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Till  statsradet och chefen

for  Socialdepartementet

Den 12 pars 1987 bemyndigade regeringen davarande chefen for
Socialdepartementet, statsradet Gertrud Sigurdsen, att tillkalla en sarskild
utredare med uppdrag att gbra gp Oversyn g, bestammelserna o, tillsyn
6ver halso- och sjukvardspersonalen, m.m. Samma dag faststéllde
regeringen direktiv  for denna &6versyn Dir. 198721. Den 6 april 1989
faststéllde regeringen tillaggsdirektiv  till 6versynen Dir. 198917.

Med stdd 5, bemyndigandet forordnades hosten 1987 davarande avdel-
ningschefen Viking Falk, socialstyrelsen, att sdsom utredare fullgéra
detta Oversynsuppdrag. Till  sekreterare forordnades davarande avdel-
ningsdirektéren Kay Gunnar Wilow, socialstyrelsen. Sedan ocksa
experter forordnats att delta i Gversynen kimde arbetet pabdrjas den |
december 1987. Oversynsarbetet har bedrivits under namnet tillsynsut-
redningen.

De tillkallade experter, som medverkat i tillsynsutredningens  arbete,
har varit ordféranden for Svensk sjukskoterskeférening Ulrica Croné,
som €fter sin bortgéng eftertraddes fro.m. den 1juni 1989 5, forbunds-
juristen Ylva Ronne, TCO, docenten Bo Hjem, SACO, ombudsmannen
Tore Lidbom, LO, intill den 15 pgrg 1989, gom d& eftertraddes 5y
ombudsmannen  Rolf Wetterstrom, LO, byrachefen Marianne Linde,
socialstyrelsen,  departementssekreteraren  Carin Lyckéus, socialdeparte-
mentet, forbundsjuristen Jan Sahlin, Landstingsforbundet samt forre
hovrattslagmannen Lars-Erik ~ Tillinger intill den | juli 1989, gom da&
eftertraddes 5, férre justiieombudsmannen  Tor Sveme.

Utredningens  6versyn har huvudsakligen avsett tre amnesomraden
namligen 1 omfattningen 5, det med lagen 198011 om tillsyn 6ver
halso- och sjukvardspersonalen m.fl. forenade tillampningsomradet, 2
behovet 5, forandringar avseende dels halso- och sjukvardens gnsvars-
namnd, dess organisation och rutiner och dels vissa bestammelser i
nyssndmnda lag samt 3 socialstyrelsens tillsynsfunktioner sarskilt
rorande den enskilda halso- och sjukvarden.

| september 1989 Overlamnade tillsynsutredningen sitt delbetankande
SOU 198980  Forenklad handlaggning hos HSAN . till regering-
en.

Efter att py ha slutfért sitt oGversynsarbete far tillsynsutredningen
héarmed overlamna sitt huvudbetankande  Tillsynen over hélso- och
sjukvarden.
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Utredaren och experterna har varit eniga om de forslag utredningen nu
lagger fram.

Stockholm den 19 augusti 1991

Viking Falk
/Kay Gunnar Wilow
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Sammanfattning

| enlighet med de fir tillsynsutredningen utfardade direktiven  Dir.
198721 och 198917 har utredningsarbetet  avsett tre huvudsakliga

amnesomréden némligen | omfattningen 5, det med lagen 198011
om ftillsyn 6ver halso- och sjukvardspersonalen m.fl.  den s.k. till-
synslagen forenade tillampningsomradet, 2 socialstyrelsens tillsyns-

funktioner  sarskilt rérande den enskilda halso- och sjukvardsverksam-

heten och 3 behovet ,, foréandringar avseende dels halso- och sjukvard-
ens ansvarsnamnd HSAN, dess organisation och rutiner och dels vissa
bestammelser i tillsynslagen.

Omfattningen av tillsynslagens tillampnings-
omrade

Inom detta amnesomrdde har utredningen haft att 6vervaga dels den
principiella  frAgan o i vilken utstrackning hélso- och sjukvardspersona-
len i sin yrkesutbvning bor omfattas ,, tillsynslagens bestdmmelser och
dels vilka yrkesgrupper gom bor hanféras till denna personal.

| praxis har hittills enligt o asiktsriktning  gjorts gallande att tillsynsla-
gens bestdmmelser ar tillampliga pa halso- och sjukvardspersonalen i all
dess yrkesutdvning. Enligt andras mening &r lagen tillamplig endast da
personalen utdvar sitt yrke i den individinriktade varden 4y patienter.

Tillsynsutredningen anser att frdgan  om nar tilLsynslagen skall g5

tillamplig i det enskilda fallet bor std i Gverensstammelse med lagens
syfte, namligen att beframja kvaliteten i allt vad o aligger hélso- och
sjukvardspersonalen i halso- och sjukvarden med tonvikt p& patienternas

trygghet och sakerhet i varden. Detta omride for yrkesutévningen — &r
emellertid s omfattande, att det ar nodvandigt att i lagtexten ange vilka
arbetsuppgifter  eller gparare uppgiftsomrdden  for halso- och sjukvards-

personalen gom avses.

Tillsynsutredningen  foreslar  att det i tillsynslagen inférs en ny 1 i
vilken anges att lagen galler tillsynen &ver halso- och sjukvérdspersonal

i dess yrkesutévning inom hélso- och sjukvarden vid undersokning,
vard och behandling 5, patienter, vid omhéndertagande och under-
stkning 5y avlidna, vid bemotande ,y narstdende till patienter eller

avlidna i fall nar narstdende genom bestammelse i lag eller férordning &r
patientens eller den avlidnes stéllféretradare eller pd ndgot annat séatt har
en liknande stéllning samt 4. vid forskning.

Endast nar den ggm tillhér halso- och sjukvardspersonalen utbvar sitt
yrke inom ndgot 5, dessa uppgiftsornrdden  omfattas han gy tillsynsla-
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gens bestammelser.

| kapitel 9 preciserar utredningen innebdrden gy vart och ett 5y dessa
uppgiftsomraden.

Den foreslagna 1 8ns forsta punkt gyger principiellt —alla traditionella
halso- och sjukvardsuppgifter, som fullgérs direkt eller indirekt i for-
hallande till patienterna, utfardande gy, intyg och utldtanden samt vissa
administrativa  uppgifter 5y, betydelse for héalso- och sjukvardens kvalitet
och patienternas sakerhet och trygghet i varden. Med patient bor enligt
utredningen  forstds varje enskild person | vare kontakt gom denne har
med hélso- och sjukvérden i fragor gom beror hans eget halsotillstand.
Det innebér att den enskilde blir att gnse som Patient oberoende gy i
vilken situation kontakten etableras.

Paragrafens andra punkt innebér gp utvidgning g, lagens tillampnings-
omréde. Redan p, omhéandertags avlidna inom halso- och sjukvarden. |
det sammanhanget utfor halso- och sjukvardspersonal t.ex. de sedvanliga
omedelbara atgarderna i samband med att ett dodsfall intraffat pa ett
sjukhus. Med undersokning g, avlidna gygeg S&dana undersokningar gom
utfors bade vid sjukvardsinrattningamas patologiska enheter ggy, inom
rattsmedicinalvasendet.

Utredningen  gnser att hélso- och sjukvardspersonalens  disciplinansvar
enligt tillsynslagen  ocksd bor omfatta bemotandet 4, narstdende il
patienter och avlidna. Enligt utredningens mening bor emellertid endast
sédana fall, gom avser Personalens handlande gentemot néarstdende med
stélining gy stéllféretradare  for gop patient eller avliden, kunna foras till
prévning i HSAN. Paragrafens tredje punkt g,ger detta bemétande.

Ocksd patienter, gom deltar gom forsokspersoner i medicinska forsk-
ningsprojekt,  maste darvid g tillforsdkrade o sa séker och riskfri
vard och behandling gom mojligt.  For den skull bér hélso- och sjuk-
vardspersonalens  handlande vid utférande 5, kliniska uppgifter i den

medicinska  forskningen  omfattas g, tillsynslagen. | konsekvens med
utredningens  definition 5y, begreppet patient blir ocks& friska personer,
som deltar gomy forsokspersoner i forskningsprojekten, att anse som
patienter.

Vad betraffar den formella avgransningen 5, begreppet halso- och
sjukvardspersonal  féreslar tillsynsutredningen i huvudsak ingen forand-
ring gy den princip gom ligger till grund for bestimmelserna i nuvarande
1 § tillsynslagen, dvs. att anknytningen till g, viss arbetsplats, tex. en
allman eller enskild sjukvardsinrattning, ar det priméara for avgérande gy
huruvida nagon tillhdr héalso- och sjukvardspersonalen eller Utred-
ningen gor emellertid ett avsteg frdn denna princip genom att foresla  att
alla gom har legitimation  fir yrke inom halso- och sjukvarden tillhor
halso- och sjukvardspersonalen.

| vissa myndigheter, organisationer och verksamheter med annat huvud-
sakligt syfte an att bedriva halso- och sjukvard finns bland personalen
ocksd de gop ar vardutbildade.  Fér att utréna om tillsynslagen  bor
omfatta &ven dessa personalgrupper har tillsynsutredningen analyserat
arbetsuppgifter ~ och o6vriga forutsattningar  for yrkesutdvningen  for
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vardutbildade administratorer  vid myndigheter och allmanna forsakrings-
kassor, 2. lakare vid privata forsakringsbolag, personal inom fére-
tagshalsovarden, 4. personal inom rattsmedicin, rattspsykiatri och
rattskemi, 5. personal vid vissa fristdende laboratorier inkl. tandtekniska
laboratorier, 6. personalen inom socialtjgnsten, 7. personalen inom
verksamheten med sarskilda omsorger om PSYkiskt utvecklingsstorda,
personal inom det allmédnna halsoskyddet samt 9. personal inom smitt-
skyddsverksamheten.

Tillsynsutredningen foreslar  att dessa yrkesutovare i sin yrkesverk-
samhet hos ifrdgavarande myndigheter, organisationer och verksamheter
skall omfattas 5, bestammelserna i tillsynslagen endast da de fullgor
uppgifter inom omradet patientvard.

Statlig tillsyn  over allman och enskild hélso-
och  sjukvardsverksamhet m.m.

Under denna rubrik behandlar tillsynsutredningen frdgor gom ror olika
statliga myndigheters, framst Socialstyrelsens, funktioner i tillsynen &ver
verksamheterna med hélso- och sjukvard m m.

| statens tillsyn over halso- och sjukvarden skilier man mellan tva olika

typer gy fillsyn, individtilsyn  och verksamhetstillsyn.  Individtillsynen
avser bevakningen 5, hur den enskilde yrkesutdvaren fullgér sina
arbetsuppgifter i halso- och sjukvarden. Frgorna harom regleras i

tillsynslagen.  Verksamhetstillsynen  4yger Verksamheten g, sadan, dvs.
om Vvederboérande huvudman organiserar och bedriver sin hélso- och
sjukvardsverksamhet i Overensstammelse med gallande lagstiftning pa
omradet, att tillrackligt med personal finns for verksamhetens bedrivan-
de, att erforderlig  medicinteknisk  utrustning finns ;. Bestammelser
om denna form 5y tillsyn finns i hélso- och sjukvardslagen 1982763,
HSL med avseende pa den allmédnna &ppna och slutha halso- och
sjukvarden, i stadgan 197088 om enskilda vardhem . vardhems-
stadgan betraffande enskild sluten vard och i tandvardslagen 1985 125
rérande folktandvarden.

Intill den 1juli 1990 utévade _ med nagra smarre undantag _ social-
styrelsen tillsynen p& halso- och sjukvardsomradet. Fro.m. denna dag
férandrades styrelsens forutséttningar  for tillsynsverksamheten,  eftersom
den dittillsvarande  lakemedelsavdelningen  d& brots ut  styrelsens orga-
nisation och ombildades till den nya sjalvstandiga myndigheten lakeme-
delsverket. Den 1juli 1991 upphdrde socialstyrelsen att ygrg chefsmyn-
dighet for statens rattskemiska laboratorium och rattsmedicinska statio-
ner. Dessa verksamheter fordes till det nybildade réttsmedicinalverket.
From. den | oktober 1991 fors &ven den rattspsykiatriska  under-
sokningsverksamheten  frdn socialstyrelsen till rattsmedicinalverket.

Lakemedelsverket  ar enligt sin instruktion, forordning 1990434,
central forvaltningsmyndighet for kontroll  och tillsyn 4, ldakemedel och
vissa andra produkter, gom med hénsyn till egenskaper och anvéandning
star lakemedel nara. Enligt foreskrift i forordningen  skall lakemedels-
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verket lamna stoéd till socialstyrelsens tillsynsverksamhet.

Tillsynsutredningen har uppfattat att rattsmedicinalverket skall ha
tillsynen ©Over verksamheterna rattsmedicin, rattskemi, rattsserologi  och
den rattspsykiatriska  undersékningsverksamheten.

Utredningen har inte funnit anledning att foresld nagra &ndringar i vad
avser de bada nya myndigheternas tillsynsuppgifter. Det innebér enligt
tillsynsutredningens mening bla. att den personal, goy utdvar yrke
inom de bdda myndigheternas ansvarsomradden och darvid _ i enlighet
med utredningens forslag _ raknas till halso- och sjukvardspersonalen,
skall std under socialstyrelsens tillsyn.

| konsekvens med tillsynsutredningens uppfattning att aven halso- och
sjukvardspersonal inom lakemedelsverkets  och rattsmedicinalverkets
ansvarsomraden i denna sin yrkesutévning bér std under socialstyrelsens
tillsyn,  anser utredningen att ratten att géra anmélan till HSAN i gn.
svars- och behorighetsfrdgor  rérande denna personal bor tillkomma
socialstyrelsen i gammga Utstrackning gom betréffande hélso- och sjuk-
vardspersonalen i 6vrigt. Lakemedelsverket och rattsmedicinalverket — boér
sdledes inte tillerkdnnas sjalvstandig anmaélningsratt i foérhallande il
HSAN.

Med hansyn till att socialstyrelsen, lakemedelsverket och rattsmedici-
nalverket &r sjalvstandiga myndigheter ar de i enlighet med sekretess-
lagens bestammelser forhindrade att utbyta sekretesskyddad information.
Det finns for narvarande inte ndgon sadan foreskrift i lag eller forord-
ning om Omsesidig uppgiftsskyldighet, som Mmedfor att de tre myndig-
heterna i enlighet med bestdmmelserna i 14 kap. 1 § sekretesslagen kan
utbyta uppgifter med varandra utan hinder 4, sekretess.

_ Med beaktande g, att halso- och sjukvdrdsomradet &r ett fir social-
styrelsen, lakemedelsverket —och rattsmedicinalverket  delvis gemensamt
ansvarsomrade och d& ygr och gn gy dem kan &ga tillgdng till sekretess-
skyddade uppgifter, gom ndgon 4, de andra tvd myndigheterna  har
behov g, for sin tillsynverksamhet, foreslar tillsynsutredningen  att det i
tillsynslagen inférs g bestammelse , att socialstyrelsen, lakemedels-
verket och rattsmedicinalverket  skall ;g skyldiga att, nar det begars,
lamna varandra de uppgifter, gom var och en gy dem behdver for sin
tillsyn pa hélso- och sjukvardens omréde se avsnitt 11.2.5.

For att kunna fullgéra sina uppgifter avseende kontroll och tillsyn
6ver forskrivning  och forbrukning o, lakemedel och for att kunna fdlja
verksamheten med Klinisk prévning 5y lakemedel &r lakemedelsverket
beroende 5y att tilgdng till uppgifter oy omfattas ay hélso- och
sjukvardssekretess. Tillsynsutredningen foreslar  darfor att det i den
lakemedelslag, gom &r under utarbetande, infors op regel, gom innebar
skyldighet fér halso- och sjukvardspersonalen gt till lakemedelsverket
overlanma i hélso- och sjukvarden befintliga sekretesskyddade uppgifter,
som Vverket behover for att kunna fullgéra sina uppgifter avseende
forskrivning och férbrukning 5, ldkemedel och Klinisk prévning g,
lakemedel se avsnitt [1.2.5.
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| avsnitt 11.2.6 diskuterar tillsynsutredningen frdgan o, atgarder mot
det mycket allvarliga problemet med patienters missbruk 4, narkotika
och alkoholhaltiga  lakemedel. Mycket har gjorts och gors alltjamt fran
inte minst samhallets sida for att hjalpa missbrukare att bli 5, med sitt
missbruk.  Flera &tgardsprogram  har emellertid inte kunnat fillféljas,

darfor att sekretessbestammelser hindrat det utbyte g, infomiation, t.ex.
mellan olika vardmyndigheter, g5 ménga ganger &r gy forutsattning  for
att i det enskilda fallet kunna ge missbrukaren  erforderligt  stéd och
hjalp. Riksdagen har emellertid nyligen fattat beslut o S&dan &ndring i
sekretesslagen se lagen i dess lydelse enligt lag 1991426  att det i
fortsattningen  blir mojligt  fér myndigheter inom halso- och sjukvarden
och socialtjansten att till varandra och ytan hinder g, sekretess lamna ut
uppgifter  bl.a. betraffande enskilda, gom inte fyllt 18 &r eller gom
fortgdende missbrukar alkohol, narkotika eller flyktiga ldsningsmedel,

och avseende missbrukande kvinnor ggp vantar barn.

Dessa lattnader i sekretessen berdr dock inte den i detta sammanhang
mycket viktiga information, gom kan finnas p& apotek. Med tillgang till
de uppgifter, gom finns dar maste mgjligheterna  forbatiras exempelvis
d& det galler att ge hidlp till missbrukare, gom vénder sig till flera lakare
och gom frdn yar och gn gy dem erhéller recept p& normala doser 5y
sédana lakemedel goy, det har ar fraga om.

_ | uteslutande det syftet att hjalpa manniskor med ett fortgdende eller
begynnande  missbruk 5, narkotiska eller alkoholhaltiga  lakemedel
foreslar tillsynsutredningen att det i tillsynslagen infors o, bestammelse,
enligt vilken apotekspersonalen &laggs skyldighet att till socialstyrelsen
utldmna pa apotek befintliga uppgifter om forskrivning 5, s&dana lake-
medel gom det har &r frdga oy da det finns grundad anledning anta att
styrelsen bor ingripa mot sadan forskrivning for att avhjalpa ett fort-
gdende missbruk eller foérhindra att ett sddant missbruk utvecklas.

I 12 kapitlet diskuterar tillsynsutredningen frAgan o tillsynsregeln i
nuvarande 18 § HSL bor gyge all hélso- och sjukvardsverksamhet.
Enligt bestammelserna i denna paragraf har socialstyrelsen verksam-
hetstillsyn ~ 6ver den halso- och sjukvdrd gqop bedrivs 5, landstings-
kommunerna och kommunerna utanfér landsting. Fro.m. den 1januari

1992 kommer bestammelserna i denna paragraf, gom da far beteck-
ningen 27 att omfatta all kommunal halso- och sjukvard.

Vad betréaffar  6vrig hélso- och sjukvard har socialstyrelsen verksam-
hetstillsyn  enligt 16 § tandvardslagen @ver folktandvarden och enligt 3 §
vardhemsstadgan  ¢ver de enskilda vardhemmen. Den medicinska tillsy-
nen P& lansregional nivd over de enskilda vardhemmen utévas emellertid
av lansstyrelserna.

Utredningen  konstaterar att 5, enskild bedriven @&ppen halso- och sjuk-
vard och tandvard inte omfattas 5, statlig verksamhetstilisyn.

Vad betraffar  frdgan o, lansstyrelsernas medicinska tillsyn 6ver de
enskilda vardhemmen poterar tillsynsutredningen att denna tillsynsupp-
gift hanger gamman med lansstyrelsemas befogenhet att meddela  och
i forekommande fall aterkalla _ s&dant tillstind gom krévs for att driva
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sddant hem. Det skall ocksd noteras att ifrdgavarande tillsynsuppgift

tidigare, innan lanslakarorganisationen i borjan 4, 1980-talet upplostes,
aldg socialstyrelsen  genom de davarande lanslakama.

Tillsynsutredningen har erfarit att lansstyrelsemas (egyrser for hand-
laggning gy sadana arenden, gom kraver medicinska beddmningar,

numera ar s& knappa, att lansstyrelserna maste anlita konsultlékare
harfor. Samtidigt kommer medicinsk expertis att finnas fast knuten till
den regionala tillsynsorganisation inom socialstyrelsen, gom for nérva-
rande ar under uppbyggnad.

Tillsynsutredningen foreslar  att lansstyrelsemas medicinska tillsyn
6ver de enskilda vardhemmen skall upphéra. Denna tillsyn kommer
darmed att aligga enbart socialstyrelsen.

Enligt utredningens mening bor lansstyrelserna daremot ha kvar sina
uppgifter i tillstAndsfragoma. Det avgorande skalet harfor &r att det i
samband med tillstAndsgivningen inte bara ar medicinska synpunkter
som Maste beaktas utan ocksd frdgor oy brandskydd, milj6- och hélso-
skydd och byggverksamhet. At s&som lansstyrelserna ha néra tillgang
till sddana experter och organ, som har kénnedom om de lokala for-
hallandena, &r utan tvivel gn stor fordel vid handlaggningen 5y fill-
standsarendena. | sddana sammanhang maste emellertid ocksd medicin-
ska synpunkter vagas in. For dessa bor socialstyrelsen gygra.

For den skull foreslar tillsynsutredningen  att det skall aligga lanssty-
relserna att inhamta yttrande frdn socialstyrelsen innan beslut fattas i det
enskilda é&rendet o, meddelande eller aterkallande g, tillstind att driva
enskilt vardhem.

Tillsynsutredningen betonar i detta sammanhang att utredningens forslag
betraffande  &ndringar i vérdhernsstadgan far gog gom Provisoriska
l6sningar i avvaktan en genomgripande &versyn gy denna stadga.
Utredningen har uppméarksammat den pagaende utvecklingen inom den
enskilt bedrivna halso- och sjukvardsverksamheten,  gom innebéar att man
i saval oppen gom sluten vard med mycket modem och avancerad
utrustning  behandlar aven komplicerade  sjukdomar och skador. Vid
vissa enskilda vardhem, ¢om egentligen borde bendmnas enskilda
sjukhus, bedrivs gn Specialistvard gom, kvalitetsméssigt  och annorledes
ligger i nivd med motsvarande vard, gom meddelas pd allménna sjukhus.
Inom den enskilda 6ppna varden kan iakttas inte bara g tkad specialise-
ring utan ocksd skapandet 5, storre enheter med specialistkompetenta
lakare inom olika medicinska specialiteter och med tillgdng till gemen-
samma laboratorieresurser. Hartill  kommer att ocksd andra vérdut-
bildade &n lakare och tandlskare bedriver héalso- och sjukvardsverksam-
het i egna mottagningar.  Savitt tillsynsutredningen forstar okar denna
utveckling kraven pa statlig tillsyn inte minst med avseende p& verksam-
heten gom sadan. S&dana krav kan inte med ggmma Styrka resas mot den
enskilt bedrivna tandvarden, gom alltjamt i huvudsak bedrivs i mindre
enheter.

199163



SOU 199163 Sammanfattning

_ Mot bakgrund 4y denna utveckling féreslar tillsynsutredningen att
tillsynsregeln i HSL utvidgas till att omfatta ocksd all enskilt bedriven
Ooppen och sluten halso- och sjukvard.

| detta sammanhang noterar tillsynsutredningen ocksd den utveckling
som | praktiken inneb&r o integrering mellan allman och enskild hélso-
och sjukvard. Dessa integreringsstravanden tar sig olika uttryck, Lex. s&
att ett landsting hos g privat vardgivare hyr vardplatser och att ett
landsting traffar avtal 5, att vardverksamheten vid g viss Vardenhet
skall fullgdras g, privat entreprendr. | diskussionen férekommer ocks&
patientkooperativ.  och personalkooporativ. ~ halso- och sjukvardsverksam-
het. Tillsynsutredningen konstaterar att de juridiska konsekvenserna av
dessa olika former fér bedrivande g, hélso- och sjukvard maéste analyse-
ras.

From. den 1juli 1991 rader inom den allmédnna halso- och sjukvér-
den en ny ordning i vad gyger ledningen 4, den medicinska verksam-
heten. Det tidigare s.k. medicinska ledningsansvaret, som Aavilade
overldkare och distriktslakare, har ersatts med ett samlat ledningsansvar.
Det &r vederbdrande sjukvardshuvudman g5, sjalv bestammer vid vilka
vérdenheter for undersokning eller vard och behandiing ep person Mmed
s&dant ledningsansvar behévs. Detta gngyar Skall ldggas gp lakare, som
d& betecknas g, chefsdverlakare. Det huvudsakliga skalet till inforan-
det 5, ordningen med ett samlat ledningsansvar har varit omsorgen om
den enskilde patientens sékerhet i varden.

Inte minst mot bakgrund 5, den pagdende utvecklingen inom den
enskilt bedrivna hélso- och sjukvarden kan frdgas gm man inte ocksd i
denna vardverksamhet bér inféra systemet med chefsdverlakare.  Till-
synsutredningen  har funnit att det i och for sig finns goda skal for att i
lagstiftningen  infora bestammelser oy, ett samlat ledningsansvar i den
enskilda hélso- och sjukvarden. Det skulle i s& fall ankomma social-
styrelsen att bestdmma vid vilka enheter inom denna véardsektor ett
sédant ledningsansvar behdvs. Med hansyn till den pagéende utveck-

lingen inom den enskilda varden _ i synnerhet dess samverkan med den
allinna  halso- och sjukvadrden _ och rddande oklarhet kring de olika
former, i vilkka enskild vardverksamimet bedrivs, &r utredningen inte

beredd att framlagga ndgot férslag om en formell  reglering av denna
fraga.

Den s.k. lax Maria-férordningen férordning 1982772 ar gy stor
betydelse i socialstyrelsens tillsynsverksamhet. P& grundval 4y de
anmalningar, gom i enlighet med bestdmmelserna i denna férordning
inkommer  till styrelsen, far styrelsen kannedom ., brister och risk-
moment i halso- och sjukvarden och far darmed mojligheter att vidta
atgarder mot sadana missforhallanden. Bestammelserna o, denna
anmalningsskyldighet galler emellertid enbart fir den landstingskommu-
nala hélso- och sjukvarden. Vid sidan 4, denna férordning finns lex
Maria-liknande  bestammelser for verksamheten med enskilda vérdhem
16 § 5. vardhemsstadgan, for tandvarden 6 § allmanna tandlakar-
instruktionen  [1963666] och for verksamheten med sérskilda omsorger
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om Psykiskt  utvecklingsstorda Socialstyrelsens foreskrifter ~ SOSFS
198374. Enligt tillsynsutredningens  mening bor lex Maria-férordningen
utvidgas s& att den omfattar all den halso- och sjukvard, 6ver vilken
socialstyrelsen har tillsyn. Harfér krévs emellertid g ndrmare analys gy,
de férutsétiningar,  gom Qéller for varje Verksamhetsgren och noggranna
6vervaganden gy en lamplig organisation for fullgérande 4, anmal-
ningsskyldigheten.

Tillsynsutredningen foreslar  att socialstyrelsen ges i uppdrag att
utreda denna fraga.

| kapitel 13 har utredningen diskuterat frdgan oy att infora ett lagfast
ansvar for den allmanna halso- och sjukvardens huvudman avseende
omhandertagande  inom halso- och sjukvarden 4, avlidna i avvaktan pé
bisattning och begravning. Personer gqom avlidit pa ett allméant sjukhus
eller efter doden forts dit for understkning omhandertas redan p, fast
pa frivillig basis, p& sjukvardsinrattningen. Problem har emellertid

funnits vad betraffar omhandertagandet gy personer som aviidit annor-
stades &n p& sjukvardsinrattning. | sddana fall galler pumera att om
dodsorsaken inte &r kdand och gy, skél inte foreligger att lata den dode
genomga réattsmedicinsk  unders6kning,  skall vederbtrande chefsover-
lakare eller apnan lakare gom Ssjukvardshuvudmannen utsett dartill

ombesdrja att den dode underséks genom Klinisk obduktion, o det
finns skal till det.

Mot denna bakgrund och da omhandertagandet 4y avlidna f&r ses som
ett naturligt led i halso- och sjukvardsverksamheten  foreslar tillsynsut-
redningen att det i HSL inférs g, regel, enligt vilken varje landstings-
kommun skall gygra for att den gom aviidit p& nagon 4, landstings-
kommunens  sjukvardsinrattningar eller efter dodens intrade forts dit for
undersdkning  eller gnnan Atgard, omhéndertas med iakttagande 4y
respekt och vérdighet till dess bisattning och begravning kan &ga rym.
Utredningen  foreslar att de primarkommunala sjukvardshuvudmannen
&laggs e motsvarande  skyldighet genom en Sarskild bestammelse harom
i HSL.

Fragor  rorande HSAN och vissa bestammel-
ser 1 tillsynslagen

| sitt delbetdnkande SOU 198980 Forenklad handlaggning hos HSAN
framlade tillsynsutredningen férslag bla. gp @andringar i namndens
kansliorganisation och handlaggningsrutiner. | forevarande betankande
diskuteras sjélva némndens sammansattning mot bakgrund bla. gy att
primarkommunema genom den s.k. aldrevardsreformen fro.m. den 1
januari 1992 far gngyar fOr en betydande halso- och sjukvardsverksam-

het och darfér bor g5 representerade i namnden. Antalet namndleda-
moter bor emellertid inte g5 Storre &n for narvarande, dvs. totalt nio.

Tillsynsutredningen  foreslar  att den ledamot gom i ansvarsnarrmden
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skall foretrdda huvudmannaintresset och ersattare for denne ytses efter
gemensamt forslag 5y Landstingsférbundet  och Svenska Kommunforbun-
det.

For att ytterligare effektivisera HSANs verksamhet foreslar utred-
ningen att ndmndens ordférande skall ygrg anstélld pa heltid med tjanst-
goéring vid namndens kansli. Endast g ersattare for denne bor utses.
Denne, gom bOr benamnas vice ordférande, skall liksom ordféranden
vara erfaren i domarvérv. De béda ordférandenas tjanstestalle bor ygra
forlagt till namndens kansli.

For att den gom tillhor halso- och sjukvardspersonalen  skall kunna
alaggas disciplinar  pafolid for ett i yrkesutovningen beganget fel fordras
enligt bestammelserna i 12 § forsta stycket tillsynslagen att felet ar
ringa. | praxis tillampas denna bestdmmelse sa att endast felet sdsom
sddant bedoms ytan hansynstagande exempelvis till om felet medfort
nagra konsekvenser for vederbdrande patient eller Tillsynsutred-

ningen gnser att bedémningen 5y om ett fel &ar att gnse som finga eller
inte ringa bor goras under hansynstagande till samtliga omsténdigheter
kring det felaktiga handlandet.

Tillsynsutredningen foreslar att bestammelserna i 12 § forsta stycket
tillsynslagen  fértydligas i , ndmnt hénseende.

Enligt 13 § andra stycket tillsynslagen skall anmalan till &tal ske, om
den mot Vilken disciplinpafoljd ifrAgasatts &r skaligen misstankt for
brott, for vilket fangelse ar foreskrivet. Enligt denna bestdmmelse &r i
sédana fall skyldigheten att gora &talsanmalan p, undantagslés. Om gp
sddan anmalan inte leder till &tal eller fallande dom, intraffar ofta den
situationen  att hinder foreligger mot ett disciplinrattsligt forfarande
betraffande den patalade handelsen. | sédana fall kommer gamings-
mannen Salunda att undgd saval straff enligt brottsbalken ggm, disciplin-
pafoljd enligt tillsynslagen.  Tillsynsutredningen anser darfor att det bor
finnas ett visst utrymme for socialstyrelsen i forekommande fall for
HSAN  att i tveksamma fall kunna véalja mellan att gora atalsanmalan
och ait lata &arendet g& till prévning i disciplinrattslig ordning enligt
reglerna i tillsynslagen.

Tillsynsutredningen  foreslar  att bestimmelserna i 13 § andra stycket
tillsynslagen  &ndras i enlighet harmed.

| 17 kapitlet behandlar tillsynsutredningen bl.a. fragorna OmM aterkallelse
av legitimation  och begrénsningar i behoérigheten att forskriva narkotiska
eller alkoholhaltiga lakemedel eller teknisk sprit.

Legitimation  kan aterkallas enligt 15 8§ tillsynslagen antingen grund
av att den legitimerade visat sig ygrg uppenbart olamplig att utéva yrket
eller darfér att denne pa grund 4y sjukdom eller liknande omstandigheter
ar oformdgen att utdva yrket ftillfredsstéllande. D& sistnamnda delegiti-
meringsgrund & aktuell kan den legitimerade gnmanas att lata sig
undersokas 5y Vviss lékare. | avvaktan resultatet 5, lékarundersok-
ningen kan legitimationen  aterkallas interimistiskt 16 8§ tillsynslagen.
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DA det forekommer att anmaningen OM |akarundersokning  INt€
i efterkoms foreslar tillsynsutredningen att HSAN far fatta beslut o
slutlig &terkallelse 4y legitimationen, oy, den legitimerade inom entid g,
ett ar frdn det han fick del 5, anmaningen inte genomgatt lakarundersok-
ningen.

Tillsynsutredningen har diskuterat att utvidga det interimistiska forfaran-
det till att qyse OCksd fall i vilka &terkallelsegrunden &r den legitimera-
des olamplighet for yrket. Utredningen har avstitt fran att framlagga
forslag harom mep forordar. att socialstyrelsen geg mojlighet att i sam-
band med legitimationsanstkan mer Systematiskt prova den enskilde
sbkandens lamplighet for yrket.

HSAN har ocksd att prova frégor om, inskrankning i lakares, tandléka-
res och veterindrers behorighet, gt forskriva  narkotiska och alkohol-
haltiga lakemedel och teknisk sprit. Inskrankning eller indragning g,
forskrivningsrétten  kan bli aktuell o, vederbdrande lakare, tandlékare
eller veterindr missbrukar denna sin behorighet tex. for att tillgodose
eget eller gnpans Missbruk 5, s&dana substanser, somdethar & fraga
om. Néarmare bestammelser harom finns i 6 § 2 qom. Narkotikaforord-
ningen 1962704 i dess lydelse enligt 19871005 och i 5 § forord-
ningen 1963654 i dess lydelse enligt 19871006 o forsalining fran
apotek 5y alkoholhaltiga lakemedel och teknisk sprit . m. Mojlighet il
interimistiska ~ atgarder i detta sammanhang foreligger inte.

Tillsynsutredningen anser att bestammelser motsvarande dem, gom
finns i nyssndmnda forfattningsrum, bor finnas i tillsynslagen.  Utred-
ningen foreslar att sadana bestammelser infors ien py 17 §i tillsynsla-
gen. Samtidigt bor motsvarande bestammelser i de bada nyss hamnda
forordningama  upphévas.

Tillsynsutredningen bedémer missbruk 5, forskrivningsratten ¢, et
mycket allvarligt problem, mot vilket snabba &tgarder i manga fall &r
angelagna. Tiden for handlaggningen ., dessa arenden i socialstyrelsen
och i HSAN mycket I&ng. i i

Utredningen foreslar, bl.a. mot bakgrund av nyssnémnda,omstandig-
heter, att det i gp ny 18 § i tillsynslagen infors befogenhet att fatta
interimistiska.  peslut oy indragning eller begransning L, lakares, tand-
lakares och veterinars behdrighet att forskriva narkotiska eller alkohol-
haltiga lakemedel eller teknisk sprit. Sadana besluts giltighetstid  bér
bestammas till hogst gey manader. Om det finns sarskilda skal for det
bor giltighetstiden  foérlangas med ytterligare hogst sex manader innan
HSAN slutligt provar &rendet.

_Utredningenffareslar vidare att det ien ny 19 §i tilsynslagen infors
en bestammelse enligt vilken recept, som utfardats g, lékare, tandlakare
eller veterindr, grg fOrskrivningsratt interimistiskt ~ eller  slutgiltigt
begransats geller dragits in, inte far expedieras frdn apotek i frdga om
sédana substanser gom HSAN g beslut 4yser.

For att det skall st fullt klart att HSAN &ger befogenhet att fatta
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beslut ocksd avseende veterindrers forskrivningsratt, — foreslar tillsynsut-
redningen att det till den 4y, utredningen foreslagna nya | 8§ tillsynslagen
fogas ett nytt stycke, i vilket uppgift harom lamnas.

I nuvarande 18 8§ tillsynslagen finns bestammelser, enligt vilka lagens
regler om Aterkallelse 5y legitimation  &ven galler snnan behorighet att
utova yrke inom hélso- och sjukvérden. | forsta hand gyges hdrmed icke
legitimerade  lakare och tandldkare. Om bestammelserna galler ocksa
andra yrkesuttvare, tex. icke legitimerade barnmorskor, &r osikert.
Under alla omstandigheter har paragrafen aldrig tillampats i praktiken.

Under hanvisning till bl.a. sistndmnda omstandighet féreslar tillsyns-
utredningen att nuvarande 18 8§ tillsynslagen upphévs.

Tillsynsutredningen betraktar on gy HSAN tilldelad varning gom en
tydlig markering 4y att ansvarsndamnden sett mycket allvarligt p& det
handlande goy foranlett varningen. Detta &r op alltfér strang péfélid —for
att den skall g& den vamade sparlost forbi. Om g, legitimerad tex.
inom loppet gy en kortare tid erhdllit flera varningar eller g, det fore-
ligger négon annan sarskilt anmarkningsvard —omstandighet med ayseen-
de pad den legitimerades yrkesutdvning, anser tillsynsutredningen att
socialstyrelsen  skall &ga skyldighet att Gvervdga om anmalan skall inges
till HSAN for prévning 5y frégan o, &terkallelse 4, den legitimerades
legitimation.

Tillsynsutredningen  foresldr  att o bestimmelse _, denna innebdrd |
inférs  som ett nytt stycke i 5 § férordningen 19881236 med instruk-
tion for socialstyrelsen,

I 18 kapitlet har ftillsynsutredningen diskuterat omfattningen 5, den
krets, gom ar behdriga att gora anmalan till HSAN.

Med hansyn till att HSAN enligt tillsynsutredningen  bor préva s&dana
anmalningar,  som avser Klandervérda eller grundidsa omdémen g
annan person an vederbérande patient, i 5, hélso- och sjukvardspersonal
utfardat intyg eller utldtande, foreslar utredningen att den personen
ocksd skall aga behérighet anmala férhallandet till HSAN fér prévning
av disciplinansvaret  fér den goy, utfardat intyget eller utlétandet.

Som gn konsekvens g, att veterinarema i sin yrkesutfvning stér
under tillsyn 5y statens jordbruksverk  och da &renden rérande veterina-
rers Missbruk g, sin forskrivningsratt  ytterligt sallan férekommer och
darfor endast i mindre grad bertr socialstyrelsen och lakemedelsverket
foreslar tillsynsutredningen att statens jordbruksverk tillerkdnns ratt att
sjdlv gora anmélan till HSAN i s&dana fall.

Som g konsekvens hérav foresldr tillsynsutredningen ¢t jordbruks-
verket far fora talan mot ansvarsndmndens beslut i frAgor gom ror
veterinars  forskrivningsratt och att jordbruksverket  skall g Yrkes-
utdvarens motpart i s&dant drende, oy det éverklagats till kammarratten
eller o darendet forts vidare till regeringsratten.
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SOU 1991:63

Forfattningsforslag

Forslag till lag om &ndring i lagen (1980:11) om
tillsyn 6ver hélso- och sjukvéardspersonalen m fl.

Enligt riksdagens beslut foreskrivs i friga om lagen (1980:11) om tillsyn
over halso- och sjukvardspersonalen m fl.

dels att nuvarande 18 § skall upphora att gilla

dels att nuvarande 1-7 a §§ skall betecknas 2—11 §§, att nuvarande
17 § skall betecknas 20 § och att nuvarande 1946 §§ skall betecknas
2149 §§

dels att 12—14 §§ och 16 §, och de nya 2, 6, 10, 11, 2023, 26, 29,
31, 36—40, 4244, 46—49 §§ skall ha foljande lydelse

dels att det skall inforas fyra nya paragrafer, 1 § och 17—19 §§, samt
att rubrikerna narmast fore nuvarande 5, 19, 24 och 39 §§ skall sittas
narmast fore de nya 6, 21, 26 respektive 42 §§.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

1 § Denna lag gdller tillsynen
over hdlso- och sjukvdrdsperso-
nalen i dess yrkesutovning inom
hdlso- och sjukvdrden

1. vid undersokning, vard och
behandling av patienter,

2. vid omhdndertagande och
undersokning av avlidna,

3. vid bemédtande av ndrstaende
till patienter eller avlidna i fall
ndr ndrstdende genom bestdm-
melse i lag eller forordning dr
patientens eller den avlidnes
stallforetrddare eller pa nagot
annat sdtt har en liknande
stdllning samt

4. vid forskning.



22 Farfattningsforslag

Nuvarande lydelse

1 § Med halso- och SjUkV5I'dS-
personal ayses | denna lag

personal  vid
andra inrattningar
patienter gom drivs gy det all-
méanna eller 4, enskilda med
bidrag frdn det allmanna eller
efter sarskilt tillstand,

sjukhus  och
for vard gy

.den som i annat fall i egen-
skap av legitimerad yrkes-

utbvare meddelar vard &t pa-
tienter eller tillhor personal
som bitrader o, .sddan yrkes-
utdvare i varden,

personal inom sadan detalj-
handel med lakemedel for vil-
ken galler sarskilda foreskrifter
och personal inom den sérskil-
da giftinformationsverksam-
heten gom bedrivs 5, Apoteks-
bolaget AB,

andra  grypper av Yrkes-
utbvare inom halso- och sjuk-
varden gom skall omfattas 4y
lagen enligt foreskrift 5, rege-
ringen eller, efter regeringens

bemyndigande, 5, socialstyrel-

sen.
Vid  tillampningen ay forsta
stycket jamstélls  med legiti-
merad yrkesutbvare den gom
enligt  sarskild  foreskrift har

motsvarande behdrighet.

Foreslagen lydelse

I 17-19 8§ finns bestammel-

ser om Inskrénkning i veterina-
rers behorighet
narkotiska  och alkoholhaltiga
lakemedel och teknisk sprit.

att  forskriva.

§ Med hélso- och sjukvards-
personal 5yges i denna lag

var 9ch en som innehar
legitimation fér yrke inom hal-
so- och sjukvarden,

personal  Vid  sjukhus oo
andra inrattningar  for vard gy
patienter som drivs 4y det all-
méannaeller 4y enskilda efter
séarskilt tillstand,

den SOMi anpat fall med-
delar vard och darvid bitrader
en legiimerad  yrkesutévare
genom att jidigara uppgifter
som avses | | §forsta stycket,

perso nia(lm sddan detalj-

handel med lakemedel for vilka
géller sarskilda foreskrifter och
personal inom den sarskilda
giftinformationsverksamheten
som bedrivs 4, Apoteksbolaget
AB,

5. andra  grypper
utbvare inom halso- och sjuk-
varden gom skall omfattas gy
lagen enligt foreskrift 5y rege-
ringen eller, efter regeringens
bemyndigande, 5, socialstyrel-

av Yyrkes-

sen.

Vid  tillampningen ay forsta
stycket
merad yrkesutdvare
enligt  sarskild

motsvarande behdrighet.

jamstélls med legiti-

den gom
foreskrift har

SOu
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Nuvarande lydelse

5 8 Den ggm tillhér hélso- och
sjukvardspersonalen  skall vinn-
lagga sig gm att ge patienten
sakkunnig och omsorgsfull
vard. Han skall s&langt mgjligt
utforma och genomféra varden
i samrdd med patienten. Han
skall Visa patienten omtanke
och respekt.

Den gom har ansvaret for
varden skall gg till att patienten
far upplysningar oy, sitt halso-
tilstind och g, de behand-
lingsmetoder gom star till buds.
Om upplysningarna inte  kan
lamnas till patienten skall de i
stallet lamnas till on nara an-
hérig till honom. Upplysningar
far dock inte lamnas till patien-
ten eller nagon nara anhorig i
den man det finns hinder for
detta i 7 kap. 38 eller 68
sekretesslagen 1980 100 eller
i 6 § andra stycket eller 6 5 §
denna lag.

7 8 Den ggm tillhér hélso- och
sjukvardspersonalen skall efter
anmaning lamna socialstyrelsen
handlingar, prover och annat
material gom roér verksamheten
samt ge styrelsen de upplys-
ningar om denna ggy, styrelsen
behtver for sin tillsyn. 1 gp-
maningen far vite forelaggas.

Forfattningsforslag

Foreslagen lydelse

6 8 Den gom tillhér halso- och
sjukvardspersonalen  skall vinn-
lagga sig om att ge patienten
sakkunnig och  omsorgsfull
vard. Han skall s& langt mojligt
utforma och genomféra varden
i samrdd med patienten. Han
skall visa patienten omtanke
och respekt.

Den gom har ansvaret for
varden skall ge till att patienten
far upplysningar oy, sitt halso-
tilstind  och g, de behand-
lingsmetoder gom star till buds.
Om upplysningarna inte kan
lamnas till patienten skall de i
stéllet lamnas till ¢, narstdende
till honom.  Upplysningar far
dock inte lamnas till patienten
eller nagon néarstdende i den
man det finns hinder for detta i
7 kap. 3 §eller 6 8§ sekretessla-
gen 1980100 eller i 7 § andra
stycket eller 8 § denna lag.

Vid omhéndertagande gy, ay-
liden skall den ggp tillhér hal-
so- och sjukvardspersonalerl
fullgéra sina  uppgifter  med
iakttagande 5, respekt for den
avlidne. Personalen skall visa
narstdende till den avlidne han-
syn och omtanke.

10 8 Den ggm tillhér halso-och
sjukvardspersonalen  skall efter
anmaning lamna socialstyrelsen
handlingar, oy Och  annat
material gom ror verksamheten
samt ge Styrelsen de upplys-
ningar oy denna ggm Styrelsen
behover for sin tillsyn. | g
maningen far vite forelaggas.



24 F orfattningsforslag

Nuvarande lydelse

7a 8 Utéver vad gom armars
folier 5y lag eller férordning  &r
halso- och sjukvardspersonal
skyldig att lamna yt

uppgift gm huruvida négon
vistas pad gn sjukvardsinratt-
ning, om uppgiften for séarskilt
fall begérs gy en domstol, &kla-

garmyndighet,  polismyndighet,
kronofogdemyndighet eller
skattemyndighet,

2. uppgift gom behdvs for gp
rattsmedicinsk  undersokning,

uppgift  gom Socialstyrelsens
rdd for vissa rattsliga sociala
och medicinska frdgor behover
for sin verksamhet,
4. uppgift om en studerande
som behovs for provning gy ett
arende oy avskiljande gy, denne
fran hogskoleutbildning,

uppgift  gom trafiksdkerhets-
verket behdver for provning gy
nagons lamplighet att ha kor-
kort eller traktorkort.

Foreslagen lydelse

Socialstyrelsen, lakemedels-
verket och rattsmedicinalverket

skall, nar det begérs, lamna
varandra de uppgifter, gom var
och gp gy dem behdver fér sin
tillsyn pa hélso- och sjukvard-
ens omréde.

Il 8§ Utdver vad gom annars
folier 5y lag eller férordning &r
halso- och sjukvardspersonal
skyldig att

lamna yt uppgift om huruvi-
da nagon vistas pa gn Sjuk-
vardsinrattning, om uppgiften
for sarskilt fall begéars 5y en
domstol, aklagarmyndighet,
polismyndighet, kronofogde-
myndighet  eller Skattemyndig-
het,

lamna yt uppgift gom behdvs
for en réttsmedicinsk  under-
sokning,
3. lamna yt uppgift gom social-
styrelsens rad for vissa rattsliga
sociala och medicinska fragor
behover fir sin verksamhet,
4. lamna gyt uppgift  om en
studerande  goy, behdvs  for
prévning 5y ett é&rende gm
avskiliande 5, denne fran hog-
skoleutbildning,

lamna yt uppgift gom trafik-
sakerhetsverket behoéver  for
prévning gy nagons lamplighet
att ha korkort eller traktorkort,

till socialstyrelsen lamna
uppgift p& apotek oy forskriv-
ning gy narkotiska eller alko-
holhaltiga  lakemedel, oy, det
finns grundad anledning anta
att styrelsen bor ingripa mot
forskrivningen.

SOu
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Nuvarande lydelse

12 § Om den ggpy tillhér hél-
so- och sjukvardspersonalen
uppsétligen eller 4, oaktsamhet
&sidosatter vad gom Aligger

honom i hans yrkesutdvning
och felet ar ringa, far dis-
ciplinpaféljd alaggas honom.

Disciplinpaféljd ar erinran och
varning.

Farfattningjorslag

Foreslagen lydelse

12 8 Om den ggp tillhér  hélso-
och sjukvardspersonalen upp-
satligen eller 5, oaktsamhet
&sidosatter vad oy aligger
honom i hans yrkesutdvning far
disciplinpaféyd  alaggas honom
sdvida inte felet med hansyn till
samtliga omstandigheter ar att
anse som finga. Disciplinpa-
foéljd &r erinran och varning.

Disciplinpaféljd far, om det finns sarskilda skal till det, alaggas &ven
den gom har tillhért  hélso- och sjukvardspersonalen pen py inte langre

gor det.

Disciplinpaféljd far inte dlaggas o, arbetstagare darfér att han deltagit

i strejk eller ndgon darmed jamforlig

13 § Har atgard vidtagits for att
atala den gom tillhér halso- och
sjukvardspersonalen, far  dis-
ciplinart  forfarande enligt den-
na lag inledas eller fortsattas
i frAga oy den forseelse gom
avses Mmed Atgérden.  Under-
rattelse enligt 298 far dock
ske.

Anmalan till atal skall ske,
om den mot vilken disciplinpa-
folid  ifrAgasatts  ar  skaligen
misstankt ~ for  att i yrkes-
utdvningen ha begétt brott, for
vilkket fangelse &r foreskrivet.
Sarskilda regler galler for atal
for brott enligt 6 § lagen
1991 115 y, atgarder i forsk-
nings- eller  behandlingssyfte
med befruktade &gg frdn man-
niska.

Anmalan till atal skall goras
av Socialstyrelsen 5, annat inte
folier 5y 38 § tredje stycket.

stridsatgard.

13 §Har atgard vidtagits for att
dtala den ggm tillhér halso- och

sjukvardspersonalen, far  dis-
ciplinart forfarande enligt denna
lag inledas eller fortsattas i

friga om den forseelse gom
avses Mmed A&tgarden.  Under-
rattelse enligt 31 § far dock
ske.

Anmélan till &tal bor ske, om
den mot vilken disciplinpafoljd
ifrhgasatts &r skaligen misstankt
for att i yrkesutdvningen ha
begatt brott, for vilket fangelse
ar foreskrivet.  Sarskilda regler
galler for atal for brott enligt
6§ lagen 1991115 om At
garder i forsknings- eller be-
handlingssyfte  med befruktade
agg frdn manniska.

Anmalan till atal skall goras
av Socialstyrelsen 4, annat inte
folier gy 40 8 tredje stycket.

25



26 F orfattningsforslag

Nuvarande lydelse

|48  Pafolid far inte alaggas,
om 9eN som avses bli foremal
for disciplinpafoljd enligt lag
inte inom tva ar efter forseelsen
har fatt underrattelse enligt
29 g eller anmaning enligt 21 §
tredje stycket lagen 1986765
med instruktion ~ for riksdagens
ombudsman eller motsvarande
bestammelse ifrdga o justitie-
kanslern.

16 § Om det finns grundad
anledning anta att legitimatio-
nen bor &terkallas enligt 15 §
forsta stycket 2., far den legiti-
merade adlaggas att lata  sig
understkasav den lakare gom
anvisas honom.

Har forordnande oOm |akarun-
dersokning givits, far legitima-
tionen Aaterkallas for tiden ftill
dess frdgan oy, aterkallelse 4y
legitimationen

ligt.

har provats slut-

Foreslagen lydelse

l48  Pafolid far inte alaggas,
om den gom avses bli foremal
for disciplinpafoljd enligt lag
inte inom tva ar efter forseelsen
har fatt underrattelse  enligt
31 § eller anmaning enligt 21 §
tredje stycket lagen 1986765
med instruktion  for riksdagens
ombudsméan eller 6 § forord-
ningen 19751345 med in-
struktion for justitiekanslern.

16§ Om det- finns grundad

4anledning anta att legitimatio-

nen bor Aaterkallas enligt 15 §
forsta stycket2.,
merade alaggas att lata sig

far den legiti-

undersokas ., den lakare gom

anvisas honom.

Har forordnande o, lakanm-
dersolcning givits, far legitima-
tionen aterkallas fr tiden till
dess frdgan oy Aterkallelse 4y
legitimationen
ligt. Har den legitimerade inom
en tid gy ett & frdn det han
erholl del 4, férordnandet inte
efterkommit detta, far legitima-
tionen aterkallas.

har provats slut-

I 78 Om gp lakare, tandlakare
eller veterinar missbrukar  sin
behorighet gt forskriva  narko-
tiska eller alkoholhaltiga  lake-
medel eller teknisk sprit far
behdrigheten dras in eller eljest
begrénsas.

SOu
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Nuvarande lydelse

17 § Har en legitimation ater-
kallats, skall en ny legitimation
meddelas, nidr forhallandena
medger det.

Forfattningsforslag

Foreslagen lydelse

18 § Foreligger sannolika skdl
Jor misstanke om sadant miss-
bruk som avses i 17 § far lika-
rens, tandlikarens eller veteri-
ndrens ifragavarande behorig-

het dras in eller eljest begrin-

sas till dess fragan om indrag-
ningen eller begrinsningen av
behorigheten har provats slut-
ligt. :

Tiden. for et sadant besluts
giltighet far bestdammas -till
hogst sex mdnader. - Om det

. Sinns sdrskilda skl for der far

beslutets giltighet forlingas till
att avse ytterligare hogst sex
manader.

_ Bestdammelser om rdtt for riks-

dagens - ombudsman och for

_Justitiekanslern att géra anmd-

lan i drenden som avses i 17 §
och om handlédggning av sdda-

" na drenden finns i 6§ lagen

(1986:765) med instruktion for
riksdagens ombudsmdn och i
6 § lagen (1975:1339) om justi-
tiekanslerns tillsyn.

19 § Har beslut fattats enligt
bestidmmelserna i 17 eller 18 §
far narkotiske eller alkoholhal-
tigt ldkemedel eller teknisk
sprit, som likaren, tandlikaren

* eller veterindren dessférinnan

Sorskrivit, inte utldmnas fran
apotek.

20 § Har en legitimation ater-

kallats eller har en behorighet
att forskriva narkotiska eller
alkoholhaltiga likemedel eller
teknisk sprit dragits in eller
eljest begrdnsats, skall en ny
legitimation respektive behorig-
het meddelas nir forhillandena
medger det.

27



28 Forfattningvérslag

Nuvarande lydelse

198 Frdgor  om disciplin-
ansvar €nligt denna lag prévas
av en séarskid ndmnd, halso-
och sjukvardens ansvarsnamnd.
Namnden provar &ven frégor
som avses | 15-18 8&§ samt
andra frdgor gy begransning
av legitimerade  yrkesutdvares
behdorighet.

20 § Ansvarsnamnden bestar 5y
ordférande och atta andra leda-
moter. De utses gy regeringen
for tre ar. Ordféranden  skall
vara €rfaren i domarvérv. Ovri-
ga ledaméter skall ha séarskild
insikt i halso- och sjukvard. Av
dem utses en efter forslag gy
Landstingsférbundet, en efter
forslag gy Landsorganisationen

i Sverige, g efter forslag 4y
Tjanstemannens  Centralorgani-

sation och g, efter forslag 5y
Centralorganisationen

SACOSR. De fyra aterstaende
ledaméterna  utses bland  perso-

ner som Kan anses sarskilt
foretrada allmanhetens intresse.

For varje ledamot skall det
finnas ett tillrackligt antal ersat-
tare som skall utses fOr samma
tid gom ledamoten. Vad gom
ségs i forsta stycket om beho-
righetsvillkor ~ och o, forslags-
ratt galler ocksd i frAga om
ersattare.

Har forslag till ledamot eller erséttare

Foreslagen lydelse

21 § Fragor g disciplinansvar
enligt denna lag provas gy en
sarskild namnd, héalso- och
sjukvardens ansvarsnamnd.
Namnden prévar &ven fragor

som avses | 15-20 88

22 § Ansvarsnamnden bestar gy
ordférande och atta andra leda-
moter. De utses gy regeringen
for e &r. Ordféranden  skall
vara erfaren i domarvarv. Ovri-
ga ledamdter skall ha sarskild
insikt i halso- och sjukvard. Av
dem utses en efter gemensamt
forslag gy Landstingsférbundet

och Svenska kommunférbundet,

en efter forslag 5, Landsorga-
nisationen i Sverige, ep efter
forslag av  Tjansteménnens

Centralorganisation  och gp, efter
forslag gy Sveriges Akademi-
kers Centralorganisation. De
fyra aterstdende ledamoéterna
utses bland personer som kan
anses sarskilt foretrada allman-
hetens intresse.

For ordféranden skall ~ for
samma 1id utses en stallforetra-
dare. Denne skall 4.5 erfaren
i domarvéarv. For varie gnnan
ledamot skall det finnas ett
tillrackligt  antal ersattare gom
skall utses for samma tid sorti
ledamoten. Vad goy sdgs i
Ersta stycket om behdrighets-
vilkor  och om forslagsratt

galler ocksd i frAga o ersétta-

IC.

avgivits, skall regeringen trots

detta forordna ledamoter och erséttare i tillrackligt — antal.

SOU 199163
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Nuvarande lydelse

21 8§ Ansvarsnanmden  &r be-
slutfor med ordférande och geyx
andra ledaméter. Till  sgmman-
trade med namnden skall samt-
liga ledamoter kallas. Anméler
ledamot forfall,  skall ersattare
for honom Kkallas.

Ordféranden  far gpgam fatta
beslut gom inte innefattar 4.
gorande i sak. Detta galler inte
beslut enligt 16 § eller utdém-
ande gy vite enligt 27§ andra
stycket. Beslut ggom innebar att
ett arende oy disciplinansvar
avgors i sak far fattas o, ord-
foranden ensam, om det finns
grundad anledning att anta att
arendet inte kan leda till nagon
disciplinpafélild  och att det inte
ar pakallat frén allmén gyn-
punkt  att beslutet fattas g,
namnden i den sammansattning
som anges | forsta stycket.

F orfattningsforslag

Foreslagen lydelse

23 § Ansvarsnamnden  ar be-
slutfér med ordférande och gy
andra ledaméter. Till  samman-
trade med nadmnden skall samt-
liga ledamoter kallas. Anmaéler
ledamot forfall, skall ersattare
for honom Kkallas.

Ordforanden  f&r gpgam fatta
beslut goy inte innefattar 5.
gorande i sak. Detta géller inte
beslut enligt 16 och 18 §§ eller
utddmande 4y vite enligt 29§
andra stycket. Beslut gom inne-
bar att ett &rende gy, disciplin-
ansvar avgors i sak far fattas 5y
ordféranden  ensam, om det
finns grundad anledning att anta
att arendet inte kan leda till
négon disciplinpafoljd och att
det inte &r pakallat fran allman
synpunkt att beslutet fattas 5y,
namnden i den sammanséattning
som anges | forsta stycket.

Arenden som har avgjorts enligt andra stycket skall anmalas vid nasta

sammantrade med namnden.

24 8 Fragor om disciplinansvar

skall tas ypp P& anmalan 4,
socialstyrelsen eller 5y den
patient gom saken galler eller,
om batienten inte sjalv -kan
anmala saken, g nara anhorig
till  denne.

Andra frdgor ¢om avses |
19 § tas ypp P& anmalan 4y
socialstyrelsen eller pa ansokan
av den gom saken galler.

26 § Fragor o disciplinansvar
skall tas upp anmalan 5y
socialstyrelsen eller 5, den
patient gom saken gaéller eller,
om Patienten inte sjalv  kan
anméla saken, gp narstdende
till denne. Om séarskilda skal
finns till det far namnden
upp fraga gy disciplinansvar
aven pd anmalan gy annan som
saken géller.

Andra  fragor gom avses |
21 §tas ypp P& anmalan gy so-
cialstyrelsen  eller p& ansokan
av den gom saken galler eller,
om fragan  gyser indragning
eller begransning gy veterinars

29



30 F orfattningyodrslag

Nuvarande lydelse

Bestammelser oy, ratt fir riksdagens

Foreslagen lydelse

behodrighet gt forskriva  narko-
tiska eller alkoholhaltiga  lake-
medel eller teknisk sprit, pa
anmalan 5, statens jordbruks-
verk.

ombudsmén och for justitie-

kanslern att géra anmélan i drende gom ayses | forsta eller andra stycket

finns i 6 8§ tredje stycket lagen 1986765

med instruktion riksda-

gens Ombudsmén och i 6 §fOrsta stycket lagen 1975 1339 o justitie-

kanslems tillsyn.

278 Ansvarsnamnden  skall gg
till  att arendena blir ftillrackligt
utredda.  Overflodig utredning
skall awisas.

Namnden far fordra in pa
tientjournaler eller andra hand-
lingar gom behovs for utred-
ningen. Darvid far vite gy
hogst | 000 kronor

den gom tillhér  hélso- och
sjukvardspersonalen. Utddman-
det 5, vitet ~ankommer = pd
namnden.

29 § Anmélan eller ansokan
enligt 24 § och det ggmy hor till
handlingen skall 6verlamnas till
den mot vilken atgard ifraga-
séatts. Mottagaren skall forelag-
gas att syara inom viss tid.

298 Ansvarsnamnden skall gg
till att @rendena blir tillrackligt
utredda. Overflodig utredning
skall avvisas.

Namnden far fordra in pa-
tientjournaler  eller andra hand-
lingar gom behovs fornutred-
ningen. Déarvid far vite g
hégst 5 000 kronor forelaggas
den sSOm tillhér  hélso- och
sjukvardspersonalen.Utdéman-
det 5y vitet ankommer pa
namnden.

318 Anmélan eller ansdkan
enligt 26 § och det gomy hor till
handlingen skall 6verlamnas till
den mot vilken atgard ifraga-
satts. Mottagaren skall forelag-
gas ait syara inom viss tid.

En underréttelse  behdvs inte g, det ar uppenbart att talan inte

kan bifallas eller att underrattelsen

348 Till muntlig forhandling
skall parterna kallas. En enskild
far forelaggas att instilla sig
personligen vid pafoljd att hans
frAnvaro inte utgdr hinder for
arendets vidare handlaggning
och avgoérande.

ar onodig.

i A

368 Tl muntig forhandling
.skall parterna kallas. En enskild
far forelaggas att instélla sig
personligen vid péafélid att hans
frAnvaro inte utgor hinder for
arendets vidare handlaggning
och avgorande.
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Nuvarande lydelse

Enskild part, som har installt

sig till gy muntlig férhandling,
far fillerkdnnas  ersattning 5y
allméanna medel for kostnad for
resa Och uppehélle, o5 an-
svarsnamnden  finner gt han
skéligen bor ersattas. Namnden
far beviljia forskott p& ersétt-
ningen. Narmare bestammelser
om ersdttning  och  forskott
meddelas gy, regeringen.

35 § Innan ett arende avgérs
skall parten ha féatt kénnedom
om det gom tillférts  &rendet
genom N&gon annan &n honom
sjalv. Han skall ocksd ha fatt
tillfalle att yttra sig over det,
om det inte foreligger sadana

skal mot det som anges i 298
andra stycket.

36 § Bestdmmelserna i 14 kap.
5 § sekretesslagen 1980100
om begransningar i ratten att ta
del gy det gom har tillforts et
arende galler i tillampliga delar
i friga om underréttelse enligt
29 § forsta stycket, 31 och
35 §8.

378 Bestammelserna i 20 och
21 8§ forvaltningslagen 1986
223 skall tillampas &ven pé&
beslut enligt 16

F orfattningyorslag

Foreslagen lydelse

Tl muntlig férhandling  far
ansvarsnamnden kalla  aven
annan &n part, om namnden
finner att det behovs.

Enskild part och annan, som
pa kallelse har installt sig ftill
en muntlig  férhandling,  far till-
erkannas erséttning ,y allmanna
medel for kostnad for [egq OCh
uppehélle, oy ansvarsnamnden
timer  att han skaligen bor
ersattas. Namnden far bevilja
forskott pa ersattningen.  Nar-
mare bestammelser om ersatt-
ning och férskott meddelas g,
regeringen.

37 § Ett arende far inte V-l
gbras utan att parten fatt kan-
nedom oy det go ftillforts
arendet genom NAYON annan &n
honom sjélv och han fatt tillfal-

att yttra sig over det. Aren-
detfér dock avgoras utan att S&
skett, om det foreligger sédana
skal som anges | 31 § andra
stycket.

38 § Bestammelserna i 14 kap.
5 § sekretesslagen 1980100
om begransningar i ratten att ta
del 5, det gom har tillférts ett
arende galler i tillampliga delar
i frAga om underrattelser enligt
31 § forsta stycket, 33 och
37 88.

398 Bestammelserna i 20 och
21 8§ forvaltningslagen 1986
223 skall tillampas &ven pa
beslut enligt 16 och 18 8§8.
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Nuvarande lydelse

38 § Disciplindarende betraf-
fande arbetstagare far Gverlam-
nas av ansvarsnamnden till
arbetsgivaren ~ for den atgard
som kan ankomma pé& honom,
om det &r uppenbart att aren-
dets behandling i namnden inte
ar pdkallad frén allman gyn-
punkt eller for att ftillvarata
patientens ratt.

Innehdller ¢, anmalan till gn.
svarsnamnden  klagomal over
brister i kontakten mellan gp
patient och halso- och sjuk-
vardspersonalen  hos g lands-
tingskommun  eller Gver nagot
annat liknande férhallande och
ar det uppenbart att anmalan
inte kan foranleda disciplinan-
svar enligt denna lag, fér
namnden &verldmna anmalan i
den delen till landstingskommu-
nen for A&tgérd. Vad gom sags
om landstingskommun galler
ocksd kommun ggm inte ingdr i
en landstingskommun.

Finner ansvarsnarrmden i ett
dar anhangigt éarende att forut-
sattningarna  enligt 13 § andra
stycket for anmalan till  atal
foreligger, skall namnden full-
gora anmalningsskyldighetert.

39 § Ansvarsnamndens beslut
enligt denna lag far overklagas
hos kammarrétt genom besvar.

408 Talan mot ansvarsnamn-

dens beslut gom ar slutligt far

féras gy
Socialstyrelsen  for att tillva-
rata allmanhetens intressen,

Foreslagen lydelse

408 Disciplindrende betraf-
fande arbetstagare far Gverlam-
nas ay ansvarsnamnden il
arbetsgivaren  for den atgard
som kan ankomma pé& honom,
om det &r uppenbart att aren-
dets behandling i namnden inte
ar pékallad frén allméan gypn.
punkt eller for att ftillvarata
patientens rétt.

Innehdller gn anmélan till  gn.
svarsnamnden  klagomal  Gver
brister i kontakten mellan gp
patient och hélso- och sjuk-
vardspersonalen hos gp lands-
tingskommun  eller Over nagot
annat liknande forhallande och
ar det uppenbart att anmaélan
inte kan foranleda disciplin-

ansvar. enligt denna lag, far
namnden o&verldmna anmalan i
den delen till landstingskommu-

nen for atgard. Vad gom sags
om landstingskommun galler
ocksd annan kommun.

Finner ansvarsnamnden i ett
déar anhangigt &rende att forut-
sattningarna  enligt 13 § andra
stycket for anmalan il atal
foreligger, skall namnden géra
annzalan.

42 § Ansvarsndmndens  pes|ut

enligt denna lag far overklagas
hos kammarratt.

438 Talan mot ansvarsnamn-
dens beslut goy ar slutligt far
féras gy

socialstyrelsen  for att tillva-
rata allmanhetens intressen,
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Nuvarande lydelse

enskild gom enligt 248
forsta stycket har anmélt o
frAga om disciplinansvar, om
beslutet gar honom emot,

annan som beslutet angér,
om det har gatt honom emot.

Bestammelser oy, ratt for riksdagens

F 6tfattningvorslag

Foreslagen lydelse

statens jordbruksverk, da
verket enligt 26 § andra stycket
har anmalt ¢,frdga o, veteri-
nars behdrighet it forskriva
narkotiska eller alkoholhaltiga
lakemedel eller teknisk sprit,

enskild gom enligt 26 §
forsta stycket har anmalt g
friga o disciplinansvar, om
beslutet gar honom emot,

annan som beslutet angér,
om det har gatt honom emot.

ombudsméan och for justitie-

kanslem att stka &ndring i beslut g, disciplinansvar eller behérighets-
frdga med anledning 4, fel i yrkesutévning finns i 7 § lagen 1986765

med instruktion for riksdagens ombudsman och i 7 § lagen 1975 1339
om Justitiekanslem  tillsyn. Talan skall vackas inom fyra veckor fran det

beslutet har meddelats.

41 8 Talan mot annat beslut av
ansvarsnamnden &n gom ayses |
408 far féras 5y den gom be-
slutet angdr, om det har géatt
honom  emot.

43 § Socialstyrelsens  beslut att
forelagga vite enligt 7§ far
overklagas hos kammarratten
genom besvar.

44 8 Beslut i frAgor som avses
i 19 § andra stycket skall gme-
delbart gélla oy inte  annat
forordnas.

45 8 Om inte nagot annat fore-
skrivits, ar socialstyrelsen  mot-
part till den yrkesutbvare ggm
Overklagat ansvarsnamndens

eller  kammarréattens slutliga
beslut enligt denna lag. Om g
enskild har anmalt disciplin-

arendet ar ocksd han yrkes-
utdvarens motpart.

44 § Talan mot annat beslut 4,
ansvarsnamnden &n gom ayses |
43 § far foras 5, den gom be-
slutet angér, oy det har gatt
honom  emot.

46 § Socialstyrelsens  beslut att
forelagga vite enligt 10 § far
overklagas hos kammarratten.

47 § Beslut i frAgor gom avses |
21 § andra stycket skall gme-
delbart gélla oy, inte annat
férordnas.

48 § Om inte nagot annat fore-
skrivits, &r socialstyrelsen mot-
part till den yrkesutévare g5y
Overklagat ansvarsnamndens

eller  kammarrattens slutliga
beslut enligt denna lag. Om det
overklagade beslutet galler
sadan frdga, betraffande vilken
statens jordbruksverk  enligt

33
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Nuvarande lydelse

46 8 Vid inspektion gom avses
i 4 § har den ggy utfor inspek-
tionen ratt att gy Ppolismyndig-
het fa4 det bitrdde gomy behovs
for att inspektionen  skall kunna
genomforas.

Med dessa &ndringar kommer

Foreslagen lydelse

268 andra stycket &ger gora
anmalan till ansvarsnamnden &y
statens jordbruksverk yrkes-
utdvarens  motpart. Om  en
enskild har anmalt disciplin-
arendet &r ocksd han yrkes-
utévarens motpart.

49 8§ Vid inspektion som avses
i 5 § har den gomy utfor inspek-
tionen ratt att gy Polismyndig-
het det bitrade gy behovs
for att inspektionen skall kunna
genomforas.

1980l om tillsyn &ver halso-

och sjukvardspersonalen m.fl. att fa féljande lydelse

Inledande  bestdmmelser.

1 8 Denna lag géller tillsynen &ver halso- och sjukvardspersonalen i dess
yrkesutévning  inom héalso- och sjukvarden,

vid undersokning, vard och behandling 5y patienter,
2. vid omhéndertagande och undersdkning 5y avlidna,
3. vid bemdtande 4y narstdende till patienter eller avlidna i fall nar nar-
stdende genom bestammelse i lag eller forordning a&r patientens eller den
avlidnes stéllforetradare  eller
ning samt
4. vid forskning.

I 17-19 8§ finns bestammelser g, inskrénkning i veterinarers behorig-
het att forskriva narkotiska och alkoholhaltiga lékemedel och teknisk

ndgot annat satt har g, liknande stall-

sprit.

2 § Med halso- och sjukvardspersonal 4yges | denna lag

var Och gn gom innehar legitimation for yrke inom héalso- och sjuk-
varden,
2. personal vid sjukhus och andra inrattningar for vard 5, patienter gom
drivs 4y det allménna eller 5, enskilda efter sarskilt tillstind och gom
dar fullgér uppgifter  gom avses i |
3. den gom i annat fall meddelar vard och darvid bitrader ¢ legitimerad
yrkesutovare  gepom att fullgora uppgifter som avses | 1 § forsta styck-
et,
4. personal inom sé&dan detaljhandel med ldkemedel for vilken géller
sérskilda foreskrifter och personal inom den sérskilda giftinformations-
verksamheten gom bedrivs 5, Apoteksbolaget Aktiebolag,
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5. andra grypper av yrkesutdvare inom halso- och sjukvérden goy skall
omfattas 5, lagen enligt foreskrift 5, regeringen eller, efter regeringens
bemyndigande, 5y socialstyrelsen.

Vid tillampningen 5y forsta stycket jamstélls med legitimerad yrkes-
utdvare den gom enligt sarskild foreskrift har motsvarande behdrighet.

3 8 Halso- och sjukvardspersonalen  stér i yrkesutdvningen under tillsyn
ay socialstyrelsen.

4 § Regeringen bemyndigas att meddela sadana foreskrifter oy, &liggan-
den for halso- och sjukvardspersonalen,  goy behodvs till skydd for en-
skilda eller for verksamhetens bedrivande i 6vrigt.

Regeringen far overlata &t socialstyrelsen att meddela foreskrifter som
avses | forsta stycket.

5 § Socialstyrelsen eller den gop styrelsen forordnar har ratt att inspek-
tera hélso- och sjukvérdspersonalens  verksamhet. Den gom utfér inspek-
tion &ger darvid tilltrade till lokaler dar verksamheten bedrivs och ratt
att tillfalligt  omhanderta handlingar, prover och annat material ggp, ror
verksamheten. Den ygrs verksamhet inspekteras &r skyldig att lamna det
bitrdde gom behdvs vid inspektionen.

Allmamia  aligganden

6 8 Den gom tillnér halso- och sjukvardspersonalen  skall vinnlagga sig
om aft ge patienten sakkunnig och omsorgsfull vard. Han skall s langt
mojligt utforma och genomféra varden i samrdd med patienten. Han
skall visa patienten omtanke och respekt.

Den gom har ansvaret for varden skall g till att patienten far upplys-
ningar om sitt hélsotillstdind  och o, de behandlingsmetoder  goy, star till
buds. Om upplysningarna  inte kan lamnas till patienten skall de i stallet
lamnas till g narstdende till honom. Upplysningar far dock inte lamnas
till patienten eller n&gon narstdende i den man det finns hinder for detta
i 7 kap. 3 §eller 6 § sekretesslagen 1980 100 eller i 7 § andra stycket
eller 8 § denna lag.

Vid omhandertagande ,, avliden skall den g tillndr halso- och sjuk-
vardspersonalen fullgéra sina uppgifter med iakttagande av respekt for
den avlidne. Personalen skall visa anhoriga till den avlidne hansyn och
omtanke.

7 8 Den ggm tillhor eller har tillhort halso- och sjukvardspersonalen — far
inte obehdrigen roja vad han i sin verksamhet har erfarit o en enskilds
halsotillstdnd  eller andra personliga férhallanden. Som obehérigt rojande
anses inte att ndgon fullgér uppgiftsskyldighet som folier 5y lag eller
férordning.

Tystnadsplikt  galler i forhallande till den vérd- eller behandlingsbehdv-
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ande sjalv i frdga oy uppgift om hans hélsotillstind, oy, det med hansyn
till andaméalet med varden eller behandlingen ar g, synnerlig vikt att
uppgiften inte lamnas till honom.

| det allméannas verksamhet tillampas i stéllet bestdmmelserna i sekre-
tesslagen 1980100.

8 § Den gom tillnor eller har tillhért hélso- och sjukvardspersonalen  far
inte réja en uppgift fran enskild oy n&gon annan persons hélsotillstand
eller andra personliga forhdllanden, oy det kan antas att fara uppkom-
mer fOr att den gom har lamnat uppgiften eller ndgon honom nérstdende
utsatts for vald eller annat allvarligt men om uppgiften réjs.

| det allménnas verksamhet tilldmpas i stéllet bestdmmelserna i sekre-
tesslagen 1980100.

9 § Den ggm tillhdr eller har tillhért  halso- och sjukvérdspersonalen  far
inte obehdrigen réja eller utnyttjia sddana uppgifter om en ViSS varas
tillverkning  eller innehdll, gom har lamnats dit for att anvandas gom
upplysning gy eller underlag for behandling eller g3nnan liknande atgard.

| det allmannas verksamhet tillampas i stéllet bestimmelserna i sekre-
tesslagen 1980 100.

10 § Den ggm tillhér halso- och sjukvardspersonalen  skall efter zama-
ning lamna socialstyrelsen  handlingar, proy OCh annat material gom ror
verksamheten samt ge styrelsen de upplysningar gy denna gom Styrelsen
behéver for sin tillsyn. | anmaningen far vite forelaggas.

Socialstyrelsen, lékemedelsverket och rattsmedicinalverket  skall, nar
det begérs, lamna varandra de uppgifter, gom var OCh en gy dem be-
hover for sin tillsyn pa héalso- och sjukvardens omrade.

11 § Utdver vad gom annars folier v lag eller forordning &r hélso- och
sjukvardspersonal  skyldig att

lamna ut uppgift omp huruvida nagon vistas en Siukvardsinrattning,
om uppgiften for sarskilt fall begéars gy en domstol, &klagarrnyndighet,
polismyndighet,  kronofogdemyndighet eller skattemyndighet,

lamna ut uppgift gom behdvs for gp rattsmedicinsk undersdkning,

lamna ut uppgift gom Socialstyrelsens rad for vissa réttsliga sociala
och medicinska fragor behover for sin verksamhet,
4. lamna ut uppgift om en Studerande gom behdvs for prévning 4y ett
arende oy, avskiljiande 5, denne fr&n hogskoleutbildning,

lamna yt uppgift gom trafiksékerhetsverket — behdver for provning gy
nagons lamplighet att ha korkort eller traktorkort,
6. till socialstyrelsen lamna ut uppgift pa apotek g, forskrivning gy
narkotiska eller alkoholhaltiga  lakemedel, o, det finns grundad anled-
ning anta att styrelsen bor ingripa mot forskrivningen.

SOu
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Disciplinansvar

128 Om den ggy tillhér halso- och sjukvardspersonalen  uppsétligen
eller 5, oaktsamhet &sidosatter vad gom aligger honom i hans yrkes-
utdvning far disciplinpafiljd alaggas honom sdvida inte felet med hansyn
till samtliga omsténdigheter & att anse som finga. Disciplinpafolid ar
erinran och varning.

Disciplinpaféljd far, om det finns sarskilda sk&l till det, &laggas aven
den gom har tillhdrt  halso- och sjukvérdspersonalen en py inte langre
gor det.

Disciplinpaféljd far inte alaggas op arbetstagare darfor att han deltagit
i strejk eller nadgon darmed jamforlig stridsatgard.

13 8 Har Atgard vidtagits for att &tala den gom tillhér halso- och sjuk-
vardspersonalen, f&r disciplinart  férfarande enligt denna lag inledas
eller fortséttas i frga oy den forseelse gom ayses Med atgérden. Under-
rattelse enligt 31 § far dock ske.

Anmalan till &tal bor ske, gy den mot viken disciplinp&félid  ifraga-
satts ar skéligen misstankt for att i yrkesutdvningen ha begatt brott, for
vilket fangelse ar foreskrivet.  Séarskilda regler galler Er atal fir brott
enligt 6 §lagen 1991 115 , atgarder i forsknings- eller behandlings-
syfte med befruktade &gg fran méanniska.

Anmalan till atal skall goras ayv socialstyrelsen o annat inte félier o,
40 § tredje stycket.

14 § Pafélid far inte dlaggas, gm den gom avses bli féremdl for discip-
linpafolid enligt lag inte inom tvA &r efter forseelsen har fatt underrattel-
seenligt 31 §eller anmaning enligt 21 § tredje stycket lagen 1986765
med instruktion for riksdagens ombudsman eller 6 § forordningen
1975 1345 med instruktion for justitiekanslem.

Aterkallelse av legitimation 1 m

15 § Legitimation  att utdva yrke inom halso- och sjukvarden skall &ter-
kallas o den legitimerade

varit grovt oskicklig vid utdvning gy sitt yrke eller pd annat sétt visat
sig uppenbart olamplig att utéva yrket,
2. pd grund 5, sjukdom eller ndgon liknande omstandighet inte kan
utdva yrket tillfredsstallande,

begér att legitimationen  skall aterkallas och hinder mot &aterkallelse
inte foreligger fran allman synpunkt.

Har ndgon pd grund 4, auktorisation i ett annat nordiskt land erhallit
legitimation ~ inom héalso- och sjukvarden och aterkallas den auktorisatio-
nen, skall &ven legitimationen  3terkallas.

16 8 Om det finns grundad anledning anta att legitimationen bor &ter-
kallas enligt 15 § forsta stycket 2., far den legitimerade &alaggas att lata
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sig understkas 5, den lakare ggy, anvisas honom.

Har forordnande , lakarunderstkning givits, far legitimationen &ter-
kallas for tiden till dess frdgan g, aterkallelse av legitimationen  har pro-
vats slutligt. Har den legitimerade inom gp tid 5y ett & frdn det han
erhdll del 5, forordnandet inte efterkommit detta, far legitimationen
aterkallas.

17 § Om g lakare, tandlédkare eller veterindr missbrukar sin behorighet
att forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga lakemedel eller teknisk sprit
far behorigheten dragas in eller eljest begrénsas.

18 § Foreligger sannolika skal for misstanke o s&dant missbruk gom
avses | 17 § fér lakarens, tandlakarens eller veterindrens ifrdgavarande
behorighet dras in eller eljest begransas till dess frAgan g, indragningen
eller begransningen g, behdrigheten har provats slutligt.

Tiden for ett sAdant besluts giltighet far bestammas till hogst gey ména-
der. Om det finns sarskilda skal for det far beslutets giltighet forlangas
till att qyse Yiterligare hogst gex mManader.

Bestammelser oy, ratt for riksdagens ombudsman och for justitie-
kanslern att géra anmalan i arenden gom ayses | 17 § och oy, handlagg-
ning 5y sadana &arenden finns i 6 § lagen 1986765 med instruktion  for
riksdagens ombudsman och i 6 §lagen 1975 1339 ( justitiekanslems
tillsyn.

19 8 Har beslut fattats enligt bestammelserna i 17 eller 18 § far narko-
tiskt eller alkoholhaltigt lakemedel eller teknisk sprit, gom lakaren, tand-
lakaren eller veterindren dessforinnan forskrivit,  inte utlamnas fran apo-
tek.

20 8 Har gp legitimation  &terkallats eller har g, behorighet att forskriva
narkotiska eller alkoholhaltiga  ldkemedel eller teknisk sprit dragits in
eller eliest begrénsats, skall gp ny legitimation  respektive behdrighet
meddelas nar forhdllandena medger det.

Hélso- och sjukvardens  ansvarsnamnd

21 8 Frdgor oy disciplinansvar enligt denna lag prévas gy en Sérskild
namnd, hélso- och sjukvardens ansvarsnamnd.
Namnden provar &aven frdgor gom avses | 15-20 88.

22 § Ansvarsnamnden  bestdr 5, ordférande och atta andra ledamoter.
De utses gy regeringen for tre &r. Ordféranden skall 5.4 erfaren i do-
marvarv. (")vriga ledamoter skall ha sarskild insikt i hélso- och sjukvard.
Av dem utses en efter gemensamt forslag 5, Landstingsférbundet  och
Svenska kommunférbundet, en efter forslag 5, Landsorganisationen i
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Sverige, ¢ efter forslag 5y Tjanstemannens Centralorganisation  och gp
efter forslag 5, Sveriges Akademikers Centralorganisation. De fyra
aterstdende ledamdterna  utses bland personer som kan anses sarskilt
foretrada allménhetens intresse.

For ordféranden skall for sgmma tid utses ep Stéllféretradare. Denne
skall yara erfaren i domarvarv. For varje gpnnan ledamot skall det finnas
ett tillrackligt — antal ersattare gom skall ytses f0r ggmma tid som ledamo-
ten. Vad gom ségs i forsta stycket oy behdrighetsvillkor och g for-
slagsratt galler ocksd i frAga oy, ersdttare.

Har forslag till ledamot eller ersattare avgivits, skall regeringen trots
detta forordna ledaméter och ersattare i tillrackligt —antal.

23 8 Ansvarsnamnden  &r beslutfor med ordférande och gex andra leda-
moter. Till sammantrdde med namnden skall samtliga ledamdter kallas.
Anméler ledamot forfall, skall ersattare fér honom kallas.

Ordféranden  far gngam fatta beslut gom inte innefattar slutligt avgoran-
de i sak. Detta géller inte beslut enligt 16 och 18 8§ eller utddmande gy
vite enligt 29 § andra stycket. Beslut gqy innebar att ett arende gy, dis-
ciplinansvar avgérs i sak far fattas 5, ordforanden ensam, om det finns
grundad anledning att anta att arendet inte kan leda till nagon disciplin-
pafolid och att det inte &r pakallat frdn allman synpunkt att beslutet
fattas 5y némnden i den sammansattning gom anges | forsta stycket.

Arenden som har avgjorts enligt andra stycket skall anmalas vid nasta
sammantrade med namnden.

24 8| frdga om j&v mot den gom handlagger &renden i ansvarsnamnden
géller bestammelserna i 4 kap. rattegangsbalken om jav mot domare.

25 8 | frdga om omrostning i ansvarsnamnden géller bestammelserna i
29 kap. rattegangsbalken oy omréstning i domstol med endast lagfama
ledamoter.  Ordféranden  séger sin mening forst.

Handlaggning i ansvarsnamnden

26 § Fragor o disciplinansvar  skall tas upp pa anmalan 4, socialstyrel-
sen eller 5y den patient g5y, saken géller eller, o, patienten inte sjalv
kan anméla saken, gon narstdende till denne. Om sarskilda skal finns till
det f&r namnden ta upp friga o disciplinansvar ~ &ven p& anmilan gy
annan som Saken gaéller.

Andra frAgor ¢om avses | 21 8 tas upp pd anmalan gy socialstyrelsen
eller p& anstkan 5y den gom saken galler eller, oy frdgan gyger indrag-
ning eller begrénsning g, veterindrs behorighet att forskriva narkotiska
eller alkoholhaltiga  lakemedel eller teknisk sprit, p& anmélan 5 statens
jordbruksverk.

Bestammelser o, ratt for riksdagens ombudsmén och for justitie-
kanslem att géra anmalan i &rende gom ayses | forsta eller andra stycket
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finns i 6 § tredje stycket lagen 1986765 med instruktion  for riksda-
gens ombudsmén och i 6 § forsta stycket lagen 1975 1339 , justitie-
kanslems tillsyn.

27 § Arende nos ansvarsnamnden  skall anhangiggoras  skriftligen.

28 § Ar anmalan eller ansokan sa ofullsténdig  att den inte kan laggas till
grund for prévning i sak, skall ansvarsnamnden forelagga anmaélaren
eller sokanden att inom viss tid avhjalpa bristen vid pafolid att talan inte
tas upp till prévning.

29 § Ansvarsnanmden skall g till att drendena blir tillréckligt  utredda.
Overflodig utredning  skall awvisas.

Namnden far fordra in patientjournaler eller andra handlingar ggom be-
hovs for utredningen. Darvid far vite oy hogst 5 000 kronor forelaggas
den gom tillhér hélso- och sjukvardspersonalen.  Utdémandet 5y vitet
ankommer p& namnden.

30 § Forfarandet &r skriftligt.  Muntlig forhandling far dock férekomma,
néar det kan antas yarg till fordel for utredningen.

31 § Anmélan eller ansdkan enligt 26 § och det gom hor till handlingen
skall overlamnas till den mot vilken atgard ifrdgasatts. Mottagaren skall
forelaggas att gyarg iNom viss tid.

En s&dan underrattelse behovs inte o det ar uppenbart att talan inte
kan bifallas eller att underrattelsen &r onddig.

32 8 Den ggm har forelagts att syara skall gora det skriftigen, oy inte
ansvarsnamnden bestammer att svaret far lamnas vid muntlig férhand-
ling.

Den som svarar Skall ange om han godtar eller motsétter sig den at-
gard gom satts i frdga. Motsatter han sig ifrdgasatt &tgard, bor han gnge
skalen for det och de bevis oy han vill &beropa.

33 § Om det inte &r onddigt skall ansvarsnamnden g anmélaren tillfalle
att ta del gy svaret och det gom hor till svaret samt &ven ge honom viss
tid for att skriftigen yttra sig.

34 8§ Kraver g frAga sérskild sakkimskap, fér ansvarsnamnden hamta in
ytirande frdn myndigheter,  tjanstem&n eller andra gom &ar skyldiga att
lamna yttrande i amnet. Namnden far ocksd anlita andra sakkunniga i
fragan.

| frAga o sakkunniga galler 40 kap. 2-7 och 12 rattegangsbalken
i tillampliga delar.
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Ersattning for utldtande 5, myndigheter, tjansteman och andra ggom &r
skyldiga att l&mna yttrande utgdr endast o, det ar sarskilt foreskrivet.
Andra sakkunniga har ratt till ersattning 4, allmdnna medel for sitt
uppdrag. Namnden far bevilja forskott pa sédan erséttning.

35 § Finner ansvarsnamnden att ett vittne eller g sakkunnig behdver
horas vid domstol eller att ndgon behover férelaggas att tillhandahalla en
skriflig ~ handling eller ett féremadl goy bevis, skall namnden begéra
detta hos den allmédnna underratt inom 55 omrade den person Vistas
som skall horas eller p& annat séatt berérs g, atgarden.

Om det inte finns laga hinder mot det skall ratten anstalla forhor eller
meddela forelaggande. | frdga o, s&dana atgarder skall i tillampliga
delar galla vad gom foreskrivs oy, bevisupptagning i rattegdng utom
huvudférhandling.

36 8§ Till muntlig forhandling skall parterna kallas. En enskild far fore-
laggas att installa sig personligen vid pafélid att hans frdnvaro inte utgor
hinder for &rendets vidare handlaggning och avgoérande.

Till muntlig forhandling far ansvarsnamnden kalla aven gppan 4n part,
om hémnden finner att det behovs.

Enskild part och annan, som P& kallelse har instéllt sig till g muntlig
forhandling,  far tillerkdnnas ersattning 4, almanna medel for kostnad
for resq och uppehélle, oy, ansvarsnamnden finner att han skéligen bor
ersattas. Namnden far bevilja forskott pa ersattningen. N&armare bestam-
melser 5., erséttning och forskott meddelas 5y, regeringen.

37 § Ett arende fér inte avgoras utan att parten fatt kannedom , det
som fillforts — &rendet genom nAgon arman @n honom sjalv och han fatt
tilfalle  att yttra sig éver det. Arendet f&r dock avgéras utan att S& skett,
om det foreligger s&dana skal gom anges i 31 § andra stycket.

38 § Bestammelserna i 14 kap. 5 § sekretesslagen 1980100 om be-
gransningar i ratten att ta del gy det ggm har tillférts ettt arende galler i
tilampliga  delar i frdga o, underréattelser enligt 31 § forsta stycket, 33
och 37 §8.

39 § Bestammelserna i 20 och 21 §§ forvaltningslagen 1986223 skall
tillampas &ven pa beslut enligt 16 och 18 §S.

40 § Disciplinérende  betréffande arbetstagare fér verlamnas gy ansvars-
namnden till arbetsgivaren for den atgard gom kan ankomma p& honom,
om det &r uppenbart att drendets behandling i namnden inte ar pakallad
frdn allman synpunkt eller for att tillvarata patientens rétt.

Innehdller o anmalan till ansvarsnamnden klagomal 6ver brister i kon-
takten mellan g patient och hélso- och sjukvardspersonalen  hos en
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landstingskommun  eller éver ndgot annat liknande forhallande och &r det
uppenbart att anméalan inte kan foranleda disciplinansvar enligt denna
lag, far namnden o6verlamna anméalan i den delen till landstingskommu-
nen for atgérd. Vad gom sags om landstingskommun  géller ocks& ayman
kommun.

Finner ansvarsnamnden i ett dar anhangigt arende att forutsattningarna
enligt 13 § andra stycket for anmalan till atal foreligger, skall namnden
gora anmalan.

41 § Bestammelser o handlaggning 4, sddana &renden g, disciplin-
ansvar eller om aterkallelse eller begransning g, behorighet gom provas
efter anmalan 4, riksdagens ombudsméan eller justitiekanslern  finns i
6 § femte stycket lagen 1986765 med instruktion for riksdagens om-
budsmén och i 6 § tredje stycket lagen 1975 1339  justitiekanslems
tillsyn.

Talan mot beslut mm.

42 § Ansvarsnamndens beslut enligt denna lag far 6verklagas hos kam-
marratt.

43 § Talan mot ansvarsnamndens beslut go, ar slutligt far foras av
socialstyrelsen  for att tillvarata allmanhetens intressen,
2. statens jordbruksverk, da verket enligt 26 § andra stycket har anmalt
en frdga om veterinars behorighet att forskriva narkotiska eller alkohol-
haltiga lakemedel eller teknisk sprit,
enskild gom enligt 26 § forsta stycket har anmalt o, frdga oy dis-
ciplinansvar, oy beslutet gar honom emot,
4. aiman som beslutet angdr, om det har gatt honom emot.
Bestammelser o, ratt for riksdagens ombudsman och for justitie-
kanslem att stka andring i beslut 5y, disciplinansvar eller behorighets-
friga med anledning 5, fel i yrkesutévning finns i 7 § lagen 1986765
med instruktion  for riksdagens ombudsman och i 7 § lagen 19751339
om Justitiekanslerns  tillsyn. Talan skall vackas inom fyra veckor frdn det
beslutet har meddelats.

44 8§ Talan mot annat beslut g, ansvarsnamnden &n gom avses i 43 8 far
foras g, den gom beslutet angdr, oy, det har géatt honom emot.

45 8§ Mot ansvarsnamndens beslut, go, inte innebér att drendet avgors,
far talan foras endast i samband med talan mot beslutet i sjalva &rendet.
Talan far dock féras sarskilt nar namnden

ogillat gp invandning om jav mot ledamot 5, nédmnden eller gp in-
vandning om att hinder féreligger for talans prévning,
2. awisat ombud eller bitrade,
3. forordnat oy, saken i avvaktan pd arendets avgorande,
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Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

4. forelagt ndgon att medverka p& annat Satt &n genom installelse infor
namnden, oy underldtenheten att iaktta forelaggandet kan medféra sar-
skild pafolid for denne,

utdomt vite eller
6. forordnat o, erséttning for ndgons medverkan i &rendet.

46 § Socialstyrelsens beslut att forelagga vite enligt 10 § far dverklagas
hos kammarratten.

47 8 Beslut i frAgor gom avses | 21 § andra stycket skall omedelbart
galla gy inte annat férordnas.

48 § Om inte ndgot annat foreskrivits, &r socialstyrelsen motpart till den
yrkesutbvare  goy, Overklagat — ansvarsnamndens eller kammarrattens
slutliga beslut enligt denna lag. Om det éverklagade beslutet galler s&dan
frga, betr&ffande vilken statens jordbruksverk enligt 26 § andra stycket
ager gora anmalan till ansvarsndmnden ar statens jordbruksverk  yrkes-
utévarens motpart. Om gp enskild har anmélt disciplindrendet  &r ocksa
han yrkesutdvarens motpart.

49 8 Vid inspektion gom avses | 5 § har den o utfér inspektionen ratt
att gy Ppolismyndighet fa det bitrade som behdvs for att inspektionen
skall kunna genomforas.

Forslag il &ndringar i halso-  och sjukvardslagen
1982763

Foreliggande forslag har gop grund bestammelserna i HSL enligt lagens
lydelse fro.m. den | januari 1992. Med Nuvarande lydelse skall
alltsd forstds ifrdgavarande bestammelsers lydelse per den 1 januari
1992.

Enligt riksdagens beslut foreskrivs att op ny Pparagraf benamnd 3 5 §
inférs i halso- och sjukvardslagen och att 2 a 17 och 27 88 samt
rubriken nérmast fére 27 § skall ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

2 5 8 Halso- och sjukvarden skall bedrivas s att den uppfyller kraven
pa en god vard. Detta innebdr att den skall sarskilt

vara av 9od kvalitet och tillgodose patientens behov 4, trygghet i
varden och behandlingen,

2. yara latt tillganglig,
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Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

bygga pa respekt for patientens sjalvbestammande och integritet,

4. framja goda kontakter mellan patienten och héalso- och sjukvardsper-

sonalen.

Varden och behandlingen skall s& langt det ar mdjligt utformas och

genomféras i samrdd med patienten.

Patienten  skall ges upplys-
ningar om sitt halsotillstdnd  och
om de behandlingsmetoder  gom
star till buds. Om upplysningar-
na inte kan lamnas till patienten
skall de i stallet lamnas till gpn
nara anhorig till honom. Upp-
lysningar far dock inte lamnas
til  patienten eller nagon gp-
horig i den man det finns hin-
der for detta i 7 kap. 3 § eller
6 § sekretesslagen 1980100
eller i 6 § andra stycket eller i
6 5§ forsta stycket lagen
19801l om tillsyn o6ver hal-
so- och sjukvardspersonalen
m.fl.

Patienten  skall ges upplys-
ningar om sitt halsotillstdnd  och
om de behandlingsmetoder  gom
star till buds. Om upplysningar-
na inte kan lamnas till patienten
skall de i stéllet lamnas till gn
honom nérstaende. Upplysning-
ar far dock inte lamnas il
patienten eller nagon narstaen-
de i den man det finns hinder
for detta i 7 kap. 3 § eller 6 §
sekretesslagen 1980100 eller
i 78 andra stycket eller i 8§
forsta stycket lagen 1980I1
om ftillsyn  6ver hdlso- och
sjukvardspersonalen  m.fl.

3 4 8 Varje landstingskommun
skall  gygra fOr att den gom
avlidit pa nagon gy landstings-
kommunens sjukvardsinratt-

ningar eller efter dédens intra-
de forts dit for undersokning
eller gnnan &tgérd, omhander-
tas med iakttagande g, respekt
och vardighet till dess bisétt-
ning och begravning &ger rym.

17 § Bestammelserna i 18-25 8§ galler kommuner gom INQAr i en

landstingskommun  samt, i de fall

det ar sarskilt foreskrivet, de kommu-
ner som inte ingdr i landstingskommun.

Bestammelserna i 3 5 § géller
ocksa kommuner gqgmy iNgar i en
landstingskommun.
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Nuvarande lydelse

Forfattningsforslag

Foreslagen lydelse

Fore 27 § foreslds op ny fubrik gy foliande lydelse

Bestammelser g tillsyn  mm.

27 § Socialstyrelsen har tillsy-
nen Over landstingskommuner-

nas Och kommunernas hélso-
och sjukvard.  Styrelsen skall
darvid folla och stodja verk-
samheten. Vid utdvande g, sin
tillsyn  har styrelsen ratt att
foreta inspektioner.

Forslag till  andringar
skilda  vardhem m.m.

Enligt riksdagens beslut foreskrivs

27 § Socialstyrelsen har tillsy-
nen Over den halso- och sjuk-
vard gom bedrivs enligt denna
lag. Styrelsen skall darvid folja
och stddja verksamheten. Vid
utbvande gy, sin tillsyn har sty-
relsen ratt att foreta inspek-
tioner.

i stadgan 197088 om en-

7 och 13 stadgan 197088

om enskilda vardhem |, p skall ha foljande lydelse

Nuvarande lydelse

3 § Socialstyrelsen har hogsta
tillsynen  6ver enskilda  vard-
hem.

Lansstyrelserna  utgvar inom
lanet tillsynen g@yer de enskilda
vardhemmen. Den direkta fill-
synen | medicinskt hanseende
utbvas gy Socialstyrelsen.

Socialndmnden i den kommun
dar vardhem &r belaget skall

utéva lopande tillsyn i socialt
hénseende @ver hemmet.
Undervisning, som bedrivs

vid enskilt vardhem och g¢om
motsvarar  undervisningen vid

forskola, ~ grundskola eller ;.

kesskola stdr under tillsyn 5y
skolbverstyrelsen.

Foreslagen lydelse

3 § Socialstyrelsen har hogsta
tillsynen  dver enskilda vard-
hem.

Den l6pande tillsynen i socialt
hanseende @ver ett vardhem
utévas i den kommun, dar hem-
met ar belaget 5, den namnd,
som kommunfullméktige be-
stamt enligt 4 § forsta stycket
socialtjanstlagen ~ 1986620.

Undervisning, som bedrivs
vid enskilt vardhem och gom
motsvarar undervisningen  vid
forskola, grundskola, sérskola
eller  yrkesskola star under
tillsyn gy skolverket.

45
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Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

7 8 Enskilt vardhem @ far 7 8 Enskit vardhem far inte

drivas utan tillstdnd 5, lanssty- drivas ytan tillstdnd.  S&dant

relsen. tillstand meddelas 5, lansstyrel-
sen efter horande 5, socialsty-
relsen.

Ansokan o tillstind skall goras skriftigen hos lansstyrelsen i god tid
innan verksamheten skall ta sin borjan. Ansokningshandlingen skall
innehdlla uppgift om

den kategori vérdbehtvande for vilken vérdhemmet ,yges
2. vardhemmets benamning och beldgenhet,

antal vardplatser,
4. brandskyddsatgarder och Sanitdra anordningar,

vem som anses vara forestdndare for vardhemmet, dennes utbild-
ning och praktiska yrkeserfarenhet,
6. vem som &r vardhemslakare,

ovrig personal och dennas utbildning.

Lansstyrelsen far dock medge att uppgift om forestdndare och vard-
hemslékare lamnas vid ggpare tidpunkt.

Till  ansokningshandlingen skall fogas ritningar g5y, Vvisar lokalernas
storlek inredning och anvéndning samt, om byggnadslov meddelats for
vardhemmet, handlingar gom visar detta. Om sokanden &r bolag, fire-
ning eller stiftelse skall ett exemplar g, géllande bolagsordning eller
stadgar bifogas jamte uppgift om vem som &ger tala och gygrg for so-
kanden.

13 § Om véarden péa ett enskilt 13 § Om varden pa enskilt
vardhem ombesdries  pa vardhem inte ombesdijs  pa
tilifredsstéllande  satt eller gy tilifredsstéllande  satt eller oy
annat uppenbart ntissforhallan- annat missforhdllande  forelig-
de foreligger och rattelse

sker, kan lansstyrelsen aterkalla

ger och rattelse inte sker, kan
lansstyrelsen  efter hérande
Y| av

tillstdndet. Beslut oy, aterkallel-
se lander omedelbart till efter-
rattelse, om lansstyrelsen

férordnar  annat.

socialstyrelsen  aterkalla tillstan-
det. Beslut oy Aterkallelse
lander omedelbart till efterréat-
telse, oy inte  lansstyrelsen
férordnar  gnnat.
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Forfattningsforslag 47

Forslag om idndring i forordningen (1988:1236)
med instruktion for socialstyrelsen

Regeringen foreskriver att 5 § forordningen (1988:1236) med instruk-
tion for socialstyrelsen skall ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

5 § Far socialstyrelsen kdnnedom om att nagon har brutit mot en be-
stimmelse som galler verksamhet som star under styrelsens tillsyn, skall
styrelsen vidta atgarder for att vinna réttelse och, om det behovs, gora

anmilan till atal.

Forslag om éndring

(1962:704)

Har en legitimerad yrkes-
utovare tilldelats varning enligt
bestimmelserna i lagen
(1980:11) om tillsyn over hdl-
so- och sjukvardspersonalen
m.fl. skall socialstyrelsen, om
det finns sdrskilda skal till det,
overviga att hos hdlso- och
sjukvardens ansvarsndmnd
vicka fragan om dterkallelse av
legitimationen.

narkotikaférordningen

Regeringen foreskriver att 6 § narkotikaforordningen (1962:704) skall

ha foljande lydelse:

Nuvarande lydelse

6 § 1 mom. Handel med nar-
kotika ma bedrivas endast av

a) den som enligt sarskilt till-
stind infort eller tillverkat

varan;

b) den som har rétt att driva
detaljhandel med likemedel;
samt

¢) annan som innehar tillstand
att idka handel med varan.

Foreslagen lydelse

6 § 1 mom. Handel med nar-
kotika mé bedrivas endast av
a) den som enligt sarskilt till-
stind infort eller tillverkat
varan;

b) den som har ratt att driva
detaljhandel med likemedel;
samt

¢) annan som innehar tillstand
att idka handel med varan.
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Nuvarande lydelse

2 mom. Narkotiska lakemedel
far lamnas uyt endast efter for-
ordnande g, lakare, tandlékare
eller veterindr.  Narmare fore-
skrifter om utlamnande gy
narkotika meddelas 5, lakeme-
delsverket.

Om det finns grundad anled-
ning anta att en lakare, tand-
lakare eller veterinar missbru-
kar sin behorighet ¢t férordna
narkotiska lakemedel, far halso-
och sjukvardens ansvarsnamnd
efter omstandigheterna  antingen
forbjuda it sddana lakemedel
lamnas yt p& forordnande g,
lakaren, tandlakaren eller yete-
rinaren eller foreskriva  sarskil-
da begréansningar i frdiga  om
utlamnandet.

Bestammelser gy ratt for riks-
dagens ombudsmén  och for
justitiekanslern att gbra anma-
lan i arenden gom avses | andra
stycket och oy, handlaggning 5y
sddana &renden finns i 6 §
lagen 1986765 med instruk-
tion for riksdagens ombudsméan
och i 6 § lagen 19751339 om
justitiekanslerns  tillsyn.

Forslag il forordning
1963654 om forséljning
haltiga lakemedel och

Regeringen foreskriver att 5 § forordningen
och teknisk sprit 1, . skall ha

frdn apotek 4y alkoholhaltiga
féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

5 § Foreligger grundad anled-
ning till antagande gt lakare,
tandlakare eller veterinar miss-
brukat behorighet gtt ordinera

andring

lakemedel

Foreslagen lydelse

2 mom. Narkotiska lakemedel
far lamnas ut endast efter for-
ordnande g, lakare, tandlakare
Narmare fore-
skrifter gy utlamnande gy
narkotika meddelas 5, lakeme-
delsverket.

| 17-19 88 lagen 198011
om fillsyn 6ver hélso- och sjuk-
vardspersonalen m.fl.  finns
bestammelser gy, indragning
eller begransning 5y lékares,
tandlakares eller
behdrighet ¢t forskriva  narko-
tiska lakemedel.

eller veterinar.

veterinars

i forordningen

fran  apotek av alkohol-

sprit  m.m.

1963654 om forséljning

Foreslagen lydelse

581 17-19 8§ lagen 1980.°11
om tillsyn 6ver hélso- och sjuk-
vardspersonalett mfl. finns
bestammelser o, indragning

SOu
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Nuvarande lydelse

eller bestilla alkoholhaltigt
lidkemedel eller teknisk sprit,
dger hdlso- och sjukvdrdens
ansvarsndmnd efter omstéindig-
heterna antingen forbjuda ut-
ldmnandet av sddant ldkemedel
eller teknisk sprit pa ordination
eller bestdllning av ldkaren,
tandlikaren eller veterindren
eller forskriva begrdnsningar i
fraga om utldmnandet.

Bestimmelser om riitt for riks-
dagens ombudsmdén och for
Justitiekanslern att géra anmd-
lan som avses i forsta stycket
och om handldggning av sdda-
na drenden finns i 6 § lagen
(1986:765) med instruktion for
riksdagens ombudsmén och i
6 § lagen (1975:1339) om justi-
tiekanslerns tillsyn.

Forfatningsforslag 49

Foreslagen lydelse

eller begrdnsning av ldkares,
tandldkares eller veterindrs
behorighet  forskriva alkohol-
haltiga likemedel och teknisk
sprit.
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1 Utredningsuppdraget

Den 12 mars 1987 besl6t regeringen tillkalla o sarskild utredare med
uppdrag att gora epn Oversyn g, bestammelserna g tillsyn éver halso-
och sjukvardspersonalen m.m.

Samma dag meddelade regeringen sina direktiv for den sarskilde ytre-
darens Oversynsarbete  Dir. 198721. Enligt dessa direktiv  skulle
utredaren Gvervaga

om den personkrets oy omfattas 5, lagen 198011 g, tillsyn
6ver halso- och sjukvardspersonalen m.fl. den s.k. tillsynsla-
gen borde utvidgas till att gyse &ven andra personalgrupper
t.ex. ytterligare personal inom verksamhet med sarskilda om-
sorger om Psykiskt utvecklingsstdrda  samt viss personal med
vérdutbildning  go, & administrativt  verksam eller knuten ftill
rattsmedicinsk  eller rattskemisk verksamhet,

om tillsynslagen  bor fortydligas  svitt rér personalens iakttagande
av respekt och skyddande ,,, integriteten tex. vid omhanderta-
gande 5y avlidna i avvaktan pd bisattning och begravning,

om personalens bemdtande 5y, anhoriga till patienter och avlidna
boér omfattas  , tillsynslagen,

om mojligheterna  bdr utvidgas for halso- och sjukvardens znsvars-
namnd HSAN att interirnistiskt  aterkalla legitimation att utéva
yrke inom hélso- och sjukvarden eller begrénsa legitimerade
yrkesutdvares  behorighet att firskriva  alkohol eller narkotika,

om forenklingar  kan goras i bestammelserna ., hélso- och sjuk-
vardens ansvarsndmnds verksamhet,

om och i s fall i viken utstrackning &tgarder kan vidtas for att
tillsynen  6ver den personal gom arbetar med férebyggande
vard skall bli effektiv, i vilken utstrackning olika yrkesgrupper
inom hélso- och sjukvarden boér omfattas ay bestammelser
utover tillsynslagen,  vilket 5ngyar Sjukvardshuvudmannen  bor
ha for att omhanderta avlidna i avvaktan pa bisattning och be-
gravning,

Om Socialstyrelsens tillsyn enligt halso- och sjukvardslagen HSL
skall omfatta all halso- och sjukvard och hur tillsynen skall
utformas framst nar det galler den privata halso- och sjuk-
varden inkl. institutionerna  gamt den halso- och sjukvard som
inte omfattas , tillsynslagen gamt
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om socialstyrelsens organisation for att bedriva tillsyn inom hélso-
och sjukvarden bor andras.

Direktiven i deras helhet &r goy, Bilaga fogade till detta beténkande.
Den 6 april 1989 beslot regeringen att genom tillaggsdirektiv
Dir.198917 tilldela den sarskilde utredaren ytterligare utrednings-
uppgifter.

Enligt dessa tillaggsdirektiv skulle utredaren ocksa overvaga

om landstingskommunemas skyldighet  att enligt férordningen
1982772 _ den s.k. lex Maria-férordningen -till socialstyrel-
sen anméla vissa skador och sjukdomar mm =~ song har intréf-
fat i halso- och sjukvarden, boér fullgéras genom anmalan
direkt till halso- och sjukvardens ansvarnamnd HSAN eller,
sdsom i dag, till socialstyrelsen, eventuellt till styrelsens regio-
nala instanser,

konsekvenserna fran tillsynssynpunkt 5, foreliggande forslag oy att ge
primarkommunerna  ett mer Samlat gnsyar fir samhallets aldre-

omsorg samt

de efekter, gom den i regeringens proposition 198889 130 oy, social-
styrelsens framtida roll, uppgifter och inriktning, foreslagna
regionala tillsynsorganisationen kan i friga om arbetet med
tillsynen &ver halso- och sjukvarden.

Utredaren &lades dessutom att fore utgdngen 5, september 1989 till
regeringen rapportera Sina Overvédganden oy HSANs organisation och
rutiner och g tillampningen 5y lex Maria-forordningen.

Tillaggsdirektiven i deras helhet ar oy Bilaga fogade till detta be-
téankande.

Av de i de ursprungliga utredningsdirektiven angivna deluppgifterna
har frdgan om en eventuell &ndring 4, socialstyrelsens organisation for
tillsynen 6ver halso- och sjukvarden blivit inaktuell. Orsaken hartill ar
att en intern beredningsgrupp inom Socialdepartementet i rapporten Ds
198874  Socialstyrelsen i forandring frarnlagt forslag bl.a. o, inrattan-
de 4y regionalt lokaliserade enheter f6r bedrivande 4, denna tillsyn. |
proposition 1988 89 130 o, socialstyrelsens framtida roll, uppgifter och
inriktning  lade regeringen fram férslag om bla. en sédan tillsynsorgani-
sation. Riksdagen godtog sedermera detta forslag.

Vidare har regeringen aterkallat uppgiften att Gvervaga frdgan gy i
vilken utstrackning  héalso- och sjukvardspersonalens  skyldigheter  bor
regleras gepom bestammelser utdver dem gom finns i lagen 198011
om tillsyn 6ver halso- och sjukvéardspersonalen  m.fl. Denna fraga
kommer att dvervdgas i gnnan ordning.
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2 Oversynsarbetets bedrivande

m.m.

2.1 Arbetet i tillsynsutredningen

Sedan regeringen hosten 1987 beslutat tillkalla davarande avdelnings-
chefen Viking Falk, socialstyrelsen och darefter forordnat o, sekretera-
re och experter, kunde utredningsarbetet paborjas den 1 december 1987.
Utredningen  antog namnet tillsynsutredningen. | september 1989 o&ver-
lamnade tillsynsutredningen  sitt delbetdnkande SOU 198980 Forenklad
handlaggning hos HSAN . m. till davarande statsrddet Sven Hulter-
strém, socialdepartementet. | detta betdnkande behandlade utredningen
huvudsakligen ~ frdgor rérande HSANs organisation och handlaggnings-
rutiner samt tillAmpningen 5, bestdammelserna i férordningen 1987772
om Skyldighet for landstingskommuner att anmala till socialstyrelsen
vissa skador och sjukdomar gom intréffat i halso- och sjukvarden den
s.k. lex Maria.

Tillsynsutredningen har i sitt arbete haft diskussioner med flera myn-
digheter i olika frdgor inom (gmen fOr utredningsuppdraget.  Framst har
det harvid varit frdga op kontakter med HSAN och socialstyrelsen och
lakemedelsverket.

Under sitt arbete har tillsynsutredningen sammantraffat med foretréada-
re for vissa yrkesinriktningar och organisationer tex, fortroendelakarna
vid de allménna forsékringskassoma och privata firsékringsbolagen,
lakarna och skyddsingenjérema inom féretagshalsovarden samt Handi-
kappférbundens  centralkommitté  och det allmadnna smittskyddet.

Utredningen har &aven haft kontakt och overlaggningar med vissa andra
statliga utredningar och kommittéer sasom altemativmedicinkommittéen,
aldredelegationen  och utredningen g, samordnad lansforvaltning.

Under tiden 28-29 november 1988 besotkte tillsynsutredningen  Koppar-
bergs lan for att studera verksamheten dar med sarskilda omsorger for
psykiskt  utvecklingsstorda. Den 27 februari 1990 besokte utredningen
statens rattskemiska laboratorium  och statens rattslakarstation i Lin-
koping.

Till tillsynsutredningen har Overlamnats ett flertal skrivelser och annat
skriftigt  material, gom utredningen haft att beakta i sitt arbete, tex. en
framstalining  frdn davarande lantbruksstyrelsen oy, ratt for denna att
sjglv gora anmalan til HSAN i fall ,, veterindrers missbruk 5, sin
forskrivningsratt, utredningsmaterial rorande frdgan op interimistisk
terkallelse 5y legitimation  och 5, behorighet att férskriva narkotiska
och alkoholhaltiga  ldkemedel och teknisk sprit och gp skrivelse fran
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socialstyrelsen med forslag om lex Maria-forordningens tillimplighet pa
i omsorgsverksamheten intriffade fall av allvarlig skada eller sjukdom.

Yttrande har bl.a. avgivits till arbetsmarknadsdepartementet Gver
innehéllet i betdnkandet (SOU 1987:66) Arbetsmiljé och sekretess, till
socialdepartementet Gver ett inom departementet utarbetat forslag till lag
om omhiéndertagande och undersékning av avlidna och till civildeparte-
mentet Over innehdllet i betinkandet (Ds 1989:9) Linsstyrelsernas
sociala funktioner.

SOU 1991:63
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3 Bakgrund

31 Statens  tillsyn over  halso-  och sjukvarden

| statens ansvar fOr den ggng befolkningen torde ocksd forr i variden ha
legat omsorgen om invdnarnas liv och halsa, sjélvfallet med de forut-
séttningar gom 1 varje tidskede gallde i frdga oy, tex. lakekonstens

utveckling, vardutbildning  och kommunikationsférhallanden. Det gemen-
samma | statens ambitioner f6rr och |, torde &ndd ha varit att soka
tillse, att befolkningen  skulle en S& god och séker sjukvard gom
mojligt.

1500-1600-talen

Under 1500-talet och langt in pa 1600-talet fanns i vart land inga i
verklig mening utbildade lakare, oy man undantar dem gom var an-
stallda gom hov- och livmedici. Dessa lakare g for Ovrigt utlanningar.
Svenskarna i allmanhet fick, oy de ville soka ndgon gom @nda hade viss
utbildning i amnet, halla till godo med sk. bardskarare och badare.
Genom brev 5, & 1571 lat Johan Il inrdtta bardskérarambetet, enligt
vilket brev &ambetsbrodernas  villkor ar med &derlatande, farska sar att
forbinda eller har avskara.

Enligt det gyan namnda brevet &lades bardskdrama ocksd att 6vervaka
sjukvarden i allmnhet. Uppenbarligen  farms i bardskéararambetet o,
bryot till g svensk tillsynsorganisation.

Under 1600-talet organiserades den svenska statsforvaltningen genom
inrattande 5y ett flertal &ambetsverk, s.k. kollegier, tex. Kammarkolle-
giet, Amiralitetskollegiet och Kommerskollegiet. Denna ordning med
olika kollegier utgér &n i vara dagar grunden foér den statliga férvalt-
ningsorganisationen.

Fyra lakare i Stockholm beslét &r 1663 att bilda ett Collegium  Me-
dicorum. Detta ygr dock frdn boérjan inte ett &mbetsverk ytan helt
enkelt ett slags lakarforening, ygrs SYfte ygr att ordna lakarvarden och
varna om lakarnas stallning  sérskilt i huvudstaden. Man ville ocks&
forsoka begransa den underméliga sjukvard, gom p& den tiden i be-
tydande omfattning tillhandahélls 5, kringresande charlataner.

Under &r 1688 kan Collegium Medicorum ha ansetts blivit statligt am-
betsverk. Detta ar utfardades K, Mzts Medicinalordningar af &r 1688,
eller privilegier gom K. Mzt férunnat Coll. Medicum.

I medicinalordningama stadgades bl.a., att g syndicus av Kollegiets
lakare skulle pd dess vagnar hafva inseende pa apothekama och deras
officinas, chiurgos, okulister, brdck och stensnidare, badare, krydd-
kramare och materialister, eller fler slike. Lakare 5 inte underkastade
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denna tillsyn. Man kan férmoda att regeringen gepom den fir lakarna
foreskrivna  skyldigheten att avldgga examen infor Collegium Medicum,
hade vidtagit den &tgard gomy frdn formell synpunkt kravdes for att skilja
agnarna fran vetet. Det &r dock tankbart att Collegium Medicum i
enlighet med den ursprungliga tanken hade g sorts egentillsyn 6ver
lakarna. Kirurgema raknades vid denna tid inte till lakama.

Aven jordegummor  och barnmorskor  skulle std under uppsikt. En
sddan fick icke utova sitt yrke med mindre vederbbrande 4, stads-
physico ar examinerad vorden.

Mot kvacksalvare och skojare intog staten en &nnu hardare attityd.
Charlataner fick inte bedriva halso- och sjukvardande verksamhet. Den
syndicus ay doctoribus  collegii, som Skulle ha inseende 6ver apote-
kare, chirugos etc. &lades att ocksd ha noggrant uppseende in empi-
ricos, agyrtas, circumforaneos, ariolatores, hvilka skola ifrAn land och
rike afhdllas, och ingen af dem under hvarjehanda pretext tilldtas, att
6fva den ringaste praxin eller smorja pa folket sina forfalskade, bedrag-
liga och hogst skadliga medikamenter, vid straff och konfiskation af alla
deras ygror tillgérandes.

1700- och 1800-talen

Under 1700-talet genomgick hélso- och sjukvardsvasendet i vart land gp
avsevard utveckling. Bl.a. forenades ar 1797 den invartes medicinen
med den utvértes. Kirurgin  accepterades som en gren av lakarvetenska-
pen. Fler provinsiallakartjanster inrattades och ett mediko-kirurgiskt

institut, yg lasarett och kuranstalter ftillkom ymy  Allt detta gjorde att
man behovde gp ny och forbattrad central organisation for administra-
tion gy verksamheten. Den 27 januari 1813, beslots att dmbetsverket
skulle omorganiseras och dess personalstab utokas. Samtidigt skulle dess
namn andras fr&n Collegium Medicum till Kungl. Sundhetskollegium.

Den 6 december 1815 utfardades gp instruktion for kollegiet.  Alla
praktiserande lakare skulle std under kollegiets tillsyn. Dess tillsyn
omfattade ocks& militirvasendets lakare. Undantagna g4 dock lararna
vid universiteten och de under de medicinska fakultetema uppréattade
sjukhusen liksom lakarna vid Serafimerlasarettet i Stockholm m.fl.
Dessa lydde under sérskilda administrationer.

Under sundhetskollegiets tillsyn skulle ocksa std s.k. mineralkéllor och
dartill hérande sjukvardsinrattningar.

Kollegiet ~skulle vidare arligen och s& ofta omstandigheterna det
fordra lata foreta visitation 4, apoteken. P& landsbygden 5 det pro-
vinsialldkarna  gomp Verkstéllde sé&dana visitationer.

Faltskarer vid s.k. privilegierade filtskérsstugor i huvudstaden skulle
kunna lamna nodvandig skyndsam hjalp vid hastigt pakomna &kommor.
De gom tillhdérde badareambetet hade ratt att utéva gp del 5y den s.k.
mindre kirurgien.  Faltskarer och badare skulle darfor enligt 15 § in-
struktionen  std under kollegiets tillsyn uti det g5y, lkare- och faltskérs-
befattningen  rorer.

Utrikes ifrdn kommande dentister dvs. ungefar tandlakare och opera-
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torer fick inte utbjuda eller utéva sin konst i riket innan deras kunskaper
och skicklighet i yrket blivit prévad och godkénd 5, sundhetskollegiet.
| 16 § stipulerades att barnmorskoma  skulle omfattas 4, kollegiets
tillsyn.

Den individtillsyn som staten genom det centrala verket ombesoride
kunde knappast ske genom att kollegiets tjansteman standigt reste runt
och inspekterade. Man fick i stéllet i stor utstrackning lita till vad t.ex.
provinsiallakaren  pa platsen kunde iaktta, varvid inte skall férglommas
att provinsialldkama  vid denna tid 4 statligt anstillda. Men pan kan
knappast tala gy en tillsynsorganisation i ordets egentliga bemarkelse.
Men man mMarker anda att staten stravade efter att skapa forutsattningar
for on effektiv tillsyn genom att lagga ut tillsynsuppgifter pa olika
befattningshavare ute i landet.

Enligt 24 § skulle veterindrerna ocksa hora till kollegii uppmaérksam-
het och tillsyn.

Det bor noteras att sundhetskollegiets tillsynsverksamhet enligt 1815
ars instruktion 4, inriktad pa i huvudsak den inom det officiella medici-
nalvasendet verksamma personalen. Instruktionen innehdll inte négon-
ting om kvacksalvare och charlataner. Av ett 5, sundhetskollegium den
5juni 1851 utgivet cirkular till lakarna i riket oy, arliga berattelsers och
rapporters avgivande framgdr dock att provinsial- och distriktslakares
ambetsberéttelser  skulle innehdlla uppgift bla. oy i vederbérandes
distrikt  bosatta kvacksalvare.

Ar 1878 omorganiserades  ater den centrala statliga halso- och sjuk-
vardsmyndigheten.  Kungl. Sundhetsstyrelsen blev till Kungl. Medicinal-
styrelsen och forblev s3 till 1968, d& verket pa nytt foréandrades. Genom
sammanslagning 5, Kungl. Medicinalstyrelsen  och Kungl. Socialstyrel-
sen bildades dagens Socialstyrelse.

Den 2 november 1877 faststdllde Kungl. Majt instruktion for Dess
Medicinalstyrelse. Enligt instruktionen skulle medicinalstyrelsen utéva
hogsta tillsynen pa& medicinalvdsendets omrade. Inom dess dmbetsomré-
de skulle falla arenden angaende

a den allménna helso- och sjukvarden

helso- och sjukvarden vid landt- och sjoforsvaret

de till sinnessjukes behandling och vard inrattade hospital och
andra anstalter

lasarett och kurhus

helsobrunnar och badinrattningar

skyddskoppsympningen

bammorskevasendet

utféringen  af tandlékarekonsten och faltskarsyrket
veterinarvasendet

oSQ 0 o

=~ -

apoteksvéasendet
| rattsmedicinen.
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1900-talet fram till  1980-07-01

Den 31 december 1900 utfardades gp py instruktion for medicinalstyrel-
sen. Verkets ansvarsomrdde forandrades inte. Alljamt 1&g hé&lso- och
sjukvarden vid land- och sjoforsvaret under medicinalstyrelsen  liksom
veterinarvasendet.

Vad betréffar medicinalstyrelsens tillsynsfunktion  gypeg denna i denna
instruktion  blivit e, specificerad &n tidigare och med klarare mélangi-
velser. Det heter tex. att det tillkommer medicinalstyrelsen  att vaka
derdfver, att sdvél i allman tienst anstéllde goy andra lakare enligt
gallande instruktioner och férordningar behorigen fullgéra sina aliggan-
den.

Inget tvivel rddde oy att medicinalstyrelsen 5, den myndighet gom
hade uppgiften att utéva tillsyn over hélso- och sjukvarden. Redan tidigt
hade _ gom framgér 5, det gyan anférda _ den centrala hélso- och sjuk-
vardsmyndigheten  haft lokal hjalp for att utéva den statliga tillsynen. Ett
uttryck harfér 5, under 1900-talets forsta halft stadgandet i 1930 &rs
allmanna lakarinstruktion, enligt vilket det &lag forste provinsiallakare
att utéva tillsyn o6ver den allmanna héalso- och sjukvérden. Det fanns gp
forste provinsiallakare i varje lan.

Med vissa undantag skulle forste provinsiallakama sadlunda utéva
tillsyn 6ver sjukvardsinrattningar och andra vardanstalter s&som sjukhus,
sjuk- och vilohezn, foérlossningshem, dispensarer, brunns- och badanstal-
ter m.fl.

Men ocksa provinsialladkama 4 enligt 1930 &rs instruktion engagerade
i tillsynsarbetet. De skulle, \gr och gn inom sitt distrikt, ha det narmaste
inseendet over den allmanna héalso- och sjukvarden. De skulle med
uppmarksamhet  folia den yrkesmassigt, 4y enskilda personer utdvade
sjukvardande verksamheten i distriktet, ha tillsyn over i distriktet arbe-
tande barnmorskor m.fl. och géra vederbérlig anmélan o, férekomman-
de fall , forseelser mot lagen gy, behorighet att utdva lakaryrket.

I verksamheten med tillsyn 6ver halso- och sjukvarden &r ar 1947 ett
markesar s till vida att fro.m. den 1juli detta &r skulle &renden roran-
de ifrdgasatt fel eller férsummelse i tjansten eller i verksamhet gqop stod
under medicinalstyrelsens inseende prévas gy ep sarskild disciplinnamnd
i medicinalstyrelsen. Dess beslut skulle galla sdsom styrelsens beslut.
Tidigare hade s&dana arenden provats g, medicinalstyrelsen i viss
sammansattning.  Denna organisation med g séarskild disciplinndmnd
farms med vissa forandringar kvar till dess att namnden slopades och
avlostes den 1juli 1980 Ly, den nuvarande sjlvstandiga myndigheten
halso- och sjukvardens ansvarsnamnd.

Det har nyss pépekats att de s.k. forste provinsiallikama — och &ven
provinsiallakarna _ sdsom statliga tjansteméan _ enligt 1930 ars allménna
lakarinstruktion  hade betydelsefulla  uppgifter sdsom statens _ enkanner-
ligen _  medicinalstyrelsens forlangda arm i dess arbete med tillsyn
6ver halso- och sjukvarden. Ar 1962 hande det att organisationen med
forsta provinsiallakare andrades. Man sammanférde dem och lanens
halsovardskonsulenter i en ny oOrganisation, lanslakarorganisationen.
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Enligt den for lanslakarvésendet utfardade instruktionen 1965792
skulle organisationen  ha till huvudsaklig uppgift att verka for den
allménna  hélsovardens framjande och félja planeringen av den allménna
sjukvarden samt ha tillsyn 6ver vissa inrattningar, den 6ppna sjukvarden
och personer, som Yrkesmassigt utévar halso- och sjukvardande verk-
samhet.

Narmare bestdamt skulle lanslakarorganisationen ha tillsyn 6ver mindre
sjukvardsinréattningar sésom sjukstugor och sjukhem i sjukvardslagens
1962242 mening och enskilda vardhem och annan vardverksamhet.
De storre sjukvardsinrattningama och tillsynen &ver dem g sélunda
undantagna i detta sammanhang. Vidare skulle lanslakama ha tillsyn
over bla. den halso- och sjukvardande verksamhet gon utovades g,y i
allman tjanst anstallda lakare, tandlakare, sjukskéterskor,  barnmorskor
och sjukgyrrmaster.  De skulle ocksa tillse att lakare, tandlékare, sjuk-
skoterskor,  barnmorskor  och sjukgymnaster, som enskilt utévade sin
yrke, darvid iakttog vad gom &ag dem. Det skall ocksd namnas att de
darutover hade att i lamplig utstrackning ha tillsyn Gver apoteksforestan-
dares och deras medhjalpares verksamhet samt att agna noggrann
uppmarksamhet &t den verksamhet gom yrkesméssigt utdvades av andra
personer an de p, namnda.

Man kan s&ga, att i stort sett 6vertog lanslakama de tillsynsuppgifter

som legat pa forste provinsiallakama. Man kan lagga marke till bla. att
i lanslakarorganisationens uppgift ingick att bevaka kvacksalveriet.
Ar 1963 fick vi en ny allman lakarinstruktion  1963341. I denna

fanns foljdriktigt ~ inga bestdmmelser ., férste provinsiallakare. Daremot
telades det dédr om tjénstelakare dvs. provinsiallikare,  bitradande provin-
siallakare, extra provinsialldkare  och stadsdistriktsldkare.  Dessa hade i
sin egenskap 5y tianstelakare bla. att till vederborande lanslakare
rapportera  obehdrig utévning 5, lakaryrket eller annan forseelse mot
lagen om behorighet att utéva lakaryrket, fall 5, halsofarligt kvacksalve-
eller annan forseelse mot kvacksalverilagen,  forseelse mot sjukskoter-
ske- och bammorskereglementena samt fall 5y olaga férsaljning av
lakemedel eller eljest 5, narkotika. Det skall observeras att provinsialla-
kamas tillsynsuppgifter blev négot snavare avgransade, eftersom det inte
langre fanns n&gon bestammelse, enligt vilken de skulle utéva det
narmaste inseendet 6ver den allménna halso- och sjukvarden i det egna
distriktet. A andra sidan kan 5n med fog havda att preciseringarna i
1963 &rs allmanna lakarinstruktion  torde ha gjort deras tillsynsuppgifter
battre forenliga med férutséttningarna i den praktiska verkligheten.  Det
skall pdpekas att provinsiallikama vid denna tid fortfarande var statligt
anstéllda och att deras uppgifter gom tjansteldkare var Statliga.
Provinsiallakamas  arvtagare, de landstingsanstéllda  distriktslakama,
har alljiamt o, statlig tillsynsuppgift. Enligt 13 § allmanna lakarinstruk-
tionen ar varje distrikislakare  skyldig  att yara uppmérksam pa fore-
komsten i det ggnq distriktet 5, obehérig utévning , lakaryrket, halso-
farligt kvacksalveri och olaga férsaljning av lakemedel eller narkotika.
Forekommande fall 5, sddana missforhdllanden  skall distriktslikaren
anmala till socialstyrelsen.
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Denna organisation  arvdes av den pyg socialstyrelsen d& denna
bildades ar 1968 och bestod till dess att styrelsen fck g py Organisa-
tion &r 1981 gom innebar bla. att lanslakarorganisationen  avvecklades
liksom styrelsens disciplindra  befogenheter visavi den i hélso- och
sjukvardsorganisationen yrkesverksamma vardpersonalen. Tillsynen fick
ocksd en ndgot annorlunda inriktning  bl.a. genom att man tonade ned de
polisidra momenten och prioriterade  styrelsens uppgift att till h&lso- och
sjukvarden aterfora erfarenheterna fran sin tillsynsverksamhet.

3.2 Medicinalansvarskommittén m.m.

Systemet for statens tillsyn 6ver halso- och sjukvérdspersonalen  har
visserligen sina rétter i den ordning hérfor gom utvecklats under flera
rhundraden, men Praglas numera av ett mer nyanserat Synsétt pa
tilsynsarbetet, ~ dess bedrivande och yttersta syfte. Atskilliga 5, de
forandringar  gom | borjan 5, 1980-talet &agde ryy pa tillsynsomrédet gy
en folid 5, medicinalansvarskomrnitténs MAK forslag i dess huvudbe-
tankande SOU 197826  Halso- och sjukvardspersonalen _ Ansvars-
fragor _ Samverkan personal _ patienter.

| sina diskussioner g4y olika frdgor langre fram i detta betdnkande kom-
mer tillsynsutredningen att narmare redogora for MAKs  synpunkter.
Med héansyn till den stora betydelse kommitténs arbete fick for tillsyn-
sverksamheten vill utredningen redan har koncentrerat erinra g kom-
mitténs viktigaste firslag.

Det ygr sélunda MAK  gom drog pp riktlinjerna  for och framlade
forslag till den lag gom sedermera blev till géllande lag 198011 om
tillsyn 6ver héalso- och sjukvardspersonalen m.fl. tillsynslagen. Denna
lag maste betecknas gom unik i svensk lagstiftning. Det finns ingen
ytterligare  lag gom reglerar frdgorna oy disciplinansvaret for dem gom
ar yrkesverksamma inom g viss avgransad samhallssektor och oy hur
och under vilka forutsattningar detta gnsygr Skall kunna utkrévas.

Enligt &ldre lagstiftning gy den personal gom arbetade i héalso- och
sjukvarden ocksa underkastad ett sarskilt straffrattsligt  gngyar, Intill den

| juli 1980 gallde i princip att den gom &sidosatte g for yrkes-
utdvningen faststalld foreskrift, gom utfardats med stéd g, da géllande
lag 1975100 med vissa bestdmmelser fir personal inom halso- och

sjukvarden m.fl, hade gjort sig skyldig till ett brott goy horde under
allmant atal. De skdl ggm & 1975 ledde till avskaffandet gy tjénstefel
enligt davarande 20 kap. 4 § brottsbalken borde enligt kommittén
foranleda att detta sarskilda straffrétisliga  gpnsygr fOr medicinalpersona-
len borde begrénsas.

Kommittén  forutsatte att socialstyrelsen framdeles skulle ha tillsynen
over halso- och sjukvarden och dess personal. Samtidigt féreslog kom-
mittén att personkretsen under styrelsens tillsyn skulle vidgas sa att den
i princip kom att omfatta all personal inom den héalso- och sjukvard, for
vars kvalitet ~samhallet pétagit sig ett ansvar OCh att denna personal
skulle benadmnas hélso- och sjukvardspersonal.

Vidare foreslog kommittén att socialstyrelsens davarande befogenheter
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att i det konkreta fallet préva och avgora fragor om dels vardpersonalens
disciplinansvar ~ och dels aterkallelse och atergivande 5, legitimation
skulle upphora. Dessa befogenheter borde istéllet tillforas ett sarskilt
fristdende, nytillkomrnande organ, halso- och sjukvardens ansvarsnamnd

HSAN.

Ansvarsnamnden borde enligt kommittén bestd 5, ordférande och sju
andra ledamoter utsedda g, regeringen. Ordféranden skulle g4 jurist
och erfaren i domarvarv. Ovriga ledamoter skulle ha sarskild insikt i
hélso- och sjukvard. Av dem borde enligt kommitténs mening ep utses
efter forslag 5, Landstingsforbundet, en efter forslag 5y LO, gp efter
forslag zy TCO och g efter forslag 5, Centralorganisationen  SACO
SR. De tre &terstdende ledamodterna borde utses bland personer som
kunde gnses sarskilt foretrada allméanhetens intresse. Efter remissbe-
handlingen féreslog regeringen att namnden skulle bestd 5y ordfdrande
jamte atta andra ledamoter, vilket innebar gn utbkning med g, ledamot
foretradande allmanintresset.  Det forslaget godtogs g, riksdagen.

HSAN skulle enligt kommitténs forslag inte gy officio till  prévning
ta upp frAgor om enskilds disciplinansvar  eller yrkesbehérighet. En
férutséttning  for  &rendeprévningen  skulle 55 att anmalan i saken
gjordes il HSAN. Frdga o disciplinansvar  skulle tas ypp til
provning p& anmalan 4, JO, JK, eller socialstyrelsen eller 5, den
berérda patienten eller nara anhorig till den, oy, patienten 5 en eller
annan 9iltig anledning &ar oférmdgen att sjalv géra anmalan. Anmalan
om aterkallelse 5y legitimation  och liknande skulle géras endast gy
socialstyrelsen och den legitimerade sjélv samt gy JO och JK i vissa fall.
Viktigt  &r ocksd att notera kommitténs forslag oy att den anmélande
patienten _ eller néra anhorig till denna i forekommande fall _ skulle
stallning gom part i det disciplindgra forfarandet infér namnden.

Kommittén forutsatte ocksd att de beslut som ansvarsnamnden fattade
skulle kunna o&verklagas till kammarratt och dérifrdn genom Desvar
kunna foras ypp till regeringsratten.  Det kan ndmnas att enskilds ratt att
anféra besvar enligt kommitténs mening borde ;5 begrénsad till sddana
fall dar ansvarsnamndens beslut gatt den enskilde emot i processuellt
hanseende. Den enskilde skulle alltsd inte fa ratt att anfora besvar over
beslut innebéarande prévning i sak. | regeringens  proposition
197879220 o, samhaéllets tillsyn &ver halso- och sjukvardspersonalen
m.fl.  &andrades detta. Regeringen foreslog att den enskilde anméalaren
skulle ratt att ocksd overklaga ansvarsnamndens beslut i sak. Detta
blev ocksa riksdagens beslut.

Det vasentligt pya i det ftillsynssystem  gom skapades pa grundval gy
medicinalansvarskommitténs forslag gy dels tillkomsten 4, den speciella
tillsynslagen, dels inrattandet 4, den frdn socialstyrelsen helt fristdende
ansvarsnamnden och dels det processuella forfarandet i nadmnden.

Det skall till sist papekas att kommittén ocksd féreslog att landstings-
kommunala fértroendenamnder skulle inrattas. Forslaget syftade till att
komplettera de insatser for kontakt och hjélpférmedling  inom hélso- och
sjukvarden  gop  sjukvardshuvudméannen dittills  redan vidtagit. —Dessa
namnder skulle framja kontakterna mellan patienterna och hélso- och
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sjukvardspersonalen  samt &t den enskilda patienten formedla den hjalp
férhallandena kunde pékalla. Kommittén menade att dessa fortroende-
namnder skulle kunna avlasta HSAN sadana drenden gom béttre lampade
sig for lokal behandling.

| stort sett blev de forslag medicinalansvarskommittén lade fram ge-
nomforda och kom till uttryck i den gygn nadmnda tillsynslagen samt i
lagen 1980 12 g fortroendendmnder inom hélso- och sjukvarden.

Under 1980-talet och i boérjan 5, &r 1990 gjordes ocks& andra forand-
ringar ,, betydelse for statens tillsyn Gver hélso- och sjukvarden &n den
som foreslagits 5, MAK. Hé&r kan namnas att socialstyrelsen omorgani-
serades den ljanuari 1981. | proposition 1979806 o, socialstyrelsens
uppgifter och organisation |, . fastlades bl.a. de @nnu géallande riktlin-
jerna for socialstyrelsens utdvande gy tillsyn 6ver halso- och sjukvarden
och dess personal. Den 1juli 1981 upplostes lanslakarorganisationen.
Den 1ljanuari 1990 omorganiserades socialstyrelsen pa nytt proposition
198889130. Denna omorganisation innebar bla. att ett system med
inrattande ,,, regionala tillsynsenheter vid socialstyrelsen skulle byggas
upp Och att lakemedelsavdelningen per den | juli 1990 skulle brytas ut
ur Styrelsens organisation och bilda gp ny sjalvstandig  myndighet,
lakemedelsverket.

33 Behov 4y fbrandringar

Det nuvarande systemet for statens tillsyn over héalso- och sjukvarden
kan kortfattat beskrivas p& foljande satt. Tillsynen bedrivs dels i for-
hallande till de personer som arbetar i vérdverksamheten individtillsyn
och dels med avseende p& vardverksamheten s&som sddan verksam-
hetstillsyn.

Individtillsynen tar sikte pad den sk. halso- och sjukvardspersonalens
yrkesutévning  och 5yger det satt pd vilket den enskilde yrkesutévaren
utfor sina aligganden inom halso- och sjukvarden. Bestammelserna om
tillsynen  éver halso- och sjukvardspersonalen  finns i huvudsak i till-
synslagen.

Individtillsynen utbvas 5y socialstyrelsen oavsett ygr eller inom vilken
organisation den enskilde &r yrkesverksam. Frdgan oy hélso- och
sjukvardspersonalens  disciplinansvar enligt tillsynslagen prévas emeller-
tid i det sarskilda fallet 5, HSAN i forsta instans. Detsamma galler
arenden g, aterkallelse och &terfaende 5y legitimation och gyman Yrkes-
behorighet 1 m.

Verksambhetstillsynen avser halso- och sjukvardsverksamheten som
sddan, hur den &r organiserad, vérdutbudets omfattning, den medicin-
tekniska utrustningen och dess andamalsenlighet och kondition, perso-
naltilgdngen |, m. Denna tillsyn bedrivs i forhallande till sjukvardshu-
vudméannen landstingskommuner, primarkommuner och i per be-
gransad omfattning _ enskilda vardgivare.  Bestdmmelser ., verksam-
hetstillsynen  finns i 18 § fro.m.  den Zljanuari 1992 i 27 § HSL, 16 §
tandvardslagen 1985125 samt | 3 § stadgan 197088 om enskilda
vardhem 1 m.
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Den statliga verksamhetstillsynen med avseende pa den allmanna
halso- och sjukvarden inklusive  tandvérden utévas Ly, socialstyrelsen.
Harutéver har styrelsen ett Overgripande tillsynsansvar vad betraffar  de
enskilda vérdhemmen. P& det lokala planet har lansstyrelserna ocksa
tillsyn over verksamheten vid dessa vardhem.

Det skall papekas, att det finns viss halso- och sjukvard, samt verk-
samheter vilka nara berdr halso- och sjukvérden, gop star under annans
tillsyn &n socialstyrelsens. S t.ex. har kriminalvrdsstyrelsen verksam-
hetstillsyn  med avseende p& halso- och sjukvarden inom kriminalvarden,
medan statens strdlskyddsinstitut  &r tillsynsmyndighet i frdga om radiolo-
giskt arbete, bl.a. pd sjukhusen. Lakemedelsverket har tillsynen ver
verksamheten med tillverkning  och beredning av lakemedel 3, m.

Det ar g sjalvklarnet att ett regelsystem avseende vilket amnesomrade
som helst aldrig kan bestd oférandrat under langa tider, aven o, det vid
en given tidpunkt fungerat aldrig s& val. Den standigt pagdende yt-
vecklingen pé alla omraden i samhallet péverkar de forhallanden o en
géng utgjorde forutsattningar  for det rddande regelverket och framkallar
efter hand ett behov g, forandringar i detsamma. Inte minst pataglig har
utvecklingen under det senaste decenniet varit pa halso- och sjukvardens
omradde. En breddad acceptans gy altemativmedicinska behandlings-
metoder, det vidgade omrédet fér primarkommunal  halso- och sjukvard
och ftillkomsten 5, lakemedelsverket &r exempel p& faktorer, son1 utgor
delvis nya villkor ~ fér den statliga tillsynen ¢ver halso- och sjukvarden
och darfor kan féranleda &ndringar i tillsynsbestammelsema.

Behovet 5, férandringar i bestammelserna ., den statliga tillsynen
over halso- och sjukvirden Aterspeglas &tminstone delvis i de delupp-
gifter for tillsynsutredningen o, anges | de for utredningen utfardade
direktiven.  Tre huvudsakliga amnesomraden kan urskiljas Omfatt-
ningen 4, tillsynslagens tillampningsomrade, 2. Den statliga tillsynen
over halso- och sjukvérden, savél i vad gyger personalen ¢ony hélso- och
sjukvérdsverksamheten  s3som s&dan och 3. frdgor <oy ror HSANs
organisation och verksamhet |, samt vissa sarskilda bestammelser i
tillsynslagen.  Dessa amnesomrdden &r dock inte skarpt avgransade fran
varandra. Delvis &r forutsattningarna overlag desamma, vilket innebar
att andringar inom ett Amnesomrade kan fa aterverkningar  inom et
annat.

De bestammelser i ftillsynslagen, goy, berér omfattningen av lagens
tilampningsomrdde  utgar frAn forutsattningarna  for halso- och sjukvar-
den _ legalt, organisationsmassigt och annorledes  vid tiden for lagens
tilkomst.  Som exempel kan namnas att d& tillsynslagen  tradde i kraft
gallde alltjiamt 1962 &rs sjukvardslag. Vidare kan har erinras om de
from. den 1juli 1991 géillande nya bestammelserna  ,, ledningsan-
svaret inom hélso- och sjukvarden 14 § HSL och 6verhuvudtaget
de forandringar i ansvarsférdelningen inom och mellan olika personal-
grupper, som 4agt rym under gepgre tid. Av betydelse &r ocksé tillkom-
sten av nya Yrkesgrupper inom halso- och sjukvarden. Redan dessa
exempel visar pé angelagenheten 4, att soka anpassa de bestammelser,
genom Vilka tilisynslagens tillampningsomrédde  avgransas, till nu géllan-
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de forutsattningar  fér halso- och sjukvarden. Dessutom har den praktiska
tillampningen 5y tillsynslagen givit beldgg for behovet g, vissa precise-

ringar och fortydliganden, bla. vad betraffar frdgan gy i vilken ut-
strackning  halso- och sjukvardspersonalen i sin yrkesutbvning  skall
omfattas 5y tillsynslagen t.ex. i arbete i administrativa befattningar.

Vad betraffar forutsattningarna  for tillsynsutredningens  arbete med de
frAgor gom hOr samman mMed den statliga tillsynen @yer hdlso- och
sjukvarden har dessa, sedan direktiven for utredningen faststalldes,
forandrats genom statsmaktemas beslut oy tillskapande gy en socialsty-
relsens regionala tillsynsorganisation. Denna organisation &r p, under
uppbyggnad. Kvar star emellertid frdgan g, tillsynens utformande sa att
den i enlighet med HSL kommer att omfatta all héalso- och sjukvard.
Den utveckling gom p&gar inom den enskilt bedrivna halso- och sjukvar-
den och gom innebér att mgn dar i allt storre omfattning behandlar mper
komplicerade  sjukdomar och skador och anvander sadan avancerad
medicinsk-teknisk utrustning,  gom tidigare endast fanns inom den
allmnna  halso- och sjukvarden kraver i detta sammanhang sarskild
uppmérksamhet. En gppan utveckling, gom utredningen maste beakta, &r
tendenserna till g integrering mellan den allmanna och enskilda vérd-
verksamheten och konsekvenserna hérav.

En py situation har ocksd uppkommit genom tilkomsten den 1 juli
1990 gy den pyg, sjélvstandiga myndigheten lakemedelsverket, gom har
egna tillsynsuppgifter pé lakemedelsomradet.  Tillsynsutredningen kan i
det sammanhanget konstatera behovet g5, att klarlagga gy gréansen gar
mellan socialstyrelsens och ldkemedelsverkets tillsynsomrdden och att
uppmarksamma  de sekretessproblem, oy kan bli aktuella i de bada
myndigheternas ~ samverkan i tillsynsarbetet. En sarskild fraga med
anknytning  hartill galler samhéllets mojligheter att stévja missbruk 4y
narkotiska och alkoholhaltiga lakemedel och teknisk sprit.

Som ytterligare  exempel p& frdgor gom hor till detta omrdde kan
namnas tillampningen 5, bestammelserna i férordningen 1982772 om
skyldighet for landstingskommuner  att anméala till socialstyrelsen vissa
skador och sjukdomar gqmy intréffat i halso- och sjukvérden. Tillsynsut-
redningen har ocksa i sitt ovannamnda delbetankande diskuterat denna
fraga.

De problem gom aktualiserats nér det galler HSANs organisation och
verksamhet har i huvudsak aysett de langa tiderna for &rendehandlagg-
ningen och det forhdllandevis stora antalet balanserade &renden. | sitt, i
det foregdende namnda delbetdnkande, har tillsynsutredningen  framlagt
forslag, gom syftar till att avhjalpa dessa brister. Bl.a. till folid 5, dessa
férslag har vissa organisatoriska féréandringar gjorts inom HSAN g kansli
och omlaggning har &gt rym gy handlaggningsrutinema hos myndig-
heten. Vissa fradgor inom detta amnesomrade kvarstar emellertid att 16sa,
tex. den gy ansvarsnamndens sammansattning, ett sporsmal som fatt
aktualitet bl.a. pa grund 4, de vidgade uppgifter p& hélso- och sjukvar-
dens omrdde gom dalagts prirnarkommunema  till  folid 5y 1990 ars
aldrevardsreform.

Tillsynsutredningen har valt att i detta sammanhang ocksa diskutera
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vissa bestimmelser i tillsynslagen, vilkas tillimpning i praktiken visat
sig innebdra beaktansvirda oldgenheter i olika hinseenden. Ett exempel
hirpa utgdér frigan om hur bestimmelserna i 12 § forsta stycket till-
synslagen bor tillimpas och da i forsta hand med tanke pé frigan om nir
ett fel skall betraktas som ringa.

En sirstillning intar bestimmelserna i tillsynslagen om terkallelse av
legitimation och annan behdrighet att utdva yrke i hilso- och sjukvirden
m.m. Skl finns for att diskutera bl.a. en utvidgning av mdjligheterna
till interimistisk Aterkallelse av legitimation och av behdrigheten for
ldkare, tandldkare och veterinérer att forskriva narkotiska eller alkohol-
haltiga likemedel eller teknisk sprit.
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4 Allmant om  skyldigheter  for
vardgivare  och vardpersonal

41 Inledning

En val fungerande halso- och sjukvard, gom i princip skall kunna
tillgodose alla férekommande behov hos den enskilde av undersokning,
vard och behandling vid sjukdom, kroppsskada, barnsbord etc. och méta
hogt stéllda krav pa insatser till férebyggande av ohdlsa &r gn nationell
angelagenhet bla. darfor att verksamheten berér varje individ i landet.
Vad i det follande s&gs betraffande halso- och sjukvarden galler i till-
lampliga delar ocksd tandvérden.

I vart land torde g allméant uppfatta tillgdngen till behévlig halso-
och sjukvard goy en individens  rattighet _ 1 synnerhet ¢4, verksam-
heten ekonomiskt i stérsta utstrackning &r baserad bla. medel ¢om
skattebetalarna sjéalva skjutit till. Befolkningen har darmed ratt att stilla
krav pd halso- och sjukvérden, tex. s& att ingen skall pd grund 5y
ekonomiska skal tvingas avstd frdn behdvlig vérd. Vidare méste 4 och
en kunna fordra att den vérd, gom meddelas, skall ygra gy god kvalitet
och lamnas pé s&dant satt och i sldana former, att patienterna kanner
trygghet och sakerhet i sin vardsituation. Man skall dock marka att den
enskilde patientens ratt i foérevarande hanseende inte ar obegransad.
Patienten kan i och for sig alltid vilja att avstd fran en erbjuden behand-
ling. Daremot &r det inte mojligt att lata patienten sjalv  bestamma
innehdllet och omfattningen 5, varden, speciellt inte i den m&n hans
onskemdl stracker sig utéver de behandlingsmetoder  vederbdrande
sjukvardshuvudman ~ kan erbjuda. S&dana avgéranden maste alitid -
komma p& sjukvardshuvudmannen och den ggy har det medicinska
ansvaret for varden; jfr pop 19818297  Halso- och sjukvérdslag,
m.m., Sid. 118.

4.2 Bestammelser, dligganden  for  vardgivare,
om Vardverksamhetens inriktning ~ m.m.

Bestammelser oy att halso- och sjukvrden skall bedrivas s& att den
uppfyller ~ kraven p& g god vard finns i 2 5 § hédlso- och sjukvardslagen
1982763 . HSL. | detta lagrum gpges ocksd vad gom skall forstas
med o god vard. S&lunda namns i paragrafen bl.a., att varden skall
vara av 9god kvalitet och tillgodose patientens behov g trygghet i varden
och behandlingen. Vidare kan har noteras kravet pa att varden skall vara
latt tillganglig och bygga p& respekt for patientens sjalvbestimmande
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och integritet. For tandvardens vidkommande finns motsvarande bestam-
melser i 3 § tandvardslagen 1985 125.

For sakerhets skull skall har pépekas att de i HSL och tandvardslagen
inforda kraven pa god vard galler séval den i det allménnas regi gom
den enskilt bedrivna vardverksamheten.  Gransen for dessa lagars till-
lampningsomrade  &r emellertid dragen s& att dari endast innefattas den
av samhéllet genom lagstiftning reglerade halso- och sjukvarden. Genom
lagen 1960409 om forbud i vissa fall mot verksamhet p& hélso- och
sjukvardens omradde den s.k. kvacksalverilagen regleras yrkesmassigt
bedriven altemativmedicinsk verksamhet. Denna lag ar inte tillamplig pa
dem gom i sin verksamhet p& halso- och sjukvardens omrade ar stallda
under socialstyrelsens tillsyn, dvs. héalso- och sjukvardspersonalen. |
kvacksalverilagen  finns inga kvalitetskrav ~ angivna annat &n sa tillvida,
att en person som Dryter mot vissa bestammelser i lagen tex. férbudet
att behandla barn gop, inte fyllt atta &r kan stéllas infér allman domstol
och 5y denna féllas for att ha gjort sig skyldig till halsofarligt kvacksal-
veri. Det skall tillaggas att alternativmedicinkommittén i sitt huvudbe-
tdnkande SOU 198960 framlagt forslag gom har remissbehandlats och
ar under fortsatt beredning.

Ytterligare g distinktion  skall hér goras. | HSL _ liksom i tandvérds-
lagen _ finns foreskrifter 5., skyldighet for varje landstingskommun  och
kommun utanfoér landsting att erbjuda _ i forsta hand _ befolkningen

inom den ggna kommunen den halso- och sjukvard, regp. tandvard gom
den enskilda individen har behov zy se 3 8§ HSL regp. 5 § tandvérdsla-
gen.

Til  folid L, &ldrevardsreformen  den sk. ADEL  har riksdagen
beslutat o, vissa betydelsefulla &ndringar bl.a. i HSL. Fro.m. den |
januari 1992 infors i lagen bestammelser o sjukvardsskyldighet ocksé
for primarkommunema ;. Denna skyldighet att erbjuda halso- och
sjukvard riktar sig till dem gom bor i gn s&dan boendeform gom avses |
20 § andra stycket och 21 § tredje stycket socialtjanstlagen. Det ar
harvid i huvudsak frdga om héalso- och sjukvard goy meddelas pé sddana
landstingskommunala  sjukhem och andra vardinrattningar, som inréttats
for somatisk |&ngtidssjukvard — och go jamlikt lagen 1990 1402 i amnet
Overtagits g, primarkommun.  Vidare &r varje primarkommun  skyldig att
erbjuda g god hélso- och sjukvard i samband med sddan dagverksamhet
som avses | 10 § socialtjanstlagen.

Efter 6verenskommelse med vederbdrande landstingskommun  f&r o,
primarkommun,  sedan regeringen lamnat sitt medgivande dartill, erbjuda
dem gom vistas i primarkommunen  halso- och sjukvard i hemmet jfr
3 §och 18 § HSL i deras lydelse enligt lag 19901465.

Tillsynsutredningen vill i detta sammanhang ocksd erinra o, den pa-
gaende forsoksverksamheten med primarvard, gom bedrivs 5, vissa
primarkommuner; Jir lagen 19851089 med bestammelser héarom.

De bestammelser ygrom nu talats gyser Sjdlva vardverksamheten och
riktar sig primart till vardgivama. Fér de landstingskommunala och
motsvarande  sjukvardshuvudmannen finns fler foreskrifter i HSL
4-16 88 och 5-15 §§ tandvardslagen gallande tex. tillgodoseende av
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personalbehovet och planeringen 5, verksamheten. Dessa bestammelser
ar dock p& na&gra undantag nar icke detaljreglerade. De innehaller
snarast malangivelser  att den personal skall finnas ggm behovs for att
meddela god vard, att planeringen skall ske med utgdngspunkt i be-
folkningens  vardbehov och ovriga lokala forutsattningar ogy. Hur malen
skall uppfyllas har lamnats &t vederbdrande huvudman att sjélva fritt
bestimma gm,. Regler gy den primarkommunala  hélso- och sjukvérden
finns huvudsakligen i 17-25 88 HSL lag 19901465.

Med undantag for de enskilda vardhemmen finns inte nagra i forfatt-
ning angivna foreskrifter eller gnpg riktlinjer  fér hur privata vardgivares
verksamhet skall 5r5 Organiserad. Man kan emellertid i detta samman-
hang inte bortse frdn den fér alla vardgivare, gom omfattas 4, de all-
mamia bestammelserna i HSL och tandvardslagen, gallande skyldigheten
att bedriva vardverksamheten  sd att den uppfyller kraven pa en god
vard. Denna skyldighet innebar ocksd att krav indirekt stélls pa
verksamhetens organisation. Den maste tydligen yara uppbyggd s& och
ha tillgang till de yesyrser, som erfordras for att en god vérd skall kunna
meddelas. Kvalitetsintresset  stéttas emellertid  ocks& 5y Vissa direkta
regler. S& tex. géaller enligt 6 § lagen 1984542 om behdrighet att
utbva yrke inom halso- och sjukvarden m.m. behorighetslagen att i
princip endast den ggoy innehar legitimation o lékare far utéva lakar-
yrket. Motsvarande galler enligt gmma lagrum for utévande g, tand-
lakaryrket.  Séarskilt skall papekas, att den gom saknar legitimation gom
lakare eller tandlakare inte far bedriva enskild lakar- resp. tandlakar-
verksamhet _ s.k. forordnandebehdrighet ar i dessa fall inte gangbar.

Vad betréffar de enskilda vardhemmen omfattas de g, stadgan
197088 om enskida vardhem ;. | denna finns bestammelser o
hur verksamheten vid sddana hem skall 44 ordnad. Som exempel kan
namnas foreskrifterna i 5 § stadgan oy att enskilt vardhem skall ha de
lokaler, den utrustning samt den personal, gom behovs for att god vard
skall kunna meddelas.

For fullstandighetens skull skall har erinras gy att det ocksa finns
vissa statliga och ytterligare primarkommunala  vardverksamheter.  Som
exempel harp& kan namnas Skolhalsovard och den sjukvard gop bedrivs
inom kriminalvdrden.  For det organisatoriska och for verksamheten gom

sédan gyarar Vvederbdrande huvudman, i de gom exempel givna fallen

kriminalvérdsstyrelsen resp. den enskilda primarkommunen.

43 Allmant om dligganden  for  vardpersonalen
m.m.

Det gom hittills  har sagts har avsett skyldigheter, gom Aavilar vérdgivama
som Sadana. Vad betraffar den i varden verksamma personalen kan, d&
det galler att teckna bakgrunden till tillsynsverksamheten, féljande
namnas.

Inom halso- och sjukvdrden finns g, mangd olika verksamheter
primarvard, sluten somatisk vard, sluten psykiatrisk vard, for att p, bara
namna nagra huvudgrenar. ENn gpnan indelningsgrund  &r de medicinska
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specialitetema.  Det finns for narvarande ett drygt 40-tal olika sadana
specialiteter, 5y och gy med sarskilda krav pd personalens kompetens.
Inom tandvarden finns p& motsvarande satt 7 Odontologiska specialiteter.

Ser man till hela vardpersonalen finner an att den omfattar ett stort
antal personalgrupper med delvis mycket olika utbildningar och erfaren-
heter, dar varje yrkesgrupp har sitt specialkunnande. Detta forhallande

liksom hur de olika kompetensema fordelar sig p& och inom de olika
verksamhetsgrenama  saknar i detta sammanhang stérre intresse. Viktigt

ar daremot att konstatera att alla dessa personalgruppers medverkan
kravs for att héalso- och sjukvarden _ inklusive tandvarden _ skall kunna
fungera sdsom avsett, dvs. s& att god vard i enlighet med foreskrifterna

i HSL respektive i tandvardslagen skall kunna meddelas.

Med avseende pa& personalens yrkesutévning finns ett stort antal
forfattningsbestammelser  och firhallningsregler. En regel gom i huvud-
sak sammanfattar lakarens skyldigheter i férhallande till patienten &r den
i 3 § allmérma lakarinstruktionen 1963341 att varje lakare &r skyldig
att i Overensstammelse med vetenskap och beprévad erfarenhet meddela
patienten de rad och, s&vitt mojligt, den behandling g, patientens
tillstand  fordrar.

Det bor har ocksa framhallas, att arbetsuppgifterna  fér dem som tillhor
samma Yrkesgrupp varierar med hansyn till den enskilda individens
stallning i organisationen, dennes samlade yrkeserfarenheter, arten av
den Verksamhetsgren inom vilken vederborande arbetar m.

Man kan mahanda uttrycka forhallandet helt enkelt o s&, att varje
medlem 4, varje personalgnipp  inom halso- och sjukvarden har pa
grundval 4y sin yrkesutbildning, sina yrkeserfarenheter, sin stallning och
sitt ansvar i verksamheten, arbetsuppgifter o vederbérande ar skyldig
att fullgéra efter basta forméga. Utfors uppgifterna pa tillfredsstéllande
satt _ dvs. lege artis _ kan vederbérande i sin mé&n sgas ha levt upp till
den allmanna skyldigheten fir halso- och sjukvarden att meddela en god
vard, dvs. en Vard 5, god kvalitet, lamnad med tillgodoseende
patientens behov ,, trygghet i varden och behandlingen. Det ar detta
som ligger i det yrkesansvar, goy ar individuellt  och som Aavilar varje
medlem 5y halso- och sjukvirdspersonalen  Var och en ansvarar Sialv
for sitt satt att fullgbra sina uppgifter, for de rdd han ger i sin yrkes-
verksamhet, hur han tolkar och félier de r&d han fa&r etc.

Det kan med gott fog harfér havdas att vad gyan sagts i och for sig
inte ar ndgot gom principiellt  sett utmérker héalso-och sjukvarden. Alla
verksamheter i samhallet har sina mal att uppfylla och sina krav pa att
personalen fullgdér sina arbetsuppgifter pa sddant satt att kvaliteten pa
arbetsresultatetprodukten blir god. Men specifikt for halso- och sjukvar-
den &r att denna verksamheten i hog grad berér den enskilde individens
avnamarens liv och hélsa. Verksamheten med halso- och sjukvard har
befolkningens  goda halsa gom ett centralt mal jfr 2 § HSL och 2 §
tandvardslagen.
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5 Allmant om statlig tillsyn mm.

5.1 Myndigheternas roll i tillsynsarbetet

Halso- och sjukvardens inriktning, omfattning,  organisation och yt-
veckling har fatt sin lagliga grund 5y politiska beslut. De grundlaggande
mer generella besluten fattas 5y riksdagen och far sitt formella uttryck i
lagstiftningen.  Nya lagar utfardas, géallande lagar andras eller upphévs,
pa grundval 4, riksdagens bemyndigande beslutar i sin tur regeringen
om bestdmmelser i forordningens form relaterade till lagarna.

Narmast under regeringen representeras staten gy ett stort antal mypn.
digheter, g och g knuten till ett visst departement. Generellt regleras
myndigheternas  verksamhet gepom bl.a. verksforordningen 1987 | 100,
som trédde i kraft den 1ljanuari 1988 nen som forst i och med utgéngen
qv & 1988 helt ersatte allménna verksstadgan 1965600. Specifikt
regleras varje myndighets verksamhet 4y en for myndigheten gy rege-
ringen utfardad instruktion. Som exempel kan namnas forordningen
19881236 med instruktion for socialstyrelsen  och férordningen
19881240 med instruktion  for halso- och sjukvardens ansvarsnamnd.

| verksforordningen finns bestdmmelser bl.a. 5y hur myndigheterna i
sin verksamhet skall forhalla sig i sin regelgivning. | 14 § férordningen
stadgas salunda att myndigheten, innan den beslutar en fireskrift, noga
skall overvdga om det ar den mest andamalsenliga &tgarden. Behévliga
upplysningar oy, yttranden skall inhédmtas innan foreskrifterna  utférdas.
Forskriftema  skall y5r5 utformade s& att de blir enkla, klara och latta att
overblicka.

Enligt 15 § férordningen  ligger det varje myndighet att fortispande gg
6ver sina foreskrifter och préva gm de &r lampligt utformade. Nar gp
myndighet skall inhamta uppgifter frdn enskilda, kommuner och lands-
tingskommuner skall den enligt 17 § strava efter att begrdnsa och
forenkla uppgiftslfamnandet.

De statliga myndigheternas roll &r flerfaldig. En viktig uppgift for dem
ar att tolka och fora yt lagstiftarens budskap till de berérda malgrupper-
na. Detta dliggande fullgdr myndigheterna genom att utfarda foreskrifter
och allmanna rad i anslutning till lagstiftningen, héalla kurser, konferen-
ser och oOverlaggningar  med dem till vilka forfattningsbestammelsema
vander sig mm. P& hélso- och sjukvdrdens omrade, &r det socialstyrel-
sen, som ar den centrala statiga myndigheten och gom sdlunda har att
fullgéra denna uppgift. P& ldkemedelsomrddet har pymera lakemedels-
verket motsvarande skyldighet jfr 2 § férordningen [1990434] med
instruktion  for lakemedelsverket.

Myndigheternas  ratt att meddela foreskrifter och allméanna rad &r inte
obegrénsad. For att i ett enskilt fall f& meddela féreskrifter &r myndig-
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heten beroende gy att yarg bemyndigad dartill for just det aktuella fallet.
Sadant bemyndigande ges av regeringen och anknyter till den forfattning
till vilken de tillamnade féreskrifterna  &r relaterade. For viss myndighet
utfardat bemyndigande kan emellertid &ven ha g mer generell karaktar.
Salunda galler for socialstyrelsens del férordningen 1985796 med
vissa bemyndiganden  for socialstyrelsen att meddela foéreskrifter 1 m.
andrad senast genom férordning  1990556.  Enligt denna forordning  fér
socialstyrelsen meddela foreskrifter i vissa amnen t.ex. till skydd for
enskilda i frdga o landstingskommunemas halso- och sjukvard enligt
HSL och skall styrelsen meddela foreskrifter i vissa andra @mnen t.ex.
om dligganden for halso- och sjukvardspersonalen, vilkka behdvs till
skydd for enskilda eller for verksamhetens bedrivande i Ovrigt.  Styrel-
sen far ocksd enligt forordningen meddela verkstallighetsireskrifter till
vissa forfattningar  t.ex. till patientjoumallagen. For lakemedelsverket
géaller i detta hénseende bestammelserna i forordningen 1990561 med
vissa bemyndiganden att meddela foreskrifter.

Myndigheternas  médjligheter  att meddela foreskrifter inskréanks vidare
genom begransningsférordningen 1987 1347. Denna galler ocksé&
meddelande 4, allmanna rad. Enligt denna férordning far myndighet inte
utan medgivande frdn regeringen meddela regler, gom kan antas leda till
icke ovasentligt oOkade kostnader for staten, kommuner eller landstings-
kommuner eller for naringslivet. En forutséttning for att regeringen skall
prova gn saddan frdga &r, att de till vilkka de tillamnade féreskrifterna
eller allmanna raden riktar sig t.ex. de landstingskommunala  sjukvards-
huvudménnen  motséatter sig dem. Vidare kan namnas, att myndigheter-
na ar skyldiga att sd lange gp regel galler, folja dess kostnadsmassiga
och andra konsekvenser och g till att dessa konsekvenser begransas, nar
de utdvar tillsyn eller sprider information eller andra meddelanden.

Socialstyrelsen  liksom andra statiga myndigheter har ocksd att folja
hur statsmaktemas beslut omséatts i den praktiska verkligheten,  att
bedéma effekterna 4y lagstiftningsatgardema, att med andra ord ta reda
P& om det avsedda syftet med dessa &tgarder uppnétts eller ej, gy det
finns nagra brister och vari dessa i s& fall bestar etc,

Myndigheterna  har till sist i detta sammanhang att ocksa aterféra erfa-
renheterna 5, lagstiftningen  dels till dem ggp har att tillampa bestam-
melsema i sin verksamhet och dels till statsmakterna och i bagge fallen

om S& befinns  pékallat _ lamna rekommendationer eller férslag o,
hur uppdagade brister och missforhéllanden  bor kunna réttas till gy,
Det galler naturligtvis ~ for myndigheten att soka definiera de eventuel-

olagenhetemas orsak och anpassa Sina atgarder hérefter.

5.2 Regler om den statliga tillsynen over halso-
och sjukvarden

Statens tillsyn over halso- och sjukvarden engagerar i forsta hand tre
myndigheter  socialstyrelsen, lakemedelsverket och rattsmedicinalverket.

Ocksd JO och JK har vissa tillsynsuppgifter ~ p& halso- och sjukvardsom-
rddet. Man bor har ocksd namna HSAN, kammarratten i Stockholm och
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Regeringsratten, 5,5 avgdranden i disciplin- och delegitimeringsérenden
kan fa betydelse for halso- och sjukvardens bedrivande.

S8som gygn Papekats bedrivs halso- och sjukvardsverksamhet — ocksd
inom vissa andra myndigheters ansvarsomraden. S&t.ex. Star den milita-
ra Siukvarden under ftillsyn qy forsvarets sjukvardsstyrelse  och halso-
och sjukvarden vid kriminalvardsanstaltema under tillsyn 4, kriminal-
vardsstyrelsen. Det skall dock anmérkas att personalens yrkesutdvning i
sddan halso- och sjukvardsverksamhet star under socialstyrelsens tillsyn.

Bestammelser o, verksamhetstillsyn ~ finns i 18 § HSL. Enligt dessa
bestammelser har socialstyrelsen tillsynen 6ver landstingskommunemas

och @éver de landstingsfria  kommunernas _ halso- och sjukvard. Dér
stadgas ocksd, att socialstyrelsen vid utévande av denna tillsyn skall
folia och stddja verksamheten gsamt att Styrelsen har rdtt att foreta
inspektioner.  Fro.m. den 1januari 1992 aterfinns dessa tillsynsbestam-
melser i 27 § HSL, och omfattar da ocksa tillsynen &ver den primar-
kommunala hélso- och sjukvardsverksamheten — gop faller under HSL
andringslag  19901465.

Enligt 16 § tandvardslagen 1985125 har socialstyrelsen tillsynen
over folktandvérden.  Ocksd enligt detta lagrum skall styrelsen félia och
stodja verksamheten och har ratt att foreta inspektioner.

Enligt 3 § firsta stycket stadgan 197088 om enskilda vardhem pm.
har socialstyrelsen hogsta tillsynen 6ver sadana vardhem. Jamlikt 3 §
andra stycket stadgan utdvar lansstyrelserna inom lanet tillsynen &ver de
enskilda vardhemmen.

Tillsynen  &ver personalen regleras i tillsynslagen. Enligt 2 § lagen star
halso- och sjukvardspersonalen i yrkesutévningen under tillsyn gy
socialstyrelsen.

Tillsynslagen innehdller i évrigt bl.a. bestammelser med allmanna &lig-
ganden for halso- och sjukvardspersonalen, regler om disciplinansvar,
och om é&terkallelse och &terfdende 4, legitimation och gpnan Yrkesbe-
horighet och oy ordningen for handlaggningen 5y ansvars- och behorig-
hetsarenden i HSAN.

Bestammelser oy, Socialstyrelsens uppgifter  finns g, namnts i forord-
ningen 19881236 med instruktion  for socialstyrelsen.  Socialstyrelsen
har fram till den 1 januari 1990 varit lokaliserad till Stockholm och
Uppsala. Frdn och med sistnamnda dag haller styrelsen p& att bygga upp
en regional tillsynsorganisation avseende halso- och sjukvarden. Denna
kommer fullt utbyggd att omfatta 5 tillsynsenheter med stationeringsort
i Malmd, Jonkdping, Orebro, stockholm och i Umea.

HSANs  uppgifter regleras  gom namnts  gepom  forordningen
19881240 med instruktion  for halso- och sjukvardens ansvarsnamnd.
Naturligtvis & bestammelserna i tillsynslagen ocksd 4y, central betydelse
féor namndens verksamhet.

Enligt instruktionen  for lakemedelsverket 1990443 ar verket central

forvaltningsmyndighet for kontroll  och tillsyn 5, lakemedel och vissa
andra produkter 5y med hansyn till sina egenskaper eller anvandning
star lakemedel nara. | instruktionen namns vidare bla. att lakemedels-

verket skall gygrg fOr stod fill socialstyrelsens tillsynsverksamhet  och
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styrelsens beredskapsplanering pa likemedelsomradet.

JO och JK har ritt enligt 6 § forordningen (1986:765) med instruktion
for riksdagens ombudsmén resp. 6 § lagen (1975:1339) om justitie-
kanslerns tillsyn att hos HSAN anhangiggéra disciplindrenden for
provning av disciplinansvaret enligt reglerna i tillsynslagen. JO och JK
har ocksd ritt att hos ansvarsnamnden vicka fragor om delegitimering,
dock endast med avseende pi sidana fall som ar hinforliga till 15 §
forsta stycket 1 p. tillsynslagen (oskicklighets-/olamplighetsgrunden). De
har ocksa ritt att géra anmilan om behorighetsinskriankning i friga om
ritten att forskriva narkotika och teknisk sprit.
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6 Tillsynssystem i andra  lander

6.1 Inom EG

Enligt kommittédirektiv 198843 skall kommittéer och sarskilda utredare
beakta EG-aspekter i utredningsarbetet. Till & 1992 planeras EG ha
utvecklat en gemensam marknad med fullstandig eller s& gott gom full-
standig rorlighet  Gver granserna fOr yaror, tjdnster, manniskor och ka-
pital. En forutsattning harfor ar att regelsystemet inom de olika hand-
lingsomrddena harmoniseras. Ett s&dant omrdde &r halso- och sjukvard-
en.

Nér det galler halso- och sjukvard kan mgn dock inte rékna med att
ndgon sadan hannonisering  &r genomférd till & 1992. Detta beror pa att

olikheterna i halso- och sjukvardens organisation landerna emellan &r
betydande och att EG annu inte prioriterat satsning p& harmonisering av
vardpolitiken. Det &r uppenbart att hélso- och sjukvardspolicyn  fort-

farande under 1&ng tid kommer att i huvudsak 45 en nationell
gelagenhet.

Det bor dock observeras att Europaregionen 5, WHO redan ar 1980
fastslog den s.k. Halsa-for-alla-ar-2000-strategin. Ar 1984 antogs 38
konkreta mal for denna strategi. Denna omfattar inte bara EG-landema
utan galler hela den europeiska WHO-regionen dit &ven Sverige &r .
sluten.

Av betydelse for den namnda harmoniseringsprocessen  ar EGs arbete
med direktiv  for kvalitetsékring  néar det galler halso- och sjukvard inom
gemenskapen. Man har sdlunda stallt upp Vissa minimikrav  for den gom
vill arbeta professionellt inom den statligt kontrollerade halso- och
sjukvarden. Sadana direktiv har utarbetats for likare, saval for allmanla-
kare general practioners  goy for andra specialister, sgmt for tand-
lakare, barnmorskor och farmaceuter. Arbete pagar med att ytterligare
utvidga direktiven till att omfatta gnngn medicinsk  verksamhet av typ
fysioterapi.  Avsikten &r att gora det mojligt for alla gom tillhér dessa
yrkesgrupper  att arbeta inom hela EG-omrédet.

For kvalitetsakring ~ bedoms det ocksd g viktigt att den, gom ar verk-
sam | en medlemsstat underordnar sig de nationella legala regler gom
galler ijust den medlemsstaten. Ett viktigt medel for att Gvervaka kvali-
teten ay den professionella  hélso- och sjukvarden &r samhallets tillsyn
och disciplindra  atgarder.

Det finns , en stravan att lagreglera tillsynsverksamheten  s& ait den
omfattar inte bara lakare utan alla gomy arbetar med behandling och vard
ayv Patienter.

Av stor betydelse for kvalitetssakringen  &r ocksd att vardverksamheten
bedrivs efter faststallda behandlingsprinciper — och andra handlingsregler.

an-



76 Tillsynssystem i andra lander

Oftast utarbetas sadana principer och regler bast g, den egna professio-
nen. Andra kvalitetsprinciper, som Sadana gom ftillfdrsékrar  befolkningen
tilgdng till vard, kan ocks& lampligen regleras 5y, professionen sjalv
eller gom i en del lander gepnom nationell lagstiftning.  Det finns ocksd i
flera medlemslander o, stravan att i lag reglera patientens ratt il
information  och krav pa samtycke frdn patienten innan g medicinsk
atgard genomfors. Europadomstolen European Court of Justice under-
stoder disciplinara  atgarder for att garantera att vissa professionella
regler uppratthalls.

Om nagon bryter mot faststéllda regler for professionellt behandlande
och exempelvis indragning 5, auktorisation eller 54050 behorighet kan
bli aktuell kravs gpn independent public procedure i enlighet med
European Convention g, Human Rights and Fundamental Freedoms of
1950. Detta &r dock inte genomfért i alla EG-statema.

Europaparlamentet  har emellertid uttalat att disciplinara  atgarder, gom
utdvas gy den egng Professionen, inte far g& langre &n till varning eller
ogillande  censur. Strangare atgarder gom temporar eller  definitiv
indragning 5y behdrighet  suspension  mdste ske genom en Oberoende
domstol. For att férsékra sig om ett objektivt forfarande i dessa arenden
har Europaparlamentet  uttalat att de gomy anmaler och utreder firsum-
melser maste ygrg andra an de ggy provar och slutligt avgér arendena.

Nar det galler tillsyn och disciplinara &tgéarder &r det svenska systemet,
som 9éller , och &ven med de férandringar gom tillsynsutredningen
foreslar, val i harmoni med stravanden inom den europeiska gemenska-
pen. Man torde kurma saga att Sverige i manga avseenden kommit
langre i denna fraga &n flertalet medlemsstater i EG. Det finns ocksa ett
internationellt  intresse for det svenska systemet vilket bla. framgér 4y
att HSAN arligen far ta emot ett stort antal studiebesok fran utlandet.

6.2 Danmark

Sundhedsstyrelsen har tillsyn &ver hélso- och sjukvardsverksamhet,  gom
utfores gy personer iNom sundhetsvaesendet och chefer for sjuk- eller
vardhem plejehjem  gomy inte har fast lakare anstalld.

Patientklagomal Sundhedsvaesendets  Patientklagenaevn,  gom &r ett
oberoende qrggn Utanfér den administrativa  hierarkin, inrattades genom
lagstiftning  &r 1987. Enligt denna lag kan patient eller patients ombud
klaga om han gnser Si9 vara felbehandlad. Daremot kan mgn i detta
forum inte klaga o©ver tex. olampligt upptradande, dalig service eller
felaktig debitering och liknande. Sadana klagomal bor ske hos ved-
erbdrande sjukhusédgare och nar det géller gnnan personal inkl. privat-
praktiserande lakare, hos vederbdrande social- och sundhedsudvalg i
amtskommunen.

Klagan i Sundhedsvaesendets Patientklagenaevn kan endast riktas mot
enskild person ftillnorande ndgon 5y de personalgrupper, gsom definierats
i en sarskild kungorelse bekendtgorelse. Dels galler det sadana med
auktorisation  och viss utbildning  namligen lakare, tandlakare, sjuk-
skéterskor,  barnmorskor,  grgo- och fysioterapeuter, dels personalgrupp-
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er utan auktorisation,  men som deltager i direkt behandling eller vard g,
patienter inom sundhedsvaesendet namligen tandskéterskor,  vardare,
sjukvardsbitraden, plejehjemsassistenter, radiografer,  apotekare, pro-
visorer och assistenter och medhjalpare pa apotek samt vissa kiroprakto-

rer. Lékare, anstdlda for administrativa uppgifter, &r undantagna fran
tillsyn i Patientklagenaevnet. ~ Som exempel namns lakare goy gor be-
démning 5y ansdkan o, invalidpensjon  och annat i amtskommunema.

Samma géller embedslaeger gom under Sundhedsstyrelsen arbetar i de
enskilda amtskommunala omradena.

Preskriptionstiden ~ for klagomal &r tva ar.

Sundhedsstyrelsen  kan ocksd p& eget initiativ anféra klagomal mot
person inom sundhedsvasendet.

Namnden skall for att ygrg beslutsfor bestd o, en ordférande med
domarkompetens, 2 lekmannarepresentanter  och 2 professionella  repre-
sentanter. Arenden  fgrperedes av Sundhedsstyrelsen, gom yttrar Sig i
saken och foreslar eventuell sanktion. Namnden kan besluta enligt
foljande

Inamnden  Finner ingen anledning till kritlk mot den anmaélde,

2ndmnden ger uttryck for mer eller mindre stark kritik i form gy
beklagelse, misbilligelse eller lignende,

3namnden finner att patienten bor fa tillgdng till sin sjukjoumal,

4namnden anméler saken till aklagarmyndighet for eventuellt atal,

S5namnden  avvisar arendet utan beddmning gy p& grund 4y preskrip-
tion.

Namndens avgérande kan inte &verklagas eller foras till gnngn administ-
rativ. myndighet.  Patienten har dock alltid mojlighet att ga till domstol.
Namndens beslut meddelas den klagande och den anmélde. Dessutom
skickas kopia gy beslutet till Sundhedsstyrelsen och till arbetsgivare och
till berdrda personer iNom sundhedsvaesendet och efter omsténdigheter-
na till personer med berattigat intresse 5, saken. Namnden kan inte
besluta o &terkallelse 5y auktorisation.  Daremot kan n&mnden upp-
mérksamma Sundhedsstyrelsen  pa férhdllanden, gom kan motivera sédan

aterkallelse. ~ Sundhedsstyrelsen  skall d& ta ypp denna fréga.

Aterkallelse av auktorisation

Aterkallelse av auktorisation  kan ske gy vederborande kan utgéra ep
fara for andra ménniskor pda grund 4y grov Oskicklighet —vid utévning gy
sitt yrke, kroppslig eller psykisk sjukdom eller missbruk g, berusnings-
medel eller liknande. | dessa fall utreds &rendet forst i Sundhedsstyrel-
sen, som Ocks& skall héra rattslakarrddet. Detta réd bestdr 5, lakare frén
olika specialiteter. Da sa erfordras kan séarskild expertis tillkallas.
Yrkande , Aaterkallelse inlamnas till inrikesministeriet, dock forst
efter att vederbérande har svarat pad om han onskar beslut 5, domstol
eller oy &rendet kan avgoras gy inrikesrninistern.  Sundhedsstyrelsen kan
interimistiskt ~ besluta oy, indragning gy auktorisation o det ar frdga gm
overhdngande fara. Detta beslut skall omgaende meddelas inrikesminis-
tern gom Stadfaster eller upphéver beslutet.
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Inrikesministem kan alagga den anklagade att underkasta sig lakarun-
dersokning till hjalp for beddémning om auktorisationen  skall dras in
eller inte. Om vederbérande avvisar lakarundersokning skall fragan
forelaggas domstol, gop avgor frdgan genom ett beslut. Om inte dom-
stolsbeslutet atlydes drar inrikesministem in legitimationen  och o det
foreligger rattssak i auktorisationsfragan bortfaller denna.

Inrikesministem  kan efter ansokan meddela ny auktorisation till den
som fatt den indragen ., skilet fér indragningen har bortfallit.  Ett
avslag frdn inrikesministem  kan anhangiggéras i domstol ftidigast ett &r
efter indragningen .\, auktorisationen.

6.3 Finland

Tillsynen  &ver halso- och sjukvardspersonal utbvas 4y social- och
hélsostyrelsen  och lansstyrelserna. De sistnamnda &r i dessa &renden
understalida social- och halsostyrelsen. Det finns sarskilda lagar, gom
var for sig reglerar utévandet , lakaryrket, tandldkaryrket, provisors-
och farmaceutyrket,  optikeryrket, tandteknikeryrket ~ och massoryrket.
For utovande 5, dessa yrken krévs behorighet eller legitimation — for
resp. Yrke utfardad 5, social- och halsostyrelsen. Dessutom finns g, lag
om utdvande gy sjukvardsyrke. | denna lag finns bestammelser o, vill-
kor for behorighet att utova yrke for sjukskoterska, barnmorska, —sjuk-
gymnast, Kkonditionskotare, primarskotare,  halsovardare, ergoterapeut,
tandhygienist, tandskotare, laboratorieskétare,  rontgenskétare  bamskéta-
re, mentalvérdare, fotvardare och medikalvaktm&stare-ambulansférare.
Nar dessa villkor i det enskilda fallet ar uppfylida inférs vederborande i
en matrikel. Endast de gom &r upptagna i denna matrikel har med vissa
undantag ratt att utova yrket.

| férordning  om social- och halsostyrelsen den 25 januari 1991 finns
bestammelser bl.a. om vika frgor o skall behandlas 4, social- och

halsostyrelsen i sarskilda sammantraden. Séarskilda sammantraden for
yrkesutdvningsarenden behandlar och avgér é&renden gy géller be-
gransning och forverkande ,y ratt att utdva héalsovardsyrken, i den mén

det stadgas ankomma pa social- och halsostyrelsen att utdva tillsyn over
denna rétt, arenden gom géller &terfdende 4, denna ratt samt disciplindra
arenden.

Lakare kan f& sin behérighet fillsvidare Aterkallad eller begransad o
han p& grund 5, &lder eller sjukdom eller 5, annan Orsak genom SN
verksamhet Aadagalagt att han helt eller delvis blivit oférmoégen att utdva
yrket. Social- och hélsostyrelsen kan vid behov férordna o, lakarun-
dersokning  for att utreda saken. | avvaktan p& resultatet 5, denna kan
social- och halsostyrelsen forbjuda ldkaren att utéva yrket. Om veder-
borande vagrar lakarundersokning  eller gnnan utredning, gom behovs,
skall  polisen ge behdvlig handréckning.

Social- och halsostyrelsen och lansstyrelsen kan vid behov bestamma
att mottagnings-, undersoknings-  och vardlokalitetema samt patient-
kartoteket hos den gom utdvar lakaryrket skall granskas. Endast gp
legitimerad  lékare kan forordnas att utfora granskningen.
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Om lakare bDlivit domd till frinetsstraff,  for brott goy begétts vid
utdvande 4, tjansten kan social- och halsostyrelsen forklara honom
forlustig  behorigheten  for viss tid eller vid synnerligen forsvarande
omstéandigheter,  for alltid. Social- och hélsostyrelsen kan dra in behorig-
heten interimistiskt  redan innan domen vunnit laga kraft.

Om gp lékare handlar felaktigt eller 5, han fullgjort eller amnar
fullgéra sadana yrkesuppgifter, for vilka hans utbildning eller erfarenhet
bor gnses otillracklig, kan social- och halsostyrelsen begransa befogen-
heterna att fullgora sadana uppgifter tills orsaken till begransningen eller
forbudet har upphort. Lékare &r ocksd skyldig att pa firordnande g,
social- och halsostyrelsen delta i fortbildning. Gor han det inte kan
social- och halsostyrelsen  forbjuda honom att utdva lakaryrket —eller
begransa hans behorighet. Om gp lékare missbrukar sin réatt att ordinera
alkohol eller narkotika kan denna ratt inskréankas eller helt dras in.

Vid handlaggning g, behorighetsarenden kan social- och halsostyrelsen
temporart dra in behdrigheten att utdva eller inskranka denna.

Om lakare gor sig skyldig till fel eller forsummelse eller uppfor sig
olampligt, utan att detta foranleder &tal vid domstol, kan social- och
halsostyrelsen  straffa honom med muntlig eller skriftig varning eller
med boter.

De gyan hamnda bestammelserna géller ocksa for tandlakare.

For aterkallande eller inskrankning 4, behérighet hos 6vrig medici-
nalpersonal géller i tillampliga delar gamma regler gom for lékare och
tandlakare. Dock stadgas inga disciplinara atgarder for denna personal
med undantag 4, provisorer och farmaceuter g5y, social- och héalsosty-
relsen kan straffa med skriftig varning.

6.4 Norge

Helsedirektoratet har den 6verordnade tillsynen 6ver hélso- och sjukvar-
den helsetjensten i landet. Som helsedirektoratets ~ forlangde  5m ute |
distriktene fungerar i vartdera 5, landets 19 fylker ¢ fylkeslélcare. |
Oslo har g stadsfysikus motsvarande funktion. Enligt tillsynslagen skall
tillsynen  dels 4r5 statlig tillsyn och dels egentillsyn. Egentillsynen
innebar att den gom utévar hélso- och sjukvard ocksd gngyarar fOr att
det finns g systematisk kontroll ~ 6ver att verksamheten foljer acceptera-
de professionella  principer och krav gqm faststdllts i lag, foreskrifter
eller riktlinjer.  Fylkeslakama har den primara tillsynen o6ver att sddana
lokala system utarbetas, men systemen skall utformas lokalt och kan
sagas ygra en sorts kvalitetsakring. Eftersom det funnits brister i denna
egenkontroll  har helsedirektoratet ~ utarbetat forslag till foreskrifter o
egenkontroll.

Fylkeslakaren har den primara tillsynen @ver halso- och sjukvérden i
respektive fylke. Klagomal &ver medicinsk behandling skall framforas
till fylkeslakaren och det forutsattes att det fardigbehandlas dar. Om det
kravs speciell fackkunskap for bedomningen fors &rendet dock vidare till
helsedirektoratet  likas&d oy, fylkeslakaren bedomer att &drendet kan leda
til nadgon atgard enligt lag. Om klagande inte &r nojd med fylkesléka-
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rens beslut kan det 6verprovas 5, helsedirektoratet.

Det finns g speciell lag foér vardera 4y ett antal yrkesgrupper inom
helsetjensten.  Varje lag handlar o respektive gyypps rattigheter och
skyldigheter. Salunda finns speciella lagar oy lakare, tandlakare,
psykologer,  sjukskoterskor, barnmorskor  jordmédre, fysioterapeuter
och mensendieckgymnaster, protestekniker  och slutligen g, kiroprakto-
rer. Dessutom finns o speciell lag oy helsepersonell, gom inte om-
fattas 5y annan speciallagstiftning. Socialdepartmentet  har dock under
utredning  forslag till en ny gemensam helseprofesjonsiov for alle
helseprofesj onsgrupper -

De namnda lagarna innehdller regler for autorisasjongodkjenning av
hélsopersonal.  Begreppet auktorisation  géller ldkare och tandlakare
medan godkannande géller 6vriga. Utgangspunkten for detta &r respekti-
ve gruppers utbildning,  dar narmare bestamda vilkor skall yarg upp-
fylida. Séval auktorisation ¢qp godkannande kan &terkallas. | huvudsak
géller ggmma skal for aterkallelse gy i Sverige galler for indragning gy
legitimation.  For vardera 5, de yrkesgrupper, gom har gn speciell lag
finns statliga réd inrattade, gom bl.a. har att yttra sig vid utredning om
indragning 5y auktorisation godkannande.

Vid bedomning 5y forsummelser inom de olka gypperna &r det som
regel legelovens bestammelser, gom ligger till grund for denna be-
démning.  Sanktionerna  kan variera over ett brett spektrum frdn o,
tamligen informell  kritik till férlust 4, auktorisationen alternativt god-
kédnnandet. Om det finns anledning till straffrattslig atgard kan Helsedi-
rektoratet gora polisanmélan. Sadan anmalan kan ocksd géras 4y patient.
Det kan yara gy intresse att speciellt peka pa vissa regler for lakare och
tandléakare. Auktorisation  upphor vid 75 &rs alder. Licens for fortsatt
verksamhet kan efter provning beviljas 75-arsgransen galler ocksa for
barnmorskor.  Aterkallelse  pesjutas av Socialdepartementet efter hdrande
av Statens Laegerdd regp Tarmlaegerdd. Departementet kan alagga
lakare och tandlakare att installa sig infor respektive radd och ocksd att
underkasta sig sakkunnig undersdkning. Om vederbdrande vagrar kan
departementet  Aterkalla auktorisationen  sd lange gom 4ldggandet inte
uppfylles.

Beslut kan formellt inte Overklagas men kan foras infér domstol enligt
Tvistemalsloven. Ratten kan besluta att aterkallandet g, auktorisatio-
nen upphavs till slutig dom avkunnats. Lé&kare och tandlakare kan fa sin
ratt att forskriva narkotika upphavd o, denna ratt missbrukas. Séadant
upphévande kan géras interimistiskt  till saken slutligen &r avgjord dock
icke langre &n gex manader. Om lakaren forhalar det slutliga avgdrandet
kan det interimistiska  upphévandet forlangas ytterligare ggyx manader.

Oom g lakare frAntagits ratten att forskriva narkotika skall offentligt
anstalld lakare forskriva det goy ar nodvandigt for vederbérande lakares
verksamhet.

Helsedirektéren  kan alagga sjukhus och andra institutioner inom hélso-
vasendet att ratta till brister i verksamheten g, dessa utgdr risk for
patienterna. Om rattelse inte sker kan helsedirektdren stdnga institutio-

nen.
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/ Tillsynslagen  _ syfte och
tillampningsomrade

7.1 Inledning

Det ingadr i och fir sig inte i tillsynsutredningens uppdrag att Gvervaga
tillsynslagens  fortsatta giltighet, oy lagen overhuvudtaget bor finnas
kvar eller inte. | utredningsuppdraget ligger daremot att sbka precisera
granserna fér lagens tillampningsomrdde  och dd gpgrare i Vidgande
riktning  &n tvartom. Likval finns har anledning att frdn principiell
synpunkt nagot diskutera gnmdema for tillsynslagen och dess syfte.
Med gn s&dan diskussion g5y bas bor det bli lattare att avgéra vilka
mekanismer ggy, bor styra fragan om hur lagens tilampningsomrade  bor
avgransas.

7.2 Behovet 5y en Sérskild tillsynlag

I svensk lagstiftning  framstar tillsynslagen  gop, unik. Det finns ingen
annan lag eller férordning, som uteslutande 5yger yrkesansvaret for de
yrkesgrupper  gom &r verksamma inom g viss avgransad civil ggm-
hallssektor och reglerar frdgan o, ordningen for hur detta ansvar |
forekommande fall skall avgransas. Det ar darfor berattigat att frdga om
det finns ndgra relevanta skél gom talar for denna lag och dess fort-
bestand.

Savitt tillsynsutredningen kunnat finna fordes i forarbetena till tillsyns-
lagen ingen diskussion, gom vgr direkt inriktad pa frAgan Behovs eller
behovs inte denna lag Detta kan ha berott p& att halso- och sjukvards-
lagstiftningen  redan vid den tiden innehdll bestammelser , vardperso-
nalens gnsvar och om ordningen f6r hur detta gpgygr Skulle utkrévas i
det enskilda fallet , ;. Man kan saga att instrumenten redan fanns,
men de ygr inte samlade i o, forfattning.  Tillsynsutredningen kan har
erinra om den tidigare i detta betdnkande n&mnda lagen 1975 100 med
vissa bestammelser for personal inom halso- och sjukvard m.fl. och g
kimgdrelsen oy, medicinalpersonal  under socialstyrelsens inseende den

s.k. medicinalpersonalkungorelsen. Dessa forfattningar  inneholl  bl.a.
generella ansvarsregler fér personalen. | instruktionen 1967606 for
socialstyrelsen  fanns regler 4, den disciplinnamndansvarsnamnd, ur

vilken dagens hélso- och sjukvardens ansvarsnamnd har utvecklats.
Vidare innehdll olika forfattningar oy, behodrighet ar hélso- och sjuk-
vardspersonal _ tex. lagen 1960408 om behorighet att utdva lakaryr-
ket _ foreskrifter oy Aterkallelse 4y legitimation |,y Man bor i detta
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sammanhang inte underlata att ndmna den alltiamt géllande lagen
1960409 om forbud i vissa fall mot verksamhet p& halso- och sjukvar-
dens ornrdde. Denna lag har betydelse for gransdragningen mellan den
etablerade medicinska verksamheten och andra sjukdomsbehandlande
atgarder, tex. homeopati och Zonterapi.

Enligt tillsynsutredningens uppfattning  ligger det fran saval rationali-
tets- som rattssakerhetssynpunkt  naturligtvis  ett stort varde i att man P&
grundval 5, MAKs forslag samlade de viktigaste reglerna om sam-
hallets tillsyn ¢Gver vardpersonalen i gy enda frfattning, tillsynslagen.
Denna beddmning férringas inte 5, det forhdllandet att det varken i
MAKs huwidbetéankande  eller i regeringens proposition 1978792220
forekommer  ndgon diskussion oy sjalva principen  att tillskapa o
sarskild tillsynslag avseende personalen inom halso- och sjukvarden och
utan, sélunda, att ange behovet 5, denna lag.

7.3 Diskussion

Betraktar man samhéllet i stort, skall pgn finna att hélso- och sjukvar-
den langt ifrin ar den enda verksamhet, inom vilken nagon form 4,
tillsyn bedrivs. | snart sagt varje verksamhet inom sé&val den offentliga
som Privata sektorn, i varje fall i sddana g, ndgon betydenhet, foérekom-
mer lillsynsaktiviteter. Det ar frAga om en kontrollerande  funktion, gp
bevakning 5, att arbetet inom den sérskilda myndigheten, organisatio-
nen, foretaget etc. bedrivs s att de fér verksamheten uppstéllda mélen
uppfylls och att- i den man brister uppdagas _ erforderliga korrigeran-
de atgarder vidtas.

Vad yser de rattsliga forutséttningarna gttt med disciplinrattsliga at-
garder ingripa mot personal, gom i yrkesutdvningen  begatt ndgot fel
eller ndgon forsummelse, géller generellt sett olika regler inom den
enskilda, respektive inom den offentliga arbetssektom.

Mojligheterna  att tillgripa  disciplindra  atgarder mot arbetstagare inom
den enskilda sektorn ar beroende ,, avtal och reglerna i lagen
1976580 om Mmedbestammande i arbetslivet MBL. En arbetsgivare &r
enligt dessa regler skyldig forhandla med den arbetstagarorganisation,
till vilkken han ar bunden genom kollektivavtal, innan han fattar eller
verkstaller beslut ggy ror nagon medlem 4, organisationen.

For arbetstagarna i den offentliga sektorn géller lagen 1976600 om

offentlig anstéllning LOA. Denna lag &r tillamplig pa arbetstagare hos
bl.a. staten, kommuner och landstingskommuner. | lagen finns bestam-
melser oy disciplinansvar. Frdgan o disciplinansvar i det enskilda

fallet prévas enligt denna lag i allménhet 4, den myndighet hos vilken
den enskilde é&r anstalld. Det finns dock o sarskild statens ansvars-
namnd, gom provar disciplinansvaret  d& talan galler personer | Vissa
hogre befattningar sdsom de gom innehar eller uppehaller tjanst gom
byréchef eller darmed jamstadlld eller hdgre tjanst vid statlig myndighet.
Regeringen har emellertid mojlighet att bestdimma att statens ansvars-
namnd ocksd skall prova frAgor o bl.a. disciplinansvar betraffande den
som innehar eller uppehdller viss gpnan tidnst 15 kap. 4 § LOA.

SOu
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Disciplinpafélidema enligt LOA &r varning och Iéneavdrag. Helt
undantagna fran disciplinbestammelsema i LOA &r bla. héalso- och
sjukvardspersonalen i vad avser Sadana forseelser i yrkesutévningen som
ar gy den beskaffenheten att de skall prévas 5, HSAN. Undantagen fr&n
LOA ar emellertid vidare an sa. | 1 kap. 5 § lagen stadgas att i fraga
om arbetstagare hos kommun, landstingskommun,  kommunalférbund,
forsamling  eller kyrklig — samféllighet galler 4-7 kap. endast gp an-
staliningen  ar statligt reglerad och avser prasterlig tjanst. Man kan
darfir  saga, att i frAga oy, halso- och sjukvérdspersonal i kommunal
eller landstingskommunal  tjanst saknar LOA intresse fr&n de synpunkter
tillsynsutredningen har att beakta. Daremot kan de ha betydelse i den
mén frdga ar om sadan personal, gom 4&r i statlig tjanst, tex. lakare
inom réattslékarvésendet  och fortroendeldkare  vid de allménna forsak-
ringskassoma.

For halso- och sjukvardspersonalens vidkommande  innebar detta
system, att den gom gjort sig skyldig ftill fel eller forsummelse g, s&dan
art, som kan foranleda disciplinpafiljd, har att gyara héarfor infor
HSAN, om det kritiserade handlandet &gde [,y i yrkesutovningen i
halso- och sjukvardsverksamheten  tex. vid utiérande 5y en medicinsk
behandlingsatgard. Disciplinfragor som ror arbetstagarens handlande i
forhdllande till arbetsgivarens foreskrifter rérande arbetet och liknande
tex. allvarliga svérigheter i samarbetet p& arbetsplatsen proévas inom
ramen fOr géllande kollektivavtal.

FOor att gora bilden fullstandigare  vill tillsynsutredningen erinra gm
bestammelserna i 38 § tillsynslagen. Reglerna i paragrafens férsta stycke
ger HSAN mojlighet att avborda sig vissa ansvarsarenden. Om det &r
uppenbart att det frdn allman synpunkt inte ar pakallat att arendet
behandlas i ndmnden eller att o s&dan behandling inte behévs for att
tillvarata patientens ratt, far HSAN 6verlamna &arendet till vederbérande
arbetsgivare  fér den atgard gom kan ankomma pa denne. Det ar alltsd
fraga oy arenden gom &r att behandla i arbetsrattslig —ordning.

Enligt 38 § andra stycket far HSAN till vederbérande landstingskom-
mun for &tgérd Gverlamna s&dana anmalningar till namnden g, brukar
betecknas oy bemotandeédrenden. Det galler anmélningar med klagomal
Over brister mellan patient och kommunens halso- och sjukvardspersonal
eller 6ver andra liknande forhallanden. En forutsétining for att namnden
skall kunna o&verlamna o, sddan anmalan &r att det &r uppenbart att
anmalan inte kan foranleda disciplinansvar enligt tillsynslagens bestam-
melser. Sadana arenden handliaggs av de landstingskommunala  fortroen-
dendmndema jfr lagen 1980 12 i amnet. Det skall dock observeras att
dessa fortroendenamnder inte har befogenhet att vidta disiplinrattsliga
atgarder gentemot hélso- och sjukvardspersonalen. Daremot kan de
Overlamna enskilda &renden till vederborande organ hos den landstings-
kommunala sjukvérdshuvudmannen  eller rikta socialstyrelsens uppmark-
samhet det enskilda fallet. Vidare kan de till HSAN 6verlamna
uppenbart feladresserade arenden. Fortroendendamndema  &ger daremot
inte behdrighet att sjalva géra anmalan till HSAN.

Det finns emellertid arbetsuppgifter ~ fér halso- och sjukvardspersona-
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len, gom det i praktiken visat sig svart att inordna i detta ménster. Detta
géller huvudsakligen  uppgifter goy Aaligger yrkesutdvare inom denna
personal men som icke kan uppfattas gy VArdatgarder aven gy de i och
for sig kan ha betydelse for patienten t.ex. inkdp g, sjukvardsmateriel.
Det forekommer sélunda inte séllan fall, i vilka sakfrdgan &r sadan att
osakerhet rdder oy huruvida den skall provas zy HSAN, 4, arbetsgiva-
ren eller i gnnan ordning.

For klarhetens skull skall foljande papekas. For vissa yrkesutdvare kan
galla att de i vissa arbetsituationer —omfattas g, tillsynslagen medan de i
andra fall inte gor det. Exempel harpd ar lakaren gom dels arbetar gom
lakare vid ett sjukhus och dels tjanstgdr o, foredragande i socialstyrel-
sen. | sisthnamnda anstéllning omfattas lakaren inte gy tillsynslagen. |
den man yrkesutévama inte omfattas 5, denna lag galler givetvis de
ansvarsregler gom e€ljest ar tillampliga arbetsplatsen.

Det forhéllandet att bestimmelserna o, disciplinansvaret  for halso-
och sjukvardspersonalen  _ till den del detta gngyar inte galler fragor
som arbetsgivaren &ager préva _ och gy ordningen for prévningen gy
detta gpgyar fOrts in i gn sérskild lag &r i och for sig ett uttryck for den
utomordentliga  vikt statsmakterna lagt vid héalso- och sjukvarden och
dess betydelse for befolkningens liv och héalsa. Speciell betydelse maste
i det sammanhanget fastas vid den omstandigheten att de atgérder gom
vidtas i det medicinska vard- och behandlingsarbetet och verkningarna
ayv dessa atgarder ar _ med f& undantag _ odterkalleliga. Patienten kan
med ett sedvanligt O6verklagandeforfarande inte eliminera verkningarna
av ett begdnget misstag i varden. Daremot har samhallet genom tillsyns-
lagen goda mojligheter att férebygga att uppdagade fel och férsummel-
ser | halso- och sjukvardspersonalens  yrkesverksamhet upprepas, efter-
som  felaktighetema utreds och provas centralt samtidigt gom ockséd _
vilket &r &nnu viktigare _ erfarenheterna frdn denna del g,y tillsynsarbetet
bearbetas centralt och aterfors till halso- och sjukvarden.

Nar MAK oOvervégde frdgan gy, vilka sanktionsmedel ggy, borde std
till buds vid beivrande 4y fel i hélso- och sjukvardspersonalens yrkes-
utévning, berdrde gom namnts kommittén inte spérsmélet g, behovet 5y
en Speciell lag i sammanhanget. Daremot diskuterade kommittén g
man Skulle vélja ett system p& arbetsrattslig eller offentligrattslig  grund.
Kommittén  stannade 5, flera skél infér det sistndmnda alternativet.
Tillsynsutredningen finner inte skal att har redovisa denna diskussion.
Daremot vill utredningen &terge o del 5, MAKs synpunkter till stod for
den nuvarande ansvarsregleringen.

Kommittén framholl bl.a. att hdlso- och sjukvarden, dess utdvande och
tillsynen &ver denna verksamhet, alltid har ansetts vara en av Samhéllets
primara uppgifter.  Samhallets  gngagemang inom halso- och sjukvarden
och samhallstillsynen  syftar till att halla varden p& sadan nivd att den
enskilde skyddas mot ohdlsa och far god vard nar han drabbas gy
sjukdom,  forklarade kommittén.

| sina stallningstaganden utgick kommittén fran att socialstyrelsen &ven
framdeles skulle ha tillsynen @éver halso- och sjukvarden och dess
personal samt ge féreskrifter —och anvisningar o vardens bedrivande

SOU 199163



SOU 199163 lillsynslagen ~ .syfte och tillampningsomrade

och att styrelsen genom inspektioner och p& annat satt skulle utéva
kontroll éver varden. Denna socialstyrelsens roll har fran ansvarigt hall
inte satts i friga gparare tvartom. Tillsynsutredningen  vill har erinra g
uttalandet i propositionen 198889 130 oy, socialstyrelsens framtida roll,
uppgifter och inriktning,  enligt vilket tillsynen betecknas ggy, kérnan i
socialstyrelsens  funktion.

Det gallde for medicinalansvarskommittén att forsoka skapa gp ordning
med ansvarsregler, gom & eng Sidan skulle kunna bidra till att vidmakt-
halla och oy mojligt forbattra tryggheten  och sékerheten och oka
patienternas fortroende fér hdlso- och sjukvarden och gom & andra sidan
skulle kunna tillférsékra  personalen storsta mojliga rattssakerhet i det
processuella sammanhanget. | sitt huvudbetdnkande s. 113 f anforde
MAK filjande

Den moderna hélso- och sjukvarden mmer en rad fragestaliningar
och problem sedda , patientens synpunki. Den liviga debatten i d&mnet
vittnar  hérom, liksom de gang efter gnnan framkommna 6nskemélen o,
reformer for att tillvarata patientens ratt och intressen. Debatten och
reformkraven  brukar foéras tillbaka pa i huvudsak féljande forhallanden.
Det framhdlls ofta, och inte utan fog, att dagens tekniskt avancerade
sjukvard medfér risk for att den personliga omvardnaden om Patienten
blir lidande. Vardresultatet beror inte goy forr pa insatser 4y, endast gp
eller ett Hgr lédkare och deras néra medhjalpare. Sa tex. utfors manga
behandlingar med hélp 5, komplicerad teknisk utrustning, ;s hand-
havande kraver sars ilda tekniker och andra s ialister gom patienten
inte kommer i namiare kontakt med. Patienten &armer sig ofta utlamnad

&t en vardapparat gom han inte forstdr.  Sjalva ili Sarskilt
mil 6n i de mycket stora och ofta p& avstand g&Akrtngfmm@éﬁ’ a
_ usen, Kan vyarg &gnad att skapa ep kansla gy framlingskap g
patienten. Genom  arbetstidsférkortningar och andra o, anisatoriska
angri har personalomsattnmgen Okat och dérmed gy, heten att
] Qla kontinuerlig rsonlig kontakt mellan personal g patient.
bilden 5, dagens gj, vardssituation hor vidare spanningen mellan
vardefterfrigan  och vardresurser, gn . i tvingar huvudméan
2 viﬁgahgpl(ﬁ%de kan ha svart att

och } rioriteringar,
vard QttegggﬁaP

forsta” o¢

era.

Samtidigt gom de hér antydda problemen _ vilka har sin rund i den
allméanna 2 i jarh sig géllande, har ade bland
vérdperson§am'h;% ||(§1 e$V§8mm§§hen n syn P& patienten och hans
roll ; vérdarbetet. Ur medicinsk synpunkt ar det kommit att framsta

som alltmera vasentligt att patienten medverkar aktivt i varden. Inom
den psykiska halso- och oj 2 detta sedan lange beaktats. Och
patienter som frén arbetSSil\H!(\gé'qu ra omrdden &r ygng att sjalva ta
ansvar Ooch utdéva inflytande ggr siginte léngre gy endast foremdl for
andras omvardnad. De frdgar och ifrdgasétter och stéller krav. Oftast
stélls krav som inte é&r realistiska. Medicinska forskningsresultat ges stor
publicitet ; de ar 2 fardiga att tas j bruk i praktisk
sjukvard. ||r_1|r(1)%n patienterTu”%ngﬁ%rhoppningar sorln latt overgar i
besvikelse och misstro.
Mot bakgrunden 5, det anférda &ar det angelaget att alla medel tas
tilvara gom kan ygra 4agnade att Oka patienternas fortroende for héalso-
och sjukvarden och deras forstdelse for de villkor under vilkka den
arbetar. Till dessa medel hor ansvarsreglema. Att fel och férsummelse
varden kan °t h beivras innebér ett inskarpande 4, att atienten
skall behan 9% %L%ggsfullt och korrekt. Ansvarsreglema ler emel-
lertid ocksa den funktionen att de méjliggor en Sakkunnig omning gy
vad gom ar ratt och fel i vardarbetet. Patientens rattigheter &r inte
nergfglerade i var lagstiftning. De hamtar till g del sitt innehall
gg\ &Fl praxis som Vuxit fram ; ansvarsarenden. For havdandet gy
patientens ~ rattsakerhet och integritet spelar ansvarssystemet e Viktig
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roll.

Dessa uttalanden ger tydligt vid handen att MAK ville betona att patien-
terna ar de gom befinner sig i focus for hélso- och sjukvardsverksam-
heten. Tillsynslagen  skulle kunna geggom ett gy uttrycken for samhallets
strdvan att stimulera patienterna till att mer aktivt paverka den egna
vardsituationen  men 0cksd gom ett medel for dem att  ett béatre sétt an
tidigare kunna tillvarata  sina intressen i disciplinprocesser, i vilka
vardpersonal &r involverad.

MAK understrok emellertid  go, sagt att frdgan o utformningen 5,
tillsynsreglema  ocks& maste betraktas |, vardpersonalens synvinkel. |
sin allmédnna motivering  framhoéll  kommittén,  att om Vvardpersonalen
alltfér mycket binds 4, Gvervaknings- och ansvarsregler, kan detta verka
hammande p& initiativtagandet och arbetsgladjen. Risk  for att bli
anmald och stalld till zngyar eller pd annat satt f& sina géranden och
ldtanden granskade 5y andra kan medféra 6verdrifter i varden till
forfang for andra vardbehévande, pdpekade MAK, qom fortsatte
Personalens  rattssakerhetsfragor maste ocksd beaktas. Det ligger i
sjukvardsarbetets  patur att arbetet latt ger upphov till klagomal och
misstankliggéranden. Vérdatgarder, gom kan ha livsavgérande betydel-
se, maste ménga génger vidtas snabbt och under medvetet risktagande,
stundom med otillréckliga  resyrser. Det méste finnas ett visst utrymme
for ursaktliga forbiseenden och misstag. Personalen behover skydd mot
obefogade och grundlésa anklagelser.

| proposition 197879220 om Samhallets tillsyn over hélso- och sjuk-
vardspersonalen m.fl. uttalade féredragande statsrddet sitt stéd for
kommitténs  Gvervaganden och férslag i denna frdga och noterade att s&
gott som samtliga remissinstanser 4, positiva till forslaget. Statsradet
betonade i sammanhanget att hélso- och sjukvarden &r gn del gy sam-
héllsapparaten  gom &r sarskilt ingripande i den enskilda manniskans
tillvaro, hennes liv och hélsa. Detta motiverar att patienten ges en aktiv
roll i det disciplindra forfarandet. For att detta skall kunna ske
méste forfarandet 45 offentligt reglerat. Det &r vidare viktigt for
patienterna och personalen att disciplinarendena  blir enhetligt bedémda

FOr egen del finner tillsynsutredningen,  att den utveckling inom hélso-
och sjukvarden gop skett efter det tillsynslagen tréadde i kraft intet
satt talar mot de argument som framlades gom underlag fér den r&dande
ordningen. Snarast har stddet for argumenteringen vunnit i styrka bl.a.
darfér att patientens stallning i vardsammanhangen pa nytt betonades
genom bestdmmelserna i framfor allt 1982 &rs halso- och sjukvérdslag
om att varden och behandlingen s&langt goy, mdjligt skall utformas och
genomforas i samrdd med patienten och att vérden skall bygga pa
respekt for patientens sjalvbestammande och integritet. En gnnan om-
standighet &r gepare tiders tekniska utveckling inom hélso- och sjukvar-
den framfor allt nar det géller diagnostk och terapi. Det &r nymera
mojligt att med anvandning 5, mycket avancerad och sofistikerad
utrustning och metodik med framgdng behandla sjukdomar och skador
som bara for ndgra decennier sedan framstod ¢gy, obotliga. Det skall
ocksd papekas att det med tiden tillkommit nya Personalkategorier med
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egna speciella uppgifter och sarskilt kurmande.

Det forhdllandet att mpan valde att reglera forfarandet i ansvarsfraigoma
i en sarskild lag méste geg som ett uttryck for den stora Vikt som man
frin statsmaktemas sida faster vid halso- och sjukvarden och dess
betydelse for alla gom bor i detta land och for intresset 5y att s& langt
det ar mdjligt hoja tryggheten och sékerheten for patienterna i varden.
Enligt tillsynsutredningen maste det med hansyn till halso- och sjuk-
vardsverksamheten i stort och kanske framfor allt med tanke p& ratts-
sakerheten for s&vél hélso- och sjukvardspersonalen goy patienterna i
sammanhanget, gz ay Storsta betydelse, att inget kan ske i denna
rattsliga reglering utan medverkan g, riksdagen.

Ett synnerligen viktigt skal for att vi har g sérskild tillsynslag och bor
behdlla den &r det faktum att patienterna manga génger i sjukvardssitua-
tionen befinner sig i underlage i férhallande till héalso- och sjukvardsper-
sonalen. Trots foreskrifterna i HSL o, patientens ratt till sjalvbestam-
mande och medverkan i vérden, &ar det med ytterst fa undantag persona-
len gom besitter det erforderliga kunnandet i sammanhanget. | praktiken
ar det vederbérande personal goy avgér hur behandlingen 5, patientens
dkomma skall bedrivas. Tillsynslagen &r darfor ett viktig instrument for
samhdllet bla. for att upprétthdlla den foreskrivna balansen i forhallan-
det patienter-hdlso- och sjukvardspersonal.

7.4 Tillsynslagens syfte

| tillsynslagen  finns foreskrifter  bl.a. o hélso- och sjukvardspersona-

lens allménna &ligganden i vardverksamheten och g, forutsattningarna

och ordningen for prévningen i HSAN 4, frgor rérande disciplinansva-

ret och yrkesbehdrigheten i det enskilda fallet. P& s& satt utgér tillsynsla-
gen ett gy de medel gom star till samhéllets forfogande for dess tillsyn
over hélso- och sjukvarden. S&som ett led i denna tillsyn kan lagens
yttersta syfte ségas yarg att, | vad ankommer pa hélso- och sjukvardsper-
sonalens  yrkesutdvning, beframja  vardverksamhetens bedrivande i
enlighet med fir denna gallande bestammelser i lagar och foérordningar

och andra med stod harav utfardade fireskrifter  for verksamheten. Detta
ar, naturligt nog, samma huvudargument, — gom tillsynsutredningen  funnit
ligga i behovet 4y tillsynslagen. S&som utredningen visat i det féregden-
de &r detta ingenting nytt gom tillkom i och med denna lag. Vardperso-
nalen har sedan flera hundra &r tillbaka i tiden i sin yrkesutévning  statt
under statens tillsyn for patienternas skull. Nya tillsynsregler utformades
visserligen efter hand yen de hade inte ggmma dimension och systema-
tik gom tillsynslagen kom att fa. Anda sndrades salunda inte grunden for
tillsynen med lagens tillkomst och inte heller dess &ndamal. Detta
framgéar av forarbetena till lagen. Viktigt &r att man | dessa understrok
att tillsynslagens  bestammelser skulle g5 tillampliga p& halso- och
sjukvardspersonalens  yrkesutévning i den individinrikzade  varden g,
patienter.  Se specialmotiveringen till 1§ lagen, prop. 197879220,

g, 38 ff. Relaterat till detta uttalande i propositionen faller handlandet
utanfor det sdlunda bestamda tillampningsomradet inte under lagen.
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Atskilliga exempel harpa finns.

Ett fall géllde gp legitimerad psykolog, anstalld vid gn barn- och ung-
domspsykiatrisk  Klinik, gom vid sidan 5y, sin tjanst dar i ett mal g
umgéngesratt analyserat vissa handlingar och pa grundval harav avgivit
ett utldtande i malet pd begaran 5, en av parterna. Regeringsrétten
konstaterade i sitt beslut 1986-11-28 1986, referat 177, att psykologens
handlande i detta sammanhang inte innefattade vard 4, patienter och
darfor inte foll under s&dan yrkesutévning, gom omfattas g, socialstyrel-
sens lillsyn enligt 2 § tillsynslagen. For den skull hade det inte ankom-
mit pd HSAN att prova &rendet.

Ett annat fall, som HSAN nyligen beslutade att inte ta ypp till prov-
ning, gallde gn anmélan mot en SMittskyddslakare,  gom enligt patienten
pd ett krankande satt lamnat yt uppgifter rérande denne till pressen.
HSAN fann att lakarens befattning med patientens &rende inte kunde
anses innebdra  sddan patientvdrd gom avses | tillsynslagen.  Det ankom
darfor inte p&d HSAN att prova &rendet i sak.

Ytterligare argument for det i inledningen till detta avsnitt angivna
syftet med tillsynslagen kan hamtas fr&n propositionen g, tillsynlagen,
narmare bestdmt i specialmotiveringen  till 2 § lagen, i vilken det stadgas

att halso och sjukvérdspersonalen i yrkesutévningen star under tillsyn
av socialstyrelsen. | motiveringen  klargérs att med yrkesutévning  gyses
i detta fall den verksamhet g5, ndgon utévar eller medverkar i gom
halso- och sjukvardspersonal. Sasom tillsynsutredningen uppfattar

saken kan med denna verksamhet har knappast forstds annat &n den
individinriktade patientvarden.

Det finns emellertid g annan uppfattning,  enligt vilken tillsynslagens
syfte &r vidare &n s&. Enligt denna skulle all yrkesverksamhet, gom de
som fillhér halso- och sjukvardspersonalen i denna sin egenskap be-
driver, falla under tillsynslagen. Denna standpunkt utgér fran bestam-
melsema i 12 § tillsynslagen.  Utredningen enar dock att &ven enligt
denna uppfattning maste det vasentligaste gra omsorgen om halso- och
sjukvardens kvalitet och patienternas trygghet och sakerhet i varden. |
en diskussion o, tillsynslagens syfte maste detta férhdllande gnses vara
det viktigaste.

Tillsynsutredningen har sélunda i sitt arbete kommit till uppfattningen
att tillsynslagen  fyller sitt syfte att befrdmja kvalitet, trygghet och
sékerhet i patientvarden, i den méan detta &r beroende g, vardpersonalens
handlande i sin yrkesverksamhet.

Betydelsen ,, denna grundlaggande  samstammighet &r emellertid
endast relativ, darfér att uppfattningama oy nar lagens bestammelser
skall tillampas gar i sar i vissa fall.

Utgdr man frdn bestammelserna i 1 § tillsynslagen och specialmotive-
ringen till dessa bestimmelser, omfattar tillsynslagen enbart vardperso-
nalens yrkesutdvning i den individrelaterade patientvarden.  Hur vitt
detta begrepp éar forefaller emellertid os&kert. Tveksamhet rader salunda
tex. om uppgifter gy administrativ  art gom har betydelse &r patienter-
nas vard faller under tillsynslagen exempelvis férdelningen 5, arbets-
uppgifter  genom delegering och faststéallandet 4, olika rutiner i behand-
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lingsarbetet. A andra sidan ger motivuttalandena  klart vid handen, att
aven handlande gom synbarligen inte alls har med varden 5, den enskil-
da patienten att géra, omfattas 4, tillsynslagen, darfér att handlandet
faller inom gmen for s&dana funktioner, gom kravs for att halso- och
sjukvérden skall kunna fungera tex. utférande L, stadning p& vardav-
delningama och 5y olika hantverk _ snickeri- och malningsarbeten och
liknande pa sjukhus.

Med utgéngspunkt i bestdmmelserna i 12 § tillsynslagen omfattar lagen
allt vad gom Aligger vardpersonalen i dess yrkesutévning.

Enligt sina direktiv har tillsynsutredningen  att bl.a. 6vervaga o till-
synslagens tillampningsomréde  bor utvidgas. Det ar sjalvklart att eyen-
tuell vidgning 5, detta omrdde maste sammanfalla med lagens syfte.

Det ar ocksd vasentligt att tillampningsomradet inte blir s& stort att den
nodvandiga samlade overblicken &ver resultatet 5, HSANs arbete gar
forlorad. ~ Ansvarsnamndens  viktigaste uppgift ar att préva oy den till
namnden anmélde har begdtt nagot fel och, o s& befinns g fallet,
utmata det disciplinstraff  felet ger anledning till. Den praxis gom HSAN
utvecklar i sina beslut ar 5y stort varde for halso- och sjukvardens
kvalitet och tryggheten och sakerheten i varden. Likvdl maste den
storsta betydelsen 5, HSANs verksamhet gnges ligga i forhdllandet  att
tillsynsmyndigheten, socialstyrelsen,  genom namndens beslut tillfors
erfarenheter frén hélso- och sjukvardsverksamheten, o, styrelsen sedan
i form 5, foreskrifter eller allmanna rad eller p& annat satt kan aterféra
till varden for att ratta till eller férebygga de brister som uppdagats.

Karnpunlaen i tillsynslagen syfte bor darfér 5.5 att beframja halso-
och sjukvdrdens kvalitet och patienternas trygghet och sikerhet i varden,
i vad det ankommer p& hélso- och sjukvardspersonalen. Ytterligare ett
syfte med tillsynslagen  &r att tillforséakra dels patienterna en Opartisk
prévning, nér de gnger Sig felaktigt eller orattmétigt behandlade i var-
den och dels halso- och sjukvardspersonalen tillbérlig —rattssakerhet i det
processuella  forfarandet hos HSAN. Harutéver och foér att inte helt
binda lagens tillampning enbart till patientvarden, kan man ange lagens
syfte yara att beframja kvaliteten i allt vad gqo A&ligger hdlso- och
sjukvardspersonalen i halso- och sjukvarden med tonvikt p& patienternas
trygghet och sékerhet i varden.
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8 Tillsynslagens  personkrets

8.1 Inledning

Omfattningen 5, tillsynslagens tillampningsomrade ar i hog grad be-
roende 5y hur mgn dels bestdmmer den personkrets, ¢om lagen ayser
och dels definierar de verksamheter, i vika de gy tillhor denna per-
sonkrets skall utfora sitt yrke, eller de arbetsuppgifter dessa har att full-
gora, for att lagens bestammelser skall g4 tillampliga. | detta kapitel
diskuterar tillsynsutredningen omfattningen 5, denna personkrets, dvs.
halso- och sjukvardspersonalen. Det skall emellertid framhallas att de
nyssnamnda faktorerna & sd nara forbundna med varandra att man inte
kan diskutera personkretsen ytan att berora verksamheten eller arbets-
uppgifterna  och vice yersa.

8.2 Nuvarande forhallanden

| 1964 ars medicinalpersonalkungérelse angavs den aktuella personkret-
sen genom upprakning 4, de i denna ingdende yrkesgruppema.  MAK
anvande i stallet tekniken att definiera personkretsen med utg&ngspunkt
i dess anknytning till arbetsplats och verksamhetsomrdde. En grund-
laggande tanke 5 att samhallets tillsyn 6ver personalen inom halso-
och sjukvarden inte enbart skulle omfatta den s.k. medicinalpersonalen

utan i princip all inom halso- och sjukvarden arbetande personal som P&
négot sétt medverkar i vardarbetet MAKs huvudbetdnkande, ¢ 114.

Reglerna i nuvarande 1 § tillsynslagen, genom Vika omfattningen 5y
begreppet hélso- och sjukvardspersonal bestams, praglas 5y dessa
principer.  Enligt denna paragrafs forsta stycke utgérs halso- och sjuk-
vardspersonalen 5

personal vid sjukhus och andra inrattningar for vard 5, patien-
ter som drivs 4y det allmanna eller 5y, enskilda med bidrag fran
det allmanna eller efter sarskilt tillstand,

2. dem gom i annat fall i egenskap av legitimerade yrkesutdvare
meddelar vard &t patienter eller tilhér personal goy bitrader
legitimerad  yrkesut&vare,

personal inom s&dan detaljhandel med lakemedel for vilken
galler sarskilda foreskrifter —och personal inom den sarskilda
giftinformationsverksamhet som bedrivs 4, Apoteksbolaget AB
samt
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4. de andra grypper av Yrkesutdvare inom hélso- och sjukvérden,
betraffande vilka regeringen eller, efter regeringens bemyndi-
gande, socialstyrelsen bestamt att de skall omfattas 4, till-
synslagen.

Paragrafens andra stycke innehdller g bestammelse, enligt vilkken man
vid tillampningen av Ovarmamnda punkt 2. i paragrafen skall med
legitimerad  yrkesutdvare jamstélla den gom enligt sarskild foreskrift har
motsvarande behdrighet.

Regeringen har i 3 § férordningen 1985796 med vissa bemyndigan-
den for socialstyrelsen att meddela foreskrifter ., 1, bestamt att styrel-
sen skall lamna foreskrifter o vika andra grypper av Yrkesutovare
inom halso- och sjukvdrden an de ggom anges | 18 1-3 tillsynslagen,
som skall omfattas 5, denna lag. Socialstyrelsen har anvéant detta be-
myndigande vid tva tillfallen. S&lunda raknas till halso- och sjukvérds-
personalen ocksa larmoperatérer och darmed jamstalld personal vid SOS
Alarmering AB, dock endast vad betréffar vissa patientrelaterade uppgif-
ter SOSFS 19873 och arbetsterapeuter i sddan yrkesutévning, gom
avser atgarder for att forebygga, utreda och behandla sjukdomar, ska-
dor, handikapp och andra medicinska besvar SOSFS 198723.

Av den i regeringens proposition 1978792220 o, samhéllets tillsyn
6ver halso- och sjukvardspersonalen m.fl. inforda specialmotiveringen
till bestammelserna i 1 § tillsynslagen framgar att tillsynslagen generellt
sett galler dem ggm &r yrkesverksamma i den individuellt  inriktade
varden till férebyggande, uppspéarande, utredning eller behandling gy
sjukdom, skada eller kroppsfel samt vard i samband med bamsbérd
patientvard. For att hanforas till patientvard i lagens mening skall det
finnas ett ansvar att ge vard &t on bestamd individ eller gp grupp av
individer, nar behov darav uppkommer individrelaterad patientvard. |
enlighet harmed gnses enligt lagen exempelvis Skolhalsovard och fore-
tagshalsovard 55 patientvard. Personalens relation till elever och
anstdllda &ar ofta inte sarskilt individualiserad, men det ingdr i dess
skyldigheter att meddela vard &t den enskilde individen. Verksamheten
ar darfor enligt propositionen  att hanféra till sddan vard gsom avses |
paragrafen och detta i arbetsuppgifter 5, forebyggande Kkaraktdr gom
tex. halsokontroller och Overvakning 5, skollokalers och arbetsplatsers
&ndamalsenligt |, halsosynpunkt. Tillsynsutredningen har inget att
erinfa mot detta uttalande bortsett fran dess sista led. Enligt utredning-
ens Mening kan o&vervakning 5y skollokalers och arbetsplatsers &nda-
malsenligt |, halsosynpunkt inte betraktas gom en Patientvardsuppgift.
Utférande 5, s&dana uppgifter bor framdeles inte omfattas gy, tillsynsla-
gen.

Som ytterligare exempel pa uppgifter gom faller under tillsynslagen
anges | motiven bla. arbetsuppgifter  goy ankommer pa lékarna vid
socialtjanstens  hem for alkoholmissbrukare och pa personalen inom
omsorgerna fOr psykiskt utvecklingsstérda i den man denna personal &r
verksam vid gp sjukvardsinrattning eller utfér sjukvardsuppgifter — under
en legitimerad  yrkesutévares Overinseende. Av motiven framgér vidare
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att det inte bara ar den vérdpersonal gy fullgér varduppgifter direkt i
forhéllande till patienten, gom omfattas gy tillsynslagen, utan &ven de
som har att utféra uppgifter, 5oy ingér i varden 4, patienten men som
verkstalls indirekt i forhadllande till denne, tex. laboratoriepersonal pa
sjukhus och andra goy pa uppdrag 5y lékare utfor diagnostiska under-
sokningar  ay prov frdn sjuka eller misstankt sjuka mé&nniskor.

Ocksd andra &n de g, utfér varduppgifter _ direkta eller indirekta
ingdr gom tillsynsutredningen  oyan papekat i hélso- och sjukvardsperso-
nalen, namligen i princip alla de vilkas arbetsinsatser kravs for att

varden skall fungera och sdledes  férutom den egentliga vérdpersonalen

administrativ.  personal, ekonomipersonal, teknisk personal, ambulans-
personal  mil. prop. 197879220, g, 40. Det framhélls ocksd att
lagen ar tillamplig inte bara p& anstélld personal utan aven p& dem gom
i annan €genskap arbetar i halso- och sjukvarden, tex. uppdragstagare,
friviliga  medhjélpare och de gy fullgér praktisk vardyrkesutbildning.
Anknytningen  till de héalso- och sjukvardande uppgifterna &r avgérande,
inte anstéllningsformen.

Lagen &r daremot inte tillamplig pa personalen inom milj6- och halso-
skyddet, fortroendeldkama vid de allmadnna forsakringskassorna  m.fl.
myndigheter och i princip inte heller pd dem gy, ar anstéllda vid statens
forutvarande  réattslakarstationer och statens réattskemiska laboratorium.
Lagen omfattar inte heller socialstyrelsens och landstingsforvaltningamas
personal. Skalet hartill &r att de gom tillhér dessa personalgrupper i
denna sin egenskap inte utfér arbetsuppgifter inom den individrelaterade
patientvdrden. Om de legitimerade daremot vid sidan Ly sin tjanst
meddelar hélso- och sjukvérd enskilda personer omfattas de 5y lagens
bestammelser.

Oklarhet har ratt oy huruvida omhandertagandet 5, avlidna inom
hélso- och sjukvarden ocksad faller utanfér lagens tillampningsomrade.
Denna frdga behandlas langre fram i detta betdnkande.

Den py lamnade redogorelsen visar att tillampningen 4y, tillsynslagens
bestammelser i stor utstrackning &r knuten till personalens yrkesutévning
inom omradet individrelaterad  patientvard.

8.3 Diskussion

Tillsynsutredningen inleder diskussionen oy, omfattningen 5y, begreppet
halso- och sjukvardspersonal genom att nérmare granska inneborden gy
bestammelserna i | § tillsynslagen.

8.3.1 1§ forsta  stycket, 1 p tillsynslagen

Personal vid sjukhus och andra inréttningar  for vard 5, patienter gom
drivs gy det allmanna eller 5, enskida med bidrag frdn det allmanna
eller efter sarskilt tillstand.

Av motiven till bestammelsen framgdr att nar det har talas om Personal
vid sjukhus eller andra inrattningar for vard p, patienter ligger hari ett
krav pa att det skall yarg frdga om personer som &r knutna till ett visst
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sjukhus eller viss gnnnan Vardinrattning. | enlighet med vad gygn anférts
hor inte bara den egentliga vardpersonalen hit utan all personal _ oavsett
form for anknytningen _ gom kravs for att varden vid sjukvardsinratt-
ningen skall fungera. Sasom exempel p& sddan personal, som grund-
val 5y sina faktiska uppgifter inte associerar till vardpersonal i egentlig

mening, namns i motiven férutom d&r anstdllda _ stadpersonal hos
stadbolag gom P& entreprenad ombesorjer  stadningen av Siukhuset eller
vardinrattningen. Hit hor vidare ambulanspersonal gom utan att vara

anstalld vid sjukhuset transporterar patienter till eller frdn sjukhuset. At
sadan personal anlitas &ven 4, andra sjukhus innebar inte att de
omfattas 5, lagen, anférs det vidare i motivuttalandena. | bestammelsen
ligger emellertid ocksd ett krav pd gp Viss varaktighet i det arbete, gom
utférs vid gp sjukvérdsinrattning 5, ndgon ggm inte tilhér dess krets g,
anstallda eller mer permanenta uppdragstagare. Personer gom tillfalligt
utfér t ex reparations- och underhdllsarbeten p& ett sjukhus omfattas
darvid inte 4, tillsynslagen.

Den personal gom det har ar frdga o, skall alltsd g4 knuten till ett
sjukhus eller gnngn inrattning  for vard g, patienter. Av lagtexten fram-
gar att det allméanna pa nagot sétt skall std bakom dessa vardinrattningar-
na i fraga. | forsta hand 5ygeq hér de landstingskommunala  och kommu-
nala sjukhusen och 6ppenvardsmottagningama och folktandvardskliniker-
na. Tl denna kategori kunde enligt MAK ocks& féras Kliniska och
tandtekniska laboratorier, gom drivs 5y det allmanna &vensom sjukvards-
avdelningar inom foérsvaret och kriminalvarden.

Vad betraffar privata sjukhus och darmed jamforliga  vardinrattningar
skiljer tillsynslagen mellan sddana gopy, drivs g, enskild med bidrag fran
det allmanna och sddana gom drivs efter sarskilt tillstand.

Med sadana enskilda sjukvardsinrattningar som det krévs ett speciellt
tilstdind for att driva gyges de privata vardhem, gom enligt den sarskilda
stadgan 197088 om enskilda vardhem . vardhemsstadgan  drivs
med tillstdnd gy resp. lansstyrelse.

Vad s angér de enskilda vardinrattningar,  gom drivs med stod o, det
allménna, hanvisade MAK till bestdammelserna i 1962 ars sjukvardslag,
som d& géllde. For att enskilda vardinrattningar  skulle omfattas gy
sjukvardslagen  och s&dana foreskrifter oy, meddelats med stod gy
denna lag, fodrades att regeringen med stéd g, bestdmmelserna i
2 82 mom. sjukvardslagen meddelat ett sarskilt forordnande. Ett syfte
med passusen Som drivs gy enskilda med bidrag frdn det allmanna yqr
att garantera att det allmanna ocksd stod bakom verksamheten vid dessa
sjukvardsinrattningar. Bestdmmelsen har forlorat sin aktualitet i och med
att de allméanna bestdmmelserna i HSL oy halso- och sjukvardens kvali-
tet m.m. 9aller all hélso- och sjukvard, oavsett gm varden bedrivs under
allmént eller enskilt huvudmannaskap. 1985 ars tandvardslag ar kon-
struerad pd sagmma satt. Vidare skall framhdllas att bestammelser, gom
utfardas med stdd 5, dessa allménna bestammelser ocksd galler for den
enskilda hélso- och sjukvérden, sdvida inte nigot annat sagts. Dessutom
finns alltid den garantin, att socialstyrelsens tillsyn ocksd omfattar
enskilda vardyrkesutovare.
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| detta sammanhang vill tillsynsutredningen  erinra o att genomféran-
det gy aldrevérdsreformen  bla. innebadr att primarkommunema  kommer
att Overta landstingskommunala  sjukhem och inférliva dem med social-
tjansten sdsom g sérskild form ., boende inom denna verksamhet. Den
halso- och sjukvard som Primarkommunerna harigenom kommer att
bedriva omfattas 5, HSL. | denna lag har genom lagen 1990 1465 bl.a.
inforts  sarskilda bestdmmelser ., den kommunala héalso- och sjukvar-
den. Tillsynsutredningen tar i sina dvervdaganden i slutet ., detta kapitel
upp frégan om det diskuterade forhéllandet bor foranleda nagra &ndring-
ar | nuvarande | § tillsynslagen.

For att atervanda till frdgan gy, den personal, som arbetar vid sjuk-
vardsinrattningama, anser fillsynsutredningen att de gom 1 sin yrkes-
utdvning fullgér direkta eller indirekta uppgifter inom omradet individ-
inriktad ~ patientvdrd  och &ligganden med nara anknytning till detta
uppgiftsomrade  tillhor héalso- och sjukvérdspersonalen.  Utredningen vill
hér aven namna dem ggy, vid sjukvardsinrattningarna har att fulllgéra
administrativa  uppgifter 5, betydelse for halso- och sjukvardens kvalitet
och patienternas trygghet och sékerhet i varden tex. Kklinikférestandare
och chefsoverlakare.

Tillsynsutredningen ifrhgasatter daremot den nuvarande ordningen,
enligt vilken ocksd sddan personal raknas till halso- och sjukvardsperso-
nalen, gom Vid sjukvardsinrattningama inte fullgoér varduppgifter  och

inte heller fullgdr ett arbete gom har s& mycket med vérdens kvalitet och
patienternas sakerhet att gora, aven g, deras arbetsuppgifter &r nddvan-
diga att fullgéra for att varden skall fimgera. Det kan g5 SVArt att
forstd, att den gom &r tex. hantverkare eller stadare vid e sjukvardsin-

rattning och gom 1 sin yrkesutdvning gjort sig skyldig till fel eller
forsummelse, skall beddémas harfér 5, samma hadmnd, gom néra nog
uteslutande prévar é&renden avseende den medicinska verksamheten.

8.3.2 | & forsta  stycket, 2 p, tillsynslagen

Enligt denna punkt tillhér den halso- och sjukvérdspersonalen ¢, inte
ar yrkesverksam sjukvardsinrattning som avses | | 8 forsta stycket
1 p. men som i egenskap gy legitimerad meddelar véard &t patienter samt
personal gom bitrader o sédan yrkesutévare i varden.

Detta lagrum galler sdlunda tv& personalkategorier, dels legitimerade
yrkesutdvare i patientvarden och dels personer som bitrader gn legitime-
rad i dennes vérdverksamhet. Dessa grupper behandlas i det féljande
for sig. Dock skall har anmarkas att vad gom i avsnitt 8.3.1 anforts gm
de allmanna forutsattningarna  for tillsynslagens tillamplighet ocks& géller
dem gom &r att hanfora till halso- och sjukvardspersonalen enligt fireva-
rande punkt.

Vad Dbetraffar de legitimerade vill tillsynsutredningen inledningsvis
erinra gm att det fir narvarande finns 11 yrkesgrupper med legitimation.
Enligt lagen 1984542 om behdrighet att utéva yrke inom halso- och
sjukvarden 1, . behorighetslagen géller detta barnmorskor, 2.
glaségonoptiker, logopeder, 4. lakare, 5. psykologer, 6. psykotera-
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peuter, 7. sjukgymnaster, sjukskoterskor, 9. tandhygienister och 10.
tandlakare. Hartil kommer enligt 5 § behdrighetslagen  kiropraktorer
med viss utbildning se lag 1989407.

Forevarande punkt galler legitimerade goy &r yrkesverksamma
annan blats an vid gn sjukvardsinrattning. En forutsattning for att de
harvid skall rdknas till halso- och sjukvardspersonalen — &r att yrkes-
utévningen  gyser Meddelande 5y vard &t patienter, dvs individinriktad
patientvdrd i den mening gom anges i den allmanna delen g, specialmo-
tiveringen till | § tillsynslagen. Forevarande punkt omfattar salunda
legitimerade yrkesutdvare verksamma huvudsakligen i den privata hélso-
och sjukvarden och de gom bitrader dem i varden. Det skall hér note-
ras att enligt de ,, géllande bestammelserna tillhér inte alla legiti-
merade med automatik halso- och sjukvardspersonalen. Detta géller
endast de gom ar yrkesverksamma vid sjukvardsinrattning enligt 18
forsta stycket | p. tillsynslagen eller eljest meddelar vard &t patienter i
enlighet med reglerna i forevarande lagrum. Den legitimerade gom
exempelvis ar anstélld vid g myndighet och déar endast fullgér administ-
rativa arbetsuppgifter tex. ep Specialféredragande lékare i socialstyrel-
sen tillhor i denna egenskap inte hélso- och sjukvardspersonalen.

Néar det i 18§ forsta stycket 2 talas om personer som bitrader ep
legitimerad i dennes vardverksamhet gyges hérmed enligt motiven till
bestammelsen i forsta hand dem gom den legitimerade sjalv anstéller for
varden tex. mottagningsskoterskor, sekreterare och telefonister. Men
aven andra personer som faktiskt bitrader den legitimerade hor hit,
exempelvis vérdare vid &lderdomshem gomy, bitrader o legitimerad i den
sjukvardande verksamheten vid hemmet. | detta arbete omfattas varda-
ren av tillsynslagen medan han vid utférande 4, sitt arbete i ovrigt inte
gér det. Vidare namns anstdllda i den davarande socialvarden gom
distriktslakares  eller distriktsskoterskas — anvisning meddelar sjukvard i
hemmet. De omfattas déaremot inte gy tillsynslagen, nar de fullgér andra
arbetsuppgifter.  En bandagearbetare gom pa lakares direktiv. och anvis-
ningar tillverka och utprovar bandage for gp viss patient och g tandtek-
niker gom ftillverkar proteser o.dyl. &t o tandlékare blir dven de att gnse
som bitrdden &t lakaren resp. tandlédkaren. Hit bér enligt tillsynsutred-
ningen réknas personal uytan legitimation gomy arbetar inom foretagshal-
sovard, studerandevard, kriminalvard,  socialtjanst ;. forutsatt att de
darvid bitrader g legitimerad i dennes verksamhet med vard ,, patien-
ter.

Att de legitimerade gom meddelar vérd patienter darvid raknas till
halso- och sjukvardspersonalen  &r naturligt. Samma omdome géller i
frdga om icke legitimerade gqom enligt férevarande bestammelse hanfors
till denna personal, darfér att de bitrader eller medverkar i o legitime-
rads vardverksamhet. Det &r viktigt att papeka att den icke legitimerades
stélining som hélso- och sjukvérdspersonal  etableras genom att den legi-
timerade ger anvisningar och direktiv till denne g, de bitradesuppgifter
denne har att fullgéra. Den gom bitrdder den legitimerade kan darmed
ségas ygrg Omfattad 5, den garanti for gn god och séker halso- och
sjukvard gom legitimationen  ar avsedd att ge.
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Det kan emellertid g5 svart att identifiera det eller de forhallanden,
varigenom  bitradet etableras pa sadant satt att det str klart att den
bitradande i den praktiska arbetssituationen tillhér halso- och sjukvards-
personalen och omfattas 5 tillsynslagen.  Fragan vallar knappast négra
problem ifriga oy personal gom & anstélld hos den legitimerade, men i
andra fall t ex d& ndgon inte legitimerad gop & anstalld i socialtjanst

utfér vérduppgifter i forhallande till ndgon gom bor i sitt hem och
erhéller hemsjukvard  inom | gmen f6r socialtiansten eller d& nagon
tillhérande  omsorgspersonalen  meddelar vard psykiskt  utvecklings-

storda. Den icke legitimerade personalen inom dessa och andra verk-
samheter med gammg eller liknande arbetsituation har alltsd att fullgéra
sdval halso- och sjukvardsuppgifter som andra arbetsuppgifter. Via
fullgdrandet 5, vissa arbetsuppgifter réknas de sélunda till halso- och
sjukvardspersonalen  medan de vid utférandet av andra arbetsuppgifter
samma arbetsplats inte &r att hanféra till denna personal. Det férefaller
tillsynsutredningen  yara ett rimligt  krav, att personalen har full vetskap
om Nér de handlar under s&dant gnsyar, som kan goéras gillande enligt
tilsynslagens  regler och nar sd inte &r fallet. Utredningen gyser inte att
framlagga négot férslag oy hur denna friga praktiskt skall lésas. Men
kan emellertid ténka sig att vederborande arbetsgivare fortecknar de
uppgifter gom & halso- och sjukvardsuppgifter  och g arbetstagaren
har att fullgéra i egenskap 4y bitrdde &t op legitimerad yrkesutovare i
dennes vardverksamhet. En annan utvdg kan 5.5 att vederbérande
arbetsledare noggrant informerar  arbetstagaren om Vilka arbetsuppgifter
denne har att fullgéra och oy, de olika uppgiftemas art. Det &r ocksa
viktigt att arbetstagaren &r fullt inforstddd med det gngyar som ar forenat
med utforande 5y hélso- och sjukvarsuppgifter i egenskap 5, hélso- och
sjukvérdspersonal.  Det &r ocksd mycket viktigt att en legitimerad som
ger en icke legitimerad g ny halso-och sjukvardsuppgift  klargér arten
av denna uppgift och det med denna forknippade ansvaret. Samtidigt
méste den legitimerade ge noggranna direktiv och anvisningar oy hur
upppgiften  skall utféras. Det bor ocksd ankomma p& den legitimerade at
forvissa sig gm att den gom far uppgiften dels ratt uppfattat dess karak-
tar gy halso- och sjukvardsuppgift och dels tillfredsstallande  kan utféra
den jfr  Socialstyrelsens allmanna rdd SOSFS 1980 100 ¢y, delegering
av arbetsuppgifter  inom halso- och sjukvard . se sérskilt det gpgyar
som ar forenat med sjalva delegeringsforfarandet.

Ett annat forhdllande g, ftillsynsutredningen  vill uppmarksamma i
detta sammanhang &r den konsekvens ., nuvarande bestimmelser, gom
innebar att gn icke legitimerad, tex. gn underskoterska, gom 4r anstalld
vid ett sjukhus och darmed tillhér halso- och sjukvardspersonal, fort-
farande raknas till denna personal oy hon pd sin fritid bitrider exempel-
Vis en legitimerad psykolog i dennes privata vardverksamhet.  Under-
skoterskan tillhér  da halso- och sjukvardspersonalen.  Slutar hon sedan
detta arbete och f&r o grman arbetsgivare gom ar ep icke legitimerad
psykolog tillnér hon inte langre héalso- och sjukvardspersonalen, trots att
hon utfor exakt gsamma arbetsuppgifter o, hon hade hos sin forre
arbetsgivare. For henne galler da istéllet kvacksalverilagens bestammel-
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ser. Forhdllandet blir inte s&konstigt oy man betdnker att legitimationen

ar opn samhéllets garanti for att den legitimerade genomgatt sadan utbild-
ning, gom g6r vederborande kompetent att pa tillfredsstdllande st
utfsra de arbetsuppgifter  gom hor till yrket. Nagon sédan garanti har de
icke legitimerades patienter inte att forlita sig till.

Det skall har vidare anmarkas att den icke legitimerade i och for sig &r
behorig att utan vidare utéva sitt yrke, forutsatt att detta yrke inte &r
ndgot 5, bammorske-, lakar- eller tandlakaryrkena jfr harom vad gom
anférs under 8.3.3. Om den icke legitimerade utbvar sitt yrke i ggen
privat mottagning eller hos ndgon appan icke legitimerad med vissa
undantag, ge avsnitt 8.3.3 omfattas ocksd den icke legitimerade gy
kvacksalverilagens  bestammelser.

Tillsynsutredningen amnar inte framlagga nagot forslag gom medfér att
sistnamnda konsekvenser g tillsynslagens bestdmmelser &ndras. Skalet
till detta &r att en ny 129, som avses ersatta kvacksalverilagen  &r under
utarbetande efter forslag fran altemativmedicinkommittén.

8.3.3 I § andra stycket tillsynslagen

Enligt detta lagrum skall vid tillampningen 5, bestammelserna i | §
forsta stycket 2 tillsynslagen med legitimerad yrkesutdvare jamstallas
den gom enligt sérskild foreskrift har motsvarande behdrighet.

Enligt den i propositionen 1978792220 inférda specialmotiveringen till
denna bestdmmelse syftar denna regel pa personer som har begransad
behorighet att utdva lakaryrket eller tandlakaryrket. Bestammelsen
innebar att e S&dan person Omfattas gy 1 § forsta stycket 2  liksom de
personer som bitrader honom i varden g, patienter.

Denna bestammelse har emellertid inte den réckvidd som anges | Moti-
ven. Forhdllandet ar foljande

Nar det galler utdvandet 4, de yrken gom de legitimerade foretrader
bor i forevarande sammanhang foljande obeserveras. Enligt 6 § forsta
stycket behdrighetslagen ar ratten att utdva yrke gom barnmorska, lakare
eller tandlakare knuten till innehavet 4, legitimation for regp. Yrke.
Emellertid kan &ven den gom, inte har legitimation erhélla behdrighet att
utdva nagot g, dessa yrken. Enligt gamma lagrum kravs emellertid i s&
fall att ett sérskilt férordnande utfardats. S&dana forordnanden fé&r dock
endast meddelas g4y socialstyrelsen eller, efter styrelsens bemyndigande,
av halso- och sjukvardsnamnd, organ som avses | Il § halso- och sjuk-
vardslagen dvs.  grgan som under halso- och sjukvardsnamnd  leder
hélso- och sjukvarden, eller gnnan Myndighet 6 § andra stycket beho-

righetslagen. De mdjligheter  socialstyrelsen har att meddela sadana
bemyndiganden innebar att férordnandebehdriga barnmorskor,  lakare
och tandlakare kommer att tjanstgéra inom den offentliga varden. De
faller darmed i sin yrkesutdvning i tjdnsten under bestammelserna i | §

I p. tillsynslagen, dvs. de tillhér d& halso- och sjukvardspersonalen.  Det
ar emellertid att observera att férordnandebehérigheten faktiskt inte ar
begransad till de uppgifter gom ar férenade med den tjanst férordnandet
avser. Detta forhdllande medforde tidigare att g fOrordnandebehdrig
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lakare eller tandlakare kunde _ s lange forordnandet géllde _under sin
fritid  to.m. bedriva egen enskild lakar- resp. tandlakarverksamhet.

Genom g sarskild regel harom i behorighetslagen 6 § férsta stycket
sista meningen har ymera forordnandebehériga  lakare och tandlikare
inte langre mojlighet  att yarg yrkesverksamma o, lakare och tand-
lakare i privat vard. Formellt gett skulle emellertid icke legitimerade
barnmorskor med férordnandebehdrighet  kunna bedriva enskild vard-
verksamhet. Huruvida detta férekommer &r o 6ppen fraga.

8.3.4 I § forsta  stycket, 3 tillsynslagen

Enligt bestammelserna i detta lagrum tillhér personalen inom detalj-
handeln med ldkemedel, for vilken galler séarskilda foreskrifter halso-
och sjukvardspersonalen  liksom personal inom den sarskilda giftinforma-
tionsverksamhet oy bedrivs 4, Apoteksbolaget AB.

Det finns i proposition 1978 1979220 inga motivuttalanden  gom
narmare forklarar  inneborden 5, bestammelserna under férevarande
punkt. Tillsynsutredningen har emellertid vid kontakt med lakemedels-
verket fatt bekraftat att med apotekspersonal skall forstas apotekare,
receptarier, apotekstekniker och gnnan personal gom arbetar p& apotek.
| begreppet apotek innefattas ocksa sjukhusapotek.

| specialmotiveringen  till bestammelsen ges emellertid  den upplysning-
en att tillsynslagen  ocks& omfattar den goy, sysslar med utlamning av
lakemedel vid annat utlamningsstélle  &n apotek. Harmed A&syftas det
forhdllandet att det p& landsbygden ¢, komplement till apoteken ;
finns sk. lakemedelsforrdd gy tillhandahaller  ett begransat urval 4, de
vanligaste lakemedlen och goy fungerar g utlamningsstdllen  for
apotek. Dessa forrdd forestds inte séllan 4, personal ytan farmacevtisk
examen. Vad py sagts innebdr inte att tex. personalen vid pressbyré-
kiosken i glesbygder, som av Praktiska skal kan komma att formedla
lakemedelsforsandelser  frén avlagset belagna apotek, omfattas , fill-
synslagen.

Tillsynsutredningen kan ténka sig att det ocksa p& apoteken kan finnas
personal, ggm i och for sig inte har ndgra uppgifter som kan betecknas
som uppgifter inom lakemedelshanteringen,  on vars arbetsinsatser anda

ar nodvandiga for apotekets funktion, tex. Stadpersonal. | likhet med
vad tillsynsutredningen  anfort i avsnitt 8.3.1 ,, motsvarande personal
vid sjukvardsinrattningar, ifrigaséatter utredningen starkt ett stallnings-

tagande, gom innebér att sddan personal raknas till halso- och sjukvards-
personalen.

Utredningen vill i detta sammanhang erinra o att det under ggnare &r,
vid sidan g, apoteksverksamheten  vuxit upp en betydande detaljhandel
med halsobringande  medel, 6rtmediciner, homeopatiska mediciner och
andra preparat, som &r avsedda att anvéndas for att férebygga eller bota
sjukdomar eller foér att hela brister i kroppsfunktionema. Manga av
dessa detaljhandelsstéllen  har ftill det yttre ep apoteksliknande —karaktér,
men dar salufors medel gon inte understéllts lakemedelsverkets lakeme-
delskontroll. ~ Daremot kan man saga att verksamheten o, &n i blygsam
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omfattning bevakas 5, konsumentverket.  Personalen hor inte till halso-
och sjukvardspersonalen  ytan &r val pd sitt omrade att jamstalla med
altemativmedicinare, aven om dess verksamhet knappast kan gnses falla
under kvacksalverilagens  bestdmmelser, sdvida de inte over disk ey
kunderna behandlingsrdd och liknande for olika sjukdomar.

Med hénsyn till att de gom arbetar med altemativmedicinska  behand-
lingsmetoder och gom inte &r verksamma inom den etablerade halso- och
sjukvarden inte tillhér halso- och sjukvardspersonalen och da verksam-
heten och sortimentet i dessa hélsokostaffarer i betydande omfattning
star altemativmedicinen nara, amnar tillsynsutredningen inte i detta
sammanhang framlagga nagot forslag om att denna personal skall han-
foras till halso- och sjukvardspersonalen. Utredningen  aterkommer
emellertid till detta sporsmal, d& utredningen diskuterar tillsynen &ver
dem gom utdvar altemativmedicinsk verksamhet.

Till sist i detta avsnitt vill tillsynsutredningen  klargéra foljande forhal-
lande. For lakemedelshanteringen inom halso- och sjukvarden och
tandvarden finns 4y socialstyrelsen meddelade féreskrifter och allmanna
rad. Utan att har nérmare in pa dem _ personalen tillhdr redan pa
grundval g, anstaliningen vid vardinrattningama eller i egenskap gy
bitrade till legitimerad yrkesutdvare halso- och sjukvardspersonalen
kan namnas att fir vissa funktioner i detta sammanhang krévs viss ut-
bildning. S8lunda géller tex. att lakemedelsférrdd vid g avdelning p&
ett sjukhus skall forestds av den framsta pa avdelningen tjanstgérande
legitimerade  sjukskoterskan, overskotaren,  legitimerade  barnmorskan

eller medicinsk-tekniska  assistenten, gm Overlakaren undantagsvis
utsett annan att vara forestandare. Lakemedelsverkets kungdrelse
[LVFS 19907] om lakemedelsforsoijningen vid sjukvardsinrattningama
m. m.

Vid vardinrattningama  finns vardutbildad  personal gy bla. utfor
arbetsuppgifter inom omradet lakemedelstillverkning, t.ex. for framstall-

ning py dialysvétska. Dessa tillhor givetvis halso- och sjukvardspersona-
len utan att for den skull betecknas goy apotekspersonal.

8.3.5 Viss bestamning 1 12 § forsta  stycket tillsynslagen

Tillsynsutredningen, som inte finner anledning att ndrmare kommentera
bestammelserna i | § forsta stycket 4  om mojligheterna  att till halso-
och sjukvardspersonalen  fora nya yrkesgrupper, vill i férevarande ggm-
manhang nagot berbra den bestdmning i 12 § forsta stycket tillsynslagen,

som Stipulerar att den gom ftillhér halso- och sjukvérdspersonalen  kan
&laggas disciplinp&folid, sdvida vederbdrande uppsatligen eller 4y
oaktsamhet asidosatt vad goy, legat honom i hans yrkesutévning och det
begéngna felet inte &r ringa. Denna bestdmmelse har i vissa ansvarséren-
den anvants for avgorande g, frAgan o, tillsynslagens tillamplighet,

varvid &r att marka att nyssnamnda bestamning har g, betydligt vidare
omfattning an begreppet individinriktad patientvard, gom i 18 ar den
centrala bestamningen 45, omrddet foér halso- och sjukvardspersonalens

yrkesutdvning, &t yara att denna bestdmning blir mindre skarp genom
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motivuttalandet  att lagen omfattar alla dem g5 arbetsinsatser kravs for
att varden skall fungera. Frdgan &r oy bestimmelserna i 1 § eller de i
12 § forsta stycket skall y5r5 avgérande for o tillsynslagens bestam-
melser skall yarg tillampliga i det enskilda ansvarsarendet eller g
denna frdga skall bedémas utifrin b&ada paragrafema.

| specialmotiveringen till 12 § tillsynslagen finns inget uttalande gom
otvetydigt gnger att formuleringen  &sidoséatter vad gopy &ligger honom i
hans yrkesutévning bestammer det omrade, inom vilket halso- och
sjukvardspersonals  handlande &r férenat med sadant disciplinansvar, som
kan provas i HSAN. A andra sidan finns dar inget uttalande 5y motsatt
innebord.

Laget &r alltsd att det finns o, asiktsinriktning  enligt vilken bestammel-
serna | | § tillsynslagen anger lagens tillampningsomrade, medan dessa
bestammelser enligt on annan uppfattning enbart &r till for att definiera
den personkrets oy lagen omfattar.

De som foresprkar det forstnamnda alternativet hanvisar till special-
motiveringen  till | § tillsynslagen i proposition 1978792220 sam-
héllets tillsyn Gver halso- och sjukvérdspersonalen m.fl. prop. ¢ 38 ff.
Har anges bla. den individuellt inriktade  patientvdrden  sdsom det
centrala for den enskildes yrkesméassiga handlande i egenskap 5, med-
lem gy hélso- och sjukvirdspersonalen. P& s& satt styr enligt denna
&siktsriktning  patientvardsbegreppet  lagens tillamplighet.

De som forordar det andra alternativet gnger att bestammelserna i
12 § forsta stycket tillsynslagen och dessas centrering kring fradgan om
fel eller forsummelse begéngna i hélso- och sjukvardspersonalens yrkes-
utovning, &r det gom &r gy avgérande betydelse for tillsynslagens till-
lamplighet i det enskilda fallet. Detta innebar, att den gom enligt | §
lagen tillhor denna personal omfattas i all sin yrkesutévning o, tillsyns-
lagen. Man forutsatter sdlunda hér inte att yrkesutovningen skall ygrq
knuten till den individinriktade patientvdrden eller eljest nédvandig for
att varden skall kunna fungera, utan ger till allt handlande som den
enskilde utfor yrkesmassigt, dvs. med anvdndande gy sina yrkeskunska-
per.

For att belysa denna frga ytterligare ges hér ett exempel frén rattstill-
lampningen pa denna problematik.

Regeringensréttens beslut den 27 maj 1986 1986 ref. 92

Saken En for psykiska besvér pd sjukhus intagen patient avled plétsligt.
Dddsorsaken  okand. Klinisk obduktion méaste darfor foretagas, vilket
skedde mot anhorigas vilja. Klagomal anférdes haremot. Fréga om
huruvida det ankom pa HSAN ait préva klagoanmalan.

HSANs beslut 1984-06-19  Klagomal r6r annat &n vard och behandling
av Patient. Namnden anség, att den darfor g forhindrad gt uppta
arendet till provning. Namnden anmérkte dock att enligt 3 § obduktions-
lagen far obduktion féretagas ytan anhérigas medgivande ., dédsorsa-
ken ar okand.

Kammarrédttens ~ beslut 1985-05-10  Socialstyrelsen  hade 6verklagat
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HSAN g beslut under pastdende att namndens provningsrétt inte &r
begransad till frdgor gom rér patientvdrd. Bestammelserna i 1 § tillsyns-
lagen och foredragande statsrddets motivuttalanden i anslutning till dem
avser enligt styrelsens mening enbart att avgréansa den personkrets gom
skall omfatta 5, lagen. N&gon sé&dan begransning hade statsrddet inte
gjort i sina uttalanden i anslutning till bestammelserna i 12 § tillsynsla-

gen.
Kammaréatten forklarade, att tillsynslagens tillampningsomradde  begran-
sas genom definitionen 5, begreppet hélso- och sjukvardspersonal i 1 §

lagen. Dérfor 5r HSANs beslut réattsligen grundat.

Rgeringsrattens  beslut 1986-05-27  Socialstyrelsen hade fullféljt  sin
talan genom besvar hos RR. | sitt beslut forklarade rétten att med halso-
och sjukvardspersonals yrkesutdvning skall enligt propositionen  om
tillsynslagen s. 42 forstds den verksamhet goy ndgon gom tillhér denna
personal utévar eller medverkar Vidare hanvisade ratten till att olika
foreskrifter  finns gy personalens &ligganden, i detta fall i synnerhet
bestimmelserna oy, Overlakares  skyldighet enligt 10 § 4. allmanna
l&akarinstruktionen att foranstalta o, klinisk obduktion nar g patient
avlidit pd sjukhuset och obduktionen &r pakallad. Eftersom klagoméalen
riktat sig mot att vederbdrande Klinikchef  féranstaltat o, obduktion,
hade de avsett atgard gom i yrkesutdvningen — 8lag klinikchefen i dennes
egenskap gy medlem 5, héalso- och sjukvérdspersonalen.  Déarfér borde
HSAN ha provat arendet.

Det &r givetvis olyckligt att tillsynslagens bestammelser kan tolkas &
ena Sidan s att bestammelserna i | § &r avgdrande for lagens tillamp-
lighet i det enskilda fallet och & andra sidan sd att reglerna i 12 § forsta
stycket &r bestammande harvidlag. | det féljande kommer tillsynsutred-
ningen att lagga fram férslag om hur detta problem bor lésas.

8.4 Overvaganden och férslag

Tillsynsutredningen har tidigare kunnat konstatera att avgransningen gy
tillsynslagens  tillampningsomrade huvudsakligen  beror gy tva forhallan-
den, namligen dels hur qgn bestdmmer den personkrets gom lagen
avser, alltsd halso- och sjukvérdspersonalen och dels hur mgan definierar
de verksamhetsomrdden och i férekommande fall uppgifterdligganden

for denna personal gom lagen galler. Samtidigt &r det goy utredningen
nyss papekat olyckligt, nar tolkningen g, tvd olika bestammelser i lagen
leder till olika slutsatser vad betraffar lagens tillamplighet i ett och
samma fall. Som framgér 5y vad tidigare anférts i detta kapitel finns det
tvd asiktsriktningar 5y vilka den gpg foretrader uppfattningen att lagens

tillampningsomréde  bestams genom e€nbart reglera i | §och andra som
hévdar meningen att | § avgransat personkretsen och att 12 § forsta
stycket bestammer det verksamhetsomrade, inom vilket personalens

handlande kan prévas i den i lagen foreskrivna disciplinrattsliga  ord-

ningen. Den stora nackdelen ligger i att detta omrade blir olika stort

beroende pa vilken g, dessa tokningsmetoder gom anvands.
Tillsynsutredningen, som anser att bestammelserna i tillsynslagen oy,
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vilka gom tillhér  halso- och sjukvardspersonalen uteslutande skall tjana
syftet att avgrénsa denna personkrets, foreslar att det vid sidan p, denna
inférs en ny paragraf i lagen, i viken gpnges de omradden for halso- och
sjukvardspersonalens  handlande gqo, lagens bestammelser galler. Den
nya paragrafen foreslds bli betecknad gom 1 nuvarande 1 § blir déar-
med 2 § med de forskjutningar i Ovrigt i paragrafemas numrering gom
blir gp folid harav. Utredningen foresldr ocks& vissa andra justeringar i
paragrafemas nurnrering.  Till detta aterkommer utredningen langre fram
i detta betankande. Nyssnamnda forslag innebér bla. att den ggmy tillhor
halso- och sjukvérdspersonalen  omfattas 4, tillsynslagen endast i den
mén vederbérande utévar sitt yrke inom omréde, gom anges | den for-
ordade pyg |

Tillsynsutredningen har inte for avsikt att helt bryta med den teknik
som MAK anvéant for den formella avgrénsningen 4, begreppet halso-
och sjukvardspersonal genom att centrera bestammelserna kring dels
personalens arbetsplats och dels det huvudsakliga verksamhetsomradet
patientvard.

Enligt tillsynsutredningens ~ mening bor gn i forevarande sammanhang
sarskilt uppméarksamma de legitimerade yrkesgruppema, eftersom deras
yrkesutdvning  omgérdas 4, den sarskilda kvalitets- och trygghetsgaranti
som legitimationen  jyser Det &r ocks& dessa yrkesgrupper gom gene-
rellt sett ombesorjer de behandlings- och varduppgifter gom har stérst
betydelse for patientsékerheten. Manga gy de legitimerade yrkesutdvama
har betydelsefulla  ledningsuppgifter inom héalso- och sjukvarden. Fér
den skull foreslar tillsynsutredningen  att ep ny Punkt infors i den para-

graf, som utredningen i fortsattningen  vill beteckna gop 2 Enligt
denna nya punkt skall alla legitimerade yrkesutdvare tillhéra halso- och
sjukvardspersonalen. | enlighet med vad utredningen nyss framhallit

innebar inte detta att de legitimerade i all sin yrkesutdvning omfattas av
tillsynslagen utan enbart d& vederbdrande utévar sitt yrke inom omrade
som anges | den foreslagna pyy | § tillsynslagen.

| nuvarande 1 8§ tillsynslagen, gom enligt tillsynsutredningens  forslag i
fortséttningen  bér betecknas ggm 2 § foreslar utredningen  att passusen
eller 5y enskiida med bidrag fr&n det allmanna eller efter sarskilt

tillstand i paragrafens forsta stycke 1p. andras till eller 4, enskilda
efter sérskilt ftillstand.  Skalet harfor har utredningen utvecklat gyan |
avsnitt  8.3.1.

| sistnamnda avsnitt vackte utredningen ocksd frdgan oy, personalen
vid de landstingskommunala  sjukhem gy till folid 4y aldrevardsrefor-
men Overtas g, priméarkommunema bor inkluderas i bestammelserna i
paragrafens 1 p. Utredningen har vid sina évervaganden 4, denna fraga
funnit, att i och med att ett sddant sjukhem &vertas 5y en Primarkommun
upphor det att yara en inrattning  for vard 5y patienter. Hemmet ingar
harefter i socialtjanstorganisationen och utgdér dar g sarskild boende-
form. Den personal gom arbetar vid dessa hem ar att gnse som hélso-
och sjukvérdspersonal i gamma Utstrackning,  som annan Personal inom
socialtiansten, dvs. nar de i egenskap 4y legitimerad yrkesutévare eller
som bitrade till o, legitimerad utfér halso- och sjukvardsuppgifter i
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forhdllande till dem ggy bor i denna boendeform.

Som tidigare pépekats anges | prop. 197879220  att till halso- och
sjukvardspersonalen  hanférs &ven vid sjukvardsinrattningama verksam-
ma personer, som inte utfor varduppgifter  varken direkt eller indirekt i
forhallande till patienterna. Dit hor dels personal vid g sjukvardsin-
rattnings  centraladministration med enbart administrativa  uppgifter och
dels de gsom svarar for vissa stodfunktioner — exempelvis lokalvéardare
eller hantverkare 5, olika slag. Tillsynsutredningen menar att konse-
kvensen gy de gy utredningen foreslagna principerna  blir att personer
tilhérande  dessa grypper inte skall tillhdra halso- och sjukvardspersona-
len och darfor heller inte omfattas 4 tillsynslagen. Né&r det galler den
administrativt verksamma  personalen har skdlen for detta narmare
utvecklats under rubrik 9.3.1 patientvard. Utredningen vill dock redan
har framféra att detta undantag inte galler dem ggom har att fullgéra
administrativa  uppgifter vid sjukvardsinrattningama, da dessa uppgifter
har direkt betydelse for halso- och sjukvardens kvalitet och patienternas
trygghet och sakerhet i varden tex. Klinikférestandare och chefsover-
lakare.

Nar det galler de namnda stodfunktionema  ar det visserligen sant att
tex. en rorrnontor genom att montera réranlaggningar  felaktigt kan
orsaka att patienter skadas allvarligt, eller att Stadpersonal ggp, utfor sitt
arbete slarvigt darigenom kan framkalla olyckor eller tillbud. | det
sammanhanget bor emellertid o, lokal, dar halso- och sjukvardsverk-
samhet bedrivs, betraktas gom vilken lokal gom helst. En felkoppling 5y
tex. en elledning i gpn vanlig privatbostad kan &stadkomma ggmma skada
som om felmonteringen  skett i ett yym P& sjukhus. Reaktionen i gp-
ledning 4y det gjorda felet bor principiellt 5ra densamma oberoende 4y
var felet begétts, vilket naturligtvis inte hindrar att felet kan beddmas
strangare om den lokal dar arbetet gjordes anvants for vard och be-
handling 5y sjuka eller skadade. Med ett beslut 5, HSAN att tilldela
exempelvis op fast anstalld tradgardsarbetare vid ett sjukhus g erinran,
torde \ngn for ovrigt inte uppnd ndgon individual- eller generalpreventiv
effekt. Tillsynsutredningen vill har papeka att vederborande arbetsgivare
har mojlighet att beivra fel eller andra brister i arbetstagarnas yrkes-
utdvning i arbetsréttslig ordning.

| detta sammanhang vill tillsynsutredningen papeka att det kan synas
egendomligt for dessa arbetstagare att de skall kunna &laggas disciplin-
pafélid enligt tillsynslagens  regler for o forseelse i arbetet vid gp
sjukvardsinrattning medan en person som fillfalligt — arbetar P& samma
arbetsplats och dar fullgdr ggmma uppgifter inte riskerar bestraffning i
samma ordning.

SOu
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° Tillsynslagens
tillampningsomrade m.m.
9.1 Inledning

Vid bestammande g, omfattningen 4 tillsynslagens tillampningsomrade

méste man | forsta hand soka besvara tre fragor Vilka uppgifter upp-
giftsomréden  omfattar halso- och sjukvarden  Vilka personer har att
fullgéra dessa uppgifter | forhdllande till vilka bedrivs halso- och
sjukvardsverksamheten

| kapitel 8 i detta betdnkande har tillsynsutredningen  diskuterat fragan
om hur begreppet hélso- och sjukvérdspersonal generellt sett bor avgran-
sas 0Ch hur denna avgrénsning bor komma till uttryck i tillsynslagen.

Utredningen har i samband darmed framhallit bl.a. att det forhallandet
att en enskild person eller gpn viss yrkesgrupp  fillhdr  halso- och  sjuk-
vardspersonalen inte behover innebara att den enskilde eller de som
tillhdr  yrkesgruppen i all sin yrkesutovning  omfattas av fillsynslagen.

Bestammande harfér bor ygra inom vilket eller vika uppgiftsomraden

inom halso- och sjukvarden gom vederbdrande ar verksam. Som gyan
pépekats kan g enligt on &sikt med utgdngspunkt i bestammelserna i
| § tillsynslagen  qq tillsynslagen  gop tillamplig  endast p& halso- och
sjukvardspersonalens  yrkesutévning i den individinriktade patientvarden.

Enligt en annan uppfattning omfattar tillsynslagen i enlighet med be-
stammelserna i 12 § lagen allt vad gom dligger halso- och sjukvardsper-

sonalen i yrkesutdvningen.  For att undanréja den tveksamhet gom kan
uppkomma oy, lagens tillamplighet i det enskilda fallet har tillsynsutred-

ningen i 8 kapitlet, utéver vad utredningen forordat rérande inneborden
av begreppet hélso- och sjukvérdspersonal,  foreslagit att i tillsynslagen

infors  en ny | i viken gnges de uppgiftsomréden  inom halso- och
sjukvarden,  inom vilka hélso- och sjukvardspersonalens  handlande
omfattas 4y tillsynslagen.  Enligt utredningens uppfattning skall slunda
ifrigavarande bestammelser i 12 § tillsynslagen i fortsattningen inte aga
den betydelse for frégan o, lagens tillamplighet, som | vissa fall i
hittillsvarande  praxis tillmatts dem.

| detta kapitel diskuterar utredningen vilka omraden det galler och
vilka uppgifter for hélso- och sjukvardspersonalen som ingdr i dem.
Utredningen  vill framhdlla, att denna upprékning inte har kan géras
fullstandig utan f&r ses mest som ett principuttalande,  ¢o kan tjana gom
végledning for tillampningen. Denna diskussion kommer att utmynna i
stallningstaganden  innebdrande att ocksa vissa verksamheter och uppgif-
ter, som for narvarande inte omfattas g, tillsynslagen, férs in under
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lagen. Diskussionen berér ocks& halso- och sjukvérdspersonalen och
dem vilka halso- och sjukvardspersonalens &tgéranden zyger, Ocksé& har
kan det bli frdga oy é&ndringar i forhdllande till den p, gallande ord-
ningen. P& s& satt kan tillsynsutredningens ~ forslag betyda séval utvidg-

ningar gom inskrankningar i tillsynslagens tillampningsomrade. Utred-
ningen avslutar sin diskussion o, avgransningen 4y detta omrdde i
kapitel 10, i vilket utredningen diskuterar vissa yrkesgruppers och

verksamheters forhallande till tillsynslagen. Som gp allmén  forutséttning
for diskussionen galler, att de forandringar harutinnan, gom tillsynsut-
redningen gpser behovliga, skall ligga inom (gmen for tillsynslagens
syfte se harom avsnitt 7.4.

9.2 Nagra viktiga bestammningar

En viktig utgangspunkt for tillsynsutredningens resonemang i det foljan-
de ar att det har &ar frdga oy halso- och sjukvérdspersonalens  yrkes-
utbvning inom héalso- och sjukvarden. Denna bestdmning &r emellertid
inte avsedd att begrénsa tillsynslagens omfattning till personalens hand-
lande inom héalso- och sjukvardsorganisationen, dvs. inom den allmanna
och den enskilda hélso- och sjukvarden. Halso- och sjukvard bedrivs pa
ménga olika hall utanfor denna organisation och dd ofta gom ett inslag
av servicekaraktar i eller vid sidan 5, en verksamhet med ett helt annat
huvudsyfte &n lidlso- och sjukvard. Som exempel harpd kan namnas
foretagshalsovarden, — Skolhélsovarden, halso- och sjukvard gom meddelas
inom kriminalvarden, militarvédsendet,  socialtjansten och inom verksam-
heten med sarskilda omsorger om PSykiskt utvecklingsstorda. — Tillsynsut-
redningen foreslar  att hélso- och sjukvardspersonalens  yrkesutévning
inom uppgiftsomréde,  gom anges i den nya | §tillsynslagen, alltid skall
anses 498 mm inom hélso- och sjukvérden, oavsett yar, nar och i vilken
stallning den ggm tillhér halso- och sjukvardspersonalen  fullgér uppgitf-
terna i fraga.

En annan Viktig bestdmning ayger dem gom ar foremal fér halso- och
sjukvardspersonalens  yrkesutévning, dvs. foér narvarande endast patien-
tema. N&gon klar bestamning 5y vad gom skall forstds med ordet patient
finns inte gre Sig i MAKs beténkande eller i proposition 197879220.

Det forefaller i och for sig naturligt att goéra atskilnad mellan vard-
sbkande och patient, varvid utgadngspunkten &r att nar den enskilde
individen p& grund 4, faktisk eller befarad sjukdom, kroppsskada etc.
vander sig till eller eliest kommer i kontakt med tex. en lakare, ep
tandlékare eller gp disktriktsskoterska — for att arten och graden g, besva-
ren skall bli faststallda och vid behov &tgardade &r han vardsokande men
blir patient i och med gatt kontakten etablerats och vederbdrande blir
foremal for varddtgarder.

Med detta synsatt pd begreppet patient exkluderas de gom av annan
orsak soker kontakt med halso- och sjukvarden, t.ex. fir att genomga ep
allman halsokontroll. | proposition 1978792220 framhalls emellertid att
exempelvis  arbetsuppgifter 5, férebyggande karaktar  s&dana gom
halso- och sjukvardspersonalens skyldigheter  att meddela vard den
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hélsokontrollerade, &t eleverna resp. anstallda.

| regeringens proposition 19818297  Hélso- och sjukvardslag, m.m.
har patientbegreppets  innebérd preciserats pa ett annat satt. | denna
proposition s. 49 uttalade det foredragande statsr&det féljande i anslut-
ning till diskussionen o, patientens stalining i halso- och sjukvarden
Jag har valt att genomgdende anvanda begreppet patient gom beteck-
ning for den enskilde i hans kontakter med hélso- och sjukvarden.
Detta betyder att den enskide &r att anse som Patient oavsett vari
orsaken till kontakten med hélso- och sjukvéarden ligger eller &tgarderna
i anledning 5y kontakten bestar. Denna definition kan emellertid miss-
forstds eftersom den skulle kunna innebdra att o patienten narstdende
person, som | denna sin egenskap kontaktar hélso- och sjukvarden, da
ocksd blir att betrakta gom patient.

Tillsynsutredningen  foreslar — darfor  att med patient bor forstds  varje
enskild person | varje kontakt g5y denne har med hélso- och sjukvarden
i frAgor gom berér hans eget hélsotillsténd.  Vederborande & sedan
patient sd lange denna kontakt ygrgr. Det &r harmed klart att o patient
som avlider i hélso- och sjukvarden upphor att vara Patient i och med
dodens intrade.

Det anforda innebér att enskild gom soker hélso- och sjukvérden
inom eller utom hélso- och sjukvardsorganisationen eller inférs dit for
att erhdlla undersokning, vard och behandling for sjukdom, kroppsskada
eller liknanade blir patient i och med att kontakten etablerats. Det &r
emellertid inte nédvéndigt att den enskilde personligen uppséker och
traffar on lékare, sjukskoterska eller ananan som tillhér  hélso- och
sjukvardspersonalen  for att vardsokanden skall yara att beteckna gom
patient. Det &r tillfyllest 5, den enskilde i telefonsamtal med tex. en
sjukskoterska i jourverksamheten pa ett sjukhus anger sina besvar och
av Siukskoterskan  far de upplysningar och de r&d hon beddémer erforder-
liga. | det 6gonblicket &r den enskilde att beteckna som Patient, oavsett
om han sedan handlar i enlighet med de upplysningar han fatt eller de
réd han erhdllit. Detsamma galler exempelvis d& g som tillh6r apoteks-
personalen &ver disk ger en kund behandlingsrdd eller rekommenderar
visst preparat for den akomma kunden yppger sig lida 5y Den gom
uppsoker hélso- och sjukvérden for att f& sin halsa undersokt for ait
t.ex. ett lakarintyg gom krévs for aft utfd ett korkort ar i det laget att
se som en patient. Men den enskildes stallning gom patient kan goras
gallande aven efter det att en viss vardepisod avslutats, tex. om den
som Vérdats i hélso- och sjukvarden fér o, viss arbetsskada och efter det
han blivit medicinskt fardigbehandlad, A&tervander till den behandlande
lakaren och ber gm ett intyg gom han behdver for att utfd arbetsskade-
ersattning. Lakaren utfardar da intyget pa grundval gy sin behandling g,
den enskilde oy, patient.
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9.3 Uppgiftsomradena

3.1 Patientvard

Méalet for halso- och sjukvarden &r enligt 2 § HSL g god hélsa och g
vard pi lika villkor for hela befolkningen. En motsvarande bestammelse
avseende tandvarden finns i 2 § tandvardslagen. Aven tan dessa mal-
bestamningar &r det sjalvklart att varden och behandlingen 5, patienter
ar det centrala i hdlso- och sjukvardsverksamheten.  Det &r darfor natur-
ligt att lagstiftaren valt att i bestammelserna i nuvarande | § tillsynsla-

gen ange halso- och sjukvardspersonalens anknytning till patientvarden.

| paragrafens forsta stycke 1p. talas om personal vid sjukhus och andra
inrattningar  fér vard 5y patienter och ggmma Styckes 2 avser Vissa
legitimerade  gom Meddelar vard dt patienter och dem gom bitrdder gp
legitimerad | varden. | paragrafens forsta stycke 3 och 4pp. finns
visserligen ingen sadan direkt angivelse e det ar uppenbart att apo-
tekspersonalen 3 p. ocksd medverkar i varden ,, patienter genom att i
forekommande fall for deras vard och behandling tillverka eller bereda
och leverera ldkemedel . | de fall socialstyrelsen med stéd gy,
regeringens bemyndigande | § forsta stycket 4 p. tillsynslagen och 3 §
1p. forordningen 1985796 med vissa bemyndiganden for socialstyrel-

sen att meddela foreskrifter m.m. anslutit vissa yrkesutévare till halso-
och sjukvardspersonalen har styrelsen i sina foreskrifter rérande dem
SOSFS 19873 _ viss personal vid SOS Alarmering AB _ och SOSFS

198723 _ arbetsterapeuter  angivit att de tillhér denna personal, d& de
fullgdr uppgifter inom omrddet vard 5, patienter.

Tillsynsutredningen har i det foregdende redogjort for vad gom enligt
den i proposition 1978792220 inforda specialmotiveringen  till 1 § till-
synslagen skall forstds med uttrycket vard 4, patienter. Utredningen vill
har erinra gy att bestamningen ayger Sdvél forebyggande Atgérder gom
undersokning,  vard och behandling 4, sjukdomar och kroppsskador
m.m. och att vérdatgarderna  skall gyge en Viss individ eller grypp av
individer _ individinriktad patientvard.  Enligt utredningen bor patient-
vérdsuppgifterna &ven framdeles g individrelaterade  for att persona-
len vid fullgérande 5, dem skall omfattas 5 tillsynslagen. Déarmed
exkluderas allmant inriktade atgarder frdn lagens tillampningsomrade,
tex. Samhallsinriktade forebyggande  atgarder gom &ager rum genom
miljo- och halsoskyddsnamndemas férsorg. En gy fordelarna med att
patientvarden  &r individinriktad ar att det sdllan kan uppstd svarigheter
att identifiera  parterna i disciplinprocessen  eller nar det galler att avgéra
frdgan om vem som | det enskilda fallet &r behérig gora anmalan till
HSAN vid férekommande fall ,,, hélso- och sjukvardspersonals fel eller
forsummelse i yrkesutévningen.

S&som tillsynsutredningen tidigare papekat ar de egentliga vardupp-
gifterna  s&ddana gom halso- och sjukvardspersonalen  har att foreta
antingen direkt eller indirekt i forhallande till patienten i forebyggande
syfte eller for att utreda, diagnostisera, varda och behandla patienten,
for att bota eller lindra sjukdom eller kroppskada m.m.

Till de varduppgifter  gom foretas direkt i forhallande till o, patient, for
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att bota eller lindra sjukdom eller kroppskada eller for att utféra gp
forlossning,  gn abort, g sterilisering  hor alla de undersokningar pa
patienten go, krévs for aft faststdlla hans héalsotillstdnd, for att stélla
diagnos, val gy behandlingsatgarder och alla de vard- och behandlingsét-
garder, ra&d till patienten | m. som kravs for patientens behandling,
omvardnad och eventuella eftervdrd. Denna upprékning gor inte ansprék
att vara fullstandig utan far geg som exempel alla de varduppgifter
som INgar i det direkta vardarbetet med patienter.

Till &tgérder gon, foretas indirekt i forhdllande till patienten hor inte
bara de analyser ay prov frdn denne gqom utférs p& laboratorier for att
utrdna sjukliga forandringar och liknande, réntgenundersdkningar och
tolkning 5y rontgenbilder och sadana undersokningar 4, véavnadsprov
frdn patienten, gom | samma SYfte utférs p& sjukhusens patologavdel-
ningar utan ocksd exempelvis sadana bandagearbeten, g¢om en bandage-
arbetare utfor, eller tandproteser och liknande tandmaterial, gsom en
tandtekniker tillverkar,  till g viss patient efter l&kares resp. tandlakares
direktiv.  och anvisningar.

Till forebyggande atgarder hor tex. vaccinationer och sé&dana under-
sokningar gom foretas 5, sma& barns och blivande mddrars halsa och
sddana halsoundersokningar som utgdr den medicinska grunden for
sddant lakarintyg, gom kravs fér att patienten skall f& komma i &tnju-
tande 5y viss forman, tex. for gp person som Soker fortidspension,  for
en asylsokande ¢y soker uppehallstillstind  har i landet, och fér dem
som ©nskar erhélla korkort eller flygcertifikat.  Det krévs inte att s&dana
hélsoundersokningar  ager pym i lidlso- och sjukvardsorganisationen. Ett
exempel pd ett sddant fall &r, nar gn lakare hos vampliktsverket i ggm-
band med inskrivning av varnpliktiga  undersdker dem och beddmer
huruvida den enskildes halsotillstind ~ &r s&dant att han skall kunna
fullgéra  vamnplikt  eller inte. Ocksd i dessa fall & det frdga gy en
atgard, gom faller inom omrédet patientvard. Vederbérande undersékan-
de lakare omfattas i denna situation g, tillsynslagen.

Det ar uppenbart att den individinriktade patientvarden &r det centrala
uppgiftsomrddet  inom hélso- och sjukvarden. Det &ar emellertid enligt
utredningens uppfattning  viktigt att soka komma till klarhet o huruvida
med patientvard skall forstds enbart den yrkesméssigt bedrivna vard-
verksamheten.  Vad betraffar denna frdga kan féljande férhallanden
papekas.

Det forekommer inte séllan att i synnerhet lakare konsulteras gy, perso-
ner | sin dagliga omgivning, tex. goda véarmer och arbetskamrater.
Lakaren kan komma att skriva ut ett recept eller ge rdd till den gode
vannen eller géra gp allmédn beddmning 4, dennes medicinska besvar.
Det forutsatts darvid att konsultationen ar gratis _ gp véns tjanst, helt
enkelt. Det forefaller ocksd naturligt att en ldkare underséker och
behandlar sina ggng anhdriga under ggmma Premisser. En gyman Situa-
tion kan ygra att en lékare eller znngn VArdutbildad, gom rdkar ygra
tillstades, griper in for att med sitt yrkeskunnande hjélpa nagon gom
skadats tex. Vvid gp bilolycka eller blivit allvarligt sjuk p& allman plats.
Frdgan &r om handlandet i sddana fall bor omfattas 4y tillsynslagen.
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I den allménna diskussionen oy denna frdga har bl.a. héavdats att det
skulle finnas gp frizon for lakares handlande, i vilken lakaren visserli-
gen inte kan eller bor bortse frdn sin kunskapsbakgrund, men dar han
inte formellt kan stallas till gngygr for foliderna 4y uttalade &sikter inom
gransen for gemene mans rattigheter. Det har ocksd gjorts gallande att
om tilfédlle inte geg till undersokning, &r ett rdd gom avgives i sadant
sammanhang inte att anses som ett yrkesmassigt rad eller o yrkes-
massig foreskrift, men om lékaren vidtagit &tgarder gom méjliggors gy
hans speciella yrkesprivilegium legitimationen, som tex. att skriva
ut ett recept eller utfarda g remiss, bor han gpses handla gom yrkes-

man.

Det &r emellertid svért att komma frén, att man | de gvan Skisserade
och liknande situationer har en person som ger vard _ i detta ords vid-
strdcktaste bemarkelse _ och en annan person, som tar emot eller ar

foremdl for de vardatgarder, gop det ar frdga oy, Det foreligger da
med andra ord gp relation vardande-patient. Om pan bortser frén att det
inte ar frAga om en betald tjanst, sa skilier sig situationen i princip inte
frdn vad gom dagligen och stundligen sker pa ett sjukhus, i gp privat-
lakarmottagning  etc., dd tillsynslagens bestammelser ar tillampliga. |
den mén den vardgivande i enlighet med tillsynslagens regler tillhor
halso- och sjukvardspersonalen i sin normala yrkesutévning, upphor inte
denna status for dem gom é&r legitimerade, d& vederbdrande &r yrkes-
verksamma pa sin fritid. De s.k. fritidspraktikema  &r ett exempel harpa.
Om de tar betalt for sina tjanster eller inte torde fran formell synpunkt
sakna betydelse. Det finns for Ovrigt ingen bestammelse gomy fOrbju-
der tex. en lakare att ta betalt i sjukvdrdande verksamhet pé& fritid. Den
av fillsynsutredningen ovan formulerade  definitionen 5, begreppet
patient skall enligt tillsynsutredningens mening ocksa tillampas i vén-
tjanstfallen och liknande situationer.

En annan frdga &r om halso- och sjukvardspersonalens handlande i
sadana fall, gom py diskuteras, bor gpges &ga rpym | hélso- och sjukvar-
den och déarmed omfattas g, tillsynslagen. Enligt utredningens mening
talar overvagande skal harfor. Detta bor dock endast galla atgarder gy
legitimerade och med dem likstdllda dvs. de gom innehar s.k. forord-
nandebehdrighet,  eftersom legitmationen goy, s&dan &r avsedd att utgéra
en Sarskild garanti fir kunnandet, kvaliteten och sékerheten i yrkes-
utdvningen. Denna garanti bor gélla oavsett ygr Och nér g legitimerad
vidtar gp hélso- och sjukvardsatgard i forhallande till g, enskild gom da
ar att betrakta gom patient.

Till patientvdrdsomrddet  hor ocksd helt klart ambulans- och sjuktrans-
porter och de vardatgarder ggp, vidtas under och i samband med s&dana
transporter ambulanssjukvard. Det skall papekas att ambulanspersona-
len mycket ofta har att redan pa den plats dar den skadade eller sjuke
avhamtas fullgéra varduppgifter ofta 5, forsta-hjalpen-karaktar  och inte
sdllan gy livsuppehéllande art. Utéver dessa uppgifter maste ocks& annat
handlande i samband med och under transporterna anses ingd i omradet
patientvard.

Det finns ett flertal &ligganden for hélso- och sjukvardspersonalen,
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som inte bestdr i nagon vardatgard gom skall fullgbras direkt eller
indirekt i forhéllande il patienten. Det & emellertid uppgifter gom
maste fullgbras for att halso- och sjukvarden skall fungera och som har
stor betydelse for patienternas vard och behandling och sékerhet i
varden. Vissa 5, dessa uppgifter ligger s& nara patientvarden, att de
maste gnses iNgd i detta uppgiftsomrdde.  Som exempel pé uppgifter 4y

detta slag kan n&mnas skyldigheten att fora patientjournal. Den be-
tydelse joumalféringen har for patientens vard och behandling behéver
hér inte betonas. Forutom de joumalféringspliktiga medverkar lékarsek-

reterare 1 joumalféringsarbetet.

Daremot torde skyldigheten gt férvara joumalema pd sadant satt att de
inte kan &tkommas g, obehoriga generellt sett inte gnges iNg& i begrep-
pet patientvdrd.  Hur journalema  forvaras saknar emellertid inte be-
tydelse fr&n vérdsynpunkt. Om sekretessen inte fungerar kan patientens
fortroende  for varden svikta och gm tex. epjournal pd grund oy ofill-
fredsstallande  forvaring  forkommer  kan behandlingen 5, patienten
forsvéras. Forsummelse nar det géller joumalférvaring bor darfér kunna
provas gy HSAN

Enligt tillsynsutredningens mening bodr aven i fortsattningen vagran att
utlamna sjukjournal  frdn héalso- och sjukvarden inte falla under HSANs
provning.  Skalet hartill &r att rattelse ar mojlig att vinna p& andra vagar.
| fraga oy sjukjoumaler ¢, fors inom den allmanna halso- och sjuk-
varden galler sekretesslagens 1980100 bestammelser med de mojlig-
heter till overklagande ¢qy, folier héarav se 15 kap. sekretesslagen.

Enligt 15 kap. 6 § andra stycket sekretesslagen ankommer det p& den,
som enligt arbetsordning eller sarskilt beslut gnsyarar for varden gy
handlingar hos on myndighet, att i forsta hand préva frdga g viss
handling skall utlamnas till g enskild person. OmM man Overfor be-
stammelsen till den allmanna halso- och sjukvarden &r den gq, har detta
ansvar | regel gop lékare i ledande stélining tex. motsvarande tidigare
klinikchef. Om denne vagrar lamna yt den begérda handlingen &r han
skyldig, om sokanden begédr det, att hanskjuta utlamnandefrdgan ftill
myndigheten, dvs. néarmast halso- och sjukvardsnamnden, eftersom
endast myndighetsbeslut  kan Overklagas. Sokanden skall underréttas
harom. Forsummar den ansvarige att lamna denna underrattelse kan
forsummelsen efter anmalan upptas till prévning 5, HSAN Betraffande
utlamnande gy, sjukjoumaler, som finns i enskild hé&lso- och sjukvards-
verksamhet galler bestdmmelserna i 12 § patientjoumallagen  1985562.
Om den gom &r ansvarig for journal i enskild vard gpger att joumalen
eller del darav inte bor lamnas uyt, ar han enligt dessa bestammelser
skyldig att genast med eget yttrande &verlamna fragan till socialstyrelsen
for provning. | frdga oy, Overklagande 4 styrelsens beslut géller be-
stammelserna 15 kap. sekretesslagen.

Tillsynsutredningen vill har ocks& fasta uppméarksamheten p& anvénd-
ningen inom halso- och sjukvdrden ,, telefaxapparater fér utbyte av
infommation. D& detta informationsutbyte ofta innefattar uppgifter om
enskilda patienter maste naturligtvis denna apparatur anvandas och
telefax meddelandena handhas och forvaras pd sddant satt att upplys-
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ningarna inte kommer i obehdriga hander. En felaktig hantering kan
ocksd innebdra att tex. behandlingen 4y patienten forsvaras. Fel eller
forsummelse fran halso- och sjukvardspersonalens sida i férevarande
hénseenden bor darfor kunna upptas till provning i HSAN.

Betraffande vissa andra uppgifter &r anknytningen till patientvardsom-
rddet mer tveksam. | gn del fall ligger uppgifterna klart utanfér detta
omrade tex. darfor att de galler aligganden i forhallande till sjukvards-
huvudmannnen.

En annan frdga gy intresse galler halso- och sjukvardspersonalens
ansvar | samband med skrivandet och hanterandet g, intyg. Vad gom i
det féljande s&gs om intyg géller ocksd i frAga o utldtanden 4 lakare,
tandlakare etc.

Mycket ofta i samhallslivet fordras intyg oy, den enskildes halsotill-
stdnd, t.ex. for att denne skall utfa korkort, erhdlla fortidspension eller
erhdlla viss medicinsk behandling. Avsikten med intygen &r oftast att de
skall ingd i underlagsmaterialet for ett beslut oy berér den enskilde och
som Skall fattas g, tex. en myndighet. Intygen granskas och beddms
darfor oftast 5, medicinskt sakkunniga, gom anlitas 5, den beslutande.

Skriftiga  intyg och utlatanden utfardas ocksd for att styrka parts talan
vid forhandling i domstol. Det kan yara frdga om tex. intyd om en
forélders  lamplighet  ggy, vardnadshavare i gn vardnadstvist eller ett
utldtande o, skador i mal gy, sexuellt &vergrepp.

Sadana intyg gom det har ar frdga o, utfardas inte bara p, lakare utan
ocksd g, andra yrkesutdvare, tex. psykologer. Att avfatta intyg &r ett
viktigt och grannlaga inslag i halso- och sjukvardspersonalens yrkes-
utovning.  Som exempel pa forfattningsbestammelser som 9aller utfar-
dande gy intyg inom hélso- och sjukvdrden kan hé&r namnas de g, finns
i3 84 almanna lakarinstruktionen. Dessa bestammelser &r 5, allméan
karaktéar och inskarper betydelsen 5, att iaktta omsorg och samvets-
grannhet i sammanhanget. Socialstyrelsens féreskrifter SOSFS 198125
for halso- och sjukvardspersonalen o, avfattande 4y intyg m.m. inne-
haller noggranna bestammelser i dmnet. Bl.a. betonas i dem att intygsut-
fardaren poga skall ftillse att endast uttala sig om forhallanden,  gom
denne har tillracklig — kédnnedom o Det forutsétts att den gom utfardar
intyg pa nagot satt har eller har haft personlig kontakt i sin yrkes-
utbvning med den goy intyget géller, tex. i relationen lakare-patient.
Som regel grundas intygen pd ep personlig undersokning 5, den enskilde
intyget ayser, men kan baseras ocks& p& annat material.

De olika andamal for vilka intygen utfardas saknar intresse for den
fortsatta diskussionen. Det ar sjalva sattet pa vilket material for intygen
samlas och anvandandet 5, detta material vid avfattandet g intyg gom
saken géller. P& sgmma Sétt som tex. en ldkare for behandlingen gy en
viss patient inforskaffar  héarfor erforderliga uppgifter rérande patienten _
fran patienten sjalv, genom personlig undersdkning, genom upplysningar
fran tidigare joumalhandlingar etc. _ har denne att samla tillréckligt
grundmaterial ~ for att kunna avfatta intyg rorande patienten. | sjalva
verket &r det sdlunda frdga o atgarder 5y det slag gom ingédr i den indi-
vidinriktade  patientvarden.  Hartill kommer forutsattningen  att den gom
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utfardar ett intyg rorande g viss person, fullgdr  denna uppgift 5, det
skalet att han i sin yrkesverksamhet har tillgang till de uppgifter rérande
en persons héalsotillstdnd,  vard och behandling, gom utgdr underlag fir
intyget och det kunnande goy krédvs for den medicinska bedémning in-
tyget skall innehdlla i forhallande till dess andamdl. Av dessa skal bor
enligt tillsynsutredningens  mening ocksa halso- och sjukvardspersonalens

utfardande 5, intyg och utldtanden gnges iNgd i patientvirden  och
omfattas 5y, tillsynslagen.

| detta sammanhang skall pépekas, att ndr op likare sjukskriva en
patient, utfardar han i sjalva verket ett intyg for forsakringskassans
beddbmning 5, patients ratt ftill sjukpenning. Lakaren har att vid ut-
fardandet 5, sadana intyg att folja foreskrifterna i SOSFS 198125 och
omfattas vid fullgérandet 5y denna uppgift g, socialstyrelsens tillsyn och
bestammelserna i tillsynslagen. Daremot omfattar lagen inte ersétt-
ningsfrdgor, tex. om en ldkare tagit felaktigt betalt 5, patienten.

Vad ny sagts galler _ fast &n er uppenbart _ ocksd i frdga o avfat-
tande gy annan Skriftig information inom halso- och sjukvarden tex.
utfardande 5, remisser.

Vad betraffar beddmningen 5, innehdllet i ett intyg eller ett utlatan-
de, d& denna bedémning gérs 5, den till vilket detta &r riktat och vad
angdr atgarder gom vidtas 4, denne i anledning g, intyget staller sig
saken annorlunda. Avgérande &r da det syfte i vilket intyget &r avsett att
anvandas. Har intyget utfardats darfor att den intyget galler vill styrka
sin lamplighet 5oy exempelvis vérdnadshavare i g tvist oy vardnaden
av bamn eller gom bilférare for erhdllande 4, kérkort, gors den medi-

cinska sakkurmigbeddmningen av intygets innehdll och utl&tanden
daréver uppenbarligen inte i patientvlrdande syfte. Avsikten med intyget
ar i dessa och liknande fall inte _ i varje fall inte primart _ att den

intyget galler skall tex. undergd viss medicinsk behandling. Beddman-
det 5y intyg och utldtanden och &tgarder i anledning av INtyg, som ut-
fardats inom halso- och sjukvarden bér darfér enligt tillsynsutredningens
mening inte falla under ftillsynslagen. Undantag hérifrin bér galla, da
intyget &r riktat till ndgon inom halso- och sjukvarden och gyser under-
sokning, vard eller behandling etc. av den intyget galler. Den till vilken
intyget ar riktat forutsattes utféra op vardatgard tex. fortsatt behandling
eller r&d till den behandlande. | sistnamnda fall bor s&lunda ocksd be-
démningen och vidtagandet 4, atgarder i anledning av intygets innehall
omfattas 4 tillsynslagen.

Det finns anledning att har ocksd beréra den situationen, i vilken
ndgon gom tillhdr halso- och sjukvarden upptrader i ratten gy vittne
eller sakkunnig. Tillsynsutredningen har i det foregdende héavdat, att
utfardandet 5, skriftiga intyg och utldtanden avsedda att foretes i ratten
omfattas g, tillsynslagens bestammelser. Nar ett vittne avlagger sitt
vittnesmal eller sakkunnig avger ett sakkunnigutlidtande under muntliga
forhandlingar i rattegdng &r situationen enligt utredningens uppfattning
annorlunda, eftersom sévél vittnet gy, den sakkunnige uttalar sig under
ed. | dessa fall bor de forplikielser —och konsekvenser ¢, &r férenade
med avlaggande ed \ry tillfyllest.  Klagomal mot vittnesmal och sakkun-
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nigutldtande i sddana fall skulle darmed inte provas g, HSAN.

Remiss gom utfardas i samband med utredning gy patientens halsotill-
stdnd eller fér dennes fortsatta vard och behandling &r gom redan tidiga-
re papekats, en atgard gom ocksd bor omfattas gy tillsynslagens regler.

Inom halso- och sjukvarden méste ocksd administrativa uppgifter full-
goras. En del 5y dessa uppgifter, tex. budgetfragor,  fullgors direkt i
forhdllande till huvudmannen och kan inte gpses ingd i uppgiftsomradet
patientvard. Dessa uppgifter dligger i huvudsak personalen vid gp
sjukvardsinrattnings centraladministration. Det finns emellertid inom
halso- och sjukvarden ocksd administrativa uppgifter gom berér vérden
p& sddant satt att fullgorandet 5, dem bor omfattas g, tillsynslagen. Det
som | denna diskussion &r g, avgérande betydelse betraffande andra
arbetsuppgifter  galler ocksd i frdga om de administrativa — goromalen.
Kan det sigas att de administrativa  uppgifterna, direkt eller indirekt, har
betydelse for vardens kvalitet och patienternas trygghet och sékerhet i
varden &r de att hanfora till patientvardsomradet. Som exempel pd sada-
na dligganden kan namnas fordelningen 5, arbetsuppgifterna  pé en vard-
enhet och delegering 4, arbetsuppgifter inom hélso- och sjukvarden
varvid skall p&minnas qm att sdval den gop delegerat on UPPGIft  som
den gom tar emot och fullgér den delegerade uppgiften bar sitt gngyvar
harfor se SOSFS 1980 100. Som exempel pa andra uppgifter 5, denna
administrativa  karaktar kan namnas utarbetande g, rutiner for utférande
av Olika medicinska behandlingar. Néra ligger den situationen att nagon
av vardpersonalen  har att handleda eller instruera ny personal eller
elever pd gpn Vardavdelning.  Vederbdrande bar sitt gngygr fOr hur han
instruerar, vilka rad han ger etc. och bor ocksd gora sig forvissad om att
den gom han handleder har forstatt de lamnade upplysningama,  ré&den
etc. Den gom handleds, far rdd ogy, bar p& motsvarande sétt sitt gnsvar
i sammanhanget. Som ytterligare exempel pa arbetsuppgifter 5, denna
administrativa  art kan namnas de géromal oy ar férenade med uppgif-
ter att forestd ett lakemedelsforrdd  pd e VAardenhet. Slutligen kan
namnas det ledningsansvar, gom tar Sig uttryck i ansvaret for den
medicin-tekniska  utrustningen sjukhus och det gngvar som Maste
finnas for rengéring och sterilisering g4y instrument fér &teranvéndning.

9.3.2 Omhandertagande 4y avlidna

Det finns fér narvarande ingen laglig skyldighet fér sjukvardshuvud-

mannen att omhanderta den gom avlidit pé gn sjukvardsinrattning. Anda
gors detta regelmassigt varvid olika uppgifter fullgérs sdsom att faststél-
la dodsorsaken tex. i férekommande fall gepnom Klinisk obduktion och
att iordningstélla  och forvara den avlidnes kropp i avvaktan pa bisattning
och begravning. Hartill kommer ett flertal uppgifter, gom inte fullgors
direkt i forhdllande till den avlidne men som &anda féranleds 4, dods-
fallet. En del 5, dem &r gy rent administrativ  art, tex. att utfarda
dodsbevis. Andra riktar sig i férsta hand till den avlidnes néarstdende,
tex. att meddela dem g, dodsfallet och lamna information o, dess
orsak. Ofta ar det personalen ggom forst konfronteras med och har att
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hantera de narstdendes reaktioner.

Ett sarskilt lage uppstdr d& frdga ar o, omhandertagande L, avlidna
organdonatorer.  Utbver de atgarder goy, halso- och sjukvardspersonalen
normalt vidtar, d& g, patient avlidit, har personalen har att tillse att den
avlidnes kropp, i avvaktan pa donationsingreppet, hélls i sddan kondi-
tion, att det donerade organet inte blir otjanligt for ett avsett transplanta-
tionsandamal. Det donerade organet maste sedan tas ut med minsta
mojliga &verkan p& den avlidnes kropp och p& s&dant satt att organet inte
skadas. Forvarandet 4y organet darefter och transporten till mottagaren
ar uppgifter  gom maste fullgéras med iakttagande 5, samma hoga grad
av omsorg. Det maste forutsattas att de atgérder gom, det har ar fraga
om utfors under iakttagande ,, tillbérlig  hansyn till den avlidne och
dennes narstaende. Atgérdernas primara syfte &r dock behandlingen
en svart sjuk patient. Foér den skull torde dessa atgarder kunna betraktas
som fallande inom omradet individinriktad patientvard. NA&got &rende
rérande detta forfarande har inte varit aktuellt fér behandling i HSAN
men borde kunna upptas till provning dar, likavdl gom tex. fel eller
forsumlighet  vid forvaring 5, blod for transfusionsandamal.

Det skall i detta sammanhang noteras, att i enlighet med bestammelser-
na i 7 § andra stycket transplantationslagen 1975190 fr, om oédker-
het rader o, den avlidnes instéllning  hartill, organ inte tas frdn dennes
kropp for behandling 5y annan Patients sjukdom eller kroppsskada.
Ingreppet  far emellertid  utféras om héara anhorigs medgivande till
tgarden forst inhdmtats. Skyldigheten att inhamta sdant medgivande ar
inte patientvard, e dikteras 4y hansynen till den aviidnes integritet
och de narstdende 6nskemdl. | den man tillsynslagen enligt utredningens
forslag kommer ait omfatta halso- och sjukvardspersonalens  yrkes-
utévning vid omhéndertagandet ,, avlidna och bemdtandet 4, narstaen-
de till avlidna inom hélso- och sjukvarden, bér enligt tillsynsutredning-
ens mening ocksd underldtenhet gt iaktta ifrdgavarande  foreskrift i
transplantationslagen  kunna upptas ftill prévning i HSAN. | sddana fall
bor ocksd vederborande narstdende tillerkdnnas anmalningsratt.  Vad nu
sagts bor gélla alla s&dana &ligganden goy, hélso- och sjukvardspersona-
len har att fullgéra vid eller i samband med omhandertagande av av-
lidna, forutsatt att den narstéende kan &beropa o honom i lag eller
forordning tillférsékrad  ratt i sammanhanget.

Orsaken till att tillsynsutredningen enligt sina direktiv har att éverviga
om halso- och sjukvardspersonalens  handlande vid omhandertagandet 5,
avlidna inom halso- och sjukvarden skall omfattas av tillsynslagen, torde
ligga i den tveksamhet, oy rdder gy, lagens tillamplighet i dessa fall.

Tillsynsutredningen har noterat att hélso- och sjukvardspersonalens
handlande vid omhéndertagande ,, avlidna endast sporadiskt &r reglerat
genom forfattningsbestammelser. Sédana regler finns nar det galler
administrativa  rutiner i sammanhanget, tex. vid utfardande 4, dodsbe-
vis. | transplantationslagen 1975 190 och obduktionslagen 1975191
finns bestammelser 4, vad viss halso- och sjukvardspersonal har att
iaktta i s&dana sammanhang. N&gon 6vergripande bestimmelse om
halso- och sjukvardens &ligganden vid omhandertagande av avlidna och
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bemétande 5, dessas narstdende finns inte i HSL.

Nar py tillsynsutredningen har att bedéma frdgan g, tillsynslagen bor
vara tilamplig  pd halso- och sjukvérdspersonalens  yrkesutdvning inom
uppgiftsomradet  omhandertagande 4, avlidna inom halso- och sjukvar-
den kan utredningen konstatera foljande. Det finns _ med undantag
méjligen  for vissa atgarder i samband med realiserandet 4y, avlidnas
organdonationer _ inga medicinska sakerhets- eller kvalitetskrav = gom
kan utgéra motiv for den utvidgning 5y personalens disciplinansvar  gom
det har &r friga o, | stallet &ar det frga o att vid utférande 5, de
uppgifter gom har avses besinna den vérdnad gomy dodens narvaro bjuder
samt visa pietet, hansyn och allman medmansklighet. Enligt bestammel-
serna | 2 a 8 HSL skall halso- och sjukvérdens bedrivande bygga pa
bl.a. respekt for patienternas integritet. Det finns enligt tillsynsutred-
ningens mening inget motsagelsefullt i tanken att detta integritetskrav
skall galla aven efter det att patienten avlidit och s& lange den dodes
kropp finns inom hélso- och sjukvarden. Att omhéanderta avlidna bor for
ovrigt inte geg som en | forhallande till vérd- och behandlingsverksamhet
apart uppgift. De atgarder gom inom halso- och sjukvérden vidtas med
den avlidnes kropp &r darfor att betrakta gom ett naturligt led i verksam-
heten. Det bor ocksd papekas att det alltiamt &r sd att de allra flesta
slutar sina dagar p& gn Sjukvardsinrattning. Uppgiften  att omhanderta
avlidna inom halso- och sjukvarden maste sélunda frdn saval kvalitativ
som Kvantitativ  synpunkt bedémas gom betydelsefull.  Det bor d& ocksé
vara Mojligt att kunna hos ansvarsnamnden for provning gy disciplinan-
svaret papeka brister i personalens handhavande 4, denna uppgift.

Tillsynsutredningens  férslag  blir darfér att halso- och sjukvardsperso-
nalens disciplinansvar ~ bor omfatta omhéandertagandet 4, avlidna inom
halso- och sjukvarden. Foér den skull bér narstdende till den avlidne
tillerkdnnas ratt att anmala brister i samband med detta omhéandertagan-
de.

Tillsynsutredningen vill i detta sammanhang fasta uppmarksamheten pa
forhallandet att befolkningen i Sverige under de senaste decennierna,
genom den okade invandringen och flyktingstrémmen, har betydande
inslag gy méanniskor gom representerar religioner  och uppfattningar
inte minst i samband med omhandertagande 4y, avlidna _ gom &r fram-
mande for traditionellt  svenskt ténkesatt och handlande.

Savitt utredningen kunnat finna gyger de avvikelser frdn svenskt bruk,
som det i detta sammanhang 4&r frdga om, huvudsakligen nérstiendes
narvaro vid dodsbadden och ritualer i samband med kroppens iordnings-
stallande infor bisattning och begravning och néarstdendes ggmyaro Med
den avlidne. Det férekommer religioner gom i princip &r emot obduktio-
ner. | det material ftillsynsutredningen  haft att tillgd finns inga absoluta
forbud mot transplantationer. Forbud mot kremering ar daremot ganska
ofta férekommande. Enligt islam &r det alltid frdga o jordbegravning
helst inom 24 timmar efter dodsfallet. | andra religioner ar det & andra
sidan pabjudet att kroppen skall kremeras.

Det &r angeldget att betona att halso- och sjukvardspersonalen  vid
omhandertagnadet 4y, avlidna i, avsedda fall tar stérsta mdjliga hansyn
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till seder, bruk och ritualer etc., gom &ar forknippade med frammande
religionsuppfattningar, kulturer och etnisk grupptillnorighet i samband
med att ndgon ligger for doden, vid ddendet och vid omhéndertagandet
av den dodes kropp. Detta forhallningssatt maste gilla &ven gentemot
narstdende till den avlidne. Men gransen harfor maste g vid vad gom
foreskrivs i svensk lag eller férordning och 4, socialstyrelsen utfardade
foreskrifter inom &amnesomradet.

Den grénsen bor ocksd sattas s att tillgodoseendet o, sddana 6nskemal
och behov, gom det hdr kan yarg fréga om inte fér ga ut over varden g,
andra patienter och omhéndertagande 5, andra avlidna, bemdtandet g,
dem narstdende etc. Att detta stéller mycket stora krav pa personalens
omdomesformaga och handlande &r en Siélvklarhet.

P& forekommen anledning se interpellation  19888923| vill  tillsyns-
utredningen uttala att vad p, sagts ocksd galler vid utlamnande frén
hédlso- och sjukvarden 5, den dédes kropp till narstdende. | det aktuella
fallet gy det frdga om ep kvinna, ygrg bam efter férlossningen avled p&
sjukhuset. Kvinnan &nskade ta med sig barnets kropp, d& hon lamnade
sjukhuset, fér omhé&ndertagande och begravning enligt hennes trosupp-
fattning.  Enligt tillsynsutredningens mening ar det rimligt att o narsta-
ende pd detta satt sjalv tar hand gy, den dode férutsatt att inga hinder
for bisattning och begravning foreligger, dvs. att dodsbevis och intyg
om dodsorsaken kan utfardas och n&gon rattsmedicinsk  &tgard inte &r
aktuell.

En sarskild frga att uppmarksamma i detta sammanhang &r den on
begravning 45y aborterade foster. Socialstyrelsen har utfardat allmanna
rdd i amnet. Gransen gar vid foster, gop aborteras fro.m. trettonde
havandeskapsveckan.  Kvinnansmannens o6nskemal i det enskilda fallet
ar avgbrande for frdgan o, begravning skall &ga rym eller ej. Rent
faktiskt innebar ett beslut 4, begravning att fostret kommer att behand-
las i princip i nivd med vad gom brukas vid omhandertagandet g,
avlidna patienter inom hélso- och sjukvarden. N& man nuy N6t ep
mojlighet  att begrava foster, forefaller det sjalvklart ait den som be-
gagnar denna mdjlighet ocksd skall kunna stélla krav p& ett korrekt och
vardigt omhandertagande g, fostret och att forsummelser fr&n halso- och
sjukvardspersonalens  sida i det hanseendet skall kunna beivras. Tillsyn-
sutredningen  ar emellertid inte beredd att foresld o lagbestimmelse 4,
innebdrd  att halso- och sjukvérdens gpgyar for omhandertagande o,
avlidna ocksd skall omfatta aborterade foster. Ett s&dant gpsyar Skulle
vara alltfér langtgdende med hénsyn till dess generella karaktar och
forhallandet att inte alla aborterade foster kommer att begravas. Detta
hindrar inte att tillsynsutredningen forutsatter gtt alla aborterade foster
behandlas pa etiskt godtagbart sitt. Foliande skall dock betonas. Aven
om en lagbestammelse p, hélso- och sjukvardens gngyar i forevarande
hénseende inte utfardas, galler socialstyrelsens allméanna rdd SOSFS
19908 i amnet. Frdgan gy halso- och sjukvardspersonalens —gngyar for
detta omhandertagande i det enskilda fallet maste enligt tillsynsutred-
ningens mening beddmas pa& sgmma Satt som i andra fall, d& pan har att
bedéma ett handlande i strid med styrelsens allmanna réad.
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Det &r sjalvklart att halso- och sjukvardspersonalens farhallningsatt
gentemot nérstdende till avlidna ocks& maste praglas 5, medmansklighet
och forstdelse. Med undantag for s&dana situationer i vilka den néarstden-
de kan stodja sig pa ep i forfattningen fastlagd réatt eller skyldighet i for-
héllande till denne se tex. 7 § andra stycket transplantationslagen,
torde personalens handlande i kontakten med de anhériga i samband
med omhéndertagande 5, avlidna knappast kunna féranleda andra
klagomdl, an sddana gom ayser brister i denna relation eller géller
personalens attityder i sammanhanget och liknande. | avsnitt 9.3.3
lagger tillsynsutredningen fram forslag oy hur man skall kunna komma
till ratta med detta problem.

9.3.3 Bemotande av narstdende till  patienter och avlidna

Saval MAK  gom regeringen i sin proposition 197879220 betonade
angelagenheten 5y att stirka patientens stallning i vardsituationen och ge
denne mojligheter  till okat inflytande i disciplinprocessen. Betydelsen
hérav fnns det all anledning att understryka. Emellertid finns det
patienter gom av Olika skal inte sjalva kan havda sin stallning i vérden
eller fora talan i ett ansvarsarende. Detta géller exempelvis patienter
under 18 &r och andra patienter gy Saknar rattslig handlingsférméga.

Oftast trader i sadana fall vederbdrande vardnadshavare eller gnnan
narstdende in och foretrader patienten. Patienten kan ocksd foretradas gy
god man. Det forhallandet  att en 90d man utsetts for patienten torde inte
innebara att patienten darmed ar diskvalificerad  gom behérig anmélare i
tillsynslagens mening. Regeringsratten forklarade i ett beslut 1989-03-20
mal 1989 ref. I, Kammarratten i Stockholm, mal 2338- 1987, HSAN-
arende med beteckning HSAN 68085 | att den omstindigheten att gp
patient &r omyndig i sig inte utgor hinder for patienten att sjalv gora
anmalan till HSAN. | det enskilda fallet kan det finnas anledning att _
oavsett om anmalaren &ar omyndig eller _ préva om anmélaren pa
grund gy sjukdom eller g4ngn orsak saknar réttslig handlingsformaga.

D& HSAN awisat &arendet pad den grunden att anmélaren forklarats
omyndig och d& det kunde gpnges befogat att foreta en provning gy
anmalarens rattsliga  handlingsfomiaga, aterforvisade  regeringsratten
arendet till namnden fér py behandling.

Det finns ocksd andra patienter gom p& grund 4y sitt hélsotillstdnd
tillilligtvis eller permanent &r oférmdgna att syarg fOr sig sjalva, inte
kan lamna i vardsammanhanget erforderliga upplysningar, inte kan nas
med eller forstd inneborden 4, den féreskrivna informationen o den
egna hélsosituationen  och o vika behandlingsmetoder  gom star fill
buds och goy fOljaktligen inte sjalva kan fatta beslut oy den egna
varden och aktivt medverka i dess genomférande. Tillsynsutredningen
avser har exempelis personer som | Medvetslost tillstand inférs ftill
sjukhus och &ldre med allvarligt nedsatta sjalsformdgenheter.  Det ar har
alltsd fréga om situationer da den anhériges medverkan och relation till
vardpersonalen  &r 5, direkt betydelse for patientens vard. Man maste
emellertid ha klart for sig att de patienter, g¢om det har ar frdga o
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formellt har full réattslig handlingsformaga, och att varden g, dem darfor

liksom nar det géller patienter i allmédnhet maste bedrivas i s& nara
overensstammelse oy mojligt med patientens vilia. Det méste ocksd
observeras, att det finns gradskillnader vid jamforelse olika patienter
emellan vad géller tex. foérmégan att ge uttryck  for den ggng viljan.  Det
fordras darfor stor lyhordhet fran personalens sida, for att varden av
dessa patienter skall kunna bedrivas i sd nara Overenstimmelse med
patientens vilja gom mojligt och inte pd den anhériges Vvillkor.  Den
anhoriges uttalanden och onskemdl o, patientens vard bor har aldrig
betraktas gsom annat @n dennes uttolkning 5y patientens vilja.

| detta sammanhang maste gy Ocksd beakta det intresse gom ligger i
att hélso- och sjukvardspersonalens handlande i férhallande till patienter
som Sedermera avlidit ocks& kan foras till HSAN fér provning 4, dis-
ciplinansvaret.  Det &r naturligt att narstdende till den avlidna i sadana
fall trader i dennes stélle.

Med narstdende bor tex. forstds patientens eller den avlidnes
make, sambo eller gpnan Med vilkken patienten eller den avlidne g,
aktigt sammanbott, barn, foraldrar och syskon. Med hansyn till att
lagstiftningen  numera Ocksd erkdnner homosexuella samlevnadsfirhl-
landen bor ocksd sadan sammanboende i firekommande fall  kunna
raknas till kretsen nara anhoriga. Frdgan om huruvida den gpg eller
andra skall gpnses som harstdende eller far dock prévas fran fall till
fall. Tillsynsutredningen foreslar att orden nara anhorig och anhorig i
olika bojningsformer genomgdende utbyts i tillsynslagen mot ordet
narstdende i motsvarande bdjningsformer,  eftersom detta ord stér i béattre
Overensstammelse med nuvarande reella familjefirhallanden
Gallande ratt tillgodoser de synpunkter pa anhorigas stalining och
intressen i halso- och sjukvardssammanhanget, for vilkka qgygn redo-
gjorts. Salunda har ansvarsnamnden enligt 24 § forsta stycket tillsynsla-
gen att till prévning yppta anmalan, gom i det enskilda fallet gjorts gy
ndra anhorig till patienten, forutsatt att patienten sjalv ar oférmégen att
anméla saken. Hari innefattas ocksd avlidna patienter. Det skall har
padminnas om att patientens ratt att goéra anmalan till HSAN &r beroende
av att denne sjalv ansett sig p& nagot sétt ha lidit men genom nAgon
atgard eller underlatenhet fran halso- och sjukvardspersonalens sida. |
disciplinprocessen &r det alltsa principiellt patienten och nagon eller
nagra tillhdriga hélso- och sjukvardspersonalen,  gom Star som parter mot
varandra. En nara anhorig fér upptrada gom part endast o, patienten g
nagon anledning inte sjalv kan féra sin talan.

Den py ldmnade redogodrelsen visar att ndra anhdriga till patienter och
avlidna redan, enligt gallande bestammelser, har betydande mdgjligheter
att & patientens vagnar fora frdgor gy ror hélso- och sjukvardspersona-
lens disciplinansvar  till HSANs provning och paverka processen dar.
Korrekt nyttjiad ligger denna deras ratt helt i linjp med &andamalet att
beframja  kvaliteten i halso- och sjukvarden och patienternas trygghet
och sakerhet i varden.

Tillsynsutredningen har enligt sina direktiv att overvaga om persona-
lens bemétande 5, narstdende till patienter och avlidna bor omfattas gy
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tillsynslagen.  Som framgdr ,, det féregdende ar patientens narstdende
ofta g vardefull tillgdng i varden. Det &r naturligtvis  utomordentligt

viktigt att de narstdende bemots med omtanke och respekt. Det ar emel-
lertid ocksa uppenbart att i flertalet fall &r det patienten, som &r i behov
av samhdllets skydd p& det satt g tillsynslagen medger. De nérstdende
befinner sig inte i ggmma underldge. Utredningen har funnit att om
personalens bemétande 4, nérstdende generellt skulle kunna provas 5y
HSAN, skulle konsekvensen har bli att ytterligare en mycket stor grupp
skulle f& ratt till anmalan tilll HSAN. Déarmed skulle ocks& risken for
oberéttigade klagomdl och anmaélningar ©6ka p& ett orimligt satt. Det kan
dock inte bortses ifrdn att i vissa situationer & de nérstiende i o s&dan
situation att bemdtandet 5, dem borde kurma prévas enligt tillsynslagen.

Detta galler framfor allt nar patienten sjélv ar i sadant tillstind att det
utesluter hans mojlighet att tillvarata sina intressen ytan att dessa maste
bevakas g,y nérstdende. Ett annat tillfalle & nar frégan géller on ay-
liden.

Tillsynsutredningenforeslar darfor att tillsynslagen boér omfatta halso-
och sjukvardspersonalens — bemétande ,, narstdende till patienter eller
avlidna i fall nar narstdende genom bestammelser i lag eller férordning

ar patientens eller den avlidnes stéllforetradare  eller p& n&got annat satt
har gn liknande stéllning.  Detta kommer till utiryck i de sérskilda
punkter, gom iNgar i den g, utredningen féreslagna nya 1 8 till lagen.
Konsekvenser g detta &r att de narstdendes réatt att i sddana fall anféra
klagomal il HSAN bor utokas ftill att gélla &ven bemédtande L, de
narstdende sjélva.

9.3.4 Forskning

Inom hélso- och sjukvarden péagér standigt och i betydande omfattning
viktig forskning for att finna nya behandlingsmetoder  och nya lakemedel
och liknande ygpen i kampen mot sjukdomar gom inte kunnat botas med
de medel gom for narvarande star till halso- och sjukvérdens férfogande.
Man soker ocksd genom forskning  férfina de behandlingsmetoder  och
botemedel 5, redan har tiligdng till for att géra dem sikrare, effektiva-
re, minska med dem férenade biverkningar etc. En betydande del av
denna forskning  &ger rym genom Kliniska proy manniska saval pa
dem gom redan &r patienter gom friska personer som frivilligt  stallt
sig till forfogande for s&dana prov. | 14 a8 lakemedelsforordningen
1962701 finns bestammelser 5, klinisk lakemedelsprévning. Enligt
denna paragraf forstds med s&dan lakemedelsprévning  undersokning pa
manniskor gy ett lakemedel i syfte att fa kunskap o, medlets effekt och
biverkningar  och oy medlets upptagning, férdelning, omvandling och
utvardering. | lakemedelsverkets forfattning LVFS 199025 finns
foreskrifter  och allménna rad gy, klinisk 1&kemedelsprévning.

Det ar sjalvklart att det inom all klinisk forskning _ inte bara inom den
kliniska lakemedelsprévningen _ kan begas fel 5, den halso- och sjuk-
vérdspersonal go ar verksam inom forskningen och att det d& kan vara
friga oy fel gom bor prévas enligt tillsynslagens regler. Ocks& de
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patienter gom deltar i sadan forskning bor ha ggmma Mmojligheter  gom
andra patienter att tillvarata sin ratt, da de utsatts for fel eller forsum-
melse frdn personalens sida. Ocksd personalen gom &r verksam inom
forskningen bér ha mojlighet att fria sig fran anklagelser fran patienter-
nas Sida, gom eliest inte kunnat bli foremal fér prévning i HSAN. Pa
grund harav foreslar tillsynsutredningen att all Klinisk  forskning pa
manniska inom halso- och sjukvarden skall ges som ett sddant ypp.

giftsomrade, inom vilket hé&lso- och sjukvardspersonalens handlande
omfattas 5y tillsynslagen.  Det skall pdpekas att den definition 5, be-
greppet patient goy tillsynsutredningen i det foregdende formulerat &r

tilamplig ~ ocksd pa dem gom sa&som friska personer deltar i sédan
forsoksverksamhet, gy, det har ar frAga o eftersom deras kontakt med
halso- och sjukvarden harvidlag ocksa beror deras hilsa.

9.3.5 Rattsmedicin

Rattsmedicinsk  verksamhet bedrivs 4, lékare inom det statliga rattslakar-
vasendet, men aven 4y lékare i allmédn tidnst och 5, dem goy enskilt

utdvar lakaryrket. Sakktmnigbedémningar i rattsmedicinska &renden gors
ocksd gy socialstyrelsens rad for vissa rattsliga sociala och medicinska
frdgor. Tyngdpunkten i den réttsmedicinska verksamheten |&g intill den

ljuli 1991 pd statens réttslékarstationer med socialstyrelsen gom chefs-
myndighet. Fro.m. sistndmnda dag intrddde den férandringen att social-
styrelsen upphdrde att ygra chefsmyndighet for de verksamheter oo
rattslakarstationema  och statens rattskemiska laboratorium  svarade for.
Socialstyrelsens  uppgifter i det sammanhanget har ggp, tidigare namnts
overtagits gy en ny sjalvstandig myndighet, rattsmedicinalverket. Inom
den nya myndigheten  finns g rattsserolgisk avdelning benamnd statens
rattsserologiska institut med de uppgifter g5y, blodgruppsserologiska

avdelningen vid statens rattskemiska laboratorium fram till halvarsskiftet
1991 hade haft gnsvaret for. Vid den nya myndigheten  finns regionala
rattsmedicinska  avdelningar och o rattskemisk avdelning tillsammans

benamnda statens rattsmedicinska  institut = goy bla.  skall lammna
rattskemisk  service &t de regionala avdelningarna. Dessa avdelningar
skall gyara for de uppgifter gom réttslékarstationema  och den kemiska
avdelningen vid statens rattskemiska laboratorium hade, dvs. framst att
utfora rattsmedicinska  undersokningar  pa uppdrag 4, polisen och andra
rattsvardande  myndigheter;  prop. 19909193 ., réttsmedicinsk  verk-
samhet m.m.. Inom réattsmedicinalverket ~ kommer fr.o.m. den 1 oktober
1991 att ocksd finnas rattspsykiatriska — avdelningar.

Huvuduppgiftema for den rattsmedicinska verksamheten &r i stort sett

att utféra undersokningar 5, avlidna

2. att utféra undersokningar  avseende skador, forgiftningar |, m.
hos levande

att avge utlidtanden, s.k. rattsintyg, om skadors och sjukdomars
uppkomstsétt och svérighetsgrad samt om oOrsakssanunanhang
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mellan handling eller andra forhdllanden tex. miljo och
effekt.

Rattsmedicinska  utlétanden gyges Ocks& pa grundval 4y intyg, journaler
m.m. som lillstills rattslakama for bedémning.

Som nyss namnts ar det inte enbart de statliga rattslakama gom be-
driver réttsmedicinsk  verksamhet. Det gér gom sagt ocksd lékare inom
den allménna héalso- och sjukvarden och lakare i enskild tjanst, fast i
mindre skala och med huvudsaklig inriktning pa levandeundersékningar
och utfardande 5y rattsintyg.

Anledning saknas att hér detaljerat redovisa vilka uppgifter gq, faller
inom amen for den rattsmedicinska verksamheten. Foljande skall dock
anforas. Man kan till ait bérja med konstatera, att ifrdgavarande lakares
insatser inom &amnesomradet inte &r att beteckna gom halso- och sjuk-
vard i den meningen att atgarderna syftar till att medicinskt forebygga,
utreda och behandla sjukdomar och skador. Detta géller oavsett om den
som &r firemal for en rdttsmedicinsk  atgdrd &r gn levande pergon eller
avliden. Reglerna i HSL é&r sdlunda inte tillampliga pa verksamheten. |
den sk. RRK-utredningens  betadnkande Ds S 19863 gpges den ratts-
medicinska verksamhetens uppgift grg att bitrdda rattsvardande myn-
digheter med s&dan medicinsk sakkunskap gom de behéver for att kunna
bedéma mal och &renden med medicinska fragestallningar. Behov 5y
sddant bitrade uppkommer i polis, aklagares, domstolars samt sociala
myndigheters  verksamhet. Réttsmedicinska undersokningar har ibland
ocksd betydelse fir HSANs verksamhet.

Man torde ocksd kunna uttrycka forhallandet g5 s& att rattsmedicinen
har att vid fall gy oforklarlig  eller onaturlig dod soka gepom under-
sokning g, den dodes kvarlevor faststélla den faktiska doddsorsaken och
att i ovrigt _ och da galler det ocksd levande personer . SOka ange
kausaliteten mellan skador, forgiftningar | ¢, deras natur, uppkomst
och effekter samt att till de rattsvdrdande myndigheterna avge intyg
héarom.

| den rattsmedicinska verksamheten ingar salunda inte enbart att utfora
enkla dodsorsaksundersokningar for att kunna utfarda dodsbevis om
den sannolika dodsorsaken eller utesluta att naturlig dod foreligger,
fullstandiga dodsorsaksundersokningar om rattsmedicinsk  obduktion
inte erfordras, men resultatet 4, likunderstkningen  kan betydelse for
polismyndighets provning eller &tgard i anledning 5, dodsfallet och
rattsmedicirzska obdukzioner bla. o dodsfallet misstanks ygrq en folid
av annans Drottsliga garning  och att avge erforderliga  utlatanden i
sammanhanget. Foérutom att ocksd utféra levandeundersokningar har
rattsldkama  att lamna bitrade &t domstol, &klagare och polismyndighet
vid forhér under férundersokning, att bitrdda vid brottsplatsen, olycks-
plats- och liknande undersokningar och gora laboratorieundersokningar
av Olika slag Lex. histo-patologiska  undersékningar och undersokningar
av organ Och klader.

Till sin natur ar den rattsmedicinska verksamheten undersokande och
analyserande. Det ar definitivt inte frAga oy, halso- och sjukvard
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enskilda individerpatienter aven gm det ar tankbart att resultatet 4, det
rattsmedicinska arbetet i vissa fall kan komma den praktiska halso- och
sjukvarden till godo och anvandas i den kliniska verksamheten. Darfor
uppfyller inte rattsmedicinen med undantag for levandeundersdkningar-
na det krav gop for narvarande dominerar frdgan o, omfattningen g,
tillsynslagens tillampningsomrade, namligen att det skall \4r5 frdga om
personal gom &r sysselsatt i patientrelaterad halso- och sjukvéard
individbas. A andra sidan ligger rattsmedicinen halso- och sjukvarden
mycket néra. Det kravs tex. sagmma 9rundkompetens gom ldkare inom
de bada yrkesornrddena. Det finns ocksd paralleller mellan den rattsme-
dicinska verksamheten och framfér allt patologin inom halso- och
sjukvarden. For att py anféra ett exempel, kan namnas att mikroskopis-
ka preparat ibland G6versands frén patologisk institution till rattslakarsta-
tion for eftergranskning.  Det forekommer vidare att man vid rattslakar-
station aven tar prover frdn levande personer fOr undersokning dar.

Om emellertid omhéndertagandet 4, avlidna inom hélso- och sjukvar-
den kommer att i enlighet med tillsynsutredningens forslag falla inom
tillsynslagens tillampningsomrade, bor ocksd rattsmedicinen féras dit.
Visserligen foreligger inte skalet att ett adekvat omhandertagande g,
avlidna inom rattsmedicinen  &r viktigt utifrin organdonationssynpunkt,
men kravet p& att ta omhand avlidna med respekt och aktning gor sig
med sgmma Styrka géllande inom réttsmedicinen gy inom halso- och
sjukvarden.

Det finns emellertid fler likheter &n s& mellan rattsmedicinsk verksam-
het och halso- och sjukvardsverksamheten, ~ Aven om halso- och sjukvar-
den inte pd samma Satt som rattsmedicinen praglas gy undersokningar gy
avlidna foretas dock dar i inte obetydlig omfattning obduktioner Klinis-
ka obduktioner. Som framgdr 4y det gyan anforda omfattar tillsynslagen
redan i nulaget dem gom vid sjukhus utfér sddana obduktioner. Aven om
andamalet med en Klinisk obduktion delvis &r ett annat an tex. en
rattsmedicinsk  obduktion ~_ det galler visserligen att soka faststalla
dodsorsaken qep inte att utreda o doden fororsakats genom brottslig
handling, sjalvmord, olyckshandelse g, _ &r det tekniska utférandet i
stort sett detsamma. Fran den synpunkten sett bor ingen skillnad i
tillsynshanseende  goéras mellan halso- och sjukvarden och rattsmedici-
nen.

Man bor vid diskussionen i forevarande fraga inte heller bortse fran att
rattsmedicinska  atgarder inte enbart har betydelse i réattsligt hanseende.
Obduktioner ~ sévél rattsmedicinska  gom Kliniska — &r 4, vérde bl.a.

for att forebygga skador, olyckor, valdsbrott, missbruk, sjalvmord

m.m.,

for att f& kunskap oy &andringar i sjukdomspanoramat och effekter av
nya terapiformer

fér planeringen inom héalso- och sjukvarden,

for forskningen,

m.m.
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Sfor att kontrollera och korrigera klinisk diagnostik och for utbildning av
sjukvardspersonal.

Ytterligare en indikation pa att réttslikarna — och naturligtvis ocksi alla
andra lakare i den mén de utfor rattsmedicinska uppgifter — bor foras in
under tillsynslagens regler utgor det faktum att fel eller forsummelser
vid utforande av detta arbete kan fa synnerligen allvarliga konsekvenser
for den enskilda manniskan. Det bor dock péapekas att detta argument
ligger vid sidan av de huvudskidl som motiverar tillsynen enligt till-
synslagen, dven med den utvidgning av tillimpningsomradet som till-
synsutredningen preliminart foresprakat.

For att gora parallellen med hilso- och sjukvarden fullstindigare
foreslar tillsynsutredningen att inte bara rittslakarna utan ocksa de som
inom rittsmedicinen bitrdder eller eljest medverkar i det direkta omhén-
dertagandet av avlidna omfattas av tillsynslagen. Det nu anforda innebir
att ocksa rittsmedicinen enligt tillsynsutredningens mening bor utgora ett
uppgiftsomrade inom ramen for tillsynslagen. Det skall tilliggas att
redan nu omfattas de s.k. levandeundersokningarna inom rattsmedicinen
av reglerna i tillsynslagen.

SOU 1991:63
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10 Tillsynslagen inom  vissa
verksamheter
101 Inledning

De forslag tillsynsutredningen framlagt i kapitel 8 och 9 i detta betan-
kande innebéar bla. att tillsynslagens ansvarsregler i det enskilda fallet
galler endast den gom enligt 2 § lagforslaget tillhér héalso- och sjukvards-
personalen, forutsatt att det férhéllande sakfrdgan i ansvarsdrendet 4yser
kan innefattas i ndgot 5y de uppgiftsomrdden,  gom anges i | 8 lagfor-
slaget.

Den diskussion tillsynsutredningen hittills ~ fort har i huvudsak gallt de
inom halso- och sjukvardsorganisationen yrkesverksamma personalgrup-
perna, vars arbetsuppgifter pd nagot satt, generellt och i individuella
fall, har betydelse for halso- och sjukvardens kvalitet och patienternas
trygghet och sakerhet i varden m.m., 0Ch gom eliest géller omhanderta-
gandet 5y avlidna inom hélso- och sjukvarden och bemétandet g, nérsté-
ende till patienter och avlidna. En inskrankning 5, personkretsen i
forhéllande till vad gop for narvarande galler har utredningen forordat,
nam-ligen i vad ayger personal, gom Vid sjukvardsinrattningar fullgor
sddana uppgifter gom stadning, tradgardsarbeten,  snickeri- och mal-
ningsarbeten o.dyl.  dvs. arbetsuppgifter gy inte har med vardkvalitet
och patientsékerhet ' att goéra. Detta innebar sjalvfallet inte att tex.
stadarbetet kan nonchaleras. Den ggm bland halso- och sjukvardsperso-
nalen gnsyarar for hygienen tex. en Vardavdelning kan for brister i
det sammanhanget stéllas till gy4rg infér HSAN. Enligt utredningens
uppfattning  bor den personal, gom Vid en Sjukvardsinrattning har att
fullgéra enbart &vergripande administrativa  uppgifter  for vardinratt-

ningens vidkommande, inte omfattas g, tillsynslagen, medan daremot
personal med administrativa  uppgifter pa kliniker, ~vardavdelningar etc.,
omfattas 5, lagen. | mycket beror skillnaderna harvidlag att de

administrativa  uppgifterna  p& kliniknivd och motsvarande _ tex. fordel-
ning gy arbetsuppgifter inom personalen, forande 4, joumalanteck-
ningar och faststéllande 5, behandlingsrutiner  galler forutsattningarna
for det praktiska arbetet med varden 5, den enskilde patienten, vilket for
denne kan ha g omedelbar och ey pataglig betydelse, nar det galler
vardkvalitet ~och sakerhet i varden, &n tex. det i och fér sig viktiga
planerings- och budgetarbetet i sjukvardsinrattningens centraladmini-
stration.

| enlighet med sina direktiv diskuterar utredningen i det foljande vissa
verksamheter, gom ligger vid sidan 5, den egentliga halso- och sjuk-
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varden, och i vilken utstrackning personal inom dessa bdr omfattas g,
tillsynslagen.

10.2 Allmanna forutsattningar

Diskussionen i det foregdende har med ndgot undantag avsett personal,
vars Yrkesverksamhet ar forlagd till omrddet halso- och sjukvard.
Utanfor utredningens  6vervaganden har hittills  lamnats vardutbildade
som arbetar i verksamheter, vilkas syfte inte &r att meddela halso- och
sjukvard men som behover tillgang till ggen medicinsk expertis for att
kunna lésa sina uppgifter. H&ar gyges Vardutbildad personal med enbart
administrativa  uppgifter hos myndigheter.  S3som en annan stor grupp,
som Ocksd maste diskuteras kan gn urskilja vissa verksamheter inom
vardsektom, vilkas huvudsyfte dock &r ett annat an att bedriva hélso-
och sjukvdrd. Som exempel p& sddana verksamheter kan namnas &ldre-
varden inom socialtjanstens gy och verksamheten med sarskilda omsor-
ger om psykiskt utvecklingsstorda.

10.3 Vardutbildad personal vid statliga
myndigheter ~ m.fl.

Vid statliga ambetsverk finns vardutbildad personal med enbart admi-
nistrativa  uppgifter. ~ Exempel p& myndigheter med sadan personal ar
socialstyrelsen  och arbetarskyddsstyrelsen. Har kan ocksd namnas
forsékringskassomas  fortroendeldkare,  gom emellertid behandlas i ett
sarskilt avsnitt i det foljande.

De myndigheter gom har gyses har statliga administrativa  uppgifter.
Socialstyrelsen, tex.,, ar enligt sin instruktion 1988 1236 central
férvaltningsmyndighet for verksamhet gom rér bl.a. hélso- och sjukvard,
tandvard, halsoskydd, Smittskydd och sarskilda omsorger om PSykiskt
utvecklingsstorda. Rent allmént skall styrelsen verka for god hélsa och
social valfard samt omsorg Och vard 4y hog kvalitet lika villkor  for
hela befolkningen.  Styrelsen har att utdva hogsta tillsynen 6ver hélso-
och sjukvarden och dess personal.

Arbetarskyddsstyrelsen och yrkesinspektionen ingar gom delar i arbe-
tarskyddsverket. Enligt den for verket géllande  instruktionen
1987393, ar arbetarskyddsstyrelsen  central forvaltningsmyndighet med
avseende pa frdgor gom gdller arbetsmilibn  och arbetarskyddet och ar
chefsmyndighet  for yrkesinspektionen. Styrelsen skall tex. utarbeta
erforderliga  foreskrifter och allmanna rad i anslutning till lagstiftningen
pd dessa omrdden och medverka i utbildning 5y foretagshalsovardens
personal. Vid arbetarskyddsstyrelsen  finns g sérskild enhet for medic-
inska och sociala fragor. Vid enheten finns vardutbildad personal.

Halso- och sjukvardens ansvarsnamnd HSAN ar g sjalvstandig myn-
dighet. De &renden ggy handlaggs och avgérs i namnden galler i hogsta
grad frdgor g, medicinsk natur, eftersom de i allménhet 4yger hélso- och
sjukvardspersonals  handlande i sin yrkesutévning. S&dana arenden maéste
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foljaktligen utredas och avgéras under medverkan 5, medicinskt sakkim-
niga. Tillsynsutredningen vill erinra om att det ar HSAN, gom har att
avgora huruvida visst hos némnden patalat handlande 5y ndgon gom
tillhér  halso- och sjukvérdspersonalen &gt (,m i dverensstammelse med
vetenskap och beprovad erfarenhet eller 3 § allméanna lakarinstruk-

tionen, 1963341 eller kan betecknas ggy sakkunnig och omsorgsfull

vard 5 §forsta stycket tillsynslagen. Tidigare hade HSAN inte tillgang
till  ggen medicinsk expertis utan ygr helt hanvisad ftill att fér de nodvan-
diga medicinska beddmningama 4, &rendena, for foredragning 4, &aren-
dena i ansvarsnamnden ;. anlita extern medicinsk sakkunskap.

Det finns givetvis ménga fler exempel pa myndigheter goy, anlitar
egen eller extern vardutbildad  personal for medicinskt administrativa
frdgor inom resp. myndighets verksamhetsomrdde.  Det finns skal pa-
peka att det ocksd i den regionala statliga férvaltningen, lansstyrelserna,
finns  vardutbildad personal med administrativa  uppgifter  liksom i
landstingskommunernas oentralforvaltningar och i storre kommuners
forvaltningar ~ m.fl.

Rent allméant torde 50 kunna dela in de administrativa uppgifterna i
tvd huvudgrupper, g forsta gom géller frdgor, gom inte ar personrelate-
rade och gpn andra gom géller gp eller fler enskilda manniskor. Till den
forsta gryppen hor éarenden gom tex. avser planeringen 5y viss verk-
samhet inom myndighetens ansvarsomrade, utarbetande g, foreskrifter
och allménna rdd etc. Til den andra gruppen Kan man rékna sk
individarenden,  tex. begaran frdn enskild person om Prévning gy visst
forhéllande, gom ankommer pd myndigheten att avgora.

Det &r den andra 4y, de tvd huvudgruppema administrativa &renden och
de beddmningar och beslut i dem, goy frdn tillsynsutredningens syn-
punkt ar gy intresse. Denna &rendegrupp innehéller sjélvklart on méngd
olika varianter men har ett gemensamt det ar g, eller mojligen flera
personer som havdar ett personligt intresse, i vilket hdlso- och sjukvérd

ett eller annat satt ar involverad. Det kan g5 frga omp patienters
klagom&l mot n&gon bland halso- och sjukvardspersonalen, en begaran
om att fa vissa joumalhandlingar helt eller delvis forstorda, o, begéran
om tillstdnd il abort i sent skede g, graviditeten, o, frga oy medi-
cinskt hinder for viss anstéllning, for att py ta ndgra exempel.

Karaktaristiskt ~ for handlaggningen 5\, sddana arenden gomp har gyses ar
att bedémningama och besluten regelmassigt sker p& grundval av Skrift-
ligt material. Endast i undantagsfall férekommer muntlig handlaggning
och medicinska undersdkningar 5, patienter. Som exempel pa att per-
sonliga kroppsundersokningar forekommer kan namnas, att invandrar-
verkets fomoendeldkare i utlanningsarenden enligt uppgift i vissa fall
personligen undersoker de personer arendena galler for att stka faststélla
huruvida medicinskt hinder foreligger for awisning frdn riket. Vidare
kan pépekas att g, socialstyrelsen anlitade tandldkare vid inspektioner
ibland personligen understker klagande patienters tander for ait sjilva
kunna beddéma g, den anmaélde tandlékaren behandlat patienten felaktigt
eller lege artis.

Men ocks& individarendena kan ha olika karaktar. Med utgdngspunkt
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fran de synpunkter tillsynsutredningen har att beakta, kan gn skilia
mellan vardarenden, dvs. &arenden i vilka varden g, en Patient ar ett
huvudmoment,  och férméanséarenden, dvs. &renden i vika gp enskild
soker erhdlla g form&n 4, visst slag, varvid den enskildes halsotillstand
ar gy central betydelse for huruvida han skall erhdlla férménen eller
Det skall papekas att gransen mellan dessa tvd &arendegrupper inte alltid
ar helt tydlig.

Man torde till gryppen vardarenden kunna fora alla ansvarsarenden
och alla &renden ggm p& ndgot satt innebar ett klagomal eller gop kritik
mot halso- och sjukvardspersonalen. | och fér sig handlar dessa arenden
ofta nog om vardkvalitet och patientsakerhet. Man kan naturligtvis ocksa
se dem s&som ett utfléde 4y tillsynsfunktionen. Det ar sddana arenden
som blir aktuella just pa grund 4y att det finns gp tillsynsverksamhet.
Detta forhallande talar varken for eller mot att de som handlagger
arendena borde 55 underkastade tillsynslagen. Deras beddmningar och
slutsatser kan i och for sig y5r5 felaktiga eller korrekta. Vid fel kan
naturligtvis ~ patientintresset  komma i klam. A andra sidan foreligger
ingen patientrelation  mellan den enskilde och den vardutbildade, g¢om
handlagger det enskilda &rendet. Viktigt &r ocksd att komma iha&g, att i
sddana arenden &r det inte enbart vardutbildade g, deltar. De medi-
cinska Synpunkterna ar g del 5y olika expertsynpunkter,  gop maste
vagas ggmman | och for det slutliga beslutet. Skall alltsd de vardut-
bildade handldggarna i dessa uppgifter g5 underkastade tillsynslagens
bestammelser, skulle 5, kunna goéra géllande att ocksd andra befatt-
ningshavare ggm deltar i handldggningen pa myndighetens véagnar, t.ex.
jurister,  skall omfattas g, lagen. En sddan ordning skulle innebara att
aven yrkesutovare, vilkas sakkunskap ligger pa ett helt annat omrade &n
det medicinska, skulle falla under tillsynslagen, enbart 5, den anled-
ningen, att de deltar i handlaggningen 5, ett d&rende med medicinska
implikationer.

Vad s8 betraffar férmansarendena har de i och for sig inte s& mycket
att géra med vardkvalitet och patientsdkerhet. Vad de vardutbildade
handlaggarna i dessa &renden har att beddma handlingarna ar g, de
mediko-legala  forutsattningarna  for att villfara den enskildes begaran ar
uppfylida 5, det foreligger nagra medicinska skal mot att s6kandens
patientioumal  forstors, oy det frdn medicinsk synpunkt inte foreligger
nagot hinder mot sterilisering etc. | dessa fall foreligger inte heller
nagon relation patient-vardgivare. Ocksd har ar den medicinska be-
démningen endast g del, &t ygra en Viktig del, g, beslutsunderlaget.

Tillsynsutredningen kan konstatera att det inom den offentliga forvalt-
ningen forekommer ett stort antal olika administrativa uppgifter, gom
inte kan fullgéras uytan medverkan g vardutbildad  personal. Sadan
expertmedverkan  sakerstalls i férekommande fall genom myndighetens
egen Personal eller geopom anlitande 4y utanférstdende sakkunniga t.ex.
for avgivande gy ett expertutlatande. Dessa experters stéllning och
ligganden i forhallande till den myndighet, gqop anlitar dem, skilier sig
i princip inte frdn vad gom géller for den myndighetens Ovriga tjanste-
man och uppdragstagare. De medicinska experterna belyser att visst
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arende fran medicinsk  synpunkt, de juridiska experterna  bedémer
samma arende . juridisk  synvinkel, behovet 4, sociala synpunkter
tilgodses g, socionomer etc. Alla dessa experters Synpunkter —utgor
sedan det underlag, p& grundval g5, viket myndigheten sedan fattar
beslut. Det gérs i ansvarshanseende ingen skillnad mellan vardutbildade
och andra administratérer ~ hos g viss myndighet.  Savitt tillsynsutred-
ningen kan finna finns inga skdl ggom motiverar att de vardutbildade
administratérema hos myndighet skall omfattas g, tillsynslagen i sin
verksamhet hos myndigheten, medan 6vriga administratérer — skall gp,.
fattas 5, de disciplinrattsliga befogenheter gentemot dem, gom myndig-
heterna &ger och de disciplinréttsliga reglerna i LOA. Det skall papekas,
att ocksd de vardutbildade administratSrema  hos en myndighet deltar i
handlaggningen 5y arenden, ggm inte har medicinska inslag, vilket med
en annan ansvarsordning  &n den nuvarande skulle innebara att denna
personal i vissa &renden skulle omfattas 4y tillsynslagen och i andra
arenden g, samma ansvarsbestammelser gy Gvriga tjansteman.

Det skall ocksd an gn géng betonas, att det i de &renden, som en
vardutbildad  administratér ~ har att medverka inte foreligger nagon
relation enligt vilken den enskilde, goy &rendet ror, &r att betrakta gom
patient i forhallande till administratéren. Om emellertid administratéren
sjalv  skulle underséka den enskilde, uppkommer daremot ¢ sddan
situation, gom omfattas g, tillsynslagen. Detta &ar emellertid att betrakta
som ett undantag frdn huvudregeln. Men ocks& utanfér tjansten kan den
vardutbildade  administratdren hos o myndighet komma att i enlighet
med tillsynsutredningens uppfattning omfattas gy, tillsynslagen, namligen
i den mén han hos myndigheten i egenskap g, legitimerad eller gom
bitrade till legitimerad meddelar halso- och sjukvérd oavsett om han
erhéller ersattning harfor eller ej.

Tillsynsutredningen  finner séledes att vardutbildade administratérer hos
myndighet inte bor omfattas ,, ftillsynslagen i andra fall &n nar de
personligen undersoker enskild.

104 Invandrarverkets fortroendelékare i
utlanningsarenden

Vid invandrarverket  finns tva fortroendeldkare fr radgivning i arenden
enligt utlanningslagen  1989529. Till  att bérja med och till folid 4y ett
uppdrag 1981 frdn regeringen till invandrarverket férordnades vid verket
en Sadan lakare. Denne skulle ha allmdn medicinsk kompetens. Efter ett
uppdrag &r 1988 frdn regeringen till invandrarverket férordnades ytterli-
gare en fortroendelékare  vid denna myndighet. Denne lakare skulle

inneha specialistkompetens i barn- och ungdomspsykiatri.
Genom beslut den 16 maj 1991 har regeringen bemyndigat invandrar-
verket att utse fortroendelakare i den utstrackning verket finner \gq

nodvandigt for samrdd i drenden enligt utlanningslagen.
Allmént  sett ar dessa fortroendelakamas  framsta uppgift att medverka
i invandrarverkets  handlaggning 5, vissa &arenden rorande utlanningar
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arenden g uppehallstillstand, awvisning m.m., i vilka invandrarverket
anser Sig behdva anlita deras sakkunskap.

Osékerhet rader pa sina hall gy ansvarsforhdllandena  for dessa firtro-
endelékare, op de i denna sin egenskap omfattas 4y tillsynslagen eller

Denna frdga aktualiserades bl.a. i ett drende hos JO dnr 1442-
1986. | sitt beslut den 27 januari 1988 i &rendet erinrade JO gy att
tillsynsutredningen har i uppdrag bla. att dvervdga gm och i sa fall i
vilken utstrackning  vardutbildad personal, gom & administrativt  verk-
sam, bor omfattas 4y ftillsynslagen. D& JO ansdg, att de frdgor som
aktualiserades i detta arende, g vél forenliga med detta utredningsupp-
drag, beslét JO att till tillsynsutredningen 6verlamna gp kopia g, beslu-
tet for de Overvaganden utredningen kunde finna pékallade.

For att fa klarhet i fortroendeldkamas  uppgifter och arbetsséatt har till-
synsutredningen  tagit del bla. g, de g, invandrarverket den 20 juni
1989 meddelade, p, géallande allmanna raden i frdga o, fortroendeléka-
re | utldnningsarenden.  Dessa allmanna rad har invandrarverket —utarbetat
pa regeringens uppdrag och efter samrdd med socialstyrelsen och riks-
polisstyrelsen.

Det framhdlls i dessa allméanna rad att statens invandrarverk, arbets-
marknadsdepartementet  och polismyndighet  far anlita fortroendeldkama
for raddgivning i arenden enligt utlanningslagstiftningen.

Av de allmanna raden framgar att fortroendelakarnas  medverkan &r
aktuell endast i sddana arenden i vilka medicinska skal tex. till stod for
begdaran qom  uppehélistillstand aberopas.  Arbetsfordelningen dem
emellan &r féljande

Arenden j vilka medicinska skél aberopas

a endast i r&ga om vuxna personer over 18 ars alder _ fortro-
endeldkaren med allman kompetens

b endast i frAga gy barn eller ungdomar _ fértroendelédkaren med

sarskild kompetens i barn- och ungdomspsykiatri

c i frdga om bade \yxna och barn _ den 5, fortroendelédkama, pa
vilken de tyngsta skélen bedéms falla; det ankommer i sadana
fall p& fortroendelakaren  att vid behov samrdda med den andra
fortroendelékaren.

Avsikten  ar emellertid inte att yttrande frn fortroendelakaren skall
inhamtas rorande alla lakarintyg. Enligt de allmanna raden bor fortroen-
delakare tillfrdgas endast nar redan ingivna lakarintyg ger anledning till
tveksamhet,  tex. om intyget &r svérbegripligt, oy dess slutsatser ter
sig bristfalligt motiverade eller oy slutsatserna stér i strid mot innehéllet
i andra intyg eller kan betvivias mot bakgrund 4, myndighetens egen
kunskap om é&rendet. Beslutet att anlita fortroendelakare — &r ocksd
avhangigt g, den vikt de medicinska omstindigheterna kan f& i det
enskilda fallet. Vilken vikt on viss typ gy lakarintyg skall tillméatas kan
variera fran fall till fall. Det &r nar de medicinska omsténdigheterna
trots lékarintyg ter sig tveksamma och da dessa kan betydelse, gsom
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yttrande frn fortroendelakare  bér inhamtas, framhalls det i de allman-
na raden.

Fortroendelakamas  primara  uppgift anges vara att bedéma lakarintyg
som utfardats 5 annan lakare eller zpnan person inom halsovarden och
som ror utlanningens  héalsotillstand. Fortroendeldkama  har mojlighet  att
efter eget beddmande infordra &ver utlanningen férda sjukjoumaler. |
den man ett intyg ayser forhdllanden, o ligger utanfor fortroendeldka-
rens egna sarskilda kunskapsomrdde kan han konsultera erforderlig
expertis.  Fortroendeldkama skall normalt inte sjalva undersoka de
aktuella utlanningama. | sarskilda fall kan de dock p& uppdrag ay den
beslutande myndigheten vid behov géra egna undersokningar 4, berdrd
utlarming, heter det i de allmanna raden.

Det understryks att fortroendelakamas  funktion &r enbart r&dgivande
och att deras yttranden utgdér en del 5, beslutsunderlaget, nar den
beslutande myndigheten avgor &rendet. Det papekas ocksd att forvalt-
ningslagens regler oy kommunikation  &ven galler i fraga om fortroende-
lakarnas yttranden.

For egen del kan tillsynsutredningen konstatera gtt invandrarverkets
firtroendelakare  har att medverka i myndighets handlaggning av Vissa
arenden, dvs. i ett administrativt  forfarande. Hari ligger att deras arbete
harvid &r knutet till de skriftiga handlingarna i det enskilda &rendet. P3a
samma Sétt gom for andra tjansteman hos myndigheten, oy, deltar i
handlaggningen 5, ett visst &rende, krdvs for fortroendelakamas  med-
verkan regelmassigt ingen personlig kontakt mellan dem och den eller
de personer &rendet géller. | princip utfor invandrarverkets  fértroendeld-
kare i denna sin egenskap arbete 5y samma art som @l annan hélso- och
sjukvardspersonal med admininstrativa uppgifter i den offentliga forvalt-
ningen. Enligt tillsynsutredningens mening bor darfor samma ansvars-
regler galla for dessa fbrtroendeldkare o for all gpnan hélso- och
sjukvardspersonal i administrativa  funktioner.  Det innebdr att de vid
fullgdrandet 5, sina arbetsuppgifter hos invandrarverket inte bér omfat-
tas gy fillsynslagen. Ett undantag frdn denna princip bor emellertid
goras. Ovan har namnts att invandrarverkets  fortroendeldkare i vissa fall
kan ha att personligen underséka den utlanning ett visst arende galler.
Nér ndgon 5 fortroendelékama  utfér o s&dan undersokning eller vidtar
nédgon gnnan hélso- och sjukvardande Atgard i forhdllande till  utlan-
ningen eller i forh&llande till n&gon grman person bor ldkaren omfattas
av tillsynslagen. | den situationen har namligen op, sadan relation likare-
patient uppstatt, gom gor denna lag tillamplig. Det skall framhallas, att
om fortroendelakaren i det laget dokumenterar sina fynd vid den person-
liga undersokningen  ar han skyldig folia de regler, gom galler for
lakares utfardande 4, intyg och utldtanden |, .

Det méste ocksd papekas att oy det gors gallande att nagon gy fértro-
endelakama gjort sig skyldig till fel eller férsummelse | sin tjanste-
utévning hos invandrarverket har denna myndighet, liksom alla andra
statliga myndigheter 5, och op i forhdllande till sina anstallda, befogen-
heten ait p& arbetsréttslig grund vidta disciplinrattsliga  atgérder gentemot
denne. Ytterligare bor méjlighet finnas att, da skal dartill foreligger,



132 llisynslagen  inom vissa verksamheter

gora anmalan i saken till statens ansvarsnamnd. Enligt bestammelserna i
15 kap. | § forsta stycket och 2. LOA 1976600 tar denna namnd
upp sadana fragor betréffande dem gom innehar eller uppehéller dels
annan Ordinarie  domartjanst &n tjanst gom justitierad eller regeringsrad
och dels tjanst gom byrdchef eller darmed jamstélld eller hogre tjanst vid
statlig myndighet. Det &ar osékert oy dessa avgransningsbestammelser
omfattar ocksd invandrarverkets fortroendeldkare.  Regeringen har dock
mojlighet  att jamlikt 15 kap. 1 § forsta stycket LOA meddela genpe-
rellt forordnande harom. Enligt tillsynsutredningens mening bor statens
invandrarverk i sddana &arenden ocksad kunna hoéra medicinsk expertis.
Tillsynsutredningen vill ocksd erinra om att fel eller forsummelse gom
en tiansteman gor sig skyldig till kan beivras i straffrattslig ordning i
enlighet med reglerna i 20 kap. brottsbalken.

Tillsynsutredningen finner s&ledes att ggmma ansvarsregler bor galla
for invandrarverkets  firtroendeldkare  gom for lékare med administrativa
uppgifter vid andra myndigheter.

10.5 Fortroendelakarna och fortroendetandlakarna
vid de almanna forsakringskassorna

| allmén forsékringskassa skall det enligt 18 kap. 12 § lagen g, allman
forsakring 1962381 finnas gn eller flera fortroendelédkare och fortroen-
detandlakare. Dessa skall bitrada kassan i frAgor, gom kraver medicinsk
eller odontologisk  sakkunskap, och verka for ett gott samarbete mellan
kassan och de lakare och tandlakare, gom ar verksamma inom kassans
omrade.

| lagen finns inga narmare bestammelser o, fortroendeldkamas och
fortroendetandlakamas uppgifter. Daremot har riksforsakringsverket
givit yt almanna rdd RFFS 1982 12 , tillampningen 5, kungodrelsen
om Organisation 5, de allménna forsakringskassorna ;. | dessa
allméanna rad har intagits g, befattningsbeskrivning for fortroendelékar-
na. Enligt denna skall fortroendelakare

1. Bitrdda forsakringskassan  vid utredning och beddmning gy
forsakringsfall  och déarvid i férekommande fall inhamta erfor-
derliga uppgifter fran behandlande lakare.

2. Foresld &tgarder gom kan antagas forbéttra forsakrads halsotill-
stdnd och arbetsférmaga.

Medverka i uppfolining gy till forsékringen anslutna lakares
och sjukgymnasters taxetillampning.

4. Medverka till att missbruk 5, forsékringen forhindras.

5. Arbeta for att frimja samarbetet mellan foérsékringskassan och
inom dess verksamhetsomrade verksamma lakare och sjukgym-
naster samt till dem lamna information i frdgor, gom faller
inom fortroendeldkares  arbetsomrade.

SOu
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6. Arligen uppratta  verksamhetsberattelse.

7. | ovrigt bitrada forsakringskassan i frdgor gy kraver medi-
cinsk sakkunskap.

Det skall papekas att denna befattningsbeskrivning finns intagen i gn av
riksforsakringsverket under ar 1988 utgiven informationsskrift Forsak-

ringsmedicin och att denna i och fir sig inte formellt 45,ger fortroende-
tandlakare.

| en motion 198283 hemstdllde o gy rksdagens ledaméter att rege-
ringen borde besluta o, utredning och redovisning 5, mdjligheten att
lata forsakringskassornas fértroendelakare medverka mera aktivt i
arendena bl 5 gepom understkning 5, patienter, vilkas &renden &r
foremdl for avgorande i hogre instans. | anledning 4, motionen hérde
socialforsékringsutskottet riksforsakringsverket och forsékringskassefor-

bundet. | sitt betédnkande 198384l om frtroendelékares  medverkan i
sjukforsakringséarenden redovisade  socialforsékringsutskottet remiss-
instansernas yttranden och avstyrkte pa anférda skal bifall till motionen.
Enligt referatet i betankandet hade riksforsakringsverket i sitt yttrande
understrukit  fortroendeldkamas roll  gom medicinska radgivare vid
handlaggning 5, &renden hos forsakringskassoma. Fortroendelalcamas

uppgift i utredningsarbetet &r, hade verket vidare framhallit, att utifr@n
behandlande lakares intyg hjélpa kassans utredare att klarlagga och
forklara den forsakrades medicinska status, en del gy det underlag gom
behovs for kassans beslut, varvid det salunda inte &r fortroendelakaren

som beslutar.  Avsikten ar inte, framholl verket, att fArtroendeldkaren

skall ©verta den behandlande lékarens roll att undersoka och behandla
patienten.  Riksforsakringsverket menade, att om denna atskillnad inte
fanns, skulle risken \arg stor for att en Sammanblandning 4y fortroende-
ldkarens och den behandlande lakarens resp. foll skulle forsvara ggm-

arbetet dem emellan. Skulle fortroendeldkaren i stor omfattning under-
soka patienterna skulle detta innebéra g genomgripande forandring 5y
roll- och ansvarsférdelningen inom halso- och sjukvarden. Verket

papekade i sammanhanget, att utldndska erfarenheter visat att ett system,
d&r man later vissa till férsakringsorganen knutna |&kare undersdka
patienterna, kan leda till betydande administrativa och andra problem.
Det medicinska underlag gom de allmanna forsakringskassoma  behover
for sina beslut maste naturligtvis \grq tillrackliga  for korrekta avgéran-
den, men eventuella kompletteringar 5, detta underlag kan ske pd andra
vagar an genom att fortroendelakaren undersbker den enskilde t.ex.
genom Vederborande behandlande lakare eller genom att kassan i samréd
med fortroendelakaren  remitterar den enskilde il gpnan lakare eller
klinik  for bedémning eller specialistundersokning.

Aven forsakringskasseférbundet understrok  fortroendelakarens  enbart
rddgivande roll, vilken forbundet ans&g borde bestd dven fortsattnings-
VIS.

For egen del framforde  socialférsakringsutskottet synpunkter gom helt
stamde overens med vad riksforsakringsverket och forsakringskassefor-
bundet anfort i arendet.
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Nagon &ndring har inte skett i fortroendelakamas  uppgifter och stall-
ning inom de allménna forsakringskassoma.  Debatten i riksdagen om
fortroendeldkama och deras stéllning har emellertid fortsatt. | sitt
betdnkande SoU 1984 852 framhdll socialutskottet att regeringen borde
overvdga oy nuvarande regler gm ansvar for fortroendelakare i forsak-
ringskassor och privata forsékringsbolag  &r lampligt utfomiade. | detta
betdnkande uttalade sig Socialutskottet i anledning g, bla. gn motion
198384 1411 till riksdagen, vari hemstélldes att riksdagen skulle hos
regeringen begéra skarpta ansvarsregler for fortroendelékare hos forsék-
ringskassor och forsékringsbolag. Bakgrunden till motionen 5, enligt
motionarerna  att dessa lékare inte star under socialstyrelsens tillsyn i vad
galler vardyrkets utdvande. De kan, anférde motionédrerna, darfér inte
stallas till gnsyar fr felaktigheter i sin tjansteutévning med stod gy
tillsynslagen. Med hansyn till att fortroendelakamas  tjanstestélining och
uppgifter grundar sig pa deras lakarbehodrighet kan detta inte gpses
tillfredsstallande, framholls  det i motionen.

Socialutskottet pekade i sitt betankande p& forhallandet att tillsynslagen
enbart gyser Personal gom &r verksam inom halso- och sjukvarden,
varmed ayses den individuellt  inriktade varden till férebyggande, upp-
sparande, utredning eller behandling 4y sjukdom, skada eller kroppsfel
samt vard i samband med bamsbérd.

Utgangspunkten  ar enligt forarbetena till tillsynslagen, att personkret-
sen skall omfatta personal inom den hélso- och sjukvard for 5. kvalitet
samhdllet patagit sig ett ansvar. Lagen omfattar inte fortroendelakama
vid de allmadnna forsakringskassoma eller hos forsékringsbolagen,
eftersom dessa i denna sin verksamhet inte meddelar héalso- och sjukvard
at patienter. Bestdmmelserna i tillsynslagen innebar, framholl utskottet,
att all halso- och sjukvardspersonal gop, omfattas 5y lagen _  sdledes
aven privata yrkesutbvare _  ar underkastad ett sarskilt offentligrattsligt
ansvar P& grund g, sin verksamhet inom hélso- och sjukvarden.

Socialutskottet erinrade emellertid ocks& o att det finns bestammelser
om disciplinansvar  &ven i LOA, gom géller anstdllda hos staten, kom-
muner, landstingskommuner, allménna forsékringskassor m.tl.;  betraf-
fande anstéllda hos kommuner och landstingskommuner dock endast gmy
anstéllningen ar statligt reglerad. Om tillsynslagen &r tillamplig har den
foretrade framfor LOA. Vidare galler givetvis brottsbalkens bestammel-
ser, framholl  utskottet.

Avslutningsvis ~ konstaterade socialutskottet  ait de lakare gom avses |
motionen inte arbetar i den direkta varden, en att de and& har sin
tjanstestallning och sina uppgifter just pa grund gy sin lékarbehorighet.
De bedbmningar gom gors gy fortroendelékare i olika sammanhang &r
vidare ofta gy ingripande betydelse for den enskilde. Betydelsen ligger
vissserligen i huvudsak pé det ekonomiska planet, men kan aven yara av
psykologisk art, t ex genom att patientens trovardighet berdrs. Mot
denna bakgrund fanns enligt utskottets mening anledning ifragasatta
avgransningen gy den krets gom omfattas 4y tillsynslagens ansvarsregler.
Utskottet tillade, att de lakare oy arbetar goy medicinskt  sakkunniga
hos privata firsékringsbolag ens kan stéllas till gngyar enligt reglerna
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i LOA. P& grund 4y vad sélunda utskottet funnit, hemstallde det o, att
regeringen skulle overvdga oy nuvarande regler gm ansvar for fortroen-
delakare ar lampligt utformade och tillrackliga med hansyn till patienter-
nas intressen. | sitt betdnkande SOU 1986 871 understrok Socialutskottet
pa nytt vikten 5y att en Oversyn 4y tillsynslagen skulle komma till stind.
Tillsynsutredningen, som noga satt sig in i fortroendelakarnas  arbets-
¢ uppgifter och deras stélining och funktion i de allmanna férsakrings-
kassoma, kan notera att det varken i riksdagsdebatten eller eljest gjorts
j géllande, att firtroendelékarna  s3som sddana medverkar i den indivi-
duellt inriktade vérden till férebyggande, uppspéarande, utredning eller
behandling 5y, sjukdom, skada eller kroppsfel samt vard i samband med
bamsbérd, dvs., det centrala omrédet fir halso- och sjukvardspersona-
aIens yrkesverksamhet och tillsynslagens tillampbarhet. Skulle  stats-
makterna besluta att fortroendelédkarena i sin yrkesutdvning i de allmén-
na forsakringskassoma skulle omfattas 4, tillsynslagen, skulle det
L innebara g utvidgning 5y lagens tillampningsomréde  helt vid sidan 4,
lagens huvudsyfte, namligen att befrdmja halso- och sjukvardens kvalitet
och patienternas trygghet och sékerhet i varden. De &renden i vilka
fortroendelakama medverkar har g annan karaktar, eftersom de
galler frégan opy den enskilde skall komma i &tnjutande 5, sddan ekono-
misk erséttning, eller férman, goy den allménna forsakringen omfattar.
I och for sig &r naturligtvis  enskilda personers €konomiska intressen
angelagna att bevaka, speciellt o, detta har med individens trygghet att
1 gbra i gn situation goy &r betingad 4, dennes sjukdom eller hé&lsosvag-
| het. Det ar sjalvfallet av Storsta betydelse att ldkarnas bedémning i
3 individarenden  hos allman férsdkringskassa sker med stérsta noggrann-
het och omsorg om den enskildes ratt, sé att rattsforluster inte uppstar.
Det finns likval anledning att noga tanka efter o, dessa intressen &r 5y
den karaktaren att fortroendeldkamas — 5,qygr Skall kunna goras gallande
enligt tillsynslagens regler. Man kan i det sammanhanget inte bortse fran
att lakarnas bedomning i det enskilda fallet utgor epn del gy det underlag,

pa grundval 4, vilket forsakringskassan, resp. forsakringsbolaget  gengare
fattar sitt beslut. Foretradare for andra yrkeskategorier, tex. jurister,
I medverkar ocks& i utarbetande av beslutsunderlagen. | konsekvens

harmed borde _ gy py fortroendeldkama  vid allmanna forsakringskassor
skall kunna stéllas till gngygr enligt tillsynslagens regler  ocksa alla
andra gom P& ndgot satt bidrar med sina fackkunskaper till besluten i
ifrigavarande arenden, ocksd omfattas 4y tillsynslagen. Vidare kan man
inte underldta att i detta sammanhang framhélla, att det finns  gp
mangd andra angelagenheter p& ménga olika omraden gy berér den
enskilde individens intressen g, olika slag och dar ocksd lakare med-
verkar med sin medicinska sakkunskap utan att det ror sig gm halso- och
i sjukvlrd i egentig mening, och dar ocksd andra yrkesutdvare med-
verkar. Ett exempel harpd &r gqom tidigare pépekats handlaggningen av
individarenden  hos socialstyrelsen.  Det yqre i s& fall ologiskt att stalla
alla handlaggare i sédana och liknande &renden ¢om berdr enskilda
individer utanfor tillsynslagen.

Denna diskussion galler principiellt  sett frAgan hur 5, bast skall
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kurma bevaka att den enskilda manniskans ratt inte trads for nar, att hon
skall f& vad hon genom lagstiftningen  blivit tillférsakrad. ~ Man kan ge
den statliga tillsynen enligt tillsynslagen, gom ett sddant medel, nar det
géller halso- och sjukvard. Nar frdgor ar o den enskildes rétt till
forméner tex. enligt den allmédnna forsékringen kan denna ratt sagas
vara skyddad genom det system for Gverprovning gy allméan forsakrings-

kassas beslut gom finns. P& denna vag kan alltsd den enskilde vinna
rattelse, om forsakringskassans  beslut géatt honom emot. Vidare skall
papekas att fortroendelakama  &r tjanstemédn vid allmén forsékringskassa

och omfattas darmed zy samma ansvarsregler gom galler alla tjansteman
vid sddan kassa. Det innebar att de kan &laggas disciplinpéiiljd i arbets-
rattslig ordning. Om de kan stallas till gyars inf0r statens ansvarsnamnd
i enlighet med reglerna i LOA &r daremot osékert. Regeringen har dock
mojlighet  att jamlikt 15 kap. 4 § forsta stycket LOA att vidga befo-
genhetema for statens ansvarsnamnd att prova frdga om disciplinansva-

ret utbver den personkrets, gom anges | Punkterna | och 2 i detta
lagrum.

Tillsynsutredningen har funnit att Overvagande skal talar for att for-
troendeldkama vid de allmanna forsékringskassoma i sin yrkesutévning

sdsom sadana inte heller framdeles bor omfattas g, tillsynslagen. Utred-
ningen vill emellertid framhdlla, att om en S&dan fortroendelékare i
denna sin verksamhet personligen undersoker gp enskild person for att
bedéma dennes halsotillstind  eller vidtar nagon grman atgard, gom kan
betecknas ggm en halso- och sjukvérdsétgérd, &r den enskilde att betrak-
ta som patient till fortroendelékaren,  vilket i sin tyr medfér att fortroen-
deldkaren i den situationen omfattas 4y tillsynslagen och att denne har
att ansvara for den atgérden i enlighet med reglerna i denna lag. Vad
ovan sagts om fortroendeldkama  vid allman forsakringskassa galler
ocksd kassomas fortroendetandlékare.

10.6  Lakare  vid privata forsakringsbolag

Vid de privata forsékringsbolagen  finns lékare, gom har att utféra vad
man kan Kalla riskbedémningar i samband med tecknande g, liv- och
olycksfallsforsakringar. Bolagen ar  affarsdrivande foretag och premie-
sattningen ar i det enskilda fallet beroende g, vilka ekonomiska risker
bolagen tar, d& man tecknar forsékring. Det ar  tex. klart att gn aldre
och sjuklig person, som Vill teckna gp livforsakring, far rakna med att
betala gn hogre premie &n epn ung och helt frisk manniska. Lakarna med-
verkar ocksd da forsakringar skall falla ut, tex. i skaderegleringsfall.
Vad galler riskbeddmningen i samband med tecknande g, forsékringar
kan foljande namnas. For att forhindra g osund konkurrens mellan
forsakringsbolagen har enhetliga riktlinjer ~ fér denna riskbedémning
utarbetats. Avser forsakringen mindre belopp gors denna beddmning
utan medverkan 4, forsdkringsbolagets lékare. Dessa kopplas in endast
d& forsakringen 5yger hogre belopp.

Lakarna har vid dessa riskbedémningar ingen direktkontakt med for-
sakringstagama i den meningen att de tex. personligen underséker dem
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eller vidtar ndgon halso- och sjukvardsatgard i forhallande till dem.
Deras kontakter med forsakringstagama inskranker sig till att besvara
fragor i anslutning till forsakringen tex. om inplacering i riskklass.

Daremot forekommer  att bolagets lékare for gn diskussion med den
lakare, gom haft forsakringstagaren oy hand gom patient eller gom
skrivit  det lakarintyg, gom &r aktuellt i samband med tecknandet 4,
forsékringen.  Det kan ocksd \grq frdga om att inhdmta kompletterande
upplysningar oy, forsékringstagarens  hélsotillstdnd  etc.

Bolagens lakare deltar gom nadmnts ocksd i skadereglenngsérendena,
for att t.ex. beddma graden 5y invaliditet fororsakad 5, ett intraffat
skadefall. De gor ocksd medicinska beddmningar med avseende pa
forsakringstagarens ~ fomxaga att efter skada bedriva sin yrkesverksamhet
m.m. Det finns ocksé riktlinjer faststéllda for hur sddana bedémningar
skall tillga.

Det &ar viktigt att notera att de privata forsékringsbolagens  lakare
fullgér sina medicinska beddmningar efter i princip for alla forsék-
ringsholag  géllande gemensamma 'iktlinjer  och utan att dessa lakare
personligen undersdker den enskilde forsékringstagaren eller har nagon
annan Patientrelation i forhallande till denne.

Viktigt  &r ocksd att notera att dessa lakare endast har radgivande
funktion i forhadllande till forsakringsbolagen. Det &ar sdlunda inte la-
karmna som fattar beslut oy att viss enskild person skall f4 teckna t.ex.
en livforsakring  till ett visst belopp eller att ersattningen, d& g olycks-
fallsférsakring  utfaller, skall séattas till gn Viss gymma €ller att ingen
ersattning skall utga.

Gemensamt for alla privata forsékringsbolag  finns g sarskild olycks-
falls- och sjukforsakringsnamnd, som tianstgor gom ett slags overinstans
och prévar skadearenden inom olycksfallsforsékringen m.m. Det finns
naturligtvis  ocksd mojlighet for forsakringstagama  att vid tvister vanda
sig till allméanna reklamationsnamnden  eller féra visst &rende till prov-
ning vid allmédn domstol.

Om nagon gy bolagens lakare skulle ha gjort sig skyldig till fel eller
forsummelse eller pd annat satt brustit i sina aligganden hos forsak-
ringsbolaget, har bolaget mojlighet att vidta atgarder mot lakaren i
arbetsrattslig ordning.

Tillsynsutredningen har i sina 6vervaganden inte funnit skal foresld, att
de privata forsékringsbolagens  lakare i sin yrkesutdvning gom Sadana
skall omfattas g, tillsynslagen, sdvida inte lakaren i det enskilda fallet
sjalv undersoker forsakringstagaren eller vidtar nagon gpnan halso- och
sjukvardsatgard i férhallande till denne.

107 Foretagshalsovarden

Allmant  sett kan féretagshélsovérdens uppgift ségas ygrg att folia de
forhdllanden gom kan paverka de anstalldas halsotillstind och arbetsan-
passning och att ge hérav foranledda rad samt medverka till att arbetsta-
garnas hélsa skyddas och att dessa erhdller s& lampligt arbete gom

mojligt.  Verksamheten  ar sélunda inriktad pé& dels arbetsmilion  gom
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sddan lokaler, maskinell utrustning och 6verhuvudtaget faktorer i denna
miljid gom inverkar pa arbetstagarnas férmaga att utféra sitt arbete och
dels arbetstagarna sjalva i vad zyger deras hélsa, deras anpassning till
sitt arbete, rehabilitering m.m.. P& s satt arbetar foretagshalsovarden i
forebyggande syfte for att forhindra att skador och sjukdomar upp-
kommer eller aterkommer till folid 5, tex. brister i arbetsmiljon eller
viss arbetstagares fysiska eller psykiska olamplighet for viss arbetsupp-
gift. Trots att foretagshalsovarden i princip &r Agnad forebyggande
verksamhet atgar enligt uppgift i stort sett hélften 5, foretagslakarens tid
till att bedriva traditionell  sjukvard.

Inom foretagshalsovarden finns ett stort antal olika yrkesgrupper fére-
tradda t.ex. foretagslakare, foretagsskoterskor, — underskoterskor,  mottag-
ningsbitraden,  sjukgymnaster, laboratorieassistenter, skyddsingenjorer,
skyddstekniker,  personalkonsulenter, kuratorer, psykologer, lakarsekre-
terare 0Ch gpnan administrativ.  personal.

De olika enheterna inom féretagshalsovarden &r fran personalsynpunkt
inte enhetligt sammansatta. Det finns mycket stora foretagscentraler med
ett stort serviceonlrdde och ménga anstdllda, men Ocksd sm& enheter.
Det finns foretagsenheter gom drivs i offentlig regi och sddana g har
karaktar g5y, enskild verksamhet.

Den for tillsynsutredningen  intressanta frdgan ar givetvis g, persona-
len vid foretagshalsovarden skall riknas till halso- och sjukvardspersona-
len eller ej.

Av intresse &r i detta sammanhang att notera att foretagshalsovarden
arbetar dels med direkta varduppgifter avseende arbetstagareindivider
och dels med uppgifter &t skyddskommittéer for att skapa g béttre
arbetsmiljo. Foretagshalsovarden kan darfor inte betraktas gom en
homogen verksamhet i den meningen att inom denna enbart bedrivs gp
foretagsinriktad  halso- och sjukvard i detta begrepps egentliga betydelse
eller ett renodlat tekniskt arbete i syfte att skapa basta méjliga miljofor-
utsattningar p& arbetsplatsen. Nar darfér foretagshalsovard i proposition
197879220 anges som ett exempel pad patientvard, gom omfattas gy,
tillsynslagen  prop. g 39 &r detta g sanning med modifikation.  Nar
tex. man Vid en foretagshalsovardscentral ~ genomfor o allman halso-
undersokning bland de anstéllda vid ett visst foretag, &ar understkningen
en sadan atgard gom fyller kraven pa individinriktad  patientvard. Den
personal vid foretagshalsovardscentralen — gom utfor sjalva halsoundersok-
ningen, omfattas darvid 4y tillsynslagen. Detta galler ocksd i frdga om
tolkningen 5y, hélsoundersokningens  resultat i férhallande till den enskil-
de undersokte och de hélso-och sjukvardsétgarder gqy inom féretagshal-
sovarden foretas denne till folid 4, undersékningen. Men g sé&dan
halsoundersokning  kan ocksd ge indikationer att vissa faktorer i den
aktuella arbetsmilijon  ar sjukdomsframkallande och darfor maste at-
gardas. For att finna gp l6sning p& sadana problem kravs samarbete
mellan foretagshalsovardens  medicinska och tekniska personal. Detta
arbete syftar visserligen till att forebygga uppkomst g, sjukdom eller
skada men kan inte betecknas gom patientvard, eftersom &tgéarderna ar
inriktade p& arbetsmiljon oy, sadan.

SOU 199163
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Med utgangspunkt frdn bla. nyssndmnda uttalande i proposition
197879220 har man emellertid hittills  betraktat foretagshalsovarden
som en helhet, s verksamhet till alla delar principiellt  bedrivs inom
ramen for den individinriktade patientvrden.  Detta framgar bla. 4
uttalanden héarom i betdnkandet SOU 198766. Arbetsmiljo och sekre-
tess s. 55 ff.  Enligt detta synsétt skulle alla de gqy ar verksamma
inom foretagshalsovarden omfattas g, tillsynslagen. En konsekvens
harav &r att ocksd den tekniska personalen inom denna verksamhet kan
alaggas disciplinpaféljd enligt tillsynslagens regler, &ven g, det kritise-
rade handland.et i och for sig inte har ndgot gom helst med vard 4y
patienter att gora. Det skulle kunna leda till att ocksd den tekniska
personalen har tillgdng till de inom foretagshélsovarden férda patient-
joumalema, nér denna personal gnger Sig ha behov darav for att kunna
folja utvecklingen i arbetsmiljon inom ett visst féretag. Detta strider mot
den sekretess gqm normalt omgardar uppgifter inom halso- och sjukvar-
den rérande patienternas halsotillstind  och personliga férhallanden i
ovrigt.

Det mycket viktiga arbete ggm utfors inom foretagshélsovarden for att
skapa en god och saéker arbetsmiljo ligger enligt tillsynsutredningens
uppfattning  vid sidan 4, tillsynslagens huvudsyfte att beframja halso-
och sjukvardens kvalitet och tryggheten och sakerheten fér patienterna i
varden. Daremot bor den personal, gom i foretagshédlsovarden meddelar
vard och behandling och utfér andra uppgifter goy traditionellt  &r att
betrakta gom hélso- och sjukvardsétgarder, raknas till halso- och sjuk-
vardspersonalen.  Det galler alltsd foretagslakare, fretagsskéterskor,
sjukgymnaster, underskoterskor,  vardbitraden, lakarsekreterare etc. Det
forutsatts dock att de harvid utfér sadana arbetsuppgifter, som faller
inom nagot y de uppgiftsomréden  gom anges | den gy tillsynsutred-
ningen foreslagna nya | § tillsynslagen. | sin tur innebér det, att om
tex. en foretagslékare lamnar medicinska synpunkter pd vissa tekniska
atgarder for att forbattra arbetsmilion, &r detta ett handlande ggp inte
omfattas gy fillsynslagen.  Till denna grypp bor ocksd raknas personal-
konsulenter  inom foretagshalsovarden. For  personalkonsulentema i
foretagshélsovérden  innebar det, att oy de & verksamma vid o fore-
tagshalsovardscentral,  gom & att betrakta gop en S&dan allman eller
privat  sjukvardsinrattning, sorti avses | den gy tillsynsutredningen
foreslagna 2 § tillsynslagen, omfattas de gy tillsynslagen, nar de utfor
varduppgifter. Det galler ocksd nar de bitrader o legitmerad med
sédana uppgifter vid gnnan Privat foretagshalsovardsenhet jfr tillsynsut-
redningens lagforslag 2 § forsta stycket 3p. tillsynslagen. D& personal-
konsulentema  inom féretagshélsovarden anlagger synpunkter p& arbets-
milion, omfattas de inte g, tillsynslagen.

Skyddsingenjérer  och gnnan teknisk personal inom féretagshalsovarden
bor sdlunda inte raknas till halso- och sjukvérden. De skall alltsd enligt
tillsynsutredningens mening inte std under socialstyrelsens tillsyn i sin
yrkesutdvning  och inte heller kunna &laggas disciplinpafélid  enligt reg-
lema i tillsynslagen. Det innebar emellertid ocksa att t.ex. Skyddsingen-
jorema inte ytan vidare har tillgdng till foretagshalsovardens patient-
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journaler och inte heller kan andra uppgifter, gom kan finnas i fire-
tagshélsovérden om enskilda patienters hélsotillstind  och personliga
forh&llanden i dvrigt. Enligt de upplysningar tillsynsutredningen  erhallit
vid Sammantraffande med representanter for séval den medicinska gom
den tekniska personalen inom foretagshalsovarden, forekommer  det
mycket séllan att skyddsingenjérema behéver ha direkt tillgang till
patientjoumalema  for att kunna fullgéra sina arbetsuppgifter.  Det skall i
detta sammanhang erinras om att sekretesskyddade uppgifter inom hélso-
och sjukvérden, kan lamnas yt forutsatt att det star helt klart att rojande
av uppgifterna inte medfér ndgot men fOr vederbdrande patient eller
ndgon denne nérstdende. En gpnan Mojlighet &r att inhédmta de berorda
patienternas samtycke till utlamnandet.

Enligt utredningens mening bor inte heller de gom, &r verksamma inom
foretagshalsovardens administration omfattas 4y tillsynslagen. Tillsynsut-
redningen vill har erinra oy att utredningen gnser, att inte heller pergo.
nalen vid sjukvardsinrattningamas centraladministration skall tillhéra
halso- och sjukvardspersonalen.

108  Rattsmedicin, rattspsykiatri, rattskemi m.m.

Tillsynsutredningen har i kapitel 9 i detta betdnkande forordat att perso-
nalen inom den rattsmedicinska verksamheten skall omfattas g, tillsyns-
lagen. Detsamma galler den personal goy, arbetar med rattsodontologis-
ka fragor.

Inte heller personalen i den rattspsykiatriska verksamheten intar i fore-
varande hanseende ndgon sérstallning. | den man y5n inom denna verk-
samhet fullgér varduppgifter ~ och liknande direkt eller indirekt i for-
hallande till de intagna omfattas personalens handlande sjalvklart gy
tillsynslagens  regler. Detsamma géller o, atgarderna zyser att i enlighet
med allman domstols beslut utféra réttspsykiatrisk — undersokning gy en
for brott misstankt person. | s&dana fall &r det frdga om en hélsounder-
sokning gom frén tillsynsutredningens synpunkt  principiellt sett ar
likstalld med vilken halsoundersdkning  gortj helst gom foretas inom
hélso- och sjukvarden och gom enligt utredningens mening omfattas gy
tillsynslagen.

Vad betraffar den rattskemiska verksamheten &r forhallandena inte
likartade. Intill den | juli 1991 bedrevs den réattskemiska verksamheten
i landet vid statens rattskemiska laboratorium i Linkdping. Vid laborato-
riet fanns dels g blodgruppsserologisk avdelning och gp rattskemisk
avdelning. Den blodgruppsserologiska avdelningen 5 den centrala
instansen for blodundersokningar i faderskapsarenden, medan den
rattskemiska  avdelningens  huvuduppgift 5, att utféra toxikologiska
unders6kningar &t réttsmedicinalvésendet ~ och alkoholbestanmingar 4y
blodprov ~ frén personer Misstankta for rattfylleri.

From. den | juli 1991 galler gpn py Organisation for dessa verksam-
heter. Utredningen hanvisar har till redogoérelsen i avsnitt 9.3.5.

Vad betréffar den rattskemiska verksamheten innebar den py5 organi-
sationen att det inom rattsmedicinalverket  skall finnas g réttsserologisk
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avdelning med de uppgifter goy, den blodgruppsserologiska  avdelningen
inom statens rattskemiska laboratorium  svarade for. Vidare skall inom
rattsmedicinalverket  finnas regionala rattsmedicinska avdelningar och g
rattskemisk avdelning, gom bl.a. skall lamna rattskemisk service &t de
regionala avdelningarna.  Dessa avdelningar skall gy4r5 for de uppgifter
som rattslakarstationema och den kemiska avdelningen vid statens
rattskemiska laboratorium  hade att fullgdra foére organisationsforandring-

en.
Savitt tillsynsutredningen uppfattat det inneb&r omorganisationen inga
forandringar i den réttskemiska verksamheten gop sddan. Utredningen

kan d& konstatera att den verksamhet gy bedrivs vid rattsmedicinalver-

kets rattsserologiska och rattskemiska avdelningar ligger vid sidan g, de
andamal och intressen tillsynslagen &r till for att beframja. | stor ut-
strackning  sysslar gn vid dessa avdelningar med frdgor gom &r gy be-
tydelse for den enskildes rattssékerhet eller sociala situation. Det finns
emellertid  fér nérvarande o uppgift gom aligger den rattsserologiska

avdelningen  gom &r gy speciell betydelse for den enskilde patienten i
halso- och sjukvarden. Detta géller de s.k. HLA human lymfocytanti-

gen analyser gom utfors vid denna avdelning. Det ar harvid frdga gom
analyser gom gar ut pa att faststélla o en Viss patient ar lamplig  gom
mottagare av ett organ frdn en annan Manniska vid transplantation. Ett
fel i gn sddan analys kan f& mycket allvarliga konsekvenser fér den
person undersdkningen  galler. Sé&dana analyser utfors ocksd vid ménga
sjukhuslaboratorier, varvid den personal gom utfér undersokningarna i
fréga omfattas gy tillsynslagen enligt den allmanna regeln i den g, utred-
ningen foreslagna 2 § forsta stycket 2 i lagen. Det finns inget skal varfor
inte ocksd de gom pa den réttsserologiska avdelningen inom rattsmedici-
nalverket utfor gamma analyser skulle omfattas gy tillsynslagens be-
stammelser. Ett besvarande hinder kan harvidlag mojligen ligga i att de
som utfor dessa analyser i annat sammanhang inte tillhér hélso- och
sjukvardspersonalen, darfor att vederbdrande inte ar legitimerad eller
anstalld vid g sjukvardsinrattning  och inte heller arbetar under ledning
av en legitimerad.  Man har emellertid att utgd fr&n att den gom bestéller
en HLA-analys  ar legitimerad lakare och att vederbdrande laboratorie-
personal p& rattsserologiska  avdelningen utfér analysen pd lakarens
direktiv  och anvisningar varigenom laboratoriepersonalen  bitrader ldka-
ren | dennes vardverksamhet och pd s& sétt enligt bestimmelserna i 2 §
forsta stycket 3. i utredningens férslag till andring g tillsynslagen i den
situationen réknas till halso- och sjukvardspersonalen.

10.9 Annan laboratorieverksamhet

Merparten 5y den patientrelaterade  laboratorieverksamheten i landet
tilhér den offentliga sjukvarden. Harutdver finns ett fatal privata labora-
torier, mestadels inom Kklinisk kemi och patologi. Dessa laboratorier leds
néstan undantagslést ,,, lakare med specialistkompetens inom omradet
och har gpn organisation och utbildningsnivd  p& personalen ggpy &r lik-

artad med den vid sjukhuslaboratoriema. Frén tillsynsutredningens syn-
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punkt &r personalen vid dessa laboratorier liksom vid sjukhuslabora-
torierna tveklost halso- och sjukpersonal och i sitt arbete underkastade
tillsynslagens  bestammelser.

Det finns emellertid ett fatal privata laboratorier, gom inte leds 5y
person med sddan kompetens gom nyss namnts. Om arbetet vid labora-
toriet leds g, en legitimerad yrkesutdvare kommer den personal gom
bitrader denne att réknas till halso- och sjukvardspersonalen. Om det
inte finns nagon legitimerad yrkesutovare vid laboratoriet, gom har gp
sddan arbetsledande funktion, bor enligt tillsynsutredningens  mening den
som P& laboratoriet utfér det bestéllda arbetet 5,55 handla bestélla-
rens direktiv och anvisningar och _ oy denne &r legitimerad _ darmed
omfattas 4y tillsynslagen.

10.10 Tandteknisk laboratorieverksamhet

Inom tandvarden kan fem stora Yrkeskategorier urskiljas  tandlékare
samt assisterande tandvardspersonal dvs. tandskoterskor, tandhygienis-
ter, tandtekniker och tandvardsbitraden.

Den assisterande tandvardspersonalens arbete utférs i nara samverkan
med tandldkarna och deras yrkesverksarnhet.  Tandldkama och tand-
hygienistema tillhér  sjalvklart halso- och sjukvardspersonalen p& grund
av Sin legitimation. Det star ocksd helt klart att tandskéterskor —och
tandvardsbitraden  gor det grund 4y sina funktioner i patientvarden.
Formellt sett omfattas de ,,, tillsynslagen antingen darfor att de tillhor
personal vid gpn sjukvardsinrattning eller darfor att de bitrdder o tand-
lakare i dennes vardverksamhet.  Viss osédkerhet rader emellertid o
tandteknikemas stéllning i férevarande héanseende.

Tandteknikema bitrdder i allménhet inte tandlékaren i det direkta
kliniska arbetet med patienterna. Deras medverkan kan ségas yara
medelbar i den meningen att de utfér de tandtekniska arbeten gom, ofta
ar nddvandiga for att tandlakaren skall kunna meddela adekvat tandvard,

t.ex. att tillverka jacketkronor, laga tandproteser. Att tandteknikema
trots att de har gn sjalvstandig arbetssituation och egna speciella yrkes-
kunskaper _ bitrader tandlakarna i deras arbete framgar 5, den g

standigheten att ersattningen fran allmanna forsakringen for tandteknis-
ka arbeten inte ar g, sak mellan forsékringen och tandteknikem. Den del
av kostnaden patienten skall std for betalar denne direkt till tandlékaren.
Tandteknikem  erhdller i sin tyr erséttning for sitt arbete frdn vederbor-
ande tandlékare.

Tandteknikema  arbetar i laboratorier, gom kan ligga i direkt anslutning
till vederbdrande tandlakares mottagning eller a5 helt fristdende och
betjana flera tandlakarmottagningar. Det finns tandtekniska laboratorier
s8val inom folktandvarden gom inom privattandvarden.  Enligt uppgift
frdn socialstyrelsen finns foér narvarande 5 1 050 privata tandtekniska
laboratorier.

Det torde inte rdda ndgot tvivel om att ocksd tandteknikema bitrader
tandlakarna i den meningen, att de i den man deras séarskilda kunnande
behovs for att tandldkarna skall kunna I6sa viss behandlingsuppgift,
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utfor det harfér nodvandiga arbetet for tandldkarens rakning. Detta
arbetsforhéllande  ar faktiskt ocksd forutsett i proposition 1978792220.
Som exempel pd fall, i vilkka bestammelserna i 1 § férsta stycket 2.
tillsynslagen ar tillampliga  star foliande En bandagearbetare som P& en
lakares direktiv och anvisningar tillverkar och utprovar ett bandage for
en Viss patient och gp tandtekniker g5, tillverkar proteser o, dyl. at en
tandlakare  blir aven de att gnse som bitrader lakaren regp.  tand-
lakarenf  prop. g 41. Forhéllandet stér naturligtvis sérskilt klart i den
man tandteknikem  arbetar lokalmassigt nara tandlakaren och dennes
mottagning eller alltid utfér arbeten en Viss tandlékare.

fullt lika klart ar laget, da tandteknikem, ofta tillsammans med flera
andra tandtekniker, arbetar i ett fristiende tandtekniskt laboratorium. |
en sadan situation blir tandldkaren, &t vilken de tandtekniska arbetena
utfors, mer anonym for tandteknikerna. Det &r inte heller sakert att gp
och samma tandtekniker alltid utfor arbete &t o, och ggmma tandlékare.

Det skall i detta sammanhang papekas att tandteknikerna vid sadana
fristhende laboratorier inte arbetar under ledning av hagon vid laborato-
riet anstilld tandlakare. | varje fall &r det inte forutsatt i de fér laborato-
riemas verksamhet gallande bestammelserna. Enligt  férordningen
1980 1070, senast andrad genom 1986360 oy godkdnnande g, enskil-
da tandtekniska laboratorier skall varje s&dant laboratorium firestds av
en heltidsarbetande  tandtekniker, g5y genomgétt for yrket foreskriven
utbildning  eller znnars godkénts 4y, socialstyrelsen. Det fordras dessutom
att forestndaren skall ha arbetat i yrket i minst fyra &r efter genom-
gangen tandteknikerutbildning eller efter motsvarande godkénnande g,
socialstyrelsen.

Den omstandigheten gt tandteknikerna  pd ett enskilt tandtekniskt
laboratorium  och att vederbdrande tandlakare ofta inte star i sddant
forhéllande till varandra, gop &r fallet d& tandteknikem tex. &r anstalld
pd tandlakarens mottagning eller alltid utfor tandtekniska arbeten &t
samme tandlakare, har medfért tveksamhet g, huruvida tandteknikerna
i sldana fall kan gngeg tillnéra halso- och sjukvardspersonalen.  Den
omedelbara  arbetsrelationen  mellan tandlakare och tandtekniker,  gom
ordalagen i nuvarande 1 § forsta stycket tillsynslagen  enligt ordaly-
delsen gynes fOrutsatta, foreligger inte i de har avsedda fallen. Det ar
for ovrigt val tankbart att tandlakaren, goy Onskar f& ett tandtekniskt
arbete utfort, vander sig till laboratoriet gy, s&dant _ och s&lunda inte
till tandteknikem _ med sin bestélining och sina direktiv g, hur han vil
att arbetet skall utforas.

Enligt tillsynsutredningens uppfattning  kan det inte ha varit lagstifta-
rens Mening att vissa tandtekniker skall omfattas av lillsynslagen medan
andra tandtekniker i gamma yrkesverksamhet och med ggmma arbetsupp-
gifter skall std utanfor denna lag och att denna skillnad skulle vara
motiverad 5, yar nagonstans det tandtekniska arbetet utférs. Utred-
ningen mengr emellertid, ait redan den nuvarande utformningen ,, 1 §
tillsynslagen  anda ger utrymme for tolkningen att alla tandtekniker,
oberoende 5, arbetsplats och anstaliningsférhallanden, omfattas gy
tillsynslagen. At det skall foreligga ett arbetsméassigt samband mellan
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den legitimerade och den gom bitrdder denne i vérdverksamheten, torde
vara helt Klart, liksom att detta samband skall ta sig uttryck i att den
legitimerade  har stallning 4, férmanuppdragsgivare i forhallande till
den bitradande. Hari ligger just att denne kan meddela direktiv till den
bittddande oy vad han vill ha hjalp med, vilken form denna hjalp skall
ha etc. Daremot finns ingen foreskrift oy hur detta samband formellt
skall ygrg etablerat. Det kan givetvis ygrg frdga om ett anstaliningsfor-

héllande men behdver inte garq det. Det finns heller inget krav pd att
direktiven skall lamnas direkt till den gom skall utféra det arbete tand-
lakaren bestéller. Men gy sélunda direktiven oy arbetsuppgiften  aven
kan lamnas medelbart till den gom i egenskap gy bitrdde utfor arbete till
den legitimerade, maéste det kunna fordras att det klart framgér yem som
utfardat dem, for yems rakning arbetet skall utféras och vad gom skall
utfdras med alla de upplysningar i 6vrigt gom behdvs for att arbetsupp-
giften skall kunna lgsas i enlighet med den bestallande tandlakarens

onskemal. Aven om barallellen &r haltande skall i detta sammanhang
erinras g det motivuttalande i proposition 1978792220, enligt vilket
laboratoriepersonal som P& uppdrag 5y lékare utfor diagnostiska under-

sokningar gy prov frdn sjuka och misstankt sjuka manniskor bedriver
patientvard i lagens mening prop. g 39.

Som framgdr gy det gyan anférda gpger tillsynsutredningen  att alla
tandtekniker,  s8lunda &ven de gom arbetar i fristAende tandtekniska
laboratorier redan i nuldget bdr gnses tillhora halso- och sjukvardsperso-
nalen. Utredningen har inte for avsikt att foresld ndgon é&ndring i detta
forhallande.

10.11  Personalen i socialtjansten

Enligt 1 § socialtjanstlagen 1980620 ar malet for socialtjansten att pa
demokratins och solidaritetens grund frdmja maéanniskornas ekonomiska
och sociala trygghet, jamlikhet i levnadsvillkor —och aktiva deltagande i
samhallslivet. ~ Vidare gnges | samma paragraf att socialtjgnsten skall
under hansynstagande till manniskans gpsyar fOr sin och andras sociala
situation inriktas pd att frigéra och utveckla enskildas och gruppers egna
resurser. Socialtignsten  &r g primérkommunal  verksamhet.

Det framgdr g, socialtinstlagen att verksamheten inrymmer olika
aktiviteter och olika mélgrupper. Sé&lunda finns bestammelser o, atgar-
der inom socialjanstens gm for att forebygga och motverka missbruk
av alkohol och andra beroendeframkallande ~ medel. En gppan aktivitet
tar sikte speciellt pa barn och ungdom och angeldgenheten gy att de far
vaxa ypp under trygga Och goda forhallanden, varvid sarskild uppmark-
samhet skall &gnas barn och ungdom, gom har visat tecken pd en ogynn-
sam Utveckling. ~ Socialtjansten omfattar ocksa verksamhet med omsorger
om dldre manniskor och g manniskor med handikapp.

De behov hos enskilda manniskor, gom Socialtjansten skall tillgodose,
ar mycket omfattande. | 5 § socialtjanstlagen talas bl.a. o skyldigheten
att svara fOr omsorg Och service, upplysningar, rad, stéd och vard,
ekonomisk hjalp och annat bistdnd till familier och enskilda gom behéver
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det. | och for sig namns har inte hélso- och sjukvard i socialtjanstens
regi, vilket kan ges gom haturligt, eftersom skyldigheten att erbjuda
befolkningen oy god hélso- och sjukvard hittills varit op landstings-
kommunal uppgift och legat den sérskilda halso- och sjukvardsorgani-
sationen. Det hindrar emellertid inte att socialtjiansten sedan lang tid
tilbaka tillhandagédtt de vardbehdvande med viss halso- och sjukvards-
service 4, hemsjukvardskaraktar under medverkan 4, socialtjanstens
egen Personal men ocksd med hjalp och stod 5y, framst landstingsanstélld
halso- och sjukvardspersonal g, distriktslakare och distriktsskéterskor.

Mer reguljdra insatser 4, hélso- och sjukvardspersonal inom social-
tiansten forekommer i den verksamhet ooy regleras i lagen 199052
med sarskilda bestammelser o vard g, unga ©och enligt lagen
1988870 om Vard g, missbrukare i vissa fall.

I den mén hélso- och sjukvard meddelas inom (gmen f6r socialtjansten
av icke legitimerad personal faller dess handlande harvidlag redan o,
under tillsynslagen med stod 5, bestdmmelserna i nuvarande | § forsta
stycket 2. tillsynslagen. Denna personal inom socialtjdnsten 4pgeg Vid
fullgérandet 5, halso- och sjukvardsuppgiftema sélunda tillhéra halso-
och sjukvardspersonalen genom att bitrdda gp legitimerad i dennes
verksamhet med vérd av patienter. Det ar forutsatt att uppgifterna i
frdga utfors pa den legitimerades direktiv och anvisningar. Det &r enbart
i s&dana situationer g socialtj dnstpersonalen har varit och ar underkas-
tad tillsynslagens bestammelser.

Halso- och sjukvérd utgér gom framgar 4y det gygn anférda endast gp
mindre del g, socialtjanstens uppgifter och motiverar inte en ordning
som innebar att all socialtjanstpersonal i all sin yrkesutdvning  inom
socialtjiansten  omfattas 4y tillsynslagens bestammelser. Till allt 6verva-
gande del sammanfaller inte socialtjanstens uppgifter med det huvudssyf-
te tillsynslagen enligt tillsynsutredningens uppfattning  ar till for att
beframja. Man kan tex. inte pd allvar havda att riskmoment for patien-
terna som normalt ingdr i all halso- och sjukvardsverksamhet _ och gom
utgor starkt motiv for tillsynslagen _ finns i socialtjanstverksamheten
eller att dar finns risker 5, motsvarande art.

I enlighet med de i inledningen till detta betdnkande n&mnda tillaggs-
direktiven  har tillsynsutredningen emellertid ocksd haft att beakta den
senaste tidens utveckling inom &ldreomsorgen.

| regeringens proposition 198788 176 oy, dldreomsorgen infér 90-talet
anfordes bl.a. att samordningen mellan primarkommuner  och landstings-
kommuner behdvde utvecklas och att mélet darvid borde g att &stad-
komma ett mer sammanhdllet gngyar for samhallets insatser for aldre.

Bl.a. borde priméarkommunema, utdver det gngygr de redan hade, y5rg
huvudmén  Fér hemsjukvard, dagverksamheter  och lokala sjukhem.
Riktlinjerna i propositionen antogs enhalligt 5, riksdagen  rskr.
888955.

| samband med att ovarmédmnda proposition férelades riksdagen in-
rattade regeringen o delegation S 1988A, den s.k. &ldredelegationen,
som fick i uppdrag att utarbeta ett forslag till namiare utformning o, en
forandrad  ansvarsfordelning mellan  huvudmé&nnen  inom samhaéllets
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aldreomsorg samt att analysera organisatoriska, rattsliga och ekonomiska
konsekvenser gy en Sa&dan firdndring.

| uppdraget ingick bla. att analysera behovet 5, medicinska insatser
for &dldres behov 4y service och omvérdnad.

Delegationen presenterade under maj 1989 sina forslag i rapporten Ds
198927 Ansvaret  for &ldreomsorgen. P& grundval harav framlade
regeringen sina forslag i proposition 199091 14. Ansvaret for service
och vard till &ldre och handikappade ;. Riksdagen har tagit stéllning
till regeringens forslag. Den beslutade att aldrevardsreformen  skall y5rg
genomford den 1januari 1992.

Tillsynsutredningen kan konstatera, att férhallandena inom &ldrevarden
_ eller inom socialtjansten  6verhuvudtaget i mycket ringa omfattning
kommit till uttryck i forarbetena till tillsynslagen. Man gyneg helt enkelt
ha utgatt frdn den generella ansvarsfirdelning, som innebér att & epa
sidan landstingskommunema har skyldighet att erbjuda hela befolk-
ningen _ sélunda inkl. bla. de &ldre oavsett deras boende eller be-
roende 4y Socialtjanstens service _ den halso- och sjukvard den enskil-
de har behov 5, medan & andra sidan prirnarkommunema  har att tillgo-
dose innevdnamas behov 4, social service. Reglerna i tillsynslagen har
darmed blivit tillampliga i socialtjanstsammanhang endast, da halso- och
sjukvardspersonal  vidtar halso- och sjukvardsatgarder i forhallande till
dem gom atnjuter stodatgarder inom gmen fOr socialtjansten.
Aldrevardsreformen  maste geg mot bakgrund 4y bl.a. att andelen aldre
i befolkningen  blir allt stérre. Sedan bérjan 5, 1950-talet utgjorde
andelen personer | &ldrarna 65 ar och aldre drygt 10 % gy befolkningen,
en andel gom 4&r 2025 véntas ha stigit till 21 %. Sedan &r 1950 har
antalet personer 80 &r och daréver Okat frdn 107 000 till 369 000 perso-
ner 1990 och forvantas vid sekelskiftet uppgd till 450 000.

Den forandrade &lderssammansattningen  har naturligtvis  stor inverkan
p& behoven 4y vard och service. Aven om @ldre personer nu for tiden i
allmanhet &r betydligt vitalare och friskare &n bara for nadgra decennier
sedan, okar behoven 4, hélso- och sjukvard och social service kraftigt
med stigande dlder. | proposition 199091 14 gpges att i &ldrarma 85-89
&r bor g tredje kvinna och ypr fiarde pan pa institution och i aldrarna
90 ar och dardver &r motsvarande andel drygt yarannan Kvinna och
45 % gy mannen.

| propositionen  konstateras vidare att allt fler ménniskor i dag kan
vélja att bo i eget boende dar de kan erbjudas hjalp och kvalificerade
sjukvardsinsatser. | allt mindre utstrackning flyttar manniskor mellan
olika boende- och véardformer, vilket har medfort ait vardtyngden Okat
bade p& alderdomshem och inom den somatiska langtidssjukvéarden,  men
framfér allt inom den sociala hemtjansten och sjukvarden i hemmet.
Medelvardtiden inom den somatiska korttidssjukvarden har minskat
under genare ar och allt fler operativa ingrepp utfors, vilket medfor att
en patient tillbringar g férhdllandevis  stérre andel g, konvalescenstiden
i hemmet. Gransen mellan lanssjukvardens och primarvardens efterbe-
handlande gpngvar blir allt qer flytande.

Vard hemma i livets slutskede har blivit praktiskt mojligt genom en
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utbyggnad 5y, primarvdrden och den sociala hemtjansten samt medicins-
ka mojligheter till tex. smartlindring. Detta medfor dock stora krav pa
medicinteknisk  sékerhet och pd Okad kompetens bland personal som
utfor service- och varduppgifter i hemmet.

For en vaxande grupp mycket gamla maéanniskor med sammansatta
vardbehov  &r gransen mellan huvudménnens ansvarsomraden  utom-
ordentligt svér att dra. Det handlar g, &ldre personer, som &r almant
alderssvaga och besvéras 5y yrsel, dalig blodcirkulation  och hjartsvikt.
De har i manga fall gn rad funktionsnedsattningar. En sddan sammansatt
sjukdomsbild i kombination  med avsaknad L, nérstdende ligger ofta
bakom férhdllandet ait dessa manniskor ofta bestker den somatiska
korttidssjukvardens akutmottagningar. De aterfinns ocks&d ofta gom
medicinskt  fardigbehandlade inom korttidssjukvarden i vantan p& andra
vardaltemativ.

Redan denna fragmentariska redovisning ger besked oy att behovet g
samhallsinsatser for de &dldre manniskorna i saval socialt gom medicinskt
hanseende vaxer samtidigt gy dessa vardomr&den gar in i varandra och
svarigheter foreligger att strikt dra gransen mellan hélso- och sjukvar-
dens och socialtjgnstens ansvarsomraden.

Syftet med a&ldrevardsreformen  &r ait skapa klara ansvarsférhallanden
och andamélsenliga  organisatoriska forutsattningar for att utveckla
samhélisinsatsema  efter de malsattningar gy riksdagen lagt fast i fraga
om Samhdllets &ldreomsorg.

Primarkommunema  har genom reformen givits ett utvidgat gpgyar for
ldngvarig vard 5y, dldre. Kommunerna skall den ljanuari 1992 dverta de
sjukhem och andra somatiska Iangvardsinréttningar i landstingen gom
har ett lokalt upptagningsomrade eller vardinrattningar som ett landsting
och gn kommun kommer Gverens o skall féras &ver till kommunen.
De sjukhem och motsvarande goy pd detta satt blir 6verférda il pri-
markommunerna  skall efter Gvertagandet inte langre gnses som Sjukhus
i rattslig mening. | stillet skall de geg gom en sarskild boendeform for
service och omvéardnad enligt socialtjanstlagen.

Det forhallandet att dessa sjukhem och motsvarande inrattningar  Gver-
fors fran landstingskommunemas hélso- och sjukvard till den primar-
kommunala  socialtignsten  innebar inte nagon forandring 4, de dar
intagnas  behov 5, medicinska insatser. Daremot 6verfors  landstings-
kommunernas hélso- och sjukvérdsansvar i denna del till primarkommu-
nema. Detta har ocksd fatt sitt uttryck i HSL. Enligt den intill den |
januari 1992 géllande lydelsen 4, HSL har endast landstingskommuner-
na en lagstadgad skyldighet att erbjuda befolkningen en god hélso- och
sjukvard. Varje primarkommun har & sin sida haft det yttersta ansvaret
for att de gom vistas i kommunen far det stvd och den hjalp de behéver,
vilket dock hittills inte inneburit nagon inskrankning i vederboérande
landstingskommuns halso- och sjukvardsansvar. Den 1 januari 1992
forandras dessa forhdllanden, namligen satillvida att primarkommunema
genom Sarskilda bestammelser i HSL alaggs skyldighet att erbjuda
god halso- och sjukvard &t dem ggm bor i o sddan boendeform eller
bostad, gom hér gyses och gom juridiskt  betecknas gom en Sérskild
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boendeform for service och omvardnad for &ldre méanniskor med behov
qy sarskilt stod jfr 20 § andra stycket socialtjanstlagen 1980620 i dess
lydelse enligt lag 19901403. Primarkommunernas halso- och sjuk-
vardsskyldighet ~kommer emellertid att omfatta ocks& de yngre manni-
skor, som P& grund 5y handikapp eller gpngn Nedsattning gy funktions-
formagan inte har méjlighet till ett ordinart boende utan &r hanvisade ftill
sadana bostader med sérskild service, gom Primarkommunema  enligt
21 § tredje stycket socialtjanstlagen i dess lydelse enligt lag 19901403
ar skyldiga att inrétta. Vidare kommer primarkommunema att vara SKyl-
diga att erbjuda halso- och sjukvard i socialtjanstens dagverksamheter
enligt 10 § forsta stycket socialtianstlagen i dess lydelse enligt samma
andringslag.  Vidare far primarkommunerna  erbjuda dem gom vistas |
resp. kommun halso- och sjukvard i hemmet.

Som framgar gy det gyan anforda blir den primarkommunala  skyldig-
heten att erbjuda héalso- och sjukvérd mycket omfattande. Tillsynsutred-
ningen noterar att det har ar fraga om halso- och sjukvard inom ramen
for socialtjgnsten. Under alla omsténdigheter  innebar aldrevardsrefor-
men ett vasentligt okat halso- och sjukvardsansvar for socialtjanstens
huvudmén. | proposition 19909114 betonas att detta gnsvar ar av
samma art som landstingskommunemas motsvarande ansvar, med den
begransningen att det inte omfattar lékarinsatser. Det framhalls vidare,
att det inte far rdda ndgon tvekan om att den halso- och sjukvard gom
skall meddelas inom socialtjansten skall ygra av samma Kvalitet gom den
landstingskommunala  halso- och sjukvérden.

Det skall observeras, att den primdrkommunala  halso- och sjukvarden
savitt tillsynsutredningen ~ kan beddma narmast har karaktar gy primar-
vard ytan lakarinsatser. Det innebar i sin tur att landstingskommunema
aven i fortsattningen  blir skyldiga, att i forhdllande till bla. dem gom
bor i sddant boende, som anges | 20 § andra stycket och 21 § tredje
stycket socialtjanstlagen,  erbjuda den lakarvard och gppan halso- och
sjukvdrd gom de har behov 5y och gom Primarkommunema inte ar
skyldiga erbjuda.

Enligt aldrevardsreformen  skall det i den primarkommmunala  halso-
och sjukvarden finnas den personal gqoy behovs fér att meddela god
vard. Den halso- och sjukvardsservice, gom tidigare meddelades inom
ramen for socialjansten g definitivt gy hemsjukvardskaraktar ~ och
bedrevs i nara samverkan med den landstingskommunala  primarvarden,
dess distriktslakare  och distriktsskoterskor. Socialtjanstpersonalen  kunde
som tidigare namnts har medverka genom att utfora enstaka halso- och
sjukvardsuppgifter  p& exempelvis gp, distriktslakares  eller distriktsskoter-
skas direktiv och anvisningar. Som tidigare namnts ansdgs socialtjanst-
personalen i s&dana sammanhang bitrdda g legitimerad i dennes patient-
vardande verksamhet och fick darmed stallning gom hélso- och sjuk-
vardspersonal och gnsyar enligt tillsynslagen vid utférande 4, dessa
uppgifter. Ett genomforande gy aldrevardsrefonnen innebar inte att
denna typ gy bitrade fill legitimerade vid meddelande 4y halso- och
sjukvard inom socialtjansten kommer att forsvinna. Sadana mer eller
mindre tillfélliga bitrddesinsatser kommer &ven i fortsattningen  att
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behovas. Men med aldrevardsreformen kommer ocksd mer avancerad
halso- och sjukvard an hemsjukvard att bedrivas inom | gmen for social-
tjansten. Framfor allt galler det dem ggm bor i de sarskilda boendefor-
mema for service och omvérdnad 5y é&ldre manniskor med behov 4,
sarskilt stéd, dvs. bla. de tidigare landstingskommunala  sjukhemmens
patienter. Deras behov 5, medicinska insatser och omvardnad har inte
forandrats genom att verksamheten vid dessa hem drivs gy annan huvud-
man OCh under en annan juridisk  beteckning. Férutom medverkan 5
underskoterskor  och bitradespersonal  krévs for halso- och sjukvardens
bedrivande i dessa boendefonner insatser 4, sjukskoterskor,  sjukgym-
naster och arbetsterapeuter framhalls det i proposition 19909114, Det
framgdr o, propositionen  att tillgdng till sddan personal ocks& behévs i
bostaderna med séarskild service och i dagverksamhetema samt i hem-
sjukvarden.

Det ar forutsatt att den personal gom kravs hérfor i princip skall ygrg
anstélld hos vederborande primdrkommun  en kommunen bor ocks&
kunna kopa tjanster fr&n gnngn vardgivare, i forsta hand fr&n landstings-
kommun.

Det har tidigare namnts att den primarkommunala  halso- och sjukvar-
den inte omfattar lakarvard. Det kommer sélunda i denna verksamhet
inte att finnas nagon gom P& lékarnivd bestrider ledningsuppgifter. |
aldrevardsreformen ligger emellertid att varje primarkommun  skall, pa
motsvarande Ssétt gom ep landstingskommun, 5.5 indelad i verksamhets-
omrdden tex. gp del g, kommunen eller op viss vardinréttning och att
det i varje sadant verksamhetsomrdde skall finnas g sjukskéterska gom
skall ha ansvaret for vissa medicinska uppgifter inom omradet. De
uppgifter det har ar frdga oy &r bl.a. att gngvara fir rutiner att kontakt
tas med lakare eller grman hélso- och sjukvardspersonal, nér gn patients
tillstind  fordrar det och beslut oy, delegering 5, arbetsuppgifter till
vederbérande personal. Om ett verksamhetsomrdde inom primarkommu-
nen €nbart gyser rehabilitering  skall dock uppgifterna ifrdga ankomma

en legitimerad  sjukgymnast eller g arbetsterapeut.

Fran tillsynsutredningens synpunkt innebar aldrevardsreformen  framst
att prirndrkommunemas ansvar for halso- och sjukvardande verksamhet
vasentligen utvidgas och att dari kommer att iNg& o, mer kvalificerad
medicinsk  service &n tidigare. | 28 8 HSL i lagens lydelse enligt
1990 1465 omfattas ocksd primarkommunemas  halso- och sjukvard gy
socialstyrelsens  tillsyn under ggmma Villkor  gom galler for styrelsens
tillsyn over den landstingskommunala  halso- och sjukvarden.

Vad betraffar tillsynen Gver den i den primarkommunala  halso- och
sjukvarden verksamma personalen vill tillsynsutredningen erinra gy att
redan i nulaget omfattas personalen 4 tillsynslagen i den utstrackning
frAga ar o insatser 4y legitimerad personal och bitraden till legitimera-
de. Det forhéllandet att de landstingskommunala  sjukhemmen och mot-
svarande o6verfors till primarkommunema innebér att hemmen darefter
inte &r att beteckna gy sjukvardsinréttningar. De gom éar anstéllda vid
dessa hem och gopy, inte tillhér nagon 5y de legitimerade yrkesgruppema
kommer darfér i och med 6verféringen inte langre att grundval 5y
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anstaliningen réknas till halso- och sjukvardspersonalen. Detta forhallan-
de &r emellertid mer ett teoretiskt problem &n ett praktiskt, eftersom
tillsynsutredningen foresl&r att &ven i fortsattningen  skall de gom
bitrader legitimerade i deras patientvardsarbete gnses tillndra hélso- och
sjukvardspersonalen  vid fullgérandet 4, hélso- och sjukvardsuppgifter.
De praktiska svarigheterna ligger narmast i att bitradespersonalen kan
problem med att yarg Klara oOver nér de i sitt arbete omfattas 4, till-
synslagens regler och nar sa inte ar fallet. Tillsynsutredningen har i det
foregdende avgivit synpunkter pa hur pgn bor kunna komma till ratta
med detta problem se kap. 8.

Tillsynsutredningen ar for sin del sdlunda inte beredd att foresld att
personalen inom socialtignsten i all sin yrkesutévning bor omfattas g,
tillsynslagen.  Som skal hartill vill utredningen framhalla att socialtjans-
ten till 6vervagande del innefattar ett stort antal olika aktiviteter gy inte
ar att beteckna gom halso- och sjukvérd. Utredningen anser, att tillsyns-
lagens tillampningsomrade maste ygra begransat till halso- och sjuk-
vardsverksamheten ~ och sadan verksamhet, gqoy normalt ingdr i hélso-
och sjukvarden. Skulle socialtjansten i hela dess omfattning inkluderas i
lagens tillampningsomrade f&r man rékna med att arendetillstrémningen
tilll HSAN okar i betydande grad och medfér behov g, att tillféra HSAN
och dess kansli sérskild social kompetens.

1012 Verksamheten med  sarskilda omsorger om
psykiskt  utvecklingsstorda

Tillsynsutredningens uppdrag, nar det galler avgransningen gy tillsynsla-
gens tillampningsomrade, ar narmast att Overvdga i vad man detta
omrade bor utvidgas till att omfatta fler yrkesgrupper an for narvarande.
I de for utredningen utfardade direktiven namns uttryckligen  bla. perso-
nalen inom verksamheten med sarskilda omsorger fOr psykiskt utveck-
lingsstorda.

Socialstyrelsen  gjorde den 8 februari 1983 gp framstélining till rege-
ringen, dar man foreslog on &ndring 4y tillsynslagen s& att denna lag
skulle omfatta aven personal for omsorg om PSykiskt utvecklingsstorda.
Man konstaterade att tillsynslagen med den utformning, gom dess 1 §
fatt innebar att all personal vid andra inrattningar for psykiskt utveck-
lingsstorda &n specialsjukhus  kommit att falla utanfér den personkrets,
som omfattas 4y tillsynslagen.  Socialstyrelsen fann detta otillfredsstallan-
de och menade att de motiv, gom i forarbetena &beropas gom grund for
sarskild lagstiftning inom halso- och sjukvarden ocksa &r giltiga -ibland
i &n hogre grad _ for personalen inom verksamheten med omsorger om
psykiskt utvecklingsstorda. Forslaget remissbehandlades och tillstyrktes
av S& gott som alla remissinstanser bla. 5, Landstingsforbundet. Flera
remissinstanser pépekade dock att det g viktigt att omsorgerna  om
psykiskt utvecklingsstérda inte skulle betraktas gom hélso- och sjukvard.

Socialstyrelsen  gjorde den 22 oktober 1987 ytterligare g framstall-
ning till regeringen med forslag oy é@ndring 5y géllande lex Maria-
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forordning  s& att den skulle komma att omfatta &ven omsorgsverksam-
heten. Socialstyrelsen ansag att det kan verka férvirrande att en forord-
ning i amnet skall galla for halso- och sjukvardens del medan det for
omsorgsverksamhetens vidkommande racker med 4, socialstyrelsen
utfardade  foreskrifter. Regeringen har &nnu inte beslutat g, n&gon
sddan &ndring i lex Maria-férordningen. En forutséttning for att rege-
ringen skulle vidta den foreslagna forfattningsandringen  torde vara att all
omsorgspersonal omfattas 5, tillsynslagen.

For att skapa sig epn sé& klar bild gom mojligt 5y omsorgspersonalens
dligganden och stallning i organisationen har tillsynsutredningen in-
hémtat information  harom genom Sammantraffande med tjansteman vid
socialstyrelsen,  vilka i styrelsen handhar fragor om omsorgsverksam-
heten. Vidare har utredningen besokt Kopparbergs lan och under tva
dagar studerat verksamheten ifraga dar.

For omsorgsverksamheten galler bestammelserna | lagen 1985568
om sarskilda omsorger om Psykiskt utvecklingsstorda  m.fl. den s.k.
omsorgslagen  och férordningen 1986565 i samma &amne. Dessa
forfattningar  har ersatt 1967 ars lagstiftning p& omradet. | viss utstrick-
ning galler Gvergdngsvis alltigmt de aldre bestammelserna.

Enligt nyssnamnda lag skall de sarskilda omsorgema Syfta till att ge
psykiskt utvecklingsstérda  mojlighet att leva gop andra och i gemenskap
med andra. Omsorgema skall g5 inriktade p& att utveckla den enskil-
des egna resurser.

I 4 8 samma 1ag anges Vika de sérskilda omsorgema 4r, namligen

1 rédgivning,  annat personligt st6d samt stod gy en sarskild
kontaktperson,
2 daglig verksamhet i dagcenter eller gnnan Sysselsattning for

dem gom 4r 6ver skoléldem och saknar forvarvsarbete och inte
befinner sig i utbildning,

3 korttidsvistelse utanfor det egna hemmet | syfte framst ait
avlosa anhériga i vard och tillsyn, samt kontidstillsyn  utanfor
hemmet 5, skolungdom over 12 ér,

4 boende i familiehem eller elevhem for barn och ungdomar ggm
behover bo utanfor féraldrahemmet,
5 boende i gruppbostad for yyxna som inte kan bo i egen bostad.

| de aktiviteter  gom anges under punkterna 2-5 hérovan ingér ocks& gnm,.
vardnad. | de omsorger som Pbenamns boende i elevhem och boende
i gruppbostad  ing&r ocksd fritidsverksamhet  och kulturella aktiviteter.

I 16 § lagen anges att det for verksamheten skall finnas den personal
som behovs fér ait meddela god omsorg.

Varje landstingskommun  har att gygrg for de sarskilda omsorgema
psykiskt  utvecklingsstorda, som &r bosatta inom den egna landstings-
kommunen. Men ocksa psykiskt utvecklingsstérda som under kortare tid
vistas i landstingskommunen, skall gy denna fa det stéd och den hjalp,
som de ar i omedelbart behov o, 7 § forsta stycket. Det gom i lagen
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s&gs gm landstingskommun  géller ocksd kommun gom inte ingér i lands-
ting.

Det kan noteras att en landstingskommun  enligt 12 § lagen far till ep
kommun inom landstingskommunen overlata uppgift gom omfattas 5y
lagen. Det skall d& yarg frdga om psykiskt utvecklingsstorda  gom bor
eller under kortare tid vistas i den kommun, gom skall uppgiften.
Ixmdstingskommuner och vederbdrande kommun skall dock ha traffat
6verenskommelse  hérom och regeringen skall ha medgett det. Malet &r
dock att sddan kommunalisering gy verksamheten péa sikt kommer att
helt genomforas.

Det finns emellertid ocksd omsorgsverksamhet, gom bedrivs i enskild
regi. Den enskilde gom Vil driva sadan verksamhet har att hos socialsty-
relsen ansoka om tillstand héartill.  Sadan enskild verksamhet stér under
tillsyn 4, vederbérande landstingskommunala  omsorgsnamnd, gom har
ratt att inspektera verksamheten.

Socialstyrelsen  har tillsynen over all verksamhet gom bedrivs enligt
omsorgslagen. Det &r styrelsens uppgift att félia och stodja verksam-
heten. Styrelsen &ger ocksd ratt att foreta inspektioner 18 8.

Som framgdr gy det gyan anforda kan de aktiviteter, gom ingar i gm-
sorgsverksamheten _ frinsett de speciella sjukvérdsinsatser gom nyss
namnst _ inte betecknas gom héalso- och sjukvard. Detta utesluter gi-
vetvis inte att det i omsorgsverksamheten kan finnas behov gy hélso- och
sjukvardsinsatser och att dar kan finnas anstéllda eller konsulter for
tillgodoseende 5y just sddana behov. Det & harvid frdga oy sédan
halso- och sjukvérd 5y primérvardskaraktar, som alla manniskor tillfal-
ligtvis har behov g, Men vissa utvecklingsstorda kan ha ett kontinuer-
ligt behov 5, speciella sjukvardsinsatser, tex. Sjukgymnastik och talbe-
handling. S&dan speciell vard har den utvecklingsstérde réatt till 5 §
men . | princip _ endast pd begdran 5y honom sjélv. sistnamnda slag gy
vardinsatser ingér i de sarskida omsorgema ©Och omfattas darmed 4y
landstingskommunemas skyldighet i sammanhanget 7 §. Annan hélso-
och sjukvard gom de utvecklingsstérda kan ha behov gy ingér i lands-
tingskommunemas  sjukvardsskyldighet  enligt 3 § HSL. Dessa forhallan-
den saknar dock betydelse for frdgan oy huruvida omsorgspersonalen i
sin yrkesverksamhet bor omfattas g, tillsynslagen.

Det finns inga krav i omsorgslagen att de erforderliga hélso- och
sjukvardsuppgiftema skall fullgras 5y landstingskommunens egen
halso- och sjukvardspersonal eller 5, omsorgspersonalen. Sadana tjans-
ter kan alltsd ocksd kopas frdn privata vardgivare.

Tillsynsutredningen  vill ocks& framhalla, att det finns g lex Maria-lik-
nande regel, gom just géller omsorgsverksamheten. Salunda har social-
styrelsen meddelat foreskrifter ~SOSFS 198374 gy anmélan om per-
sonskador i verksamheten med omsorger om PSYkiskt utvecklings-
storda. Redan 1971 hade styrelsen i instruktion MF 197190 for lakare
vid vardhem, daghem, sysselsattningshem, inackorderingshem och
elevhem for psykiskt utvecklingsstorda, foreskrivit ~ viss anmalnings-
skyldighet om n&gon &samkats allvarlig skada eller fatt allvarlig —sjukdom
i samband med behandling eller annan omsorg inrattningen.
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Enligt de p, gallande foreskrifterna, sdlunda SOSFS 198374, skall,
om en Psykiskt utvecklingsstord  blivit skadad i samband med héalso- och
sjukvardande Atgarder i omsorgsverksamheten, reglera g, anmaélnings-
skyldighet  enligt lex Maria-férordningen 1982772 tillampas.  Det
maste i sd fall innebdra att vederbdrande landstingskommun har att
fullgéra anmalningsskyldigheten.

Har op psykiskt utvecklingsstord skadats i omsorgsverksamheten ytan
att skadan uppkommit i samband med ndgon hé&lso- och sjukvardande
atgard, skall anmalan ocksd inges till socialstyrelsen. | detta fall &vilar
anmalningsskyldigheten vederbdrande omsorgsnamnd eller motsvarande.

Det synes dock utredningen angeléaget att denna skyldighet, i vad den
avser anmélan gy skador ggy, uppkommit i samband med nagon halso-
och sjukvérdande atgard, samordnas mer ingdende med socialstyrelsens
foreskrifter ~ SOSFS  198279;  &ndrade genom SOSFS 198816 oy
tillampningen 5, lex Maria-firordningen an enbart med g hénvisning
om att samma foreskrifter  skall tillampas. Utredningen har i sistnamnda
foreskrifter  inte kunnat finna ndgot gom uttryckligen  knyter g, till den
anmalningsskyldighet som salunda géller foér omsorgsverksamheten
betraffande dar intraffade skador till félid 5, hélso- och sjukvardande
atgarder.

Sedan de i ingressen till detta avsnitt namnda framstallningama  fran
socialstyrelsen  gjordes har utvecklingen i mangt och mycket forandrat
omsorgsverksamheten. P& grund 5, dessa forandringar var representan-
tema for socialstyrelsens handikappbyr& vid utredningens Sammantraf-
fande med dem tveksamma till o, det fortfarande 5, berattigat att fora
in omsorgspersonalen under tillsynslagen. Som exempel harpd kan den
pagdende avinstitutionaliseringen inom verksamheten namnas. Vard-
hemsplatser awecklas. | stéllet satsar man P& integrering 4y de utveck-
lingsstérda i samhéllet, exempelvis genom boende i gruppbostdder och
daglig verksamhet yte i samhdllet. Vidare kan namnas att barn p, for
tiden inte bor p& vardhem. De allra flesta bor i sina ggng hem och far
egentligen ingen znnan vard enligt omsorgslagen &n i form g, stéd il
foraldrarna  genom habiliteringsinsatser av Sjukgymnaster,  logopeder
m.fl. Utvecklingsstérda  barn, gom gy Olika skél inte kan bo i sitt foérald-
rahem, bor i elevhem eller i familj. Samhallsintegreringen ay Aldre
utvecklingsstorda har gatt langsammare. P& hosten 1988 fanns det
fortfarande omkring 7 000 gy dem gom alljgmt bodde pa vardhem. Det
ar ungefar o tredjedel gy, alla \xnq &ldre utvecklingsstérda. Men det ar
helt klart att avinstitutionaliseringen fortgar.

Tidigare hade 5n i verksamheten tillgdng till sarskilda s.k. omsorgs-
lakare. Det fanns vid nyssnamnda tidpunkt endast 15 sidana lakare kvar.
I och med att de utvecklingsstorda lever i samhéllet g5, alla andra
replierar de ocksd pa den allménna halso- och sjukvarden jfr 2 § gm.
sorgslagen.  Minskningen 5, de fasta lékarinsatsema betyder emellertid
inte att behovet 5, hélso- och sjukvardsinsatser i omsorgsverksamheten
ocksd minskat. | stallet vill det synas som om behovet 5 halso- och
sjukvard har breddats sa att ocksd tex. psykologer och audiologer
medverkar.  Forhallandet innebar inget krav pd férdndrad lagstiftning,
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eftersom personalen inom ornsorgsverksamheten  redan i nulaget omy-
fattas g tillsynslagen i den man de utfér hélso- och sjukvardsuppgifter.
Tillsynsutredningen anser att nuvarande mdgjligheter att komma ftill
ratta med brister inom ornsorgsverksamheten  ar relativt goda. | den man
missférhallandena hénfér sig till personalens medicinska handlande
kommer &ven i fortsattningen anmélan att kunna inges till HSAN for
prévning gy disciplinansvaret. Vidare skall erinras gy den skyldighet
som foreligger enligt SOSFS 198374 att till socialstyrelsen anmala fall
ay intréffade skador i samband med hélso- och sjukvardande &tgarder i
omsorgsverksamheten. Enligt tillsynsutredningens mening ar det vasent-
ligaste i tillsynsverksamheten inte att dlagga nagon disciplinpafoljd vid
fel eller forsummelser uytan att vidta atgarder for att avhjalpa och fore-
bygga upprepningar 5y uppdagade brister i verksamheten.

Slutligen vill tillsynsutredningen framhalla att ornsorgsverksamheten
kan genom SN natur anses ligga narmare socialtignst &n halso- och
sjukvard. Detta galler aven gy det, gom namnts, bedrivs sjukvard inom
omsorgsvardens ramar, Vilket for ovrigt ocks& sker inom socialtjansten.
Att omsorgen mer paminner oy, socialtjinst kommer ytterligare  att
markeras gy den pagéende avinstitutionaliseringen och kommunalisering-
en. Det blir darfor allt svérare att argumentera for att omsorgspersona-
len men inte socialtjanstpersonalen  skall omfattas 4, tillsynslagen. Som
ovan sagts finner tillsynsutredningen  dessutom att det finns goda mgjlig-
heter att komma till ratta med brister inom ornsorgsverksamheten.
Tillsynsutredningen ~ féreslar darfér att omsorgspersonalen inte heller i
fortsattningen  skall omfattas 5, tillsynslagen  annat &n nar de fullgor
halso- och sjukvardsuppgifter.

10.13  Personalen inom det allméanna héalsoskyddet

Samhéllets verksamhet ~med halsoskydd styrs gy halsoskyddslagen
19821080 och den till denna lag anknutna hélsoskyddsforordningen
1983616. Enligt lagen zyses Med hélsoskydd &tgarder for att hindra
uppkomsten 4y Sanitara olagenheter och for att undanrdja s&dana olagen-
heter. Med Sanitar oldgenhet forstds g, storning gom kan yara skadlig
for méanniskors halsa. Foér att stomingen skall foranleda atgarder fran
halsoskyddets sida f&r den inte 45 ringa eller tillféllig.

Halsoskyddet &r gp primarkommunal angelagenhet. | varje kommun
skall det finnas gn miljo- och hélsoskyddsnamnd.  Uppgifterna  for g
sddan namnd ar féljande

1 att uppméarksamt  folja utvecklingen inom kommunen i milj6-
och halsoskyddshénseende och darvid utarbeta de forslag gom
ar pakallade samt medverka i planeringen dar miljo- och halso-
skyddsfragor  berors,

2 att samarbeta med myndigheter, organisationer och enskilda
vars Verksamhet berdr miljo- och halsoskyddsomradet,
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3 att lamna allméanheten rdd och upplysningar som ror miljg- och
halsoskyddsomradet.

Varken i héalsoskyddslagen eller i halsoskyddsférordningen finns nagra
bestammelser oy hur vederbérande kommunala namnd skall ygra sam-
mansatt, Vilka kompetenser goy skall ygrq representerade i denna.
Emellertid angdr halsoskyddet de enskilda manniskorna pa ett sidant satt
att medverkan 5, medicinskt sakkunniga synes nddvandig for att kunna
lbsa ménga frégor inom amen for verksamheten med halsoskydd. Till-
synsutredningen  har fatt uppgift om att i bl.a. Stockholms och Géteborgs
milj6- och halsoskyddsfirvaltning ingdr lakare go fasta medlemmar.
De arenden gom kan bli aktuella i hélsoskyddsarbetet kan naturligtvis
beréra savél gp enskild individ gom grupper av individer.  Det férefaller
uppenbart att vardutbildades uppgifter i detta sammanhang inte &r pa-
tientvdrdande.  Savitt utredningen férstdr kan deras medverkan i halso-
skyddet bestd i tex. att bedoma i vilken utstrackning och pa vilket sétt
en Pastddd Sanitdr olagenhet kan paverka manniskors hélsa. Tillsyns-
utredningen har uppfattningen,  att de uppgifter som Ombesodrjs 4, vard-
personal i héalsoskyddsarbetet inte ar av den karaktaren, ait de i denna
verksamhet bor omfattas 5y tillsynslagen.  Skulle det emellertid férekom-
ma, att denna personal i halsoskyddsarbetet utfér uppgifter,
betecknas gopy patientvdrdande  omfattas de i den situationen
synslagens regler.

som kan
av till-

1014 Personal  inom  smittskyddsverksamheten

Verksamheten med Smittskydd styrs huvudsakligen genom bestammel-
serna | Smittskyddslagen 19881472 och  smittskyddsférordningen
1989301. Socialstyrelsen  har utfardat foreskrifter och allmianna rad
SOSFS 1989 18 gy tillampningen  ,,, smittskyddslagen.

Enligt 5 § smittskyddslagen har varje landstingskommun gt svara for
att behovliga smittskyddsatgarder vidtas inom det egna landstingsom-
rddet. | varje landstingskommun  skall det enligt 6 8 samma lag finnas ¢,
smittskyddslakare,  gom har att bl.a. planera, organisera och leda smitt-
skyddsarbetet i omrddet. Det &r foreskrivet att smittskyddslakaren — skall
bitrdda  miljo- och hélsoskyddsnamndema, lakare och andra gy &r
verksamma inom smittskyddet i deras verksamhet.

Det finns inga néarmare foreskrifter ., hur smittskyddsorganisationen
i den enskilda landstingskommunen  skall 5, uppbyggd. Dér kan for-
utom smittskyddslékaren finnas g eller flera lakare, sjukskéterskor,
beteendevetare, halsoskyddsinspektorer m.fl.  Tillsynsutredningen har
bl.a. genom besok hos smittskyddsorganisationen i Stockholms lans
landsting inhémtat upplysningar o, hur smittskyddsarbetet praktiskt
bedrivs. S&vitt utredningen kunnat finna har smittskyddspersonalen inga
som helst patientvardande uppgifter i férhallande till enskilda personer,
som lider gy samhalisfarlig  eller gpnan Smittsam  sjukdom eller som ar
smittbarare. De kontakter man har med dessa gar ut att forhindra
smittspridning  genom bl.-a. uppspérande 4, smittkéllor och anvisningar
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til tex. de sjuka om vad de har att iaktta i anledning gy sin sjukdom for
att férhindra att smittan sprids. Vidare ges bl.a. anmaningar till smittade
att soka lakare for undersékning och vard. Beslut o tvangsatgarder for
att forhindra  smittspridning  &r inte att betrakta gom en Patientvérdsat-
gard.

Enligt tillsynsutredningens  mening har personalen inom smittskyddsor-
ganisationen i sin yrkesutdvning inga sédana uppgifter gom bor omfattas
av fillsynslagen.

10.15  Utdvare av alternativmedicinsk verksamhet

De gom utan att tillhdra halso- och sjukvardspersonalen yrkesmassigt
utévar altemativmedicinsk verksamhet har att i nulaget félja bestammel-
serna | lagen 1960409 om forbud i vissa fall mot verksamhet p&
halso- och sjukvardens omrade den s.k. kvacksalverilagen. Alternativ-
medicinkommittén har i sitt huvudbetdnkande SOU 198960 lamnat
forslag till op lag om altemativmedicinsk  verksamhet m . samt foror-
dat att kvacksalverilagen  skall upphavas. Enligt lagfirslaget bor social-
styrelsen ha tillsynen over efterlevnaden 5, bestimmelserna i den fore-
slagna lagen och foreskrifter —och villkor oy Meddelats med stod gy
denna lag. Nagra motsvarande uppgifter dligger i dagens lage inte gq.
cialstyrelsen.  Statsmaktema har &nnu inte fattat nagot beslut i anledning
av alternativmedicinkommitténs forslag. For den skull har tillsynsutred-
ningen lamnat frdgan 6ppen gm huruvida utdvare g altemativmedicinsk
verksamhet i framtiden bor omfattas 4, bestammelserna i tillsynslagen
eller ej.

Tillsynsutredningen vill hér ocksd nadgot berdra anvéandningen gy alter-
nativmedicinska behandlingsmetoder inom den etablerade halso- och
sjukvarden.  Utvecklingen  under gepare tid har inneburit en Viss ypp-
luckring gy den tidigare rigida uppfattningen,  att de gom tillhér halso-
och sjukvardspersonalen i sin undersoknings- och behandlingsverksam-
het inte fAr anvdnda sig g, Metoder, gom inte ar grundade pé medicinsk
vetenskap och beprévad erfarenhet. Det kan pdpekas, att lékare far _ pa
patientens begaran darom _ anvanda vissa naturmedel for injektion i sin
behandlingsverksamhet. ~ Utredningen vill ocksd erinra oy att det till sist
ar HSAN gom | det enskida fallet har att avgéra gm Viss behandlings-
metod &r i Overensstimmelse med vetenskap och beprovad erfarenhet

eller inte.
Denna utveckling innebar inte att det nymera &r fritt fram for halso-
och sjukvardspersonalen att i sin yrkesutdvning anvanda alternativ-

medicinska behandlingsmetoder. ~ Endast i det laget d& patienten erhallit
den behandling gom den etablerade hélso- och sjukvérden kan erbjuda
och inte blivit hjalpt darav, bor altemativmedicinska  behandlingsmetoder

fa tillgripas, forutsatt att patienten sjalv bett g, det den sk. halmstra-
indikationen. En annan Pegransning bor ocksd galla. Det forekommer
att legitimerade, gom bedriver enskild verksamhet for allménheten samti-
digt anger att de &r legitimerade och att de bedriver viss altemativmedi-

cinsk behandlingsverksamhet. Enligt tillsynsutredningens  uppfattning  bor
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en sadan annonsering inte fa forekomma, eftersom den kan ge sken av
att vederborandes legitimation ocksa avser alternativmedicinska behand-
lingar.







SOU 199163

11 Vissa myndigheters
tillsynsuppgifter

111 Inledning

I inledningen till detta betankande har tillsynsutredningen  betonat statens
ansvar (r befolkningens  hélsa. Detta gngygr kommer till uttryck i bl.a.
statsmakternas halso- och sjukvardspolitiska  beslut och den verksamhet
staten p& myndighetsnivdn  bedriver fér att félia hur dessa beslut verk-
stalls i praktiken. | kapitel 5 har tillsynsutredningen narmare redogjort
fér myndigheternas  roll i tillsynsarbetet, de principer som Qéller for
deras utovande gy ftillsynen och det regelverk goy styr denna verksam-
het.

Halso- och sjukvard bedrivs gon, tidigare namnts inte bara inom den
hélso- och sjukvérd inklusive tandvérd, goyp lyder under kommunalt och
enskilt huvudmannaskap, dvs. inom det gom man kan kalla halso- och
sjukvardsorganisationen, utan 0cksd gom en sérskild verksamhet inom
ansvarsomradet fir vissa myndigheter, vilkas huvuduppgifter ligger
ett helt annat omrdde &n halso- och sjukvard, tex. Skolhdlsovard under
Skolverket, hélso- och sjukvérd i kriminalvarden under kriminalvardssty-
relsen, hélso- och sjukvdrd inom militairvasendet under forsvarets
sjukvardsstyrelse  och féretagshélsovard under ledning av arbetarskydds-
styrelsen.

Som ocks& framgdr 4, vad ftillsynsutredningen  anfort i kapitel 5 har
socialstyrelsen enligt géllande ordning dels verksamhetstillsyn i fraga om
den hélso- och sjukvard gom bedrivs inom gmen for halso- och sjuk-
vardsorganisationen  och dels individtillsyn med avseende pa hélso- och
sjukvardspersonalens  yrkesutévning  gavsett var éeller inom vilken organi-

sation dess yrkesverksamhet utévas. Halso- och sjukvard inom gnnan
myndighets ansvarsomrade star under resp. myndighets verksamhetstill-
syn. Medan sélunda exempelvis  kriminalvardsstyrelsen har verksam-

hetstillsyn ~ 6ver hélso- och sjukvarden inom kriminalvdrden  star halso-
och sjukvardspersonalen  dar i sin yrkesutdvning  under socialstyrelsens
tillsyn.

Tillsynsutredningen har inte for avsikt att diskutera och foresld négra
forandringar i denna principiella  férdelning av tillsynsansvaret.  Varje
myndighet med egen hélso- och sjukvardsverksamhet kanner sjalv bast
till de forutsattningar,  gom géller for dess verksamhet och de krav, gom
bor stallas pé dels hélso- och sjukvard, hur den bér yara Organiserad,
dess behov 5y personal och utrustning . och bor darfor aven i
fortsattningen  utdva verksamhetstillsyn  6ver den egna halso- och sjuk-
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varden. Individtillsynen bor liksom hittills \grg ett dliggande for social-
styrelsen eftersom  hélso- och sjukvardspersonalens patientvardande
arbete i princip ar detsamma och vilar pa samma Vetenskapliga grund
oberoende Ly var det utbvas. Personal saval goy patienter ar dessutom
betjanta 5y att bedémningen 4, personalens handlande &ger rym pa lika
vilkor  for alla och att frdgor oy fel eller férsummelse handlaggs i
samma ordning och mot bakgrund 4y en sammanhéllen praxis.

11.2 Vissa pya fOrutsattningar for  socialstyrelsens
tillsynsverksamhet och konsekvenserna harav

Som angivits i den i kapitel 3 l&nmade historiska redovisningen har
landets centrala héalso- och sjukvardsmyndighet, socialstyrelsen och dess
foregangare, vid ett flertal tillfallen under &rens lopp omorganiserats. De
forandringar  som giordes i inledningen 5, 1980-talet innebar i fréga om
socialstyrelsens tillsynsverksamhet bla. att _ sésom gyan nNamnts

styrelsens dittillsvarande  regionala tillsynsorganisation, lanslakarvasen-
det, upplostes och att medicinalvasendets — ansvarsnamnd brots ut och
ombildades till den sjalvstandiga myndigheten halso- och sjukvardens
ansvarsnamnd ~ HSAN. | proposition 1979806 om Socialstyrelsens
uppgifter och organisation m m. angavs ocks& bl.a. delvis pyg riktiinjer

for socialstyrelsens tillsyn framfér allt rérande den landstingskommunala

halso- och sjukvardsverksamheten. Utdver vad tillsynsutredningen
tidigare namnt om tillsynens bedrivande under hansynstagande till den
kommunala  sjalvbestdammanderatten, kan utredningen konstatera att

dessa riktlinjer,  gom alltiamt galler, innebar att tonvikten i tillsynsarbetet
ligger p& kunskaps- och erfarenhetsutbyte och inte gom tidigare bygger
p& maktsprak frdn myndighetens sida. Detta innebar emellertid inte att
socialstyrelsens tillsyn 6ver halso- och sjukvardsverksamheten  forlorat i
betydelse. | proposition 198990 130 o, Socialstyrelsens framtida roll,
uppgifter och inrikining  betecknas ftillsynen gom ka@ran i socialstyrelsens
verksamhet. Man kan gom ett uttryck hérfor ge statsmaktemas beslut gm
att det inom socialstyrelsens organisation skall finnas fem regionala
tillsynsenheter ~ stationerade pa fem olika platser i landet.

Det forhallandet att Socialstyrelsens  tidigare lakemedelsavdelning
brutits yt r Socialstyrelsens —organisation och fran och med den | juli
1990 ombildats til den sjéalvstandiga myndigheten lakemedelsverket

berér ocksd  socialstyrelsens tillsynsverksamhet jfr proposition
19899099  om en ny Myndighet for kontrollen och tillsynen pa lakeme-
delsomradet m.m.. Eftersom bagge myndigheterna har uppgifter pé

halso- och sjukvardsomrédet har tillsynsutredningen  funnit det nddvan-
digt att sbka bestdimma gy gransen gér mellan socialstyrelsens och
lakemedelsverkets tillsynsuppgifter pd detta omrdde samt foresld de
andringar i tillsynslagen gom P& grund hérav kan bli aktuella.
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11.2.1  Apotekspersonalen och dess gngvar

Tillsynsutredningen har i kapitel 8 redovisat vilka yrkesgrupper inom
detalihandeln  med lakemedel, gom tillnér apotekspersonalen och gom
darmed enligt | § forsta stycket tillsynslagen ocksa réaknas till halso-
och sjukvardspersonalen.

Har skall ytterligare nagra forhallanden redovisas.

Vederbdrande apotekare vid varje apotek har det évergripande gansvaret
for expedieringen 5, lakemedel frdn apoteket. | évrigt har 4 och en
som arbetar pé apoteket i likhet med vad go géller for alla som fillhor
hélso- och sjukvérdspersonalen et eget personligt yrkesansvar, som kan
goras gallande infér HSAN. Tillsynsutredningen finner for sin del ingen
anledning att rubba pa dessa ansvarsférhallanden. Utredningen  raknar
harvid med att friga endast &r o, den personal, gom P& ett eller annat
satt aktivt medverkar i hanteringen ,, ldkemedel p& apotek tex. vid
tilredning 5y ldkemedel, vid utskrift 5 etiketter p& lakemedel ¢o skall
expedieras, vid kontroll 4, att lakemedel gy, skall expedieras stammer
overens med vad forskrivningen  avser. Ansvaret omfattar ocksd ayem-
pelvis den situationen att personalen 6ver disk ger kimden rdd g, visst
lakemedels anvéndning eller rekommenderar visst lakemedel ait anvan-
das vid viss sjukdom eller liknande. Enligt utredningens mening hor
personer, som Visserligen arbetar pa apotek men som inte har med
sjdlva lakemedelshanteringen 51t gora, tex. Stadpersonal, inte till halso-
och sjukvardspersonalen.

Den personal gom arbetar med framstéllning  och utveckling 4, lakeme-
del p& det industriella planet omfattas inte av lillsynslagen. Deras arbete
och produkter ar likval foremal for statlig kontroll. Intill den | juni 1990
svarade i huvudsak socialstyrelsen fér denna kontroll. | det foljande
aterkommer tillsynsutredningen till frAgan o, den statliga kontrollen i
tillverkningsledet  fro.m. nyssnamnda dag. Utredningen vill dock redan
har konstatera, att utredningen inte funnit skal att féresla att ifrdgavaran-
de personal inlemmas | halso- och sjukvardspersonalen. Det skall till-
fogas att personal gom arbetar med Klinisk provning 5, lakemedel i
denna sin verksamhet omfattas ,y tillsynslagen liksom den personal gom
pa apotek och sjukhus tex, tillreder och bereder likemedel i sin yrkes-
verksamhet.

Tillsynsutredningen har inte funnit skal foresla nagon férandring vad
avser lillsynslagens tillamplighet  p& de personalgrupper som industriellt
arbetar med ldkemedel.

1122  Socialstyrelsens tillsynsuppgifter lakemedels-
omradet  fro.m. den 1juli 1990

Intill den | juli 1990 g, socialstyrelsen enligt I§ férordningen

19881236 med instruktion &r socialstyrelsen central forvaltnings-

myndighet  for verksamhet gop géller socialtjanst, halso- och sjukvard,

tandvard,  lakemedelsforsorjning, hélsoskydd,  smittskydd,  séarskilda

omsorger om Psykiskt  utvecklinsstérda samt frdgor oy alkohol och
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missbruksmedel,  allt s&vitt det inte &r gn uppgift for négon gnnan Statlig
myndighet.  Enligt 2 § instruktionen  &ldg det styrelsen bla. att folja
utvecklingen inom och utvdrdera ifrgavarande verksamheter samt dar-
vid samverka med andra samhéllsorgan i den utstréckning gon1 behovs
samt vaka 6ver verksamheterna vad géller kvalitet och sékerhet samt den
enskildes rattigheter. Denna ordning innebar att socialstyrelsen hade
tilsynsansvar bl.a. vad gallde béde lakemedel i tillverkning  och lakeme-
del i anvéndning. Som pyss namnts omorganiserades socialstyrelsen vid
halvarsskiftet 1990, varvid myndigheten lakemedelsverket inrattades.
Darmed upphorde styrelsen att ygra central forvaltningsmyndighet for
lakemedelsférsérjningen; se éandringsforordning 1990517.

Enligt proposition 198889 130 oy socialstyrelsens framtida roll, pp-
gifter och inriktning  skall socialstyrelsens huvudsakliga uppgifter  yara
tillsyn i form 5, kontroll och uppfélining  samt kunskapsutveckling  och
kunskapsformedling. Styrelsen skall ocks& ha gn expertfunktion i for-
héllande till regeringskansliet. Det forutsattes darvid att Styrelsens
uppgifter g, detalj- och rutinkaraktér  skulle minskas.

Med tillsyn gyges | Propositionen  foljande

| uppfoljning och utvéardering 4, Vverksamheten inom social-
sektorn gentemot gy Statsmakterna uppstélida och preciserade
mal;

2 kontroll 4y halso- och sjukvérd, socialjdnst och gppan verk-

samhet inom socialstyrelsens omrade nar det géller kvalitet.
sékerhet och den enskildes réttigheter.

Tillsynsutrednjngen har uppfattat beskrivningen i den forsta punkten
sdsom liktydig ~med sé&dan verksamhetstilisyn, som Socialstyrelsen
jamlikt  exempelvis 18 § halso- och sjukvardslagen skall bedriva. Be-
skrivningen i den andra punkten gynes svara mot den tillsyn éver social-
sektorns personal i dess yrkesverksamhet, gom vad betraffar halso- och
sjukvardspersonalen, &ligger styrelsen enligt 2 8§ tillsynslagen.

| propositionen  angav regeringen de uppgifter, gom enligt dess mening
borde 4&ligga Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter.  De borde ha
tilsynen 6ver den Vvard, gom har enskild huvudman och utéva ftillsyn
enligt stadgan om enskilda vardhem, nar det galler sadana enskilda
vardhem gom i huvudsak bedriver halso- och sjukvérd. De borde ha det
primara ansvaret for handlaggning gy patientarenden och anmalnings-
arenden inom halso- och sjukvarden och gygrg for tillsynen &ver smitt-
skyddsverksamheten, som bedrivs gy smittskyddslakare, milj6-  och
halsoskyddsnamnder  och héalso- och sjukvardspersonal.  Ytterligare gn
uppgift for enheterna skulle yara att svara for tillsynen over forskriv-
ningen gy lékemedel i syfte att uppmérksamma och forhindra  missbruk.
Vidare borde enheterna bl.a. folja sjukvardsorganisationens  utveckling
och verka for att hélso- och sjukvérden i resp. fegion utvecklas i enlig-
het med statsmakternas vardpolitiska — stéllningstaganden.

En nbdvandig forutsattning  for att tillsynsenhetema  skulle kunna losa
sina uppgifter pa tillfredsstallande satt yore att de fick tillgdng fill

SOu
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kvalificerad  medicinsk, odontologisk och juridisk kompetens. | 6vrigt
skulle det enligt propositionen  krévas personal med god allmén utred-
ningskompetens  och med kaénnedom 4, halso- och sjukvardens och
tandvardens organisatoriska och administrativa  férhallanden.

11.23 Léakemedelsverkets uppgifter

| proposition 19899099 lade regeringen fram forslag oy inrattandet
from. den 1juli 1990 4y den pya och sjalvstandiga myndigheten
lakemedelsverket. Det betonades att det forhallandet at den nya myndig-
heten bildades inte skulle innebdra nagon total boskillnad vad betraffar

lakemedelsfrdgoma. lakemedlen  spelar dartill g alltfér central roll i
hélso- och sjukvardsverksamheten. Aven framgent skulle socialstyrelsen
ha att dels utvérdera lakemedlens roll i ett Gvergripande halso- och

sjukvardsperspektiv.  och dels utdva tillsynen &ver stora delar g, anvand-
ningen 5, lakemedel.

Enligt 1 § forordningen 1990434 med instruktion for lakemedelsver-
ket &ar verket central forvaltningsmyndighet for kontroll och tillsyn g,
lakemedel och vissa andra produkter ¢y med hansyn till egenskaper
eller anvandning stér lakemedel nara, i den utstrackning s&dana fragor
inte skall handlaggas 5y ndgon agnnan statlig myndighet. | 2 § instruktio-
nen anges Vilka uppgifter lakemedelsverket  sarskilt skulle gygrq fOr.
Bland dessa uppgifter kan har namnas

kontrollen och tillsynen enligt lakemedelsférordningen
1962701 och 0Ovriga lakemedelsforfattningar i frAga om
tillverkare,  importérer,  distributérer  och andra gom tar befatt-
ning med lakemedel

information inom sitt ansvarsomrade till andra myndigheter
som har att handlagga lakemedelsfrdgor,  halso- och sjukvar-
den, apoteksvasendet, veterinarkdren samt till enskilda

stod till socialstyrelsens tillsynsverksamhet  och beredskapspla-
nering pa lakemedelsomradet

kontroll och tillsyn i frga oy, teknisk sprit och alkoholhaltiga
preparat samt forskning pd omréden 4, betydelse for den
kontroll  och tillsyn gom skall bedrivas.

Verksamheten vid ldkemedelsverket kommer enligt propositionen att till
storsta delen gy inriktad pd den egentliga produktkontrollen  och pa
tillsynen 4, hanteringen 5, de produkter gy kontrolleras.  Verksam-
heten omfattar enligt budgetpropositionen 1991 bilaga anslaget E2
Lakemedelsverket, sid. 92 féljande tre huvudprogram

Godkannande och registrering 5y lékemedel,
2. Efterkontroll 5 och information o lakemedel 1y

Andra produkter &n lakemedel.
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Ett stodprogram gyser Standardisering, forskning och metodutveckling,
information ;. samt administration.

Programmet ~ Godkénnande  och registrering 5, lakemedel m.m.
omfattar framst de verksamheter gom ligger fore gp registrering 5y en
farmacevtisk  eller radiofarmacevtisk specialitet. | programmet  ingar
ocks& godkdnnande gy py indikation  for sddan farmacevtisk specialitet,
som redan har registrerats fOr viss gnnan indikation.

Programmet  Efterkontroll gy och information 5, lakemedel m.m.
omfattar arbetet med kontroll 5, registrerade farmacevtiska och radiofar-
macevtiska specialiteter. | programmet ingdr vidare den inspektions-
verksamhet gom Omfattar bla. tillverkare, partihandel och apotek.
Programmet omfattar &ven biverkningskontroll, arman lillsynsverksam-
het samt konsumtionsstudier och de informationsinsatser som | forsta
hand riktar sig till personalen i halso- och sjukvarden och apoteken.

Programmet Andra  produkter &n lakemedel omfattar kontroll 4y
andra produkter &n ldkemedel sdsom bl.a. naturmedel, naturmedel for
injektion, engangsartilclar for halso- och sjukvardsandamél, teknisk sprit,
alkoholhaltiga  preparat, handeln med injektionssprutor  och kanyler samt
narkotika. Tillsynen skall enligt proposition 19899099  \jgra riktad mot
tillverkare, importorer, parti- och detaljhandel, kontraktslaboratorier
samt ldkemedelsférrdd i halso- och sjukvarden och totalférsvaret.  Vikti-
ga omraden for tillsynen &r daven marknadsforing 5, lékemedel och léke-
medelsanvandningen  -forskrivning, forbrukning  och biverkningar.  En-
ligt tillsynsutredningen ligger de uppgifter gom hér kursiverats mycket
nara socialstyrelsens dligganden vad galler tillsyn sdvitt de inte rent av
sammanfaller med styrelsens befogenheter omradet.

| propositionen  anfordes vidare att ldkemedelsverket skall gyarg fOr
informationen oy lékemedel och andra produkter till framst héalso- och
sjukvardens huvudman, halso- och sjukvérdspersonalen och allménheten.
Socialstyrelsens tillsynsverksamhet pa lakemedelsomrddet skall ges Stod.
Nar det galler anvandningen g, lakemedel borde det bli g, uppgift for
saval lakemedelsverket ggy, socialstyrelsen  att, yar Och epn inom sitt
ansvarsomrade, narmare bevaka utvecklingen och utgva tillsyn.

Vad betraffar ansvarsfordelningen  mellan lakemedelsverket och social-
styrelsen gjorde foredragande statsradet bl.a. foljande uttalande | det
foregdende har jag behandlat Iakemedelsverkets —ansvarsomrédde och
arbetsuppgifter.  Av detta framgdr att jag gnser att myndighetens verk-
samhet i huvudsak bor inriktas pa att kontrollera lakemedel och andra
produkter samt dem gom i olika distributionsled  hanterar produkterna
innan dessa nadr forbrukaren. Nar produkterna val kommit i anvéandning
blir det i storre utstrackning e uppgift for socialstyrelsen att gyara fOr
tillsynen.

Enligt propositionen  skall socialstyrelsen ha det 6vergripande tillsyns-
ansvaret p& lakemedelsomradet innefattande bl.a. uppgiften att bedéma
lakemedlens och andra produkters roll i hélso- och sjukvarden. Hari
ingar exempelvis att prova ett lakemedels eller o lakemedelsgrupps
varde jamfort med tex. andra behandlingsmgjligheter. Har far sarskilt
vagas in s&dana faktorer gom behandlingens medicinska &ndamal, huma-
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nitara aspekter och det halsoekonomiska vardet.

Den omstandigheten  att socialstyrelsen har ait gyarg for tillsynen i
friga om hélso- och sjukvardspersonalen — staller krav p& ett nara sam-
arbete med lakemedelsverket, eftersom  manga ansvarsdarenden  ror
lakemedelsfragor, framholl  foredragande  statsridet i propositionen.
Denna pekade i detta sammanhang p& problemen med missbruk av
forskrivningsratten samt sakerhetsfrdgor vid férséljning och anvandning
av lakemedel. Vid behov méste socialstyrelsen darfor i s&dana sgmman-
hang fa bitrade av lakemedelsverket. Det betonades att det harvid inte
bara ar frAga o, sakkunniga uppgifter om t.ex. lakemedlens egenskaper
och lampliga anvéndning utan ocksd praktiska fragor g5y, mojligheten
att expertmedverkan  vid inspektioner eller att inspektionsuppgifter
utférda 5y, lakemedelsverket.

Men ocksé lakemedelsverket har uppgifter g berér anvandningen av
lakemedel och andra produkter, tex. att samla in data oy, biverkningar
och lakemedelskonsumtion, att utvardera dessa data samt att fortiopande
prova registrerade lakemedels &ndamélsenlighet och att gyarg fr under-
lag till terapikonferenser gamt producentobunden lakemedelsinformation.

Sammanfattningsvis  skulle det gy anférts i propositionen oy, grans-
dragningsfrdgan  innebéra att socialstyrelsen skall handha overgripande
frdgor om lakemedel i halso- och sjukvérden samt frAgor o, halso- och
sjukvardspersonalens  dligganden nar det galler lakemedel. Lakemedels-
verkets uppgifter  avgrénsas ftill frAgor oy ror produktsdkerhet och
produktkvalitet _ for vissa produkter dartill frdgor 4y, produkternas
effekt _ eller frgor gom har samband darmed. Lantbruksstyrelsen nu-
mera statens jordbruksverk skall, enligt propositionen, ha ansvaret for
de overgripande frdgorna vad géller den veterindrmedicinska  anvand-
ningen 5, lakemedel.

1124 Gransdragningen

Forevarande gransdragningsproblematik berr inte enbart socialstyrel-
sens och lakemedelsverkets tillsynsuppgifter, sdsom dessa kan uttryckas
i den &vergripande principen, att lakemedelsverket svarar for tillsynen i
produktions-  och detaljhandelsleden  och socialstyrelsen utévar tillsynen
over anvandningen 5y lakemedel, utan aktualiserar ocks& frégan om
fordelningen  dem emellan , tillsynen Gver den aktuella personalen och
ratten att till HSAN géra anmalan g, yrkesutovares fel eller forsummel-
se | lakemedelshanteringen .
Det ar givetvis angelaget att for g sddan diskussion gom utredningen
nu skall fora kanna till i vad man den nyssnamnda principen kommit till
uttryck i lagstiftningen.  Vissa andringar har gjorts i de forfattningar som
galler pa ldkemedelsomrddet bla. lakemedelsforordningen 1962701,
lagen 198150 med bestdammelser oy, vissa medel avsedda for injek-
tion, lagen 1975 187 oy kontroll 4, fabrikssteriliserade  engangsartik-
lar for hélso- och sjukvardsdndamél och lagen 1981289 om radioakti-
va lakemedel. Som framgdr ., det oyan anférda har en forordning
1990434 med instruktion  for lakemedelsverket utfirdats samtidigt gom
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konsekvensandringar  gjorts i férordningen 1988 1236 med instruktion
for socialstyrelsen. Daremot har varken sekretesslagen 1980 100 eller
tillsynslagen 1980 11 &ndrats till folid 5y l&kemedelsverkets tillkomst.

De andringar gom gjorts i lakemedelsférordningen, lagen med bestam-
melser gy Vvissa medel avsedda for injektion etc. &r nérmast gy redaktio-
nell art. | dessa forfattningar  bestdr &andringarna framst i att ordet so-
cialstyrelsen i olika bojningsformer  bytts ut mot ordet lakemedelsver-
ket. Parentetiskt kan namnas att lakemedelsférordningen inom kort
kommer att upphavas och att ett forslag till lakemedelslag &r under ut-
arbetande i Socialdepartementet.

Det kan ocksd noteras att Socialstyrelsen och lakemedelsverket tréaffat
overenskommelse  om en uppdelning dem emellan 5, Socialstyrelsens
forfattningar ~ avseende lakemedelsomréddet.  Per den | juli 1990 har 67

sddana forfattningar utgdtt | Socialstyrelsens  forfattningssamling
SOSFS och  o&verforts till  lakemedelsverkets forfattningssamling
LVFS. Den ledande principen vid denna uppdelning 4, forfattnings-
materialet har varit, att Socialstyrelsens forfattningssamling i fortsatt-

ningen skall innehdlla sddana forfattningar pa lakemedelsomrddet gom
avser hélso- och sjukvdrdspersonalens  hantering 5, lakemedel, dvs.
forfattningar  med foreskrifter  och allmanna r&d i detta amne riktade till
denna personal, medan lakemedelsverkets forfattningssamling  skall inne-
halla forfattningar  gom galler produktsékerhet, produktkvalitet — eller har
samband med s&dana frdgor rérande lakemedel och dem néarstdende
produkter.

I en gemensam forfattning frdn socialstyrelsen och lakemedelsverket
SOSFS 199090, LVFS 1990 1 har gn uppdelning gjorts 5y de forfatt-
ningar |y Socialstyrelsens forfattningssamling  som numera avser lakeme-
delsverkets omradde. Manga 5, dessa aldre forfattningar  inkluderar
emellertid  ocksd bestammelser gop géller &ligganden for halso- och
Sjukvardspersonalen. | den gemensamma overgangsforfattningen har
socialstyrelsen — darfér foreskrivit  att de foreskrifter 5, aligganden for
halso- och sjukvardspersonalen  gom ges i forfattningar  goy, meddelats i
Socialstyrelsens  forfattningssamling fore den | juli 1990 och ggm
overfors till Lakemedelsverkets forfattningssamling  skall gélla for halso-
och sjukvardspersonalen aven i fortsattningen. Foreskriften  galler i
awaktan pa att dessa forfattningar  &ndras eller ersatts. Uppdelningen i
SOSFS 199090 &r alltsd 4y interimistisk  karaktar.

Granslinjen mellan de bada myndigheternas tillsynsomraden  ar inte
skarp. | sjalva verket forutsétts socialstyrelsen ha vissa tillsynsuppgifter
inte enbart inom omradet lakemedel i anvandning utan ocksd inom det
falt, gom Préglas 5 lakemedelskontroll och hantering g, lakemedel
m.m. intill  det moment, d& produkterna nar konsumenterna, sélunda
inom lakemedelsverkets principiella tillsynsomrdde. P& motsvarande sétt
forutsatts lakemedelsverket  inte enbart ha tillsyn med avseende det
egna ansvarsomradet, utan ocksd nar det géller lakemedel i anvéndning,
s8lunda inom Socialstyrelsens principiella tillsynsomrade. Ett sadant .
rangemang baddar givetvis for kompetensdiskussioner  de bada myn-
digheterna emellan.
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Tillsynsutredningen kan vidare konstatera att uttalandena i proposition
19899099 om hur uppgifterna  mellan socialstyrelsen och lakemedels-
verket skall 55 fOrdelade inte ar helt klarlaggande. Som exempel harpa
kan namnas att enligt propositionen  skall problem med missbruk 4,
forskrivningsratten vara en fillsynsuppgift for socialstyrelsen  prop.
sid. 18. | ett annat uttalande prop. sid. 16 foreslds, att lidkemedelsver-
ket skall ha alla de uppgifter gom fram till omorganisationen legat pa
socialstyrelsens lakemedelsavdelning. Man skall d& veta, att en av
davarande lakemedelsavdelningens tillsynsuppgifter gallde just tillsynen
i frAga om missbruk 5, forskrivningsratten.

Savitt socialstyrelsens  instruktion i dess lydelse enligt forordningen
1990517 ordagrant utvisar, skulle styrelsen ,mera inte ha nagra upp-
gifter inom lakemedelsomradet.  Forhdllandet &r emellertid endast sken-
bart eftersom hantering och anvéndning g, lakemedel ingar gom myc-
ket viktiga led i framfor allt verksamheterna halso- och sjukvard och
tandvard, for vilka styrelsen alltiamt &r central forvaltningsmyndighet.
Det skall hér erinras om att hélso- och sjukvardspersonalen i vilken
ocksa apoteks- och giftinformationspersonalen ingdr _ i sin yrkes-
utdvning alltjamt  stdr under socialstyrelsens tillsyn.

| 2 § forordningen 1990434 med instruktion  fér lakemedelsverket
anges som ovan hamnts verkets huvuduppgifter. Av naturliga skal &r
utformningen 5, dessa bestammelser generellt hélina. Det gar slunda
inte att gy dem utlasa, vilka uppgifter e i detalj ggn1 dligger myndig-
heten nar det galler tillsynen p& lakemedelsomradet jfr de exempel p&
lakemedelsverkets  uppgifter som ovan angivits.

Savitt tillsynsutredningen kunnat finna har den i proposition
19899099 tillténkta  preciseringen 5y vilka uppgifter I&kemedelsom-
radet, som ankommer pa lakemedelsverket respektive socialstyrelsen,
i varje fall inte kommit till uttryck i de fér myndigheterna géllande
instruktionema. Granslinjen mellan lakemedelsverkets och socialstyrel-
sens uppgiftsomrdden  bor dock kunna dras skarpare &n vad instruktio-
nerna | deras nuvarande lydelse gnger, &ven om _ vilket ocksa tillsynsut-
redningen &r medveten o5, _ en Viss Overlappning dessa omradden emel-
lan &r ofrankomlig.

Huvudinriktningen pa socialstyrelsens och lakemedelsverkets tillsyns-
verksamhet &r helt klar, |,gq mellan de bagge myndigheternas resp.
tillsynsomrdde  har uppstatt opn grazon, inom vilken bada har tillsyns-
uppgifter.  Tillsynsutredningen skall i det féljande soka att sa langt moj-
ligt definiera de uppgifter, gom i frAga gy tillsyn inom denna zon bor
avila socialstyrelsen  respektive lakemedelsverket.  Utglngspunkten  &r
harvid framst de tillsynsuppgifter, som tidigare &ldg socialstyrelsens
lakemedelsavdelning  intill dess avdelningen omvandlades till o sjalv-
standig myndighet.

Vad betraffar  individtillsynen kan noteras att ett flertal olika yrkes-
grupper | Sin yrkesutévning pad ett eller annat sétt har att géra med
lakemedel och med lakemedel néarstdende produkter. Man har hér att
skiia mellan hélso- och sjukvardspersonal och gnnan personal. Med
uttrycket arman personal forstar utredningen s&dana yrkesutévare som
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har uppgifter inom lakemedelstillverkningen och inom importen och
distributionen 5, lakemedel. Som nyss namnts ar socialstyrelsen enligt
gallande lagstiftning  nuvarande 2 8§ tillsynslagen  den myndighet ¢om
har tillsyn &ver halso- och sjukvardspersonalen.  Ocks& apoteks- och gift-
informationspersonalen omfattas sdlunda i sin yrkesutovning &ven efter
den 1juli 1990 4y tillsynslagen och socialstyrelsens tillsyn. Man kan
naturligtvis  frdga sig op, detta beror pd att statsmakterna ansett, att
apoteks- och giftinfomiationspersonalen aven i fortsattningen skall std
under socialstyrelsens tillsyn eller o, avsikten ar att tillsynsutredningen
skall avlamna férslag i denna fraga.

Tillsynsutredningen kan konstatera, att regeringen i proposition
19899099, i varje fall inte namiare, diskuterat frdgan op, individtillsy-
nen P& lakemedelsomrédet.  Det finns dock vissa formuleringar,  gom kan
tolkas gom i varje fall gp rikiningsangivelse _ aven gy, dessa uttalanden
delvis innebar motsagelser. Klart uttalas emellertid prop. sid. 18 att en
central uppgift for socialstyrelsen &r att gygrg fOr tillsynen i frdga om
halso- och sjukvardspersonalen. Detta, heter det vidare, staller krav
P& ett niara samarbete med lakemedelsverket, eftersom manga ansvars-
drenden ror lakemedelsfrdgor.  Jag vill héar bara peka p& problemen med
missbruk gy, forskrivningsratten samt sékerhetsfragor vid forséljning  och
anvandning 4, lakemedel . | den tidigare organisationen utdvade ldke-
medelsavdelningen,  sdsom gp gy Socialstyrelsens avdelningar individtill-
syn tex. i friga om lakares och tandlakares satt att bruka sin forskriv-
ningsratt och apotekares verksamhet vid forsalining 4, lakemedel.

Som tidigare namnts finns i 2 §i instruktionen for lakemedelsverket g
forteckning  6ver de uppgifter lakemedelsverket sarskilt skall gygrg for.
Bl.a. galler detta kontrollen  och tillsynen enligt lakemedelsférordningen
1962701 och 0ovriga lakemedelsforfattningar i friga o fillverkare,
importorer,  distributdrer  och andra ggm tar befattning med lakemedel .
De understrukna orden ger vid handen att det &r frdga gm en individtill-
syn utan andra krav &n att vederbdrande tar befattning med lakemedel.
Man fér emellertid utgd frdn att detta tagande befattning med skall
vara Yrkesmaéssigt. Anda  kan uttrycket syfta pd en mangd olika yrkes-
grupper sdsom apotekare, lakare, tandldkare, sjukskéterskor och barn-
morskor.  Tillsynsutredningen har funnit att uttrycket i frdga inte torde
syfta p& hélso- och sjukvérdspersonalen utan pa gpnan Personal gom |
t.ex. distributionsledet tar befattning med lakemedel.

Négra andra bestdémmelser i instruktionen ¢, kan tyda p& en Sjalv-
standig ratt for lakemedelsverket att utova tillsyn Gver halso- och sjuk-
vardspersonalens yrkesutovning p& lakemedelsomradet finns inte. Denna
omsténdighet jamte det forhallandet att tillsynslagen &ven efter den 1juli
1990 erkanner socialstyrelsen gom den enda myndighet, gqp har tillsyn
over halso- och sjukvardspersonalen, leder till slutsatsen att statsmakter-
na | varje fall inte initialt i samband med omorganisationen  tankt sig
nagon grman ordning.

Frdgan &r d& o fillsynsutredningen  kan komma fram till nagot annat
resultat, sa tex. att apotekspersonalen bér std under ldkemedelsverkets
tillsyn.  Apoteken ar onekligen den lank i distributionskedjan som fore-
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nar producenter och konsumenter 4, lakemedel. Till apoteken fors léake-
medelstillverkamas  produkter oy sedan saluférs och forséljs genom
apotekens forsorg. Men pa apoteken tillverkas och bereds ocks& vissa
lakemedel. Om mgn utgdr frdn att detta &r uppgifter ggm faller inom
ramen fOr det tidigare Omnamnda uttalandet, att lakemedelsverket har at
svara for tillsynen och kontrollen 5, lakemedel fran tillverkningen  fram
till dess medlet nar konsumenten, bor apotekspersonalen std under lake-
medelsverkets tillsyn i dess yrkesutévning, i varje fall nar frAga ar om
sddana uppgifter, liksom nar det galler inforskaffande av lakemedel, i
dem ingéende ingredienser, lagerhélining L, ldkemedel och dem narst&-
ende produkter, forvarande g, recept etc. lordningsstallande 5, lakeme-
del for expediering enligt recept och sjélva expedieringen och forsalj-
ningen Over disk &r i och for sig ocksd led i distributionen och atgarder,
som fullgdrs innan eller i samband med att produkterna nar konsumen-
tema. Darmed skulle det 55 fraga om uppgifter g5, faller inom lake-
medelsverkets ansvarsomrade. Detta kan daremot inte vara fallet, néar
apotekspersonalen  direkt ger konsumenten rd&d om hur medlen skall
brukas, p& kundens forfrdgan rekommenderar visst receptfritt |akemedel
for viss uppgiven &komma etc. D& &r det Klart frAga om ett handlande
som omfattas 5, socialstyrelsens tillsyn Gver halso- och sjukvérden.

En sddan ansvarsfordelning  mellan lakemedelsverket och socialstyrel-
sen, som utredningen ., skisserat &r emellertid inte invandningsfri.

Ser man tex. ftill apotekens lagerhdlining 5, lakemedel, hur de forva-
ras P& apoteket, utgalling 5, otjanliga eller forbjudna produkter etc. &r
detta gom sagt N&got gom ankommer p& lakemedelsverket att kontrollera.
Man fér emellertid i detta sammanhang inte bortse fran ait det sjuk-
husens vérdavdelningar,  vérdcentraler, tandlakarmottagningar gy, finns
lakemedelsforrdd.  Hur dessa &ar anordnade, vilka produkter som finns i
dem etc. ar naturligtvis i och for sig ocksd forhdllanden, oo det 4.
kommer p& lakemedelsverket att bevaka. En komplikation — ar emellertid
att de gom ansvarar f0r lakemedelsforrdden tillhér den halso- och sjuk-
vérdspersonal  gom, ocksd har direkt patientvdrdande  uppgifter, t.ex.
sjukskoterskor.  Detta innebar att dessa personer skulle i sin egenskap zy
forestdndare for sadant forrdd std under lakemedelsverkets tillsyn medan
socialstyrelsen  skulle y5r4 tillsynsmyndighet for dem i deras ovriga
verksamhet pé& halso- och sjukvardens omrdde. Detta galler fér ovrigt
alla i halso- och sjukvérdspersonalen,  goy har tilltrade ftill lakemedels-
forrddet i den mén de utfor gpn handling gom har nagot med tex. ord-
ningen i forrddet att gora.

Tillredning  och beredning 5 lakemedel &r inte exklusivt o uppgift for
apoteken utan ager pym ocksd pa sjukvardsavdelningar  gom tex. inten-
sivvardsavdelningar exempelvis  beredning 5, infusionsldsningar, pa
avdelningar  for medicinsk njursjukvard  exempelvis  beredning av dialys-
vatska. Detta &r gom sagt endast exempel i sammanhanget. Konsekven-
sen av den diskuterade ansvarsfordelning skulle bli att personal gom
sélunda fullgér sddana lakemedelsuppgifter och dessutom har andra
varduppgifter, skulle komma att i sin yrkesverksamhet std under olika
tillsynsmyndigheter beroende pa vilken uppgift de for 6gonblicket  full-
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gor.
P& samma Satt skulle apotekspersonalen i olika situationer komma att i
sin yrkesverksamhet lyda under olika tillsynsmyndigheter. Uppgiften  att

p& grundval g, lékares forskrivning  fardigstélla lakemedel for expedie-
ring liksom sjalva expedieringen &r enligt tillsynsutredningen  helt klart
en halso- och sjukvardsuppgift, eller gm man sa Vvill, ett led i den pa-
tientvardande verksamheten. Detta &r frdga om ett handlande gq, kraver
stor noggranhet och ggy, &r firenat med ett mycket stort ansvarstagande
med tanke p& patienternas sadkerhet i varden. Liksom alla andra patient-
vardande uppgifter, bor apotekspersonalens handlande i forevarande
hanseende std under socialstyrelsens tillsyn, liksom _ s&som gyan an-
mérkts _ d& man lamnar r&d éver disk om hur det utlamnade lakemedlet
bor anvandas eller d& visst lakemedel rekommenderas for viss &komma
och i liknande situationer.

Det &r for tillsynsutredningen uppenbart, att den berdrda personalen,
vare Sig det ar frAga o apotekspersonal eller gnnan hélso- och sjuk-
vardspersonal, i sin yrkesutdvning inte kan ygrg stélld under tillsyn g,
olika myndigheter beroende pa vilket handlande det galler i den enskilda
situationen. Inte minst 5, det skalet att den motsatta ordningen maste
vara forvirande  for yrkesutbvama.  Utredningen vill i sammanhanget
ocksd papeka, att Sddana situationer kan uppkomma gom aktualiserar ett
ingripande mot personalen bade fran lakemedelsverkets och socialstyrel-
sens Sida, némligen oy den enskildes felaktiga handlande vid ett och
samma tillfalle  berdr b&da myndigheternas ansvarsomraden.  Tillsynsut-
redningen, gom Strévar efter att framldgga forslag gom medfor att till-
synslagstiftningen  blir s&klar och rétlinjig gom mM&jligt finner saledes att
endast g myndighet for tillsyn 6ver personalens yrkesutévning pa hélso-
och sjukvardens omrade boér finnas, socialstyrelsen. Detta stallnings-
tagande inneb&r att ocksd apotekspersonalen &ven i fortsattningen  bor
tilhéra halso- och sjukvardspersonalen.

Giftinformationspersonalen tillhér enligt nuvarande 1 § 3 p. tillsynsla-
gen ocksd halso- och sjukvardspersonalen. Utredningen  har héar inte
diskuterat dess uppgifter och funktioner. Utredningen  kan emellertid
konstatera att ocksd denna personals verksamhet &r 5, storsta betydelse
for patienternas sdkerhet i halso- och sjukvarden och att ocks& den per-
sonal aven framdeles bor std under socialstyrelsens tillsyn i sin verksam-
het.

Tillsynsutredningen anser

att apoteks- och giftinformationspersonalen aven i fortsattning-
en skall tillhéra halso- och sjukvardspersonalen

att lakemedelsverket inte skall ha individtillsyn  &ver héalso- och
sjukvardspersonal, inte gpg d& personalen i sin yrkesverksam-
het utfér handlingar oy primart faller inom lakemedelsverkets
ansvarsomrdde tex. beredning o, lékemedel pa apotek och
sjukvardsavdelningar.

Enligt uttalanden i proposition 19899099 och enligt foreskrift i 2 §
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instruktionen  for lakemedelsverket  skall verket ge stdd till socialstyrel-

sens tillsynsverksamhet. Vagen &r darmed oppen for socialstyrelsen att
frdn lakemedelsverket begéra den hjalp styrelsen gnger Sig behova for att
kunna utéva g rationell och effektiv tillsynsverksamhet i férhallande till
ifrigavarande yrkesgrupper. Hur detta samarbete i praktiken skall anord-
nas ar en angelagenhet mellan de b&da myndighetema.  Tillsynsutred-

ningen forutsétter att erforderliga rutiner kan utarbetas i det nara samrad
med infonnationsutbyte och overlaggningar,  gom enligt propositionsutta-

lande bor ske séval i det dagliga arbetet mellan foretradare for de bada
myndigheterna  gom _ da det géller er Overgripande frdgor  p& verks-
ledningsnivd. Det skall samtidigt framhallas, att lakemedelsverket, t.ex.
i sin egen tillsynsverksamhet pa apoteken, kan uppdaga forhallanden,

som ligger utanfor verkets nen inom  Socialstyrelsens tillsynsornrdde. |
sddana fall bor lakemedelsverket kunna anmala forhallandet till social-
styrelsen, gom | sin tur bor, i den man det behovs, kunna inom amen
for myndigheternas  samverkan fa ytterligare  utredningshjalp. | akuta
fall, yare sig dessa forst kommer till socialstyrelsens eller lakemedels-
verkets kannedom, bor socialstyrelsen kunna parakna att frdn lakeme-
delsverket f& den hjalp styrelsen behover. Socialstyrelsens regionala
tillsynsenheter har sjalvklart o mycket viktig roll att spela i detta ggm-
manhang. Dessa skall ha tillgdng till bl.a. kvalificerad medicinsk kom-
petens se uttalande i prop, 198889130, sid. 19. Hos enheterna kan
inte finnas anstélld den expertis gom krévs for alla de olika yrkesverk-
samheter, gy &r foretrddda i halso- och sjukvarden. Med nodvandighet
maste enheterna vid behov kunna engagera extern expertis for enstaka
tillsynsprojekt. Om sdlunda gp tillsynsenhet inte har tillgang till egen
farmacevtisk expert, bor enheten kunna erhdlla den sakkunskapen frén
lakemedelsverket. Man kan tanka sig att ett stdende avtal harom traffas
mellan socialstyrelsen och lakemedelsverket.

Vad p sagts bor ocksd galla i frAga om receptgranskning pa apotek.
tkemedelsverket har inte befogenhet att pa eget initiativ  fa tillgang till
och granska pa apotek befintliga recept. Detta bor dock kunna ga for sig
i den man granskningen &ager yym som ett led i socialstyrelsens tillsyns-
verksamhet.

Det skall inte doljas att vissa sekretessproblem kan bli aktuella, om
lakemedelsverket behover ha tillgdng till uppgifter gom finns inom hal-
so- och sjukvarden och dar ar sekretesskyddade. Tillsynsutredningen
aterkommer langre fram till detta spdérsmal.

| forhallande till halso- och sjukvarden och vardpersonalen hade social-
styrelsens lakemedelsavdelning viktiga tillsynsuppgifter. Flera g, dem
har lakemedelsverket Overtagit. Detta géller exempelvis tillsynen Gver
sjukhusapoteken, gom enligt 16 § fjarde stycket, pumera l&kemedels-
verkets kungdrelse LVFS  19907; tidigare MF 197483  skall inspekte-
ras av ldkemedelsverket.  Enligt 16 § forsta stycket ggmma kungorelse
skall sjukhusens avdelningsforrad och andra utrymmen dér lakemedel
forvaras for annat andamal &n omedelbar anvandning inspekteras minst
tv& génger per & ay farmacevt. Denna typ gy inspektion fullgjordes
tidigare genom samverkan med Apoteksbolaget AB. Om denna ordning
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bibehdlls sedan , lékemedelsverket tillkommit &r inte bekant for till-
synsutredningen  och &r inte g, frAga g, storre principiellt intresse fér
utredningens arbete. Dock noterar utredningen att ocksd dessa inspektio-
ner ingdr i lakemedelsverkets tillsynsuppgifter. Vidare kan har namnas
granskning 4y lékemedelsberedning vid intensiwdrds- och dialysavdel-
ningar, medicinsk gashantering, sterilgodshantering 1, m.

Aven om alla dessa uppgifter for lakemedelsverket &r att beteckna gom
verksamhetstillsyn  och inte individtillsyn  kan ,gn inte bortse fran att det
anda ar individer gom i forekommande fall kan ha gjort sig skyldiga till
fel eller forsummelser i verksamheten, s att frAgan o utkravande g,
disciplinansvar  kan bli aktuell.

Tillsynsutredningen har i detta kapitel foreslagit att lakemedelsverket
inte  bor ges befogenhet att utéva individtillsyn over halso- och sjuk-
vardspersonalen. Om darfér verkets foretradare vid tex. en inspektion
av lakemedelshanteringen  inom halso- och sjukvarden skulle komma
fram till att ndgon bland halso- och sjukvardspersonalen gjort sig skyldig
till fel eller férsummelse i denna hantering, star mojligheten 6ppen for
verket att anméla forhdllandet till socialstyrelsen. Det &r sedan styrelsen
som har att ta stallning till frdgan o, anmalan skall goras till HSAN.

Lakemedelsverkets  uppgifter i forhadllande till halso- och sjukvarden ar
inte begransade till vad gom py diskuterats, salunda tillsyn over lakeme-
delsforrdd, beredning 5, vissa ldkemedel etc. Verkets uppgift &r ocksd
att kontrollera och ha tillsyn o6ver lakemedlens och dem narstdende pro-
dukters sakerhet och kvalitet. | proposition 19899099 talas bla. g
lakemedelsverkets  uppgifter i frdga oy ldkemedel i anvandning. Hari
ligger en beddmning 4, forskrivningen  och forbrukningen 5, lakemedel
och lakemedels biverkningar.  For att kunna fullgbra sina uppgifter inom
detta omrade maste verket kunna in i patientrapportsystemet, ta del
av innehdllet i sjukjoumaler etc. Den infomiation ggm hdr ayses ar i hég
grad patientrelaterad.  Det &r uppenbart att fullgérandet 5, denna uppgift
ar forenad med sekretessproblem. Det skall papekas, att &ven om det
inte heller har &r frdga oy individtilisyn, kan ocksd i detta sammanhang
uppdagas forhallanden, gomy, aktualiserar frgan om Prévning 4y hélso-
och sjukvardspersonals disciplinansvar,  t.ex. om Viss lakare forefaller att
ha missbrukat sin forskrivningsrétt, dvs. sporsmal gom faller inom
socialstyrelsens  ansvarsomrade.

Tillsynsutredningen vill i foérevarande sammanhang uppmarksamma
verksamheten med klinisk prévning 5, lakemedel. Bestammelser g
sédan provning finns i 14 5. 8§ lakemedelsforordningen 1962701,
14 5 § kungorelsen 1963439 om tilldmpningen 4, lakemedelsférord-
ningen samt i lakemedelsverkets foreskrifter och allmanna rdd LVFS
199025, tidigare SOSFS 19849 oy, klinisk lakemedelsprovning.

I 14 5 § lakemedelsforordningen finns gp definition 5, begreppet Kkli-
nisk lakemedelsprévning. Harmed forstds enligt denna paragraf under-
sokning pa manniskor 4y ett lakemedel i syfte att f& kunskap oy medlets
effekt och biverkningar  och oy, medlets upptagning, fordelning, g
vandling och utvardering. Med Kklinisk  lakemedelsprévning  jamstalls
uppféliande  undersékning p& patienter 4, registrerade famiacevtiska
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specialiteter.

Den kliniska provningen 5, lakemedel &ager [,y i hélso- och sjukvard-
en. Den far utovas endast 5, den gom 4r legitimerad lakare eller tand-
lakare i eller ytan samband med sjukdomsbehandling.  De personer, P&
vilka lakemedel provas, kan sdlunda g helt friska eller 5.5 patienter
i halso- och sjukvarden. De &r alla beréttigade till s&dan information om
provningen s& att de skall kunna ta stallning till oy, de vill delta eller ej.
Den lékare eller tandlékare gon, skall utféra prévningen har att senast
sex veckor fore prévningen goéra anmalan harom till lakemedelsverket.
Verket kan _ oy det finns skél till det- forbjuda att o prévning pabor-
jas och har aven befogenhet att avbryta egpn pdgdende provning.

| lakemedelsverkets ovannamnda foreskrifter och allméanna r&d i amnet
har foreskrifterna i lakemedelsférordningen om Klinisk  provning 5y
lakemedel utvecklats. Bl.a. ges dar detaljerade upplysningar gy, vilka
uppgifter den for varje sadan provning uppgjorda planen skall innehélla.
Allvarliga  biverkningar och andra biverkningar, gom upptrader frekvent,
skall omgéende rapporteras fill lakemedelsverket.  N&r provningen ar
avslutad skall rapport om denna inges till lakemedelsverket.

Som torde framgd ,y det p, anforda har lakemedelsverket ett djup-
géende engagemang | verksamheten med klinisk prévning 5y lakemedel,
en verksamhet gom helt pagédr inom hélso- och sjukvardens 5y och
utfors 5y hélso- och sjukvardspersonal under socialstyrelsens tillsyn.

Det kan for ovrigt \gra Vart att i samband med denna genomgéng gy
lakemedelsverkets  uppgifter inom halso- och sjukvarden notera bestam-
melserna i 18 § lakemedelsforordningen. Dar stadgas, att den gom
fullgor tillsynsverksamhet  skall, nar helst han s& pafordrar, for tillsynen
aga tilltrade till lokal, dar lakemedel tillverkas eller hanteras eller dar
lakemedels egenskaper prévas, &vensom ratt att dar uttaga prov av s&-
dant medel och i 6vrigt féretaga undersokning, vartill hans tjanstealig-
ganden giva anledning. Vidare skall undersékningsmaterial som avser
prévning 5y ldkemedels egenskaper tillhandahdllas den inspekterande.
Att dessa regler i hogsta grad géller lakemedelsverkets tillsynsverksam-
het ar uppenbart.

11.25  Sekretessproblematiken

Det ligger i och for sig inget kontroversiellt i att det finns o, statlig
myndighet, lakemedelsverket, gom har att gyara for kontroll och tilisyn
av lakemedlens och dem narstdende produkters kvalitet och sakerhet
medan on annan Statlig myndighet, socialstyrelsen, har att bevaka gp.
vandningen i den dagliga verksamheten ., samma Medel och produkter.

De sekretessproblem, gom gvan antytts, foranleds framst o, att de bada
myndigheterna  har ett delvis gemensamt ansvarsomradde och att ett fritt
informationsutbyte dem emellan inte kan f& aga rym P& grund 4, be-
stammelserna i sekretesslagen. Det skall hér erinras gy, att reglerna om
rojande 5y sekretessbelagda uppgifter, oy finns inom halso- och sjuk-
varden ar synnerligen restriktiva.  Socialstyrelsen har emellertid jamlikt

7 § tillsynslagen ratt att i sin tillsynsverksamhet & tiligdng till s&dana
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uppgifter.  Nagon motsvarande regel gallande for lakemedelsverket finns
inte. Lakemedelsverket kan saledes inte ytan sekretessprovning erhalla
sddana uppgifter ygre Sig de finns i halso- och sjukvarden eller hos
socialstyrelsen. Anda syns det Klart att ldkemedelsverket har behov g,
att ta del gy sédana uppgifter for fullgérande 5y sina tillsynsuppgifter
tex. for sin kontroll och tillsyn ©ver forskrivning och forbrukning gy
lakemedel och da verket féljer verksamheten med klinisk prévning gy
lakemedel. Sekretesslagen inrymmer visserligen vissa teoretiska mojlig-
heter for lakemedelsverket att tilgdng till sadana sekretesskyddade
uppgifter gom Vverket behover for att kunna losa alla sina tillsynséliggan-
den, men i praktiken torde verkets behov gy information gepnom utnytt-
jande g, dessa mdjligheter kunna tillgodoses endast i begrdnsad omfatt-
ning. En g, dessa mojligheter férutsatter samtycke frdn den uppgifterna
galler, att dessa lamnas ut till lakemedelsverket. Det &r svart att tanka
sig att tex. en ldkemedelsmissbnlkare skulle lamna sadant samtycke,
sdvida denne inte &r fast besluten att komma bort fran sitt missbruk. Vid
en generell genomgang 4y recept pa apotek &r det fir Ovrigt frdga o s&
manga patienter, gsom recepten angar, att det yore en OMOjlighet, eller i
van fall gy mycket utdragen process, att inhamta samtycke frdn alla.
Den andra mdjligheten, namligen prévning g5, uti@mnandefrdgan under
beaktande 5, men-rekvisitet, torde inte heller \5r5 en sarskilt realistisk
utvdg. Uppgifterna  kan lamnas ut endast gm man P& goda gnmder
kan anta att den som uppgifterna  galler gpser, att utldmnandet inte med-
for nagot men for denne eller nagon denne nérstdende.

Tillsynsutredningen har inte i uppdrag att ge Over sekretesslagstiftning-
en. Utredningen gnger sig emellertid  tvungen att rikta uppmérksamheten
pa forevarande sekretessproblem, gom innebar att lakemedelsverket i
praktiken inte har mojlighet att fullgbra sina tillsynsuppgifter i enlighet
med statsmaktemas intentioner. En regel, ggm innebar att halso- och
sjukvardspersonalen  skall g5 skyldig att till lakemedelsverket —6verlam-
na | hélso- och sjukvérden befintliga sekretesskyddade uppgifter .
som Verket behover for att kunna fullgéra sina uppgifter nar det galler t
ex kontroll 5y visst ldkemedels effekter och uppfolining 5, Klinisk
prévning 5, lékemedel, har ingenting med tillsynen &ver hélso- och
sjukvardspersonalens  yrkesutévning  att géra. En sadan regel ar emeller-
tid mycket viktig for lakemedelsverkets mojligheter att fullgbra sina
uppgifter och har enligt tillsynsutredningens mening sin plats i lakeme-
delslagstiftningen. Tillsynsutredningen foreslar  darfor, att en regel av
namnda innebdrd intas i den kommande lékemedelslagen.

I tillsynslagen bor daremot inféras gp bestdmmelse enligt vilken social-
styrelsen och Lakemedelsverket skall utbyta de uppgifter de behdver fir
att i samverkan kunna fullgéra sina tillsynsuppgifter lakemedelsom-
radet. Tillsynsutredningen foreslar  att en bestémmelse harom infors i
den paragraf i utredningens forfattningsforslag  gom motsvarar nuvaran-
de 7 § tillsynslagen.

SOu
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11.2.6 Frégan om étgérder mot lakemedelsmissbruk

Ett sarskilt sekretessproblem finns i lakemedelsverkets och socialstyrel-

sens Verksamhet riktat mot missbruket 4, narkotiska och alkoholhaltiga

lakemedel. Redan innan lékemedelsverket tillkom fanns detta problem,

som mer ar relaterat till ldkemedelsmissbmkama  &n till de forskrivande

lakarna. Socialstyrelsen hade under 1980-talet foresprakat inrattandet 4y
speciella landstingskommunala grupper, som skulle ha till uppgift att
spara och stavja lakemedelsmissbmicet.  Sadana grupper inrattades ocksa
i praktiskt taget varje landstingskommun. Grupperna gy inte enhetligt
sammansatta. | nagra fall bestod de 5, enstaka lakare. | andra fall g4
grupperna  stora med representanter for tex. bade halso- och sjukvard
och socialtjanst, vilket redan det, med tanke pa det gruppintema behovet
av utbyte 5y information, 5 ett Sekretessproblem. Det skall erinras o,
att en av de stora svérigheterna, nar det galler Lex. att spara lakeme-
delsmissbruket, &r att det forekommer att o missbrukare vénder sig till
flera lakare, gom yar OCh en, ovetande g varandra, forskriver normala
doser , lakemedel 4y, den typ gom Missbrukas.

De mycket allvarliga problem, gom l&g bakom inrattandet 5, de lands-
tingskommunala  samradsgruppema  vitsordades ocksd gy, JO i ett beslut
den 2 juni 1986. JO papekade emellertid att samrédsgruppema mot
bakgrund 5, géllande sekretesslagstiftning endast i mycket begransad
omfattning  ktmde bedriva g mot den enskilde brukaren riktad miss-
bruksforhindrande  verksamhet, o, dennes samtycke hartill inte givits,
och att grupperna endast i kollegiala former kunde vidta atgarder mot
lakare, eftersom grypperna Saknade legal befogenhet att utéva den ftill-
syn Over lakare, gom ankommer p& socialstyrelsen.

Det skall ocksd namnas att en arbetsgrupp i socialstyrelsen fick i upp-
drag att undersoka forutséttningarna for dessa samradsgruppers fortsatta
verksamhet.  Arbetsgruppen redovisade resultatet g, sitt arbete i gp rap-
port den 25 augusti 1987 till styrelsen. Gruppen kom fram till bl g att
en forutséttning fir att samradsgrupperna skulle kunna fortsatta sitt
arbete sédsom det 5, tankt, gy att géllande sekretessbestammelser maste
andras, s att det i sammanhanget nodvandiga informationsutbytet  kunde
aga rym. | en skrivelse den 22 december 1987 till Socialdepartementet
redogjorde socialstyrelsen fér dessa férhallanden och angelagenheten gy
att arbetet med att forhindra missbruk 5, beroendeframkallande  lakeme-
del fortsatte. Enligt styrelsens mening kunde de individrelaterade pa-
tientarendena handlaggas inom ,gmen Br styrelsens tillsyn 6ver hélso-
och sjukvardspersonalen. Styrelsen ténkte sig harvid att detta arbete
skulle kunna &ga rym Via en regional kontaktlakarorganisation och be-
garde erforderliga  medel harfér. Styrelsen hade i skrivelsen pépekat, att
landstingsférbundet vid utredningen oy samrddsgruppemas fortsatta
verksamhet hade forklarat, att det inte ankom pa landstingen att for-
anstalta o, s&dana insatser, gom det har 5 frAga o, Detta innebar
enligt styrelsens uppfattning att det missbrukférhindrande arbetet maste
organiseras i andra former &n med landstingskommunala  samradsgrup-
per. Socialstyrelsen  framholl ocksd, att ftillsynsutredningen  maste dis-
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kutera den héar aktuella problematiken i samband med utredningens
uppgift att 6vervdga frdgan oy statens regionala tillsynsfunktion med
avseende pa halso- och sjukvarden. Styrelsens hemstallan o, medel till
en regional kontaktlékarorganisation var salunda att se mest som ett
provisorium i avvaktan pa tillsynsutredningens forslag och dessas
behandling i fortsattningen.

Det &r ett val kant forhdllande att nuvarande sekretessbestammelser i
hég grad begransar uppgiftslamnandet  saval inom hélso- och sjukvarden
som mellan tex. hélso- och sjukvérden och socialtignsten. Detta géller
aven i situationer, dar hinder for utlidmnandet 5y sekretessbelagda pp-
gifter kan medféra svarigheter i hélso- och sjukvardsarbetet &ven p& det
individuella  planet och inte enbart i missbmkssammanhang.

| en inom justitiedepartementet utarbetad promemoria Ds 199011
Sekretess inom och mellan myndigheter pa vardomradet, diskuterades
frdgan om hinder for utlamnande g, sekretessbelagda uppgifter detta
omrade. | promemorian behandlades bl.a. hinder i informationsutbytet
vid samverkan mellan olika vardmyndigheter fir att soka bistd missbru-
kare. | det sammanhanget héanvisades till nyssnamnda JO-beslut. Det
konstaterades att uppgifter oy enskildas personliga forhadllanden inte
utan den berdrde enskildes samtycke kan lamnas yt i de landstingskom-
munala samrédsgruppema o, foretrddare for vardmyndighetema. Aven
om det normala &r att samtycke lamnas, férekommer det att den enskilde
ar sa beroende gy sitt missbruk att han eller hon inte p& nagot satt vill
medverka till att ndgra uppgifter lamnas ut, konstaterades det i prome-
morian. Hinder f6ér vardmyndigheterna att utbyta information  for att
darigenom bistd den enskilde kan naturligtvis uppstd utan att formella
arbetsgrupper har inréttats, da den enskilde 5, ndgon anledning inte vill
ta emot samhéllets stodinsatser.

Det kan ifrdgasattas oy, de hinder for inforrnationsbytet —mellan vard-
myndighetema, gom i vissa fall kan uppstd pa grund gy sekretesslagstift-
ningen, stdr i 6verensstdmmelse med de intentioner, gom ligger bakom
de regler gom syftar till att tillgodose allas behov g, adekvat hjalp i fall
av Ssjukdom, kroppsskada och liknande. Inte minst galler detta sadana
personer som & Sérskilt ytsatta i samhallet Lex. missbrukare i vissa
fall. Detta konstaterades ocksd i promemorian. For den skull borde p,
utformas de undantag frdn sekretessen, gom skulle kunna gora det moj-
ligt for vardmyndighetema  att utbyta uppgifter i bl.a. missbrukarfallen,
for att bistd den enskilde trots att denne inte har lamnat sitt samtycke till
uppgiftslamnandet.

Riksdagen har nyligen fattat beslut 4, &ndrade bestammelser g, visst

uppgiftslamnande av betydelse i forevarande sammanhang lag
1991426.  Till 14 kap. 2 § sekretesslagen har fogats ett nytt Stycke med
foreskrift oy, att sekretess enligt 7 kap. | § och 4 § férsta och tredje

styckena sekretesslagen inte hindrar gt uppgift lamnas mellan myndig-
heter inom halso- och sjukvarden samt socialtjansten betraffande enskild
som inte fyllt 18 &r eller oy, fortgdende missbrukar alkohol, narkotika
eller flyktiga losningsmedel, eller néarstdende till denne g, det behovs
for att den enskilde skall f& nodvandig vard eller behandling eller annat
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stod. Detsamma galler i frAga oy uppgiftslamnandet mellan dessa myn-
digheter betraffande gravid kvinna eller narstdende till henne, g, det
behovs for gn nodvandig insats till skydd for det vantade barnet. Det
skall observeras att dessa bestdmmelser endast ar tillampliga i fall
rérande personer Med varaktigt missbruk, for vika behovet gy vard och
behandling ar pétagligt.  Missbruket skall dock inte behéva g S&
patagligt att uppgifter far lamnas utan hinder g, sekretess endast d&
samtliga forutsattningar  ar uppfyllda.

| proposition 199091 |l , sekretess inom och mellan myndigheter
pa vardsomérdet . redogors for remissinstansemas  synpunkter
innehdllet i nyssnamnda promemoria. Bl.a. namns att flera remissinstan-
ser, bl.a. socialstyrelsen, Alvsborgs lans landsting, Sveriges famiacevt-
forbund och Apoteksbolaget AB patalat problemet med att de nyyvaran-
de sekretessreglema hindrar samarbetet mellan apoteken och vardmyn-
dighetema, nér det galler mgjligheterna  att ingripa mot missbruk 4y
beroendeframkallande  lakemedel. En del har foreslagit att &ven apoteken
skall omfattas 4, undantaget frdn sekretessen for att méjliggéra rappor-
tering gy lakemedelsmissbrukare  till de forskrivande lékarna. Andra har
forordat att tillsynen 6ver forskrivningen 5, dessa lakemedel samordnas
genom socialstyrelsens  regionala tillsynsenheter. | propositionen anges
att tillsynsutredningen kommer att behandla denna frdga i sitt huvudbe-
tankande.

Med ovanndmnda &ndring i sekretesslagen har informationsutbytet
inom hélso- och sjukvarden och mellan héalso- och sjukvarden och
socialtjansten o, missbrukare att underlattats.  Syftet ar att missbrukarna
darigenom skall f& den hjalp de behdver och gom samhéllet kan stélla till
forfogande for att de skall kunna bli 5, med sitt missbruk. Informations-
utbytet far dock endast zyse personer Med fortgdetzde missbruk och
missbrukare, gom vantar bam. Generellt ar for de pyg reglemas tillamp-
lighet fbrutsatt att den enskilde missbrukaren inte samtyckt till upp-
giftslamnandet.

Sasom tillsynsutredningen uppfattat  lagéndringen  betyder den, att
informationsutbytet  gyser endast sddana uppgifter oy, missbrukare, gom
ar kdnda inom halso- och sjukvarden resp. inom socialtjansten.  Uppgif-
ter som kan finnas pa apotek om Missbrukare berdrs inte g, de &ndrade
sekretessbestammelsema.  Det skall framhéllas att fall 5y, dolt missbruk
ofta kan upptdckas med de uppgifter gy, finns pa apotek.

Vidare skall papekas, att ifrdgavarande &ndring endast gger Uppgifter
som Omfattas 5, sekretesslagen. Denna lag galler inte sekretessen i
enskild verksamhet. Foljaktligen  &r det svart att ge hur privatpraktise-
rande lékare med stod 4, bestémmelserna i det nya Stycket i 14 kap. 2 §
sekretesslagen skall kunna f& information ., missbrukare och sjalva _
annat &an via socialstyrelsen i enlighet med reglerna i nuvarande 7 §
tillsynslagen _ skall kunna ge saddan information till den allmédnna hélso-
och sjukvarden eller till socialtjansten.

Vidare méste observeras att bestimmelserna i frdga ayser personer
med ett etablerat missbruk. Detta innebar att infomiationsatgarder inte
kan vidtas i syfte att forhindra ett paborjat missbruk. Risken &r stor
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att déarur kan utvecklas ett bestdende och gravt missbruk. Ocksa i sadana
fall skulle apoteken kunna g4 till hjélp.

Det finns anledning rakna med apoteken gom en Viktig infomiations-
kdlla att anvanda i arbetet att stdvja missbruk 5, narkotiska och alkohol-
haltiga lakemedel. Med tillgdng till de uppgifter gom finns dar maste
mojligheterna  forbattras exempelvis da det géaller att ge hjalp till  miss-
brukare gom vénder sig till olika lakare och ggm frdn g och gpn gy dem
erhaller recept pé sadana lakemedel i norrnaldoser. En i lag eller forord-
ning foreskriven uppgiftsskyldighet  for apoteken maste emellertid for att
kunna bryta sekretessen, g riktad till on myndighet jfr 14 kap. | §
sekretesslagen, i forevarande fall exempelvis socialstyrelsen eller
lakemedelsverket.

Mycket starka skal talar enligt tillsynsutredningen  for att en Sadan upp-
giftsskyldighet  infors for apoteken i syfte dels att hjalpa personer Med
ett etablerat missbruk 5, narkotiska och alkoholhaltiga lakemedel och
dels att kunna bromsa ett p&borjat missbruk 4, sddana medel. Enligt
utredningens mening boér denna uppgiftsskyldighet  fullgéras i férhallande
till  socialstyrelsen, goy i det enskilda fallet i sin tyr har méjlighet att i
sin egenskap 4y tillsynsmyndighet kunna tg erforderlig kontakt med
vederbérande behandlande lakare.

Den foreslagna bestammelsen bér inféras gom en ny Punkt i nuvarande
7 g Stillsynslagen motsvarande Il 8§ tillsynslagen i tillsynsutredningens
forfattningsforslag. I denna paragraf finns redan bestammelser
andra uppgiftsskyldigheter som aligger halso- och sjukvardspersonal.

Utredningen vill starkt betona att o bestammelse om Skyldighet  for
apoteken att till socialstyrelsen lamna uppgift o, férekommande fall g,
patienters missbruk 5y, narkotiska och alkoholhaltiga |akemedel inte far
leda till g urskillningslos rapportering  frdn apoteken till socialstyrel-
sen. Endast d& gn p& mycket goda grunder kan misstanka att viss
patient har ett etablerat eller ett begynnande missbruk 4, sddana medel
bor vederbérande  apotekspersonal  fullgéra  uppgiftsskyldigheten till
socialstyrelsen.

11.2.7 Lakemedelsverket i forhallande till HSAN, m.m.

Tillsynsutredningen har i det féregdende foreslagit, att lakemedelsverket
inte skall &ga befogenhet att utova tillsyn &ver halso- och sjukvardsper-
sonalen. Denna befogenhet bér gnggm tillkomma  socialstyrelsen, — dvs.
om man 9d& bortser frén de befogenheter ¢, tilkommer JO och JK, nar
det galler all offentliganstélld  personal. Endast personer som | SiN egen-

skap gy hélso- och sjukvardspersonal i yrkesutovningen — forfarit pa s&-
dant satt att frAgan o, utkravande 4, disciplinansvar _ och i forekom-
mande fall &terkallelse 4, legitimation _ blivit aktuell, kan anmélas till

HSAN for dess provning 5y vederbérandes fall. Ett undantag frdn denna
princip finns dock, namligen att HSAN ocksd prévar fragor om Veteri-
narers missbruk g, forskrivningsratten. Detta undantag &ar emellertid i
forevarande sammanhang 4, underordnad betydelse. De skdl gom till-
synsutredningen  dberopat till stod for sitt férslag att lakemedelsverket

SOu
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inte bor ha tillsyn 6ver héalso- och sjukvardspersonalen talar for att ver-
ket inte heller bor aga gn sjalvstandig anmalningsratt i férhdllande till
HSAN. Man bor vid overvagandet 4, denna frdga bla. g5 medveten
om, att granslinjen mellan lakemedelsverkets  och socialstyrelsens 4.
svarsomréden inte kan géras helt klar, och agt darfor sddana gnsyars-
fragor kan uppkomma som . om lakemedelsverket ocksd skulle ha an-
¢ malningsratt _ skulle kunna anmalas till HSAN L, s&vél lakemedels-
verket gom socialstyrelsen. En sddan ordning skulle leda till oklarheter i
det disciplinrattsliga  forfarandet och badda for op inte enhetlig praxis.
Det méste ocksd verka svért for dem gop tilhor halso- och sjukvards-
personalen att forstd att on myndighet, under g tillsyn de inte star,
anda skulle ha ratt att anméla dem till HSAN.
| detta sammanhang Vvill tillsynsutredningen erinra gm att 1983 ars
lakemedelsutredning i sitt betankande SOU 198720 L&kemedel och
halsa foreslagit inrattandet 4y, ey ombudsman for lakemedel och lakeme-
a‘delsetiska frdgor betankandet sid. 212 ff. Lakemedelsutredningen hade
I funnit att epn instituton bér finnas, som kan fanga upp allmanhetens
farhdgor om missférhdllanden  pa lakemedelsomrédet och goy kan agera
eller initiera &tgarder nar detta framstdr gom motiverat och gony Atnjuter
allmanhetens  fértroende  och goy &r latt tillganglig. Denne lake-
medelsombudsmans  uppgifter ~ skulle inte \gr5 begrénsade till offentlig
verksamhet. De problem g5, ombudsmannen skulle ha anledning ta upp
bedomdes 5, lakemedelsutredningen  foretradesvis grq gy Principiell  och
Overgripande  natur. Lakemedelsombudsmannen skulle dock &ven fa
befogenhet att ta upp frdgor, gom géller enskilda patienter. Om gp pa-
tient skulle gnse att lékemedelslagens krav utredningen har avgivit for-
slag om en sadan lag inte beaktats exempelvis i samband med lakeme-
delsbehandling,  skulle ombudsmannen enligt férslaget ha mojlighet ait
vid HSAN féra talan i saken. Lakemedelsutredningens forslag har nar
detta skrives inte lett till ndgon regeringens proposition i amnet. Till-
synsutredningen  kan darfor inte rékna med inrattande g, lakemedelsom-

—_—

budsmannen gom ep realitet.

Tillsynsutredningen ar klar over att ett system, i vilket lakemedelsver-
ket saknar sjalvstandig anmalningsratt inte &r fritt frAn nackdelar. Nar
friga &r om huruvida halso- och sjukvardspersonal gjort sig skyldig till
fel eller forsummelse vid hanteringen 5, ldkemedel, ar det i storsta
utstrackning lakemedelsverket o besitter det kunnande gom ar nédvan-
digt for en sakkunnig beddmning 5y det ifrdgasatta handlandet. Detta
forhallande staller stora krav pa en hara och effektiv. samverkan mellan
lakemedelsverket  och socialstyrelsen.  En gnnan nackdel ligger i tids-
aspekten. Det har med ratta sedan ldnge klagats den langsamma
handlaggningen  ,,, disciplinmalen. Ett utdraget férfarande redan innan
en disciplinfraga anhangiggérs  hos HSAN kan ingen vilja beframja.
Ocksa for den skull krdavs att lakemedelsverket och socialstyrelsen  yt-
vecklar sddana samarbetsrutiner,  att onédiga dréjsmal i forfarandet inte
skall behdva uppstd. Det maste emellertid papekas att kravet pd o sddan
nara och effektiv  samverkan mellan da bada myndigheterna inte skulle
vara sarskilt mycket mindre, o, lakemedelsverket skulle ftillerkannas
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sjalvstandig anméalningsratt  till HSAN. Over huvud taget forefaller det
tillsynsutredningen, som om Jjust ett rationellt och effektivt organiserat,
standigt pagaende val fungerande samarbete mellan socialstyrelsen och
lakemedelsverket ar g gy de nodvandiga forutsattningarna  for on for
patienterna god och séker lakemedelshantering.

| detta sammanhang vill tillsynsutredningen  erinra gy att socialstyrel-
sen fidigare 5 skyldig att tillhandagd HSAN med féredragande vid
namndens behandling 5, ansvarsérendena. | ansvarsérendena lakeme-
delsomrédet tillhandaholl  sdlunda socialstyrelsens davarande lakemedels-
avdelning farmacevter gom sadana specialfsredragande.  Nagot sadant
krav ligger pumera inte p& socialstyrelsen _ och inte heller pa lakeme-
delsverket _ sedan HSAN tilldelats sérskilda medel for att anskaffa egna
specialféredragande.

Tillsynsutredningen anser darfor ait lakemedelsverket inte bor fa
sjalvstandig  ratt att anmala ansvarsarenden till HSAN. Detsamma bor
enligt tillsynsutredningens mening galla i friga gm anmalan g, behorig-
hetsarenden till namnden.

I 1.2.8  Erfarenhetsaterforingen

P& lakemedelsomradet har socialstyrelsen att utdva tillsyn over lakemed-
len i anvandning och lakemedelsverket att kontrollera och tillse lakeme-
delsprodukternas  kvalitet och sakerhet. Det staller sig da naturligt att de
bada myndigheternas  gngvar for aterforingen till faltet 4, tillsynsverk-
samheten i princip bor ygrg fordelat pd motsvarande satt.

Det maste emellertid starkt betonas att socialstyrelsens Aaterforing gy
erfarenheterna  fran dess tillsynsverksamhet  p& lakemedelsomradet inte
kan bedrivas isolerad fran lakemedelsverket. Omvéant géller detsamma i
fraga om lakemedelsverkets aterféring.  Savitt tillsynsutredningen  forstér
ar det darfor nodvandigt att lakemedelsverket och socialstyrelsen ggm-
verkar ocksa i denna fas gy tillsynsverksamheten. Det kravs salunda att
var och en av de bada myndigheterna haller den andra myndigheten
underrattad  om egna tillsynsprojekt  och fillsynsarenden,  gom bedoms
vara av intresse fir den andra myndighetens verksamhet och malgrup-
per. Socialstyrelsen och lakemedelsverket bor samrada ocksd vid utarbe-
tande 5y sddana foreskrifter och allméanna r&d etc., som skall utfardas

som en folid gy deras tillsyn p& lakemedelsomrddet, i den man sé&dana
bestammelser &r g, betydelse for o med tanke p& patienterna séker och
andamalsenlig  lakemedelshantering. Detta krav samverkan géller

sdlunda inte sddana foreskrifter och allmanna rad gom riktas till ftillver-
kare, importdrer och distributdrer etc. zy ldkemedel och dem narstiende
produkter.
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11.29  Socialstyrelsens tillsynsverksamhet i forhallande till
enheter och personal inom rattsmedicinalverkets
ansvarsomrade

S&som tidigare namnts inrattas den 1juli 1991 o, ny Statlig myndighet,
rattsmedicinalverket proposition 19909193 om rattsmedicinsk  verk-
samhet, m.m.. Fro.m. denna dag lyder de verksamheter gqoy for nar-
varande rattslakarstationema  och statens réttskemiska laboratorium  gya-
rar for under det yy verket. Den | oktober 1991 tillférs verket ocksé
den rattspsykiatriska  undersdkningsverksamheten prop. 1990912120.

Socialstyrelsen har i och med genomférandet 5, denna ordning upphért
att vara chefsmyndighet for dessa tre verksamheter.

Tillsynsutredningen har i det foregdende kapitel 8 lamnat forslag om
i vilken utstrackning  personalen inom verksamheterna rattsmedicin,
rattskemi, rattsserologi  och rattspsykiatri  bor raknas till halso- och
sjukvardspersonalen  och omfattas 4y tillsynslagens bestammelser.

Tillsynsutredningen har nar detta skrivs inte fatt ndgon uppgift oy
innehéllet i den kommande instruktionen  for rattsmedicinalverket. Ut-
redningen utgadr emellertid frdn att verket skall utdva tillsyn inom sitt
ansvarsomrade. Enligt tillsynsutredningens  mening bor emellertid  social-
styrelsen ha tillsyn Over personalens yrkesutdvning inom rattsmedicin,
rattskemi, rattsserologi  och rattspsykiatri  till den del dess yrkesverksam-
het i enlighet med utredningens forslag bdr omfattas 4 tillsynslagen.
Skalen harfor &r desamma ggmy utredningen gygn hénvisat till, da ut-
redningen forordat att apotekspersonalen &ven i fortséttningen skall sta
under socialstyrelsens tillsyn i sin yrkesutévning.

AV samma Orsaker gom ligger till grund for tillsynsutredningens i det
foregdende redovisade uppfattning i frdga oy, lakemedelsverkets an-
malningsratt  vill utredningen gop Sin mening uttala att rattsmedicinal-
verket inte bor f& sjalvstandig ratt att gora anmalan till HSAN i gp.
svars- och behérighetsfrdgor  géllande ifrdgavarande personal.
Tillsynsutredningen forutsatter att socialstyrelsen och rattsmedicinal-
verket kommer att bedriva ett ndra samarbete i frAgor 5, gemensamt
intresse for de badda myndigheterna. Enligt utredningens mening behdvs
darfor en regel i ftillsynslagen,  gom ger myndigheterna ratt att utan
hinder 5 sekretess utbyta information 4, betydelse &r deras tillsyn.
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12 Enskild halso-  och
sjukvardsverksamhet

12.1 Inledning

Tillsynsutredningen har att enligt sina direktiv ocks& overvaga gm, och i
s& fall hur socialstyrelsens tillsyn skall utformas sd att den i enlighet
med HSL omfattar all halso- och sjukvard. Av direktiven framgar vidare
att utredningen i detta sammanhang bor o Over reglerna fér enskilda
vardinrattningar  s& att samma Sékerhetskrav  blir gallande fér dessa som
for den offentligt bedrivna varden.

12.2 Den enskilda hélso- och  sjukvarden

| enskild regi bedrivs hélso- och sjukvard saval i sluten go, i Oppen
vard.

Den slutna enskilda vérden, saval somatisk ¢om psykiatrisk, meddelas
vid sadana sjukvardsinrattningar som | lagstiftningen  betecknas gom
enskilda vardhem. Denna beteckning fér narmast tanken till mindre
sjukhusenheter  for vard 5, langvarigt sjuka och konvalescenter. | stor
utstrackning  ar detta fallet. Det finns emellertid ocks& stérre  och
mindre _ enskilda vérdhem, vid vilkka an meddelar mycket kvalificerad
medicinsk vard fullt jamférbar med specialistvdrden inom den allménna
hélso- och sjukvarden. Vid n&gra av dessa sjukhem utfors tex. zvance-
rade hjartoperationer. For narvarande finns drygt 20 enskilda vardhem
av denna art. En stark utveckling forefaller pagd pa detta omride. Att
beteckna dessa sjukvardsinrattningar som enskilda vardhem synes till-
synsutredningen s missvisande, att det finns anledning 6vervaga om
man | stallet bér bendamna dem enskilda sjukhus eller n&got liknande.
Det skall dock erinras om att det nymera i den lagstiftning, gom géller
for den allméanna hélso- och sjukvarden inte goérs ndgon skillnad mellan
olika typer gy sjukhus.

Vad betraffar antalet enskilda vardhem g, traditionell karaktar har
socialstyrelsen  uppgivit att det finns 5 100 sddana vardhem fér soma-
tisk l&ngvard och konvalescentvard samt cq 135 for psykiatrisk vard,
varav ett tiotal for vard 5, psykiskt sjuka bam.

Enskild halso- och sjukvérd bedrivs gom ndmnts ocksé& i oppen vard gy
tex. lakare, tandlakare, sjukskoterskor, bammorskor, sjukgymnaster,
psykologer och psykoterapeuter.  Lakare, tandldkare, barnmorskor och
sjukskoterskor,  som avser att enskilt utéva sitt yrke eller upphéra med
sadan verksamhet, ar skyldiga att anmala detta till socialstyrelsen.
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Det finns 5 3 000 privatpraktiserande  lakare, ygray ca 1 000 arbetar
som Sadana pd heltid. Manga lakare bedriver enskild vardverksamhet
enbart pa sin fritid. P& de enskilda lékarmottagningama  finns _ med
mycket stora Vvariationer _ ocks& appnan Personal, tex. mottagnings-
skoterskor, sjukgymnaster och laboratoriepersonal.

Privatlékarverksamheten i manga olika former forekommer, alltifrdn
enlakarmottagningar  till foretag med kanske 10 & 20 lakare, gom foretra-
der olika specialiteter och ggm ocksd har gemensamma Serviceresurser.
Det finns ocksa privatlakarmottagningar med flera lakare med specialist-
kompetens inom gamma omrade och med g verksamhet gq innefattar
viss poliklinisk  kirurgi, tex. lakarmottagningar  foér Ggonsjukvard  dar
man Utfor operationer bla. for botande 5, grd starr.

De juridiska formerna fir verksamheten varierar ocksd. Det kan yara
fraga om ett handelsbolag, ett aktiebolag, gp stiftelse etc.

Enligt 6 § forsta stycket lagen 1984542 om behorighet  att utdva yrke
inom halso- och sjukvarden 1, m. behorighetslagen far endast den gom
har legitimation  gom lékare yrkesmassigt bedriva enskild lakarverksam-
het. For ovriga legitimerade yrkesgrupper innebar innehav 4, legitima-
tion ingen forutsattning for mojligheten, att utéva enskild vardverksam-
het. Salunda kan exempelvis g inte legitimerad sjukskoterska driva
egen sjukskoterskemottagning. Ett visst skydd for allménheten ligger i
forhallandet att endast den gop har legitimation — for yrket far ange Sig
som legitimerad yrkesutovare 9 § 2. behdrighetslagen.

Sammanlagt ett hundratal sjukskoterskor  och barnmorskor —ar enskilt
verksamma.

En stor grupp av de privatpraktiserande  vardyrkesutévama  utgérs av
tandlakare. | landet finns bortdt 10 000 yrkesverksamma tandlakare. Av
dem &r inemot 4 000 verksamma i enskilda mottagningar. Ocksa de
enskilda tandlékarmottagningama varierar i storlek alltifrdn enlakarmot-
tagningar till mottagningar med ett flertal tandlakare. Sjalvfallet varierar
darmed ocksd den assisterande tandvardspersonalens  sammansattning
och storlek frdn mottagning till mottagning, frdn s&dana med g ensam
tandlakare med gp tandskoterska till stora mottagningar med flera
tandlakare, tandskoterskor, tandhygienister och tandtekniker m.fl.

Inom den privata tandvarden finns ocksa tecken p& specialisering.
Denna utveckling &r dock inte lika péfallande goy inom den enskilt
bedriva |akarvarden.

| forevarande sammanhang &r det nddvandigt att till diskussion ta upp
den pagéende integreringen mellan den allmanna och den enskilda halso-
och sjukvarden. Denna utveckling har tagit sig flera olika fonner t.ex.
sd att den allmanna halso- och sjukvardens huvudman koper tjanster fran
den enskilda varden eller s att verksamheten vid viss landstingskommu-
nal Vardenhet fullgdrs gy ep privat entreprenér. Det har to.m. forekom-
mit allvarliga planer pa att ett allmant sjukhus skulle 6vertas och drivas
som ett personalkooperativ. Det finns savitt tillsynsutredningen et ingen
sammanstélld redovisnng g, alla de olika former g, denna integrering
férekommer Nagon ingéende juridisk analys g, sddana vardverksam-
hetsaltemativ  har veterligt inte gjorts. Hur skall 54 exempelvis be-

199163



SOU 199163 Enskild héalso- och sjukvardsverksamhet 185

teckna gn allmén VAardenhet med vérdplatser dar verksamheten fullgérs
av en Pprivat entreprendr Som ett enskilt vardhem Det finns méanga
sddana frdgor gom kan stéllas. Tillsynsutredningen saknar mojlighet att
gora den inventering och analys ggom ar nodvéndig for att f& op fullstan-
dig och klar bild 4, denna utveckling och dess konsekvenser. Utred-
ningen kommer emellertid att i det foljande diskutera ett gy dessa
alternativ namligen entreprenadverksarnheten  och lyfta fram frdgor gom
kan stdllas i det sammanhanget. Utredningen gér dock inte ansprak pé&
att beteckna denna diskussion gom heltédckande.

Emellertid skall forst konstateras att inte bara denna s.k. privatisering
utan utvecklingen  6ver huvudtaget inom den privata vardsektom ger
anledning till frdgan oy, de géllande reglerna oy, den samhalleliga
tilsynen over den enskilda halso- och sjukvérden &r tillfyllest eller g
bestammelserna i HSL o, tillsyn 6ver den allménna halso- och sjuk-
vardsverksamheten  bor vidgas till att omfatta ocksd den enskilda vard-

verksamheten.

12.3 Bestammelser avseende verksambhetstillsyn
m.m.

12.3.1 Bestammelser rérande  enskild  vardverksamhet

m.m.

Tillsynsutredningen kan inledningsvis npotera att de bestammelser som
avser enskild vardverksamhet regelmassigt &r individinriktade. Regler
som avser Sidlva vérdverksamheten, dess organisation, vardutbud etc.
forekommer  mycket sparsamt. Detta har sakerligen sin grund i att
enskild vardverksamhet tidigare i storsta utstrackning bedrevs i mycket
sma& enheter, mycket ofta enldkarmottagningar. | det laget behdvdes inga
sarskilda tillsynsregler avseende sjalva verksamheten, eftersom den
enskilde lakaren g, sin egen huvudman med gpgygr for det egna hand-
landet och verksamhetens inriktning, mottagningens utrustning 1, ;. Det

skall dock namnas att socialstyrelsen utfardade _ umera Upphévda
bestammelser till vagledning for de davarande lansldkama da de hade att
inspektera  privata lakarmottagningar. Dessa bestammelser innehdll

uppgifter oy, bla. de krav gom kunde stéllas pad dessa mottagningar,
tex. i frdga gm hygien och lokalernas |amplighet for sitt andamal.

Med tanke pd den enskilda halso- och sjukvardens struktur ar det
naturligt  att de tillsynsregler gomy finns rérande den slutna privata
vardverksamheten  ar placerade i Kungl. Majzts stadga 197088 om
enskilda véardhem |, . vardhemsstadgan. Dessa tillsynsbestammelser
finns i 3-6 8§ vardhemsstadgan.

Av 3 § stadgan framgar ait inte mindre &n fyra olika tillsynsmyndighe-
ter ar inkopplade pa de enskilda vardhemmen  socialstyrelsen, lanssty-
relsen i det lan dar vardhemmet &r beldget, socialndmnden fro.m.  den
| januari 1992 den namnd vederborande kommun bestammer i ved-
erborande kommun samt _ vad gyser Vid enskilt vardnem bedriven
undervisning  pa gp Nivd motsvarande forskola, grundskola eller yrkes-
skola _ skolbverstyrelsen  numera skolverket.



186 Enskild hdlso- och sjukvardsverksamhet

Socialstyrelsens tillsyn &r att beteckna gg, medicinsk verksamhetstill-
syn, eftersom styrelsen har att verka for att varden och behandlingen vid
de enskilda vardhemmen blir 4, godtagbar standard och félier den
allméanna medicinska och sociala utvecklingen i samhallet och att géallan-
de bestammelser folis i frAga oy patienternas rattigheter och
sakerhet i varden. Detta framgér ,, socialstyrelsens foreskrifter  och
allmanna r&d SOSFS 198516 o tillampningen 5, vardhemsstadgan.
Det skall har inskjutas att till enskilda vardhem raknas ocksd hem for
vard eller boende enligt 69 § socialtjanstiagen och att socialstyrelsen
ocksa ar hogsta tillsynsmyndighet vad géller socialtjansten. Ytterligare
en lillsynsuppgift ~ for socialstyrelsen &r dess skyldighet att verka for gp
enhetlig tillampning 5, vardhemsstadgan.

Lansstyrelserna har enligt vardhemsstadgan ocksa att utdva tillsyn 6ver
verksamheten, vilket hanger ggmman med deras befogenhet att meddela
sddant tillstdind gom fordras for ratten att driva enskilt vardhem. |
socialstyrelsens  nyssndmnda  foreskrifter och allmanna rad finns ett
avsnitt  ggm harmare anger lansstyrelsemas tillsynsuppgifter i detta
sammanhang. Bl.a. namns att de enskilda vardhemmen inom ett lan bor
inspekteras minst o gang arligen. Vid den medicinska tillsynen bor
vardens kvalitet och innehdll sarskilt beaktas. Annan myndighet &n
lansstyrelse &ager inte befogenhet att meddela tillstdnd att driva enskilt
vardhem 7 § vardhemsstadgan. Lansstyrelserna  har ocksa befogenhet
aterkalla givna tillstdnd 13 § vardhemsstadgan. Forutsattningar  for
aterkallelse ar for handen gy, vederbdrande lansstyrelse funnit att varden
pa ett aktuellt vardhem inte ombesérjs pa ett tillfredsstéallande  sétt eller
om det foreligger nagot annat missforhdllande, gom vid ett eventuellt
papekande, inte rattats till. For att ratt kunna beddma tex. att forutsatt-
ningarna for givna tillstdnd fortfarande féreligger &r det g given uppgift
for lansstyrelserna att utdva tillsyn over vardhemsverksamheten. Som
framgér 5, det , anforda &r ocksd detta g medicinsk ftillsyn.

Den omstandigheten att lansstyrelserna tillagts denna tillsynsuppgift
torde hénga ggmman med att tillsynen &ver de enskilda vardhemmen
intill den | juli 1980 &lag lansldkama. Eftersom lansldkarna ingick i
socialstyrelsens  organisation och salunda utdvade sin verksamhet
styrelsens vagnar, g tillsynen i frdga op 4y Socialstyrelsens uppgifter.
Da lanslakarorganisationen upplostes  stod socialstyrelsen i praktiken
utan reella mdjligheter att bedriva gp aktiv regional tillsyn. Att i detta
lage lagga tillsynsuppgiftema pa lansstyrelserna torde ha tett Si9 gom en
mojlig  losning pa denna tillsynsfrdga,  eftersom manga lanslakare g/
knutna eller knots till lansstyrelserna ggy, medicinska experter | vissa
andra medicinska fragor bl.a. korkortsfragor. Utvecklingen sedan dess
har emellertid delvis forandrat dessa forutsattningar.  Hartill &terkommer
tillsynsutredningen langre fram i detta kapitel.

Den tillsynsskyldighet som avilar socialndmndema eller motsvarande
och skoloverstyrelsen  Skolverket  har inte sérskilt mycket att gora med
den medicinska varden och patienternas sékerhet i denna vard de
enskilda vardhemmen. For den skull gér tillsynsutredningen  inte narma-
re in pa arten gy deras tillsyn i sammanhanget.
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1232 Tillsynsregeln i HSL

Enligt 18 § fr.o.m. den 1ljanuari 1992 27 § halso- och sjukvardslagen
HSL  har socialstyrelsen tillsynen &ver landstingskommunemas  halso-
och sjukvérd. Reglerna galler ocksd i frdga gy, den halso- och sjukvard,
for vilken  kommunerna utanfér  landsting har huvudmannaansvar.
From. den | januari 1992 kommer &ven den halso- och sjukvard, for
vilken primérkommunema enligt aldrevardsreformen  skall ansvara, att
omfattas 4y tillsynsbestimmelsema i HSL. | det foljande diskuterar
tillsynsutredningen dock for enkelhets skull dessa bestammelser med
utgdngspunkt i deras nuvarande omfattning. Det skall p&pekas att ifrdga-
varande lagandring i Ovrigt inte beror dessa tillsynsreglers  materiella
innehall.

| paragrafen foreskrivs vidare att socialstyrelsen i sin tillsynsverksam-
het skall félia och stédja den landstingskommunala  halso- och sjukvards-
verksamheten samt att styrelsen vid utovandet 4y sin tillsyn har ratt att
foreta inspektioner.

Bestammelserna i denna paragraf galler sélunda inte enskild h&lso- och
sjukvard. For tandvardens del finns o, i 1985 &rs tandvérdslag intagen
bestammelse 16 § gom motsvarar tillsynsreglerna i HSL.

Genom ifrdgavarande regel i HSL regleras socialstyrelsens tillsyns-
funktion med avseende pa den allmanna hé&lso- och sjukvardsverksam-
heten. Det ar sélunda tillsynen 6ver sjalva verksamheten gom paragrafen
avser. Socialstyrelsens tillsyn 6ver den hélso- och sjukvardspersonal,

som arbetar i den allménna halso- och sjukvérden, regleras _ liksom da
det galler all 6vrig hélso- och sjukvardspersonals handlande i yrkes-
utbvningen _ genom bestdmmelserna i tillsynslagen.

Att det over huvud taget finns gp statlig tillsyn &ver héalso- och sjuk-
vardsverksamheten  hor ihop med statsmaktemas stravanden ait beframja
halso- och sjukvardens kvalitet och patienternas trygghet och sakerhet i
varden. Det ar naturligt att tillsynsbestammelserna i frga galler for den
allmanna hélso- och sjukvarden med tanke p& att organisationen harfor
ar den ojamférligt  storsta i landet. Det &r i denna organisation som de
allra flesta 4, patienterna far vard och behandling vid sjukdom, kropps-
skada gy, Man forfogar dar over merparten gy Sjukvardsresursema och
kan erbjuda alltifrdn  rutinméssig  till mycket avancerad vard och be-
handling. En inte ovasentlig faktor i sammanhanget torde g5 den
omfattande verksamheten med sluten vard. Det &ar denna vardform
som regelmassigt kravs for behandling 5, mycket svéra, ofta livshotande
sjukdomar och skador och det ar foljaktligen oftast déar som frdgan om
patienternas sékerhet i varden stills p& sin spets. Med hansyn hértill kan
det ges som folidriktigt — att forfattningsbestammelser ocksd finns gy
tillsyn 6ver enskild sluten véardverksamhet.

Innan tillsynsutredningen  gar in frdgan oy behovet g, férandringar
i forfattningsregleringen av verksamhetstillsynen,  vill utredningen erinra
om att utredningen i det féregédende i detta betdnkande redogjort for de
forutsattningar gy géller for Socialstyrelsens tillsyn  6ver den lands-
tingskommunala  hélso- och sjukvardsverksamheten  och hur denna tillsyn
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skall utbvas; jfr gyan avsnitt 5.1.

Utredningen vill har erinra g, ett uttalande g, foredragande statsradet
i proposition 19818297 Halso- och sjukvérdslag, m.m., gy vilket det
framgér att kraven p& rattssakerhet och tillgdng till o god Vard &r g, sd
avgorande betydelse foér den enskilde att hdlso- och sjukvarden maste
kontrolleras genom statlig tillsyn. Socialstyrelsens huvuduppgifter  gom
tillsynsmyndighet ar att tillgodose medicinska, sociala och rattsliga
sékerhetskrav sdval for enskilda patienter gom fir verksamheten samt att
se till att géllande bestdmmelser inom omradet foljs.

Detta uttalande utgoér utgdngspunkten for socialstyrelsens tillsynsverk-
samhet. | propositionen  betonades tillsynsarbetets foréandrade karaktar
innebarande att allt storre vikt laggs vid att folja och stédja huvudman-
nens Vverksamhet. En aktiv tillsynsverksamhet  innebar o fortiépande

uppfélining gy halso- och sjukvardsverksamheter, framholl  statsradet,
liksom att det i uppgifterna ocksd ingar att verka for att halso- och
sjukvarden utvecklas i enlighet med statsmakternas intentioner. Men
tillsynen skall bedrivas i harmoni med den kommunala sjélvbestamman-
deratten.  Tillsynsutredningen hanvisar i detta sammanhang ocksa till
proposition 198889 130 o, socialstyrelsens framtida roll, uppgifter och
inriktning. | denna proposition  gnges styrelsens huvuduppgifter  yara
tillsyn,  kimskapsutveckling och kunskapsférmedling.

Viktiga instrument  for socialstyrelsen i dess tillsynsverksamhet  &r

utfardande ,, foreskrifter oy, behdvs med tanke pd patienternas séker-
het i varden och allmanna rad rérande verksamheten. Mojligheten  for
socialstyrelsen  att utfarda sadana bestammelser &ar emellertid inte ytan
begransningar;  ifr gyan avsnitt 5.1. Avsikten &r att styrelsen endast
skall utfarda sddana foreskrifter for halso- och sjukvardspersonalen gom
behdvs till skydd for enskilda eller fir verksamhetens bedrivande i
ovrigt 3 § 2. forordningen  [1985796] med vissa bemyndiganden  for
socialstyrelsen  att meddela foreskrifter  m.m.. Det ar forutsatt att de
bestammelser styrelsen vill meddela inte féranleder Okade kostnader for
sjukvardshuvudmannen eller inte Overstiger de merkostnader huvud-
mannen sjélva kan acceptera eller regeringen gnger rimliga.

En viktig del 5y socialstyrelsens tillsynsverksamhet  bestér i férmed-
lingen gy kunskaper till hélso- och sjukvarden, styrelsen &r expert-
organ | frdgor gom rér vérdverksamheten.  Man bor i detta sammanhang
uppméarksamma  styrelsens uppgift att till halso- och sjukvarden aterfora
erfarenheterna  frdn sin tillsynsverksamhet. For denna aterféring kan
socialstyrelsen utnyttia ~ sin  befogenhet att meddela foreskrifter  och
allmanna rad, dock med de begrénsningar ggm folier 5, de regler som,
sadsom gyan hamnts, omgardar myndigheternas normgivning.

Inspektioner 5y den landstingskommunala halso- och sjukvardsverk-
samhet, i ordets mgr traditionella  bemarkelse férekommer sallan. P&
senare tid har socialstyrelsen  utarbetat ett uppféljningsprogram, som
kallas Aktiv  uppfdljning och gom utgar fr&n forutséttningen att social-
styrelsen sasom tillsynsmyndighet har att folja upp och utvardera de
verksamheter gqy kommuner, landsting och enskilda huvudméan be-
driver. Sadana uppféljningar fullgérs  dels genom studier 5, sérskilda
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problemomréden _ tex. personalforsorjning i hemtjansten eller koéer
inom akutsjukvarden _ samlat for hela riket, och dels genom en integre-
rad granskning 5, flera problemomrdden inom exempelvis ett lan. En
fordel med att genomféra gp sadan integrerad undersokning i ett omréde
av exempelvis lansstorlek &r att man d8 f&r on mer samlad bild 4y
férhallandena inom ett geografiskt avgransat omréde och samtidigt nér
en mer direkt kontakt med de aktuella verksamheterna. Den teknik gom
for forsta gangen anvéndes i Gavleborg baserades i forsta hand pa
material gom finns tillgangligt i officiell —statistik eller i utredningar gom
genomforts 5y, socialstyrelsen respektive landstinget och kommunerna i
Gavleborgs lan. Med denna infomiation gom gnmd hade socialstyrelsens
enheter inom 3men fOr sina projekt besokt ett urval g, kommunerna i
lanet respektive foretradare for landstinget och fort fordjupade diskussio-
ner kring de problem gy, aktualiserats. Avsikten &r att socialstyrelsen
under gp period 4, gex ar skall ha gjort sddana fordjupade analyser i
samtliga landets l&n. Som exempel pd delstudier gy, genomférdes i gp

sddan uppfoljning i ett lan kan namnas projekten  Allmankirurgi
ortopedi  urologi, Fallskador inom  langtidssjukvarden, Psykiskt
l&ngtidssjuka, Aldre-  och handikappomsorg, De &ldre i primarvard-
en och Halsoférhallanden i Géavleborgs lan.

12.3.3 Verksambhetstillsyn avseende  @vrig hélso- och sjuk-
vardsverksamhet

Tillsynsutredningen har i det foregdende redogjort for de forfattnings-
bestammelser 5, verksamhetstillsyn som Gdller med avseende
enskild vardverksamhet och den landstingskommunala  hélso- och sjuk-
varden. Utredningen erinrar oy att HSLs bestammelser o verksam-
hetstillsyn fro.m. den 1ljanuari 1992 ocksd gyser hélso- och sjukvards-
verksamheten inom socialtjansten.

Enligt 7 § lagen 1985568 om sarskilda omsorger om PSykiskt
utvecklingsstorda m.fl.  omsorgslagen har varje landstingskommun
skyldighet  att svara fOr denna gmsorg vad betréffar de psykiskt utveck-
lingsstorda gom &r bosatta inom den ggng landstingskommunen.  Enligt
17 & omsorgslagen kan verksamhet med omsorger om PSyKiskt utveck-
lingsstérda ocks& bedrivas 5, enskild. Harfoér kravs dock tillstand i varje
sarskilt fall. Sadant tillstdind lamnas 4y socialstyrelsen under den obliga-
toriska  forutsattningen att vederbdrande landstingskommun tillstyrkt
ansokan g, tillstdndet.

Omsorgsverksamheten har méanga drag 4y socialjanst, men som
tidigare namnts avsnitt 10.12 ingdr i omsorgema regelmassigt moment
av hélso- och sjukvard tex. insatser gy, sjukgymnaster och logopeder.
Inslaget 4y s&dan halso- och sjukvard varierar beroende p& boendeform,
arten och graden g, handikapp, &lder hos dem ggm omfattas zy om-
sorgsverksamheten  m ~Harutover tillgodoses gepnom Omsorgsverksam-
hetens forsorg de utvecklingsstdrdas  behov 4, sddana halso- och sjuk-
vardsinsatser, gom alla manniskor frdn och til behéver. Man kan
karaktarisera detta ggm en form 4y hemsjukvéard. 1i2 & omsorgslagen
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erinras gy bla. landstingskommunemas  jnqygr fOr halso- ochch sjuk-
vard  alla.

| de olika typerna gy hem och boendeforrner for de utvecklingsstérda
kan tillgodoseendet 5y detta halso- och sjukvérdsbehov 5.5 organiserat

pd olika satt. Det ar naturligt att landstingskommunema i den egna
omsorgsverksamheten tillgodoser detta behov genom egen Personal, med
fast anstéllning i omsorgsverksamheten eller med anstéllning i lands-

tingskommunens  hélso- och sjukvard men med viss tjianstgéring  férlagd
till omsorgsverksamheten. Halso- och sjukvardsbehovet i den enskilda
omsorgsverksamheten  kan tackas med egen Personal eller _ helt eller
delvis _ med personal frdn vederbdrande landstingskommun.

| 18 § omsorgslagen foreskrivs att socialstyrelsen har tillsynen 6ver
den verksamhet, gom bedrivs enligt denna lag. Styrelsen skall darvid
folia och stddja verksamheten och har ratt att inspektera verksamheten.
Formuleringama i denna paragraf overensstimmer med dem ggm fAnns
inuvarande 18 § HSL.

I avsnitt 10.12 har tillsynsutredningen  diskuterat frdgan g, personalen
inom de sarskilda omsorgema fOr psykiskt utvecklingsstdrda  skall i sin
yrkesverksamhet — omfattas 4, tillsynslagen eller ej. Utredningen kom
darvid fram till att de gom i denna verksamhet fullgor halso- och sjuk-
vardsuppgifter  och darvid fyller de i tillsynslagen uppstéallda kriterierna
for tillhdrighet  till halso- och sjukvardspersonalen,  omfattas 4, till-
synslagen da de fullgér saddana uppgifter.

Bestammelserna i 18 § omsorgslagen géller verksamhetstillsyn och
avser saval landstingskommunal o enskild omsorgsverksamhet.  Svitt
tillsynsutredningen forstr ayser bestammelserna  omsorgsverksamheten
sdsom sddan med dari ingdende regelmassig behandlingsverksamhet
behandling 5y, sjukgymnast eller logoped etc.. Den hemsjukvard som
i forekommande fall meddelas inom omsorgsverksamheten torde dér-
emot inte falla under denna lagbestammelse. Om det &ar vederbérande
landstingskommun g5, organiserar sadan vard i omsorgsverksamheten
ar bestammelserna i 18 § HSL tillampliga.

Betraffande verksamheter i ovrigt, yars Syfte &r ett annat &n halso- och
sjukvard, en dér vederborande huvudman tillhandag&r med halso- och
sjukvérd dem gom é&r anstdllda i verksamheten eller eljest p& n&got
satt omfattas 5, denna kan foliande konstateras. Det ar har frdga om
tex. foretagshalsovard, Skolhalsovard, halso- och sjukvard inom krimi-
nalvdrden och inom forsvaret. | enlighet med vad tillsynsutredningen i
annat sammanhang uttalat bor den personal gom finns i dessa verksam-
heter omfattas gy tillsynslagen da de utfor halso- och sjukvardsuppgifter,
och med andra ord i sddant handlande stdr under socialstyrelsens in-
dividtillsyn.  Frdgor om vérdens innehéll och organisation och annat som
hor till forutsattningarna  for verksamhetens bedrivande omfattas inte g,
socialstyrelsens  tillsyn.  Ansvaret harfor faller i stallet p& respektive
huvudman.  Av skél ggp tillsynsutredningen tidigare anfort kap. 11
foreslar tillsynsutredningen ingen andring i vad betraffar tillsynen &ver
sédan halso- och sjukvard ggm bedrivs inom ansvarsomrddet Ar de
myndigheter gom hér zyses.
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124 Fragor rorande privatisering av landstings-
kommunal halso-  och sjukvardsverksamhet

Innan tillsynsutredningen  utifrfdn  de gygn angivna férutsdttningarmma  gar

in en diskussion o hur frdgan oy e vidgad tillampning 4, be-

stammelserna i nuvarande 18 § HSL bor l6sas, vill utredningen A&tervan-

da till sporsmalet o, privatisering av allmén halso- och sjukvard i

syfte att &tminstone soka definiera s&dana ansvarsfragor, som uppkom-
mer 9& tex. verksamheten vid o, landstingskommunal  v&rdcentral laggs
ut for fullgérande 5, privata vardgivare p& entreprenad. Det &r fragor
som inte &r losta i halso- och sjukvardslagstiftningen. De forfattningsbe-

stammelser gom géller for den allméanna hélso- och sjukvérden utgér helt
enkelt frdn att den landstingskommunala och motsv. VvArdverksamheten

odelbart skall bedrivas 5, den offentliga vardens huvudman och pa deras
ansvar. A andra sidan finns inga forfattningsbestdmmelser oo, i direkta
ordalag Erbjuder o privatisering av den offentliga varden. Svensk
sjukvérdspolitik,  sdsom denna kommit till uttryck i lagstiftningen, gar ut
pa att befolkningens  behov 4, hédlso- och sjukvérd i princip skall kunna
tillgodoses  genom den allménna hélso- och sjukvardens forsorg samtidigt
som det ar tilldtet for enskilda att bedriva halso- och sjukvardsverksam-

het. Man har alltsd o, stor offentlig héalso- och sjukvardssektor och vid
sidan harav on mindre enskild sadan sektor. NA&got mellanting &r inte
forutsatt. Den halso- och sjukvardsverksamhet som bedrivs 5y annan
offentlig huvudman &n landstingskommun  eller kommun Lex. véardverk-

samheten vid kriminalvardsanstaltema saknar i detta sammanhang
principiell  betydelse.

Enligt 3 § HSL dligger det varje landstingskommun  och kommun
utanfor landsting att erbjuda o god hélso- och sjukvérd dem gom ar
bosatta i landstingskommunen resp. i kommunen. Det forekommer att
tex. verksamheten vid g, landstingskommunal  vardcentral p& grundval
av ett entreprenadavtal  fullgors 5y enskild vérdgivare. Som g yttring gy
liknande art forekommer inte séllan att patienter, gom, sokt den lands-
tingskommunala  hélso- och sjukvarden erhdller den erforderliga medi-
cinskakirurgiska behandlingen hos enskild vardgivare, sedan landstings-
kommun med denna tr&ffat avtal darom. | varje fall torde den sistnamn-
da formen for verksamhetens bedrivande kunna geq gom ett utfldde oy
landstingskommunemas  skyldighet enligt 7 § HSL att planera halso- och
sjukvarden med utg&ngspunkt i befolkningens behov darav och att denna
planering ocksé& skall ayse den hélso- och sjukvdrd oy erbjuds av annan
an landstingskommunen.

Tillsynsutredningen saknar mojlighet att narmare analysera fragan om
de legala konsekvenserna 4, sadan privatisering av den landstings-
kommunala  halso- och sjukvdrden och framlagga forslag i amnet.
Utredningen  utgér i det foliande frdn vad ¢ i dagens lage ar praktisk
verklighet, i syfte att i forsta hand definiera frAgan om ansvarsfordel-
ningen i sammanhanget och andra problemstéllningar som kan uppkom-
ma | samband med dylika privatiseringar. Samtidigt vill utredningen
ha sagt, att denna utveckling knappast torde ha féresvavat lagstiftaren,
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da HSL utformades.

Ett problem kan frdgan om ett samlat ledningsansvar yara. Innan
tillsynsutredningen gar in harpd, vill utredningen soka ange landstings-
kommunernas sjukvardsansvar och dess karaktar vid privatiseringar.
Enligt utredningens uppfattning  &r landstingskommunemas skyldighet
jamlikt 3 § HSL att erbjuda gn god hdlso- och sjukvard landstings-
kommunens befolkning odelbar i den meningen att det inte finns nagon
laglig mojlighet for dem att helt eller delvis avhénda sig denna skyldig-
het och darmed félijande spgyar, Nar darfér gn landstingskommun  tréffar
ett avtal med gpn entreprendr om att denne skall fullgéra halso- och
sjukvardsuppgiftema P4 en ay landstingskommunens  sjukvardsenheter,
tex. en Vardcentral, &r detta inte att ge gom att entreprendren tar 6ver
landstingskommunens  sjukvardsskyldighet i sammanhanget. | stéllet ar
avtalet med entreprendren ett satt pa vilket landstingskommunen  fullgor
sina dligganden enligt 3 § HSL.

landstingskommunen erbjuder alltjamt befolkningen o god halso- och
sjukvard, &ven g sjalva utforandet gy hélso- och sjukvardsuppgiftema
ombesdrjs 5y entreprendren.  Att denna halso- och sjukvérd skall yarg av
god kvalitet och i o6vrigt uppfylla de kriterier, gom anges i HSL, ar
under alla omsténdigheter ett landstingskommunens  gpgygr. FOr tillsyns-
utredningen &r det uppenbart att detta gngygr Maste komma till uttryck i
landstingskommunens  val gy entreprendr i sddant sammanhang gom det
har ar friga gm, dvs. att landstingskommunen — maéste tillse att den entre-
prendr, gom utses att fullgéra varduppgiftema  vid gp viss landstings-
kommunal halso- och sjukvardsenhet, kan fullgéra dessa uppgifter pa ett
tillfredsstallande  s&tt, sdlunda med fullt tillgodoseende 5y HSLs krav p&
god kvalitet och sakerhet for patienterna i varden etc.

Entreprendren  och dennes personal blir genom entreprenadavtalet inte
landstingspersonal.  Det ar i stéllet fraga om enskilda foretagareyrkes-
utévare. Deras vardverksamhet maste darfor betraktas go, enskild, &ven
nar de anlitas 5y det offentiga. Men vederbérande landstingskommun
har ett Overgripande gpsyar fOr entreprendrens verksamhet i den me.
ningen att kommunen &r skyldig tillse att den halso- och sjukvard gom
meddelas &r 5y god kvalitet. Detta bor landstingskommunen kunna
bevaka genom Overenskommelser i entreprenadavtalet —eller genom att
bryta eller inte foérnya avtalet, gm t.ex. kvalitetskraven inte &r uppfyllda.
| princip har naturligtvis  entreprendren ratt att organisera sin verksamhet
som denne Vill,  men ocksd hér galler vad gom parterna kan ha kommit
overens gm i entreprenadavtalet.

Tillsynsutredningen vill har erinra gy den andring, gom genom lagen
1990601 gjorts i HSL och ggy innebar att det tidigare medicinska
ledningsansvaret inom den landstingskommunala  halso- och sjukvérden
fro.m. den |juli 1991 ersatts gy ett samlat ledningsansvar, gom &vilar
vissa lakare benamnda chefsoverlakare. Jamlikt 14 8 HSL i dess lydelse
enligt &ndringslagen  skall det finnas gp lakare med s&dant gpgyar Vvid
enhet for diagnostik eller vard och behandling, oy det behévs med
hansyn till patientsakerheten. Det &r vederboérande landstingskommun
som Sidlv har att avgora, vid vilka enheter chefsoverlakare skall finnas.
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Andringslagen upptar 0Cks& en py lydelse 5, 13 § HSL. | paragrafens
forsta stycke har ftillagts gp foreskrift o, att det vid varje sddan enhet
som avses | 14 8 HSL se ovan skall for varje patient utses gn patien-
tansvarig legitimerad lakare. Enligt 14 § HSL i dess nya lydelse ar det
vederbdrande chefsoverldkare gom utser patientansvariga lakare.

Det skall for klarhetens skull betonas att dessa bestammelser inte galler
for den enskilda hélso- och sjukvarden. Det gjorde inte heller de tidigare
bestammelserna i HSL o, medicinskt ledningsansvar.

Det framgar klart och tydligt ay saval proposition  1989908I om
ledningsansvaret inom den offentliga halso- och sjukvarden m.m. som
ay formuleringama i 14 8 HSL i dess nya lydelse att mojligheten  att
tillsatta chefséverlakare och skyldigheten att utse patientansvariga lakare
tilkommit  for att stérka patienternas sakerhet i varden. Bestammelserna
i friga galler emellertid gom sagt endast med avseende pa den lands-
tingskommunala  hélso- och sjukvérden. Frdgan o chefséverlakare och
patientansvariga  ldkare kan stdllas p& sin spets i sddana fall, i vilka den
allmanna och den enskilda halso- och sjukvarden bedriver en integrerad
verksamhet, tex. d& gn landstingskommuns  halso- och sjukvardsverk-
samhet vid gn Vérdenhet fullgérs 4y ep privat entreprendr och o Sjuk-
vardshuvudmannen  tidigare bedémt att det vid enheten skall finnas en
chefsdverlakare. landstingskommunen har det yitersta ansvaret for
varden vid enhet, dar verksamheten fullgérs pa entreprenad. Sakerheten
for patienterna p& on sddan enhet bor inte ligga pd e lagre nivd da o
privat entreprendr  fullgdr  varduppgiftema  &n d& landstingskommunen
genom den ggng hélso- och sjukvérdspersonalen  under ledning gy en
chefsoverlakare ombesodride  vardverksamheten. Enligt tillsynsutred-
ningens mening bor landstingskommunen  forvissa sig om att chefsdver-
lakarfunktionen  fullgdrs pa enheten under entreprenadavtalets giltighets-
tid. Overenskommelse  harom skulle kunna traffas i entreprenadavtalet.

Det finns ocksd andra problem férenade med utlaggandet av lands-
tingskommunal  vardverksamhet  p& entreprenad. Har kan namnas de
sekretessfragor g5y uppstdr i sammanhanget och frdgan om vem som
har &ganderatten till de joumalhandlingar, som uppréttas och fors i
entreprendrens  sjukvardande verksamhet. Av stort intresse fran tillsyns-
synpukt ar frdgan oy, tillampandet av lex Maria-bestammelsema i
entreprenadverksamheten.

I sitt yesonemang om landstingskommunal halso- och sjukvard gom
lagts ut pé entreprenad har tillsynsutredningen  hittills utg&tt frn sin upp-
fattning, att landstingskommunernas skyldighet att erbjuda befolkningen
en god halso- och sjukvard inte rubbas av att landstingskommunema
traffar entreprenadavtal med privata vardgivare o, fullgérande g, vissa
halso- och sjukvardsuppgifter. | enlighet med vad tillsynsutredningen
ovan anfort forlorar  entreprendrens  hélso- och sjukvardsverksamhet
genom entreprenadavtalet inte sin karaktar 5, enskild vérd, men ingar i
landstingskommunens halso- och sjukvérdsutbud. P& grundval L, be-
stammelsema i 3 § HSL o vare landstingskommuns  skyldighet att
erbjuda befolkningen o hélso- och sjukvard 4, god kvalitet, maste
vederbdrande  landstingskommun anses ha ett ansvar for att entre-
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prendrens verksamhet uppfyller detta kvalitetskrav. Detta synsatt galler
aven gom fOrutsattning  fir utredningens  gyp pa lex Maria-frdgan. Den
naturliga  konsekvensen harav &r att sddan halso- och sjukvard gom
bedrivs pa entreprenad omfattas 5y landstingskommunens  skyldighet att
gora anmdalan enligt lex Maria. Det &r emellertid tveksamt o, lex
Maria-bestammelsema med automatik kan tillampas pa ifrdgavarande
entreprenadverksamhet, eftersom denna anméalningsskyldighet

inte galler for enskild halso- och sjukvard. P& ndgot satt bor lex Maria-
bestammelsema goras tillampliga pa entreprendrens verksamhet t.ex.
genom en Kausul harom i entreprenadavtalet. Tillsynsutredningen
lamnar dock har inget bestamt forslag i denna fraga, dels darfor att
som tillsynsutredningen inledningsvis  namnt _ diskussionen o, féreva-
rande entreprenadverksamhet  inte kan ge en fullstandig bild 5, alla de
problem gom kan yarg forenade med verksamheten och dels darfor att
halso- och sjukvdrd ggm bedrivs pa entreprenad &r bara g gy ett flertal,
till sina juridiska  konsekvenser okanda former g, integrerad allmén och
enskild halso- och sjukvard. Till lex Maria-problematiken aterkommer
utredningen i kapitel 14.

Ett annat tillsynssporsmal  galler mdjligheten att hos landstingskommu-
nal fértroendendamnd  vécka frdgor oy, brister i kontakterna mellan pa-
tienterna och halso- och sjukvardspersonalen ,m. Den mdjlighet gom
tillkommer patienterna inom den landstingskommunala  halso- och sjuk-
varden att anhangiggéra sadana fragor hos fértroendenamnd  bor natur-
ligtvis inte g& forlorad pa grundval 4, ett mellan landstingskommunen
och gp privat vardgivare traffat entreprenadavtal. Det méaste ocksd ligga
i vederbdrande landstingskommuns intresse att kunna medverka till att
klara ut och ratta till missforhdllanden och missforstdnd och liknande
som kan uppstd i relationerna mellan patienterna och entreprendrens
personal, under ggmma fOrutséttningar ooy, ogdller liknande frdgor, i
vilka landstingskommunens  ggep personal &r berérd. Detta sporsmal bor
kunna regleras i entreprenadavtalen.

Vad betraffar frAgan o, sekretess noterar tillsynsutredningen  att om
entreprendrens halso- och sjukvardsverksamhet — &r att anse som enskild,
folier harav att tillsynslagens bestdammelser oy, tystnadsplikt —géller i
denna verksamhet. Detta forhdllande kan knappast vélla n&got problem
eftersom dessa bestammelser i princip har ggmma innebord  gom motsva-
rande regler i sekretesslagen. Under nyssnamnda forutséttning  skall
sdlunda vid tex. utlamnande g, hemliga uppgifter fran entreprenadverk-
samheten, sekretessprévning  &ga rym P& samma Satt som da frdga ar gm
utlimnande 4y uppgifter, gom Aatnjuter sekretesskydd enligt sekretessla-
gen.

| detta sammanhang vill tillsynsutredningen framhélla att de nyligen
inforda bestammelserna o, Okade mgjligheter att utan hinder gy, sekre-
tess Utbyta information inom och mellan vardmyndigheter se kapitel 11
inte torde galla landstingskommunala vardenheter upplatna pé entrepre-
nad, eftersom dessa inte faller under myndighetsbegreppet och salunda
inte omfattas g, sekretesslagen.

SOu
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125 Frdgan om utvidgning av tillAmpningsom-
radet for  bestammelserna i 18 HSL
Overvaganden och forslag

m.m.;

Tillsynsutredningen har i det foregdende kunnat konstatera att tillsyns-
bestammelserna i HSL for narvarande endast géller den landstings-
kommunala héalso- och sjukvardsverksamheten, men att de fr.0.m. den |
januari 1992 omfattar ocks& primarkommunal  hélso- och sjukvard inom
ramen for socialtjanst.

Utredningen  har ocksd noterat, att Stadgan 197088 om enskilda
vérdhem . &ven innehéller bestimmelser ., samhallelig verksam-
hetstillsyn.

Vidare har utredningen funnit att det finns vissa hélso- och sjukvérds-
verksamheter gom inte alls eller endast delvis omfattas 5, socialstyrel-
sens verksamhetstillsyn.

Syftet med verksamhetstillsynen & detsamma oberoende 5y om fillsy-
nen galler landstingskommunal  eller enskild vard, sélunda att de for
hélso- och sjukvérden 5, statsmakterna beslutade malen for och kraven
p& vérdverksamheten  uppfylls. De allmédnna kraven p& halso- och
sjukvarden anges | 2 3 8 HSL. Dessa bestammelser galler all halso- och
sjukvérd, och ar sdlunda desamma oberoende 4, under vems huvud-
mannaskap vérden bedrivs. And& _ sasom framgér ., vad gom
anforts tidigare i detta betankande _ de faktiska férutsattningarna  for
socialstyrelsens  majlighet  att bedriva aktiv  verksamhetstillsyn nagot
olika beroende pé g, tillsynen galler landstingskommunal eller enskild
halso- och sjukvérd. Tillsynen i férhdllande till den landstingskommuna-

halso- och sjukvarden maéste socialstyrelsen bedriva under hansynsta-
gande till ratten for varje kommun att sjalv bestimma g, sina egna
angelagenheter. Som tidigare namnts ar det nymera frga om overlagg-
ningar mellan socialstyrelsen och vederbdrande landstingskommun om
aktuella problem och g, kunskapsoverforing. Det skall harutover
erinras oy att styrelsens mdojligheter  att fritt begagna det instrument i
sitt tillsynsarbete, gy, dess normgivningsratt  utgér, &r begransade.

For Socialstyrelsens tillsyn 6ver den enskilda h&lso- och sjukvarden
foreligger inga sadana restriktioner. En annan Skillnad &r att medan
socialstyrelsens  verksamhetstillsyn  gyger sévél sluten gom Oppen lands-
tingskommunal  halso- och sjukvard galler den betraffande den enskilda
vardverksamheten i princip enbart sluten vard bedriven vid de enskilda
vardhemmen.

Man kan med hansyn till dessa omstandigheter frga dels 4, nagra
fordelar kan vinnas genom aft gora bestammelserna i HSL g, verksam-
hetstillsyn  tillampliga  ocksd p& enskild sluten och &ppen halso- och
sjukvard.

Den nuvarande medicinska tillsynen 6ver verksamheten vid de enskilda
vardhemmen ar uppdelad mellan socialstyrelsen  och lansstyrelserna.
Socialstyrelsen  har darvid den hogsta tillsynen, &vergripande och pa
riksnivd, medan lansstyrelserna gyarar for medicinsk tillsyn p& regional
niva.
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En forsta frdga gom blir aktuell i forevarande sammanhang ar den g
den statliga medicinska tillsynen 6ver de enskilda vardhemmen &ven i
fortsattningen  skall bedrivas 4y tvad olika myndigheter och p& tva olika
nivder.  Socialstyrelsens  tillsyn enligt vardhemsstadgan &r verksam-
hetstillsyn. Detta framgar Kklart 4, socialstyrelsens foreskrifter — och
allmanna rad SOSFS 1985 16 for tillampningen gy stadgan oy enskil-
da vardhem . lansstyrelsemas  tillsyn avseende de enskilda véard-
hemmen & mer Oklar. Som tillsynsutredningen  tidigare papekat &r ocksa
denna tillsyn g, medicinsk art och torde ha samband med lansstyrelser-
nas uppgift dels att i det sarskilda fallet meddela tillstdnd till drivandet
ay enskilt vardhem och att &terkalla s&dant tillstdnd och dels att bestrida
de uppgifter i foérhallande till vardhemmen gon, tidigare &l&g lanslékarna
och socialvardskonsulentema. | propositionen  19808II77 om Vissa
férfattningsandringar till folid 5y socialstyrelsens omorganisation 1y m.
uttalade foredragande statsrddet att ansvaret for lanslakamas och social-
vardskonsulentemas uppgifter  enligt vardhemsstadgan i fortsattningen
borde fullgdéras inom gmen fOr de resyrser lansstyrelserna disponerar.
Det borde enligt statsrddets mening ankomma pa resp. lansstyrelse att
avgora hur behovet 5, medicinsk sakkunskap bast skulle tillgodoses.

Enligt de for tillsynsutredningen utfardade direktiven  skulle utred-
ningen bla. préva frdgan oy en regionalt organiserad tillsynsfunktion
sarskilt med avseende pa tillsynen over privat halso- och sjukvard och
vard gom bedrivs gy annan @n héalso- och sjukvardspersonal.  Utred-
ningen skulle harvid beakta resultatet 4, utredningsarbetet roérande gp
samordnad lansforvaltning  och vad denna utredning kom fram till vad
betraffar o lansregionalt organiserad tillsynsfunktion.

Tillsynsutredningen har fort diskussioner med den séarskilde utredare
som utrett frgan om lénsforvaltningens  sociala funktion, dess uppgifter
och arbetssatt. Utredningen har ocksd tagit del 5, och kommenterat
resultatet 5, dennes utredningsarbete, gom publicerades i betédnkandet
Ds 19899 Lansstyrelsernas sociala funktioner.

Redan vid tidpunkten for detta betdnkandes tillkomst hade g, arbets-
grupp inom Socialdepartementet  utarbetat forslag om inrattandet gy en
socialstyrelsens  regionala organisation for tillsynen Gver hélso- och
sjukvarden. | nyssnamnda betinkande har den sarskilde utredaren utgatt
frdn att en S&dan organisation skulle tillskapas. Det papekas bl.a. att
lansstyrelserna  saknar kompetens for tillsynen oGver den kvalificerade
medicinska vard som bedrivs vid vissa enskilda vardhem. Uppgiften att
utbva den statliga tillsynen over den vardverksamheten borde enligt
beankandet foras over til en py regional nivd, varmed torde forstas
de da tilltdnkta regionala tillsynsenhetema inom socialstyrelens organisa-
tion. Denna tanke har emellertid inte kommit till uttryck i enskilda
vardhemsstadgan.  Inte heller i &vrigt har utredningen oy samordnad
lansforvaltning  hittills ~ féranlett n&gra andringar i vardhemsstadgan.

Tillsynsutredningen ifrhgasatter oy, lansstyrelserna i fortsattningen bor
ha alla de befogenheter, ¢om pu tillkommer dem i forhéllande till de
enskilda vardhemmen. En orsak hartill &r att lansstyrelsernas

resurser
for handlaggning gy sddana &renden gom kraver medicinska bedém-
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ningar &r sd knappa, att lansstyrelserna méaste anlita konsultlakare
hariir. Samtidigt kommer sadan expertis gt finnas fast knuten il
socialstyrelsens regionala tillsynsorganisation.

Vad galler lansstyrelsemas befogenhet att meddela tillstdnd att driva
enskilt vardhem och att &terkalla sadant tillstind erinrar utredningen
att denna uppgift alegat lansstyrelserna alltsedan 1970 &rs vardhemsstad-
ga tradde i kraft. L&nsstyrelserna har alltsd lang tids erfarenhet av
handlaggningen 5, dessa tillstandsarenden.

Den gom Vill driva ett enskilt vardhem har att till vederbérande lans-
styrelse inge g skrifig ansdkan harom. Denna ansokan skall innehélla
uppgift oy bla. den kategori vardbehovande for vilken vardhemmet
avses, antalet vardplatser, brandskyddsétgiarder och Sanitara anordningar
och o férestdndare, vardhemslakare och gnnan personal. Det ankom-
mer haturligtvis  pa lansstyrelsen att granska dessa uppgifter och bedéma
om forutséttningarna  for meddelande ), tillstdnd foreligger, dvs. att det
planerade véardhemmets lokaler &r &ndamélsenliga med tanke p& patien-
ternas vardbehov och sakerhet, at utrustningen &r tillracklig, att den
personal finns gom behdvs for att god vard skall kunna meddelas .
Granskningen  och beddmningen 5, dessa uppgifter forutsatter med-
verkan 5y tex. medicinsk expertis, gom kan sagas ha att besvara den
generella frégan, oy, forutsattningarna  nar det galler lokaler, personal
och utrustning &r saddana att varden vid det planerade hemmet kan om-
besorjas pa ett tillfredsstéllande  satt med tanke p& den avsedda kategorin
vardbehovande.  Léansstyrelserna  kan vid prévningen av dylika ansok-
ningar ocksd ha anledning att ta kontakt med vederbérande kommunala
namnder, gom handlagger frdgor o brandskydd, milj- och halsoskydd,
byggverksamhet  m. Att ha nara tillgng till sddana experter och organ
med kannedom o de lokala férhéllandena &r utan tvivel op stor férdel
vid handlaggningen 4, tillstindsarendena. Denna férdel har lansstyrel-
serna.

Vad gom sagts géller ocksd i frdga o, handlaggningen 5, drenden oy
aterkallande y tillstdnd att driva enskilt vardhem. En orsak till &terkal-
lelse kan ygra att varden vid hemmet inte ombesérjs pa tillfredsstéllande
satt. Den frdgan maste bedémas under medverkan 4, medicinsk exper-
tis. En gnnan orsak kan a5 att de hygieniska forhallandena &r otill-
fredsstéllande och inte kan rattas till. Den frdgan maste bedémas under
medverkan 5, miljo- och halsoskyddsnamnd.

Ett alternativ till |&nsstyrelserna i detta sammanhang &r socialstyrelsen,
narmare bestamt styrelsens regionala tillsynsenheter.  Verksamheten vid
de enskilda vérdhemmen ligger klart inom socialstyrelsens ansvarsom-
rdde. Saval verksamheten vid de enskida vardhemmen goy, deras
personal stdr under styrelsens tillsyn. Vid de regionala tillsynsenhetema
finns ocks& den erforderliga  medicinska expertisen. En nackdel med
detta alternativ  ar emellertid att antalet 5, socialstyrelsens regionala
tillsynsenheter & begransat till fem. De har sdlunda inte ggmma mMojlig-
heter som var 0ch en gy de 24 lansstyrelserna att bygga upp det kontakt-
nat med lokala myndigheter, gqy ofta &r g forutsattning fér hand-
laggningen g, tillstAndsarendena.
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Tillsynsutredningen foresldr  att det skall &ligga lansstyrelserna gt
inhamta yttrande fr&n socialstyrelsen innan beslut fattas i det enskilda
arendet oy meddelande eller Aterkallande g, tillstdnd gt driva enskilt
vardhem.

Vad betréffar lansstyrelsens 6vriga nuvarande medicinska tillsynsupp-
gifter i forhallande till de enskilda vardhemmen anser fillsynsutred-

ningen, i likhet med vad gom anforts i betankandet Lansstyrelsemas
sociala funktioner,  att dessa uppgifter bor overféras till socialstyrelsens
regionala tillsynsorganisation. Dar talas visserligen g, lansstyrelsemas

brist p& resurser for tillsyn 5y den kvalificerade medicinska vérd gom
bedrivs vid vardhemmen, vilket narmast for tankarna till de 22 vard-
hem. dar mycket avancerad somatisk vard och behandling meddelas.
Enligt tillsynsutredningen saknas anledning att i detta sammanhang gora
undantag for de ovriga enskilda vardhemmen, dar somatisk eller psykiat-
risk vard meddelas. Tillsynsutredningen  foresl&r déarfér att den statliga
medicinska  tillsynen  6ver de enskida vardhemmen skall utévas gy
socialstyrelsen.  En sddan ordning borgar fér o, samstdammig tillsyns-
verksamhet &ver hela landet, vilket &r g, stor betydelse inte minst fran
rattssékerhetssynpunkt. Denna tillsynsuppgift  &r vad pgn kan beteckna
som normal for socialstyrelsens  regionala tillsynsenheter.  Dessutom
har gom namnts socialstyrelsen redan enligt vardhemsstadgan det over-
gripande medicinska tillsynsansvaret éver dessa hem.

Frdgan &r dd oy verksamhetstilsynen  med avseende p& de enskilda
vérdhemmen  skall innefattas i tillsynsregeln i HSL eller oy, sarskilda
bestammelser harom alljamt skall finnas i vardhemsstadgan. Sasom
tillsynsutredningen konstaterat galler de i HSL inférda kraven pa halso-
och sjukvérdens kvalitet och patienternas sakerhet i varden . all
halso-och sjukvérd, sdlunda bl.a. ocksd all enskild vérd. Detta galler
oberoende g, reglerna g, tillsyn over hélso- och sjukvardsverksamheten
och i vilken forfattning dessa finns inskrivna. Bortsett fran de begrans-
ningar som ovan P&pekats betraffande restriktionema i socialstyrelsens
majligheter  att bedriva tillsyn 6ver den landstingskommunala  halso- och
sjukvardsverksamheten ar verksamhetstillsynen rorande den enskilda
varden principiellt ~ densamma. Rent faktiskt har socialstyrelsen stérre
frihet i sitt utdvande g,y tillsynen &ver sédan vard gomy bedrivs g, enskil-
da. Det ligger emellertid o podng i att bestdmmelserna ,p, tillsyn
rorande all den halso- och sjukvardsverksamhet, som omfattas 4, kvali-
tets- och sakerhetsreglema i HSL, ocksd finns i denna lag. Den om-
standigheten att Socialstyrelsens tillsyn avseende den landstingskommu-
nala halso- och sjukvérden skall bedrivas med iakttagande ,, den

kommunala  sjélvbestammanderétten, anser fillsynsutredningen inte
utgéra nagot hinder for o, sddan utvidgning g, tillampningsomradet  for
bestammelserna i nuvarande 18 § HSL, ggm har gyses. Den syn P&

utdvandet 5y denna tillsyn oy kommer till uttryck i paragrafens be-
stammelse att socialstyrelsen skall folja och stdédja verksamheten &r val
forenlig med tillsynen ocksa 6ver enskild vardverksamhet.

Som framgdr 4, vad tillsynsutredningen ovan anfort, gnser Utredningen
att alla enskilda vardhem, saval de dar avancerad medicinsk behandling



SOU 199163 Enskild hélso- och sjukvardsverksamhet

kan meddelas gom de déar varden &r 5, den art som man Vvanligen forbin-

der med begreppet vardhem, dvs. i stor utstrackning somatisk eller
psykiatrisk  l&ngtidssjukvard,  boér omfattas gy tillsynsregeln i HSL. Detta
ar for ovrigt i parallellitet med att HSLs tillsynsregel from. den 1

januari 1992 kommer att omfatta ocksd halso- och sjukvarden vid bl.a.
de landstingskommunala sjukhemmen,  gom da kommer att foras in
under primarkommunalt huvudmannaskap.  Varden vid dessa hem &r g
samma karaktar gom vid den sistnamnda kategorin enskilda vardhem.

| évrigt vill tillsynsutredningen framhalla att vardhemsstadgans bestam-
melser maste gnses som Otidsenliga och i behov 5y en grundlig &versyn.
Utredningen  har kannedom om att man P& departemental niva tagit
kontakt med socialstyrelsen oy, att forbereda o, sddan Gversyn. Det &r
mojligt  att frdgan om tillsynen i sammanhanget, efter o, sddan dversyn
maste ges mot en annan bPakgrund &n i nulaget.

Vad angér den 6ppna halso- och sjukvdrd, gom meddelas vid enskilda
lakarmottagningar har utredningen i det foregdende pekat pd den ut-
veckling mot meddelande 4, avancerad Specialistvard t.ex. starropera-
tioner gom under gepare tid &gt yym inom denna vérdverksamhet.
Ocksd andra yrkeskategorier inom halso- och sjukvardspersonalen  &n
lakare utovar sitt yrke i egna mottagningar.  Som tidigare papekats galler
de i 2 5 § HSL uppstéllda kvalitets- och sékerhetskraven all hélso- och
sjukvard ocavsett yem som bedriver den. De férhdllanden gy moti-
verar en statlig tillsyn over halso- och sjukvérdsverksamheten &r bl.a. att
varden av vederborande huvudman organiserats pa sadant satt, har ett
sadant innehdll och s&dan tillgdng pa erforderliga (egyrser att en Vard ay
god kvalitet kan meddelas med sakerhet for patienterna i varden. Detta
bér gélla ocksd i frAga oy den Gppna hélso- och sjukvard, gom bedrivs
av enskida. En statlig verksamhetstillsyn avseende ocksd de enskilda
Oppna halso- och sjukvardsmottagningama ar darfor enligt tillsynsutred-
ningens mening fullt motiverad. Speciellt &r detta patagligt, da det galler
stérre mottagningar med flera specialister. D& det &r frdga om enlakar-
mottagningar, mottagningar gom drivs 5y en €genforetagare-sjukskoter-
ska etc. sammanfaller verksamhetstillsynen med individtillsynen, efter-
som en S&dan vardgivare & sin ggen huvudman. Detta forhallande ar
dock fran principiell synpunkt gy underordnad betydelse. Inte heller
torde detta forhdllande medféra nagra problem i det praktiska tillsynsar-
betet. Denna verksamhetstillsyn — bor ocksd y5r5 anpassad till uttalandena
i folkhalsovardspropositionen om tex. varden vid héalsovardshemmen.

Tillsynsutredningen foreslar  salunda att all enskild halso- och sjuk-
vardsverksamhet  skall omfattas 5y tillsynsregeln i HSL.

Vad slutligen angar tandvarden vill tillsynsutredningen erinfa gy att
bestammelserna i 16 § tandvardslagen till sitt innehall fullt motsvarar
reglerna i nuvarande 18 § HSL. Bmtdmmelsema i denna paragraf i
tandvardslagen gyser Sélunda socialstyrelsens —skyldighet att utdva tillsyn
over den landstingskommunala  folktandvarden.  Socialstyrelsens tillsyns-
verksamhet dver folktandvarden  &r underkastad g¢gmma begransningar
som Qéller i frdga oy, styrelsens tillsyn 6ver den landstingskommunala
halso- och sjukvarden. Nagra forfattningsbestannnelser, enligt vilka
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socialstyrelsen  skulle 5,5 skyldig att utova tillsyn over den enskilda
tandvardsverksamheten finns inte. | stor utstrackning har den enskilda
tandvérdsverksamheten hittills  bedrivits och bedrivs alltjamt vid sma
mottagningsenheter  med gn ensam eller ndgra tandlakare. Tillsynsutred-

ningen kan inte finna nagra ftillrackligt starka skal for ett forslag om att
reglerna o, verksamhetstillsyn  skall omfatta ocksd dessa tandvardsmot-
tagningar. Den tillsyn socialstyrelsen ar skyldig utéva i férhallande till

tandvardspersonalen i dess yrkesutévning ar enligt tillsynsutredningens
mening tillracklig. Utredningen  vill harutéver papeka att privattand-
lakarna tidigare varit det klart dominerande inslaget i tandvarden.

Numera utgdr de inemot halften 5, tandlakarkdren. Det skall p&pekas att
militartandvarden faller under fbrsvarets sjukvardsstyrelse och dess
tillsyn.  Tillsynsutredningen saknar anledning att féresld ndgon &ndring i
detta forhallande.

12.6 Chefsoverlakare i enskild halso- och  sjuk-
vardsverksamhet

Den i det féregdende namnda nya ordningen for ledningsansvaret inom
den offentiga  halso- och sjukvarden tradde i kraft den | juli 1991.
Frégan &r p, om det finns skal att utvidga bestimmelserna oy, detta
ledningsansvar till att gélla ocksd inom den enskilda halso- och sjukvar-
den.

Det huvudsakliga skalet till infsrande 5y, ett samlat ledningsansvar ar
omsorgen om den enskide patientens sakerhet i varden pa sédana
enheter for diagnostik eller vard och behandling, dar ett sddant lednings-
ansvar bedoms behévligt. En grundtanke bakom reglerna o, det ggm-
lade ledningsansvaret &r att vederbérande huvudman har att med hansyn
till lokala forutsattningar,  verksamhetens grt och inriktning m.m. avgora
om man Vid en Viss enhet skall tillsétta o lakare med denna lednings-
funktion. | sluten vard bor g s&dan enhets storlek p& ett ungefar mot-
svara Klinikens,  gngeg det i proposition  19899081. Betraffande den
oppna varden utanfor sjukhus har det inte bedémts méjligt  att ange
ndgot riktmérke for enheternas storlek.

Tillsynsutredningen har redan i det foregdende i detta kapitel kunnat
konstatera att det nymera Ocksd inom den enskilda hélso- och sjukvarden
bedrivs véard- och behandlingsverksamhet ., i mé&nga fall ligger p& en
nivd, gsom ar i full paritet med den avancerade sjukvard ¢om meddelas
inom den allmédnna hé&lso- och sjukvarden. Detta géller de enskilda
vardhem, betraffande vilka ben&mningen enskilda sjukhus enligt tillsyn-
sutredningens  mening &ar g mer adekvat beteckning. Det galler ocksa
vissa enskilda mottagningar for 6ppen vérd. Tillsynsutredningen vill
framhélla, att sdvitt kan bedémas tyder utvecklingen pa ett fortsatt
nyetablerande inom den enskilda vardsektom 4, saval slutna varden-
heter gom Oppenvardsmottagningar, vid vilka hogspecialiserad  vard
meddelas.

Den diagnostik eller vard och behandling ¢om meddelas vid de enskil-
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da vardenheter, gom har ayses, kan sdlunda yara ay S&dan art att om
enheterna i frdga funnits i den offentliga halso- och sjukvardsorganisa-
tionen, skulle forutsattningarna for tillsattande 5, chefsoverlakare med
stor sannolikhet ha forelegat.  Tillsynsutredningen vill i detta samman-
hang erinra gm att det i inte obetydlig omfattning férekommer att de
offentliga  sjukvardshuvudméannen for sina patienters behov traffar avtal
om KOp gy hélso- och sjukvardstjianster frdn den enskilda vardsektom.
Det kan inte a3 mMeningen att den forbattring 5, forutsattningarna  for
sakerheten i varden, gsom avses Med bestammelserna om ett samlat
ledningsansvar, inte skall komma exempelvis de landstingspatienter
till del, gom till folid 4y dylika avtal erhéller sin vard och behandling pa
en Privat  sjukvardsinrattning.

Vid enskilda vardhem 5, sjukhustyp férekommer att lakare inte tillhor
den vid vardhemmet anstdllda personalen. De far da utnyttjia vardhem-
mets vardplatser, tekniska utrustning och personal for diagnostik, vard
och behandling gy sina  patienter. | den méan g sddan ordning fére-
kommer utgdér den dock enligt tillsynsutredningen inget hinder for
tillsattande gy, chefsoverldkare vid hemmet.

| chefsoverldkamas  uppgifter ingdr bla. att for varje patient utse en
patientansvarig  lakare. | manga fall ar orsaken till att vardsokande
vander sig till den privata véarden den, att mgn redan tidigare har kontakt
med och har fortroende for g, viss lakare eller blivit rekommenderad
viss lakare, gom &r verksam i enskild vérd. Den vardsokande Vvill ygrg
séker pa att just den lakaren skall utféra den tilltankta behandlingen. Ett
inférande 4y ett system med chefséverlékare i enskild vardverksamhet
skulle naturligtvis inte f& innebara, att denne far befogenhet att mot
patientens vilia utse gnnan lakare gom patientansvarig.

Enligt det ursprungliga forslaget oy ett samlat ledningsansvar inom
den offentliga halso- och sjukvarden skulle socialstyrelsen bestamma
vika enheter g5, skall omfattas 5y, kravet pd ledningsansvarig lakare,
dock ytan ratt for styrelsen att bestimma hur halso- och sjukvarden skall
vara organiserad. | behandlingen i Socialutskottet 5y regeringens propo-
sition 19899081 1, ledningsansvaret inom hélso- och sjukvarden  m.
och gy de motioner gom Véckts i anledningen 4y propositionen, kom uyt-
skottet fram till att det _ utan nackdelar for patientsakerheten _ bor
kunna ankomma pa sjukvardshuvudmannen for den offentliga hélso- och
sjukvarden att sjalva, med iakttagande g, de uppstallda férutsattningarna
for ett samlat ledningsansvar, bestamma vilka enheter goy skall omfattas
av ledningsansvaret och vilka enheter g5 skall lamnas utanfor. Som
skal harfor papekade utskottet bl.a. att den offentliga hélso- och sjukvar-
dens huvudmén har stor frihet att organisera sin vardverksamhet, efter-
som det ger de basta forutséttningarna  for g god vérd. Det bor, enligt
utskottet, finnas séarskilda skal, t.ex. hansynen till patientsakerheten, for
att inskrénka denna frihet. | detta sammanhang maste emellertid beaktas,
fortsatte utskottet, att viktiga uppgifter i gppan lagstiftning g, patient-
sékerhetsskal eller rattssékerhetsskal lagts pa& de ledningsansvariga
lakarna. Det galler tex. LSPV och transplantationslagcn. Se vidare
socialutskottets betdnkande  198990SoU24, Ledningsansvaret  inom
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halso- och sjukvérden, sid. 18. Riksdagen beslét i enlighet med ut-
skottets forslag.

Forutsattningarna  for den enskilda vérdverksamheten  &r ndgot annor-
lunda. Ocksd huvudménnen fér denna vard har mycket stor frihet, nar
det galler organiserandet och drivandet 4y den egna Verksamheten, men
socialstyrelsen har, gom tillsynsutredningen  visat, mdjlighet att bedriva
en mer ingdende tillsyn i frdga o, den privata vardsektorn &n inom den
offentliga, och har darmed ocksa stérre mojligheter till en direkt pa-
verkan pé& den enskilda varden. Den allmdnna hélso- och sjukvardens
huvudman har under lang tid samlat erfarenheter ay Vardverksamheten
och hur den bor ygrg organiserad for att fungera val. | manga fall torde
den privata vardens huvudmén inte ha ggmma erfarenhet och kunskap pa
omrédet och kan darfér 4.4 i storre behov gy socialstyrelsens kunnande
i forevarande sammanhang. | g ordning med chefsoverlakare i enskild
vard bor det darfor ankomma pa socialstyrelsen att bestamma vid vilka
enheter inom denna vardsektor, g¢om ett samlat ledningsansvar skall
finnas.

Tillsynsutredningen ar inte beredd att foresla, att det nu | lagstiftningen
inférs  bestammelser oy, ett samlat ledningsansvar i den enskilda héalso-
och sjukvérden. Det avgérande skalet harfor ar den p&gdende utveck-

lingen inom den enskilda vardsektom i synnerhet i dess samverkan
med den allméanna hélso- och sjukv&rden _ och radande oklarhet kring
de olika former, i vilka enskild vardverksamhet bedrivs. Utredningen

anser att denna frdga bor tas upp | samband med Gversynen g, den
enskilda vérdhemsstadgan, da ,5n  &nd& blir tvungen att inventera de
forutsattningar, under vilka enskild halso- och sjukvardsverksamhet i
olika former bedrivs.
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13 Omhéandertagande av avlidna

m.m.
13 Inledning
| kapitel 9 har tillsynsutredningen i enlighet med sina direktiv diskuterat

och avgivit forslag gm hur tillsynslagen bor fortydligas och kompletteras
sdvitt ror personalens iakttagande 4y respekt och skyddande g, integrite-
ten tex. vid omhandertagande 5, avlidna i avvaktan pa bisattning och
begravning, och i frAga oy personalens bemodtande ,, narstdende till
patienter och avlidna.

Utredningen har emellertid ocks& att Gverviaga vilket angyar Sjukvards-
huvudménnen bér ha for att omhéanderta avlidna i avvaktan biséattning
och begravning och gy detta gngyar bOr vara lagfést.

| Sverige avlider &rligen ¢4 90 000 personer. Av dessa slutar de flesta,
ca 70 000 nara 80 %, sina dagar pad gn sjukvardsinrattning. Det ar
mojligt att detta forhdllande kommer att andras nagot. A ena Sidan
poangteras i den politiska debatten att ménniskorna i stdrre utstrackning
bér beredas mojlighet att do i hemmet g de s& onskar, vilket tagit sig
uttryck i krav bl.a. p& okade insatser frdn den sociala hemtjanstens sida.
Rimligen borde ¢ sddan utveckling minska belastningen pa den slutna
halso- och sjukvarden, vad betraffar dess verksamhet med omhanderta-
gande 5, avlidna i avvaktan pa bisattning och begravning. A andra sidan
har atgarder vidtagits for att minska belastningen pa polismyndighetema
och rattslakarvasendet, da staten tréffat avtal med huvudménnen for den
allmanna halso- och sjukvarden o, ett etappvis utdkat gpgyar fOr dem i
friga om utfardande 5, dodsbevis, utférande 4, kliniska obduktioner
m.m. avseende personer som avlidit utanfér sjukhus, vilket bor medféra
en Okad belastning pa halso- och sjukvarden. | vad man dessa forand-
ringar kommer att ta ut varandra i vad yyger belastningen hélso- och
sjukvarden ar for tidigt att saga.

Det skall forst gom sist konstateras att det inte finns nagra Gvergripan-
de lagbestammelser gom Aaldgger den allmanna halso- och sjukvardens
huvudman  gngygr for omhéndertagande 4, avlidna. HSL innehdller inte
nagra bestdmmelser i dmnet. Deras lagfasta gngyar UPPhGr sélunda i och
med att patienten avlidit, dvs. d& denne upphort att yarg Ppatient. Det
forhallandet att anda avlidna patienter omhéandertas och forvaras inom
halso- och sjukvarden i avvaktan p& biséttning och begravning kan
darfor geg som ett frivilligt, gy traditionen betingat &tagande frdn sjuk-
vardshuvudménnens  sida. Man kan naturligtvis ocksd s&ga, att detta
omhandertagande dikteras 4, den faktiska omsandigheten, att vid varje
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tilfélle  da ett dodsfall intraffar p& g sjukvardsinrétining  har personalen
inte ldngre on patient utan epn dod ménniska framfor  sig.

Men det finns vissa pa forfattningsbestdmmelser grundade uppgifter
som | anledning g, doédsfall maste fullgbras 5y halso- och sjukvardsper-
sonal och gom forutséatter ait den doéde under mellantiden forvaras pé
sddant satt och halls sa latt tillganglig, att uppgifterna kan losas sdsom
avsetts. Detta galler tex. da ep klinisk obduktion skall utféras och da ett
donerat organ skall tas ut yr den dodes kropp fér transplantationsénda-
mél. Av naturliga skal &r det angelaget att det inte blir ett alltfor I&ngt
tidsavstdnd mellan tidpunkten for dédfirklaringen och bisattningen och
begravningen.  De atgarder, gom det har ar frdga oy maste darfor vidtas
utan onddig tidsspillan o samtidigt med iakttagande 5, de etiska krav
som | sammanhanget kan stéllas.

13.2 Den allménna halso- och sjukvé’lrdens ansvar

Som framglr 4, det g4, anforda innefattar omhandertagandet g,
avlidna ett flertal olika uppgifter dels sadana av mer Praktisk art som
alitid maste utfdras tex. iordningstéllande 5, den ddda kroppen och
dels sddana gom é&r specifika och beroende p& omstindigheterna i det
enskilda fallet t.ex. i samband med organdonationer och kliniska
obduktioner.

| hélso- och sjukvardslagstiftningen finns bestdammelser, gom tar sikte
pa olika uppgifter | samband med att manniskor avlider. Men ett flertal
atgarder i sammanhanget &r helt oreglerade eller finns som riktlinjer  fir
handlandet i skrifter, goy i ett bredare perspektiv behandlar exempelvis
olika frdgor kring ddendet. Som exempel bestammelser 5, férstnamn-
da slag kan namnas foreskrifterna i 2 § lagen 1987269 om kriterier
for bestammande 5, manniskans dod och bestammelserna i 4 kap. be-
gravningslagen 19901144 och i 13, 14 och 16 88 begravningsforord-
ningen 1990 1147 y, utfardande g, dédsbevis och intyg oy dodsorsa-
ken. Som exempel pa aktuella riktlinjer i sammanhaget kan namnas
socialstyrelsens allménna rad till vardpersonal vid berérda kliniker med
anledning 4, lagen 1987269 om kriterier  for bestammande 5, manni-
skans dod nr 7 for ar 1987 i skriftserien Allmanna rad fr&n socialstyrel-
sen. | denna skrift finns bla. ett avsnitt o, bemétande 5y, anhériga till
avlidna och ett annat om omhéndertagnade 5, e dod manniskas kropp
sedan donerat grgan tagits ut yr denna. Gemensamt foér forfattnings-
bestammelserna pd omradet &r att de regelmassigt &r riktade till viss
eller vissa yrkesgrupper inom halso- och sjukvardspersonalen. Detta
galler ocksd i fraga oy, rekommendationer 5, det slag gom nyss hamnts.
N&gra undantag frdn denna princip finns emellertid. S& tex. foreskrivs
i 4 kap. 3 § begravningslagen att vederb6rande sjukvardsinrattning  skall
gora anmalan till Skattemyndigheten betraffande personer, som vardats
pa sjukvardsinrattningen och avlidit dar eller i anslutning till dodsfallet
forts dit.

Generellt sett finns emellertid inga forfattningsregler, enligt vilka den
allmanna halso- och sjukvardens huvudméan har nagra skyldigheter i
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samband med omhéndertagandet 5, avlidna. Man kan darfor séga, att
sjukvardshuvudmannen  frivilligt  patagit sig ett angvar fOr omhénderta-
gandet 5y avlidna, gepnom att stalla personal, utrustning och lokaler till
férfogande  fér ombesdijande 5y, olika uppgifter, gom &r forknippade
med detta omhandertagande. Man kan emellertid ocksd havda, att detta
forhéllande &tminstone delvis ar gp konsekvens 5, omstandigheterna och
gallande lagstiftning,  eftersom halso- och sjukvardspersonalen  gnnars
skulle sakna mgjlighet att fullgra manga gy de uppgifter, gom Aaligger
dem i sammanhanget.

13.3 Omhandertagandet av avlidna, som inte 4y
lidit pa sjukvardsinrattning

Det férhallandet att den ddéda kroppen efter den gomy avlidit en

sjukvardsinrattning omhéandertas déar i avvaktan bisattning och be-

gravning kan geg som N&gonting naturligt. Detta géller ocksa betréffande
dem gom i slutskedet vardats och avlidit annorstades &an pd en Ssjuk-
vardsinrattning, tex. i sitt hem. | dessa fall finns emellertid inte pa
platsen den personal och den utrustning, gom kan krévas for att faststélla
doédsorsaken, oy denna ar okénd. Detsamma géller i frdga om dem gom
plétsligt, utan att vardas for viss sjukdom eller skada avlider i hemmet,

pa allméan plats, genom olycksfall i arbetet etc.
| 3 8§ allmanna lakarinstruktionen 1963341 finns foreskrifter,  gom
berér omhéndertagandet 5, dem gomy, avlidit annan Plats an ett sjuk-

hus. Enligt punkt 8 i denna paragraf &ligger det lakare, g faststallt
att doden har intratt vid ett sddant dodsfall d& dodsbevis och intyg om
dodsorsaken enligt begravningslagen 1990 1144 inte skall lamnas gy en
sjukvardsinrattning  eller g, on l&kare gom avses | svara fOr att beviset
och intyget utfardas och dérvid o det behdvs ta initiativ  till obduktion
enligt obduktionslagen 1975 191.

Enligt 10 § 4. allménna lakarinstruktionen skall chefsoverlakare tillse
att obduktion enligt obduktionslagen 1975191 gors nar det finns skal
till det. Om det for ett visst verksamhetsomrdde inte finns ndgon chefs-
overlakare skall denna uppgift fullgoras 4y den lakare gom Sjukvards-
huvudmannen utsett dartill.  Detta géller gy, inte forhallandena  kring
dodsfallet e anledning till réattsmedicinsk  obduktion eller apngn ratts-
medicinsk undersokning.

Vidare skall namnas, att enligt den nya begravningslagstiftningen utgor
dodsbeviset ett bevis gy att dodsfallet intraffat ytan angivande g,
dodsorsaken. Hartill kommer ett sarskilt intyg, i vilket lakaren skall
uttala sig om dodsorsaken och de omstandigheter, pa vika detta ut-
talande grundas. Dédsbeviset skall inges till vederbdrande skattemyndig-
het och dodsorsaksintyget till statistiska centraloyran. Dessa handlingar
behdéver dock inte inges samtidigt, vilket bor underlatta forfarandet fir
lakare, gom Visserligen kan konstatera dodsfallet mycket snabbt i det
enskilda fallet en som d8 inte kan uttala sig om dédsorsaken.

Dessa regler innebar bla. att vederbérande skattemyndighet  alltid
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snabbt bor f& k&nnedom o, intraffade dodsfall, och detta &ven om
dodsorsaken narmare maste utredas. Vidare betyder dessa bestimmelser,
att nar ett dodsfall intraffar annorstades &n pa sjukhus kan den lakare,
som har hand g, fallet, ta initiativ till att den avlidne genomgér Kklinisk
obduktion, om han beddmer det erforderligt _ sdvida inte omstandig-
heterna &r sddana att e rattsmedicinsk undersékning &r motiverad. | sin
tur medfor detta att polismyndighet inte behdver kopplas in dessa fall
lika ofta gom tidigare och att antalet rattsmedicinska undersokningar kan
minska medan antalet kliniska obduktioner o6kar.

Har skall ocksd namnas, att staten och den offentliga halso- och sjuk-
vardens huvudmén i april 1989 traffade en Overenskommelse, enligt
vilken dessa huvudmén fro.m. den 1januari 1990 skulle ta ett storre
ansvar an tidigare for att dodsbevis utfardas vid dodsfall utanfoér — sjuk-
hus. Avsikten 5 bla. att harigenom minska antalet enkla dédsorsaks-

undersokningar  vid rattslakarstationema. Det kan namnas, att enligt
uppgift i proposition 19909193 om rattsmedicinsk  verksamhet, mm
har antalet enkla dodsorsaksundersokningar, som utforts vid rattslakar-

stationema mellan &ren 1989 och 1990 minskat fran 5 179 till 3 323
dvs. gpn minskning med 35,8 %. Enligt uppgift fran socialstyrelsen har
antalet kliniska obduktioner till folid héarav 6kat med .5 2 000 per ar.

Den pagdende utvecklingen p& foérevarande omrdde innebar bla. att
den allménna halso- och sjukvardens huvudman successivt byggt ut sitt
ansvar fOr omhandertagande ., avlidna. Likvdl méaste konstateras att
detta gngyar annu inte lagfasts. Tillsynsutredningen  vill i detta g3mman-
hang namna, att en gy regeringen den 3 5 1987 tillkallad utredare
den 29 april ggmma é&r framlade ett betankande med forslag till op
sarskild lag oy omhandertagande och undersékning 4y avlidna. Enligt
detta forslag skulle sjukvardshuvudmannen ett lagfast gngyar fOr att
en andamélsenlig organisation finns for ait ta hand gy och undersoka
avlidna oy inte rattssékerheten kréver att on rattsmedicinsk  under-
sokning genomfdrs. Forslagen har inte foranlett n&gon sé&dan lag eller
andrade bestammelser.

Enligt lagforslaget  skulle sjukvardshuvudmannens  gnoyar gdlla sdval
dodsfall gqy, intréffat  p& sjukvardsinrattningar som de gom intréffat
annorstades. Den offentliga  hélso- och sjukvarden skulle déarmed
samma ansvar oavsett platsen for ett dodsfall. Det skulle bli o uppgift
for sjukvarden att vid naturliga dodsfall gygra fr de medicinska under-
sokningar, gom kravs for ait faststdlla den sannolika dodsorsaken.

Innan tillsynsutredningen  gdr in pa g diskussion g, den allmanna
halso- och sjukvardens gngyar for omhandertagande av avlidna, erinrar
utredningen oy att aldrevardsreforrnen  tréder i kraft den 1januari 1992
och att detta kommer att medféra, att primarkommunerna genom nya
bestammelser i HSL alaggs sjukvardsskyldighet bla. i férhdllande till
patienterna  pd de nuvarande landstingskommunala sjukhemmen  for
somatiskt langtidssjuka,  gom dessa kommuner d& kommer att Overta.
Detta vacker frdgan o, inte ocksd de primarkommunala  sjukvards-
huvudménnen bor alaggas ett i HSL inskrivet ansvar for omhéndertagan-
de 5y avlidna.
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134 Qvervaganden och forslag
13.4.1 Innebdrden av omhandertagandet av avlidna

Som framgdr 4, det gyan anférda innefattar omhéndertagandet inom
halso- och sjukvarden 4, avlidna intill dess bisattning och begravning
ager rym ett flertal olika uppgifter. Det &r harvid dels frdga o uppgif-
ter, som alltid vidtas i samband med dodsfall tex. konstaterande 4y
dodsfallet, iordningstéllande av den doda kroppen, kontakter med den
avlidnes nara anférvanter, utfardande 5, dddsbevis och intyg om dods-
orsaken och dels atgarder goy &r betingade ,y sarskilda omsténdigheter
i det enskilda fallet Lex. utférande gy klinisk obduktion eller rattsmedi-
cinsk undersoékning. Andra forutsattningar  for omh&ndertagandet &r att
den personal och den utrustning, gom ar nédvandig for att kunna full-
gora uppgifterna i frga, finns. Dessutom maste sarskilda utrymmen
finnas for forvaring 4, de avlidna barhus intill dess bisattning och
begravning kan &ga pym. | omhandertagandet bor ocksd sadana trans-
porter gy avlidna inga, som ar nodvandiga for att obduktioner och
eventuella organdonationer  skall kunna genomforas.

13.4.2  Ansvaret for omhandertagande gy dem goy avlidit
inom den enskilda halso- och sjukvarden

Det finns ingenting i forfattningama, som foreskriver att den gpg eller
andra atgarden med absolut nodvandighet maste utféras inom den offent-
liga halso- och sjukvarden. | obduktionslagen, for att nu ta ett exempel,
finns O6verhuvudtaget inga bestammelser i det &mnet. | andra forfatt-
ningar forutsatts att den reglerade uppgiften skall utféras inom den
offentliga  héalso- och sjukvarden, en att den ocksd kan under vissa
omstandigheter  f& utfras i gppan vardverksamhet.  S&lunda gnges i 3 §
transplantationslagen  att ingrepp som ayses | denna lag skall foretas pa
lasarett eller darmed jamforligt  sjukhus. | paragrafen heter det i fort-
sattningen  Regeringen  eller myndighet ¢gpy, regeringen bestammer kan
foreskriva att ingrepp enligt lagen far foretagas vid gpngn institution  &n
sddan gom nu har sagts.

N&r en person aviider inom den enskilda halso- och sjukvardsverksam-
heten torde den dode, oy behov 4y klinisk obduktion fireligger, i regel
komma att transporteras till den allmé&nna halso- och sjukvérden. Man
maste i det har sammanhanget beakta att den enskilda vardverksamheten
har ett vardutbud grundat pa frivillighet, medan den allmanna halso- och
sjukvardsverksamheten baseras pa skyldigheten enligt 3 § HSL att
erbjuda gn god halso- och sjukvérd &t befolkningen. Men i den man man
i den enskilda varden omhéndertar avlidna, maste de darmed férenade
uppgifterna  utféras under szmma ansvar Och omsorg som inom den
allmanna héalso- och sjukvarden.

Man torde kunna utgd frdn att det i vanliga fall kommer att inom den
enskilda vardverksamheten a1 frAga oy, sadant omhandertagande gy
avlidna, ggm &r normalt i samband med dodsfall pd sjukhus och gom
inte omfattar nagra mer ingéende undersékningar 4, den doda kroppen.
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Detta utesluter dock inte att t.ex. Kliniska obduktioner utférs ocksé
enskild sjukvardsinrattning, som har mojlighet dartill. Nagra sarskilda
lagbestammelser harom finner tillsynsutredningen inte nddvéandiga.

13.4.3 Ansvaret for omhandertagande ay avlidna inom den
allmanna  halso- och sjukvérden

Sjukvardshuvudmannens  5nqyqr for omhandertagandet 5, aviidna &r gom
tidigare papekats for narvarande inte rattsligt reglerat ytan ar ett frivil-
ligt atagande frdn deras sida. De forfattningsbestammelser, som finns
och gom géller eller berér detta omhandertagande inom halso- och
sjukvarden, riktar sig inte till sjukvardshuvudméannen utan direkt eller
indirekt  till dem gom har att utféra de uppgifter, goy regleras genom
den sarskilda forfatiningen  eller gom har gpsyar fOr att uppgifterna
fullgors. Det &r emellertid sjalvklart att de uppgifter gom aligger hélso-

och sjukvardspersonalen i tjnsten inte kan betraktas isolerade fr&n det
ansvar for verksamhetens bedrivande ggy sjukvardshuvudménnen  har,
eftersom arbetsuppgifterna i frdga fullgdrs i just denna verksamhet.

Det forhallandet att det évergripande ansvaret for omhandertagande 5y,
avlidna inom hélso- och sjukvérden inte &r réattsligt reglerat, torde gom
regel inte valla nagra svérigheter, nar frdga ar om personer som avlidit
pa allméan sjukvardsinrattning. De A&tgarder gom vidtas i anslutning
hartill  ter sig sékerligen naturliga att foreta gom ett led i halso- och
sjukvardsverksamheten. Ett inforande gy en lagregel, genom Vilken
sjukvardshuvudmannen i denna del &l4ggs ett ansvar, Skulle darfor
knappast kunna betraktas gy annat @n ep ordningsfraga.

De oklarheter och svarigheter g¢om kan uppkomma hanfor sig till den
situationen att nadgon avlider i oppen vard eller antraffas dod ytan kand
dodsorsak i hemmet, pa allman plats eller annorstades.

Vad betraffar omhéndertagandet 5, personer som aviider i 6ppen vard
bor forfarandet och ansvaret hérfér 5,5 sddant att det sd ndra gom
mojligt  6verensstammer med de rutiner, goy i férevarande hanseende
bor galla d& dodsfall intraffar i sluten vérd. Det bér sdlunda i normalfal-
let inte r&da nagon principiell  skillnad, n&r det galler ansvaret i dessa
fal. Om sélunda doédsorsaken kunnat faststdllas, o inte misstanke omp
brott eller liknande féreligger, aterstdr de administrativa uppgifterna i
sammanhanget. Man har d& kommit till den punkt, d& kroppen skall
biséttas, dvs. det lage d& sjukvardshuvudmannens  gngyar bOr upphéra.

Vad s& angdr de fall, dar dodsorsaken inte kan faststdllas utan en
narmare undersokning 5y den doédes kropp, har den lakare, gom
kunnat konstatera just detta, att enligt bestammelserna i 3 § allmanna
lakarinstruktionen att, om det behdvs, ta initiativ till obduktion enligt
obduktionslagen ~ sévida inte anledning finns att féranstalta o, rattsme-
dicinsk undersokning. Man kan foérmoda att detta aliggande innebar att
lakaren skall taga kontakt med allmédnna halso- och sjukvarden i saken,
eftersom det gom gyan N@mnts enligt 10 § 4. allmanna lakarinstruktionen
aligger chefsoverlakare eller enligt 14 § ggmma instruktion den lakare
vederbdrande  sjukvardshuvudman eliest utsett dartill  att gg till att sédan
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obduktion gors, nar denne bedémer att det finns skal till det. D& chefs-
Overlakaren eller den lakare gom har att i dessa fall bestrida dennes
uppgifter  blivit inkopplad maste enligt tillsynsutredningens  mening den
fortsatta hanteringen omfattas 5, den offentliga  sjukvardshuvudmannens
ansvar, eftersom chefsoverlakaren  eller motsv. vidtar op atgérd i sin
tjianst gom anstélld hos denne. Den avlidne kommer d& att transporteras
till avdelning for klinisk patologi p& sjukhus. Enligt den tidigare namnda
Overenskommelsen  mellan staten och huvudmannen skall transporten i
sddana fall ombesorijas 5, begravningsentreprendr. Tillsynsutredningen
vill gom sin mening uttala att denna kostnad bor bestridas 5, det allméan-
na. P& s& satt blir forutsattningarna  er lika mellan &ppenvérds- och
slutenvardsfallen.

Om det daremot befirms att dodsorsaken inte kan faststillas _ och laka-
ren Ssélunda inte kan utfarda intyg oy dédsorsaken _ eller det , andra
skal ar nodvandigt att kroppen fors till rattslakarstation for rattsmedi-
cinsk obduktion eller gnngn rattsmedicinsk  understkning  bor avtrans-
porten &9a rym genom Polisens forsorg. Néar beslut fattats o rattsmedi-
cinsk undersokning har sjukvardshuvudmannens  gpsyar Upphort.

Med de fall gop nu diskuterats bor jamstéllas de situationer, d& gp
person utan att vara foremal for halso- och .Uukvardande &tgarder
avlider i sitt hem eller annorstddes inomhus. Den naturliga atgarden &r
d& _savida det inte &r frdga om att doden orsakats ay annan person eller
genom Olyckshandelse o.dyl. _ att fillkalla lakare. Det ankommer da pa
denne att konstatera dodsfallet, utfarda dodsbevis och vidta de anstalter
for utrénande g, dodsorsaken, g¢om eventuellt ar nddvandiga etc.

Sjukvardshuvudménnen  kan sagas ha ett primart angyar | den situation-
en att ndgon fallit ihop dod pd gatan eller eljest antréffas utomhus il
synes utan liv. | det laget torde ambulans tillkallas ocheller  polis.
Som regel fors personen d& till sjukhus. D&r har man givetvis att fast-
stalla om personen ar dod eller ej. | det forsta fallet maste sjalvfallet
bestammas o, dodsorsaken kan faststéllas och dodsbevis och intyg gm
dodsorsak utfardas eller oy, kroppen skall féras till klinisk obduktion
eller rattsmedicinsk  undersokning. Erforderliga  beslut och atgarder i
detta sammanhang, gom hélso- och sjukvérdspersonal da star for, bor
falla under sjukvardshuvudmannens ansvar. | och med att avtransporten
till rattslakarstation ~ péborjas bor sjukvardshuvudmannens  gngvar upp-
hora. Skulle det befinnas att den déde avlidit 5, sédan orsak och under
sddana omstandigheter, att dodsbevis kan utfardas omgaende eller efter
Klinisk obduktion bér ggmma rutiner tillampas gom d& dodsfall intréffar

sjukvardsinrattning.

Tillsynsutredningen anser att de atgarder gom skall féretas i anslutning
till gn manniskas dod utgdr ett naturligt led i halso- och sjukvardsverk-

samheten. Sasom utredningen  konstaterat i det féregaende fullgors i
praktiken — sedan lange dessa &tgarder, da frdga &r om personer som
avlider p& sjukvardsinrattning. Enligt utredningens mening bdr man i

forevarande hénseende inte gora nagon Atskilnad mellan déda, gom
avlidit pa sjukvardsinrattning och sé&dana ggpp avlidit annorstades, och
som efter doden inforts dit. Ocksd i sistnamnda fall bOr darfor g
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héndertagandet &ga ym genom den allménna hélso- och sjukvardens
forsorg.  Eftersom varje landstingskommun och motsv. ar skyldig
enligt 3 § HSL att erbjuda dem ggmy bor i landstingskommunen o, god
hélso- och sjukvard och d& omhandertagandet o, avlidna inom halso-
och sjukvarden &r att se som ett naturligt led i halso- och sjukvardsverk-
samheten bor landstingskommunemas lagfasta gpgyar utstrackas till  att
omfatta ocksd detta omhandertagande. Under hanvisning till det ovan
anforda foreslar tillsynsutredningen att det i gp ny paragraf, 3 5 i
HSL infors o bestammelse g, innebérd att huvudménnen for den lands-
tingskommunala  hélso- och sjukvérden, inkl. huvudménnen f6r samma
verksamhet i kommuner ggy inte tillhér landsting, &laggs skyldighet att
ombesérja omhandertagandet 5, dem gom avlidit pa nagon 5, veder-
bérande landstingskommuns eller motsv.  sjukvardsinrattningar eller
efter doden inforts till o, sddan inréttning.  Hari ligger ocksa att veder-
horande huvudman har att gyarg fir att det for forvaring 4, de avlidna
finns for andamalet avsedda och lampliga lokaler.

Det synes viktigt att faststdlla de faktorer, ¢y skall vara bestdmmande
for nar sjukvardshuvudménnens  gngygr for omhéndertagandet , aviidna
skall intrada och nar det skall upphora. Enligt tillsynsutredningens
mening bor detta gneyar intrada d& ndgon gom tilhor den allmanna
halso- och sjukvardens personal konstaterar eller tillkallats  for att
konstatera dodsfallet. Ansvaret bor upphéra, d& den avlidne avhamtas
eller overantvardas for biséttning, dvs. svepning och andra atgarder gom
begravningsentreprenér i det skedet har att vidta.

Som tidigare naémnts genomfors den | januari 1992 den s.k. &ldre-
vardsreformen.  Den innebar att primarkommunema alaggs sjukvards-
skyldighet  genom nya bestammelser i HSL se sérskilt 17-18 §§ HSL i
dess lydelse enligt lag 19901465. Sjukvardsskyldigheten for varje
sédan kommun gyger dels dem gomy bor i kommunens sarskilda boende
fir service och omvardnad 5, aldre manniskor med behov g, sarskilt
stdd och dels dem gy, bor i kommunens bostader for sarskild service
se 20 § andra stycket och 21 § tredje stycket socialtjanstiagen i deras
lydelse enligt lag 19901403. Vidare far varje primarkommun  erbjuda
kommuninnevdnama  hemsjukvard inom | gmen fOr socialtjansten.

Nar personer, som omfattas 5, den primarkommunala  sjukvérdsskyl-
digheten, avlider bor rimligen i princip samma ansvar, nér det galler
omhandertagandet 5, de avlidna, kunna liggas p& primarkommunema,
somvutredningen  foreslagit vad betraffar landstingskommunema  och de
landstingsfria  kommunerna.  Savitt utredningen kan forstd kan det i dessa
fall endast bli frdga oy de sedvanliga A&tgarderna 4, servicekaraktr,
dvs. att tillse att dodsfallet konstateras i vederborlig ordning, att ta
kontakter med nérstdende till den avlidne, att tillse att lakare utfardar
dodsbevis och intyg oy dodsorsaken etc. Resurser for tex. utfdrande gy
kliniska obduktioner  finns inte inom socialtjinsten. Det &r forutsatt att
man Vid behov 5, lakarinsatser inom den primarkommunala  halso- och
sjukvarden i forsta hand bor vanda sig till den landstingskommunala
primérvérdens lakare. Dessa bor da i fsrekommande fall p& grundval gy
bestammelserna i 10 och 14 8§ allménna lakarinstruktionen  kunna ombe-
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sOrja att den avlidne genomgar klinisk obduktion, ndr s bedoms nod-
vandigt eller att vidta de atgarder, som krivs om en rittsmedicinsk
undersokning skulle visa sig vara pakallad. Utredningen ar medveten om
att svarigheter kan uppsta, nar det galler forvaringen av de avlidna intill
dess bisittnig och begravning kan dga rum, eftersom dessa kommuner
ofta inte har tillgng till egna sarskilda och for dandamalet limpade
lokaler. Utredningen forutsitter darfor, att primarkommunerna 16ser
denna friga genom Overenskommelse med vederborande landstings-
kommunala hidlso- och sjukvirdshuvudman. Belastningen pa dennes
forvaringsresurser torde knappast kunna 6ka markant, eftersom de som
avlider pAd de landstingskommunala sjukhemmen, innan dessa enligt
dldrevardsreformen Gverforts i primarkommunal regi, torde omhandertas
i vanlig ordning inom den landstingskommunala hilso- och sjukvarden.
Det dr denna grupp av patienter, som i forevarande sammanhang maste
anses som den mest betungande.

Tillsynsutredningen foresldr att i HSL infors en bestimmelse, enligt
vilken primidrkommunerna aldggs ansvar fér omhéndertagandet av dem
som avlidit inom eller efter déden forts till den hélso- och sjukvard, som
dessa kommuners sjukvardsskyldighet enligt HSL omfattar. Utredningen
forutsitter att detta ansvar utovas i nira samverkan med den landstings-
kommunala primérvarden.







SOU 199163

14 Lex Maria

PA& flera stallen i detta betdnkande har tillsynsutredningen betonat att det
viktigaste inslaget i socialstyrelsens arbete for att beframja kvaliteten
och sakerheten i halso- och sjukvardsverksamheten  &r &terforingen till
varden gy erfarenheterna frdn styrelsens tillsynsverksamhet.  En forut-
sattning harfor ar givetvis att styrelsen i stérsta mojliga utstréckning  fér
kdnnedom ,, férekommande olycksrisker —och andra missforhallanden
i halso- och sjukvarden, s& att styrelsen i sin tur kan vidta styrelsen
ankommande atgarder for att avhjélpa eller forebygga uppkomsten gy
sddana problem, gom har ayses.

Socialstyrelsen  far pé& flera vagar sddan information, gom det hér &r
frdga om. En sadan ar de anmalningar, gom skall inges till socialstyrel-
sen enligt forordningen 1982772 om Skyldighet for landstingskommu-
ner att anmala till socialstyrelsen vissa skador och sjukdomar gom
intraffat i halso- och sjukvarden lex Maria.  Anmalningsskyldigheten
enligt férordningen,  gom Ocksd géller de kommuner ggm inte ingér i
landsting, ayser S&dana fall, i vilka gp patient i halso- och sjukvarden i
samband med vard eller behandling drabbats 5y en allvarlig skada eller
sjukdom eller ytsatts for risk att drabbas 5, en S&dan skada eller sjuk-
dom, varvid det vasentliga &r att skadan eller sjukdomen ligger utanfor
de risker g patient normalt l6per i vard- och behandlingsverksam-
heten. Sélunda omfattar anmalningsskyldigheten exempelvis inte gp
allvarlig ~ skada, gom med iakttagande gy normal aktsamhet kan ypp-
komma g5, komplikation till ett operativt ingrepp. Skadan eller sjuk-
domen eller risken harfér skall s&lunda inte ligga inom vad goy normalt
kan intraffa for att skyldighet skall foreligga att anméla det intraffade till
socialstyrelsen  enligt lex Maria. Socialstyrelsen har gepom sina fore-
skrifter och allmanna rdd SOSFS 198279, senast andrade genom

SOSFS 198816 i amnet lamnat vagledning for tillampningen 5y lex
Maria-forordningen.
Lex Maria, gom har sitt yrsprung | ett tragiskt forgiftningsfall som

intraffade  p& Maria sjukhus i Stockholm under 1930-talet, har under de
gangna &ren forandrats i flera avseenden. Fr&n borjan skulle anmalan
ske till saval polismyndighet som till dévarande medicinalstyrelsen
sedermera socialstyrelsen.  Syftet harmed 5, att till stdnd g opartisk
utredning om orsakerna till den anmélda héndelsen, mep ocksd att e till
att den bland personalen, gom Visades ha gjort sig skyldig till forsum-
melse i sammanhanget, skulle bestraffas.

Ar 1982 fick bestammelserna sin nuvarande utfonnning.  Anmalan
skulle inte langre inges till polismyndighet ytan endast till socialstyrel-
sen. | proposition 19818297 Halso- och sjukvardslag . m. sid. 92
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forklarade féredragande statsrddet att huvudsyftet med bestammelserna i
frdga bor yarq att il stdnd g, objektiv utredning o, anledningen till
det intraffade _ tex. tekniskt fel pd apparater, den manskliga faktorn
eller vardsloshet eller forsummelse frdn n&gon bland personalen. Mé&nga
génger ar det gy stor betydelse fér s&val personalen ¢om patienten eller
hans anhdriga att frdn sakkunnig instans f& klarhet i varfor skadan eller
sjukdomen  uppstatt. Viktigast ar dock att anmalan kan leda till att
socialstyrelsen  utfardar foreskrifter  eller p& annat satt ingriper  for att
forebygga att liknande handelser intraffar  framdeles. Vidare kan
namnas, att statsrddet utgick frdn att anmélningsskyldigheten skulle
liksom dittills laggas p& en lakare eller motsvarande befattningshavare
i 6ppen vard utanfér sjukhus.

Kritk  har riktats mot det satt vilket de nuvarande bestammelserna

har tillampats. | den allmadnna debatten har gy bla. pekat den
omstandigheten  ait det huvudsakligen &r lakare gy, fullgdr anmalnings-
skyldigheten  och att mgn misstankt att skyldigheten i manga fall inte

fullgjorts 5y, hansyn till berérda kollegor. Det har visats att anmalnings-
frekvensen varierar frdn landsting till landsting. Antalet anmalningar
frdn vissa landsting &r jamforelsevis  fA ytan att detta ger tackning for
antagandet att hélso- och sjukvarden i dessa &r 5, hogre kvalitet och
sakrare an i landsting med betydligt hogre anmalningsfrekvens.  Tillsyns-
utredningen  har i sitt delbetdinkande SOU 198980 Forenklad hand-
laggning hos HSAN . ingdende diskuterat lex Maria sid. 106 ff.
Utredningen  betonade darvid bl.a. att handlaggningen av lex Maria-
anmalningama i socialstyrelsen skulle goras i férsta hand med sikte p&
att f& klarhet i vad som Orsakat det anmalda fallet och darefter vidta
atgarder for att forebygga ett upprepande av det intraffade.  Enligt
utredningens  mening borde stravanden sélunda mer inriktas  pa dessa
moment &n sokandet efter syndabockar. Inom socialstyrelsen  pagar
arbete med att utforma nya fiktlinjer  for tillampningen  ,, lex Maria-
bestammelsema i dverensstdimmelse med dessa intentioner for att fa il
stdnd gp fullstandigare  uppsortering il styrelsen 5, sddana skade- och
sjukdomsfall,  gom omfattas 5, anmélningsskyldigheten.

Tillsynsutredningen har under sitt fortsatta utredningsarbete uppmark-
sammat Vvissa andra frdgor, oy berér lex Maria | pen som enligt ut-
redningens mening inte kan atgardas utan ytterligare analyser. S&som
utredningen tidigare pé&pekat se ovannamnda delbetdnkande sid. 107 och
detta betdnkande, kap. 10 finns vid sidan gy fGrordningen 1982772
vissa andra lex Maria-liknande  forfattningsbestammelser.

Har kan erinras oy, bestammelsen | 16 § 5. stadgan 197088 om
enskilda vardhem, enligt vilken det dligger vederbérande vardhemslika-
re att omedelbart till socialstyrelsen anmala gy, n&gon i samband med
vard eller behandling vid hemmet drabbats av eller utsatts for risk att
drabbas g, allvarlig skada eller sjukdom. Né&gon liknande bestammelse
rérande Ovrig enskild halso- och sjukvard exklusive tandvard finns
inte. Detta framstdr gom en allvarlig brist bl.a. med tanke p& att férord-
ningen 1982772 omfattar ocksd landstingskommunal ~ Oppen halso- och
sjukvrd och mot bakgrund 5, den pagdende utvecklingen  mot en
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ldngtgdende integrering 5, den allmédnna och den enskilt bedrivna hélso-
och sjukvarden.

Utredningen vill vidare erinta gy den i 6 § 3. allmédnna tandlakar-
instruktionen 1963666 foreskrivna  skyldigheten  for varje tandlakare
att till socialstyrelsen  oférdrojligen anméla, om en Patient avlidit och
dodsfallet kan antas dga samband med behandlingen eller o, patienten
vid behandlingen tillfogats skada eller sjukdom 4, allvarlig beskaffenhet.
Denna bestdmmelse ar vidare till sin omfattning &an reglerna i lex Maria-
férordningen  eftersom den dels gyger i tandvarden intraffade fall, dar
patienten kan rnisstdnkas ha avlidit i samband med behandlingen och
dels galler alla tandlakare oavsett om de ar verksamma i folktandvarden
eller i den enskilt bedrivna tandvarden.

Vidare Vvill tillsynsutredningen erinra gy socialstyrelsens foreskrifter
SOSFS 198374 oy anmalan oy, personskador i verksamheten med
omsorger om psykiskt  utvecklingsstorda. Enligt dessa bestammelser ar
vederbérande  omsorgsstyrelse  eller  motsv. skyldig att till social-
styrelsen géra anmélan gy en Psykiskt utvecklingsstord — person allvarligt
skadats i samband med omsorgema utan att det ar frAga om halso- och
sjukvardande  &tgarder. Det papekas emellertid att lex Maria-férord-
ningen galler for det fall g utvecklingsstord skadats i samband med
halso- och sjukvardande  atgarder. Som tillsynsutredningen tidigare
framhallit se kap. 10 bor dessa regler samordnas med bestammelserna
i lex Maria.

Yiterligare vill tillsynsutredningen pépeka att aldrevardsreformen inne-
bar bla. att de nuvarande landstingskommunala sjukhemmen fr.o.m.
den 1januari 1992 kommer att Overtas gy Primarkommunerna  och ingé
i socialtjanstorganisationen. Men bestammelserna oy anmalningsskyl-
dighet i lex Maria-férordningen med dess nuvarande lydelse kommer
inte att bli tillampliga p& skade- och sjukdomsfall och risksituationer,
som intréffat i den primarkommunala  hdlso- och sjukvérden. Det be-
tyder att sddana handelser gom har gyses Och gom intraffar  vid de
nuvarande landstingskommunala sjukhemmen inte skall anmaélas till
socialstyrelsen  efter den 1 januari 1992. Den modell, enligt vilken
skade- och sjukdomsfall 5, denna art gom intraffat i socialtjanstens
halso- och sjukvard i stallet skall anmalas till vederbdérande sociala
organ anser filsynsutredningen inte tillfyllest. Overhuvudtagetblir den
primarkommunala héalso- och sjukvarden inom socialtjansten s& om-
fattande till folid gy &ldrevardsreformen  att redan detta utgor ett skal for

att gora lex Maria-férordningen tillamplig ~ ocksd pa denna héalso- och
sjukvardsverksamhet.
Sasom tillsynsutredningen inledningsvis  framhallit  utgér skyldigheten

att till socialstyrelsen anméala s&dana fall och handelser gom ayses | lex
Maria-férordningen ett viktigt inslag i socialstyrelsens tillsyn &ver hélso-
och sjukvarden och darmed i stravandena att beframja vardens kvalitet

och sakerheten i varden. Som framgér 4, den lamnade redovisningen

finns flera olika forfattningsbestammelser av lex Maria-karaktar —géllande
for olika halso- och sjukvardsverksamheter. Sins emellan &ar dessa
bestammelser visserligen likartade qepn inte lika och for &tminstone g,
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sektor inom hilso- och sjukvarden finns inga sidana bestimmelser alls.
Enligt tillsynsutredningens mening bdr bestimmelser om skyldighet att
till socialstyrelsen anmila sidana fall som avses i forordningen 1982:772
gilla inom all den hilso- och sjukvard, &ver vilken socialstyrelsen har
verksamhetstillsyn och vara samlade i en gemensam forfattning. Detta
skulle sdlunda gilla ocksi betriffande samma art av fall, som intraffar i
tandvirden. Harfor krivs emellertid en nirmare analys av de forutsatt-
ningar, som giller for varje verksamhetsgren och noggranna dvervigan-
den om en ldmplig och #ndamélsenlig organisation for anmilnings-
skyldighetens fullgérande. Tillsynsutredningen, som saknar méjlighet att
fullgdra denna angeldgna uppgift inom den tidsram som tillmitts ut-
redningen, foresldr att socialstyrelsen ges i uppdrag att utreda frigan om
en anmilningsskyldighet av ifrdgavarande slag, som giller for all den
hilso- och sjukvird, Gver vilken styrelsen har verksamhetstillsyn samt
till socialdepartementet inge forslag om forfattningsreglering i dmnet.
Tillsynsutredningen anser att detta uppdrag bor fullgdras skyndsammast
mot bakgrund frimst av den pagiende utvecklingen inom den enskilda
hélso- och sjukvirden och med hinsyn till ildrevardsreformens kon-
sekvenser.
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15 Ansvarsnamndens

sammansattning

15.1 Inledning

Enligt sina direktiv har tillsynsutredningen  ocksa att 6vervaga fragor gm
hur sjalva ansvarsnamnden framdeles bor yara sammansatt, Lex. S& att
namnden i vissa enklare mal skulle kunna ygra beslutsfor med ett mind-
re antal ledamoter.

15.2 Nuvarande bestammelser

Enligt nuvarande 20 8§ tillsynslagen bestdr ansvarsnamnden 5, ordféran-
de och atta andra ledaméter. Ordféranden  skall g5 erfaren i domar-
vary, Ovriga ledaméter skall ha sarskild insikt i halso- och sjukvard. Av
dessa atta ledaméter skall gp utses efter forslag 5y, Landstingsforbundet,
en efter forslag 5, Landsorganisationen i Sverige LO, gp efter forslag
av Tianstemnnens  Centralorganisation ~ TCO  och g, efter forslag gy
Centralorganisationen ~ SACOSR  numera SACO. De fyra aterstdende
ledaméterna  skall utses bland personer, som Kan anses sarskilt foretrada
allmanhetens intresse. Det har blivit praxis att utse dessa fyra efter
forslag fran de politiska partierna i riksdagen.

For varje ledamot skall det finnas ett tillrdckligt antal ersattare. Lik-
som de ordinarie ledaméterna utses ersdttama gy regeringen. Nyssnamn-
da regler o, behdrighetsvillkor for de ordinarie ledamoterna géller
ocksa for ersattarna liksom bestammelserna oy, forslagsratt.

Enligt 21 § forsta stycket tillsynslagen &r nédmnden beslutsfér med
ordférande jamte gex andra ledaméter. Enligt paragrafens andra stycke
har namndens ordférande ratt att i vissa fall gnsgm fatta beslut, gom
innebdr avgérande i sak. Till sistnamnda sporsmal aterkommer tillsyns-
utredningen langre fram i detta kapitel.

Frdgan gom hur ansvarsnamnden borde ygr3 sammansatt foranledde viss
diskussion under forarbetet med tillsynslagen.

MAK hade foreslagit att ndmnden skulle bestd ay ordférande jamte sju
andra ledamoter. Kommittén hade diskuterat mojligheten att i ndmnden
skulle ingd ep ledamot representerande socialstyrelsen, men funnit op
sddan representation mindre val forenlig med nadmndens uppgift att i
vissa fall prova styrelsens beslut i tillsynsarenden. I sin diskussion
framholl MAK, att namndens sakkunskap inte borde omfatta endast det
rent medicinska arbetet ytan halso- och sjukvardens hela arbetsfalt. Den
borde ha insikt i och erfarenhet 4, inte bara lakarens arbetsomrdde utan
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aven andra personalkategoriers arbetsuppgifter  och de férhallanden,
under vilka de arbetar.

For att forankra namnden i halso- och sjukvardspersonalens fértroende
borde personalens organisationer dvs. LO, TCO och SACOSR
forslagsratt  vid utseende 5, namnden. Men personalrepresentationen
borde enligt MAKs mening inte f& ett alltfor dominerande inflytande.
Personalintresset  borde darfér balanseras mot andra intressen. For den
skull foreslog kommittén, att de kommunala sjukvardshuvudmannen
borde f& forslagsrétt betraffande gn ledamot. Hérutover borde namnden
bestd gy tre personer, Vilka utan att foretrada arbetsgivar- eller arbetsta-
garintressena  skulle a5 néra fortrogna med halso- och sjukvarden och
narmast foretrada allménheten eller patienterna. Sammanlagt skulle allts&
namnden enligt MAKs férslag bestd 5, atta ledamoter, \aray en Skulle
vara hamndens ordférande. Harutéver skulle det finnas ersattare for g
och gp av ledaméterna.

MAKs forslag i forevarande hanseende tillstyrktes eller lamnades ytan
erinran 5, de flesta remissinstansema. | proposition 197879220  sid.
24 f framholl  foredragande statsradet, att ett jamnt antal ledaméter i
namnden sésom MAK foreslagit inte 5, lyckligt och detta 5y flera skal.
Om hélften 5, ledaméterna representerade personal- och huvudmanna-
organisationerna  skulle de tillsammans kunna bestamma utgdngen i
sddana &arenden, dar personal- och huvudmannasynpunktema samman-
foll. Statsradet foreslog darfor, att antalet namndledaméter borde utokas
med gn ledamot, gom skulle foretrdda allmanhetens intressen. Enligt
statsrddets uppfattning g, visserligen redan on ndmnd med Aatta ledamé-
ter val stor, men for att erhdlla gp riktig balans i sammanséttningen
méste enligt statsrddets mening o ndmnd med nio ledaméter accepteras.

153 Qvervaganden och férslag

Vad forst betraffar frAgan oy, beslutanderdtten i vissa &drenden  s&dana
av mindre komplicerad natur _ skulle kunna féras till g mindre namnd,
vill  tillsynsutredningen papeka att tanken harpd frdn borjan vAckts i
syftet att minska den genomsnittligt sett mycket langa tiden foér &arende-
handlaggningen i HSAN och for att reducera myndighetens férhallande-

vis stora antal balanserade arenden. Sedan de ursprungliga direktiven for
tillsynsutredningen faststéllts har det intréffat, att vissa rationaliserings-

atgarder i nyssnamnda syfte genomférts med avseende p& kansliorgani-

sationen vid HSAN och handlaggningsrutinema. Harutdéver har bestadm-
melserna i 21 § andra stycket tillsynslagen , ordférandens beslutsfor-
het andrats i vidgande rikining.  Urspnmgligen  géllde att ordféranden

ensam endast fick fatta beslut oy inte innebar avgérande i sak. Denna
ratt gallde dock inte beslut i samband med interimistisk aterkallelse g,
legitimation  och utddmande g, vite. Ar 1989 besléts om en andring 5y
detta lagrum se lag 1989210, varigenom ordférandens  beslutsférhet
vidgades till att omfatta ocksd sddana beslut, varigenom ett disciplin-

arende avgors i sak, dock under forutséttning 5y att det & uppenbart att
arendet inte kan leda ftill disciplinar pafolid. Denna lagandring fick till
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en borijan den avsedda effekten. okomplicerade &renden kunde salunda
avgoras snabbare och é&rendebalansen hos HSAN minskade. Emellertid
motte vissa svérigheter i lagtolkningen.  Namiast g, det inneborden 4,
begreppet uppenbart som Vallade problem. Tillsynsutredningen amnar
inte hér redogéra for kammarréttens diskussion i sammanhanget ytan
finner det tillfyllest att notera att riksdagen beslutat oy en ny andring i
reglerna o, ordférandens  beslutsforhet. Enligt 21 § andra stycket
tillsynslagen i dess lydelse fro.m. den 1 juli 1991 far ordféranden
ensam fatta beslut oy innebédr att disciplindrende avgérs i sak, gy det
finns grundad anledning anta att arendet inte kan leda till nagon dis-
ciplinpafolid  och det inte &r pdkallat frdn allmén synpunkt att beslutet
fattas 5, beslutsfér namnd se vidare proposition 199091152,
sid. 15 ff.  Tillsynsutredningen har for sin del ingen anledning férvanta
sig annat an att denna lagéndring skall leda till att den genomsnittliga
tiden for handlaggningen 5y, &renden i HSAN minskar liksom myndig-
hetens &rendebalans. Det finns darfér inget skal for tillsynsutredningen
att ta upp en diskussion oy, mojligheten  att delegera beslutanderatten i
mindre komplicerade arenden till gn mindre grupp av ledamdter. Med
ytterligare o, beslutsnivd  skulle enligt tillsynsutredningen for  Ovrigt
osakerhet i manga fall skapas gy, pa viken nivd inom HSAN det enskil-
da &rendet slutligt skall provas och avgoras.

Savitt utredningen kunnat finna fungerar sjdlva ansvarsndmnden val i
sin nuvarande sammanséttning. Mot den bakgrunden finns inga skal att
gora nadgra andringar i denna. Ett problem har emellertid uppstatt. Som
tidigare namnts i detta betdankande genomférs  aldrevardsreformen
from. den | januari 1992. Till féljd héarav trader nya bestammelser i
HSL i kraft, genom Vilka  primarkommunema alaggs skyldighet  att
erbjuda dem gom bor i vissa boendeformer inom (gmen for socialtjans-
ten den hélso- och sjukvdrd, narmast 4y primarvardskaraktar, de har
behov 4, Denna sjukvardsskyldighet inlduderar  bl.a. de gom npu &r
patienter pd de landstingskommunala  sjukhemmen for somatiskt l&ngtids-
sjuka, gom Primarkommunema vid Arsskiftet 199192 kommer  att
Overta. Harigenom blir primarkommunema huvudmén for o, mycket
omfattande halso- och sjukvardsverksamhet. Det méste darfor anges
rimligt att ocksd de _ liksom p, landstingskommunema genom Lands-
tingsforbundet _ blir representerade i ansvarsnamnden.

Problemet bestdr i att mgn inte bor utdka namnden med endast gp
ytterligare ledamot, dels darfor att antalet namndledaméter da blir jamnt
och dels med hénsyn till balansen mellan & gpg Sidan personal- och
huvudmannaintrmsena och & andra sidan foretradarna fér allméanhetens
intressen. Med ytterligare tvad ledamdter skulle namnden bestd g elva
personer. SOM pyss namnts anségs vid tillsynslagens tillkomst redan gp
namnd med Atta ledaméter val stor, men att en NAMnd o nio ledamaoter
andd maste accepteras. Tillsynsutredningen delar denna uppfattning.
Utredningen féreslar  darfér att den som skall representera huvudman-
naintresset i ansvarsnamnden och ersattare for denna ledamot utses gy
regeringen efter gemensamt forslag g, Landstingsférbundet och Svenska
Kommunférbundet. En sé&dan ordning boér inte behdva valla négra stérre
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problem, da utredningen utgdr fran att huvudmannens férslag inte
kommer att innebéra att endast g gy huvudmannaorganisationema blir
foretradd bland ansvarsnamndens ordinarie ledamoter och erséattare for
dem.

For narvarande finns tre erséattare for varje ledamot i ansvarsnamnden.
Det innebér att man har fyra fullsandiga uppséttningar 5y ndmnden och
i praktiken fungerar de ocksd sd. Det skall ndamnas, att endast en av de
fyra ordférandena, den ggm kan betecknas gy den ordinarie, ocksd
regelbundet tjanstgdér vid namndens kansli och deltar i dess arbete.

Ett bekymmer med systemet med fyra ordférande har varit att samord-
na och skapa enhetlighet i HSANs praxis. For att komma tillratta med
detta problem féreslar tillsynsutredningen att endast o, ersattare for
namndens ordférande utses. Erséttaren, gom bOr benamnas vice ord-
forande, férutsatts ocksd \grg erfaren i domarvarv. Utredningen foreslar
vidare, att forordnandet gom ordforande i ansvarsnamnden skall innebé-
ra heltidstjanstgoring for denne med tjanstestéllet forlagt till ndmndens
kansli. Ocksa vice ordforanden, gom kan yarg deltidsanstalld, bor ha sitt
tjanstestdlle vid namndens kansli. De goda erfarenheter gqop, hittills
vunnits 5y s&dan tjanstgéring  fér namndens ordférande _ &ven g, denne
inte varit anstalld pa heltd _ bor tillvaratas och vidareutvecklas. Ut
redningen vill i anslutning hartil namna att Statskontoret i sin rapport
HSAN-88 framlade forslag 5, denna innebérd.

SOU 199163
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16 Rekvisitet ringa fel m.m.

16.1 Inledning

Enligt bestammelserna i 12 § forsta stycket tillsynslagen &r gpn gy forut-
séttningarna  for &laggande g, disciplinpafélid enligt denna lag, att det
patalade felet ar ringa. Nuvarande utformning 5, lagrummet innebar

att alla anmalda fall, i vilka det patalade felet bedomts gom  ringa, kan
foranleda  disciplinpafoljd. | praxis tolkas bestammelsen utan hansyns-
tagande till omstindigheterna i samband med det felaktiga handlandet

s&som den anméldes stallning i organisationen, ogynnsamma Yttre for-
hallanden, gom kan ha péverkat handlandet, eller felets konsekvenser.
Det ar s&lunda det felaktiga handlandet gom sddant gom bedomts. For
den gom begatt felet kan det mangen gdng framstd gom svarforstéeligt
att han &lagts disciplinpaféljd, nar hans i och for sig felaktiga handlande
inte lett till ndgra konsekvenser for patienten i synnerhet gom det kan
forekomma, att fel gom bedomts gom ringa far fatala folider utan att for
den skull den felande kommer att kunna &laggas diciplinpéfolid. For den
skull behéver bestdammelsen enligt tillsynsutredningens ~ mening pyanse-

ras.

16.2 Vissa  propositionsuttalanden m.m.

| den i proposition 197879220 gy samhéllets tillsyn Over halso- och
sjukvardspersonalen  m.fl. inférda specialmotiveringen till 12 § forsta
stycket tillsynslagen prop. sid. 20 gpges endast att detta stycke utfor-
mats | enlighet med regeln g disciplinansvar i 10 kap. | § lagen
1976600 om Offentlig anstélining LOA. N&gra andra utgdngspunkter
for tolkningen 5, bestammelsens innebord anges sélunda inte i special-
motiveringen.  Under sadana omsfindigheter  borde man, for tillampning-
en av bestdmmelsen, kunna hamta vagledning frén forarbetena till LOA.
Emellertid  gypneg uttrycket ringa  fel ha forts fill tillsynslagen via LOA
fran statstjanstemannalagen.

| propositionen 198889 113 g, aterinférande 5 tjidnstefelet diskuteras
innebdrden 4y uttrycket ringa fel prop. sid. 17 f och 24 f

Vilka narmare omstandigheter gom bor beaktas vid bedomningen  far
har gom | andra liknande sammanhang bli beroende pa forhéllandena i
det enskilda fallet. Saval allmanna gom enskilda intressen kan ha be-

tydelse i ant  sett ar det sjélvfallet gn ysiletifaktor i
vad mén %@&W@Wk@a eller oy det forele Xt”ﬁt' n mer
étdg risk for skada eller old enhet 4, annat slag. et kan ocksa
ore omma Situationer dar ett fe aktigt handlande vittnar oy en S&dan

likgiltighet infﬁr de krav ggom fimligen kan stéllas att ett straffrattsligt
ansvar ar motiverat.
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En annan Viktig omsténdi het ar vilket matt 5, sjélvstandiga befogen-
heter gom gémingsmannen aft i forhallande till myndighetsutévningen.

Straffansvaret tar emellertid i forsta hand sikte pa gamin 4 som begés
X d sjalvstandigt inflytande 6ver myndig etsutévning-
av mera
en.p'AtE,%.‘aE‘r&:om utférs 5, personal gomy i underordnad stéllning  bitratt
vid en m ndighetsutévning tex. skrivarbete eller oy itionsgéromal
eller syss or som utférs - under négco)n annans ledning ¢ all daremot .
malt inte medféra 4ngyar. | den man uppgifter 5y detta slag éver huvud

3 e&é det satt gom kravs enli t bestammelsen kan gnges iNG8 gom ett
F g yndighetsutovningen, te felaktigheter som har forekommit ¢

sddana sammanhang oftast anses som finga.
Undantagsvis ~ kan ett annat synsétt ygrg motiverat, tex. om hagon
enom en sidlvstandi  &tgard har vallat betydande skada. Ar de subjek-

iva rekvisiten uppfy Ida, ocksd i forhallande till att At érdgﬁe en
s&dan anknytning till  myndighetsutévning som uttryc egup vid

myndighetsutdvning férutsétter bor den gopy, utfért garningen a bli
straffrattsligt  ansvarig.

En ftillampning 5y detta resonemang P& halso- och sjukvardsverksam-

heten bor innebéra att t.ex. ett fel, gom begds vid behandlingen av Sjuk-
dom kan beivras oberoende 5, oy felet medférde o, skada eller i
sistnamnda  fallet dock forutsatt att risken for skada yar mer Pataglig. Av
vad gom anfors oy underordnad personals ansvarsstallning  kan man
bibringas  den uppfattningen,  att vad sadan personal utfor under annans
ledning normalt inte medfér 5nqyar Detta &r ingalunda alltid fallet. Var
och en som tillhor  halso- och sjukvérdspersonalen  har, oberoende
vilken yrkeskategori han tillnér, sitt egna Personliga gpgyar for hur han
Ioser sina arbetsuppgifter 53¢ sig de utférs i Gverordnad eller under-
ordnad stéllning. Déremot kan det g4 betydligt svarare att ange var
gransen mellan &verordnad och underordnad personal gar. Ocks& inom
en 0Ch gamma Yrkeskategori kan op yrkesutévare arbeta i underordnad

stallning i férhallande till o annan Yrkesutévare. En och samma person
kan i vissa situationer ha att sjélvstandigt I6sa vissa arbetsuppgifter  och

i andra lagen ha att arbeta direkt under spnans ledning och dennes
overgripande  gngyar, En strikt tillampning 5y, de principer gy, kommit
till uttryck i propositionsuttalandet innebar att HSAN i varie gnsvars-

arende maste gora gn bedomning 4, viket matt 5, sjalvstandighet som
den anmélde hade ijust den situation, o det enskilda arendet aktuali-
serar 0Ch om vederbdrande 6ver huvud taget i just det sammanhanget
hade ett ansvar som kan goras gallande enligt tillsynslagens regler.

| den gyan Cciterade texten namns skrivarbete som exempel pd sadana
arbetsuppgifter  gom &r gy sadan art att ett fel 4, den gom utfort upp-
giften normalt inte skulle medféra nagot gnsyar for denne. Detta innebar
att t.ex. en lakarsekreterare normalt inte stills till gyarg iNf6r HSAN  for
fel gom hon gjort vid utskrift 4, tex. joumalanteckningar, medicinska
expertutldtanden,  rattsintyg m.m., eftersom den g5, dikterat anteck-
ningarna, utlatandet etc., sjalv maste kontrollera och signera utskriften.
Skulle emellertid  lakarsekreteraren  sjalvstandigt tillfoga nagot till an-
teckningarna, gngyarar hon givetvis  hérfor.

I prop. 1988891113  sté&r det vidare
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Bedomningen 5y om @mingen ar ringa skall gom tidigare namnts, ske
med beaktande 5, samt iga omsandigheter.  S&val allmanna ggpy, enskilda
intressen skall beaktas. Vid beddmningen ar det naturligtvis av_stor

ndgon skada eller gnnan oldgenhet kan det
Bgtyugqgﬁy’eller om det forelegat nagon pataglig risk (P%yaléiaﬁ
aven andra fall déar garnin  gmannens handlande vittnar , avsevard

likgiltighet infor sin uppgi  kan g S&dana att de bor beivras pa
straffrattslig  vag. Av stor vikt &r ocksa verksamhetens gart. Inom omré-

den déar kraven korrekt handlaggning &r sarskilt stora kan det finnas
anledning att gora en St gare bedomning &n i andra fall. Det galler
t.ex. Inom rattSvasendet. andra sidan bor varken inom det eller andra

omrdden o Overtradelse 4, formella o ler gom &r gy underordnad
betydelse for myndighetsutdvningens faktiska innehdll foranleda straff-

ansvar.
Vid bedénmin g av om denna straffrihetsregel  ar tillampli ar ocksa

av betydelse vi g stélining gérningsmannen intagit i forh lande till

H - Tha alvsfindiga  befogenheter den felande
FQY@Q!QQQF§Ut%M§'mﬁJaet att se mer allvarligt  p& gamingen.
Galler det daremot on  rson som Vid myndighetsutévningen intagit o

underordnad stélining ¢ ler gom bitrétt endast med g, begransad uppgift,
bor ett fel ofta kunna beddémas gom ri Vad som nu sa ts innebar

naturligtvis  inte att varje gas gy hagon ,  sjalvstan-
diga befogenheter G&ver nt%lu%ktle%ﬁ%mg skall foranleda znsvar.
Aven i dessa fall maste gn nyanserad beddmning goras.

Enligt tillsynsutredningens mening &r det manga arbetsuppgifter inom
det egentliga vard- och behandlingsarbetet gop Vvid ett beganget fel kan
vara forenade med allvarliga konsekvenser fir den enskilde patienten.

I ovannamnda proposition hénvisas ocksa till betankandet Ds 198832
Maktmissbruk, dar firhallandet  uttrycks pa foljande satt betankandet
sid. 60 Vid bedbmningen 5y om 9arningen &r mindre allvarlig eller
inte, &r det naturligtvis 5y stor betydelse i vad man ndgon enskild
drabbats eller o, det forelegat o, pataglig fara for att detta skulle kunna
intraffa. Ocks& det allmannas intresse bér beaktas. Av vikt fir bedém-
ningen &r gy garningen avsett en Uppgift, vilken det ,,, héansyn till
enskilda &r befogat att stélla séarskilda krav pa omsorg ©Och noggrannhet.

Ioland kan kanske g férteelse ,4r5 mindre allvarlig, oy den gggisole-
rad for sig. Ar det frdga om en upprepad felaktighet, kan det daremot
ocksé i sddana fall finnas anledning att ge annorlunda pd saken. | situa-
tioner 5y det slaget skall man kunna gora ep helhetsbedémning.  Om det
har varit frdga om ett systematiskt forfarande, gom varit &gnat att rubba
fortroendet  for verksamheten, bor det normalt leda till att handlingssattet
inte kan beddmas gomy mindre allvarligt.

Den felandes tjanstestéllrting  ar ocksé 5, betydelse. Ju mer sjélvstandi-
ga beslutsfogenheter den felande har, desto stérre anledning finns det att
se allvarligt  pa gémingen. Galler det op tjansteman utan mera Sjalvstan-
diga arbetsuppgifter, bor ett felaktigt handlande ofta kunna bedémas gom
mindre allvarligt.

Vad gom | forevarande frdga anforts i propositionen g, aterinférande
av tianstefelet och i betankandet Myndighetsmissbruk kan samman-
fattningsvis i sina huvudpunkter — sagas innebara, att spérsmalet oy ringa
eller ringa fel i det enskilda fallet skall beddmas med beaktande g,
alla omstandigheter fallet. Dessutom skall fel, beddmas allvarligare
sjalvstandigare arbetsuppgifter och hogre beslutsbefogenheter den
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enskilde tjansteménnen har. Fel g, personal i underordnad stélining skall
normalt inte medféra gnsyar.

163 QOvervaganden och férslag

Den centrala forutséttningen i 12 § forsta stycket tillsynslagen &r att
ndgon gom raknas till halso- och sjukvardspersonalen i sin yrkesutévning
begétt ett fel gomy inte &r att gnse Sdsom ringa. Felet kan ha sin grund i
antingen att det begatts uppsatligt eller darfsr att den felande varit
oaktsam. Det torde ytterst séllan 5,5 s& inom halso- och sjukvarden att
fel begds med avsikt att vélla skada eller olagenhet for den person som
utsatts for det felaktiga handlandet. For den skull kan ygpn i diskussion-
en bortse frdn detta rekvisit.

| bestammelsen s&gs ingenting oy att felet skall ha medfort négon
skada eller gnnan oldgenhet for den person, som Dblivit utsatt for det
felaktiga handlandet, for att disciplinar pafélid skall kunna &laggas den
felande. Att ett icke ringa fel har begatts &r i sig sjélv nog. SOM exem-
pel harpd kan namnas HSAN-drendet 6838815 beslut 1990-02-22. |
detta fall hade gp lakare i sin skriftiga information till patienten oy hur
de lakemedel, gomy forskrivits till denne, skulle intas, forbisett op vasent-

lig felaktighet i den utskrivna informationen. Patienten, goy folide
informationen,  utsattes dérmed fér op ofrivilig  felmedicinering.  Denna
ledde emellertid inte till ndgra komplikationer i patientens hélsotillstand.

Likval tilldelades lakaren varning. Det skall tillaggas, att namnden i
beslutet pépekade att socialstyrelsen, gom anmaélt lakaren till HSAN,
anfort att styrelsen ggor mycket allvarligt pé overdosering g, lakemedel,
sarskilt vad géller potenta och toxiska s&dana.

Som pyss namnts kan den nuvarande lagtexten tolkas s& att den inte
ger nagot utrymme for g nyanserad bedémning 4, det felaktiga hand-
landet annat &n s& till vida att felet antingen &r ringa eller inte ringa.
Den bedomningen &r dock gom sagt inte kopplad till felets konsekven-
ser. Ett fel blir alltsd enligt denna tolkning inte ringa darfér att dess
effekt blev ringa eller inte medférde nagon effekt alls. Detta gggne-
mang forefaller  frdn principiell  synpunkt ha fullt fog fér sig i o verk-
samhet s&dan gom hélso- och sjukvérden, ggom i stérsta utstrackning
galler manniskors liv och hélsa.

Det ar emellertid viktigt att soka finna g, metodik for bedémande g
felets grad, ringa eller rnga, gom tillgodoser alla parters krav pa
rattssakerhet on ocksd beaktar vardens kvalitet och patienternas saker-
het i varden. Samtidigt maste strdvan ygrg att S& langt mojligt anpassa en
sédan metodik till de principer oy kommer till uttryck i bla. prop.
1988892113.

En alternativ  &r att i det enskilda fallet forst klargéra oy 6ver huvud
taget ett fel begdtts. Om detta befinns 4 fallet blir nasta steg att,
oberoende 5, omstandigheterna  kring det felaktiga handlandet, soka
faststélla o, felet ar att betrakta som finga eller ringa. Kommer man
da fram till gt felet &r ringa skall prévning g, arendet ske under
hansynstagande till samtliga omstandigheter kring det intraffade.
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Tillsynsutredningen har gatt igenom ett flertal ansvarsérenden i vilka
namnden diskuterat o felet g ringa eller ej. Savitt utredningen har
kunnat finna finns en gemensam namnare for alla dessa fall, namligen
att ett fel betecknas gom ringa, da nagon uppenbarligen asidosatt
nagon for verksamheten géllande bestdmmelse intagen i lag eller forord-
ning eller i g, socialstyrelsen utfardade foreskrifter.

Hansynstagandet till samtliga omstandigheter i fallet kommer da att fa
betydelse for bestammandet 5y om den felande skall &laggas disciplin-
pafélid eller liksom for bestammandet 4, sjdlva pafoliden. 1 det
sammanhanget skulle mgn Sélunda fora in sddana faktorer som t ex om
felet innebar att patienten utsattes for stor, liten eller ingen risk alls, gm
den felande arbetade i Overordnad eller underordnad stéllning och g
det fanns eller inte farms tillfredsstéllande  rutiner for det handlande, gom
utfordes pa felaktigt s&tt. En beddmning 5y dessa och liknande om-
standigheter skulle kunna leda till att felet 5, urséktligt eller ursakt-
ligt. En forutsattning i detta sammanhang boér ygrg att ndmnden vid
ursaktliga fel skall kunna besluta att den felande skall alaggas dis-
ciplinpafoljd. Harmed ar sjélvfallet inte sagt att allt urséktligt felaktigt
handlande bor medféra pafoljdsfrinet. Paféliden vid ursaktliga fel
skall naturligtvis  ocks&d bedomas med hansyn till felets svarighetsgrad.

Med tillampande 5y detta alternativ vinner pgn att forekommande fel
relateras till vad gom A&ligger halso- och sjukvardspersonalen i yrkes-
utévningen, dvs. de bestimmelser den dérvid har att folja. Vidare ar ett
visst fel, gom i ett fall beddmts gom  ringa, alltjfamt att bedéma gom
ringa, om samma f€l begds sy ndgon arman, dven gm omstandigheterna
i det andra fallet 5 annorlunda. Pé&fdliden i dessa fall kan dock variera
just beroende pa omstandigheterna i det enskilda fallet.

En annat alternativ  ar inledningsvis detsamma ggom det forsta, dvs. att
klargora om ett fel begatts eller €. Om gy darvid kan konstatera att
det patalade handlandet g, felaktigt, galler det- precis o i det forsta
alternativet _  att forsoka faststélla oy, felet ar att gnse som finga eller
ej, dock med den skillnaden att denna beddémning skall ske under hén-
synstagande till samtliga omstandigheter i fallet och salunda inte enbart
til gm den felande har brutit mot nagon for verksamheten gallande fore-
skrift eller liknande. Redan i detta lage gor pan alltsd en helhetsbedém-
ning. Vid den péféliande provningen 4y fallen med ringa fel bor
samma Omstandigheter véagas in for avgérande g, sakfrdgan och bestam-
mandet 5, eventuell p&fdlid. | bada alternativen &r givetvis den slutliga
prévningen inte beroende 4, enbart det material, oy fOreligger vid
bedémningen ringa eller ringa fel. Arendena maste enligt bada
alternativen  utredas ytterligare,  dvs. tillrackligt 27 § forsta stycket
tillsynslagen. Harvid  kan pyg forhdllanden  framkomma  gom ocksd
paverkar namndens slutliga stallningstagande.

Skillnaden mellan dessa alternativ  ligger huvudsakligen i féljande.
Enligt det forsta alternativet utgér enbart den omstandigheten att ndgon
uppenbarligen inte foljt géllande bestammelser ett ringa fel. Omstén-
dighetema kring den felandes handlande paverkar inte felgraden men Vél
pafoliden. Enligt det andra alternativet kan ett och gamma fel. iffiga om
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dess grad gy allvar, beddmas olika beroende p& omstindigheterna i det
enskilda fallet. Samma omstandigheter péverkar ocksd bestammandet
pafoljd.

av

Enligt utredningens mening talar évervagande skal for att beddmningen
av huruvida et patalat fel, gom begdtts 5, négon gom tillhér halso- och
sjukvardspersonalen,  &r att bedéma som finga eller ej, bor ske i enlighet
med de riktlinjer  gom anges | det andra 5y de oyan redovisade altemati-
ven. Det ar frn réattssakerhetssynpunkt mycket viktigt att bedémningen
i det disciplinrattsliga forfarandet 5, hur allvarligt et fel ar, som begatts
i yrkesutvningen,  gérs med tillampande 5, samma Principer oberoende
av | vilken verksamhet felet begétts. De riktlinjer for denna bedémning
som kommit till uttryck i proposition 198889 |13 o, Aterinférande 4,
tjianstefelet ynger utredningen 5.5 védgledande. Det skall pépekas att det
forhéllandet  att ett patalat fel, gom begdtts i halso- och sjukvardsperso-
nalens yrkesutovning, inte tas upp till prévning i HSAN, inte innebéar
nagot hinder for socialstyrelsen att uppmarksamma  forhdllandet  och
vidta de é&tgarder gom ankommer p& styrelsen for att forebygga
upprepning gy det intraffade.

Tillsynsutredningen foreslar  att bestammelserna i 12 § forsta stycket
tilsynslagen  fortydligas  s& att det skall st& alldeles klart att bedémningen
av om ett fel, gom den gom tillhér hdlso- och sjukvérdspersonalen begatt
i sin yrkesutbvning,  ar att gnse som finga eller skall &aga yym under
hansynstagande till samtliga omstandigheter  kring det felaktiga hand-
landet.

en

164  Andra frAgor i anslutning til anhangiggoran-
det 5y é&renden i HSAN

Det hander inte séllan att klagomélen i o, anméalan till HSAN riktar sig
mot en annan person @n den gom i sjalva verket begatt det patalade felet.
Att anmalan s&lunda yger fel person upptacks i regel i samband med
utredningen i HSAN. Hittills har 5, i s&dana fall i HSAN ansett, att
man inte kan begéra att patienten allid skall kunna kanna til yem som i
en . ofta for patienten forvirande _ behandlingssituation — begatt det fel,
som Patienten gnger sig ha blivit  ytsatt for. Om o anmalan kan anses
avse det fel gom egentligen begatts, eller den person, som | Sjalva verket
gjort sig skyldig till felet, tar HSAN regelmassigt upp felet resp. den
personens handlande till prévning. Det saknas anledning att andra p&
denna handlaggningsprincip.

I 'andra fall kan under utredningen ,y ett ansvarsdrende, gom grundar
sig p& en i alla hanseenden korrekt anmalan, ett fel, som inte omfattas
av denna anmaélan, bli uppdagat. Tre méjligheter synes da foreligga

1 Alt HSAN - tillerkanns — on rétt att ex officio ta ypp det pya felet
till - prévning.
2 Att Gversanda é&rendet till socialstyrelsen  for kannedom eller

dess stallningstagande.
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3 Att over huvud taget inte ta ypp sporsmalet.

Nar utredningen overvagt dessa tre mojligheter, har utredningen 5y
principiella  skal funnit det uteslutet att ge HSAN mdjligheten att ta upp
saken gy officio. Om HSAN medgavs réatt dartill skulle det innebéara att
ansvarsnanmden  sjalv skulle komma att i dessa fall fungera goy bade
aklagare och domstol med avseende pa det 5, HSAN sjalv upptackta
felet. Daremot ar det naturligt att HSAN i enlighet med det forfarande
som &r brukligt myndigheter emellan, &verlamnar frégan till socialstyrel-
sen fir styrelsens beddmning och &tgarder.

Tillsynsutredningen anser, att det inte finns fillrackliga  skal for att
detta tillvagagangssatt  skall komma till uttryck i lagtexten genom en
sarskild bestammelse darom.

16.5 Anmalan till &al enligt 13 8§ andra stycket
tillsynslagen

Enligt bestammelserna i 13 § andra stycket tillsynslagen skall anmélan
till &tal ske, om den mot vilken disciplinpafolid  ifrAgasatts &r skaligen
misstankt for brott, for vilket fangelse ar foreskrivet. Atalsanmalan  skall
enligt paragrafens tredje stycke goras 4, socialstyrelsen sévida inte
arendet ar anhangiggjort hos HSAN, i vilket fall anmalan till atal skall
goras gy HSAN enligt 38 § tredje stycket tillsynslagen.

Fran principiell  synpunkt har tillsynsutredningen ingen invandning att
gora mot denna ordning. Det kan emellertid férekomma fall, i vilka stor
tveksamhet foreligger oy den anmélde gjort sig skyldig till s&dant brott,
som Né&r ayses. Det &r sdlunda frdga o fall i vika det & mycket osa-
kert om en atalsanmalan kommer att leda till &tal. Om ett talsforfarande
inletts  far ett disciplinforfarande rorande ggmma handling inte inledas
och ett paborjat disciplinforfarande maste avbrytas. Disciplinarendet  far
inte paborjas eller fortsattas forran atalsforfarandet —slutforts. Emellertid
bortfaller hindret moet disciplinforfarandet i mycket fa fall. | proposition
197879220 sid. 51 f hanvisas i diskussionen i férevarande fraga till
foljande uttalande i &mnet gom, gjordes g, vederborande departements-
chef i propositionen o, lagen g, offentlig anstélining prop. 197578,
sid. 194-195 Endast gm aklagaren avskriver &rendet pa den grund att
gamingen inte ar brottslig bortfaller hindret mot &laggande gy disciplin-
pafélid. Nedlaggande g, férundersokning eller &tal pa gnnan grund lik-
som beslut att inte tala & brottet torde daremot inte bora foranleda att
hindret mot inledande eller fortsattande 4, disciplinart forfarande gpgeg
ha bortfallit. =~ Samma &r givetvis forhallandet med fallande dom _ &ven
sddan gom innebar pafolidseftergift ~ och i regel &aven ogillande dom.
Endast gy, den tilltalade frikants p& den grund att den &talade gamingen
visserligen begétts 5, den tilltalade |ep inte &r brottslig  tex. darfor
att ett subjektivt rekvisit inte ar uppfyllt _ bor disciplinart  forfarande
mot honom for ggmma 0&mning komma i fraga.

Det kan alltsd handa att o atalsanmalan inte foranleder nagot atal och
att hindret mot ett disciplinforfarande inte bortfallit, Lex. darfor att
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dklagaren lagt ned forundersokningen av brottet. Detta innebér att den
anmélde varken drabbas av straff enligt bestimmelserna i brottsbalken
eller disciplinpafoljd enligt reglerna i tillsynslagen. Det skall ocksa
papekas att i sddana fall, i vilka hindret mot disciplinforfarandet bort-
fallit, skulle beslutet om aldggande av disciplinpafoljd komma si langt
efter det den felaktiga handlingen begicks, att sambandet mellan den
klandrade handlingen och paf6ljden inte langre framstar klart.

Tillsynsutredningen anser darfor att det bor finnas ett visst utrymme
for socialstyrelsen resp. for HSAN att i forekommande tveksamma fall
vilja mellan att gora atalsanmilan och att prova drendet i disciplin-
rittslig ordning enligt bestimmelserna i tillsynslagen. Utredningen
Sforeslar att bestimmelserna i 13 § andra stycket tillsynslagen andras i
enlighet harmed.

SOU 1991:63
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17 Vissa behdrighetsfragor

171 Inledning

| detta kapitel diskuterar tillsynsutredningen frAgan om en eventuell
utvidgning 5, mojligheterna  att besluta o interimistisk  aterkallelse 5,
legitimation.  Vidare behandlar utredningen har regleringen 4y frdgan om
inskrankningar i behorigheten fir viss halso- och sjukvardspersonal att
forskriva narkotiska och alkoholhaltiga  lakemedel och teknisk sprit.
Slutligen tar utredningen py en diskussion oy behovet 5y reglerna i
nuvarande 18 § tillsynslagen.

172 Aterkallelse  ,, |egitimation

1721 Allméant oy legitimationen  och dess rattsverlmingar

Det réattsliga institutet legitimering  for personal inom héalso- och sjukvar-
den inférdes i borjan gy, 1900-talet. De personalgrupper, vilkas yrken
tidigast forenades med legitimation, 5 lékare och tandlakare. Efter
hand har legitirnationsinstitutet utvidgats och omfattar gy, tidigare
namnts pumera €lva yrkesgrupper namligen barnmorskor, glaségonopti-
ker, logopeder, lékare, psykologer, psykoterapeuter, sjukgymnaster,
sjukskoterskor,  tandhygienister, tandlakare samt kiropraktorer med viss
utbildning.

Reglerna o, legitimering  finns i 2 och 3 8§ lagen 1984542 om
behorighet att utdva yrke inom héalso- och sjukvarden . behorig-
hetslagen. | 5 § gagmma lag finns bestammelser oy, under vilka forut-
sattningar kiropraktorer ~ kan erhalla legitimation. | 15-17 tillsynsla-
gen finns bestammelser o, aterkallelse gy legitimation  och op aterfaen-
de gy legitimation.

Legitimationen & _ for att tala med 1981 ars behdrighetskommitté i
dess betankande SOU 198333 _ avsedd att g3 en 9aranti inte endast
for gp viss kunskapsnivd, utan ocksd i gorligaste mén for s&dana person-
liga egenskaper att yrkesutbvaren &r fortjant gy allmanhetens och myn-
dighetemas tilltro. Det forhallandet att legitimationen vid behov kan dras
in har i detta sammanhang central betydelse.

Tillsynsutredningen  vill i detta sammanhang betona att erhéllandet 4
legitimation  inte &r att se som en rattighet, gom alltid tillkommer den
som genomgétt for yrket fbreskriven utbildning. Enligt 2 § behorighets-
lagen jamford med 3 § ggmma lag har den gom Onskar bli legitimerad att
gora anstkan harom hos socialstyrelsen. Harefter har socialstyrelsen att
meddela legitimation, sdvida inte sddana omstandigheter foreligger att
legitimationen  skulle ha &terkallats p, sokanden varit legitimerad jfr
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nedan. Socialstyrelsen har sélunda att préva legitimationsansékningama
mot denna bakgrimd.

Legitimationen  har ett nara samband med behdrigheten att utéva yrket.
Detta samband &r emellertid inte s& starkt, att det innebar att innehav g,
legitimation  utgdr ett oeftergivligt  villkor for ratten att utéva det yrke
legitimationen avser. | princip krévs dock legitimation for att utdva
yrket gom lakare, tandlakare och barnmorska i princip darfor att den
som annu inte forvarvat legitimation far utéva nagot g, dessa yrken,
sdvida vederborande erhdllit ett i sarskild ordning utfardat férordnande
dartill.  Forordnandemdjligheten ar gn nodvandighet bl.a for att icke
legitimerade  lakare och tandlékare skall kunna fullgéra foreskriven
allméantjanstgoring. Enligt g sérskild bestammelse i 6 § forsta stycket
behdrighetslagen  géller undantagslost kravet pd legitimation gqy, lakare
och _ from. den 1juli 1991 _ gom tandlékare for bedrivande g,
enskild lakar- yegp,  tandlakarverksamhet.

Likval finns &ven for vissa andra yrkesgrupper ep del begransningar i
ratten att utéva yrke for dem goy saknar legitimation.  Salunda géller
enligt 6 § forsta stycket forordningen 1982771 om behdrighet till vissa
tjianster inom den landstingskommunala  halso- och sjukvarden och o
tillsattning 5y sadana tjanster, att endast den som innehar legitimation
som Sjukgymnast eller sjukskdterska —ar behorig till sddan tjanst. Detta
géller ocksd vikarier for dem, g, socialstyrelsen inte medgivit undan-
tag. Daremot finns inget legalt hinder foér Lex. den icke legitimerade
sjukskoterskan  att utdva sjukskoterskeyrket i enskild halso- och sjuk-
vardsverksamhet.

Som framgér 5y det gyan anforda &r de rattsverkningar,  gom ar férena-
de med erhéllande 4, legitimation olika beroende pa vilket yrke legiti-
mationen géller. De strangaste reglerna gyser lakare, tandldkare och
barnmorskor.  Det gamma géller de rattsverkningar gom &r férenade med
aterkallelse 5, legitimation.  For de olika yrkesgruppema &r verkningar-
na av ett beslut 5, delegitimering  féljande

I Lékare. Far inte utova lakaryrket.  Obehérigt utévande gy
lakaryrket —ar straffsanktionerat — béter eller Fangelse i hogst gex
manader. Den delegitimerade kan dock utéva annat yrke inom
hélso- och sjukvarden i den man det icke &r behorighetsreglerat
t.ex. gom Sjukskoterska i enskild vardverksamhet.

2 Tandléakare. Far inte utéva tandlakaryrket. Obehdrigt utévande
mot ersattning 5y tandlékaryrket  &r straffsanktionerat  boter
eller fangelse i hogst gex manader. Den delegitimerade kan
dock utéva annat yrke inom halso- och sjukvarden i den man
detta inte &r behdrighetsreglerat.

3 Barnmorskor. Far inte utéva bammorskeyrket. Obehorigt ut-
6vande 5, bammorskeyrket  ar inte straffsanktionerat. Kan
utdva annat yrke inom halso- och sjukvarden i den man detta
inte ar behdrighetsreglerat. Om barnmorskan  har dubbla
legitimationer ~_ sdlunda bade bammorske- och sjukskéterskele-
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gitimation ~ _  forutsatts b&da legitimationema omfattas gy
delegitimeringsbeslutet.

4 .Sjukskoterskor och sjukgymnaster.  Far utéva yrket. De far
dock inte inneha eller vikariera pa tjanst gy Sjukskoterska
resp. Siukgymnast inom den landstingskommunala  halso- och
sjukvarden. Inget legalt hinder fir tex. den delegitimerade
sjukskoterskan  att arbeta ggpy, sjukskoterska i enskild vardverk-
samhet eller gom underskoterska i den landstingskommunala
halso- och sjukvarden.

5 Psykologer, psykoterapeuter, logopeder, optiker, tandhygienis-
ter och kiropraktiker. Far utéva yrket. Inget legalt hinder for
dem att arbeta i enskild eller landstingskommunal  hélso- och
sjukvard. Den gom saknar legitimation goy tandhygienist skall
dock ha foreskriven kompetens gom tandhygienist, for att fa
utdva yrket.

Obehorigt anvandande 5, beteckningen legitimerad i forbindelse med
yrkestiteln  ar forbjudet och straffsanktionen  boter. Detta galler ocksa
alla delegitimerade.

17.2.2 Reglerna om aterkallelse av |eg|t|mat|0n m.m.

Bestdmmelserna oy, meddelande g, legitimation &t halso- och sjukvérds-
personal finns gom framgér 5, det gyan anforda i behdrighetslagen.
Reglerna oy, Aaterkallelse 4y legitimation  finns daremot gom nyss pape-
kats i tillsynslagen. Skélet hartill  ar att det ar halso- och sjukvardens
ansvarsnamnd, gom har att prova och fatta det avgodrande beslutet i
delegitimeringsérendena.

Den helt 6vervagande delen 5, namndens verksamhet bestar i att hand-
lagga disciplinarenden.  Till denna grypp hér inte arendena om aterkal-
lelse 5y legitimation.  Ett beslut oy, att aterkalla legitimationen — &r sélun-
da inte gpn disciplinp&fold. Att &lagga négon gp disciplinpdfdlid  &r ep,
for den gom drabbas darav, pog sd allvarlig atgdrd, gom syftar till att fa
den felande att skarpa sig sa att denne i fortsattningen inte asidosatter
vad gom aligger honom i yrkesutdvningen.  Ett beslut o, aterkallande 4y
legitimationen ~ far gom framgar 5y det gyan anforda betydligt allvarligare
folider. Den delegitimerade kan, gy han tillhor o gy de for sadana
beslut sarskilt kansliga yrkesgrupperna, befinna sig i gp situation ggom
narmast liknar yrkesférbud. For den skull &r det givetvis 5, stdrsta vikt
att handlaggningen 5, delegitimeringsarenden ager rym Pa ett satt som
tilgodoser mycket hogt stéllda rattsséakerhetskrav.

| 15 § forsta stycket fillsynslagen  gnges grunderna  for aterkallelse 5y
legitimation.  legitimationen kan &terkallas oy, den legitimerade

| varit grovt oskicklig vid utévning gy sitt yrke eller pa annat satt visat
sig uppenbart olamplig att utdva yrket,
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2 pa grund 5, sjukdom eller nagon liknande omstandighet inte kan
utdva yrket tillfredsstallande,

3 begér att legitimationen  skall aterkallas och hinder mot aterkallelse
inte foreligger fran allman synpunkt.

| samma Paragrafs andra stycke stadgas att om en person, som Dlivit
legitimerad i Sverige p& grund 4, att han erhdllit motsvarande auktorisa-
tion i annat nordiskt land, mister denna ursprungliga auktorisation, skall
ocksd hans svenska legitimation — aterkallas.

Bestammelserna i 16 § tar sikte pa den situationen att aterkallelsegrun-
den i 15 § 2. blivit aktuell, alltsd att den legitimerade p& grund 5y Sjuk-
dom eller liknande forhdllande, befaras inte kunna utdva sitt yrke till-
fredstéllande. Om det finns grundad anledning anta att legitimationen i
sédant fall bor &terkallas far den legitimerade &ldggas att lta sig -
dersokas gy en lakare gom anvisas honom. Legitimationen  far i s& fall
aterkallas fOT tiden till dess frdgan o, aterkallelsen blivit slutligt prévad
interimistisk ~ aterkallelse.

Mojligheten  att med stdd 5y detta lagrum interimistiskt  aterkalla legiti-
mationen, far utnyttias endast om Aterkallelsegrunden  enligt 15 § 2.
foreligger och forordnande om lékarundersokning av den legitimerade
pa grund hérav utfardats. Atgarden kan bli aktuell om t.ex den legitime-
rade vagrar att lata sig undersokas i enlighet med foérordnandet darom.

Arenden om aterkallelse 5, legitimation,  &ven interimistisk, — anhangig-
gors hos HSAN genom anmalan 5y socialstyrelsen. Namnden far inte
eget initiativ  ta upp arenden om terkallelse 5, legitimation i enskilda
fall. Detta géller aven é&rende g, forordnande p, lakarundersokning i
sadana fall gom nyss hamnts. Ett undantag finns dock. Den legitimerade
kan sjalv begéra att hans legitimation skall aterkallas.

Det skall papekas att enligt 24 § tredje stycket har ocksd JO och JK
ratt att hos HSAN anhéngiggdra delegitimeringsarenden. Tillsynslagen
héanvisar i det sammanhanget till 6 § tredje stycket lagen 1986765 med
instruktion  for riksdagens ombudsman och 6 § forsta stycket lagen
19751339 om Justitiekanslerns  tillsyn.  JOs och JKs ratt att gora gp-
malan for prévning 4y delegitimeringsfragan ar emellertid begransad till
sddana fall i vilka delegitimeringsgrunden oskicklighet eller olamplighet
for yrket &r aktuell. JO och JK fér sélunda inte géra anmélan o, delegi-
timering om grunden harfér ar den legitimerades sjukdom.

Ett beslut o delegitimering &r inte definitivt i den meningen, att den
som en 9ang mist sin legitimation aldrig skall kunna &terfd den. | 17 §
tillsynslagen  stadgas darfor, att ep ny legitimation  skall meddelas, nar
forhdllandena  medger det. Beslut o relegitimering  fattas 5, HSAN.
Enligt den i propositionen g tillsynslagen inférda specialmotiveringen
till denna paragraf kan provningen 5, frAgan oy den delegitimerade
skall aterfa sin legitimation inte begransas till sporsmalet o, skalet till
aterkallelse fortfarande foreligger. En samlad bedémning bér géras |
friga om dennes formaga att utbva yrket tillfredsstallande.  Framstallning
om att terfd legitimationen  gérs i regel gy den delegitimerade sjalv. Det
ankommer i princip p& denne ait Sjalv Visa att hinder fér legitimation
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inte langreforeligger, tex. genom att forete ett nytt lakarintyg.

17 .23 Socialstyrelsens ~ forslag 1984 , interimistisk ater-
kallelse 4, legitimation

Innan tillsynsutredningen narmare diskuterar forevarande fraga vill ut-
redningen namna att Sporsmélet oy en Okad anvéandning 5, mojligheten
att interimistiskt ~ aterkalla legitimation i flagranta fall véckts i g motion
till 198182 A&rs riksdag. Motiondrerna hade bl.a. papekat att det kunde
ta flera &r frdn det frdgan o, delegitimering i ett enskilt fall aktualise-
rats i socialstyrelsen till dess HSAN fattat beslut i ggmma arende.

Socialutskottet,  gom | sitt betdnkande SoU 198283 14 behandlade
denna motion, forklarade att det kunde finnas skél att utvidga mgjlig-
heten till interimistisk ~ aterkallelse atminstone i s&dana fall ggp, motiona-
rerna asyftat. En legitimerads oskicklighet eller olamplighet kunde inne-
bara gp allvarlig fara for patienterna menar utskottet. Detta kunde enligt
dess mening motivera att ansvarsnamnden fick befogenhet att besluta gy,
omedelbar Aterkallelse 5y, legitimation  eller receptratt i avvaktan pa
namndens slutliga avgérande. Denna frdga borde déarfor skyndsamt ytre-
das, ansag utskottet.

Efter riksdagsbehandlingen fick socialstyrelsen i uppgift att utreda
denna frdga och avlamnade efter fullgjort uppdrag sin rapport héarom till
regeringen.

Tillsynsutredningen lamnar hér g kortfattad redogorelse for rapport-
ens innehdll i detta avsnitt till den del denna ror frAgan o, interimistisk
aterkallelse 5y legitimation.

Socialstyrelsen  bekréftade i rapporten motiondrernas uppfattning  gm
den langa tiden for handlaggningen 5, dessa drenden mepn framholl  att
man genom fationaliseringar  och forenklingar 4y rutinerna inte skulle
kunna astadkomma nagon drastisk forandring harvidlag op kvaliteten pa
utredningen 4y dessa arenden skulle kmma bibehéllas. Inte heller (egyrs-
forstarkningen  hos socialstyrelsen och HSAN skulle enligt styrelsens
mening kunna lésa problemet med de langa handl&ggningstidema.

Aven _interimistisk  &terkallelse gy legitimation far sadana vittgiende
konsekvenser  for den bert6rda yrkesutbvaren, framholl  styrelsen, att
frAgan harom noga maste Gvervagas, innan pgn kan bedéma gy, ett
s&dant forfarande &r pakallat och da i vilka fall.

Mot det interimistiska  forfarandet talar rattssékerheten for den legiti-
merade. Denne kan dessutom, framholl styrelsen, for all framtid f& gp
stampel pa sig, aven gm det gepgre skulle visa sig att han handlat inom
ramen for vetenskap och beprévad erfarenhet.

For forfarandet talar rattssékerheten for patienterna och att allménheten
maste ges ett skydd mot yrkesutdvare, vilka inte langre formar att utéva
sitt yrke godtagbart eller pa annat satt ar olampliga for verksamheten,
framholl  styrelsen.

Socialstyrelsen  farm att mojligheterna  att interimistiskt ~ aterkalla legiti-
mation borde utvidgas och sdlunda 4yge Ocksd sddana fall, i vilka A&ter-
kallelsegrunden  &r den legitimerades oskicklighet eller olamplighet for
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yrket. Styrelsen betonade emellertid starkt, att denna méjlighet maste
anvandas med stor urskilining.  For ett beslut o, interimistisk  &terkallel-
se borde det darfor finnas grundad anledning anta att yrkesutdvaren
varit t.ex. grovt oskicklig i sin yrkesut6vning.

Socialstyrelsen  diskuterade ocksd frdgan o de interimistiska  besluten
borde tidsbegrénsas till exempelvis gox manader. Harigenom  skulle
socialstyrelsen  och HSAN bringas att arbeta med stérre skyndsamhet,
samtidigt  gom man ocksd i viss méan skulle kunna tillgodose yrkesutovar-
nas Krav pé réattssakerhet, genom undvikande 5, oskalig tidsutdrakt.
Styrelsen hade emellertid fast sig vid att det endast kunde bli fraga om
mycket fa fall, i vika det skulle bli nédvéandigt att fatta interimistiska
beslut. Dessutom, menade styrelsen, ligger det i sakens patur att styrel-
sen 0ch HSAN handlagger dessa arenden med fortur.  Socialstyrelsen
aviirde déarfor tanken pa tidsbegransade interimistiska beslut.

Styrelsens rapport remissbehandlades. De flesta ,,, remissinstansema
stodde styrelsens forslag o, utvidgade mojligheter till interimistisk
aterkallelse 5, legitimation i princip, men betonade vikten 5\, o mycket
forsiktig anvandning 5y detta instrument. Flera instanser, bla. JO och
RRV ans&g att sddana beslut borde 45 tidsbegransade till forslagsvis
sex Manader.

17.24  Qvervaganden och forslag

Redan den omstandigheten att den enskilde maste uppfylla vissa kun-
skaps- och kvalitetskrav ~ for att bli legitimerad ger vid handen, att lag-
stiftaren  ggr legitimationen g5 ett skydd for patienterna. Detta skydd ar
forstarkt  gepnom de regler, gom innebdr att den legitimerade kan frantas
sin legitimation, oy han inte langre fyller nagot 5y dessa krav.

Den omstéandigheten att inte alla yrkesgrupper inom halso- och sjuk-
vérdspersonalen  ar legitimerade kan ocks& ges som Patientsakerhets-
orienterad. | regeringens proposition 198384 179 g, lag om behorighet
att utbva yrke inom hélso- och sjukvarden |, uttryckte foredragande
statsrédet forhallandet med foliande ord Bevis oy legitimation forbe-
halls s&dana grupper av Yrkesutovare,som  sjalvstandigt utfor kvalificera-
de arbetsuppgifter med ett sarskilt gngygr fOr patienternas sakerhet i
varden. Sarskild vikt bor tilmatas forhallandet, att o yrkesgrupp i inte
ovasentlig utstrackning vander sig direkt till allmanheten, t.ex. i egen-
skap 5y fria yrkesutdvare.

Patientsakerhetsintresset  beframjas ocksa genom de lagregler g4 inne-
bar ett principiellt  férbud for andra &n legitimerade lakare, tandldkare
och barnmorskor att utéva resp. yrke. Detsamma kan sédgas gélla gy de
forfattningsbestammelser o, stipulerar krav p& innehav g, legitimation
for behorighet till vissa tjanster inom den allmadnna h&lso- och sjukvérd-
en.

Samma regler ger emellertid samtidigt de legitimerade ¢, sarstéllining
i halso- och sjukvarden. Den go, fétt legitimation har darigenom i sin
hand ett 5y tillsynsmyndigheten, socialstyrelsen,  utfardat bevis oy att
han uppfyller de kunskaps- och lamplighetskrav  samhéllet uppstéllt for
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dem gom utdvar det yrke gom legitimationen  gyger. Ett sddant bevis ar
naturligtvis 5, utomordentlig  betydelse for den legitimerades mdjligheter
att utdva sitt yrke redan med det skydd for yrkestiteln gomy lagstiftningen
ger. | vissa fall &r legitimationen ~ gom né&mnts gn forutséttning  for
tilltrade till vissa tjanster, né&r den inte rent gy &r ett villkor for mojlig-
heten att dver huvud taget utbva yrket. A andra sidan innebar en forlust
av legitimationen,  att vederbérande forsatts i on sémre situation nar det
galler yrkesutdvningen &n de, \5rg yrke inte &r férenat med legitimation,
to.m. Saatt delegitimerade lakare, tandldkare och barnmorskor inte alls
far utéva sitt yrke. Att en gadng ha fatt samhéllets fortroende manifeste-
rat genom ett legitimationsbevis och sedan forlora detta fortroende, maés-
te gqy den berorde upplevas gom ett svart hinder i sin fortsatta yrkes-
verksamhet _ &ven omp det inte gar sa l&ngt att vederbérande drabbas 5y
yrkesforbudet.

Det méaste emellertid héar &ter erinras gy, att legitimationen  &r ett be-
horighetsbevis  goy forst efter socialstyrelsens provning i varje enskilt
fall tilkommer dem gom genomgatt viss utbildning. Denna provning A&r
dock i de allra flesta fallen 5y, rent formell art. Detta torde, sdvitt till-
synsutredningen  kan forstd, bero pa det mycket stora antal legitimations-
ansokningar gom Socialstyrelsen har att ta stélining till. Av praktiska och
resursmassiga skal saknar styrelsen mojlighet att inga en reell prov-
ning gy varje sadan ansokan nar det géller lamplighetskriteriet. Styrelsen
méste alltsd i regel forutsatta att den enskilde sokanden ar lamplig for
utévning 4y yrket. Endast da sddana omstandigheter, gom gor att lamp-
ligheten kan ifrdgaséttas, &r kadnda i det enskilda fallet kan sélunda gp
reell provning komma till stand. Att konstatera att kunskapskriteriet —ar
uppfylt medfér daremot inga svarigheter, eftersom bevis gm genom-
gangen utbildning skall medfélja varje legitimationsansdkan. Har skall
erinras gy att enligt 10 5 § hogskolelagen 1977218 kan studerande
avskiljas frdn tex. lakar- eller sjukskéterskeutbildning, exempelvis  om
denne pa grund 4, alkoholmissbruk eller allvarlig brottslighet beddms
kunna komma att skada apnan person e€ller vardefull egendom under
utbildningen.

Tillsynsutredningen anser, att bestammelsen i 2 § forsta stycket lagen
om behorighet att utova yrke inom halso- och sjukvérden . enligt
vilken legitimation inte far meddelas om sadana omstandigheter forelig-
ger att legitimationen  skulle ha aterkallats o, sokanden varit legitime-
rad &ar mycket viktig, framst fran patientsakerhetssynpunkt. Det kan
inte ygrg lagstiftarens mening att bestammelsen skall finnas men att den
inte skall tillampas. Socialstyrelsen bor darfor mojlighet  att mer syste-
matiskt, i samband med legitimationsansdkan fa tillgdng till och prova
sddana uppgifter rorande enskild, gom ger Vid handen att stkandens
lamplighet  att utbva det yrke, for vilket legitimation soks, kan ifrdgasat-

tas. Tillsynsutredningen kan dock héar inte lamna nagot definitivt och
detaljerat forslag om hur man bér f& denna prévning i battre oGverens-
stammelse med bestammelserna i 2 § behorighetslagen, e det bor

framhéllas att tydliga tecken pd en enskilds olamplighet kan féreligga
redan under vederborandes hogskolestudier eller da lakare och tandlaka-
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re fullgdr allméntjanstgoring. En mer Systematiserad lamplighetsprov-
ning ar emellertid att ge som en forebyggande insats i patiensakerhetens
intresse i linje med nyssndmnda bestammelser i 2 § behorighetslagen

och bor dessutom rimligen kunna leda till farre arenden o, &terkallelse
av legitimation.

Enligt p, gallande bestammelser &r 5oy namnts mdjligheten till interi-
mistisk  &terkallelse 4y, legitimation  begransad till s&dana fall, i vilka
aterkallelsegrunden  &r den legitimerades sjukdom eller liknande omsan-
dighet tex. missbruk 4y, narkotika. Det &r i detta sammanhang inte
fréga om en eventuell utvidgning 5y denna méjlighet men val att Gverva-
ga om ocksé fall 5y legitimerads —oskicklighet i yrkesutévningen eller p&
annat satt &dagalagd uppenbar olamplighet fér yrket skall kunna féranle-
da ett ingripande med ett interimistiskt  delegitimationsbeslut.

Eftersom et beslut o, interimistisk  aterkallelse av legitimation  kan
leda till ett beslut o, definitiv  &terkallelse maste de méjliga orsakerna
till &terkallelsen 5,5 desamma. Tillsynsutredningen erinrar  darfor g
hur lagstiftaren enligt specialmotiveringen iprop. 197879220  tankt sig
att reglerna i 15 § forsta stycket tillsynslagen bor tolkas.

Att ndgon visat sig ygrg uppenbart olamplig fér yrket &r den 6vergrip-
ande bestamningen. Den legitimerade kan ha adagalagt s&dan olamp-
lighet  genom grov Oskicklighet i yrket, tex. genom att ha begatt et
allvarligt  misstag eller gjort sig skyldig till flera forseelser 5, mindre
allvarlig art. | det sistnamnda fallet blir alltsd g,mman ay de mindre
fallen ett allvarligt  fel grov oskicklighet adagalagd uppenbar
olamplighet  for yrket.

De nyssnamnda situationema  tar gom sagt Sikte pa den legitimerades
handlande i yrkesutdvningen. Men &ven i sitt handlande utanfor yrkes-
utovningen kan den legitimerade forfara pa sddant satt att han bedéms
som uppenbart olamplig for yrket. | och for sig kan det \ 4 frdga om
en lakare, tandldkare, sjukskoterska etc., mot viken ingen gom helst
anmarkning kan riktas for brister i hans eller hennes handlande I egen-
skap gy lakare, tandlékare, sjukskoterska etc. men som forfarit pa sadant
satt utanfor tjansten, att vederbdrande darigenom undergravt den tillit
allmanheten  har ratt att hysa till gn legitimerad yrkesutbvare. Som
exempel gnges | propositionen et allvarligt  brott mot annans hélsa.
Emellertid  far man hérav inte foranledas att tro, att gm den legitimerade
begatt ett sidant brott eller gjort sig skyldig till annat férfarande gom
medfort allvarligt men f6r tredje man, saskulle saken darmed ygrg Klar,
dvs. legitimationen  &terkallas. | propositionen rekommenderas ett mer
nyanserat synsétt. Déar sags Forhallandena i det enskilda fallet maéste
bli avgdbrande och det kravs g samlad beddémning 4, alla de faktorer
som nverkar pa lamplighetsprévningen. Det torde endast i undantagsfall
bli aktuellt att ett handlande utom yrkesutévningen medfor Aterkallelse
enligt denna punkt. Ett olampligt upptradande utom yrkesutévningen kan
emellertid, liksom héndelser gom intraffar i denna, tyda pa att aterkallel-
se enligt andra punkten bor komma i frdga, dvs. att den legitimerade
pad grund 4y sjukdom eller liknande omstandighet inte kan utéva yrket
tillfredsstéllande.
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Tillsynsutredningen ifrigasatter inte detta synsatt pen Vill betona vikt-
en av att patienter skall kunna kénna fullt fortroende, nar de vander sig
till och séker hjalp hos legitimerade yrkesutévare. Ett sddant fértroende-
forhdllande har med ratta alltid betraktats gom en av 9rundpelama i t.ex.
relationen lakare-patient. ~ Det maste gnges allvarligt oy, detta forhallande
rubbas.

For att f& ndgon uppfattning om frdgans vidd har tillsynsutredningen
sokt fa uppgifter op antalet fall gy, terkallelse 5y legitimation under den
senaste 10-arsperioden. Det har visat sig mycket svart att erhélla helt
sékra uppgifter harom. Savitt utredningen har kunnat utréna delegitime-
rades under tiden 1981 _ april 1990, 41 lakare och 14 tandlakare, dvs.
i medeltal 4 lakare och | tandlakare varje ar.

Utredningen har tagit del 5y 21 beslut g aterkaflelse av legitimation
for lakare och tandldkare, gom HSAN fattat under tiden 1985 _ april
1990. Av dessa ygr 6 hénforliga till olamplighetsgrunden  och i de dvriga
15 fallen 4 orsaken till delegitimeringsheslutet den legitimerades sjuk-
dom eller nagon liknande omstandighet. Enligt uppgift delegitimeras i
medeltal 6 sjukskoterskor varje ar. Till Overvagande del ar missbruk gy
alkohol ocheller narkotika grund for aterkallelserna. Betraffande  sjuk-
skoterskormna  gnges | socialstyrelsens  skrift  Kvalitet i varden. Tillsyn
och ansvar 1989  att under tidsperioden 1980-84 delegitimerades 32
sjukskoterskor.  Av dessa ygr 23 fall hénforliga till s&dant missbruk
medan aterstidende 9 fall kunde héanforas till sjukdom.

Det skall har parentetiskt anmérkas att socialstyrelsen i sin praxis be-
handlat & gpng sidan lékare och tandlékare och 4 andra sidan sjukskoter-
skor olika vid tillampningen 5, bestammelserna i 15 § forsta stycket
och tillsynslagen.  Nar frdga varit g lékare och tandlédkare har styrel-
sen Strikt  folit anvisningen i proposition 197879220 om att med ut-
trycket i 15 § forsta stycket 2. tillsynslagen eller nagon liknande gm-
standighet gyges bl.a. sadant missbruk 4, alkohol och narkotika, gom
medfort att den legitimerade inte kan utdva sitt yrke tillfredstallande.
Betraffande missbrukande  sjukskoéterskor har styrelsen i stéllet &beropat
olamplighetsgrunden i 15 § forsta stycket i tillsynslagen gom delegiti-
meringsskdl. Som motiv harfor har styrelsen hanvisat till forhallandet att
lakare och tandlakare kan skriva yt lakemedel och teknisk sprit at sig
sjalva medan missbrukande sjukskoéterska gom regel tillgodoser sitt be-
hov 4y alkohol eller narkotka —gepom tillgrepp arbetsplatsen  och
darfor befinns ygrgq olamplig att utéva sitt yrke. Tillsynsutredningen vill
har betona angelagenheten gy att bestdmmelserna tillampas lika oberoen-
de gy vilken legitimerad personalgrupp den enskilde tillnor.

Tillsynsutredningen har sdlunda funnit, att i det helt dvervagande gp-
talet delegitimeringsfall ar grunden for aterkallelsen den legitimerades
sjukdom eller missbruk 5, alkohol eller narkotika. | dessa fall finns
redan mojligheten  att fatta beslut on, interimistisk —&terkallelse g, legiti-
mation. Utredningen  gnger att antalet fall i vilkka den legitimerades
oskicklighet i yrkesutdvningen  eller uppenbara olamplighet for yrket &r
sd litet att de _ inte minst mot bakgrund 5, kravet pa réttssékerhet for
de legitimerade _ inte motiverar den diskuterade utvidgningen 5, mgjlig-
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heten till interimistisk  delegitimering. Utredningen vill har papeka, att
det i de allra flesta fallen ar lattare att med sékerhet pévisa att en person
ar sjuk eller missbrukar alkohol eller narkotika &n att med samma krav

sakerhet fastsld att en Yrkesutovare  &r grovt oskicklig i yrkes-
utévningen eller uppenbart olamplig for sitt yrke.
Tillsynsutredningen foreslar  att bestammelserna i tillsynslagen g

interimistisk  &terkallelse 5, legitimation ~ &ven i fortsattningen  endast
skall gélla sédana fall oy &r att hanfora till 15 § forsta stycket 2. i
denna lag.

Utredningen  vill i detta sammanhang uppmérksamma ett annat pro-
blem. S&som tidigare omtalat &r enligt bestammelserna i 16 § andra
stycket tillsynslagen ett férordnande om att den legitimerade skall lata
sig undersokas gy den lakare gom anvisats honom o, forutsétining for ett
beslut o, interimistiskt  aterkallande 4, den berérdes legitimation. | den
praktiska tillampningen  har det vid flera tillfallen visat sig att den legiti-
merade inte efterkommit anmaningen att l&ta ldkarundersoka sig trots
paminnelse harom eller vant sig till gpnan ldkare. Detta har inneburit
stora olagenheter for HSANs &rendehantering. Det kan namnas att det
t.o.m. hant att HSAN till sist varit tvungen att avskriva ett delegitime-
ringsarende, darfor att den legitimerade avlidit, sedan lang tid gatt efter
det anmaningen getts utan att den legitimerade genomgatt lakarundersok-
ningen. For den skull foresldr tillsynsutredningen att ansvarsnamnden
far befogenhet ait fatta ett slutgiligt beslut i delegitimeringsarendet, 5,
den legitimerade inte inom ett &r genomgétt den &lagda lakarundersok-
ningen. Denna tid bor réknas frdn den dag den legitimerade erhéll del
av anmaningen.

17.3 Konsekvenser av disciplinpaféljd

Sasom framgar av flera officiella uttalanden, vilka tillsynsutredningen i
det foregdende hanvisat till, & legitimationen  att se som en av Staten i
forhallande till allménhetenpatientema riktad garanti for att den legiti-
merade har de kunskaper gy kravs for att p& tillfredsstéllande  satt
kunna fullgéra sina uppgifter inom sitt yrkesomrdde och att han &r lamp-
lig for sitt yrke. Darfor &r ocksd méjligheten till aterkallelse av legitima-
tion 5y mycket stor betydelse.

Det ar héarmed inte sagt att disciplinpaféljdema erinran och varning
skulle sakna betydelse frén synpunkten kvalitet och sakerhet for patien-
terna i halso- och sjukvirden. | synnerhet &r gn gy ansvarsnamnden
meddelad varning on mycket stark markering g, hur allvarligt namnden
sett pd den berdrde yrkesutovarens felaktiga handlande. Vamingen
liksom gn erinran _ innebdr ocksd g, forvantan o, att yrkesutbvaren
framdeles skall i sin yrkesverksamhet handla pd et satt gom inte vécker
klander.

De som ansvarsnamnden Alagt op disciplinpafélid tar i de allra flesta
fallen denna bestraffning ad notam. Redan sjilva disciplinprocessen
torde for manga g, dem ha varit en stor pafrestning, som de helst vill
slippa uppleva flera génger. Emellertid finns det yrkesutovare, pa vilka
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en erinran eller o varning inte tycks ha gjort nagot storre intryck. | gp
del fall har det intréffat att ansvarsnamnden inom gp relativt kort tids-
period haft att prova flera ansvarsarenden roérande gn 0ch ggmme Yrkes-
utdvare och haft att tilldela denne disciplinstraff  vid vart och ett av dessa
tillféllen.

Enligt tillsynsutredningen ar sarskilt o varning gp alltfér  allvarlig  pa-
folid, for att denna skall g& den varnade sparlost forbi. Om g, legitime-
rad vid flera tillfallen under gp kortare tidsrymd tilldelats tv& eller fler
varningar kan detta ygrg en indikation p& att den legitimerades fortsatta
innehav 5y legitimation  bor tas ypp till provning.  Tillsynsutredningen
foreslér darfor att, oy det foreligger sarskilda skdl harfor _ tex. att en
legitimerad  inom o begrénsad tid tilldelats tva eller flera varningar 4y
ansvarsndmnden _ skall det aligga socialstyrelsen att ta under overva-
gande, om anmalan skall inges till ansvarsnamnden for prévning gy
frdgan om aterkallelse 5, legitimationen. Utredningen  vill understryka
att ett sddant overvagande i det enskilda fallet inte maste leda till qp
anmalan till ansvarsnamnden fér prévning gy legitimationsfragan.  Det &r
heller inte meningen att detta aliggande for socialstyrelsen skall leda till
en kontinuerlig bevakning 5, varnades yrkesut6vning. Med utgdngs-
punkt i det forhdllandet att chefen for HSANs kansli enligt 10 § férord-
ningen 1988 1240 med instruktion for halso- och sjukvardens gnsvars-
namnd har att underratta socialstyrelsen o, innehdllet i de slutliga beslut
som ansvamamnden fattar, skall styrelsen kontrollera oy den gom blivit
Varnad, tidigare erhdllit n&gon varning. Om s& ar fallet skall styrelsen,
allt efter omstandigheterna  kring de handelser ggp, foranlett vamingama,
bedéma o, det finns skal att ifrdgasétta legitimationen. | sadant fall bér
styrelsen vidta de ytterligare  utredningsatgarder som kan befinnas
nodvandiga for ett avgérande o huruvida styrelsen skall eller inte skall
géra anmalan till HSAN for prévning 4y frAgan oy den legitimerades
fortsatta innehav 4, legitimation. Enligt tillsynsutredningens mening
torde redan vetskapen g att flera varningar till g och gamma legitime-
rad kan leda till att vederbbrande mister sin legitimation ha gp gynnsam
individualpreventiv effekt.

Tillsynsutredningenforeslar att gn bestammelse med ovanstiende inne-
bord infors gom ett nytt stycke i 5 § forordningen 19881236 med
instruktion ~ for socialstyrelsen.

174 Begransningar i behorigheten  art forskriva
narkotiska och alkoholhaltiga lakemedel och
teknisk  sprit

1741  Almant 4 forskrivningsratten

Anvandningen 5, lakemedel for att forebygga, bota eller lindra sjukdom
m.m. &r gy central betydelse i halso- och sjukvardsverksamheten.  Léake-
medelsanvandningen  &r dock inte riskfri. Manga lakemedel kan ge N&-
gon form 4, biverkan, ibland mycket allvarliga sadana, speciellt da
friga ar om potenta och toxiska mediciner. Det ar darfér naturligt att



240 Vissa behorighetsfragor

ratten att forskriva lakemedel inom humanmedicinen tillagts dem gom
har den bredaste utbildningen och de mest ansvarsfyllda uppgifterna
inom halso- och sjukvarden, salunda lakarna och tandldkarna. Att barn-
morskor ocksa tillagts viss begransad forskrivningsratt kan ges som ett
uttryck  for bl.a. att deras utbildning uppfyller de erforderliga kraven
héarfir.  Sedan nagra &r pagér forsoksverksamhet med begransad for-
skrivningsréatt ~ for distriktsskoterskor.

Sarskild uppmarksamhet har i missbrukssammanhang forknippats med
forskrivningen 5, alkohol och narkotika och lakemedel ¢qy innehéller
sédana substanser. Forskrivning 5, sddana lakemedel far endast géras g
lékare och tandlakare samt _ for animalmedicinska andamal _ 4, veteri-
nar. Reglerna harom finns i | § 4. lakemedelsverkets foreskrifter LVFS
199027 g, forordnande och utlamnande g, lakemdel frdn apotek m m.
Det forhdllandet att ratten att forskriva ldkemedel har begrénsats till
namnda yrkesgrupper _ bortsett frdn veterindarerna _ &r sjalvklart ocksé&
det ett uttryck for samhallets intresse for att patienterna skall fa adekvat
vard. Men samhéllet har darfor, o férskrivningsratten missbrukas,
givits mojlighet  att reagera genom att pé olika s&tt begransa forskriv-
ningsratten for den enskilde yrkesutdvaren.

1742 Reglerna  om begransning av  forskrivningsratten

m.m.
Det framgédr inte klart ,, tillsynslagen i dess nuvarande lydelse, ait
lagen ocksd omfattar befogenheten for ansvamamnden att besluta g
indragning  eller begrénsningar i ratten att forskriva narkotiska eller

alkoholhaltiga  lakemedel eller teknisk sprit. Enligt 19 § andra stycket
provar namnden bla. frdgor gom avses | 15-18 88 tillsynslagen  dvs.
frdgor gom géller delegitimering, relegitimering m.m. samt andra
frdgor oy begrénsning , legitimerade yrkesutévares behérighet. Be-
stammelsen gar tillbaka pé 6 § 2 ;om. narkotikafdrordningen 1962704

i dess lydelse enligt 1987 1005 och 5 § forordningen 1963654 i dess
lydelse enligt 1987 1006 o, forsalining frdn apotek g4y alkoholhaltiga
lakemedel och teknisk sprit 1,y Enligt dessa bestammelser provar
ansvarsnamnden frdgor o, begransning 4, ratten for lakare, tandldkare
och veterindrer att forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga lakemedel
eller teknisk sprit.

| 6 82 mom. andra stycket narkotikaférordningen stadgas att oy det
finns grundad anledning anta att en lékare, tandlakare eller veterinér
missbrukat sin behorighet att forordna lakemedel, far halso- och sjukvar-
dens ansvarsnamnd efter omstandigheterna antingen férbjuda att sddana
lakemedel lamnas yt pa forordnande 5, lakaren, tandlakaren och veteri-
naten eller foreskriva sarskilda begransningar i frdga oy utlamnandet.

| 5 § forordningen o, forsdlining frdn apotek 5, alkoholhaltiga lake-
medel och teknisk sprit mm.  anges, att om det foreligger grundad gp.
ledning till antagande att lékare, tandlékare eller veterindr missbrukat sin
behorighet att ordinera eller bestédlla alkoholhaltiga lakemedel eller tek-
nisk sprit, &ger héalso- och sjukvardens ansvarsnamnd efter omstandig-
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heterna antingen forbjuda utlamnandet 5, s&dant lakemedel eller teknisk
sprit pd ordination eller bestélining 5, lakaren, tandlékaren eller veteri-
naren eller foreskriva begransning i frAga o utl@mnandet.

N&gon mdjlighet till interirnistiska  atgarder betraffande forskrivnings-
arendena finns varken i tillsynslagen eller i de bada férordningama.
Ansvarsndmndens  beslut kan inneb&ra att lékarens, tandléakarens eller
veterindrens  forskrivningsratt i forekommande avseende helt dras in eller
omgardas 5, begransningar 5, olika slag. En s&dan begransning kan
tex. vara att lakemedel gom upptagits pa viss narkotikafrteckning och
som forskrivits 5y viss lakare inte far expedieras pa apotek eller far
utlamnas endast pa visst eller vissa apotek.

17.43  Socialstyrelsens forslag 1984 oy begransningar i
forskrivningsratten m.m.

Socialstyrelsens ovannamnda regeringsuppdrag  innefattade ocksa fragor
kring bestammelserna gy, inskrankning i lakares, tandlékares och vete-
rinarers  forskrivningsratt och handlaggningen i socialstyrelsen  och
HSAN 4y arendena harom. De synpunkter styrelsen framforde i detta
amne i sin rapport 1984 till regeringen g likartade med dem gom
styrelsen anfort i frAga o, problemen kring forfarandet vid interimistisk
terkallelse 5, legitimation.

Salunda uppgav socialstyrelsen  att utredningsforfarandet i dessa aren-
den i styrelsen och i HSAN i tillampliga delar &r detsamma gom tillam-
pas i delegitimeringsérendena. Handlaggningstiden  ar vad betréffar for-
skrivningsarenden  ocksd mycket lang, i g del fall upp till flera ar. Till-
synsutredningen  kan har tillagga att handlaggningstiden  numera ar korta-
re eftersom dessa arenden prioriteras i HSAN.

Styrelsen betonade att ocksd inskrénkningar i g lékares, tandlakares
eller veterinars  forskrivningsratt far allvarliga konsekvenser for den
berérde yrkesutbvaren, eftersom besluten harom innebar att vederbo-

randes mojligheter nar det géller att meddela medikamentell behandling
beskars. Styrelsen foreslog emellertid att HSAN skulle befogenhet att
ingripa med interimistiska  beslut aven vid fall 5, missbruk g, forskriv-
ningsratten.

Remissbehandlingen gav inga synpunkter p& Socialstyrelsens férslag i
forevarande hanseende gy awek fr&n vad remissinstansema i princip
uttalat rérande forslaget o, en utvidgning 5, mojligheten till interimis-
tiska delegitimationsbeslut.

I74.4  ©vervAganden och forslag

Ratten att forskriva lakemedel &r forenad med ett stort Matt ay ansvar
for den gom har denna befogenhet. Det handlar ofta gy medel yarg
anvandning i det enskilda fallet pogg maste Gvervagas med hansyn ftill
patientens hélsotillstdnd  och dess effekter saval 5y positiv  gom negativ
art. Inte minst farliga &r beroendeframkallande  lakemedel, sdlunda lake-
medel gom innehdller narkotika eller alkohol. Det &r darfér frdn patient-
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sakerhetssynpunkt 5 yttersta vikt att forskrivningen  ,, lakemedlen gérs
lege artis och att samhéllet har méjlighet att ingripa  vid missbruk g
forskrivningsratten.

Man kan i det har sammanhanget tala o olika typer gy missbruk. En
form 4y felaktig anvandning ay forskrivningsratten ar nar forskrivaren
skriver beroendeframkallande  |akemedel eller teknisk sprit till egen an-
vandning i s&dan grad att man Kan tala oy ett missbruk jamstallt med
sjukdom och att detta gatt yt over forskrivarens formaga att nojaktigt
utdva sitt yrke och i s& fall blir bestammelserna i 15 § forsta stycket 2.
tillsynslagen  aktuella. Men man Kan ocksd g handlandet som ett miss-
bruk gy forskrivningsréatten. Detta saknar emellertid betydelse i féreva-
rande sammanhang. Om den legitimerade mister sin legitimation mister
han samtidigt sin forskrivningsratt, eftersom denna principiellt  frut-
satter innehav 5, legitimation.

En annan typ av missbruk 5y forskrivningsrétten  ;er den situationen
att syftet ar att forse appan med narkotiska eller alkoholhaltiga preparat
for dennes eventuella missbruk. Att o lakare skriver yt s&dana lakeme-
del &r i och for sig ingenting onormalt eller klandervart, eftersom dessa
medel ingér i den arsenal p, ldkemedel oo lakaren har till sitt forfo-
gande for att bota eller lindra sjukdom. Det gom Vallar problem &r nar
vederborande  férskriver  for att medvetet eller omedvetet tillgodose an-
nans beroende 5y narkotika eller alkohol. | sina varsta former kan det
vara frdga om ett rent utnyttjande 4y annans beroende , sddana sub-
stanser. Den gom gOr sig skyldig till sddana overforskrivningar  behover
inte yara att anse som Olamplig att utbva sitt yrke i Gvrigt. Daremot
méste samhallet ha mojlighet att vidta &tgérder som fiktar sig mot den
forskrivningsratten.

Handlaggningen  ,,, forskrivningsarendena ar gom nhamnts i stort sett
densamma g5 géller for delegitimeringsdrendena.  Salunda forutsatts det
bl.a. att socialstyrelsen eller JO eller JK skall hos HSAN gora anmalan
om fall g, missbruk 5, férskrivningsratten och ayge yrkande o be-
gransningar 5, denna ratt i det enskilda fallet. HSAN kan sdlunda inte
ex officio heller ta upp arenden 5y denna typ till prévning. N&gon ratt
for ansvarsnamnden att fatta beslut o, interimistisk Aterkallelse eller
begransning ,, forskrivningsrétten foreligger sasom tidigare namnts for
narvarande inte.

Tillsynsutredningen har frdn HSAN erhdllit féljande uppgifter om
antalet ingripanden 5, namnden avseende beslut o, begransning av
forskrivningsrétten under tiden 1980-07-01 _ 1989-12-31
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Beslut om inskriinkning av riitten att forskriva teknisk sprit
Ar Lakare Tandlakare Veterindrer

1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1988
1989

N = 0O O0OONMNN—~O
0 O O QO IiN O O
_ OO0 000000 CoO

-

Summa = 15

Beslut om inskriinkningar av riitten att forskriva narkotiska prepa-
rat

Ar Liakare Tandldkare Veterinarer
1980 1 1 0

1981 4 0 0

1982 9 1 0

1983 11 3 0

1984 7 0 0

1985 2 1 0

1986 6 0 1

1987 11 0 0

1988 10 0 1

1989 7 0 0
Summa 68 6 2 =176

Under samma tidsperiod hade 17 lakare aterfatt sin ratt att forskriva nar-
kotiska preparat.

Som man kunde vinta sig visar dessa uppgifter att antalet Gverforskriv-
ningar av narkotiska preparat ar betydligt stérre dn betriffande teknisk
sprit. Totalt sett kan antalet beslut om begrinsning av forskrivningsrit-
ten synas vara relativt litet, i genomsnitt mindre &n 10 per ar. Det ar
emellertid langt ifrin sikert att dessa siffror aterspeglar verkligheten.
For att komma at morkertalet och pa allt sétt bekampa Gverforskrivning-
en av sidana likemedel och substanser som det hir ar friga om och som
ofta leder till mycket tragiska konsekvenser for brukarna och deras fa-
miljer, maste socialstyrelsens tillsyn Gver forskrivningen av narkotiska
och alkoholhaltiga likemedel och teknisk sprit om mdjligt goras effekti-
vare. Som ett led i samhillets mojligheter att stoppa Gverforskrivningar-
na foreslar tillsynsutredningen att ansvarsnimnden tilliggs befogenhet
att fatta interimistiska beslut ocksa om begrinsning av forskrivningsrat-
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ten. Med tanke p& att ett sddant beslut ocksd innebar gn vasentlig in-
skréankning gy den forskrivandes mdojligheter  att utdva sitt yrke, maste
emellertid ocks& detta interimistiska  forfarande egerveras fOr de allvarli-

ga fall, i vilka det ar nddvandigt att snabbt kunna gora ett ingripande

frin samhéllets sida for att f& stopp pa verksamheten.

Tillsynsutredningen  forslar  att ansvarsnamndens befogenhet att i &ren-
den gy missbruk 4, forskrivningsratten fatta interimistiska  beslut skall
omfatta ocks& veterindrers missbruk 5, denna behorighet.

Tillsynsutredningens forslag innebdr att ansvarsndamnden skall kunna
ingripa med ett interimistiskt  beslut i siddana fall, i vika sannolika skal
for misstanken att viss legitimerad missbrukat sin behdrighet att forskri-
va harkotiska eller alkoholhaltiga lékemedel eller teknisk sprit.

Tillsynsutredningen foresldr  att besluten o, interimistisk indragning
eller begréansning 5, forskrivningsratten skall grg tidsbegransade il
hogst gex manader. Inom denna tidsrymd bor det ygrg Mojligt att in-
forskaffa den utredning, gom kravs fir ett slutligt avgérande g, det gp.-
skilda &rendet. Om detta inte skulle visa sig mgjligt, bor det interimistis-
ka beslutets giltighet kunna forlangas till att omfatta ytterligare hogst gey

manader.
Bestammelserna gy,  inskréankningar i forskrivningsréatten ar som
namnts for narvarande intagna i narkotikaférordningen resp. i forord-

ningen oy forséljining  frdn apotek 4, alkoholhaltiga  ldkemedel och
teknisk sprit ., m. Enligt tillsynsutredningens  mening bor alla fir halso-
och sjukvérdspersonalen  gallande regler o behérighetsinskrankningar

vara Samlade i gy och ggmma fOrfattning,  lampligen i tillsynslagen.
Utredningen foresldr  darfor att bestammelsena i 6 8§ 2 qom andra
stycket narkotikaférordningen och de i 5 § forordningen 5, férséljning

frin apotek 4, alkoholhaltiga  lakemedel och teknisk sprit m.m., skall
upphavas. | stallet inférs i tillsynslagen gp ny 17 § gm definitiva  beslut
i sddana missbruksarenden och gp ny 18 § med foreskrifter om inter-
imistiska  beslut | sammanhanget. Utredningen férslar att det i nyssnamn-
da forordningar  inférs bestammelser, goy betréffande  ifrAgavarande
missbruksfrdgor ~ hanvisar till de p, foreslagna bestammelserna i till-
synslagen. For att det skall 55 helt klarlagt att veterinarer i forevaran-
de hanseende ocksd omfattas 4y tillsynslagen  foreslar utredningen
dessutom att gn bestammelse harom infors i den foreslagna pyg 1 §
tillsynslagen.

Utredningen  har uppmarksammat  ytterligare ett problem i detta ggm-
manhang. Ett defmitvt eller interimistiskt  beslut o, indragning g, eller
begrénsning i forskrivningsratten racker inte for att forskrivningar som
lakaren, tandlékaren eller veterinaren gjort fore dagen for beslutet,
expedieras p& apotek efter denna dag. Fér att férhindra detta och an-
tedateringar g recept foresldr utredningen att i gp ny 19 § i tillsynsla-
gen ges foreskrift oy att narkotiskt eller alkoholhaltigt  lakemedel eller
teknisk sprit, gom forskrivits 5 ndgon, yarg forskrivningsratt 5, sddana
medel dragits in eller eljest begransas _ definitivt eller interimistiskt
inte far utldamnas fradn apotek.

Tillsynsutredningen  féreslar  att beslut o, interimistisk indragning 5y
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eller begransning i forskrivningsratten, skall ga i omedelbar verkstéllig-
het.

Det skall tillaggas att HSAN nér gom helst kan aterkalla ett interimis-
tiskt beslut, ygre Sig detta galler delegitimering eller indragning gy eller
begransning i forskrivningsratten.

17.5 Tillam ligheten aqy bestémmelserna i nuva-
rande 8 § tillsynslagen

Enligt 18 § tillsynslagen skall reglerna o Aaterkallelse gy legitimation

gélla ocksd i fraga om annan behorighet att utéva yrke inom halso- och
sjukvarden. Detta stadgande &r gp logisk folid 5, bestammelserna i
15-17 88. Formuleringen o, 18 § &r enkel. Fran dessa synpunkter borde
det inte féreligga nagra svérigheter att tillampa den. Det har emellertid
visat sig att effekten 5y bestdmmelserna inte blivit de avsedda och att det
finns stora svarigheter i den praktiska tillampningen. Dessa svarigheter
ligger i sjalva forutsattningarna  for bestdmmelsernas tillamplighet. En
sddan forutsattning  &r att ifrdgavarande behdrigheter ar tidsbegransade.

En gnnan S&dan forutséttning  ar o konsekvens gy det system, som till-
lampas for meddelande 5y firordnandebehdrighet i det enskilda fallet.

| proposition 1978791220 anges inte med fullstandighet de behdrig-
heter gom det har galler. Dar namns enbart de tidsbegransade behdrig-
heterna att utbva yrke gom lékare och tandlékare prop. sid. 53. | 8 8
behorighetslagen  foreskrivs  att den &r behdrig att utdva yrke gom barn-
morska, lakare eller tandlékare, gom har legitimation for yrket eller gom
sarskilt férordnats  att utéva yrket. Det &r sddana forordnandebehorig-
heter som avses | 18 § tillsynslagen.  Ocks& barnmorskor med sadan
behorighet méaste omfattas 5, bestdmmelserna i denna paragraf.

Som gyan Papekats ar de férordnanden, gom grundar behorighet att
utéva det yrke det ar frdga g tidsbegransade. Den for vilken ett sadant
forordnande utfardas &ger behodrighet for utévande gy resp. yrke endast
under den tid forordnandet gyger. Avsikten &r inte heller ndgon gnpnan @n
den att behorigheten skall \grq tillfallig.  Mojligheten  att utfarda dylika
forordnanden har tillkommit med sikte huvudsakligen pa tva situationer
att mojliggora den praktiska utbildning gy allméntjanstgéring utgor,
vilket &r o forutsattning for erhéllande 5y legitimation gom lékare eller
tandldkare och att fullgora kortare vikariat pa tjanst Lex. distriktslékar-
tjanster, d& nagon legitimerad inte finns att tillgd. Forordnanden pa AT-
tjanster utfardas principiellt inte for langre tid &n sjalva AT-tjanst-
goringen omfattar dvs. i princip 2 ar.

Forordnanden pd tjanster gom ar vakanta eller dér tjanstens ordinarie
innehavare &r tjanstledig kan ygrg bade langre eller kortare, beroende pa
olika omstandigheter gom Lex. storre eller mindre svérigheter att & tag
p& kompetenta vikarier eller pd langden 4y den ordinarie innehavarens
tjanstledighet. Det ar emellertid forutsatt att vederbdrande — sjukvards-
huvudman skall goéra allt det gom ar mojligt att gora for att fa tjansten
besatt med ordinarie innehavare eller ftillfalligtvis med g, &tminstone
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legiimerad  person, Det skall pdpekas att forordnandebehérig lakare och
tandlakare i enlighet med 6 § forsta stycket behdrighetslagen inte far
bedriva enskild lakar- resp. tandlakarverksamhet.

Man torde med fog kunna havda, att en forordnandebehdrighet  j
allmanhet inte stracker sig éver langre tid &n tre &r.

Enligt 6 § andra stycket behorighetslagen ankommer det p& socialsty-
relsen att meddela s&dana férordnanden som medfor behdrighet gt utdva
yrke. Styrelsen ager emellertid ratt att bemyndiga héalso- och sjukvards-
namnder m.fl. att sjalva meddela sadana férordnanden.  Socialstyrelsen
har med utnyttiande 5, sistnamnda méjlighet utfardat omfattande gene-
rella bemyndiganden framst de landstingskommunala  sjukvardshuvud-
mannen.

Bestammelserna i 18 § tillsynslagen innebar att anmalan skall géras av
socialstyrelsen | vissa fall kan ocks& JO eller JK gora anmalan om
aterkallelse  pd nagon 5, de grunder gom anges | 15 § tillsynslagen.
AVen fgrordnanden oy, lakarundersokning enligt 16 § tillsynslagen och
darmed kombinerad interimistiskt ~ &terkallande 5, behorigheten kan ock-
sé& bli aktuell, liksom fragan o, indragning ay eller begransningar i
forskrivningsratten.

Om man betanker ait ett drende o aterkallelse g legitimation  med
utredning i socialstyrelsen, anmélan till HSAN, ytterligare  utredning i
HSAN fram till dess beslut foreligger  regelmassigt men raknat i n.

derkant tar minst ett ar i ansprdk, ar det inte orealistiskt att tanka sig att
beslutet i ett fall o, Aaterkallelse 4, férordnandebehérighet kommer att
foreligga forst efter forordnandetidens  slut. Det kan sdlunda intraffa att
en forordnandebehdrig, 55 behorighet varit foremal for HSANs prov-
ning, hinner med att skaffa ett nytt férordnande hos nagon amian Siuk-
vardshuvudman  innan |-ISANs beslut i behorighetsérendet fattats. Det
maste ocksd pépekas, att om ett beslut om aterkallelse ,,, férordnandebe-
horighet foreligger, finns inget formellt hinder for att ett nytt férordnan-
de utfardas. Under s&dana omstindigheter kan fragas om bestammelser-
na i 18 § tillsynslagen  &r meningsfulla.

Det finns emellertid skal gom talar for at bestimmelserna bor bibehal-
las. Ett s&dant skal &r att den centrala tillsynsmyndigheten, socialstyrel-
sen, genom forfarandet f&r kannedom o, personer, vars lamplighet for
det yrke vederbdrande utbildar sig till ifrdgasatts, g, kunskap som Sty-
relsen sedan kan vaga in i sin beddémning, nar frdgan o, legitimation
eventuellt blir aktuell.

Tillsynsutredningen  har efter ingdende diskussioner inom utredningen
funnit att Gvervagande skal talar fér ait bestammelserna i nuvarande
18 § tillsynslagen  upphavs. Savitt utredningen har sig bekant har de
aldrig tillampats i praktiken. De problem av | forevarande sammanhang
aktuell art, tex. missbruk g, forskrivningsratten  eller &dagalagd uppen-
bar olamplighet for yrket kan lésas genom att den sjukvardshuvudman
som utfardat det behérighetsgnmdade  forordnandet avbryter detta. Den-
na atgard bor kombineras med att vederbdrande sjukvardshuvudman
upplyser socialstyrelsen g, beslutet och att styrelsen efter vederborlig
utredning betraffande den berdrde yrkesutbvaren  tertar sitt generella
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bemyndigande till sjukvirdshuvudménnen om att meddela behorighets-
grundande forordnande, innebérande att styrelsen med avseende pa just
den personen i fortsittningen sjilv utfirdar sidant forordnande.

Tillsynsutredningen foresldr silunda att bestimmelserna i nuvarande
18 § tillsynslagen upphor att galla.
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18 Kretsen behoriga anmalare

Enligt bestammelserna i 24 § forsta stycket tillsynslagen skall frigor om
disciplinansvar  tas upp av ansvarsnamnden pa anmélan g, socialstyrel-
sen €eller den patient o saken géller eller, oy patienten inte sjalv kan
anméla saken, gn ndra anhdrig till honom. Enligt paragrafens tredje
stycke har ocks& JO och JK réatt att gora anmalan till namnden gm sada-
na frégor.

Tillsynsutredningen har i avsnitt 9.3.3 foreslagit att kretsen behdriga
anmalare skall utékas med narstdende till o patient eller till gp avliden,
om Saken angdr den narstdende sjélv. Utredningen hanvisar har il
framstallningen i nyssnamnda avsnitt. Harutover vill tillsynsutredningen
betona att denna anmalningsratt inte far leda till att anmalningar, som
uppenbarligen  géaller bagateller eller &r uttryck for allméan kverulans,
maste tas upp av HSAN. Det bor i dessa fall kunna fordras att den sak
anmalan ror skall gyse en handling i strid med for halso- och sjukvérds-
personal gallande foreskrifter  eller eljest yarg ay allmént intresse.

| avsnitt 9.3.1 har tillsynsutredningen uttalat att halso- och sjukvards-
personalen omfattas gy ansvar €nligt tillsynslagens  bestammelser vid
utfardande 5y intyg och utltanden. Det stér helt klart, att den patient ett
intyg eller ett utlatande géller, har ratt att gora anmalan till HSAN, g
han gnser att den gom utfardat handlingen darvid forfarit i strid med de
for avfattande gy intyg och utlatanden gallande foreskrifterna,  narmast
socialstyrelsens ~ foreskrifter =~ SOSFS 198125 i anmet. Det férekommer
emellertid att intyg eller utldtanden, gom utfardas 5y Lex. en lakare eller
psykolog, exempelvis i vardnadsarenden, innehdller uppgifter o tredje
man Och bedomningar o dennes hélsotillstdind  eller andra personliga
forh&llanden. Det har hant att intygsutfardare i intyg fallt omdémen om
tredie man helt pa grundval 5, andrahandsuppgifter, utan att ens ha
traffat denne an mindre personligen undersokt vederborande. Endast i
det fallet att vederbérande patient sjalv _ eller i vissa fall gy néra gp.
hérig till denne _ &r anméalare har HSAN att p4 anmalan gy enskild per.
son ta upp frdgor om disciplinansvar. D& sarskilda skal foreligger, t.ex.
dd den gomy utfardat ett intyg eller ett utldtande gjort uttalanden om
tredje man utan tillracklig grund eller eljest féallt omdémen g, denne
utan iakttagande 5, objektivitet —och krav pé saklig grund, bor tredje man
tillerkannas ratt att gora anmalan till HSAN for prévning gy intygsut-
fardarens disciplinansvar i detta hénseende. Det skall p&pekas att HSAN
redan i praxis tagit ypp har avsedda fall till prévning och att kammarrat-
ten godtagit forfarandet.  Tillsynsutredningen anser emellertid att detta
bér komma till direkt uttryck i lagen och féreslar darfor att en bestam-
melse harom infors i den g ftillsynsutredningen  féreslagna 26 8§ tillsyns-
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lagen.

Enligt 24 § andra stycket tillsynslagen tar ansvarsnamnden upp beho-
righetsfrdgor  gom rér halso- och sjukvardspersonal pd anmélan 4y go-
cialstyrelsen eller pa ansokan 5, den saken galler. Det ar sdlunda har
frdga gmp tex. delegitimeringsdrenden och arenden gy inskrankning i
viss yrkesutdvares  forskrivningsratt. Sadana frdgor tar namnden ocksa
upp P& anmélan gy JO och JK dock med undantag for fragor o, Aterkal-
lelse 5y legitimation  pa& grundval 5, den legitimerades sjukdom eller
liknande omsténdighet.

Tillsynsutredningen  har i det foregdende diskuterat fragan gy, lakeme-
delsverkets och rattsmedicinalverkets tillsynsfunktioner  och darvid fore-
slagit att hélso- och sjukvardspersonal inom dessa myndigheters  gnsvars-
omréden i sin yrkesutévning, i den man denna omfattas av tillsynslagen,
skall std under socialstyrelsens tillsyn. Enligt tillsynsutredningens me-
ning bor, s&som framgér 4, vad utredningen tidigare freslagit, varken
lakemedelsverket  eller rattsmedicinalverket tillerkénnas  sjalvstandig
anmalningsratt  till HSAN se avsnitt 11.2.4 resp. 11.2.9.

Vad betraffar  frdgan gm vem som skall aga ratt att till HSAN anmala
fall avseende veterindrs missbruk ay forskrivningsréatten finns tre mojlig-
heter, namligen att anmalningsratten tillerk&nns socialstyrelsen, lakeme-
delsverket eller statens jordbruksverk. Med utgdngspunkt i socialstyrel-
sens Och lakemedelsverkets  ansvarsomrdden kan foliande anféras. So-
cialstyrelsen har, nar det galler tillsynen pa lakemedelsomradet, it svara
for att lakemedlen anvands pa ett fér patienterna betryggande satt. Hari
ingér bl.a. halso- och sjukvardspersonalens, alltsd &ven apotekspersona-
lens, hantering 5, lakemedel och teknisk sprit m.m. Lékemedelsverket 3§
sin sida har att kontrollera  och utéva tillsyn Gver lakemedelsprodukter-
nas kvalitet och sakerhet. Jordbruksverket har tillsynen 6ver veterinarer-
nas Yrkesutévning.  Det for de tre verken tankbara gemensamma intres-
set, i detta sammanhang &r angeldgenheten av att komma till ratta med
overfirskrivningar av harkotiska eller alkoholhaltiga lakemedel eller tek-
nisk sprit. En mdjlighet  hartill  ar att til HSAN anmala fall 5, missbruk
ay frskrivningsratten for namndens provning. Ré&tten att gora sadan
anmalan ligger, da veterinrer berdrs, inom 4 och en av de tre myn-
digheternas intressefir.  Socialstyrelsen &ger behérighet att géra anmélan
til HSAN, bla. d& frAga ar gy att ndgon gom tillhér halso- och sjuk-
vardspersonalen  missbrukat sin forskrivningsratt. Att styrelsen skulle
vara behorig att inge anmalan till HSAN i fall d& veterinar missbrukat
sin forskrivningsratt  framgér varken , tillsynslagen eller forarbetena till
denna lag. S&dana frAgor tas emellertid for narvarande upp av HSAN pé
anmalan 4, socialstyrelsen.  Det ligger nara till hands att se detta for-
héllande gom en konsekvens o, att det grundlaggande missbruksproble-
met ar detsamma oberoende gy om den gom Missbrukar  férskrivnings-
ratten &r lakare, tandlékare eller veterindr. For den skull kan det ligga i
socialstyrelsens intresse att fA o s& heltickande bild 4, detta missbruk
som MGjligt.  Styrelsen behdver emellertid inte sjalv inge anmalan till
HSAN for att f& del 5, innehdllet i namndens slutliga beslut. Kommer
hartill  att arenden o, missbrukande veterindrer &r mycket ca 3 96
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och att de inte star under socialstyrelsens tillsyn i sin yrkesutévning.

Styrelsen saknar darfor befogenhet att utfarda for dem gallande fore-
skrifter och allmanna rad. Det finns salunda inga egentliga motiv for
befogenhetenfor  socialstyrelsen att géra anmélan till HSAN betréffande
fall 5, dessa yrkesutGvares missbruk 4y forskrivningsratten.

| an hogre grad saknas barande skal for att tillagga |akemedelsverkets
denna befogenhet, eftersom missbruket inte berdr produkternas sakerhet
och kvalitet, en mojligen verkets aliggande att folja forskrivningen  och
forbrukningen 5y lakemedel samt det faktum, att verket gygrgr for de
géallande receptforeskriftema LVFS  199027.

Anvandningen 5, lakemedel och teknisk sprit vid behandlingen 5y,
sjukdomar och skador pa djur &r 4y storsta betydelse i veterinarverksam-
heten. Hur veterindrema utévar sin forskrivningsratt & for den skull gp
for jordbruksverket  central frdga i dess tillsyn 6ver veterindremas yrkes-
utdvning. D& socialstyrelsen  och lakemedelsverket som sagt endast i
mindre grad berors g, veterindrers missbruk 4, forskrivningsratten fore-
slar tillsynsutredningen att statens jordbruksverk tillerkénns ratt att sjalv
till HSAN anmala sadana fall. Utredningen forutsétter att de tre myndig-
heterna samverkar sa tex. att jordbruksverket frdn socialstyrelsen och
lakemedelsverket  erhaller de upplysningar jordbruksverket  behover for
att kunna anvanda befogenheten i forekommande fall.

Tillsynsutredningen  foreslar,  goy konsekvens 4, sistnamnda forslag,
att statens jordbruksverk far fora talan mot ansvarsnamndens beslut i
frAgor gom ror veterinars missbruk g, forskrivningsratten  och att jord-
bruksverket skall 55 yrkesutovarens motpart i s&dant arende, oy, det
6verklagats till kammarratten eller o, arendet forts vidare ftill regerings-
ratten.
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19  Kostnadsbeddmning

Tillsynsutredningens forslag innebar bla. att tillsynslagens tillampnings-
omrade utvidgas i begrdnsad omfattning men Medfor ocksd vissa smarre
inskrankningar 5, detta omrade.

Utredningens forslag om att den lopande medicinska tillsynen over de
enskilda vardhemmen framdeles enbart skall d&ligga socialstyrelsen,
enkannerligen  styrelsens regionala enheter, i stallet for gom ny Ocksé
lansstyrelserna, torde g5 den forandring, gom framst stéller okade krav
pa styrelsens regurser. Exakt vilka ytterligare  resyrser, som Skulle
kravas for fullgorandet 4, denna uppgift och vilkka kostnader for stats-
verket, gom Skulle ygrg forenade torde bora berdknas, d& man slutfirt
den oOversyn 4, stadgan 197088 om enskida vérdhem mm.  soni
inom kort skall pabérjas. Denna G6versyn ar betingad 4, att stadgan
innehaller regler, gom inte gyarar mot utvecklingen inom den aktuella
sektorn med bl.a. pya typer av vardhem med delvis gppan iNriktning  &n
tidigare. Det saknas salunda fir nérvarande mdjlighet att bedéma vilken
medicinsk verksamhet och medicinsk personal, for vilka vardhemsstad-
gan Skall galla, och omfattningen 5, denna verksamhet, allt forutsatt-
ningar for dimensioneringen  y de resyrser, som fordras for tillsynen. A
andra sidan har i dagens lage lansstyrelserna inte tillgang till egen
medicinsk expertis for att bedriva tillsynen 6ver de nuvarande enskilda
vardhemmen. Darfor ar tillsynsutredningens  férslag héarvidlag att se som
en Mojlig I6sning pa kort sikt, dvs. till dess vardhemsstadgan setts over.
Tillsynsutredningens forslag om att tillsynslagen ocksd skall omfatta
halso- och sjukvardspersonalens handlande vid omhéndertagandet 5,
avlidna och bemdtandet 5, narstdende till patienter och avlidna samt att
utredningen  forordat, att HSAN skulle ha att ta upp frAgor om brister i
detta handlande p& anmélan g4y nérstdende kommer enligt utredningens
bedomning inte att medféora n&gon betydande o6kning g, arendeflodet fill
HSAN. NA&got resurstillskott 5, den anledningen till HSAN har utred-
ningen darfor inte beréknat.

Utredningens  férslag om att systemet med fyra ordférande hos HSAN,

skall i overensstammelse med vad Statskontoret foreslog i sin rapport
HSAN-88 _ utbytas mot epn Ordning med g ordférande och g vice
ordférande,  \grgy Ordféranden  skall 515 heltidsanstalld, beréknar

styrelsen medféra g kostnad gy 750 000 kr. for &r réknat. Haremot
skall vagas bortfallet 5, de nuvarande kostnaderna for fyra ordforande
samt de vinster gom kan goras genom att arbetet med tva vid namndens
kansli tjanstgérande ordférande innebar kortare handlaggningstid och gp
fastare praxis.
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Specialmotivering

Forslaget il &ndringar i lagen 1980100 om fill-
syn Over halso-och sjukvardspersonalen m.fl.

18 Denna lag géller tillsynen ¢ver halso- och sjukvardspersona-
len i dess yrkesutdvning inom halso- och sjukvarden,

vid undersokning, vard och behandling g, patienter,

2. vid omhandertagande och understkning 5, avlidna,

vid bemétande 5y narstdende till patienter eller avlidna i fall
nar narstdende genom bestammelse i lag eller forordning  &r
patientens eller den avlidnes stéllféretradare eller pa& ndgot annat
sétt har gp liknande stallning samt
4. vid forskning.

I 17-19 8§ finns bestdmmelser oy, inskrankning i veterinarers
behorighet att firskriva  narkotiska och alkoholhaltiga lakemedel
och teknisk sprit.

Enligt tillsynsutredningens mening innebar det forhadllandet att den
enskilde yrkesutdvaren tillhdr halso- och sjukvardspersonalen inte att
denne i all sin yrkesutdvning omfattas 4y tillsynslagens bestammelser
om disciplinansvar.  Endast d& yrkesutdvningen  &ger rym inom ndgot 5y
de uppgiftsomraden  gomp anges i denna paragraf kan disciplinansvaret i
forekommande fall provas enligt denna lag.

Nér det i paragrafens inledning anges att lagen galler tillsynen over
hélso- och sjukvardspersonalens handlande i dess yrkesutdvning inom
hdlso- och sjukvarden innebéar detta inte en begransning till yrkesverk-
samhet pa arbetstid knuten till yrkesutévarens arbetsplats. Narhelst och
varhelst hélso- och sjukvérdspersonal utovar sitt yrke inom nagot p, de
i paragrafen angivna uppgiftsomradena omfattas personalen g, tillsyns-
lagen. For lagens tillamplighet  kravs inte att yrkesutovaren utfér den
yrkesuppgift,  yarom frdga &r, mot ersattning.

Forsta  stycket

Forsta punkten. Enligt proposition 1978792220 ,, samhallets tillsyn
6ver halso- och sjukvardspersonalen m.fl.  specialmotivering s. 39
avsdgs med halso- och sjukvard i det sammanhanget den individuellt
inriktade varden till forebyggande, uppspérande, utredning eller behand-
ling gy sjukdom, skada eller kroppsfel samt vard i samband med barns-
bord.  Vidare gpgays att for att hanforas till patientvdrd i lagens
mening skall det finnas ett gnsyar att ge vard &t en grupp av individer
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nar behov darav uppkommer. Patientvarden skulle g5 individinriktad.
Tillsynsutredningen har inte funnit ndgon anledning till att &ndra denna
princip.

Tillsynslagen  utformades ursprungligen  mot bakgrund 5, bl.a. be-
stammelserna i 1962 &rs sjukvérdslag. Denna lag ersattes ar 1982 4y nu
géllande halso- och sjukvardslag 1982763 _ HSL. Enligt denna lag
avses med halso- och sjukvard atgarder for att medicinskt forebygga,
utreda och behandla sjukdomar och skador. Den enda principiella
skillnaden mellan dessa bada lagar i férevarande hanseende ligger i den
omstandigheten  att medan 1962 ars sjukvardslag endast avsdg sjukvard
géller HSL bade férebyggande vard halsovard  och sjukvard.

Utredningen har analyserat begreppet individinriktad patientvard, dess
innebérd och konsekvenser.

Med patient gyses varje enskild person i varje kontakt denne har med
hélso- och sjukvarden for sin halsas skull. Halso- och sjukvarden  &r
héar liktydigt inte bara med halso- och sjukvardsverksamheten gy Sadan
utan innefattar ocksd kontakten med varje utbvare g, vardyrke i en
konsultations- eller behandlingssituation eller liknande. Varje sadan
kontakt gom en enskild har for sin hélsas skull medfor att den enskilde
enligt lagen &r att gnse som Patient.

Med patientvard gyges inte bara alla sjukvardsétgarder,  gom utfors
direkt Lex. kroppsundersokningar, kirurgiska  ingrepp, medicinering,
omvardnadsatgarder,  radgivning till patienten och indirekt tex. labo-
ratorieanalyser gy prov frdn patienter och bedémning 4, réntgenbilder
i férh&llande till den enskilde patienten i samband med utredning, vard
och behandling 5, sjukdom, skada eller kroppsfel gy Hit hoér ocksa
alla .sjukvérdsatgarder oy foretas i forhdllande till o, individ eller
grupp individer i syfte att férebygga eller uppspara sjukdomar och andra
orsaker till ohalsa t.ex. i arbetsmiljon liksom alla halsoundersékningar,
oavsett om orsaken hartill exempelvis ar behovet g, kartlaggning 5y
férekomsten 5y, viss sjukdom inom g viss population eller ait den
enskilde genomgdr o halsoundersékning  for att besked o, sitt
halsotillstdnd  eller for att erhdlla lakarintyg, gom krdvs for att Lex. en
anstalining, utfa korkort eller erhdlla fortidspension.

Det skall sarskilt papekas, att de psykiatriska undersokningar  och

kroppsundersokningar,  gom utférs i den rattspsykiatriska  undersoknings-
verksamheten, innefattas i begreppet patientvard. Detta géller ocksa
patientundersokningar, som utfors inom rattsmedicinen.  Laboratorieana-

lyser gom utférs i den rattskemiska verksamheten &r ocksd att gnse som
patientvlrd i den man gp sadan analys ar av betydelse for undersokning,
vard eller behandling 5y viss patient i halso- och sjukvérden.

| patientvardsbegreppet  ingdr ocksd arbetsuppgifter, gom inte ar att
beteckna goy, vard eller behandling i bokstavlig bemarkelse men som
utgor forutsatining for vard- och behandlingsarbetet. Detta géller uppgif-
ter sadana som att fora patientjournaler och att hantera och forvara dem
pa ett betryggande satt, att gyara for att lakemedelsforrddet pd o vard-
enhet hdlls i foreskrivet skick och att den medicintekniska  utrustningen
ar installerad och underhdlls p& sddant satt att den fungerar val for sitt
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avsedda dndamé&l. Andra uppgifter g, betydelse for halso- och sjukvérd-
ens kvalitet och patienternas  trygghet och sakerhet i varden a&r tex.
utformande och faststillande p& vardenhetsnivd 4, behandlingsrutiner,
andra direktix for vardarbetets bedrivande generella eller individuella,
fordelning 5y arbetsuppgifter  och handledning 4, nyanstallda eller
studerande vid g VArdenhet. Detta ar exempel pa uppgifter som om-
fattas 5, bestammelsema i tillsynslagen.  Hit hor ocksd uppgifter, gom
dligger tex. chefsoverlakare och Klinikforestandare i denna deras
egenskap och gom &r gy betydelse for vérdkvalitet —och patientsakerhet.
Daremot omfattar tillsynslagen  inte deras administrativa  uppgifter i
forhallande till vederbérande  sjukvardshuvudman.

Vad betréffar patientjournaler  vill tillsynsutredningen betona, att vad
som Skrivs i gn s&dan journal har stor betydelse bade for att kontrollera
att varden star i 6verensstammelse med vetenskap och beprévad erfaren-
het och for att varden skall kunna fullfdlias p& basta méjliga sétt. Patien-
ten kan darfor ha ett berattigat intresse gy att f& lasa eller f& kopia gy sin
journal. Klagomal &ver att journalen inte utlamnats till patienten bor
darfor kunna prévas gy, ansvarsnamnden. Detta galler ocks& om personal
pa sjukhusets eller motsv. joumalarkiv ~ forhalar behandlingen ay en
begéran o att utfd journal.

Aven sekretesfragorna  har betydelse fér varden och behandlingen gy
patienten. Uppgifter oy en Patients halsotillstdnd eller andra personliga
forh&llanden far enligt 7 kap. | § sekretesslagen inte lamnas ut, om det
inte stdr Klart att detta inte leder till pepn for patienten eller nédgon denne
narstdende. Skulle sddana uppgifter likval ha lamnats ut ar detta g, friga
som bor kunna prévas g, namnden.

Till patientvdrden hor ocks& utfardande gy intyg och utldtanden réran-
de patienter tex. réttsintyg, intyg gom utfardas fir forsakringskassas
bedémande g, patientens ratt till sjukpenning och andra intyg eller
utldtanden, i vilka n&gons hélsotillstind  berdrs. Aven j . sadan situa-
tion att den enskilde begar att fA ett lékarintyg i anledning gy tex. en
tidigare genomgangen behandling for viss sjukdom, omfattas den intygs-
skrivande lakaren gy tillsynslagen. Som framgér 4y den allmédnna moti-
veringen omfattas daremot den gom har att tolka ett intyg eller utlatande
darvid inte gy tillsynslagen. Ett undantag harifrdn  ar, nar den till vilken
handlingen Lex. ep remiss for patientens fortsatta behandling — ar riktad
til n&gon gom tillhér halso- och sjukvardspersonalen  och avsikten &r att
denne skall vida fortsatta halso- och sjukvardsatgarder i forhallande till
patienten.

Halso- och ajukvardspersonals gnsvar enligt tillsynslagen — omfattar
ocksd uttalanden och bedémningar i intyg och utlatanden om annan
person &an vederborande patient.

Halso- och sjxkvardspersonals radgivning i massmedier kan inte gpses
som individirriktade i tillsynslagens mening och ingar déarfér inte i
uppgiftsomradet  patientvdrd och omfattas inte 5y lagens bestammelser
om disciplinaisvar. Vidare omfattas uttalanden i massmedierna gy
tryckfrihetslagstiftningen och kan darfér inte provas i HSAN. Fragor
kring patients ersattning &t hélso- och sjukvardspersonal  for under-
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sokning, vérd, behandling, uttirdande ,, intyg och liknande kan heller
inte prévas 5y, HSAN. | regel &r detta g frdga for vederbérande allman-
na forsékringskassa. Undantag finns dock, t.ex. om en tandléakare inte i
Gverensstammelse med foreskrifterna i tandvardslagen i forvag upplyser
patienten oy de med viss tandvard forenade kostnaderna for denne.

Kortfattat  kan ségas att allt det arbete gop utfdrs g, halso- och sjuk-
vérdspersonal, direkt eller indirekt i forhallande till en patient, en grupp
av patienter och gom bestér i utrednings-, vard- och behandlingstgérder
och atgdrder, gom utfors for att tilgodose kraven p& g, V&rd 5, god
kvalitet och p& trygghet och sakerhet for patienterna, ingér i den individ-
inriktade  patientvarden.

Till uppgiftsornrédet  patientvard hor liksom |, ocks& den individrelate-
rade forebyggande verksamheten, tex. héalso- och sjukvarden inom
foretagshalsovarden  och Skolhalsovarden. Har skall dock anmarkas att
6vervakning och kontroll 4, arbetsplatsers och skollokalers andamalsen-
lighet frdn halsosynpunkt inte kan réaknas till uppgifter,  gom ar forenade
med s&dant gnsyar, som kan goras gallande enligt tillsynslagens regler.

Andra punkten. Bestdmmelsen innebar en utvidgning gy, tillsynslagens
tillampningsomrade.

Att tillsynslagen omfattar halso- och sjukvardspersonalens omhandena-
gande g, avlidna anknyter till tillsynsutredningens forslag gm att den
kommunala  sjukvardens huvudman skall &laggas e i HSL inford skyl-
dighet att omhanderta avlidna till dess bisattning och begravning kan aga
rum. Bestammelserna harom f6ljs dessutom upp Med ep harvid anpassad
komplettering 5y féreskrifterna i denna lag oy halso- och sjukvérdsper-
sonalens aligganden 6 8.

Omhandertagandet  gyser dem oy avlidit pd op allmén  sjukvardsinratt-
ning eller gom efter doden for undersckning inforts till o, sddan in-
rattning.  Vidare omfattar det dem ggpy, aviidit inom den primarkommu-
nala halso- och sjukvarden, d& den déde avlidit i sitt boende i sddan
boendeform eller bostad gom ayses | 20 § andra stycket och 21 § tredje
stycket socialtjanstiagen 1980620 i dess lydelse enligt lag 1990 1403.
Bestammelsen galler ocksd halso- och sjukvardspersonalen i enskild
sluten vard i den utstrackning avlidna omhandertas i denna vardverksam-
het.

Detta omhandertagande innefattar de sedvanliga &tgérderna i samband
med att ett dodsfall intraffar p& g sjukvardsinrattning  iordningstallande
av den avlidne, erforderliga  kontakter med den dédes narstiende, till-
falligt tillvaratagande 5, den avlidnes tillhérigheter, forvaring 5, den
avlidne i avvaktan pé biséttning och begravning.  Till omhandertagandet
raknas ocks& administrativa  uppgifter s&som att utfarda dédsbevis och
dddsorsaksintyg  och avslutande av den over den avlidne férda sjukjour-
nalen. Daremot omfattar omhandertagandet inte sddana &tgarder som
regelmassigt ankommer p& begravningsentreprencr, t.ex. sSvepning och
balsamering 5, den dode.

D& frdga &r gy omhandertagande av avlidna organdonatorer innefattas
hari de atgarder, som Uutfors innan det donerade organet tas ut yr krop-
pen for att detta skall \arg i basta mgjliga skick for sitt transplantations-
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andamal t.ex. cirkulationsuppehallande atgarder, ingreppet i den dodes
kropp och Aterstallandet ,,, kroppen efter ingreppet, i sammanhanget
nodvéandiga transporter gy den avlidne och erforderliga  kontakter med
vederbérande nérstdende till den avlidne.

Med undersékning 5y avlidna 4ygeg Obduktioner enligt obduktions-
lagen 1975 191, s.k. kliniska obduktioner och rattsmedicinska under-
stkningar. | bestamningen innefattas sadana handlingar tex. intyg,
utldtanden och protokoll  gom upprattas i anledning L, Ss&dana forratt-
ningar.

Tillsynsutredningens forslag i forevarande punkt kommer for hélso-
och sjukvardspersonalens del till uttryck i utredningens forslag att
komplettera tillsynslagens bestammelser 4, personalens &ligganden med
en foreskrift o, dess handlande bla. vid omhandertagande 5, avlidna
inom halso- och sjukvarden.

Tredje  punkten.  Bestammelserna i denna punkt ayser enligt sin
ordalydelse hélso- och sjukvardspersonalens handlande i den vanligen
forekommande  situationen att patienten 5y en eller gpnan anledning inte
ar kontaktbar eller befinner sig i sadant tillstdnd, att han inte klart kan
uttrycka sin vilia eller gnge de besvdr han lider 5y | sidana lagen kan
personer, som stdr patienten nara tex. patientens make, sambo, barn,
foraldrar, syskon eller néara van grq till vardefull hjalp vid varden och
behandlingen 5, patienten. De kan manga ganger lamna betydelsefulla
uppgifter  om patientens  besvér, sjukhistoria,  Onskemdl i frdga gm
varden etc. Detsamma galler naturligtvis nar patienten &r ett litet barn
och inte sjalv kan forstd sin situation. Det maste emellertid observeras
att hogre mognadsgrad ett barn uppnatt desto stérre hansyn maéste tas
till dess upplysningar och uttryckta viljia &ven oy vad barnet uttryckt
strider mot vardnadshavarens mening.

Det ar viktigt for varden och behandlingen av patienten att vardperso-
nalen och patienten narstdende har goda och &ppna kontakter med
varandra.

Enligt 7 8§ andra stycket transplantationslagen 1975190 kravs med-
givande frdn né&ra anhérig, for att ett organ skall tas frdn den avlidne
for transplantationsandamal, om OKlarhet réder oy, den avlidnes install-
ning hartill.  Enligt 3 § obduktionslagen 1975191 far obduktion gy
avliden inte foretas oy, dodsorsaken ar k&nd och gy en Néra anhorig till
den avlidne uttalat sig emot det. Dessa bestammelser &r exempel pé fall
i vilka gn narstdende till o, aviiden pa grund g, en bestimmelse i lag
fattar beslut i den avlidnes stalle.

Som framgér 5, ordalydelsen i forevarande punkt kravs inte alltid att
den narstdende maste kunna harleda sin stilning gom patientens eller
den avlidnes stallfretradare  till g bestammelse i lag eller férordning.
Det racker o patienten eller den avlidne i livstiden klart uttalat sitt
speciella fortroende  for viss narstdende, s att det framstar helt i dver-
ensstimmelse med patientens resp. den avlidnes vilia att denne narstéen-
de &ger att handla pa hans vagnar. Stallféretradarskapet  kan ocksé
grundas pa fullmakt.

Fjarde punkten. En viktig del g, det medicinska forskningsarbetet
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ligger i den kliniska prévningen 4, lakemedel och andra terapier. S&vél
patienter gom inte séllan ocksd friska personer staller sig till forfogande,
sd att forsok med tex. ett nytt lakemedel kan utféras pd dem. Med det
synsatt pa begreppet patient, gom tillsynsutredningen foresprékar,  blir
ocksd de friska forsokspersonerna  att anse som Patienter. Aven
patienterna  maste réakna med risk for komplikationer eller uteblivna
effekter 5, behandlingen i denna forsoksverksamhet utesluter inte detta
att halso- och sjukvardspersonalen begédr fel och férsummelse 4y den art
som boOr prévas gz, HSAN.

Andra  stycket

Bestammelserna i detta stycke har tillkommit for att det skall sta klart,
att tillsynslagen  ocksd omfattar frdgor g, géller veterinarers missbruk

av Sin rétt att forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga lakemedel eller
teknisk  sprit.

2 § Med halso- och sjukvardspersonal gyses | denna lag
var och g som innehar legitimation fir yrke inom halso- och

A o
a“dg'yoqgj%ﬂ’ sjukhus och andra inrattningar  for vard gy

patienter som drivs gy det allménna eller 4, enskilda efter
sarskilt tillstand och ggm dar fullgér |, pgifter gom avses i |
3. den gom i annat fall meddelar var och déarvid bitrader gp

i sutbvare genom att fullgdra uppgifter som avses
legitimeréfic* o

4. i sadan detalihandel med lakemedel for vilken
gal ere|;§%g'nf6reskrifter och personal inom den séarskilda

gifti_nformationsverksamheten som bedrivs g, Apoteksholaget
Aktiebolag,

5. andra gyyp r gy Yrkesutdvare inom halso- och sjukvarden
som skall 5 attas gy lagen enligt foreskrift 5, regeringen eller,
efter (g eringens bemyndigande, 4, socialstyrelsen.

Vid  lampningen g, forsta stycket A@m w legitime-
rad rkesutovare den gqoy enligt sarskil I§ I motsva-

ran e behorighet.

Bestammelserna i denna paragraf ar i stort sett desamma gom | nuva-
rande 1 § tillsynslagen. Deras syfte &r att ange Vilka persongrupper som
tilhdr  halso- och sjukvardspersonalen. Det nya ar att den ggom enligt
dessa pestammelser tillnér  halso- och sjukvardspersonalen omfattas 5y
tillsynslagens bestammelser o, disciplinansvar endast, d& han utévar sitt
yrke inom uppgiftsomrade, som anges | | § forsta stycket. Frégor
rérande halso- och sjukvardspersonalens behorighet i olika avseenden,
tex. om Aaterkallelse 4y legitimation och begransning gy forskrivnings-

ratten paverkas inte harav. Det innebar exempelvis att ep legitimerad,

liksom for narvarande, kan forlora sin legitimation &ven pa grundval
sitt handlande utanfér yrkesutdvningen.

av



SOU 199163 Specialmotivering

Forsta stycket

Forsta punkten. Den gom innehar svensk legitimation  for yrke inom
halso- och sjukvarden tillhér den svenska halso- och sjukvardspersona-
len. Som framgdr oy det pyss anfirda, omfattas de legitimerade gy
tillsynslagens bestammelser g, disciplinansvar endast vid yrkes-
utévningen  inom uppgiftsomrdde  som anges | | § forsta stycket. Att
tillsynslagens  regler o, aterkallelse 4, legitimation och begransning gy
forskrivningsratten  &nd& kan géras géllande mot dem, da klandret ayser
deras handlande utanfor dessa uppgiftsomraden, hanger sgmman Med att

de enligt 2 § tillsynslagen 3 § tillsynslagen i tillsynsutredningens
lagférslag i sin yrkesutévning  star under socialstyrelsens tillsyn och att
fraigan om innehav gy legitimation — &r baserad ocks& pa den legitimerades
lamplighet i storsta allménhet for yrket. Olamplighet kan den legiti-
merade adagaldgga ockséd genom sitt handlande utanfor yrkesutdvningen.
Andra punkten. | forhdllande till motsvarande bestammelser i pyya-
rande 1 § forsta stycket tillsynslagen  innebér tillsynsutredningens

forslag i formellt hanseende endast gon anpassning till forhallandet  att

1962 ars sjukvardslag, gom gdllde vid tiden for tillsynslagens tillkomst,
ersatts gy HSL. Det kan visserligen alltjamt finnas privata vardinratt-
ningar och laboratorier, gom erhéller driftbidrag frdn tex. en landstings-
kommun, men iffdgavarande personal kommer, i den mén den har att
fullgora varduppgifter, ~ &nd& att omfattas gy tillsynslagen i enlighet med
bestammelserna under tredje punkten idenna paragraf.

| 6vrigt har bestdmmelsema under denna punkt enbart till syfte att
ange att personalen inom den landstingskommunala  och motsvarande
slutna och @&ppna varden och inom den enskilda vard, gom bedrivs med
sarskilt tillstdnd, tillhor halso- och sjukvardspersonalen. En gnnan Sak ar
att de sedan omfattas gy fillsynslagens bestdmmelser endast gy de
fullgér s&dana uppgifter gom avses | | § forsta stycket forevarande
lagforslag.

Enligt géllande bestammelser tillhor all personal vid vardinrattningar-
na, oavsett anstallningsform, halso- och sjukvardspersonalen och obero-
ende gy om de har varduppgifter  eller ej. Det Overgripande kravet ar att
deras insatser behovs for att sjukvarden skall kunna fungera. Tillsyns-
utredningens  forslag innebar att all personal, gom _ direkt eller indirekt

pa ndgot satt deltar i sjdlva vardarbetet inkl. ~omhandertagandet gy
avlidna ingar i halso- och sjukvardspersonalen. Det betyder att t.ex.
Stadpersonal och hantverkare vid ett sjukhus inte skall tillhéra denna
personal se avsnitt 8.4 harom.

Den icke legitimerade personal, gom arbetar i den primdrkommunala
halso- och sjukvrd, gom fro.m. den 1januari 1992 omfattas 4y bl.a.
sarskilda foreskrifter i HSL se sarskilt bestammelserna i 17 och 18 8§
HSL i deras lydelse enligt lag 19901465 omfattas inte gy bestammel-
serna under forevarande punkt i tillsynslagen.  De inréttningar,  vid
vilken vArden meddelas, betecknas fro.m. nyssnamnda dag gom sarskil-
da boendeformer for service och omvardnad For dldre manniskor med
behov 5, sarskilt stéd. Det finns ocksd andra boendeformer inom
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socialtiansten,  dar de boende vid behov kan erhalla hdlso- och sjukvard
genom vederborande primarkommuns  férsorg. Den personal detta galler
har oftast inte heller enbart halso- och sjukvardsuppgifter  och saknar i
ménga fall tillracklig —medicinsk utbildning for helt sjalvstandiga uppgif-
ter p& detta omr&de. Framfor allt o, sistnamnda skal, &r de, da& de utfor
medicinska varduppgifter, att hanfora till halso- och sjukvardspersona-
len, enligt nastféliande punkt.

Tredje punkten. Bestammelserna under denna punkt motsvarar de i
nuvarande 1 § forsta stycket 2. tillsynslagen.

Den omsténdigheten  att gn person réknas till halso-och sjukvérdsperso-
nalen enligt denna punkt, darfor att han vid meddelande 5, vard bitrader
en legitimerad,  innebér inte nigot krav p& att den legitimerade skall vara
narvarande, da uppgifterna  utfors. Daremot kravs det att den legitimera-
de ger vederbdrande noggranna direktiv och anvisningar oy nér, gy
och hur och i forhéllande till ey varje uppgift skall utféras. Den som
bitrader den legitimerade utfér sedan uppgifterna pa sitt eget Yyrkes-
ansvar men den legitimerade har kvar ett yttersta ansyar harfor. Hur
ingdende den legitimerades  direktiv.  och anvisningar  skall vara kan
variera med hansyn till uppgiftemas art och det kunnande den som Skall
bitrdda den legitimerade, sjilv har. Ar det tex. frdga gm att utféra
insulininjektioner kravs naturligtvis  betydligt noggrannare direktiv. och
kontroll  fr&n den legitimerades sida oy, den gom skall utféra injektionen
helt saknar sjukvardsutbildning an gm den gom skall lamna bitradet ar
en person med tex. underskoterskeuthildning. Detsamma galler sadan
bitradespersonal,  gom utfor uppgifter inom sitt eget yrkesomrade, t.ex.
telefonisten  och lakarsekreteraren  p& o, privat lakarmottagning  och
tandteknikem  p& ett sjalvstandigt laboratorium.

Ocksd beroende p& omstandigheterna har den legitimerade ibland &
arbetsledande funktion i egentlig bemérkelse, tex. pa en privatlakarmot-
tagning och g tandlédkarmottagning. | andra fall ar det knappast alls
frdga o, arbetsledning, tex. nar en laboratorieassistent  p& ett fristiende
laboratorium,  yars verksamhet inte leds 5y n&gon legitimerad, eller o,
bandagearbetare pd o, lakares uppdrag och direktiv utfor en analys 5y
ett prov resp. tillverkar och utprovar ett bandage en Viss patient.
Samma &r forhéllandet, nér op, tandtekniker p& ett fristdende tandtekniskt
laboratorium  p& ep tandldkares direktiv  och anvisningar tillverkar en
tandprotes eller liknande.

Bestdmmelserna under denna punkt &r tillampliga i den enskilda Oppna
vérden, vid fullgorande ., halso- och sjukvardsuppgifter  inom social-
tiansten och verksamheten med sarskilda omsorger om PsykKiskt utveck-
lingsstérda, i oygn angivna situationer och @ver huvud taget, har gp
legitimerad  meddelar sjukvard och darvid bitrads g, nagon, som inte &r
att hanfora till halso- och sjukvardspersonalen enligt n&gon gpnan punkt
i denna paragraf.

Dessa bestammelser &r emellertid ocks& tillampliga i rattsmedicinsk
och réattspsykiatrisk  undersokningsverksamhet  och i visst fall dven inom
den rattskemiska verksamheten se avsnitt 10.8.
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6 8 Den ggm tillhor halso- och sukvérdspersonalen  skall vinn-
ldgga sig gm att ge patienten g och omsorgsfull  vard.
Han skall s& langt mojli t utforma och genomféra varden i
Samrﬁﬁfd patienten. an skall visa patienten omtanke och
respe

D[()en som har ansvaret for varden skall ge till att patienten far
upplysningar  gm sitt hélsotillstind och o, de behandlingsmeto-
der gom star till buds. Om upplysningarna inte kan lamnas till

tienten skall de i stallet lamnas till on narstdende till honom.

ppl sningar far dock inte lamnas till atienten eller nd g
nars €nde i den man det finns hinder for etta i 7 kap. 3 § ¢ ler
6 § sekretesslagen 1980 100 eller i 7 § andra stycket eller 8 §

denna lag.
Vid omhéndertagande 5y avliden skall den gop, tillhér hélso-
och sjukvardspersonalen full 6ra sina ifter med iakttagande

g¢ den avlidne. ersonalen visa anhoriga till
av s
denrg,sl&g’qﬁnsyn och omtanke.

Denna paragraf, gqm motsvarar den 5 § i tillsynslagens nuvarande
lydelse, har enligt tillsynsutredningens forslag kompletterats med ett
tredje stycke. Detta stycke innehdller foreskrifter o, personalens hand-
lande vid omhéndertagande 4, avlidna inom halso- och sjukvarden och
bemétande 5, narstdende till den avlidne.

Tillsynsutredningen forutsatter i och for sig att hélso- och sjukvards-
personalen alltid omhandertar avlidna med tillborlig  respekt for den
avlidne och visar dem go, stdr den déde nara héansyn och omtanke. Det
ar angelaget att uttala att detta forhaliningssatt  ocksd maste pragla
personalens handlande, d& den avlidne och de sérjande tillhér op fram-
mande religion eller g4 etnisk minoritet med speciella sedvanjor och
riter i samband med dbendet och omhandertagandet g, den avlidne. De
narstdendes onskemdl skall s langt gom mojligt tillmétesgds, dvs. sa
lange omhéandertagandet inte strider mot svensk begravningslagstiftning.
Personalens omtanke o, de narstdende bor ocksa visa sig i rad fill
narstdende, hur de bor forfara om de tex. Vvill réra vid den dode,
denne avlidit i g smittsam sjukdom.

om

Enligt foreskrifterna i den 4, ftillsynsutredningen  féreslagna | § forsta
stycket 3. tillsynslagen galler lagens bestammelser ., disciplinansvar
vid bemotande 5, dem ggmy star den avlidne n&ra endast, d& den narsté-
ende genom bestammelse i lag eller férordning &r patientens stallforetra-
dare eller pad annat satt har gn liknande stéllning. Detta innebar att
klagomal rorande brister i personalens handlande enligt forevarande
lagrum kan upptas ftill prévning gy sakfrigan i HSAN endast oy den
narstdende haft sddan stallning i forhéllande till den aviidne gom nyss
sagts.

10 § Den ggm tillhér  halso- och sjukvérdspersonalen skall efter
anmaning lamna socialst relsen handlingar, prov och annat
material gom ror verksa eten samt g Styrelsen de upplysning-
m denna gom styrelsen behdver o sin tillsyn. | anmaningen
far vite forelaggas.
Socialstyrelsen, lakemedelsverket och rattsmedicinalverket
skall, né&r det begars, lamna varandra de uppgifter, gom yar Och
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en av dem behover for sin tillsyn pa hélso- och sjukvardens
omrade.

Denna paragraf motsvarar 7 8§ i tillsynslagen enligt dess nuvarande
lydelse. Tillsynsutredningen har foreslagit att paragrafen skall tillforas
ett andra stycke, gom Stadgar uppgiftsskyldighet for socialstyrelsen,
lakemedelsverket  och rattsmedicinalverket i forhdllande till varandra
betraffande sadana uppgifter gom de behdver for sin tillsyn. Socialstyrel-
sen Skall enligt tillsynsutredningens mening aven i fortséttningen utdva
tilsynen 6ver hélso- och sjukvérdspersonalen oberoende 4y ygr de é&r
verksamma. Socialstyrelsen har ocksa tillsyn &éver halso- och sjukvards-
verksamheten, medan lékemedelsverket och rattsmedicinalverket  enligt
tillsynsutredningens mening endast bor ha tillsyn o6ver verksamheten
inom det ggng ansvarsomradet.

Da de tre myndigheterna arbetar inom omradet halso- och sjukvard
kan gy och gy gy dem besitta sekretesskyddade uppgifter, gom ndgon 5y
de andra tvd myndigheterna skulle behéva fir att kunna fullgéra sina
tillsynsuppgifter  men som P& grund 4y, sekretesslagens bestammelser inte
kan 6verlamnas.

Till folid 5y fordelningen 5 tillsynsuppgiftema  de tre myndigheterna
emellan innebéar den foreslagna uppgiftsskyldigheten att lakemedelsver-
ket och rattsmedicinalverket ar skyldiga att till socialstyrelsen lamna ut
de uppgifter gom Styrelsen behover for saval sin individtillsyn som
verksambhetstillsyn. Léakemedelsverket och rattsmedicinalverket far
endast utbyta information  for yegp myndighets  verksamhetstillsyn.
Denna begransning galler ocksd Socialstyrelsens uppgiftsskyldighet i
fornéllande till lakemedelsverket och rattsmedicinalverket.

11 § Utover ' vag som annars lu pv lag eller forordning &r
hélso- och sjukvardspersonal s 9 8 att

lamna yt uppgift oy, huruvida ndgon vistas pd gn sjukvardsin-
rétining, om  Poiften for sarskilt fall be &rs 5y en domstol,
aklagarrnyndi et, polismyndighet, krono ogdemyndighet eller
skattemyndig  et,
2. lamna yt uppgift gom behdvs for gp réttsmedicinsk under-
sokning,

lamna yt 2 ~ifom Socialst relsens rad for vissa réattsliga
sociala och mugﬁ%‘g) frAgor be o6ver for sin verksamhet,
4. lamna ut uppgift om en Studerande gom behdvs fér  révning
av ett arende oy avskiljande 5, denne fran hé skoleut ildning,
5. lamna uyt uppgift gom trafiksékerhetsver et behéver for
prévning 5y nagons lamplighet att ha korkort eller traktorkort,
6. till socialstyrelsen lamna yt H apotek gm forskriv-
ning gy narkotiska eller alkoholhyptggq‘fikemedel, om det finns
grundad anledning anta att styrelsen bor ingripa mot forskriv-

ningen.

Denna paragraf motsvaras i tillsynslagen i dess nuvarande lydelse gy,
7 a  Tillsynsutredningen har foreslagit att till paragrafen skall fogas gp
sjatte punkt, gom foreskriver skyldighet att till socialstyrelsen &verlamna
uppgift oy forskrivning 5, narkotiska eller alkoholhaltiga lakemedel o
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det finns grundad anledning anta att Styrelsen bor ingripa mot forskriv-
ning for att avhjalpa ett fortgdende missbruk 4y sadant lakemedel eller
férhindra att ett begynnande missbruk utvecklas.

Tillsynsutredningen har i avsnitt 11.2.6 utvecklat de skal varpad den
foreslagna uppgiftsskyldigheten grundas.

Det ar viktigt att uppgift inte lamnas till socialstyrelsen i andra fall &n
da det foreligger grundad anledning anta att viss kund fortgdende miss-
brukar narkotiska eller alkoholhaltiga lakemedel eller har bérjat utveckla
ett sddant missbruk. Med grundad anledning skall forstds, att starka skal
talar for, att kunden ar hemfallen &t sadant missbnrk.

12 § Om den gom tilhér halso- och sjukvérdspersonalen  uppsat-
ligen eller gy oaktsamhetd ésic:osét}elrd vad gom &li ger honomd i
hans rkesutévning far disciplinpafolj 214 sdvida
inte elet med hansyn till samtliga omst'alan‘lQQvg[QT’gqu1 att anse
som fin 4 Disci linpafolid &r erinran ©ch varning.

Discip  inpafol] far, om det finns sarskida skal till det,
alaggas aven den gom har tillhért  halso- och sjukvérdspersona-
len men nu inte lan Or det.

Disciplinpaféljd q rgF alaggas en arbetstagare darfor att han
deltagit i strejk eller n&gon darmed jamforlig — stridsatgard.

Bestammelserna i paragrafens forsta stycke foreslds fortydligade sa att
beddmningen 5, huruvida ett 5y hélso- och sjukvardspersonal i yrkes-
utdvningen  begénget fel &r att gnse som finga eller ej, skall goras under
hansynstagande till samtliga omsténdigheter kring den anmalda handel-
sen.

Utredningen  hanvisar till diskussionen i kapitel 16, dar motiven for
forslaget noggrant redovisas.

13 § Har &tgard vidta its for att &tala den ggm tillhér hélso- och
sjukvardspersonalen, ¢ disciplinart  forfarande enligt denna lag

inledas eller fortsattas i frA 5 om den fbrseelse som avses
med atgarden. Underréttelse g igt 31 § far dock ske.

Anmalan il &tal ske, om den mot vilken disciplinfpaféld
iffd asatts &r skéll en misstankt for att i yrkesutdvningen a
be brott, for vi ket fangelse &ar foreskrivet.  Sarskilda regler

er for atal for brott li § lagen 1991115 om atgérder
1 forsknings-  eller beh Q' syfte med befruktade &gg frén
manniska.

Anmalan il atal skall oOras gy Socialstyrelsen oy annat inte
folier gy 40 § tredje styc et.

Enligt paragrafens andra stycke skall anmalan till &tal goras gm den gom
tillhor  halso- och sjukvardspersonalen  &ar skaligen misstéankt for att i
yrkesutévningen  ha begéatt brott, for vilket fangelse &ar foreskrivet.
Bestammelserna i denna paragraf har tillkommit  for att den gom begétt
en felaiktig handling i yrkesutévningen inte skall &léaggas dubbla straff
aven gym det felaktiga handlandet gy S& grovt att det maste betecknas
som ettt brott. Med hansyn till detta syfte skall paragrafens bestamning
att den brottsliga handlingen begatts i yrkesutévningen inte ges en vidare
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omfattning  &n motsvarande uttryck i 12 § forsta stycket tillsynslagen.
Tillsynsutredningens forslag till andring ,, paragrafens andra stycke
har ett delvis motsatt syfte, namligen att gardera mojligheten  att dis-
ciplinart  bestraffa den gom misstanks for att i yrkesutvningen —ha begatt
ett allvarligt fel. Om det ar tveksamt g, en &talsanméalan verkligen
kommer gait leda till Atal kan forfarandet med &talsanmalan enligt detta
lagrum leda till att den felande helt undgér varje form ay bestraffning.
Denna konsekvens 4, det nuvarande regelsystemet kan sékerligen i
ménga fall upplevas gom stétande fir det allmanna rattsmedvetandet. Ett
annat skél &r att den nuvarande obligatoriska  skyldigheten  ait gora
atalsanmalan ar alltfor  vittgdende, eftersom anmalan maste goras &ven
om sannolikheten  for att &tal inte kommer att vackas &r stor. Utred-
ningens forslag innebér o, méjlighet for socialstyrelsen resp. HSAN att
underldta &talsanmalan, da omstéandigheterna &r sddana att det ar figa
troligt, att en anmalan verkligen kommer att leda till Atal.

14 § péfold far inte &laggas, om den gom avses bli foremal for

disciplinp  foljd enli t inte inom tva ar efter forseelsen har
fatt underrattelse eni t | § eller anmanin enli t 21 § tredje
stycket en 1986 65 med instruktion sdagens om-

budsman ¢ ler  § forordningen 1975 1345 med instruktion for
justitiekanslern.

Den foreslagna andringen i denna paragraf ar av rent redaktionell art.
Avsikten har endast varit att hanvisningama  till de i sammanhanget
aktuella bestammelserna i instruktionerna  for riksdagens ombudsman
resp. justitiekanslem  skall \r5 utformade pa ggmma Sétt.

16 8 Om det finns edning anta att itimationen  bor
aterkallas  enligt 1gr§'l¥3g§astycket 2., f&r gp legitimerade

214 lata sig undersokas den lakare anvisas
alaggas 9 av som
no

onom:
Har forordnande ., lakarundersokning givits, far itmatio-
nen dterkallas for tiden fill dess frA zn om Aterka lelse gy

it i pvats  slutli Har en  itmerade inom g
Iecaglglt{lal@qgﬁegphan erhdl del 5, foror andet inte efter-
kommit detta, far legitimationen &terkallas.

Den gy tillsynsutredningen foreslagna  &ndringen 5, bestammelserna i
forevarande paragraf innebar ¢, méjlighet for HSAN att slutligt avgora
frigan o, Aaterkallelse 4, legitimation om daterkallelsegrunden  &r den
legitimerades ~ sjukdom eller nagon liknande omstandighet och HSAN
alagt den legitimerade att lata sig undersdkas 4, viss lakare. Om den
legitimerade inte inom ett &r efter det han fick del av denna anmaning
l&tit undersoka sig 5y den lakare o anvisats honom fir HSAN s&lunda
uppta legitimationsfrégan il ett slutligt avgsrande och dra in legitima-
tionen. Den foreslagna bestammelsen innebar sélunda o, méjlighet men
ingen skyldighet  for HSAN att, nar tidsfristen et ar lopt ut, slutligt
préva och avgéra &rendet. Orsaken till att den legitimerade inte efter-
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kommit aninaningen behover nédvéndigtvis inte 5 att denne tredskas.
Anledningen  hartill kan ygrq godtagbar.

17 8 Om g lékare, tandlakare eller veterindr missbrukar sin
behori het att forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga lakeme-
del eler teknisk sprit far behorigheten dragas in eller eljest
begrénsas.

18 § Foreligger sannolika skal for misstanke oy s&dant miss-
bruk gom avses | 17 § far lakarens, tandlékarens eller veterina-
rens ifragavarande behorighet dras in eller eljest begrénsas till
dess frdgan oy indra ningen eller begrénsningen g, behorig-
heten har provats slut igt.

Tiden for ett s&dant besluts gilti het f&r bestammas till hogst
sex Manader. Om det finns sarski da skal for det far beslutets
giltighet forlangas till att gyse Ytterligare hogst gex méanader.

Bestammelser gy ratt for riksdagens ombudsman och for
justitiekanslem  att gara anmalan i &renden gom ayses | 17 § och
om handlaggning av Sadana é&renden finns i 6 § agen
1986765 med instruktion  for riksdagens ombudsmén och i 6 §
lagen 19 5 1339 o, justitiekanslems tillsyn.

17-18 88 ar nytillkommande paragrafer och innefattar bestammelser g,
definitiv.  och interimistisk  indragning eller begrénsning g, den behorig-
het gom tillkommer vissa legitimerade yrkesgrupper  inkl. legitimerade
veterinarer _ att forskriva narkotiska och alkoholhaltiga lékemedel och
teknisk sprit. Bestammelserna  &r tillampliga  aven p& dem ggm, genom
sarskilt forordnande  har behorighet att under férordnandetiden  utéva
motsvarande yrke.

Ifrdgavarande modjligheter till indragning eller begransning gy forskriv-
ningsratten  behandlas i avsnitt 17.4, till vilket tillsynsutredningen
hénvisar.

Harutover skall framhallas, att ifrdgavarande bestammelser berdr for-
skrivningsratten  endast i den mén denna gyger Narkotiska och alkohol-
haltiga lakemedel samt teknisk sprit. | &vrigt kan alltsd den g5 fOr-
skrivningsrétt  t.ex. helt dragits in med stdd 5, bestammelserna i 17 §
&ven i fortsattningen ordinera sadana lakemedel, go inte &r narkotiska
eller alkoholhaltiga.

Av 47 §tillsynslagen i tillsynsutredningens  forslag framgar att HSANs
beslut med stéd 5, bestdammelserna | 17 och 18 omedelbart  skall
galla gy inte annat forordnas.

Vad betraffar bestammelsen i den foreslagna | 7 § skall g forutsattning
for HSANs beslut o indragning eller begrénsning 5y forskrivnings-
ratten \grgq att utredningen i arendet klart visar att forskrivaren miss-
brukat sin behorighet att forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga lake-
medel eller teknisk sprit.

Bestammelserna i denna paragraf &r i princip desamma ggom py finns i
6 § 2 mom. andra stycket narkotikaférordningen 1962704 och i 58§
férordningen 1963654 om forsélining fr&n apotek 4, alkoholhaltiga
lakemedel och teknisk sprit 1,y Tillsynsutredningen har foreslagit att
dessa bestammelser skall upphévas samtidigt med att de g, utredningen

267



268 Specialmotivering

foreslagna andringarna i tillsynslagen trader i kraft.

Vad angér bestammelserna i den foreslagna 18 § skall sannolika skal
for misstanke oy, sddant missbruk foreligga for det interimistiska beslu-
tet. Misstanken maste alltsd ygrg valgmndad. Fullstandig bevisning om
missbruket behdver sélunda inte foreligga. Det interimistiska forfarandet
ar till for att op Ofullstandig utredning skall kunna slutféras. Tillsynsut-
redningen har réknat med att gex Manader skall \4pq tillrackligt  1&ng tid
for att skapa erforderlig klarhet g, missbruk foreligger eller inte. Om-
standighetema kan emellertid i det enskilda fallet y4r5 S&dana att det &r
motiverat  att forlanga det interimistiska  beslutets giltighetstid, dock
hogst ytterligare gex Manader. Harefter skall HSAN avgoéra arendet.

19 § Har beslut fattats enligt bestammelserna i 17 eller 18 § far
narkotiskt  eller alkoholhaltigt  lakemedel eller teknisk g rit, gom
lakaren, tandldkaren eller veterindren dessférinnan  orskrivit,
inte utlamnas fran apotek.

Ocksd denna paragraf &ar nytillkommen enligt tillsynsutredningens
forslag. Avsikten &r att forhindra att recept, som utfardats gy nagon,
vars forskrivningsratt  dragits in eller begransats med stdd g, bestammel-
serna | 17 eller 18 expedieras pa apotek, sedan det definitiva regp.
interimistiska  beslutet fattats. Det kan ocksa finnas risk for att forskriva-
ren utfdrdar v men antedaterade recept, som sedan skulle kunna expe-
dieras pd apotek i vanlig ordning. En férutséttning for att bestammelsen
skall bli effektiv ar att sddana rutiner utarbetas sa att apoteken snabbt far
karmedom oy s&dana beslut och vilka besluten galler. Sadana rutiner
bor lampligen utarbetas g, Socialstyrelsen, efter samrad med lakeme-
delsverket.

Ett beslut g definitiv eller interimistisk indragning eller begransning
ayv behdrigheten att forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga  lakemedel
eller teknisk sprit innebar naturligtvis inget hinder fér att sddana lakeme-
del och substanser, gom inte beslutet i det enskilda fallet galler men som
kan finnas upptagna i samma recept, €xpedieras apotek.

20 § Har gp legitimation Aterkallats eller har o behorighet ait
forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga lakemedel eller teknisk
sprit dragits in eller eljest begrénsats, skall gn py le itimation
respektive behorighet meddelas nar forhdllandena " ger det.

Denna paragraf motsvarar huvarande 17 8§ tillsynslagen. Den féreslagna
andringen innebar o, komplettering 5, de nuvarande bestammelserna, s
att den ygrg fOrskrivningsratt beskurits med stéd 5, 17 § lagforslaget,

skall kunna aterfa denna sin behorighet, nar omstandigheterna medger
det, dvs. d& HSAN bedomer att nadgon risk for missbruk g, firskriv-

ningsrétten inte langre foreligger. Nagot hinder for vederbérande yrkes-
utbvare att nar gom helst hos HSAN begara att aterf4 sin forskrivnings-

ratt foreligger inte, &ven utan nagon séarskild bestdmmelse harom.
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| ovrigt innebar bestdmmelsen att HSAN nar gom helst har réatt att
aterkalla sitt tidigare beslut o, indragning eller begrénsning 5y forskriv-
ningsratten.

21 § Fragor gy disciplinansvar  enligt denna lag provas ay en
sarskild namnd, héalso- och sjukvardens ansvarsnamnd.
Namnden provar &ven frdgor gom avses i 15-20 §8.

Denna paragraf motsvarar nuvarande 19 § tillsynslagen. Denna for-
eslagna andringen i paragrafens andra stycke &r foranledd dels gy att
ocksd 19 och 20 §§ enligt utredningens forslag innehdller bestammelser
om behorighetsfrdgor  och dels 5, utredningens forslag o, upphavande
av bestdammelserna i nuvarande 18 Utredningen héanvisar har till den
allmdnna motiveringen i kapitel 17.

22 § Ansvarsnamnden  bestdr 5, ordférande och é&tta andra
ledaméter.  De utses gy regeringen for tre &r. Ordféranden  skall
vara erfaren i domarvarv. Ovriga ledaméter skall ha sarskild
insikt i halso- och sjukvard. Av dem utses ep efter gemensamt
forsla 5y Landstingsférbundet ~ och Svenska kommunférbundet,

en e er forslag ay Landsor anisationen i Sverige, en efter
forslag gy Tjansteméannens entralorganisation ~ och g efter
forsla 5, Sveriges Akademikers Centralorganisation. De fyra

dters ende ledamdterna utses bland personer som kan anses
sérskilt foretrada allménhetens intresse.

For ordféranden skall for ggmma tid utses egn Stéllféretradare.
Denne skall g4 erfaren i domarvérv. For varje gpngn ledamot
skall det finnas ett tillrackligt —antal ersattare gom skall utses for
samma 1id gom ledamoten. Vad gom sags i forsta stycket g
behdrighetsvillkor och o forslagsratt galler ocksd i frAga om
ersattare.

Har forslag till ledamot eller ersattare avgivits, skall e e-
rlngle‘f?ts detta forordna ledamoter och ersattare i tilldck ngt

Denna paragraf motsvarar nhuvarande 20 8§ tillsynslagen.
Tillsynsutredningen har i 15 kapitlet ingdende diskuterat frdgan om
ansvarsnamndens  sammanséttning  och dar angett motiven for sina
forslag om andringar i férevarande paragraf.

26 § Fragor g disciplinansvar skall tas up anmalan gy
socialstyrelsen  eller 5, den patient som saken galler eller, o
patienten inte salv kan anmala saken, opn nérstdende till denne.
Om sarskilda g finns till det f&r namnden ta upp frd 3 om
disciplinansvar ~ dven pa anmalan 5y arman som saken gal g
Andra fra o som avses i 214 tas upp pa anmalan g, social-
st relsen el o & ansékan zy en som Saken galler eller, gy

an avser in ragningeller A i terinars  behorig-

hetgatt forskriva  narkotiska eQ?Qrk%‘rQs i lakemedel eller
teknisk sprit, pd anmélan gy statens jordbruksverk.

Bestammelser oy ratt for riksdagens ombudsman och for

justitiekanslem att ©ora anmalan i arende ggm ayses | forsta
eller andra stycket ng i 6 § tredje stycket lagen 1986765
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med instruktion  for riksdagens ombudsmén och i 6 § forsta
stycket lagen 1975 1339 , justiieckanslems tillsyn.

Denna paragraf motsvaras gy 24 § tillsynslagen i dess nuvarande lydel-
se.

De andringar i sakfragor, gom tillsynsutredningen  foreslagit vad betraf-
far HSANs skyldighet att pd anméalan tg upp fragor om hélso- och
sjukvardspersonalens  disciplinansvar  och behorighet att utova yrke, &r
en konsekvens g, bla. fbrslagen o, vissa utvidgningar g, tillsynslagens
tillampningsomrade.

Utredningen  har foreslagit ett tillagg till paragrafens forsta stycke,
enligt vilket ansvarsnamnden far tg upp frdga oy disciplinansvar  aven
p& anmalan gy annan, som Saken géller, oy det finns sarskilda skal for
det. Harmed ,yges nérstdende till patient eller avliden i sadana fall, gom
omfattas 5, dei | § forsta stycket tillsynslagen foreslagna bestammel-
serna, dvs. den narstdende skall ha stallning o patientens eller den
avlidnes stéllféretradare.

| intyg eller utlatande av t.ex. en lakare eller o psykolog férekommer
att tredje man omnamns, ofta i egenskap gy part i exempelvis véardnads-
mal i domstol. Om det i intyget eller utldtandet falits ogrundade eller
krankande omdémen oy den tredie mannen far ansvarsnamnden, p&
anmalan L, denne ta upp saken for provning g, intygsutfardarens
disciplinansvar.  Ocksd i detta fall bor fordras att det inte ar frdga om
bagateller och i varje fall att saken ar av stor betydelse for anmélaren
se ocksa kapitel 18.

Tillsynsutredningen har i nyssndmnda kapitel ocksd foreslagit att
statens jordbruksverk  skall tillerkdnnas ratt att sjalv géra anmélan direkt
tilll HSAN i fall gom ayser Veterindrs missbruk g, sin forskrivningsratt,
pd vilka bestdmmelserna i 17 eller 18 § i detta lagférslag &r tillampliga.
Detta forslag har féatt sitt uttryck i o i forevarande paragrafs andra
stycke inférd bestdmmelse harom.

29 § Ansvarsnamnden skall g till att drendena blir tillrackligt
utredda. Overflodi utredning skall avvisas.

Namnden far for (5 in patientoumaler eller andra P
som behovs for utredningen. arvid far vite om hth@-lad“n
kronor foreldg g den gom tillnor  héalso- och sukvar spersona-
len. Utddman et 5y vitet ankommer p& namn gn

Denna paragraf motsvarar nuvarande 27 § tillsynslagen. Enligt den nu
géllande far vite med hogst | 000 kr. férelaggas den som tillhdr  halso-
och sjukvardspersonalen, oy, denne inte efterkommer ansvarsnimndens
begaran att till namnden inge for utredningen i visst &rende behévliga
patientjournaler  eller andra handlingar.  Tillsynsutredningen foreslar har
en hojning 5, vitesbeloppet till hogst 5 000 kr. Motivet harfér ar den
forandring 5y penningvérdet oy, skett sedan tillsynslagen tradde i kraft
den | juli 1980. Forslaget innebar givetvis att vitesfirfarandet kan
inledas med féreliggande 4, vite till ett lagre belopp.
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36 8§ Till muntlig forhandling skall parterna Kallas. En enskild
far forelaggas att instilla  sig personligen vid pafolid att hans
franvaro inte utgdr hinder foér arendets vidare handlaggning och
av Orande.

il muntlig  férhandling  far ansvarsnamnden kalla aven snnan
an part, om nhamnden finner att det behovs.

Enskild och annan, som kallelse har installt till an
muntli RAEhdiin far ftiller &nnas ersatining 5, Imanna
medel oy kostnad gy resy Och uppehdlla, o, ansvarsnamnden
finner att han skaligen bor ersattas. Namnden far bevilja fir-
skott p& ersattningen. Narmare bestammelser om erséttning och
forskott meddelas 5, regeringen.

Denna paragraf motsvarar 36 § tillsynslagen i lagens nuvarande lydelse.

For narvarande galler att oy muntlig forhandling skall aga rym i an-
svarsnamnden skall parterna kallas. De fér, om de instéller sig, till-
erkannas ersattning 5y allmanna medel for kostnad for resa och uppehél-
le, om namnden finner det befogat. Hinder moter i och for sig inte att
annan an part kallas till forhandlingen |,on i s&dant fall kan denne inte
tillerkannas nagon sadan ersattning.

Négra mojligheter att tvinga nagon, vare Si9 en part i &rendet eller
annan person, har inte ansvarsnamnden. Det enda hotet for partens
vidkommande  &ar att &rendet avgérs utan hinder av att denne inte ar
narvarande. Det &r manga génger 4, stor betydelse for namndens
provning gy visst arende att den far méjlighet att till muntlig férhandling
kalla aven andra personer 4n parterna, tex. nagon gom kan lamna
upplysningar oy vad gom férevarit eller ygp4 till stéd f6r parten. Det
bOr yara lattare for namnden att vid muntig férhandling f4 tillgang il
de upplysningar  ay arman &n parterna, som namnden anser Sig behova,
om nhdmnden fé&r befogenhet att tillerkdnna ocksa s&dan person €rsattning
for installelsen i namnden. Rétt till erséttning  skall dock inte tillkomma
parts ombud eller expert. Tillsynsutredningen forslag till lydelse av 36 §
tillsynslagen  inneb&r att ansvarsnamnden ges ifrdgavarande befogenhet.

37 § Ett arende f&r inte avgéras utan att parten fétt karmedom

om det gom fillforts — arendet genom n&gon annan &n honom %le

och han fatt tillfalle att yttra sig over det. Arendet far
avgoras utan att S& skett, oy det foreligger s&dana skal som
anges | 31 § andra stycket.

Denna paragraf motsvaras av huvarande 35 § tillsynslagen. | denna
paragraf regleras frdgan o, den kommunicering som skall &ga yym med
parterna gy material, gom ftillférts  det enskilda &rendet under hand-
laggningen.  Enligt paragrafen i dess gallande lydelse far ett arende inte
avgoras forran parten fétt kannedom ., det gom tillférts  &rendet genom
ndgon annan 4n honom sjélv. Han skall ocks& f& tillfdlle att yttra  Sig
over detta material, oy det inte &r uppenbart att talan inte kan bifallas
eller att yttrandet &r onddigt. Denna konstruktion av bestammelserna kan
tolkas sd att allt g ftillférts  arendet under handlaggningen, 5, nagon
arman an parten sjalv skall kommuniceras med denne, gavsett Mmateria-
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lets betydelse for é&rendets utgdng. Det material, gom Oversénds il
parterna for yttrande, kan daremot begransas i dverensstammelse med
reglerna i nuvarande 29 § andra stycket tillsynslagen 31 § andra stycket
tillsynsutredningens ~ forslag.  Enligt tillsynsutredningens  uppfattning kan
det inte ygrg meningsfullt  att delge varje part allt vad gom tillforts

arendet 4, annan &n honom sjélv, &ven sédant gop Saknar all betydelse
for arendets utgdng. Utredningen  gnger darfor att kommunicerings-

skyldigheten bér omgardas gy samma begransningar, gom galler i friga
om det material parten far ftillfalle att ytra sig over enligt forevarande
paragraf. | enlighet harmed har utredningen utformat sitt forslag till
lydelse g, 37 § tillsynslagen.

40 § Disciplinarende  betraffande arbetstagare far Gverlamnas gy
ansvarsnamnden  till arbetsgivaren for den A&tgérd gom kan
ankomma p& honom, det ar 2 arendets behand-
ling i namnden inte é?rgékallad urpag’hmgag/anpunkt eller for
att tillvarata patientens réatt.

Innehdller o anmalan till ansvarsnamnden klagomdl Gver
brister i kontakten mellan gp patieﬁTh halso- och sjukvards-

rsonalen hos gp landstings Mommon ' eller éver négot annat
iknande forhallande och ar det u e % nmalan inte kan
féranleda disciplinansvar li B]Pa QQ namnden Gver-
lamna anmalan i den delen fﬂ gt];dstingskommunen for ard.
Vad gom S8gs om landstingskommun  géller ocks& annan  om-
mllé?riner ansvarsnamnden i ett dar anhangigt &arende att forutsatt-
ningarna enligt 13 § andra stycket for anmalan till atal forelig-
ger, skall namnden gora anmalan.

Den i paragrafens andra stycke foreslagna é&ndringen &r gp konsekvens
av den sjukvardsskyldighet som fro.m. den 1 januari 1992 &ligger
primarkommunema  enligt 18 § HSL i dess lydelse enligt lag 1990 1465.

43 § Talan mot ansvarsndmndens belsut gom ar slutligt far foras
av
socialstyrelsen for att tillvarata allménhentens intressen,
2. statens Jordbruksverk, d& verket enligt 26 § andra stycket har
anmalt op frAga om Vveterinars behdrighet att forskriva narkotis-
ka eller alkoholhaltiga lakemedel eller teknisk sprit,
enskild gom enligt 26 § forsta stycket har anmalt en fréga om
disciplinansvar,  gm beslutet gar honom emot,
4. annan som beslutet angér, oy det har gétt honom emot.
Bestammelser o, ratt for riksda gpng Ombudsméan och for
ustitiekanslem  att s6ka andring i bes ut om disciplinansvar  eller
horighetsfrd 5 med anlednin fel i ; = ﬂ?ns i
7 ﬁlag;jé 765 med inst t%/n'_fﬁrn 'Q%@g%‘&tg}mj man
oc | n 19 5I339 om Ustitiekanslems  tillsyn. Talan
skall vackas inom fyra veckor det beslutet har meddelats.

Denna paragraf motsvarar nuvarande 40 8§ tillsynslagen, gom innehaller
bestammelser oy vika gom ar behériga att fora talan mot ansvarsnamn-
dens slutliga beslut. Tillsynsutredningens forslag innebar att paragrafen
bor tillféras  en ny Punkt enligt vilken statens jordbruksnamnd ~ far fora
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talan mot ansvarsnamndens slutliga beslut i arenden rérande veterindrs
missbruk 5, behérigheten  att forskriva narkotiska  och alkoholhaltiga
lakemedel och teknisk sprit. Detta forslag &r att se som en konsekvens
av forslaget att jordbruksverket skall tillerkannas sjalvstandig ratt att
gora anmaélan direkt till HSAN betraffande s&dant missbruk ay veterinar.

48 § Om inte nigot annat foreskrivits, &r socialstyrelsen motpart
til den rkesutovare oy Overkla at ansvarsnamndens eller
kammarrattens  slutliga beslut enligt enna !ag. Om det &verkla-
gade beslutet galler sadan frdga, betraffande vilken statens
jordbruksverk  enligt 26 § andra st cket &ger gara anmalan till
ansvarsnamnden  &r statens jordb sverk jrkesutévarens  mot-
part. Om gp enskild har anmalt disciplinarendet &r ocksd han
yrkesutdvarens motpart.

Denna paragraf motsvarar nuvarande 45 § tillsynslagen.  Enligt fore-
skrifterna i denna paragraf &r socialstyrelsen motpart till den yrkes-
utdvare gom Overklagat ansvarsnamndens eller kammarrattens  slutliga
beslut enligt tillsynslagen. D& samma Stallning bor tillerkdnnas  statens
jordbruksverk,  d& det 6verklagade beslutet g Veterinars missbruk av
sin forskrivningsratt, har tillsynsutredningen formulerat sitt forslag till
lydelse 5, forevarande paragraf i enlighet h&rmed.

Forslaget il andringar i halso-  och sjukvardslagen
1982763

2 g 8 Hélso- och sjukvarden skall bedrivas s& att den
kraven pd gpn god vard. Detta innebadr att den skall sérylglpfy”er
vara av_god kvalitet —och ftillgodose patientens behov

trygghet i varden och behandlingen,

2. yara latt ; A H
bygga pétJngQ‘ng)lrlgatientens sjalvbestammande och integ-

ntet,
4. frama goda kontakter mellan patienten och halso- och
sjukvar  spersonalen.

Vérden och behandlin g, skall s&langt det & mojligt utformas
och genomféras i ggmr d med patienten.

Patienten skall ges upplysnin  gr om sitt halsotilistdind  och o

de behandlingsmetoder  gopy g o till buds. Om i
de i stéllet ugﬁbésﬁ'negama

inte kan lamnas till  atienten skall

honom  narstdende. H ar dock inte lamnas till

i é(ﬁ:r nd on pﬁ%squsggfde i den man det finns
prﬁotégm; tta i kap. 3 8§eller 6 § sekretesslagen 1980 100
eller i 7 §andra st cket eller 8 § forsta stycket lagen 1980 11
om lillsyn &ver h& go. och sjukvardspersonalen mfl.

Den foreslagna &ndringen i denna paragrafs tredje stycke ar en konse-
kvens g, tillsynsutredningens uppfattning  att uttrycket nara anhorig
skall bytas ut mot ordet narstéende.
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3 5 8 Varje landstingskommun skall gyara for att den gom
avlidit nagon gy landstingskommunens sjukvardsinrattningar
eller ¢ gr dodens intrade forts dit for undersékning eller gnnan
2+ A héndertas med iakttagande 5, respekt och vardighet
atjgeégqrr]sattning och begravning &ager yym.

Denna paragraf har till sitt innehdll ingen motsvarighet i HSL i lagens
nuvarande lydelse. Enligt 3 § HSL ar varje landstingskommun och
landstingsfri  kommun skyldig att erbjuda en god halso- och sjukvérd
dem gom & bosatta inom den ggng landstingskommunen  resp, kom-
munen. Denna skyldighet omfattar inte omhéndertagandet 4y, avlidna. |
frdga om personer, som aviidit pa allmant sjukhus, fullgérs likval
regelméassigt de atgarder, gom ar forknippade med ett dodsfall intill dess
bisattning och begravning, genom den landstingskommunala  resp. den
kommunala  sjukvardshuvudmannens forsorg. Detta ar ett frivilligt
atagande fran sjukvardshuvudménnens  sida.

Som sérskilda atgarder i omhandertagandet 5, avlidna kan ggg utfdran-
det 5, kliniska obduktioner i férekommande fall liksom fullgérandet 4y
sddana uppgifter, gom &r férenade med organdonationer for transplanta-
tionsandamal.

Atgérder i samband med dodsfall och vid det omedelbara omhéanderta-
gandet efter det doden intratt och intill dess biséttning och begravning
kan &ga rym, & att se som ett naturligt inslag i halso- och Sjukvérdsar-
betet. Tillsynsutredningen anser att detta omhandertagande bor inga i de
lagfasta skyldigheter den allmdnna héalso- och sjukvardens huvudman har
i forhallande till befolkningen.  Denna skyldighet, gom kommer till
uttryck i denna paragraf, skall enligt tillsynsutredningens  forslag omfatta
dem gom avlider p& allman sjukvardsinrattning  men ocksd dem gom
efter det doden intratt inforts till g sjukvardsinrattning.  Det forhallandet
att ndgon avlider pd gnnan Plats &n gn allméan sjukvardsinrattning  inne-
bar inte att den avlidne maste foras till sjukhus. | nomialfallet, dvs. da
dodsfallet har konstaterats och nagra krav pa séarskild undersdkning for
att faststalla dodsorsaken inte uppstdlls, omhandertas den dode genom
begravningsentreprendrs  forsorg. Men i motsatt fall, da den déde gy en
eller annan anledning for viss atgard maste foras till gn allmén sjuk-
vardsinréttning,  tex. da& lakare bedémt att ep Klinisk obduktion méste
genomforas for att faststélla dodsorsaken, blir situationen densamma
som om den déde avlidit p& den sjukvérdsinrattning  dit denne férts. Den
foreslagna skyldigheten omfattar darfér ocksd dessa fall.

Sjalva omhandertagandet 4, den avlidne omfattar de atgarder gom &r
forbundna med dodsfall, sdlunda iordningstéllande g, den dode, kontakt
med den doédes narstdende, forvaring gy den avlidne till dess bisattning
och begravning kan &aga ;ym. Déremot omfattar skyldigheten inte sadana
uppgifter gom ankommer pa begravningsentreprenor, t.ex. Svepning och
balsamering. | samband med omhéndertagandet férekommer  ocksa
atgarder 4y annat slag gom tex. utfardande 5, dddsbevis och dbds-
orsaksintyg, tillfélligt  omhéndertagande 5, den dodes personliga tillho-
righeter.
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Den dodes néarstdende kan ha krav p& sarskida atgarder i samband
med att patienten ligger for doden eller i samband med omhéndertagan-
det 4, den avlidne. Sérskilt kan det a5 fallet gy den avlidne och
dennes nérstdende tillhdr gn etnisk minoritet  eller 4y religiosa skal
onskar iaktta riter och sedvénjor somi detta sammanhang ar frammande
for svenskt tankesatt. Halso- och sjukvardspersonalen har givetvis att
aven i sddana fall fullgéra sina aligganden med respekt och vordnad for
den déde och bemdta de narstdende med forstdelse och omtanke. Till-
motesgaendet 5, den dodes eller de narstdendes onskemdl i samman-
hanget far emellertid inte strida mot svensk lagstiftning.

Tillsynsutredningen har forutsatt att frAgor om kostnader, gom uppstar
d& ¢n avliden omhandertas pa sjukvardsinrattning i gpnan landstings-
kommun &n dennes hemlandsting, regleras i det s.k. riksavtalet eller pa
annat lampligt  satt.

Skyldigheten ~ for halso- och sjukvardshuvudméannen att omhanderta
avlidna i avvaktan pa bisattning och begravning, utgér inget hinder for
sddant omhandertagande pa enskild sjukvardsinrattning om dodsfallet
intraffat  dar. Detta kan galla i frdga gy, avlidna, gom Vardats av
landstingskommunen  férhyrda vardplatser hos den enskilde sjukvardshu-
vudmannen.  Kostnaderna harfor bor kunna regleras gepom Overenskom-
melse mellan den enskilda sjukvardsinrattningens huvudman och ved-
erboérande landstingskommun.

en landstingskommun  samt, i ar sarskilt foreskrivet,
de kommuner ggm inte ingér i landstingskommun.
Bestammelserna i 3 5 § géller ocks& kommuner gom iNgar i gn

landstingskommun.

17 8§ Bestammelserna i 18-25 5 mmuner gom iNgar i
8Stgalle

Enligt tillsynsutredningens forslag skall ocksd de primarkommunala
halso- och sjukvérdshuvudménnen 44 skyldiga att omhanderta personer
som avlidit inom den halso- och sjukvérdsorganisation,  gom omfattas 5y
bestimmelserna i 18-25 8§ HSL i lagens lydelse enligt lag 19901465,
eller efter doden inforts dit. Bestammelser harom foreslas inforda gom
ett nytt stycke till 17 § HSL i lagens nyssnamnda lydelse.

Savitt tillsynsutredningen uppfattat det kan det harvid knappast bli
fraga om annat omhéndertagande 5, den dode &n gom normalt sker, nér
den enskilde avlidit i sitt eget hem. Tillsynsutredningen har forutsatt att
om dbdsorsaken inte kan faststéllas i samband med dodsfallet och skal
inte foreligger for rattsmedicinsk undersdkning, kommer den avlidne att
transporteras till sjukvardsinrattning for erforderlig  undersokning.

27 § Socialstyrelsen har tillsynen 6ver den hélso- och sjukvard
som bedrivs enligt denna lag. Styrelsen skall darvid folia och
stodja verksamheten. Vid utovande 4y sin tillsyn har styrelsen
ratt att foreta inspektioner.
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Tillsynsutredningen foreslar att tillsynen 6ver all halso- och sjukvérd,
sévél den gop bedrivs 5y landstingskommuner  och andra kommuner
som den gom bedrivs 4, enskilda skall utévas g, socialstyrelsen och
omfattas ay en gemensam tillsynsregel i HSL. Forslaget till &ndring 4y
bestammelserna i 27 § HSL i dess lydelse enligt lag 19901465 har
utformats i enlighet héarmed.

Forslaget il Andringar i stadgan 197088 om
enskilda  vardhem m.m.

3 § Socialstyrelsen har hogsta tills pen Gver enskilda vardhem.

Den I6pande tillsynen i socialt anseende o6ver ett vardhem

utbvas i den kommun, dar hemmet &r beld et 5, den namnd,

som kommunfullméktige bestamt  enligt § forsta stycket

socialtjanstlagen,  1986620.
Undervisning, gsom bedrivs vid enskilt vardhem och gom mot-

H i Orskola, grundskola, séarskola eller
svarar, wndgrvisniggferf

yrkessk un_er av Skolverket.

Tillsynsutredningen foresldr att lansstyrelsernas uppgift att utdva tillsyn
i medicinskt hénseende over de enskilda vardhemmen skall upphéra och
i stallet ingd i socialstyrelsens tillsynsuppgifter. Den framsta anledningen
hartill  &r att lansstyrelserna  saknar medicinsk expertis i den utstrackning
som fordras for att kunna bedriva o effektiv tillsynsverksamhet.  Som
en konsekvens hérav har nuvarande andra stycket i forevarande paragraf
inte medtagits i utredningens forslag till ny lydelse 4y paragrafen.

For socialstyrelsens  del innebar forslaget visserligen gt styrelsen
aterfar op tillsynsuppgift — gom 8l&g styrelsen till dess lanslakarorganisa-
tionen avvecklades &r 1981, men styrelsens regurser fOr tillsynen 6ver
hélso- och sjukvarden kommer att ytterligare belastas. Tillsynsutred-
ningen foresldr darfor att socialstyrelsen i avvaktan p& resultatet g,
den oversyn gy stadgan o enskilda vardhem ggy &r néra forestdende
skall bedriva denna tillsyn med stéd gy de kontakter, gqoy lansstyrelser-
na kan ha etablerat vid fullgérandet 4, sina medicinska tillsynsuppgifter
enligt vérdhemsstadgan, och den medicinska expertis gom kan finnas pa
platsen.

Nuvarande tredje stycket i paragrafen, ooy, &r det andra stycket i
tillsynsutredningens  forslag, foreslas &ndrat med hansyn till att kommu-
nerna fro.m. den 1januari 1992 sjalva enligt 4 § socialtjanstlagen far
bestamma, vilken namnd uppgiften att utéva den lopande tillsynen i
socialt hénseende o6ver enskilt vardhem skall vila.

De foreslagna &ndringarna i paragrafens nuvarande fijarde stycke, det
tredje stycket enligt utredningens forslag, &r betingade 5, de faktiska
omstandigheterna  att sérskola finns och att Skolverket har tillsyn 6ver
s&dan undervisning 5o bestammelserna i denna paragraf ayser.
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7 8 Enskilt vardhem far inte drivas ytan tillstand. Sadant till-
Sténdweddelas av lansstyrelsen efter horande ay socialsty-

re sen.
Ans6kan gm fillstand skall goras skriftigen hos lansstyrelsen

god tid innan verksamheten skall tg sin borjan.  Ansoéknings-
handlingen skall innehdlla uppgift om
den kategori vardbehévande fér vilken vardhemmet
vardhemmets benamning och belagenhet,
antal vardplatser,
4. brandskyddsatgarder och Sanitira anordningar,

avses,

5. vem som anses vara forestdndare for vardhemmet, dennes
utbildning  och praktiska yrkeserfarenhet,
6. vem som é&r vardhemslakare,

Ovrig personal och dennas uthildning.

Lansstyrelsen far dock medge att uppgift o, férestdndare och
vérdhemslakare 1amnas vid gepare tidpunkt.

Till  ansokningshandlingen skall fogas ritningar oy, visar
lokalernas  storlek inredning och anvandning  samt, om bygg-
nadslov. meddelats fér vardhemmet, handlingar go visar detta.
Om sokanden &r bolag, férening eller stiftelse skall ett exemplar
av gallande bolagsordning eller stadgar bifogas jamte uppgift om
vem som ager tala och gygrg for sokanden.

Den 4y tillsynsutredningen foreslagna  andringen  innebdr ait social-
styrelsen skall horas i tillstAindsarendena. Skéalet harfor ar att det kan
finnas omstandigheter g &r 5, medicinsk  betydelse, nar ett nytt
vardhem skall etableras och drivas, och som Socialstyrelsen  bor
tilféalle  att ytra sig over, inte minst med tanke pa dess stillning som
tilsynsmyndighet  gver halso- och sjukvarden.

Vad styrelsen i sadana fall har att yttra sig 6ver ar vilken halso- och
sjukvard  gom skall bedrivas vid vardhemmet, vilka patienter som Skall
behandlas och vérdas dar, antal vardplatser, frAgor o, personalens
storlek och sammanséttning och andra frigor gop, &r av Mmedicinsk
betydelse i sammanhanget.

13 § Om varden ae skilt vardhem inte ombesé s pa fillfreds-
stallande st elli om annat missforhdllande  oreligger och
réttelse inte sker, kan lansstyrelsen efter horande ., socialstyrel-
sen dterkalla tillstindet.  Beslut o, Aterkallelse lander omedel-
bart till efterrattelse, om inte l&nsstyrelsen forordnar gnnat.

Till grund fér &ndringen 4, denna paragraf ligger samma Motiv gom de
fir &andringen i 7 § &beropade. Det &r salunda rimligt  att socialstyrelsen
ocksd far tillfalle att anlagga medicinska synpunkter pa konsekvenserna
av att tillstindet fr visst vardhem dras in.
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Forslaget till  andring i forordningen 19881236
med instruktion for  socialstyrelsen

5 § Far socialstyrelsen kannedom ¢y att ndgon har brutit mot
en bestammelse gom géller verksamhet gom star under styrel-
sens tillsyn, skall styrelsen vidta &tgéarder for att vinna rattelse
och, om det behdvs, ora anmalan till atal.

Har op legitimera yrkesutdvare tilldelats ~ vamin enli t
bestammelserna i lagen 198011 om flills p 6ver h& go. oc
sukvardspersonalen mAfl. skall socialst re sen, om det finns
sarskilda skal till det, 6vervaga att hos also- och sjukvardens
ansvarsnamnd vacka frdgan o, aterkallelse g, legitimationen.

Enligt tillsynsutredningens forslag skall ett andra stycke fogas till
paragrafen. Enligt detta skall det dligga socialstyrelsen att Overvéga att
hos HSAN vacka frdgan o Aaterkallelse 4, legitimerads legitimation,

om denne tilldelats varning g, ansvarsnamnden, och sarskilda skal for
ett s&dant dvervagande foreligger. Ett sadant sarskilt skl till overvagan-
den kan ygrg att den legitimerade tidigare tilldelats op eller flera g
ningar Ly ansvarsnamnden. Styrelsen maste ocksd beakta omstandig-
heterna kring det handlande ¢g fbranlett varningenvamingama. Det
skall ocks& poangteras att flera beslut oy, disciplinar atgérd inte automa-
tiskt skall leda till g, anmélan till HSAN med yrkande g, delegitime-
ring. Om daremot omsténdigheterna kring den legitimerades felaktiga
handlande och férsummelsema gop S&dana ar i hog grad allvarliga
maste styrelsen overvdga gpy Styrelsen skall vacka frdgan on, &terkallelse
av legitimationen.  Styrelsen maste darvid beakta att materialet méste ge
belagg for att den legitimerade genom sitt felaktiga handlande &dagalagt
s&dan oskicklighet i yrkesutévningen  eller olamplighet for yrket eller
foreter sadana tecken pa sjukdom, att en anmalan til HSAN med
yrkande o delegitimering  framstar gomy, befogad.

SOu
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Bilaga 1
Kommittédirektiv
Oversyn qy bestammelserna om tiIIsyn dver halso-
och sjukvardspersonalen, m.m.
Dir 198721

Beslut vid regeringssammantrade 1987-03-12.

Chefen for Socialdepartementet anfor

1 Mitt  forslag

En séarskild utredare bor tillkallas med uppgift att ge Over bestammelser-
na om lillsyn over halso- och sjukvardspersonalen, m.m. samt lagga
fram forslag till de foréndringar gy, beddms lampliga.

Den sarskilda utredaren skall 6vervaga

om den personkrets gy omfattas gy, lagen gy, ftillsyn Gver hélso- och
sjukvardspersonalen  m.fl. tillsynslagen bor utvidgas till att gyse &ven
andra personalgrupper tex. ytterligare personal inom verksamhet med
sarskilda  omsorger om Psykiskt utvecklingsstérda  samt viss personal
med vardutbildning som &r administrativt  verksam eller &r knuten till
rattsmedicinsk  eller rattskemisk  verksamhet,

om flillsynslagen  bor fértydligas  sdvitt ror personalens iakttagande gy
respekt och skyddande 4, integriteten tex. vid omhandertagande gy
avlidna i avvaktan pa bisattning och begravning,

om bersonalens bemdétande 5, anhdriga till patienter och avlidna bor
omfattas 5, tillsynslagen,

om Mmojligheterna  bor utvidgas for halso- och sjukvardens ansvarsnamnd
att interimistiskt ~ aterkalla legitimation  att utéva yrke inom halso- och
sjukvarden  eller begrénsa legitmerad  yrkesutbvares behérighet  att
forskriva  alkohol eller narkotika,

om forenklingar  kan géras i bestammelserna , hélso- och sjukvardens
ansvarsnamnds  verksamhet,

om och i safall i vilken utstrackning &tgéarder kan vidtas for att tillsynen
Over den personal goy, arbetar med férebyggande vard skall bli effektiv,

i vilken utstrackning olika yrkesgrupper inom héalso- och sjukvarden bor
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omfattas 5, bestammelser utdver tillsynslagen,

vilket gngyar sjukvardshuvudmannen  bor ha for att omhanderta avlidna i
avvaktan pa bisattning och begravning,

om Socialstyrelsens tillsyn enligt hélso- och sjukvardslagen HSL  skall
omfatta all halso- och sjukvard och hur tillsynen skall utformas framst
nar det galler den privata hélso- och sjukvarden inklusive institutionerna
samt den hélso- och sjukvard g inte omfattas g, tillsynslagen samt

om Socialstyrelsens organisation for att bedriva tillsyn inom halso- och
sjukvarden bor andras.

2 Bakgrund
1 Nuvarande forhallanden
21.1 Tillsynen 6ver halso- och sjukvardspersonalen

Géllande regler o, samhallets tillsyn 6ver hélso- och sjukvardens
personal bygger pa ett utredningsarbete inom medicinalansvarskommit-
tén, vilket redovisades i kommitténs huvudbetiankande SOU 197826

Halso- och sjukvardspersonalen, ansvarsfragor,  samverkan personal-
patienter.  Efter remissbehandling 5, beténkandet féreslog regeringen
riksdagen i prop. 197879220 om samhéllets tillsyn o6ver halso- och

sjukvardspersonalen  mfl. o, lagstiftning i &mnet. Propositionen antogs
av fksdagen med endast sméarre &andringar SoU 1798016, rskr.  130.

Enligt 1 § lagen 1980 |1 gy tillsyn over halso- och sjukvardsperso-
nalen m.fl. tillsynslagen omfattas tre grupper av tillsynen. Den forsta
gruppen 4ar personal vid sjukhus eller andra inrattningar for 6ppen och
sluten vard 5, patienter goy drivs 4y det allmanna, 5, enskilda med
bidrag fran det allménna eller efter séarskilt tillstdnd. Den andra gruppen
omfattar de legitimerade yrkesutévare ggmp i annat fall meddelar vard till
patienter utanfor de némnda inréttningarna  samt den personal gom
bitrader sadana yrkesutévare i varden. Till den tredje gruppen hér den
personal gom arbetar inom detaljhandeln med lékemedel. Socialstyrelsen
har 5y regeringen bemyndigats foreskriva att andra grupper av yrkes-
utdvare inom hélso- och sjukvarden skall omfattas 5, lagen. Denna
mojlighet har dock inte utnyttjats.

Tillsynslagen  5yser den individuellt inriktade varden till forebyggande,
uppspérande, utredning eller behandling gy sjukdom, skada eller kropps-
fel samt vard i samband med bamsbord. Lagen omfattar vidare tand-
vardspersonal men daremot inte tex. Vvardutbildad personal i administra-
tiva funktioner, trots att dessa personers bedémningar kan ha stor
betydelse for den enskilde; fortroendelakare vid de allmanna forsak-
ringskassorna och lakare, tandlakare och sjukskoterskor vid myndigheter
och organisationer. I regel omfattas inte heller den verksamhet ggom
bedrivs ,y vardutbildad personal vid rattslakarstationer eller rattskemis-
ka laboratorier.

Halso- och sjukvardens ansvarsnamnd har enligt den praxis gom ut-

SOU 199163



SOU 199163

vecklats g, namnden inte provat &renden gom rér omhandertagande g,
avlidna. Regeringsréatten har dock nyligen visat tvd sadana mél ater till
ansvarsnamnden  for ny behandling regeringsrattens  arsbok 1986 ref.
92. Regeringsréatten ansdg att malen borde ha provats i sak gy ansvars-
namnden, eftersom klagomalen rérde &tgarder som d&legat respektive
vidtagits 5y hélso- och sjukvardspersonalen i yrkesutévningen. EN gnnan
typ av arenden gom inte tagits upp av ansvarsndmnden & frgor gom
géller bemétande 4, anhdriga da patienten inte varit narvarande.
Omsorger oy psykiskt utvecklingsstérda  &r inte halso- och sjukvard. |
detta hanseende skiljer sig inte lagen 1985568 om Sarskilda omsorger
om Psykiskt utvecklingsstorda m.fl.  frdn 1967-&rs omsorgslag, som
fortfarande galler i vissa delar under ett 6vergangsskede. Personalen
inom ornsorgsverksamheten  omfattas 4y tillsynslagen endast i de fall den
ar verksam vid g, sjukvardsinrattning eller utfér arbetsuppgifter  gom
avser individuellt inriktad hélso- och sjukvard gqop antingen utférs gy en
legitimerad  yrkesutdvare eller 5, ndgon grman person under gp sadan
yrkesutdvares oOverinseende.

2.1.2 Personalens aligganden

Forutom de allmanna bestammelserna i tillsynslagen 4, vad gom avilar
personalen inom halso- och sjukvarden finns sarskilda féreskrifter — for

vissa yrkesgrupper; allmanna l&karinstruktionen 1963341, allméanna
tandlakarinstruktionen 1963666, reglementet 1955592 for barn-
morskor och reglementet 1957656 for sjukskoterskor.  Darutéver har

socialstyrelsen  utfardat  sarskilda bestammelser o anger vad som
ligger i olika yrkesgruppers gngyar. Som exempel kan ndmnas foreskrif-
ter for legitimerade optiker SOSFS M  198111.

I den allménna lékarinstruktionen finns dels bestammelser for samtliga
lakare bl.a. om att de skall utdva yrket i Gverensstimmelse med veten-
skap och beprévad erfarenhet, dels bestammelser g5y, ror endast vissa
lakare.  Tandlékarinstruktionen innehaller  liknande bestammelser. |
bammorskereglementet  gngeg relativt ingdende vilka atgérder ¢n barn-
morska far vidta vid forlossning. Aven yissa andra dligganden laggs
fast, t.ex. upplysningsplikt i vissa fall. Sjukskoterskereglementet anger
inte lika ingdende sjukskoterskomas  arbetsomr&de nen innehéller i
ovrigt bestammelser gsom motsvarar dem gom géller for barnmorskor.

Namnda instruktioner och reglementen &r samtliga &ldre an halso- och
sjukvardslagen och tillsynslagen.

2.13 Tillsynen  Gver halso- och sjukvarden

Malet for halso- och sjukvarden enligt 2 § halso- och sjukvardslagen
1982763, HSL, &r gpn god hélsa och g, vard pd lika villkor for hela
befolkningen.  Malet géaller for all halso- och sjukvérd. | tandvardslagen
anges Motsvarande mal for tandvérden.

Genom gp andring  &r 1985 har bestammelserna gy, krav p& hélso- och
sjukvarden 2 4 och b 88 gjorts tillampliga pa all halso- och sjukvard. |
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ovrigt galler bestammelserna i lagen utom bestdmmelserna hélso-
- om

och sjukvarden i krig .m. _ enbart for den landstingskommunala
véarden.
I prop. 1984858l om utvecklingslinjer for hélso- och sjukvérden

m.m. framhéll jag att nar de berérda kraven gjordes tillampliga pa all
halso- och sjukvard maste det ocksd Gvervdgas o inte socialstyrelsens
tillsyn enligt HSL borde omfatta all h&lso- och sjukvard. Halso- och
sjukvardspersonalen st&r visserligen redan p, under socialstyrelsens
tillsyn enligt tillsynslagen. Kraven i 2 5 och b 8§ HSL galler dock i
forsta hand den gom driver vérden. Denne &r, nar det géller den enskil-
da hélso- och sjukvérden, oftast men inte alltid samma person som Utfor
varden.

Jag ygr i propositionen inte beredd att foresl& att tillsynen enligt HSL
skulle vidgas till att omfatta all halso- och sjukvard men framholl  att
denna frdga p& lampligt s&tt borde 6vervigas ytterligare.  Avsikten var
att reglerna for de privat drivna institutionerna  for halso- och sjukvard
samtidigt skulle geg ver med syfte, att sgmma Sékerhetskrav skulle galla
for dessa institutioner  gom py Odller for landstingens  motsvarande
institutioner.

214 Socialstyrelsens och ansvarsnamndens uppgifter

Socialstyrelsen  skall enligt HSL utdva tillsyn o6ver landstingskommuner-

nas hélso- och sjukvard och enligt tillsynslagen 6ver halso- och sjuk-
vardspersonalen m.fl.  Styrelsen har ratt att inspektera verksamheten.
Styrelsens forutsattningar  att bedriva tillsyn férandrades nar lanslakar-
organisationen upphérde ar 1981. Enligt prop. 1978806 om Socialsty-
relsens organisation och uppgifter mm. som i dessa delar antogs ay
riksdagen, borde styrelsen tillféras egyrser Motsvarande fyra heltids-
tianster for tillsynen o6ver dels den privata sjukvarden och dels den
sjukvard goy bedrivs gy annan personal &n halso- och sjukvardsperso-
nal. sistnamnda uppgift ayser framst kontroll 5, efterlevnaden 4, lagen
1960409 om forbud i vissa fall mot verksamhet pa halso- och sjukvar-
dens omradde, den s.k. kvacksalverilagen. Endast gn gy tidnsterna har
tillsatts.

Halso- och sjukvardens ansvarsnamnds verksamhet regleras i tillsynsla-
gen. Ansvarsnamnden prévar frdgor oy fel eller forsummelse i yrkes-
utévningen 4, héalso- och sjukvardspersonalen m.fl. Om ansvarsnamnden
finner att fel eller foérsummelse begéatts kan den tilldela den felande en
disciplinpaféljd i form 5y varning eller erinran. Varning &r den stranga-
re Pafoliden.

Ansvarsnamnden kan ocksd efter anmalan frdn socialstyrelsen aterkalla
en legitimation  eller gnnan behorighet att utéva yrke, bla. gm en
legitimerad  yrkesutdvare visat sig olamplig att utova yrket eller grund
av Sjukdom inte kan gora detta tillfredsstallande. | sistnamnda fall kan
namnden forordna oy interimistisk  Aterkallelse 4y legitimationen och gy,
lakarundersokning. Vidare kan ansvarsnamnden besluta att forbjuda att
narkotiska lakemedel samt alkoholhaltiga  lakemedel och teknisk sprit
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lamnas yt p& forordnande 4, lakare, tandlikare eller veterinar eller
foreskriva  begransningar i utldmnandet. Nar forhallandena medger det,
kan namnden meddela ny legitimation eller besluta gtt forbud eller
inskrankning i forskrivningsratten skall upphora.

Antalet drenden hos namnden har under gepare & okat vilket &ven
medfort okade arendebalanser.

2.2 Framfarda krav pa foérandringar

Socialstyrelsen har i skrivelse den 8 februari 1983 till Socialdepartemen-
tet framhdllit  att personalen inom verksamheten med omsorger om
psykiskt utvecklingsstérda  bor omfattas 5, tillsynslagen. Vid remissbe-
handling 5, skrivelsen fick denna uppfattning stod. Ett par instanser
hade synpunkter p& den lagtekniska ldsningen.

Riksdagen har vid ett par fillfallen  behandlat motioner o, tillsynen
over omsorgsverksamhetens personal. | socialutskottets  beténkande
19858619 om foljdlagstiftning till den ny5 omsorgslagen understrok
utskottet det angelagna i att regeringen &vervager fragan om ansvaret for
olika personalkategorier  inom omsorgsverksamheten.  Riksdagen bifdll
utskottets hemstallan.

Riksdagen har vid flera tillfallen p&talat behovet av att 6vervaga fragor

inom gmen for tillsynslagen. | betdnkandet SoU 1984852  framhéll
Socialutskottet att regeringen borde 6vervaga om huvarande regler och
ansvar for fortroendelakare i forsakringskassor  och forsakringsbolag — ar

lampligt utformade.  Utskottet understrok i betinkandet SoU 1986871
pa nytt vikten gy att en Oversyn g fillsynslagen kommer till stand.
Riksdagen har bifallit vad utskottet hemstallt.

Socialstyrelsen  har &r 1984 pa uppdrag o, regeringen lagt fram ett
forslag till snabbare handlaggning av arenden rérande Aaterkallelse 4,
legitimation  eller begransning i ratten att forskriva alkohol eller narkoti-
ka. Bakgrunden till uppdraget g att riksdagen genom en Motion
uppmarksammat de l&nga handlaggningstidema  fir sddana drenden och
funnit  att mojligheterna il en forbattring  borde utredas. Forslaget
innebar  att ansvarsnamnden skulle fa vidgade mojligheter att i dessa
arenden interimistiskt  &terkalla o legitimation eller begransa ratten att
forskriva  alkohol eller narkotika i avvaktan pa att drendet avgors  slut-
giltigt.  Forslaget mottes emellertid 5y, invandningar framst |, rattssaker-
hetssynpunkt. Mot denna bakgrund har drendet 6verlamnats till 1983 &rs
lakemedelsutrednjng S 198304  for Overvagande.

Socialstyrelsen  har vidare i g skrivelse till Socialdepartementet den 29
augusti 1985 pétalat att styrelsens mojligheter gt fullgéra sina tillsyns-
uppgifter  &r otillréckliga.  Styrelsen framholl  att det skulle finnas fordelar
med gp viss decentralisering 5, tillsynen.

I betankandet SoU 198586 13 framholl Socialutskottet med anledning
av tvd motioner att utskottet erfarit att Socialdepartementet Overvagde att
tillsatta o utredning rérande tillsynen  Gver halso- och sjukvarden.
Utskottet anség det angelaget att gn S&dan utredning kom till st&nd och
forutsatte att den tillsattes skyndsamt. Fr&gan o en regionalt organise-
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rad tillsynsfunktion borde enligt utskottet darvid ingéende provas.

3 Utredningsuppdraget

En séarskild utredare bor tillkallas for att ge Over tillsynslagen samt vissa
narliggande frdgor och i de fall férandringar beddms onskvarda lamna
forslag till sadana.

Den sérskilde utredaren bor overvaga om tillsynen och disciplinansva-
ret enligt denna lag bor utvidgas till att omfatta andra personalgrupper,
tex. Vytterligare personal inom verksamheten med sérskilda omsorger
om Psykiskt utvecklingsstérda. ~ Utredaren bor &aven overvdga om och i
s& fall i vilken utstrackning vardutbildad personal _ lakare, tandlakare,
sjukskoterskor  etc . gom & administrativt  verksam eller ar knuten ftill
rattsmedicinsk  eller rattskemisk verksamhet bor omfattas g, tillsynsla-
gen. Ett exempel a&r forsakringskassomas fortroendelékare.

I HSL framhdlls bla. att en god halso- och sjukvard sarskilt skall
bygga respekt for patientens sjilvbestimmande och integritet samt
framja goda kontakter mellan patienten och halso- och sjukvardspersona-
len. Respekten for den enskilda manniskans integritet maste bevaras
ocks& sedan doden intratt. Det ar angelaget att avlidna tas om hand
ett sakkunnigt och respektfullt  satt inom héalso- och sjukvérden. Vid
vardinrattningar  blir detta aktuellt inte enbart nar patienter avlider dar
utan dven tex. nar avlidna tas emot for obduktion.

Patienternas anhoriga &r on vérdefull tillgéng i varden och véasentliga
for att underlatta kontakten mellan vardpersonalen och patienten inte
minst nar det galler barn och &ldre. Det &r bla. darfor angelaget att
aven anhodriga bemots med omtanke och respekt.

Utredaren bor Gvervaga om tillsynslagen bor fortydligas nér det galler
den verksamhet ¢y bor omfattas ,,, lagen, tex. nar det galler omhan-
dertagande 5, avlidna och personalens bemodtande 4, anhoriga il
patienter och avlidna.

Enligt forarbetena till tillsynslagen skall ansvarsndmndens disciplinara
befogenheter liksom tidigare omfatta personalens yrkesutdvning utan
begransning. Det har overlatits namnden att i praxis finna gn lamplig
fordelning 5y, arendena mellan nédmnden och arbetsgivaren. Utredaren
bor overvdga om nuvarande rutiner &r lampliga eller gy en forandring
bor goras tex. Sa att personalens handlande i egenskap 5y Viss yrkes-
utbvare provas gy hamnden.

Mojligheterna  att utvidga ratten for ansvarsndmnden att interimistiskt
kunna aterkalla gp legitimation eller begrénsa rétten att forskriva alkohol
eller narkotika bor overvdgas i detta sammanhang. Fragan bor darfor
foras over frdn lakemedelsutredningen  till den sarskilda utredaren.

Ansvarsnamnden  bestar 5y en ordférande och &tta andra ledaméter och
ar beslutfor med ordféranden och gex andra ledaméter. Utredaren bor
overvaga om beslutanderatten i mindre komplicerade arenden kan
delegeras tex. till gn mindre grypp av ledamcter eller till ordféranden
eller till chefen foér namndens kansli. Utgdngspunkten —bor ygra att
handlaggningsordningen anpassas il arendenas vikt.

SOu
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Utredaren bor ocksd oOvervaga olika méjligheter gt forenkla bestam-
melsema o, ansvarsnamndens verksamhet i syfte att till stdnd gp
snabbare handlaggning 5, ndmndens &renden. En frdga gom har namnts
i detta sammanhang &r javsreglema.

Ansvarsnamnden  har fro.m. den 1januari 1986 genom en andring i
38 §i tillsynslagen getts vidgade mdjligheter att for offentligt anstalld
personal Gverlamna &renden till sjukvardshuvudmannen  for &tgard. Mot
bakgrund 5y att antalet &renden till namnden fortsatter att oka kraftigt
bor den sérskilde utredaren Overvdga o, Ytterligare &renden kan &ver-
lamnas till huvudmannen eller annat lampligt lokalt organ for atgard. En
forutsattning  for detta maste ygrq att arendenas karaktar gor dem béttre
lampade for lokal handlaggning och att namndens sérskilda kompetens
inte &r nodvandig for ett avgorande.

Utredaren bor overvédga om och i sa fall hur socialstyrelsens tillsyn
skall utformas s att den i enlighet med HSL omfattar all hélso- och
sjukvard. Utredaren bor i det sammanhanget g Gver reglerna for enskil-
da vardinrattningar  sd att samma Séakerhetskrav blir géllande fér dessa
som for den offentligt bedrivna varden.

Enligt HSL 4yses med halso- och sjukvard atgarder for att medicinskt
férebygga, utreda och behandla sjukdomar och skador. Tillsynslagen
avser den individuellt  inriktade varden. | prop. 19848518l om ut-
vecklingslinjer ~ for hélso- och sjukvarden . framhalls att det forebyg-
gande arbetet maste gz S&vél individ- gom samhallsinriktat. | pro-
positionen  féreslogs gn &andring 5, HSL i detta avseende. Forslaget
antogs gy riksdagen efter viss formell justering. | lagen lades darvid fast
att hélso- och sjukvarden skall arbeta fir att forebygga ohélsa. Utreda-
ren DOr overvdga om och i sd fall vilkka &tgarder gop kan vidtas for att
tillsynen 6ver den personal goy arbetar med férebyggande vérd skall bli
effektiv. och darvid préva o tillsynen kan vidgas till att omfatta &ven
det samhallsinriktade  arbetet.

Utredaren bor vidare overvaga vilka atgarder gom bor vidtas for att
forbattra  statens moéjligheter  att utéva tillsyn &ver halso- och sjukvarden
m.m. Dérvid bér bla. frdgan o5 en regionalt organiserad tillsynsfunk-
tion provas, sérskilt vad gyger tillsynen @ver privat halso- och sjukvérd
och vard gom bedrivs 5y annan @n hélso- och sjukvardspersonal. |
anslutning  till utredningsarbetet  rérande g samordnad lansforvaltning
kommer fragan om en lansregionalt  organiserad tillsynsfunktion att
provas. Resultaten frdn denna utredning kommer enligt planerna att
foreligga under innevarande &r. Dessa bor beaktas gy utredaren.

Fn. finns utdver tillsynslagen sérskilda foreskrifter for flera personal-
grupper inom halso- och sjukvarden. Det kan &ven fortsattningsvis
finnas anledning att reglera vissa skyldigheter utéver bestammelserna i
tillsynslagen.  Utredaren bor Gvervaga i vilken utstrackning personalen
bor omfattas 4y sédan reglering. Bestimmelserna bor sd l&ngt gom
mojligt forenklas, goras enhetliga och samlas i g forfattning.

Utredaren bor dven 6vervaga sjukvardshuvudménnens — gnovar fOr om-
héndertagande 5, avlidna i avvaktan p& bisattning och begravning.

Utredaren bor poga Overvéga de resursmassiga konsekvenserna 4, de

Bilaga 1

285



286 Bilaga 1

forslag som laggs fram. En smidig handliggning utan att eftersitta
rimliga rattssakerhetskrav bor efterstrivas

Ramar for utredningsarbetet

Utredaren bor samridda med berérda myndigheter, organisationer och
statliga kommittéer och sirskilda utredare.

Uppdraget skall redovisas fore utgingen av 4r 1988.

For arbetet skall gilla direktiven (dir. 1984:5) till samtliga kommittéer
och sérskilda utredare angiende utredningsforslag och konsekvenser.

5 Hemstiillan

Med hénvisning till vad jag nu har anfort hemstiller jag att regeringen
bemyndigar chefen for socialdepartementet

att tillkalla en sirskild utredare — omfattad av kommittéférordningen
(1976:119) — med uppdrag att gora en Gversyn av bestimmelserna om
tillsyn dver hilso- och sjukvardspersonalen, m.m.

att besluta om sakkunniga, experter, sekreterare och annat bitride 4t
utredaren.

Vidare hemstiller jag att regeringen beslutar

att kostnaderna skall belasta femte huvudtitelns anslag for utredningar
m.m.

6 Beslut

Regeringen ansluter sig till foredragandens verviganden och bifaller
hennes hemstillan.

(Socialdepartementet)
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Bilaga 2
Kommittédirektiv
Tillaggsdirektiv til utredningen S 198703 for
oversyn av bestammelserna om tillsyn dver  halso-
och siukvardspersonalen, m.m.
Dir 198917

Beslut vid regeringssammantrade 1989-04-06.

Chefen for Socialdepartementet, statsrddet Hulterstrom, anfér.

1 Mitt  forslag

Jag foresldr att utredningen S 198703  for Gversyn g, bestimmelserna
om tillsyn o6ver héalso- och sjukvardspersonalen, m.m. tillsynsutred-
ningen far i tillaggsuppdrag att ge Over ordningen for anmélan och
utredning g, s.k. Lex Maria-arenden. Vid o&vervagandena g, frdgan gm
vilken personkrets gom skall omfattas 5y lagen 1980 11 g tillsyn 6ver
hélso- och sjukvardspersonalen  m.fl. tillsynslagen skall ocksd beaktas
om kommande férslag till &ndrat huvudmannaskap for &ldreomsorgen
kan ge anledning till sarskilda bestammelser o tillsyn.

Utredningen skall vidare med fortur behandla vissa frdgor och redovisa
resultatet i on delrapport fore utgdngen 4y September 1989. De fragor
som Skall behandlas med fértur géller halso- och sjukvardens gnsvars-
namnds interna rutiner och organisation samt ordningen for handlagg-
ningen 4, Lex Maria-drenden.

2 Bakgrund

Regeringen beslutade i mpars 1987 att en sarskild utredare skulle tillkal-
las med uppgift att ge Over bestammelserna p, tillsyn Gver héalso- och
sjukvardspersonalen |, ;. samt lagga fram férslag till de férandringar
som beddmdes lampliga.

Efter det att direktiven  for tillsynsutredningen faststalldes har vissa
andra utredningar gjorts och forslag presenterats som berér det arbete
som tillsynsutredningen har att utféra. De utredningar ' m. som avses
ar foljande

Statskontoret har pa uppdrag g, regeringen genomfért g Gversyn gy
vissa administrativa  frdgor . vid halso- och sjukvardens gnsvars-
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namnd HSAN. Uppdraget redovisades den 20 juni 1988 i rapporten
198841 HSAN -88. Rapporten har remissbehandlats och genom beslut
av regeringen den 26 januari 1989 overlamnats till tillsynsutredningen
for beaktande i samband med fullgérandet ,, utredningens uppdrag.

En beredningsgrupp  inom Socialdepartementet har gjort gn Gversyn gy
socialstyrelsens  verksamhet.  Resultatet 5, ©versynen presenterades i
december 1988 i rapporten Ds 198874  Socialstyrelsen i féréndring.
Regeringen har den 30 55 1989 beslutat att till riksdagen 6verlamna
en broposition  ¢oy utarbetats med denna rapport som underlag.

Regeringen har i februari 1989 i prop. 19888984  ,y andrad be-
slutsordning ~ for halso- och sjukvérdens ansvarsnamnd foreslagit e

andring i tillsynslagen  goy innebér att ordféranden i namnden far
mojlighet  att avgora disciplindrenden  nar det ar uppenbart att &rendet
inte kan leda till disciplinpaféljd. Som foredragande statsrdd anforde jag

darvid att Statskontorets forslag betraffande HSAN skulle i 6vrigt,
bortsett fran ett forslag om teknikstod, bli féremdl for fortsatt beredning
genom tillsynsutredningen.

| propositionen 198788 176 oy, &ldreomsorgen infér 90-talet uttalas
bl.a. att ansvars- Och uppgiftsfordelningen  mellan huvudmannen maste
utformas sd att den efterstrdvade utvecklingen av servicen till och varden
av aldre framjas. Riksdagen har antagit de i propositionen  angivna
malen och riktlinjerna  fér den fortsatta utvecklingen inom aldreom-
sorgen 198889SoUS, rskr. 55. Regeringen har i maj 1988 beslutat att
inratta op delegation for beredning 5, frdgan o foréndring 5, huvud-
mannaskap m m, inom samhéllets &aldreomsorg. Foérandringar gom blir
aktuella med anledning 5, delegationens arbete gygeg preliminart — att
genomforas den 1 januari 1992. Regeringen 4yger att aterkomma till
riksdagen med narmare forslag i denna fraga.

3 Forslag om tillagg till gallande direktiv
3.1 Lex Maria-arenden

Sjukvardshuvudmannen  har sarskild anmaélningsplikt  enligt férordningen
1982772 om Skyldighet f6r landstingskommuner  att anmaéla till social-

styrelsen vissa skador och sjukdomar goy har intraffat i halso- och
sjukvirden.  Detta brukar kallas Lex Maria. Anmalningama utreds gy
socialstyrelsen. | de fall styrelsen finner att vardpersonal begatt fel gom

inte kan betraktas gom ringa oOverlamnas arendet till HSAN med yrkande
om disciplinpaféljd. Trots att s&dana arenden i allmanhet &ar noggrant
utredda hos socialstyrelsen maéste parterna beredas tillfalle  att yttra  Sig
samt utredningen ibland kompletteras med sakkunnigutlatanden.
| rapporten HSAN-88 foreslas att nyss namnda foérordning 1982772

andras s att handelser inom halso- och sjukvarden dar fel eller férsum-
melse befaras skall rapporteras till ansvarsnamnden i stallet for till
socialstyrelsen.  Det innebdr att ndmnden skall utreda dessa handelser péa
samma Satt gom Ovriga &renden hos namnden. Forslaget innebéar vidare
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bl.a. gn principiell  &ndring pa s satt att det tvdpartsforfarande  som nu
finns med socialstyrelsen gom den anmaldes motpart skulle frangas.
Mot bakgrund 5y att Lex Maria-drenden tar stora resurser | ansprék,
finner jag att det bor provas, om handlaggningen kan férenklas ytan att
rattssékerheten  &aventyras. Ett alternativ att utreda finner jag vara stats-
kontorets forslag i denna del i rapporten HSAN -88. Eftersom detta
innebar o principiell  férandring  gnser jag att utredaren &ven bor Gver-
vaga om forenklingar kan foretas i syfte att uppnd en mindre resurskré-
vande och e, rationell hantering med bibehdllande ,,, ett tvépartssys-
tem. | detta sammanhang bor ocksd Overvégas pa vilket sitt o regiona-
lisering ., Socialstyrelsens tillsynsverksamhet  se avsnitt 3.3 kan
betydelse.

Sammanfattningsvis foresldr jag séledes i denna del att utredaren
overvager tvd olika modeller for o4 s& langt mgjligt férenklad hand-
laggning 5y Lex Maria-arenden, dels att

anmalan gors direkt till HSAN och dels att

anmalan goérs gom i dag till socialstyrelsen, eventuellt till styrelsens
regionala instanser.

2 Primarkommunal  &ldreomsorg

Enligt propositionen g, &ldreomsorgen infor 90-talet, gy riksdagen
stallt sig bakom, skall narmare utredas organisatoriska, juridiska och
ekonomiska konsekvenser o, att primarkommunema ges ett mer samlat
ansvar for samhallets aldreomsorg. Enligt propositionen talar mycket for
att hemsjukvarden och de lokala sjukhemmen darvid overfors il pri-
markommunemas  ansvarsomrédde. Den ndrmare utformningen 5, dver-
foringen bereds ,, &ldredelegationen, ¢, berdknas lagga fram forslag i
maj innevarande &r. Enligt planerna skall g proposition i amnet férelag-
gas rksdagen fore &rets slut.

Utredaren skall enligt sina direktiv overvaga o tillsynen och dis-
ciplinansvaret  enligt tillsynslagen skall férandras. Med anledning av den
kommande huvudmannaskapsférandringen vill jag understryka betydel-
sen av att utredaren vid fullgérande 5, sitt uppdrag beaktar ocksd de
atgarder gom en Sadan forandring kan ge anledning till.

3.3 Regional organisation for tillsyn

Enligt sina direktiv bor utredaren bl.a. overvaga vilka &tgérder gopy bor
vidtas for att forbéttra statens mojligheter att utdva tillsyn Gver héalso-
och sjukvarden mm Darvid bor enligt direktiven bla. frdgan om en
regionalt organiserad tillsynsfunktion prévas. | den forut namnda rap-
porten Socialstyrelsen i férandring har foreslagits att det inom socialsty-
relsen inréttas gp regional funktion for tillsyn &ver halso- och sjukvérden
och tandvérden. P& grundval harav har forslag i denna frdga lagts fram
i prop. 198889130 om Socialstyrelsens framtida roll, uppgifter och
inriktning. Detta innebar att fragan om tillskapande 5, gn regional
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organisation inte behdver prévas gy utredaren. Daremot &r det vésentligt
att utredaren beaktar de effekter gom den i propositionen oy, socialsty-
relsen foreslagna regionala organisationen kan i frdga g tillsynsarbe-
tet. Aven i detta sammanhang bor férenkling och samhéllsekonomiska
konsekvenser 5r5 centrala utgdngspunkter.

4 Delrapportering

| budgetpropositionen 1989 prop. 1988892100 bhil. 7 g 83 anforde
foredragande statsrdet att hon raknade med att on eventuellt forandrad
fordelning 5, arbetsuppgifter mellan HSAN och socialstyrelsen borde
kunna genomféras den 1 juli 1990. For att tidsschemat skall kunna
hallas maste vissa uppgifter i tillsynsutredningens uppdrag behandlas
med fortur och avrapporteras senast under september 1989.

De uppgifter detta géller gger dels sddana frdgor gy rér HSANs
organisation och rutiner, dels det i det féregdende redovisade tilliggs-
uppdraget rérande Lex Maria-arenden.

Det bor saledes ingd i tillsynsutredningens  uppdrag att lamna ett delbe-
tankande med forslag i dessa hanseenden fore utgdngen 5, Sseptember
detta ar.

4 Ramar for utredningsarbetet

For tillaggsuppdraget  géller sgmma ramar som tidigare fastlagts.

Enligt de ursprungliga direktiven skulle uppdraget redovisas fore uyt-
géngen 5y &r 1988. DA tillsattningen 5, utredare och experter kom att
dréja langre &an planerat blev tiden framskjuten ett ar, dvs. till utgangen
qu ar 1989. Mot bakgrund 5, har foreslagna tillaggsuppgifter bor
tidounkten flyttas fram ytterligare gy manader. Uppdraget skall séledes
redovisas fbre utgdngen gy juni 1990 med g delrapportering enligt vad
jag namnt i det foregdende senast under september 1989,

5 Hemstéllan

Jag hemstéller att regeringen utvidgar utredningens uppdrag i enlighet
med vad jag py har anfort.

6 Beslut

Regeringen ansluter sig till foredragandens G&vervaganden och bifaller
hans hemstallan.

Socialdepartementet
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