkompetens och bevis om kompetens for
personal med utldndsk utbildning. Den fOreslagna lagen omfattar

1 pessa sju forfattningar benamns i kommitténs beskrivningar
vanligen lakarbehorighetslagen, tandldkarbehorighetslagen,
sjukgymnastkungorelsen, optikerkungorelsen, psykologforord-
ningen, barnmorskereglementet resp. sjukskoterskereglementet.
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enbart de sdrskilt utfdrdade kompetensbevisen. Dessa kompetens-
bevis behandlas f.n. i de ndmnda sju forfattningarna med tillamp-
ningsforeskrifter for ldkare, tandldkare osv, men dven i folk-
tandvérdskungorelsen (1973:637) och i mdnga av socialstyrelsens
forfattningar och andra regler.

Forutom bestdmmelser om de sdarskilt utfardade kompetensbevisen
innehd1ler lagférslaget dessutom de bestdmmelser, som dr nodvan-
diga for att rdtten att utdva vissa yrken inom hdlso- och sjuk-
vérden skall kunna forbehdllas yrkesutdvare med en sddan utbild-
ning som samhdllet funnit nddvdndig for en sjdlvstandig yrkesut-
ovning. Detta gdller for barnmorskor, ldkare och tandldkare. En
mera begrdnsad reglerande effekt fir de foreslagna bestdmmelserna
om rdtten att anvanda en yrkestitel och en skyddad yrkesbeteck-
ning. Regleringen i detta avseende medfor att en yrkesutdvare far
anvdnda titel eller yrkesbeteckning endast om han uppfyller de
kompetenskrav som har uppstdllts hidr. Detta forhd1lande medfér
emellertid for flertalet grupper i och fér sig inte ndgon be-
gransning av rdtten att vara yrkesverksam.

Sdrskilt utfdrdade kompetensbevis m.m.

2 § Den som har genomgdtt den utbildning och i forekommande fall
fullgjort den praktiska tjanstgoring som anges for varje
yrke i nedanstgende tabell skall pd fnsbkan f& legitimation
for det yrke som utbildningen avser.

Legitimation fér dock inte meddelas om sddana omstdndigheter
foreligger att legitimationen enligt 15 § forsta stycket 1.
och 2. lagen (1980:11) om tillsyn dver hdlso- och sjukvards-
personalen m.f1. skulle ha dterkallats om sékanden varit
legitimerad.

1 Utesluten hér.
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Forsta stycket

De grundldggande bestdmmelserna om forvdrv av legitimation finns
f.n. i 2 § andra stycket lakarbehdrighetslagen, 2 § tredje
stycket tandlikarbehdrighetslagen, 1 § forsta stycket i sdvil
barnmorskereglementet, sjukskdoterskereglementet, sjukgymnast-
reglementet som optikerkungorelsen samt i 1 § forsta och andra
stycket psykologférordningen. I dessa forfattningar uppstdlls
enligt huvudregeln kravet pa viss godkdnd utbildning samt for
grupperna ldkare, tandldkare (fr&n den 1 januari 1984) och psyko-
loger viss praktisk tjdnstgdring. Kommittén har inte gjort ndgon
provning i detalj av kompetenskraven for skilda yrkesgrupper. Pa
samma sdatt som hittills blir det ndrmast en uppgift for social-
styrelsen att fortlopande avgdra vilka krav som bor stdllas for
legitimation av en yrkesgrupp, och ta initiativet till forfatt-
ningsandringar.

For att oka oversiktligheten har de grupper som kan komma i frdga
stallts upp i form av en tabell med tre kolumner.

Legitimation bor dven i framtiden utfdrdas forst efter sdrskild
ansokan, som enligt vad som framgdr av 3 § skall stdllas till
socialstyrelsen.

Andra stycket

Genom lagen (1980:11) om tillsyn Over hdlso- och sjukvdrdsperso-
nalen m.f1. (tillsynslagen) infordes enhetliga deslegitimations-
bestdmmelser for de sju grupper som f.n. omfattas av bestammelser
om legitimation. I samband med tillsynslagens tillkomst och sena-
re infordes ocksd i de sju sdrskilda forfattningarna - utom tand-
lakarbehdrighetslagen - som reglerar utfdardande av legitimation,
en bestdmmelse med innehd11 att legitimation inte fir meddelas om
sddana omstdndigheter foreligger som enligt tillsynslagens be-
stammelser skulle ha foranlett att legitimationen dterkallades om
den sokande varit legitimerad. Denna begrdnsning av méjligheter-
na att erhdlla legitimation bor behdllas. Virdet av en sddan
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bestimmelse har behandlats i den allmdnna motiveringen (kapitel
7%

Tabellen

I tabellen har tagits med de 8tta yrkesgrupper som kommittén har
funnit bora omfattas av bestdmmelser om legitimation. Férslaget
overensstammer med undantag for gruppen logopeder med den gdllan-
de regleringen. De dvervdganden som ligger till grund for en
avgransning till dessa grupper redovisas i kapitel 7.

3 § Legitimation for yrke som avses i denna lag meddelas av
socialstyrelsen.

Av inneh3llet i det foreslagna lagrummet framgdr att legitimation
meddelas av socialstyrelsen. Gallande bestimmelser dterfinns i
2 § andra stycket ldkarbehdrighetslagen, 3 § forsta stycket tand-
ldakarbehdrighetslagen, 1 § tredje stycket barnmorskereglementet,
1 § andra stycket i sdvdl sjukskoterskereglementet som sjukgym-
nastkungdrelsen och optikerkungbrelsen samt 1 § tredje stycket
psykologférordningen. Provningen av utférdade legitimationer har
sd ldnge bestdmmelser om legitimation funnits handlagts av so-
cialstyrelsen eller dess foregdngare. Kommittén har inte funnit
anledning att fores1d ndgon &ndring av denna ordning. Frdgan
behandlas utforligt i kapitel 11.
4 § 1 fréga om dterkallelse av legitimation och meddelande av ny
legitimation efter dterkallelse finns bestdmmelser i lagen

(1980:11) om tillsyn over hilso- och sjukvdrdspersonalen
m.f1.

Bestimmelserna om &terkallelse av legitimation har numera fatt en
for de olika yrkesgrupperna enhetlig reglering i tillsynslagen
(1980:11). Frdgorna behandlas i 15-18 §§ i denna lag. Genom hdn-
visningar i de hdr aktuella forfattningarna utom tandldkarbehd-
righetslagen ges upplysning om den sdrskilda ordning som gdller i
dessa avseenden. Kommittén har ansett det vara motiverat att dven
i framtiden behd11a en sddan hdnvisning.

243
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Enligt de gdllande bestdmmelserna kan endast legitimation och
férordnanden enligt 1 § b) och c¢) i lakar- och tandlikarbehdrig-
hetslagarna dterkallas. Kommittén har inte heller funnit anled-
ning att fores1d att andra sdrskilt utfirdade kompetensbevis
skall kunna dterkallas.

5 § Den legitimerade ldkare eller tandldkare som har genomgdtt
den vidareutbildning som regeringen foreskriver skall pd
ansokan f& bevis om specialistkompetens.

Bevis om specialistkompetens meddelas av socialstyrelsen.

Den som genomgdtt den utbildning i psykoterapi som regeringen
eller, efter regeringens bemyndigande, socialstyrelsen fore-
skriver, kan inforas i en sdrskild forteckning.

Beslut om inférande i forteckningen meddelas av socialstyrel-
sen.

Forsta stycket

Denna paragraf motsvarar 10 § i ldkarbehdrighetslagen och 11 § i
tandldkarbehorighetslagen.

Enligt den av kommittén foreslagna terminologin dr bevis om spe-
cialistkompetens ett sdrskilt utfdardat kompetensbevis. Sidant
bevis kan enligt de ndmnda behérighetslagarna f.n. utfirdas
endast for ldkare och tandldkare. Kommittén har inte funnit ndgot
behov av att utvidga kretsen av yrkesutdvare som bor kunna er-
hdlla denna form av kompetensbevis.

Det ankommer f.n. pd regeringen att foreskriva de krav som miste

uppfyllas for att bevis om specialistkompetens skall kunna utfér-
das. Denna ordning bor behd1las. Liksom hittills f&r de relativt

detaljerade bestdmmelser som behdvs tas in i tilldmpningsforord-

ningar till lagen.

Andra stycket

I denna del hanvisas till vad som anforts om handldggningen av
drenden om legitimation (under 3 § férsta stycket).
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Tredje och fjdrde stycket

Har hdnvisas till den allmdnna motiveringen.

Ti1l allra storsta delen har de som dr verksamma inom hdlso- och
sjukvdrden fdtt sin utbildning hdr i landet. Av olika skdl har
svenska medborgare dock i viss utstrdckning gdtt igenom utbild-
ningen utomlands. Mdnga utldndska medborgare har dessutom efter
avslutad utbildning sokt sig hit. Dessa yrkesutdvare utgdr en
resurs som pd basta sdtt bor utnyttjas i vdrden, samtidigt som
dessa yrkesutdvare far den personliga tillfredsstdllelse som
arbetsuppgifter med anknytning till utbildningen i allmdnhet ger.
En forutsdttning for att de som har utldandsk utbildning skall
kunna infogas i den svenska vdrden, maste dock som utgdngspunkt
vara att kompetensen svarar mot den som ges hdr i landet, eller
genom tilldggsutbildning ndr upp till den nivan.

Flertalet grupper inom hdlso- och sjukvdrden kan ocksd utan hin-
der av att utbildningen erhd11its utomlands vara yrkesverksamma
hdr i landet. Det blir dd ndrmast en frdga for yrkesutdvaren att
dvertyga huvudmannen eller - i de fall han vdnder sig direkt till
allmdnheten - patienten, att han har den kompetens som dr ndd-
vandig for arbetsuppgifterna. For dem som inte till1hOr hdlso- och
sjukvardspersonalen finns dock i kvacksalverilagen ett generellt
forbud mot verksamhet pd hdlso- och sjukvdrdens omrdde.

Om det finns en rdttslig reglering for en yrkesverksamhet maste
den utldndska utbildningen jamforas med motsvarande svensk ut-
bildning innan yrkesutdvningen kan ske, eller i vart fall ske pa
lika villkor med dem som har svensk utbildning. Under forutsdtt-
ning att kommitténs forslag foljs, kommer i framtiden en rdttslig
reglering att finnas - forutom for de legitimerade grupperna -
for viss ambulanspersonal, vissa laboratorieassistenter, yrkesut-
dvare med viss utbildning i psykoterapi och sjukhusfysiker. Om
socialstyrelsen i enlighet med kommitténs forslag meddelar all-

245



246 Specialmotivering... SOU 1983:33

mdnna rad for gruppen arbetsterapeuter kommer dven denna grupp
att omfattas av regler om kompetens och behdrighet. Sirskilda
regler kommer ddartill att gdlla for tandhygienister och vissa
tandskoterskor.

Legitimation som ldkare eller tandldkare kan f.n. dven meddelas
den som utbildats utomlands. Vanligen krdvs dock viss efterut-
bildning. Ndrmare bestdmmelser om detta finns i behGrighetslagar-
na och i tilldmpningskungdrelser till dessa lagar. For grupperna
sjukskoterskor, barnmorskor, sjukgymnaster, glasdgonoptiker och
psykologer finns foreskrifter om att legitimation kan meddelas
den som i huvudsak har utbildning och erfarenheter motsvarande de
krav som gdller for att den som utbildats hdr i landet skall fa
legitimation. Sdrskilda bestdmmelser finns dven for grupperna
apotekare och receptarier med utlandsk utbildning samt - i form
av rekommendationer - for medicinsk-tekniska assistenter.

Fér ndgra grupper, namligen ldkare, tandlédkare, sjukskdterskor,
sjukgymnaster och apotekare finns sdrskilda dverenskommelser om
en gemensam nordisk arbetsmarknad. Overenskommelserna giller
mellan Danmark, Finland, Norge och Sverige samt, i frdga om grup-
perna apotekare och ldkare, dven Island.

For den som har utbildning i ett annat nordiskt land kan legiti-
mation erhdllas efter sirskild prévning av socialstyrelsen enligt
de svenska bestammelser som bygger pd Gverenskommelserna. For de
grupper, dir det inte finns ndgon dverenskommelse, eller, for dem
som fatt sin utbildning i ett utomnordiskt land, fir provningen
ske fran fall till fall.

En ny dverenskommelse om en gemensam nordisk arbetsmarknad for 17
yrkesgrupper pd vdrdomrddet avses trdda i kraft hosten 1983.
Innehdllet i Gverenskommelsen har nirmare redovisats i avsnittet
4.3,

Kommittén har ansett det vara ldmpligt att i det framlagda lag-
forslaget sammanfora de bestdmmelser som skall reglera verksamhe-
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ten for de yrkesutdvare som fatt sin utbildning utomlands med dem
som gdller personal med svensk utbildning. I forslaget har dérfor
inarbetats vissa sarbestammelser som gdller personal med utldndsk
utbildning. De foreslagna bestdmmelserna tar i princip sikte pa
all utldndsk utbildning. Mdnga utbildningar inom hdlso- och sjuk-
vdrden i andra nordiska lidnder kan emellertid anses i stort sett
vara jamforbara med de svenska utbildningarna. Sarskilda fore-
skrifter som forenklar provningen ndr det gdller sokande med
nordisk utbildning har darfor inforts.

De foreslagna bestammelserna for den utldndska personalen over-
ensstammer i stora delar med ett utkast till en fdorordning, som
kommittén fatt ta del av. Kommittén har dock anpassat begreppen
ti1l dem som anvdnts i betdnkandet och i dvrigt gjort sadana
andringar som kommittén funnit motiverade.

6 § Den som har genomgdtt utbildning utomlands skall pd ansdkan
f8 ett sarskilt utfiardat kompetensbevis om det hdr i landet
finns en rdattslig reglering av yrket och om han

1. har genomgdtt den kompletterande utbildning och fullgjort den
praktiska tjidnstgdring som behdvs for att hans kunskaper och
fardigheter skall svara mot de svenska kraven,

2. har for yrket nodvindiga kunskaper i svenska forfattningar
och andra regler,

3. har for yrket tillfredsstdllande kunskaper i svenska, danska
eller norska spraket.

Legitimation fdr dock inte meddelas om sddana omstdndigheter
foreligger att legitimationen enligt 15 § fdorsta stycket 1.
och 2. lagen (1980:11) om tillsyn dver hdlso- och sjukvards-
personalen m.f1. skulle ha dterkallats om stkanden varit
legitimerad.

Forsta stycket

I paragrafen anges under vilka forutsdttningar som den som gatt
igenom utbildning utomlands kan f& legitimation eller annat sdr-
skilt utfiardat kompetensbevis. En forsta férutsdttning maste vara
att det har i landet finns en rdttslig reglering for yrkesgrup-
pen. Vidare midste yrkesutdvarens kompetens, sdvdl nir det gdller
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den teoretiska och praktiska utbildningen som eventuell praktisk
tjdnstgéring, antingen direkt anses kunna motsvara den utbildning
som ges hdr i landet, eller kompletteras sd att de svarar mot de
svenska kraven. Krav mdste ocksd stdllas p3 att yrkesutdvaren har
tillrdcklig kdnnedom om de svenska regler, som har betydelse for
yrkesutdvningen, och dessutom har sidana kunskaper i svenska,
danska eller norska sprdket som behdvs, inte minst for att for-
hindra att sprdkliga missforstdnd skapar sikerhetsrisker.

Medan kunskaperna inom olika yrkesomrdden kan vara likvdrdiga med
de som ges hdr i landet dr kunskaperna om forfattningar och andra
regler nationellt betingade. Den yrkesutdvare som avser att vara

verksam hdr mdste dirfor sitta sig in i de svenska bestdmmelser,

som har betydelse for respektive yrkesverksamhet.

Andra stycket

I Tikhet med i 2 § har hdr gjorts en hdnvisning till 15 § til1-
synslagen.

7 § Ansdkan gors hos socialstyrelsen, som i varje enskilt fall
prévar om stkanden uppfyller de i 6 § forsta stycket angivna
kraven. Bifaller socialstyrelsen ansckan, skall styrelsen
utfdrda det kompetensbevis som den sokandes kompetens be-
rattigar till.

Anstkan om legitimation eller annat sdrskilt utfirdat kompetens -
bevis gors, i Tikhet med vad som gdller hidr i landet utbildad
personal, hos socialstyrelsen. Det ankommer pa styrelsen att i
det enskilda fallet préva om stkanden har den kompetens som krivs
enligt 6 § forsta stycket. Om styrelsen finner att sokanden upp-
fyller villkoren skall styrelsen utfirda det sirskilda kompetens-
bevis som sékanden forfattningsenligt &r berdttigad till.

8 § Den som har den utbildning eller det kompetensbevis som anges
for varje yrke i nedanstdende tabell! och i forekommande fall
fullgjort den praktiska tjdnstgdring som anges skall anses

1 Utesluten har.
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uppfylla kraven i 6 § forsta stycket 1. for ett sdrskilt
utfardat kompetensbevis hdr i landet for det yrke som
utbildningen avser.

For den nordiskt utbildade personalen finns det, som ndrmare
utvecklats under rubriken till avsnittet om personal med utldndsk
utbildning, sddana likheter i utbildningen, som medfdort att en
nordisk Gverenskommelse kunnat triffas for vissa yrkesgrupper. I
8 § finns det grundldggande stadgande som gor att den nordiska
overenskommelsen kan tillampas hdr i landet. Hdrigenom kommer
ocksd socialstyrelsens provning att inskrdnkas till en beddmning
av om den sokande uppfyller de villkor som anges hir. Frdgan om
den angivna kompetensen dr tillrdcklig for verksamhet hdr i lan-
det dr sdledes redan avgjord av statsmakterna. Vid provningen
maste emellertid socialstyrelsen beakta villkoret i 6 § andra
stycket.

Tabellen

Overenskommelsen omfattar medborgare i de ldnder som har tridffat
overenskommelsen samt medborgare i Island, som fatt sin utbild-
ning och sdrskilt utfiardade kompetensbevis i ndgon av dessa sta-
ter. Under arbetet med Gverenskommelsen dvervigdes ocksd om inte
en utvidning utdver denna krets borde ske, framst till icke-nor-
diska medborgare som fatt sin utbildning for yrket i nordiskt
land, men dven till andra som efter det att ett sadrskilt utfardat
kompetensbevis erhdllits i nordiskt land varit yrkesverksamma i
landet under viss tid. Det bor dd observeras att for vinnande av
medborgarskap krdvs ganska 1dng tids vistelse i landet. For med-
borgare utom Norden krdvs normalt for medborgarskap i Danmark och
Norge sju dr och i Finland och Sverige fem &r. Det ansdgs dock
inte 1dmpligt att binda de deltagande ladnderna vid en s&dan ut-
vidgning, utan varje stat bor ha frihet att sjdlv avgdra om och
pd vilka villkor icke-nordisk medborgare skall f& dessa kompe-
tensbevis. De hdr foreslagna bestammelserna tar dock sikte pad
yrkesutdvare som gatt igenom utbildning eller fdorvirvat kompe-
tensbevis i ett annat nordiskt land oberoende av medborgarskap.
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Enligt Overenskommelsen har de avtalade staterna rdtt att krdva
praktisk tjdnstgoring. En stat kan dock mycket vdl - om det inte
finns behov i det enskilda fallet - underldta att krdva sddan
praktisk tjanstgdring.

Det bdr observeras att villkoren om praktisk tjanstgoring for
ldkare och sjukskoterskor inte innebdr att denna mdste fullgdras
i det land dit yrkesutovaren flyttar. Det dr hdr frdga om krav pd
praktik i allmdnhet. For grupperna barnmorskor, distriktsskdter-
skor, apotekare och receptarier fordras dock tjdnstgoring i det
land dit inflyttningen sker.

9 § Om en myndighet som provar fragor om ett sirskilt utfirdat
kompetensbevis i annan nordisk stat begdr det, skall social-
styrelsen ldmna myndigheten de upplysningar som denna kan
behdva for att avgora provningen i ett visst fall.

Bifaller socialstyrelsen en ansdkan om ett sdrskilt utfidrdat
kompetensbevis och har den sokande tidigare sddant kompetens-
bevis i annan nordisk stat, skall styrelsen underrdtta den
myndighet som meddelat kompetensbeviset i den staten om be-
slutet,

I den nordiska dverenskommelsen har de avtalande ldnderna forkla-
rat sig villiga att 1damna varandra underrdttelse i vissa fall. I
forsta stycket har ddrfor foreskrivits, att om en myndighet i ett
annat nordiskt land, som har att préva de frdgor som behandlas i
dverenskommelsen, begdr det sd skall socialstyrelsen ldmna de
upplysningar som behdvs for prdvningen i ett visst fall.

En motsvarande underrdttelseskyldighet i de fall ndr socialsty-
relsen bifaller en ansokan om ett sdrskilt utfdrdat kompetensbe-
vis foreskrivs i andra stycket.

10 § Har en yrkesutdvare med ett sdrskilt utfirdat kompetensbevis
dven sddant bevis i annan nordisk stat och

1. doms han till annan pdfé1jd an boter for brott i sin
yrkesutdvning,



SOU 1983:33 Specialmotivering...

2. 81dggs han disciplinpdfdljd med anledning av sin yrkesut-
ovning,

3. dterkallas hans legitimation eller

4, inskrdnks hans ratt att forskriva ldkemedel eller alko-
hol

skall socialstyrelsen underrdtta myndigheten i den andra
stat dar yrkesutdvaren erhdllit kompetensbeviset om dtgirden
och om skalen for dtgdrden.

I 10 § foreskrivs om underrdttelseskyldighet for socialstyrelsen
i de fall ndr en yrkesutOvare, som har ett sdrskilt utfdrdat
kompetensbevis aven i en annan nordisk stat, doms for brott eller
d14dggs disciplinansvar eller fir sin legitimation dterkallad
eller forskrivningsrdtt inskrdnkt. Underrdttelseskyldigheten
underldttas om socialstyrelsen upprdttar ett register Over den
utomlands utbildade personal som hdr dr fraga om.

Med hadnsyn till innehdllet i forordningen (1982:117) om under-
rdattelse till socialstyrelsen om domar i vissa brottmdl har det
bedomts lampligt att begrdnsa underrdttelseskyldigheten till fall
d3 pafoljden bestdms till annat dn boter.

Behorighet att utdva yrke samt anvdnda yrkestitel eller skyddad
yrkesbeteckning

11 § Behorig att utdva yrke som ldkare eller yrke som tandldkare
ir den som har legitimation for yrket eller den som fatt
sarskilt forordnande att utdva yrket. Den som har foreskri-
ven kompetens far bitrdda tandldkare i yrkesutdvningen.
Regeringen meddelar fdoreskrifter om den kompetens som kradvs
och i vilken omfattning bitrdde far lamnas. Regeringen far
dverldta &t socialstyrelsen att meddela sddana foreskrif-
ter.

Sarskilt forordnande enligt forsta stycket meddelas av
socialstyrelsen eller, efter styrelsens bemyndigande, av
hdlso- och sjukvardsnamnd, organ som avses i 11 § hdlso- och
sjukvardslagen (1982:763) eller annan myndighet.
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Behdrig att utdva yrke som barnmorska ar den som har legiti-
mation for yrket.

Forsta stycket

Verksamheten pd hdlso- och sjukvdrdens omrdde i inskrdnkt bety-
delse far som nirmare utvecklats i den allminna motiveringen i
princip bedrivas av envar svensk medborgare, och begrdnsas savitt
nu dr i frdga endast av de bestimmelser som finns i kvacksalveri-
lagen. Tandldkaryrket dr diremot sedan linge i stdrsta utstrick-
ning forbehd1let tandldkare. Hilso- och sjukvardspersonalen om-
fattas inte av kvacksalverilagens reglering, utan yrkesutovare
som tillhér denna grupp ansvarar for sin yrkesverksamhet infor
socialstyrelsen och hdlso- och sjukvdrdens ansvarsnimnd. Detta
gdller dock endast sd linge den inte vid sidan av sin egentliga
yrkesverksamhet dgnar sig dt annan sddan verksamhet, som enligt
kvacksalverilagen férbehdlls den som dr stilld under socialsty-
relsens tillsyn. I sddant fall blir ocks$ kvacksalverilagen
tilldmplig pd den yrkesutdvare som tillhér hdlso- och sjukvards-
personalen.

Avgrdnsningen av de olika yrkena inom hdlso- och sjukvarden har
inte gjorts generellt forfattningsreglerad. Den fir i stillet
goras med hjalp av utbildningens innehd11, vad som féreskrivs i
instruktioner och andra féreskrifter samt ytterst genom de all-
manna domstolarnas och hdlso- och sjukvdrdens ansvarsnimnds
avgoranden.

Regleringen av rdtten att utdva yrken som ldkare resp. tandldkare
har hittills f3tt en i huvudsak likartad utformning. For ldkare
dterfinns de centrala bestammelserna i 1 och 8-11 §§ 1ikarbehd-
righetslagen, medan motsvarande bestimmelser for lekmin &r intag-
na i kvacksalverilagen. For verksamhet som tandlidkare finns reg-
leringen samlad i 1, 2 och 9-12 §§ tandladkarbehdrighetslagen.

De sdrskilda frdgorna om radtten att vara yrkesverksam inom tand-
varden har behandlats i avsnitten 4.2.1 och 8.2.1.
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Kommittén har inte funnit anledning att foreslda @ndringar av det
skyddade omrddet. Kommittén anser att dven fortsdttningsvis bor
legitimationen som regel utgdra det kompetensbevis som grund-
ldgger behdorighet att utova yrke. Liksom hittills kan dock inte
behdorighet att utdva yrke begrdnsas till dem som dr legitimerade.
Det dkade utbudet av yrkesutovare med ldkar- resp tandldkarexamen
medfor visserligen att behovet av icke fardigutbildade vikarier
minskar. Genom det sedan 1973 férekommande kravet pa allman-
tjanstgdring for att likare skall kunna erhd1la legitimation,
som 1984 ocksd infors for tandldkare, finns det dven framdeles
ett avsevdrt behov av att genom sdrskilt beslut ge ldkare och
tandldkare tidsbegrdnsad och inskrdnkt behdrighet att utdva yrke.

Enligt de gdllande bestdmmelserna kan en ldkare eller tandldkare
utan svensk legimation ges behdrighet att utdva yrke genom sédr-
skilt forordnande (s k forordnandebehdrighet). Begrdansad behdrig-
het att utdva dessa yrken kan ocksd meddelas. Det finns i fram-
tiden knappast skdl att behd1la denna skillnad i formerna fér den
inskrdnkta behdrigheten. Kommittén foreslar darfor att sdrskilt
forordnande utfirdas i alla de fall dir ndgon beddms kompetent
att utan legitimation utdva lakaryrket resp tandldkaryrket.

Denna dndring dr inte avsedd att minska kraven pd utbildning for
dem som ges sddant forordnande. Foreskrifter om vad som skall
iakttas vid forordnande pd vissa ldkartjdnster av icke legitime-
rade ldkare ges i SOSFS (M) 1982:3.

Andra stycket

Forordnande bdr - i likhet med vad som f.n. gdller enligt 8 §
13karbehorighetslagen resp 9 § tandldkarbehdrighetslagen - utfdr-
das av socialstyrelsen eller, efter styrelsens bemyndigande av
hdlso- och sjukvardsnidmnd, organ som avses i 11 § hdlso- och
sjukvérdslagen (1982:763) - HSL - eller av annan myndighet.

I 11 § HSL anges att ett eller flera sidrskilda organ far till-
sittas for att under hdlso- och sjukvardsnidmnd leda hdlso- och
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sjukvdrden, vart och ett for den verksamhet som landstingskommu-
nen bestammer.

Begreppet annan myndighet dterfinns dven i de gdllande behdrig-
hetslagarna. Enligt forarbetena avses darmed t.ex. militdra myn-
digheter.

Tredje stycket

De gdllande bestdmmelserna for yrkesverksamhet som barnmorska
har intagits i 1 § barnmorskereglementet. Denna bestdmmelse har
med ofdrdndrat sakinnehd1l dverforts till kommitténs lagfdrslag.
Kommittén har diremot inte ansett det vara nddvdndigt att behdlla
foreskriften i 3 § i reglementet med innehdll att annan dn ldkare
eller legitimerad barnmorska endast i nddfall far bitrdda vid
forlossning. Statsmakternas stdndpunkt i denna frdga framgdr om
kommitténs forslag accepteras av 12 §. Nigon sirbestimmelse for
nodsituationer behovs inte heller ldngre sedan en generellt
tillamlig reglering om ansvaret for nddhandlingar tillkommit
genom 24 kap brottsbalken.

12 § Den som obehdrigen och mot ersdttning utdvar yrke som
barnmorska, ldkare eller tandldkare doms till bdter eller
fangelse i hogst sex ménader.

I paragrafen stadgas straff for den som obehdrigen utdvar yrke
som barnmorska, ldkare eller tandldkare. Med boter avses med
brottsbalkens sprakbruk dagsboter.

Kommittén sdtter for sin del allvarligt i frdga vidrdet av en
rdttslig reglering av det slag som hdr har foreslagits, utan att
den forenas med bestdmmelser som straffbeldgger dvertrdadelser av
de vdarden som lagen avser att skydda. Det dr enligt kommitténs
uppfattning tveksamt om regler utan straffsanktion far en till-
racklig moralbildande effekt, och vid dvertrddelser torde sam-
hdllet ddartill ha begrdnsade mojligheter att ingripa. Exempel pa
denna form av icke straffbelagda behdrighetsbestiammelser finns
t.ex. i det gdllande sjukskoterskereglementet.
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Enligt kommitténs mening kan inte heller ett hot om straff som
begransas till boter anses tillrdckligt for att avhdlla frdn
verksamheter, som enligt erfarenhet i ménga fall kan ge en god
ekonomisk vinst. Fingelse maste darfdr ingd i straffskalan.

Ti1l skillnad frén vad som f.n. gdller foreslar kommittén en
straffbestdammelse for obehdrig utdvning av yrke som barnmorska.

13 § Den som enligt denna lag varit legitimerad eller fatt for-
ordnande enligt 11 §, men genom dterkallelse av legitimatio-
nen eller det sdrskilda forordnandet enligt bestdmmelserna i
lagen (1980:11) om tillsyn over hdlso- och sjukvdrdspersona-
len m f1 forlorat sin behorighet, och darefter utdvar yrket
mot ersdttning, doms till bGter eller fangelse i hogst sex
manader.

Bestdmmelserna motsvarar 11 § forsta stycket lakarbehdrighetsla-
gen resp.12 § forsta stycket tandldkarbehdrighetslagen. I 14 §
sjukskoterskereglementet finns en bestdmmelse om att en sjuksko-
terska som fatt sin legitimation dterkallad inte mot ersdttning
f&r utdva sjukskoterskeyrket. Denna bestdmmelse dr dock inte
straffsanktionerad.

Enligt kommitténs mening innebdr dterkallelse av legitimation
eller motsvarande ett konkret konstaterande av att yrkesutdvaren
inte dr lamplig att utdva det yrke som legitimationen avser.
Staten bor dd ta de frdn patientsikerhetens synpunkt nodvandiga
konsekvenserna, namligen att hindra fortsatt yrkesverksamhet. Den
foreslagna lydelsen omfattar dirfor ocksd samtliga de grupper som
kan legitimeras.

14 § Den som obehdrigen ger sig ut for att vara ldkare eller
tandldkare eller pa annat sdtt ger sken av att ha sddan
kompetens enligt denna lag doms till boter.

Enligt kommitténs uppfattning finns det ett behov av att i viss
utstrdckning hindra okvalificerade yrkesutdvare att dgna sig at
vissa verksamheter pd hilso- och sjukvdrdens omrdde m m. Det har
dock inte ingdtt i kommitténs uppdrag att gengre11t se Over den
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rdttsliga reglering som finns i kvacksalverilagen. Kommitténs
forslag begrdnsas dadrfor till de egentliga behdrighetsfrigorna.

Erfarenheten har visat att sdrskilt ldkar- och tandlédkartiteln
utdvar en viss lockelse pd dem som utan vedertagen och nddvindig
utbildning dgnar sig dt sddan verksamhet som hir dr i friga.
Kommittén har darfor foreslagit att dessa titlar ges ett straff-
rattsligt skydd. Skyddet omfattar forutom de egentliga ldkar- och
tandldkartitlarna ocksd titlar som ger sken av sddan kompetens
t.ex. titeln doktor.

Ett motsvarande skydd for ldkartiteln &r f.n. intaget i 6 §
kvacksalverilagen, medan ndgot sidant rdttsligt skydd inte finns
for tandldkare. Den lagtekniska utformning som lagstiftaren valt
i kvacksalverilagen mdste dock numera anses fordldrad. Kommitténs
forslag dr avsett att till sitt sakliga innehdll ge ett likartat
skydd som den tidigare bestammelsen, men omfatta dven tandlakar-
titeln.

I samband med inforandet av straffbestammelsen i kvacksalverila-
gen framfordes farhdgor for att den praktiska tilldmpningen
skulle kunna medféra svdrigheter. Kommittén anser dock att det i
de allra flesta fall inte torde komma att uppstd ndgot tvivel om
ndr ett otilldtet anvdndande av titeln foreligger. En férutsitt-
ning for straffbarhet mdste vara att titeln anvinds nir ndgon mot
ersattning utdvar verksamhet inom hdlso- och sjukvdrden m.m. Den
som i andra sammanhang, t.ex. i umgdngeslivet, kallar sig for
t.ex. ldkare, tandlakare eller doktor gdr givetvis fri.

Den som har ldkarexamen men saknar behOrighet att utdva ldkaryr-
ket mdste - om han dgnar sig 8t verksamhet pd hdlso- och sjuk-
virdens omrdde - se till att inte anvinda sig av en titel som kan
missforstds.

15 § Den som obehorigen ger sig ut for att vara legitimerad barn-
morska, glasogonoptiker, logoped, psykolog, sjukgymnast
eller sjukskoterska doms till boter.
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Lakare eller tandldkare fdr for allmidnheten ange att han ar
specialist endast om han har bevis om specialistkompetens.
Den som bryter mot bestdmmelsen doms till boter.

Endast den som inforts i socialstyrelsens sdrskilda forteck-
ning over personal med viss psykoterapeutisk utbildning far
for allmdnheten ange sig som av socialstyrelsen registrerad
psykoterapeut. Den som bryter mot bestammelsen doms till
boter. Detsamma gdller den som har infdorts i forteckningen
men underldter att ange sin grundutbildning.

Genom paragrafen ges ett straffrdattsligt skydd for beteckningen
legitimerad barnmorska, legitimerad glasogonoptiker osv. och ett
skydd for den ldkare eller tandlidkare som fatt bevis om specia-
listkompetens. Vidare skyddas de psykoterapeuter som blivit in-
forda i socialstyrelsens forteckning.

Den hittillsvarande regleringen av kompetensbeviset legitimation
har gett ett straffrédttsligt skydd endast for beteckningen legi-
timerad ldkare och legitimerad psykolog, medan det varit forbju-
det, men inte straffbelagt, for vem som helst att utge sig for
att vara legitimerad sjukskoterska. I enlighet med sitt uppdrag
har kommittén ansett att rdttsverkningarna s 1dngt mojligt skall
goras enhetliga for de olika grupper som omfattas av den ratts-
1liga regleringen.

I denna paragraf ndamns inte grupperna ldkare och tandlakare.
Skyddet for beteckningen legitimerad ldkare resp. legitimerad

tandldkare ges emellertid redan genom innehdllet i 14 §.

Talan mot beslut m.m.

16 § Socialstyrelsens beslut enligt denna lag far dverklagas hos
kammarratten genom besvar.

Beslut som socialstyrelsen eller kammarratten meddelar en-
1ligt denna lag skall gdlla omedelbart, om inte annat for-
ordnas.

Kommittén har inte funnit skdl att behdlla den uppdelning av
besvdrsarendena pd regeringen och kammarrdatten, som f.n. finns i
vissa av de forfattningar som lagen avser att ersdtta.
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Mojligheten att Overklaga socialstyrelsens beslut avser - for-
utom beslut i frdga om sdrskilt utfdstade kompetensbevis som gatt
den klagande emot - &dven beslut som innebdr ett avslag pa en
begdran att fd bli inford i forteckningen Gver dem som har sir-
skild utbildning i psykoterapi.

17 § Regeringen bemyndigas att meddela ytterligare foreskrifter
enligt denna lag. Regeringen fdr dverl8ta &t socialstyrelsen
att meddela sddana foreskrifter.

De hdr foreslagna foreskrifterna kan behdva kompletteras med
ytterligare foreskrifter. I paragrafen har dirfor foreslagits att
regeringen bemyndigas att meddela sddana foreskrifter. I viss
utstrdckning finns det ett behov av att dverlamna uppgifter till
socialstyrelsen, t.ex. i frdga om utbildning, sprdkkunskaper

m.m.

Overgdngsbestdmmelserna

Genom den hdr foreslagna lagen kan ldkarbehorighetslagen och
tandldkarbehtrighetslagen upphavas. Aven foreskrifter i nigra
andra forfattningar har ersatts genom lagforslaget. Dessutom har
flera bestdmmelser forlorat sin funktion genom den nya lagens
enhetliga och till en modern hdlso- och sjukvérd anpassade fore-
skrifter. Vissa ytterligare forfattningar och bestimmelser kan
darfor upphdvas:

kungdrelsen (1937:864) om legitimation av sjukgymnaster
1 och 3 §§ reglementet (1955:592) fér barnmorskor,

1 och 14 §§ reglementet (1957:656) for sjukskoterskor,

6 § lagen (1960:456) om forbud i vissa fall mot verksamhet pa
hdlso- och sjukvdrdens omréde,

kungorelsen (1963:456) om legitimation av glasdgonoptiker och

forordningen (1978:341) om legitimation av psykologer.
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Ett genomfdrande av kommitténs lagférslag medfor ett behov av
dvergdngsbestdmmelser under en ldngre tid. Sddana bestdmmelser
kan utfirdas med stéd av 17 §.
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SARSKILDA YTTRANDEN

Sarskiit yttrande av Ulla-Britt Carmnes

Kommittén har  eniigt sina  direktiv att se Over bla. den admini-
strativa handiaggningen av  |egitimationer m.m.  Nagra férandringar

i forhaiiande till nuiaget har  kommittén inte  funnit skai  att
foresia. Jag anser dock att dessa frdgor inte fatt  en allsidi
beiysning i kommitténs arbete och vill  déarfor peka pé tre  omraden
dar  frandringar bor  ske.

Kommittén konstaterar att  det fyrfattningsmassigt skall ske en
sakprévning vid utfardandet av  jegitimation. Vidare konstateras

att det inte sker p&gon sadan eniigt kriterier som motsvarar dem
SOM  ti11ampas nar  desiegitimering sker.  Kommittén  stodjer sig  pa
det  uttaiande SOM  departementschefen gor | prop.  1979/80:6, nam-
iigen att detta prgvas | ansiutning il uthiidningen och att
utbiidningsbevis och  jegitimation borde kunna iikstdiias.

I 7 kap. 10-14 88 hogskoieforordningen (1977:263) finns  fore-
skrifter rérande  ytbiidningsbevis. Utbiidningsbevisets syfte  &r
att taia om vilka kurser eller andra utbiidnin smoment som har
genomgatts Med godkanda betyg  eiler i &vrigt p ett tiifreds-
stéliande satt. Utbiidningsbeviset ar bla. att  betrakta som en
merithandiing som i vissa  avseenden berattigar tiii verksamhet
inom ett arbetsomrade eller till  fortsatta studier. Ett  utbiid-
ningsbevis sager ddremot  inget OM €N persons  iampiighet eiier
oiampiighet for ett visst  yrke.  Utbiidningsbeviset ar en offent-
iigrattsiig urkund som inte kan &terkaiias om inte beviset har
tilikommit i otil1borlig ordning eller innehaller en yppenbar
oriktighet.

Legitimationen har bla. i1l syfte att skydda patienter och
kiienter for  oiampiiga befattningshavare i den meningen att de
kan utgora fara  for  individers liv  och haisa. Dessutom  skall
iegitimationen fylla Vissa  informationsbehov, framst  gentemot
aiimanheten. Den skall samtidigt utgéra  en form av varudekiara-

tion  p& individens kompetens  generell garanti for  dugiighet och
annan  jampiighet att  utféra en viss handiin eiier vissa hand-

iingar gentemot annan  person (patlent/kllentg .

Jag anser att en yikig dei av sgyftet ~ med |egitimation gér forio-
rad om den jegitimerande myndigheten inte utfdr  sakprovningar

innan  jegitimationshandiingen utfardas. Konsekvensen av  kommit-
téns  forsiag ieder il att  jegitimationen endast fyiier syftet

att  desiegitimera, sedan nagot sarskiit har intraffat i yrkesut-

ovningen ~ som foranieder en  desiegitimering. Legitimationen har
darfor  ingen  egentiig reel}  preventiv effekt. Utbiidningen inom
hégskoian prévar namiigen inte  den studerande mot de Kriterier

SOM  gaiier for  desiegitimering och darfor gaiiras de studerande

inte bort  frdn  ytbiidningen av den anjedningen.



262

Sarskilda

yttranden

Legitimationen ar enligt min
nodvandig kontrollfunktion att
en administrativ fraga Vvid en

aterkallas inte

itimering. Enligt ~ min
aterkallas vid
tén  ocks&
av  tex.

FOor narvarande

deslegitimering
namner, sker vid
korkort.

Inte  minst  kommitténs
tutets varde  och
gar mig Om vardet
fall boér man ifrdgasatta
nen.  Kommittén har bla.
de i, och den varudeklaration
digheter som den avser att

inte  aterkallas vid
rat, och i synnerhet for
utbildningsbevis i ett och
barnmorskor). Allménheten kan
foreligger eller  ¢j
€n |egitimationshandling.

egen

nddvandigheten
av aterkallelse

vissa

Kommittén foreslar
for att  meddela
morskor. Det

bildningsbeviset
har utfardats for

ingen
legitimationsbeslut
innebéar att

innehavaren

Min  Kritik mot en sadan ordning
olampliga i att i ett och
ligrattsliga atgarder, namligen
genomgangen hagskoleutbildning,
medfor  ratt till viss
. . atgarder
offgntligrattsliga’ s
stalt inom den
hogskolan och i
derna  har tvd helt
individen och  pygger
hdgskoleférordningen
medger inte  att
offentligrattsliga
aterkallas om det
re skal ill att
nadslinjer krévs
Det &r nast intill
trollera

andra fallet
skilda
dessutom
meddelade
sammanslagning
beslut. Ett
utfardats i
ha  skilda

legitimation

OM  deslegitimering
och  ytbildningsbevis utgér  ett

uppfattning

uppfattning bor

forseelser

argumentering for

betonat
utgora.
deslegitimering

dem som har
samma dokument

dd den deslegitimerade

andring

legitimationsbeslutet
genom €N stampel

samma dokument

yrkesutévning7motsvarande.
vidtas

landstingskommunala

syften

dokument  &r att det for

omajligt for
foreligger da

sou 1983:33

en sd pass
den inte  far

Viss  tidpunkt.

viktig och
reduceras till enbart

legitimationshandlingen vid  desle-

legitimationshandlingen
pa samma satt som, Vilket
som leder till indragning

kommit-

legitimationsinsti-

av denna kontrolifunktion

overty-
handlingen. I annat
med |egitimatio-
legitimationens informationsvér-
for  allmanheten och andra
Om legitimationshandlingen
gér en del av syftet
legitimationshandling och
(sjukskoterskor och
avgdra  OM deslegitimering
alltjiamt kan yppvisa

av  sjalva
delar  av  syftet

myn-

forlo-

omadjligt

i den ordning som i

for  sjukskoterskor
meddelas
som utvisar att

av  ytbildningsbeviset.

dag galler
och barn-
pé ut-
legitimationen

grundar  sig pa det juridiskt
sammanféra  tva
utfarda bevis

utfarda legitimation
Dessa tva

offent-
dels att om viss

dels att

av  helt skilda

nivaer, i ena fallet
eller den statliga
av ett centralt ambetsverk.
och &r av olika
pd ta skilda
foreskrifterna
sker i

myndigheter och
av en laroan-
delen av
Atgér-
betydelse for
regelsystem. De i
om  ytbildningsbevis
av flera
dessutom inte

utbildningsbeviset
utbildningsbevis kan

vederbérlig ordning. Ett
vissa

ytterliga-

pabygg-
utbildningen.
€N antagningsmyndighet att
legitimationshandling
och samma dokument.

for  tilltrade till
kon-

som



SOU 1983:33 Sarskilda yttranden 263

Av ovan redovisade skdl anser jag

att en saklig provning mot givna kriterier for deslegitimering
alltid maste goras vid utfdrdandet av legitimationen,

att Tlegitimationshandlingen skall dterkallas vid deslegitime-
ring,

att legitimationshandlingen skall vara lika utformad for alla

~ grupper som omfattas av legitimationsinstitut och att utfdr-
dande av legitimation och utbildningsbevis skall ses som tvéd
skilda rattsliga &tgarder och bor dokumenteras genom tva
skilda rdattsliga handlingar (dokument).
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Sarskilt yttrande av Bo Hjern

Kommittén har  genom en ingdende  tolkning av  direktiven alagt  sig
en restriktivitet nar det galler att  foresla regler for  varden
sSom jag for  min del inte finner befogad. Motiveringarna framstar
& en rad punkter mer SOM en  anpassning till det giyna malet att
astadkomma  s& sméa forandringar SOM  mgjligt an som slutsatser

dragna av de kriterier kommittén kommit  fram till.

Detta  har lett till att  de yrkesgrupper, som inte  tgigare haft
reglering av  kompetensbevis och  pehorighet, av  kommittén bedémts
pé et principiellt annorlunda satt  an de i detta avseende eta-
blerade grupperna. En  strikt tillampning av de kriterier

kommittén funnit bora laggas il grund  for bedémningen, bor
enligt MmN mening leda il att  fyrfattningsmassig reglering av
behérighet till anstalining inom  den  offentliga halso-  och  sjuk-
varden  inférs for  fler  grupper 4n vad kommittén foreslagit.

I likhet med kommittén anser jag, att  pehorighetskrav for
tjanst/anstalining inom den  oifentliga halso-  och  sjukvarden bor
uppstallas for  sadan personal som i sitt arbete har markerade
inslag A& sjalvstandiga kvalificerade arbetsuppgifter av  petydel-
se for enskilda patienters sékerhet och halsa. Jag kan inte finna
att  en generell hanvisning till landstingens ansvar  for  halso-
och  sjukvarden enligt HSL gor behovet av s&dana regler mindre. |
motsats till kommittén Ser jag socialutskottets uttalande vid
riksdagsbehandlingen av HSL som ett Kart  ygryck for  riksdagens
intentioner att  genom behérighetsforeskrifter sékerstalla att
ramlagen  far ett innehall som okar  patientsékerheten i véarden.
Jag finner  vidare  att  peparighetsregler bor  utfardas genom fore-
skrifter av  regeringen eller efter dess bemyndigande av  social-
styrelsen. Det ar frén  patientsynpunkt inte tillfredsstallande,

att  arhetsgivarna/landstingen, som ofta  befinner g i en kon-
flikt mellan  ekonomiska motiv. och  kvalitets- och  sskerhetshansyn,
sjalva tillats faststélla reglerna for  sin  verksamhet. Det &r
ocksa en férutsattning for  det omfattande delegationsférfarandet )
inom  hélso- och sjukvarden, att  likformade normer  yppstalls for
olika  yrkesgrupper. Jag avvisar darmed  kommitténs forslag att
ange behdrighetskrav genom allmanna  rad.

I enlighet med vad jag ovan anfort, finner  jag att |egitimation

bor utgora behérighetskrav for anstallning inom den allmanna
hdlso-  och  sjukvarden for alla  grypper  som foreslds f&  |egitima-
tion, dvs.  utover for  dem som foreslagits av  kommittén aven for

logopeder och psykologer._

FOr  arpetsterapeuterna som inte  har |egitimation i Sverige men ar
auktoriserade i de ovriga nordiska landerna, foreslar kommittén
att  socialstyrelsen skall utfarda allmanna rdd om den kompetens
som kravs  for anstallning. Jag menar att  bindande foreskrifter om

behorigheten bor  utfardas aven fér denna grupp.
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Vidare finner jag behov av forfattningsmdssig reglering av beho-
righet for anstdllning inom den offentliga hdlso- och sjukvarden
dven for kliniska dietister och kuratorer.

Slutligen anser jag att den utredning, som socialstyrelsen fore-
s18s gora som underlag for regeringens stdllningstagande i frdga
om statliga kompetenskrav for sjukhusingenjorer, bor omfatta dven
sjukhuskemister. Utredningen bor syfta till att ldgga fram for-
slag om forfattningsmdssig reglering av behtrighet for anstdll-
ning for bdda dessa grupper.
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Sarskilt yttrande av  Gunilla Lamnevik

Utredningen skall enligt direktiven bl.a. évervaga behovet  av
sarskilda bestammelser OM  pehsrighet till anstallning inom den
allméanna hélso- och  sjukvarden samt aven gyervaga behovet av
olika behérighetskrav for  anstalining pa olika  nivaer. Kommittén
har darmed haft mojligheter att  gora en mer forutsattningslos
bedémning @V behérighetskraven inom den allménna  halso-  och sjuk-
varden an vad som gallt for legitimationsinstitutet, dar  direkti-

Ven pegréansat handlingsfriheten.

Utgangspunkten  for  kommitténs bedomningar maste vara att  sjuk-
vardshuvudmannen kanner  sitt ansvar  och har ett eget intresse av
att  anstélla personal med ratt utbildning/kompetens. Sérskild
hansyn méaste ocksd tas fill de goda méjligheter till kvalitets-
kontroll och jpsyn  som finns i den offentliga héalso- och  sjuk-
vardsorganisationen. Detta  fgljer naturligt av bla.  det poli-
tiskt-demokratiska inflytandet, de véal utvecklade kanalerna for
fackligt samrdd och information samt av fortroendenamndernas

arbete.

Landstingsférbundet har i olka  gsgmmanhang ~ bla. i skrivelser

tl'IlI kommittén - "hévdat att  den nuvarande behérighetsregleringen

for  tjanster ar for omfattande  och gpjittrad. En |angtgdende
reglering av bindande  slag utger ingen reell  yyajitetsgaranti for
patienten men kan medfora risker for  en statisk organisation och
€N petungande byrékrati till hinder for  den omstrukturering som
aar. Forbundet har dock ansett att  statliga foreskrifter i

raga  OM anstalining av  personal kan vara motiverade i de fall

dar  patientens séakerhet kraver  alldeles speciella garantier.

Flertalet anstallda inom  hélso- och  sjukvéarden har  arpetsuppgif-

ter som har stor betydelse for  patienternas liv,och hélsa. Kom-
mittén har  darfor haft —en grannlaga uppgift nar det gat att
avgransa  de yrkesgrupper, for vika  en bindande  pehsrighetsregle-

ring & nodvandig. Jag har darvid  havdat  yppfattningen att en
avgransning bor  goras till de yrkesgrupper, som i gag har den
mest  |&ngtgdende  regleringen for  sin  yrkesverksamhet (ensamrétt
att  utéva  yrke). Det  galler lakare, tandlakare, sjukskoterskor/
barnmorskor. Deras  speciella betydelse for patientens sékerhet
har vart  ytgangspunkt  for tidigare lagstiftning, Som ger dem en
monopolstallning genom att  ytestanga personer ~ med annan utbild-
ning frdn  dessa yrken. Bindande foreskrifter kan séledes motive-

ras nar det galler  anstallning av dessa yrkesgrupper inom  den
allmanna halso- och sjukvarden.

Jag har i kommittén fatt principiellt stod  for  att monOpolgrup-
perna  bor uigora ram for en bindande  pehgrighetsreglering. Den
samlade  pedsmningen ar dock att en rad utvidgningar maste goras
som innebar foreskrifter ocksd  for yrkesgrupper utanfor ramen.
Det  galler ambulansforare, laboratorieassistenter med jnriktning

mot  linisk  fysiologi, sjukhusfysiker, sjukgymnaster och eventu-
ellt ocksa  gjukhusingenjorer. En sadan reglering skulle medféra

en avsevard utvidgning i forhallande till vad som galler idag. Av
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"undantagsgrupperna" finns f.n. foreskrifter for ambulansférare
och sjukgymnaster.

For den fortsatta behandlingen av behdrighetsfrdgorna dr ett
principiellt stdllningstagande fran utredningen av vdsentlig
betydelse. Jag menar dock att den foreslagna utvidgningen frén
“ramen" dr alltfor vid och i hdg grad urholkar det principiella
resonemanget.

Mot den bakgrund som tecknats ovan anser jag att kommittén borde
intagit en mer restriktiv hdllning ndr det gdller utvikningar
frén ramen i form av bindande foreskrifter for olika yrkesgrup-
per. Jag menar att en statlig reglering for sddana yrkesgrupper
principiellt bor ha formen av allmdnna réd. Detsamma gdller for
regleringen av ldkares, tandldkares och sjukskdterskors anstdll-
ning p& olika nivder/funktioner. De bindande foreskrifterna bor
avse grundutbildningen med syfte att ge en bred basgaranti. Krav
pd vidareutbildning eller annan sarskild kompetens bor utformas
som allmdnna rad.

En sidan kombination av foreskrifter och allmdnna rdd som skisse-
rats ovan ger forutsdttningar for en normerande kvalitetsstyrning
av den allmdnna hdlso- och sjukvdrden och det ar en 16sning som
ligger vdl i linje med intentionerna i den nya hdlso- och sjuk-
vardslagen. En forfattningsreglering med den innebdrd och inne-
h311 som hdr tecknats har ocksd battre dverensstammelse med det
synsdtt som regeringen i olika sammanhang framfort ndr det gdller
atthbegrénsa den statliga detaljregleringen av kommunernas verk-
samhet.
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Sarskiit yttrande av  Rolf  Netterstrom

Behorighetskommittén har inte  kunnat  gora  ndgon forutsattningsios
prévning av de probiem den haft att behandia. I direktiven ar
det kiart  angivet  att  frdgan oM jegitimation for oika  yrkeskate-
gorier ska prévas utifrdn att  nuvarande principer blir gaiiande
aven i framtiden, viket  jag tycker & ojyckiigt.

De principer SOM nu  gaiier for  jegitimation faststaiides for  jang
tid sedan.  Férhaiiandena har  darefter forandrats pad ett  genomgri-
pande Ssatt. Utbiidningsnivan har  radikait forbattrats hos vard-
personaien, andra  former  av arbetsorganisation tiiiampas och
patienterna ska es ett oOkat infiytande. Det borde  darfor varit
naturiigt att  fragor  rérande jegitimation och  pehorighet fatt
diskuteras forutsattningsiost mot  hakgrund av  bia. dessa  foréand-

rade  forhaiianden.

Enligt  Min  yppfattning bor maisattningen  vara att undvika  gngdig
byréakrati och centrai regiering sa jangt det &r praktiskt moj-
iigt. En s&dan centrai regiering ar bestameiser oM |egitimation.

De kan om de infors pd et  fejaktigt satt  motverka bl.a. utveck-
iandet  av ett  fyngerande iagarbete. Forutsattningar maste  skapas
for att  det genomgdende &ar den reella och inte den formeiia kom-
petensen SOM avgér  fordeiningen av  arbetsuppgifter.

Det finns  trots detta  eniigt min  yppfattning tva viktiga skai  for
att i vissa fall ha ett jegitimationsforfarande for en yrkes-

grupp. De ar

1 Yrkesgruppen har  s&dana  grpetsuppgifter att  deras  yrkesfunk-
ion & av aygérande  betydeise for  patientens liv. och haisa
2 Yrkesgruppen bedriver i stor  omfattning sin yrkesverksamhet
i privat  regi.
Det forsta skaiet bér  ailtid vara  yppfyit. Yrkesgrupper som
eniigt min uppfattning fyiier detta  viiikor ar  1akare, tandiékare
och  barnmorskor. De har arbetsuppgifter som direkt kan paverka
patientens liv  och haisa. Det kan darfor finnas aniedning for
samhaiiet att  ha iegitimationen som ett extra kontroiiinstru-
ment.
For  yrkesgrupper SOM  yppfyiier det forsta kravet och  dessutom
bedriver privat verksamhet utgdr  iegitimationen en viktig infor-
mation  till  aiimanheten. Genom jggitimationen far  aiimanheten
reda  pj att personen i fraiga har den av samhaiiet faststéaiida
utbiidningen. Genom  indragning av  jegitimationen kan  oiampiiga
personer forhindras att  bedriva privat verksamhet. Privat verk-
samhet i stor omfattning kan i vissa faii taia  for att &ven yr.
kesgrupper, som inte uppfyiier det forsta kravet i samma ut-
strackning som de ovan yppriknade grupperna, kan fd jegitimation.

Tl denna  kategori hér  psykoioger och  sjukgymnaster.
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For  gruppen  sjukskoterskor finns  det epjigt min - yppfattning knap-
past anledning att  ha |egitimation. Sjukskoterskorna har  gene-
rellt sett inte  arbetsuppgifter som direkt paverkar  patientens

liv och halsa, som lakarna och barnmorskorna. Dessutom  har sjuk-
skoterskornas arbetsuppgifter pa senare ar  allt mer kommit  att
likna  den gvriga  vardpersonalens. Genom ytveckling av arbete i
vardlag ~ fordelas arbetsuppgifterna i alt  storre  ystrackning

efter personlig lamplighet och reell kompetens och allt mindre
efter  formell  kompetens. Den  ytvidgning av  antalet legitimerade
yrkesgrupper SOM  ytredningen foreslar ar e bpefogad sett  fran
patienternas berattigade krav pa en saker vard. Det ar tillréck-

ligt att  for olika befattningar pé skoterskeniva faststalla de
utbildningskrav som skall  gala,

Ett  yiktigt argument ~ for att  ha ett |egitimationsforfarande ar
att  samhallet kan aterta legitimationen for  den som visat sig
uppenbart  olamplig for  yrket. Enligt ~ Min  yppfattning ger medbe-
stammandelagen, lagen  OM anstallningsskydd och  gallande kollek-
tivavtal sjukvardshuvudmannen tillrackliga T att  ompla-
cera, siga upp och til och med avskeda sjuk\mqg,LQh@ter som
inte  klarar sitt arbete. Sambhallet har dessutom  genom tillsynsla-
gen mojlighet att  overvaka  all  y3rdpersonals yrkeutévning. Sjuk-
skoterskornas arbetsuppgifter ar  generellt sett inte  av sadan
karaktar att de dessutom  motiverar ett  |egitimationsforfarande.
Kommunalarbetareférbundet har tidigare i en inlaga till utred-
ningen  deklarerat Sin instalining i frAgor rorande |egitimation

och behorighet. I denna skrivelse pétalade férbundet att det inte
finns  nagon  anledning att andra  den yrkestitel som i da galler
for  majoriteten av arbetsledare inom den psykiatriska V. rden,
namligen ~ 1l:@ skétare  och gyerskotare, en  yppfattning SOM jag |
princip delar.

Utredningen foreslar att  den framtida benamningen ska vara  sjuk-
skoterskor i psykiatrisk vard  och ges legitimation. Jag forutsat-
ter att &aven om riksdagen beslutar i enlighet med  forslaget, att
det  pyyarande  systemet med alternativa tjanster inom  psykiatrin

ska fortsitta att  galla. Ett  beslut om att benédmna de som genom-
gatt halso-  och sjukvardslinjens inriktning mot  psykiatrisk vard,
for  sjukskéterskor i psykiatrisk vard, far inte  inneb&ra forsam-
rade  majligheter for  de som i dag & le skotare och Overskotare
att  soka tjanster som arbetsledare.

Avslutningsvis konstaterar jag att  ytredningen pad grund av de
snava  direktiven inte  kunnat  ggra €N fgrutsattningslos bedémning
av behovet av  |egitimation. Med hanvisning till detta har det som

ovan anforts ej kunnat  beaktas i tillracklig utstrackning.
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