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Smittskyddslagen (2004:168) kompletteras med vissa bestimmelser om
extraordindra smittskyddsatgiarder. De sjukdomar som skall omfattas av
mojligheterna till extraordindra smittskyddsatgérder skall betecknas sam-
hillsfarliga sjukdomar och anges i1 en sidrskild bilaga till smittskydds-
lagen. De samhillsfarliga sjukdomarna skall uppfylla kriterierna for all-
ménfarliga sjukdomar enligt smittskyddslagen. Dérutdver skall sjuk-
domen kunna fa en spridning i samhéllet som innebidr en allvarlig stor-
ning eller 6verhdngande risk for en allvarlig storning i viktiga samhélls-
funktioner och som kriver extraordindra smittskyddsétgarder.

Med hénsyn till nuvarande epidemiologiska ldge skall enbart smitt-
koppor och svar akut respiratorisk sjukdom (SARS) anses vara samhlls-
farliga sjukdomar. Om riksdagens beslut inte kan avvaktas far emellertid
regeringen foreskriva att bestimmelserna om samhéllsfarliga sjukdomar
skall tillimpas pd annan allménfarlig sjukdom eller p4 smittsam sjukdom
pa vilken bestdmmelserna om allménfarliga sjukdomar skall tillimpas
enligt foreskrift som meddelats med stod av 9 kap. 2 § smittskyddslagen.
En sddan foreskrift skall snarast understéllas riksdagens provning. De
samhéllsfarliga sjukdomarna skall dessutom omfattas av bestimmelserna
om karantdnssjukdomar i karantidnslagen (1989:290). Smittkoppor fors
dven in som allméanfarlig sjukdom i smittskyddslagen.

Om det finns skél att misstédnka att ndgon som anlénder till Sverige har
smittats av en samhéllsfarlig sjukdom, far smittskyddsldkaren besluta att
denne samt andra personer som firdats med samma transportmedel skall
genomgd hilsokontroll pd platsen for inresan. Om det i ett visst geogra-
fiskt omrade skett utbrott av en samhillsfarlig sjukdom far Socialstyrel-
sen besluta att personer som anlénder till Sverige frén detta omrade samt



andra personer som anldnder med samma transportmedel skall genomga
hilsokontroll pé platsen for inresan.

Om det finns risk for spridning av en samhéllsfarlig sjukdom fér smitt-
skyddsldkaren besluta att den som har eller kan antas ha varit utsatt for
smitta av sjukdomen skall hallas i1 karantén i en viss byggnad eller inom
ett visst omrade. Ett sddant beslut innebér forbud att 1dmna byggnaden
eller omradet samt forbud att ta emot besok ddr. Om det kan ske utan risk
for spridning av sjukdomen far smittskyddsldkaren i det enskilda fallet
medge undantag fran forbudet att ta emot besok. Begir den som hélls i
karantdn att beslutet skall upphora skall smittskyddsldkaren utan drojs-
mal prova frdgan. Finns inte ldngre skél for karantidn skall smittskydds-
lakaren omedelbart hdva beslutet. Smittskyddsldkarens beslut om karan-
tén far overklagas till allmén forvaltningsdomstol.

Vid konstaterad eller missténkt spridning av en samhillsfarlig sjukdom
inom ett avgriansat omrade och dér smittkéllan eller smittspridningen inte
ar fullstindigt klarlagd far Socialstyrelsen besluta att ett visst omrade
skall vara avspérrat. Ett beslut om avspérrning innebdr forbud for den
som vistas i omradet att ldmna det och férbud f6r den som befinner sig
utanfor omradet att besoka det. Om det kan ske utan risk for spridning av
sjukdomen far Socialstyrelsen i det enskilda fallet medge undantag frén
beslutet om avspérrning. Ansoker ndgon om undantag fran beslutet om
avsparrning skall Socialstyrelsen omedelbart prova fragan. Finns inte
langre skél for avspérrning skall Socialstyrelsen omedelbart hdva beslu-
tet. Socialstyrelsens beslut om att avsla en begéran om undantag for be-
slut om avspédrrning far 6verklagas till allmén forvaltningsdomstol.

Den som maéste avsta fran forvirvsarbete pa grund av beslut om karan-
tdn kan fa ratt till smittbdrarpenning enligt lagen (1989:225) om ersétt-
ning till smittbdrare.

Lagéndringarna foreslas trada i kraft den 1 januari 2005.
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1 Beslut

Regeringen har beslutat att inhdmta Lagrédets yttrande 6ver forslag till
1. lag om &dndring i smittskyddslagen (2004:168),
2. lag om édndring i karantdnslagen (1989:290),
3. lag om dndring i lagen (1989:225) om erséttning till smittbérare,
4. lag om dndring i lagen (1997:238) om arbetsloshetsforsakring.



2 Lagtext

Regeringen har foljande forslag till lagtext.

2.1 Forslag till lag om dndring 1 smittskyddslagen
(2004:168)

Hérigenom foreskrivs i fraga om smittskyddslagen (2004:168)

dels att nuvarande bilagan till lagen skall betecknas bilaga 1,

dels att 1 kap. 3 §, 8 kap. 1, 2, 5, 9 och 12 §§, 9 kap. 2 § samt den nya
bilaga 1 skall ha foljande lydelse,

dels att det i lagen skall inforas fyra nya paragrafer, 3 kap. 8-11 §§,
och ndrmast fore den nya 3 kap. 8 § en ny rubrik, samt en ny bilaga,
bilaga 2, av féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

1 kap.
38

Med smittsamma sjukdomar avses i denna lag alla sjukdomar som kan
overforas till eller mellan ménniskor och som kan innebira ett inte ringa
hot mot ménniskors hilsa.

Med allmdnfarliga sjukdomar avses smittsamma sjukdomar som kan
vara livshotande, innebdra langvarig sjukdom eller svart lidande eller
medfora andra allvarliga konsekvenser och dir det finns mojlighet att
forebygga smittspridning genom éatgédrder som riktas till den smittade.

Med samhidillsfarliga sjukdomar
avses allmdnfarliga  sjukdomar
som kan fa en spridning i samhdil-
let som innebdr en allvarlig stor-
ning eller overhdngande risk for
en allvarlig storning i viktiga
samhdllsfunktioner och som krd-
ver extraordindra smittskydds-
atgdrder.

De allménfarliga sjukdomarna och vissa andra smittsamma sjukdomar
skall anmélas eller bli foremal for smittsparning enligt bestimmelserna 1
denna lag. Sddana sjukdomar benimns anmdilningspliktiga sjukdomar
respektive smittsparningspliktiga sjukdomar .

De allménfarliga sjukdomarna De allménfarliga sjukdomarna
anges 1 bilaga till denna lag. anges 1 bilaga [ och de samhiills-

farliga sjukdomarna i bilaga 2 till
denna lag.




3 kap.

Extraordindra smittskyddsatedirder

89

Om det finns skdl att misstinka
att nagon som anldnder till
Sverige har smittats av en sam-
héllsfarlig ~ sjukdom, far smitt-
skyddsldikaren besluta att denne
samt andra personer som fdrdats
med samma transportmedel skall
genomga hdlsokontroll pa platsen
for inresan.

Om det i ett visst geografiskt
omrade skett utbrott av en sam-
héillsfarlig sjukdom far Social-
styrelsen besluta att personer som
anldnder till Sverige fran detta
omrade samt andra personer som
anlinder med samma transport-
medel skall genomga héilsokontroll
pa platsen for inresan.

Smittskyddsldkaren skall verk-
stdlla Socialstyrelsens beslut en-
ligt andra stycket.

98

Om det finns risk for spridning
av en samhdllsfarlig sjukdom far
smittskyddsldkaren besluta att den
som har eller kan antas ha varit
utsatt for smitta av sjukdomen
skall hallas i karantin i en viss
byggnad eller inom ett visst om-
rade. Ett sadant beslut innebdr
forbud att limna byggnaden eller
omradet samt forbud att ta emot
besok dir.

Om det kan ske utan risk for
spridning av sjukdomen far smitt-
skyddsldkaren i det enskilda fallet
medge undantag fran forbudet att
ta emot besok.

10§

Vid konstaterad eller misstdinkt
spridning av en samhdllsfarlig
sjukdom inom ett avgrdnsat om-
rade och ddr smittkdillan eller
smittspridningen inte dar



Sfullsténdigt klarlagd far
Socialstyrelsen besluta att ett visst
omrade skall vara avspdrrat. Ett
beslut om avspdrrning innebdr
forbud for den som vistas i
omradet att ldmna det och forbud
for den som befinner sig utanfor
omradet att besoka det.

Om det kan ske utan risk for
spridning av sjukdomen far Social-
styrelsen i det enskilda fallet
medge undantag fran beslutet om
avspdrrning.

11g

Begdr den som pa grund av be-
slut enligt 9 § forsta stycket skall
hallas i karantdn att beslutet inte
ldngre skall gdlla dr besluts-
myndigheten skyldig —att utan
drojsmal prova fragan. Detsamma
gdller om nagon ansoker enligt 9 §
andra stycket om undantag fran
forbud att bescéka den som halls i
karantdin eller om undantag enligt
10 § andra stycket fran beslut om
avspdrrning.

Finns inte ldngre skdl for beslut
enligt 9 § forsta stycket eller 10 §
forsta stycket skall beslutsmyndig-
heten omedelbart héiiva beslutet.

8 kap.

1§

Smittskyddslidkarens beslut enligt denna lag far 6verklagas hos allmén
forvaltningsdomstol om beslutet géller

1. forhallningsregler enligt 4 kap. 3 §,

2. tillfallig isolering enligt 5 kap. 3 §,

3. avslag pa begdran om upphorande av isolering enligt 5 kap. 7 §,

4. avslag pd begiran om till-
stdnd att vistas utanfor vardinrétt-
ningens omrade eller meddelande
av villkor i samband med sadan
vistelse enligt 5 kap. 18 §, eller

5. aterkallelse av tillstind att
vistas utanfor vardinrédttningens
omréade enligt 5 kap. 18 §.

4. avslag pa begiran om till-
stdnd att vistas utanfor vardinritt-
ningens omrade eller meddelande
av villkor i samband med sadan
vistelse enligt 5 kap. 18 §,

5. é&terkallelse av tillstand att
vistas utanfor vardinrédttningens
omréade enligt 5 kap. 18 §,

6. karantdn enligt 3 kap. 9 §

7. avslag pa ansékan om att be-
slut om karantin skall upphoéra
enligt 3 kap. 11 §, eller



8. avslag pa ansékan om undan-
tag fran forbud att besoka den som
halls i karantdn enligt 3 kap. 11 §.

Chefsoverlidkares beslut enligt 5 kap. 16 § far 6verklagas hos allmén
forvaltningsdomstol. Detsamma géller beslut enligt 5 kap. 11 § i friga
om den som isolerats enligt 5 kap. 1 §.

Andra beslut av smittskydds-
lakare eller chefsoverldkare enligt
denna lag fér inte 6verklagas.

1 andra mal dn sadana som
avser tvangsundersokning enligt
3 kap. 2§, isolering enligt 5 kap.
1§, tillfdllig isolering enligt 5 kap.
3 S, fortsatt isolering enligt 5 kap.
5 § eller upphorande av isolering
enligt 5 kap. 7 § krdvs préovnings-
tillstand vid overklagande till kam-
marreditten.

Lansritten skall ta upp mal om
tvangsundersokning enligt 3 kap.
2§, forhallningsregler  enligt
4 kap. 3 S, isolering enligt 5 kap.
1 §, fortsatt isolering enligt 5 kap.
5§ och upphorande av isolering
enligt 5 kap. 7 § till avgorande
inom en vecka fran den dag da
ansokan eller overklagandet kom
in. Lansrdtten far dock forlinga
denna tid om det finns sdrskilda
skdil.

Socialstyrelsens beslut att avsla
en ansokan om undantag fran be-
slut enligt 3 kap. 10 § om avspdirr-
ning far overklagas hos allmdn

forvaltningsdomstol.
Andra beslut av smittskydds-
lakare,  chefsoverldkare  eller

Socialstyrelsen enligt denna lag far
inte overklagas.

28

Provningstillstand ~ krdvs — vid
overklagande till kammarrditten i
andra mal dn sadana som avser

1. tvangsundersokning  enligt
3 kap. 2 s,

2. isolering enligt 5 kap. 1 §,

3. tillfdllig isolering enligt
Skap. 3 s,

4. fortsatt isolering enligt
Skap. 5 s,

5. upphérande av isolering en-
ligt 5 kap. 7 s,

6. karantin enligt 3 kap. 9§
forsta stycket,

7. undantag fran avspdrrning
enligt 3 kap. 10 §, eller

8. upphorande av karantdn
enligt 3 kap. 11 §.

5§

Lansrétten skall inom en vecka
fran den dag da ansokan eller
overklagandet kom in till dom-
stolen ta upp till avgoérande mal
om

1. tvangsundersokning enligt
3 kap. 2 s,

2. forhallningsregler enligt
4 kap. 3§,

3. isolering enligt 5 kap. 1 3,

4. fortsatt isolering enligt 5 kap.
SR

5. upphorande av

enligt 5 kap. 7 §, eller

isolering



6. undantag fran forbud att
besoka den som halls i karantdin
enligt 3 kap. 9 §.

Lansrdtten far dock forlinga
tidsfristen enligt forsta stycket om
det finns sdrskilda skdl.

Ett mal om tillfillig isolering enligt 5 kap. 3 § vari beslutet understillts
lansratten skall tas upp till avgorande snarast och senast fyra dagar frdn
den dag understillningen skedde. Om beslutet om tillféllig isolering inte
ar verkstillt ndr det understélls, skall mélet tas upp till avgorande inom
fyra dagar fran den dag beslutet verkstélldes.

Mal om karantdin enligt 3 kap.
9§, mal om wundantag fran
avspdrrning enligt 3 kap. 10 §
samt mal om upphorande av
karantdn enligt 3 kap. 11§ skall
lansréitten ta upp till avgorande
senast inom fyra dagar fran det
overklagandet kom in.

I mél om isolering enligt 5 kap. 1 §, tillfillig isolering enligt 5 kap. 3 §
och fortsatt isolering enligt 5 kap. 5 § far lansritten fatta beslut i malet 1
avvaktan pd att malet slutligt avgors.

98§

I mal i allmdn forvaltningsdom-
stol om isolering enligt 5 kap. 1 §,
tillfillig isolering enligt 5 kap. 3 §,
fortsatt isolering enligt 5 kap. 5 §
eller upphorande av isolering
enligt 5 kap. 7 § skall offentligt
bitride forordnas for den som
atgdrden avser, om det inte maste
antas att behov av bitrdde saknas.

Offentligt bitrdde skall forord-
nas for den som atgdrden avser i
mal i allmdan forvaltningsdomstol
om

1. isolering enligt 5 kap. 1 §,

2. tillfdllig  isolering enligt
Skap. 3§,

3. fortsatt isolering enligt 5 kap.
SR

4. upphorande av isolering
enligt 5 kap. 7 §,

5. karantin enligt 3 kap. 9 §

forsta stycket,

6. beslut att inte meddela
undantag fran avspdrrning enligt
3kap. 10§, eller

7. upphorande av karantdin
enligt 3 kap. 11 §.

Offentligt bitride behdver dock
inte forordnas om det maste antas
att behov av bitrdde saknas.

12§

Polismyndighet skall 1amna bitrdde pa begiran av smittskyddsldkaren
1. for att genomfora tvingsundersokning enligt 3 kap. 2 §,

2. for att fora den som skall
isoleras enligt 5 kap. 1 § eller iso-

2. for att fora den som skall
isoleras enligt 5 kap. 1 § eller iso-

10



leras tillfalligt enligt 5 kap. 3 § till
vardinréttningen, eller

3. for att aterfora den som har
avvikit frin en vardinréttning, dér
han eller hon enligt beslut skall
vara tillfélligt isolerad eller isole-
rad, eller den som inte har atervint
till vardinrédttningen sedan hans
eller hennes tillstdind att vistas
utanfor vardinrédttningens omrade
har gétt ut eller aterkallats.

leras tillfélligt enligt 5 kap. 3 § till
vardinréttningen,

3. for att aterfora den som har
avvikit frdn en vardinréttning, dér
han eller hon enligt beslut skall
vara tillfilligt isolerad eller isole-
rad, eller den som inte har atervint
till vardinrdttningen sedan hans
eller hennes tillstdnd att vistas
utanfor vardinrdttningens omrade
har gétt ut eller aterkallats,

4. for att genomfora hdlso-
kontroll vid inresa enligt 3 kap.
8§ och ddrvid upprdtthalla ord-
ningen,

5. for att fora den som skall
hallas i karantdn enligt 3 kap. 9 §
till vardinrdttning eller annan
plats ddr karantdnsvistelsen skall
dga rum, eller

6. for att aterfora den som olov-
ligen har avvikit fran vardinrditt-
ning eller annan plats for karan-
tansvistelsen till denna plats.

Polismyndigheten skall Idmna
bitréide pa begdran av Social-
styrelsen for att spdrra av om-
raden enligt 3 kap. 10 § och for att
upprdtthalla dessa avspdrrningar.

9 kap.

Om riksdagens beslut om #nd-
ring i bilagan inte kan avvaktas,
far regeringen foreskriva att
bestimmelserna om allménfarliga
sjukdomar skall tilldmpas frén den
tidpunkt som regeringen bestdm-
mer pd en viss smittsam sjukdom
som forekommer eller inom kort
kan forekomma hir i1 landet, om
sjukdomen beddms uppfylla krite-
rierna i 1 kap. 3 § andra stycket.

En sddan foreskrift far meddelas
endast om det vid lagens ikraft-
tradande inte var ként

— att sjukdomen uppfyller krite-
rierna 1 1 kap. 3 § andra stycket,

238

Om riksdagens beslut om &nd-
ring 1 bilaga 1 eller bilaga 2 inte
kan avvaktas, far regeringen fore-
skriva att bestimmelserna om all-
ménfarliga sjukdomar eller sam-
hdllsfarliga  sjukdomar  skall
tillimpas fran den tidpunkt som
regeringen bestimmer pd en viss
smittsam sjukdom som forekom-
mer eller inom kort kan fore-
komma hdr i landet, om sjuk-
domen bedoms uppfylla krite-
rierna 1 1 kap. 3§ andra eller
tredje stycket.

En sddan foreskrift far meddelas
endast om det vid lagens ikraft-
tradande inte var ként

— att sjukdomen uppfyller krite-
rierna 1 1 kap. 3 § andra eller

11



eller tredje stycket, eller

— att smittspridning av sjuk- — att smittspridning av sjuk-
domen skulle kunna forekomma i domen skulle kunna forekomma i
landet. landet.

Foreskrifter som meddelas med stéd av denna paragraf skall snarast
understéllas riksdagens provning.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 2005.

12



denguefeber och
(nefropathia epidemica)

Allmiéinfarliga sjukdomar

campylobacterinfektion
difteri

infektion med
enterohemorragisk E.coli
(EHEC)

giardiainfektion

gonorré

hepatit A-E

hivinfektion

infektion med HTLV I eller 11
klamydiainfektion

kolera

infektion med
meticillinresistenta gula
stafylokocker (MRSA)
mjdltbrand

paratyfoidfeber

pest

infektion med pneumokocker
med nedsatt kidnslighet for
penicillin G

polio

rabies

salmonellainfektion
shigellainfektion

svar akut respiratorisk sjukdom
(SARS)

syfilis

tuberkulos

tyfoidfeber

virala hemorragiska febrar exkl.
sorkfeber

Bilaga 1

Allmiéinfarliga sjukdomar

campylobacterinfektion
difteri

infektion med
enterohemorragisk E.coli
(EHEC)

giardiainfektion

gonorré

hepatit A-E

hivinfektion

infektion med HTLV I eller II
klamydiainfektion

kolera

infektion med
meticillinresistenta gula
stafylokocker (MRSA)
mjiltbrand
paratyfoidfeber

pest

infektion med pneumokocker
med nedsatt kidnslighet for
penicillin G

polio

rabies

salmonellainfektion
shigellainfektion
smittkoppor

svér akut respiratorisk sjukdom
(SARS)

syfilis

tuberkulos

tyfoidfeber

virala hemorragiska febrar exkl.
denguefeber och

sorkfeber

(nefropathia epidemica)
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Bilaga 2

Samhidllsfarliga sjukdomar

— smittkoppor

— svar akut respiratorisk
sjukdom (SARS)
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2.2 Forslag till lag om @ndring 1 karantdnslagen

(1989:290)

Hérigenom foreskrivs att 2 och 14 §§, karantdnslagen (1989:290) skall ha

foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Med karantdnssjukdom avses i
denna lag gula febern, kolera och
pest.

Den som pa grund av en
karantidnssjukdom har

1. tagits in pa sjukhus,

2. isolerats enligt 5 kap. 13§
smittskyddslagen (2004:168), eller

3. tillfdlligt isolerats enligt
5kap. 3 § smittskyddslagen far
inte resa ut ur landet. Smittskydds-
ldkaren skall vidta de atgdrder
som behovs for att hindra den
smittade fran att ldmna landet.

Foreslagen lydelse

28

Med karantdnssjukdom avses i
denna lag gula febern, kolera, pest
samt de sjukdomar pa vilka be-
stammelserna om sambhdllsfarliga
sjukdomar i smittskyddslagen
(2004:168) dr tillimpliga.

14 §

Den som pa grund av en
karantdnssjukdom

1. har tagits in pa sjukhus,

2. har isolerats enligt 5 kap. 1 §
smittskyddslagen (2004:168),

3. har tillfélligt isolerats enligt
5 kap. 3 § smittskyddslagen,

4. skall hallas i karantdn enligt
3 kap. 9 § smittskyddslagen eller

5. har forbjudits att ldmna
avspdrrat omrade enligt beslut om
avspdrrning enligt 3 kap. 10 §
smittskyddslagen far inte resa ut
ur landet. Smittskyddslikaren skall
vidta de atgdrder som behovs for
att hindra den smittade fran att
ldmna landet.

I andra fall an som avses 1 forsta stycket far den som for smitta av en
karantidnssjukdom inte vdgras att ldmna landet. Han skall dock i god tid
fore avresan meddela den smittskyddsldkare som underrittats om sjuk-
domsfallet enligt smittskyddslagen om tidpunkten for avresan och maélet
for resan. Smittskyddsldkaren skall underrétta hilsovardsmyndigheten pa
ankomstorten om avresan och andra omstidndigheter av betydelse for att
forhindra smittspridning.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 2005.
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2.3 Forslag till lag om dndring 1 lagen (1989:225) om
erséttning till smittbdrare

Hérigenom foreskrivs att 1, 3 och 8 §§ lagen (1989:225) om erséttning
till smittbarare skall ha f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

1§

Denna lag innehdller foreskrifter om erséttning av allmdnna medel till
smittbérare.

Med en smittbérare forstés 1 lagen

1. den som har eller kan antas ha en smittsam sjukdom utan att ha for-
lorat sin arbetsformaga till f6ljd av sjukdomen,

2. den som for eller kan antas 2. den som for eller kan antas
fora smitta utan att vara sjuk i en  fOra smitta utan att vara sjuk i en
smittsam sjukdom. smittsam sjukdom, och

3. den som i annat fall dn som
avses i 1 eller 2 kan antas ha varit
utsatt for smitta av en samhidills-
farlig sjukdom enligt smittskydds-

lagen (2004:168).

38

En smittbérare har ritt till smittbdrarpenning, om han méste avsta fran
forvirvsarbete pa grund av

1. beslut enligt smittskyddslagen (2004:168) eller livsmedelslagen
(1971:511) eller foreskrifter som har meddelats med stdd av sistndmnda
lag, eller

2. ldkarundersokning eller hilsokontroll som smittbdraren genomgar
utan att beslut enligt 1 har fattats men som syftar till att klarldgga om han
ar smittad av en allménfarlig sjukdom eller har en sjukdom, en smitta, ett
sar eller en annan skada som kan gora livsmedel som han hanterar otjén-

ligt till ménniskofoda.

Smittbérarpenning far séttas ned
eller dras in om smittbédraren inte
foljer forhallningsregler som har
beslutats med stod av smitt-
skyddslagen (2004:168) eller sdir-
skilda villkor i samband med ett
beslut  enligt  livsmedelslagen
(1971:511) eller foreskrifter som
har meddelats med stod av sist-

Forsta stycket gdller inte ndr
fraga dr om hdlsokontroll vid in-
resa enligt 3 kap. 8 § smittskydds-
lagen eller beslut som avser av-
spdrrning enligt 3 kap. 10 § smitt-
skyddslagen.

8§

Smittbédrarpenning far séttas ned
eller dras in om smittbédraren

1. inte foljer forhallningsregler
som har getts med stod av smitt-
skyddslagen  (2004:168)  eller
overtrdder forbud enligt 3 kap. 9 §
denna lag eller,

2. asidosditter sdrskilda villkor i
samband med ett beslut enligt
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ndmnda lag. livsmedelslagen (1971:511) eller
foreskrifter som har meddelats
med stod av sistndmnda lag.

Denna lag tréder i kraft den 1 januari 2005.
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2.4 Forslaget till lag om dndring 1 lagen (1997:238) om
arbetsloshetsforsakring

Hérigenom foreskrivs att 16 § lagen (1997:238) om arbetsloshetsforsik-
ring skall ha f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

16 §

Nar ramtid skall bestdmmas enligt 12 § rdknas inte den tid dd den
sOkande varit hindrad att arbeta pa grund av

1. styrkt sjukdom,

2. avslutad heltidsutbildning som den stkande har avslutat efter fyllda
25 ar eller som har foregétts av sammanhingande forvirvsarbete pa hel-
tid 1 minst 5 manader,

3. tvangsvard enligt lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa
fall,

4. frihetsberévande pa kriminalvardens omrade,

5. vard av eget barn som inte har fyllt 2 ar eller vard av adoptivbarn i 2
ar efter barnets ankomst i familjen,

6. beslut enligt smittskyddslagen (2004:168) eller livsmedelslagen
(1971:511) eller foreskrifter som har meddelats med stod av livs-
medelslagen,

7. utlandsvistelse till foljd av att den s6kande foljt med sin make eller
maka vid dennes arbete i utlandet under forutséttning att makens eller
makans arbetsgivare har sitt sdte i Sverige och att I6nen utbetalas fran
Sverige, varvid med make eller maka jamstills person med vilken den
sokande sammanbor under férhallanden som liknar makars, eller

8. vard av nérstdende ndr hel ersdttning ldmnats enligt lagen
(1988:1465) om ersittning och ledighet for nirstdendevérd.

Forsta stycket 6 gdller dock inte
ndr fraga dr om hdlsokontroll vid
inresa enligt 3 kap. 8 § eller
avspdrrning enligt 3 kap. 10 §
smittskyddslagen.

Denna lag trader i kraft den 1 januari 2005.
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3 Arendet och dess beredning

Med stod av regeringens bemyndigande tillkallade folkhélso- och social-
tjdnstministern i januari 2003 en sidrskild utredare med uppdrag att géra
en oversyn av behovet av sddana extraordindra smittskyddséatgarder som
ar nodvandiga for att forhindra att en spridning av en allvarlig smitta hos
manniskor leder till en svar pafrestning pa samhallet i fred (dir. 2003:79).
Utredningen antog namnet Utredningen om extraordindra smittskydds-
atgirder (S 2003:12).

Utredaren lade i september 2003 fram betdnkandet Extraordinért smitt-
skydd (SOU 2003:83). En sammanfattning av forslagen i betdnkandet
finns i1 bilaga 1. De forfattningsforslag som lades fram i betdnkandet
finns i bilaga 2. Betidnkandet har remissbehandlats. En sammanstéllning
av remissyttrandena finns tillgénglig i Socialdepartementet (S2003/7258/FH).

Denna lagradsremiss bygger pd en Overenskommelse mellan den
socialdemokratiska regeringen, vénsterpartiet och miljopartiet.

4 Rittslig reglering

I november 2003 presenterade regeringen propositionen Ny smitt-
skyddslag m.m. (prop. 2003/04:30). I propositionen foreslas att en ny
smittskyddslag skall inforas. Smittskyddslagen skall ges en klarare in-
riktning péd smittskyddsédtgédrder som riktar sig till ménniskor. De smitt-
skyddsatgdrder som riktar sig till objekt eller djur skall i sin helhet regle-
ras i andra lagar. Vid behandlingen av propositionen i den 31 mars 2004
har riksdagen i huvudsak beslutat att anta regeringens forslag (bet.
2003/04:SoU6, rskr. 2003/04:178). Den nya smittskyddslagen och dvriga
forfattningsdndringar kommer att tréda i kraft den 1 juli 2004.

Bestdammelser om smittskydd finns dven i ett antal andra lagar och for-
ordningar. I detta avsnitt ges en dversiktlig redogorelse for de viktigaste
forfattningarna pa smittskyddsomrédet.

4.1 Den nya smittskyddslagen

Smittskyddslagens (2004:168) syfte dr att tillgodose befolkningens behov
av skydd mot smittsamma sjukdomar. Den nya smittskyddslagen skall
till skillnad mot den géllande endast reglera smittskyddsatgirder som
riktar sig till ménniskor. Det objektinriktade smittskyddet skall i sin hel-
het regleras 1 annan lagstiftning.

Bestdmmelserna i lagen skall omfatta alla sjukdomar som kan 6ver-
foras till eller mellan manniskor och som kan innebéra ett inte ringa hot
mot manniskors hilsa. Mgjligheterna till tvangsatgédrder dr begrinsade
till s.k. allménfarliga sjukdomar som anges i en bilaga till lagen. For att
en sjukdom skall betecknas som allménfarlig sjukdom krévs enligt en
uttrycklig definition i 1 kap. 3 § att den kan vara livshotande, innebdra
langvarig sjukdom eller svart lidande eller medfora andra allvarliga kon-
sekvenser. Harutover kridvs att man genom atgérder som riktas till den
smittade kan forebygga smittspridning. Bland de allménfarliga sjuk-
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domarna, som &r 24 till antalet, ingér bl.a. difteri, hepatit A-E, hivinfek-
tion, klamydiainfektion, kolera, mjéltbrand, polio, rabies, svar akut respi-
ratorisk sjukdom (SARS), salmonellainfektion, tuberkulos och virala
hemorragiska febrar (exkl. denguefeber och sorkfeber).

De allminfarliga sjukdomarna liksom vissa andra smittsamma sjuk-
domar skall anmélas till smittskyddsldkaren och Smittskyddsinstitutet.
Dessa sjukdomar bendmns anmélningspliktiga sjukdomar. Vidare skall
vissa sjukdomar goras till foremal for smittsparning; de betecknas i den
nya lagen som smittsparningspliktiga sjukdomar. Hit avses hora, forutom
de allménfarliga sjukdomarna, bl.a. vissa sjukdomar som sprids via livs-
medel sdsom t.ex. botulism. Enligt 9 kap. 3 § bemyndigas regeringen att
meddela foreskrifter om vilka andra sjukdomar &n allménfarliga som
skall vara anmélningspliktiga och smittsparningspliktiga. Betrdffande de
smittsparningspliktiga sjukdomarna ger paragrafen ocksd en mdjlighet
till subdelegation till Socialstyrelsen.

Regeringen kan enligt 9 kap. 2 § under vissa forutsittningar foreskriva
att bestimmelserna om allménfarliga sjukdomar skall tillimpas pa en
viss smittsam sjukdom som forekommer eller inom kort kan forekomma
hér i landet, om sjukdomen bedoms uppfylla kriterierna for allménfarliga
sjukdomar. Sddana foreskrifter skall snarast understillas riksdagen.

I den nya lagen tydliggors ansvaret for smittskyddet. Socialstyrelsen
ansvarar enligt 1 kap. 7 § for samordning av smittskyddet pa nationell
niva och skall ta de initiativ som krdvs for att upprétthélla ett effektivt
smittskydd medan Smittskyddsinstitutet enligt samma lagrum som
expertmyndighet skall folja och analysera det epidemiologiska laget
nationellt och internationellt och foresla &tgirder for att landets smitt-
skydd skall fungera effektivt.

Landstinget skall dven fortsédttningsvis ha ansvaret for att behovliga
smittskyddsatgidrder vidtas inom landstingsomradet. Undantag skall lik-
som 1 dag gélla for atgirder som riktar sig mot objekt och djur. I likhet
med nuvarande reglering skall det enligt 1 kap. 9 § 1 varje landsting fin-
nas en smittskyddsldkare som skall ha det samlade ansvaret for smitt-
skyddet inom det omrade dér han eller hon verkar. Av paragrafen fram-
gér vidare att smittskyddsldkaren skall kunna delegera uppgifter som
denne har enligt lagen till en erfaren ldkare vid en smittskyddsenhet eller
vid en infektionsklinik.

Vidare foreskrivs om krav pad samverkan mellan myndigheter, ldkare
och annan sjukvardspersonal for att forebygga och begrédnsa utbrott eller
spridning av smittsamma sjukdomar (1 kap. 10 §).

Den enskildes rittigheter och skyldigheter

Den enskilde har liksom 1 dag vissa lagfista skyldigheter. I 2 kap. 1 §
smittskyddslagen slas fast att var och en genom uppmaérksamhet och
rimliga forsiktighetsatgérder skall medverka till att forhindra spridning
av smittsamma sjukdomar. Enligt 2 § samma kapitel dr vidare den som
vet eller har anledning misstidnka att han eller hon bér pa en smittsam
sjukdom skyldig att vidta de atgidrder som krdvs for att skydda andra mot
smittrisk. Den som vet att han eller hon bér pa en allméinfarlig sjukdom
ar dven skyldig att ldmna information om smittan till andra méanniskor
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som han eller hon kommer i sddan kontakt med att beaktansvérd risk for
smittodverforing kan uppkomma.

Den som vet eller har anledning att misstdnka att han eller hon bar pa
en allménfarlig sjukdom eller en annan smittsparningspliktig sjukdom é&r
dessutom enligt 3 kap. 1§ skyldig att utan dr6jsmél soka ldkare for
undersokning. Om en patient som misstdnks bdra pd en allménfarlig
sjukdom inte samtycker till undersokning och provtagning skall liksom i
dag detta anméilas till smittskyddslékaren. Enligt 3 kap. 4 § skall vidare
en patient som konstaterats eller misstidnks vara smittad av en allménfar-
lig eller smittsparningspliktig sjukdom ldmna de upplysningar som han
eller hon formar om vem eller vad som kan ha dverfort smittan och om
andra personer som kan ha smittats.

Vissa smittskyddsatgérder

Den behandlande ldkaren &r enligt 4 kap. 1 § smittskyddslagen skyldig
att ge den som bér pa eller missténks bdra pa en smittsam sjukdom som
omfattas av bestimmelserna i smittskyddslagen individuellt utformade
medicinska och praktiska rdd om hur han eller hon skall undvika att ut-
satta andra for smittrisk. Om det &dr frdga om en allménfarlig sjukdom
skall den behandlande ldkaren enligt 4 kap. 2 § besluta om individuellt
utformade forhallningsregler som far avse ett eller flera av de moment
som anges 1 paragrafen sdsom t.ex. inskrdnkningar ndr det géller arbete,
skolgang eller annan verksamhet, forbud mot att donera blod och organ
samt skyldighet att iaktta skdrpta hygienrutiner. Liksom 1 dag skall 14ka-
ren sd langt mojligt se till att forhdllningsreglerna f6ljs. Smittskydds-
lakaren kan enligt 4 kap. 3 § pé eget initiativ eller pd begéran av patien-
ten dndra forhéllningsreglerna. Smittskyddsldkarens beslut om forhall-
ningsregler far overklagas till lansrétten. Vid kédnnedom eller misstanke
om att patienten inte iakttar forhallningsreglerna skall enligt 4 § samma
kapitel den behandlande ldkaren anmila detta till smittskyddsldkaren.
Sadan anmélan kan enligt forslaget dock underlatas om ldkaren bedomer
att han eller hon kan sjilv se till att patienten far det stod som behovs for
att dndra sitt beteende.

Genom bestdimmelsen 1 4 kap. 8 § inférs en mgjlighet att underrétta en
nirstdende som l6per pétaglig risk att smittas nidr den som bér pé en all-
ménfarlig smittsam sjukdom inte sjidlv informerat om sjukdomen.

I 4 kap. 6 § stadgas bl.a. att den som har en allménfarlig sjukdom skall
erbjudas den véard och behandling som behdvs for att eliminera eller
minska risken for smittspridning. Enligt 7 § samma kapitel skall den be-
handlande ldkaren anmila till smittskyddsldkaren om han eller hon fér
veta eller misstidnker att patienten inte foljer erbjuden medicinsk behand-
ling och detta innebér en risk fér andra ménniskor att smittas. Anmélan
behover inte ske om ldkaren bedomer att patienten 1 fortsdttningen kom-
mer att folja behandlingen.
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Tvangsatgirder

Tvéangsétgarder mot enskild kan enligt den nya lagen pad samma sétt som
1 dag tillgripas endast sdvitt giller de allvarligaste sjukdomarna. Om
nagon som med fog kan misstinkas bdra pa en allménfarlig sjukdom
motsitter sig den undersokning som behdvs for att konstatera om smitt-
samhet foreligger far lansrétten enligt 3 kap. 2 § pé ansokan av smitt-
skyddsldkaren besluta om tvingsundersokning. Beslut om sédan under-
sokning far meddelas endast om det finns pataglig risk for att andra mén-
niskor kan smittas.

Att det dr ldnsrédtten — och inte som 1 dag smittskyddslédkaren — som
foreslés besluta om denna tvangsatgdrd motiveras 1 propositionen med
den vikt som den europeiska konventionen angéende skydd for de
ménskliga réttigheterna och de grundldaggande friheterna (Europakonven-
tionen) och regeringsformen tillerkdnner den kroppsliga integriteten och
med att tvangsundersokning dven kan innebidra ett frihetsberdvande i
konventionens mening. Lansrétten skall prova malet skyndsamt. Av be-
stimmelsen 1 8 kap. 5 § framgér att domstolen, om det inte finns sér-
skilda skal, skall prova malet senast inom en vecka fran det att ansokan
kom in.

Enligt 5 kap. 1 § fir den som bér pa en allménfarlig sjukdom isoleras
om det av omstindigheterna klart framgar att den enskilde inte 4r beredd
eller i stdnd att frivilligt underkasta sig de atgdrder som krédvs for att
hindra eller s& 1angt mojligt minska risken for spridning av sjukdomen
eller om det finns grundad anledning anta att han eller hon inte foljer de
forhallningsregler som har beslutats. For den som frivilligt medverkar till
nddvindiga atgirder for att hindra smittspridning kan isolering enligt
denna bestammelse inte bli aktuell. Beslut om isolering far vidare med-
delas endast om det finns en pataglig risk for att andra personer kan
smittas.

Liksom 1 dag fattas beslut om isolering av ldnsrétten efter ansdkan av
smittskyddsldkaren (5 kap. 2 §). Isoleringen far besta i hogst tre manader.
Det dr emellertid pad samma sitt som i dag mojligt for lansrétten att efter
begidran av smittskyddsldkare besluta om forlingning med hogst sex
manader at gangen (5 kap. 5 §) om det finns sdrskilda skél. I mal om
isolering och fortsatt isolering skall en sakkunnig horas vid den muntliga
forhandlingen. En stodperson skall utses for den som isolerats om den
isolerade begir det (5 kap. 19 §). En stodperson skall dven utses i1 annat
fall om den isolerade inte motsétter sig det.

I bradskande fall far smittskyddsldkaren enligt 5 kap. 3 § besluta om
tillféllig isolering av en person som bér pa eller misstdnks béra pé en
allménfarlig sjukdom. Som forutsdttning géller att den smittade eller
misstankt smittade genom sitt beteende utsétter nagon annan fér omedel-
bar risk att smittas. Ett beslut om tillfdllig isolering far bestd i hogst tva
veckor. Beslutet forfaller om det inte understélls ldnsrétten senast inom
fyra dagar. Bade isolering och tillfillig isolering skall ske p& vardinrétt-
ning som drivs av ett landsting, 5 kap. 4 §.
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Ovriga bestimmelser

Den nya smittskyddslagen innehéller 1 likhet med géllande smittskydds-
lag bestimmelser om kostnadsfria ldkemedel och kostnadsfri undersok-
ning, vard och behandling, 7 kap. 1 och 2 §§. Kostnadsfriheten dr be-
gransad till de allménfarliga sjukdomarna och landstinget svarar enligt
4 § samma kapitel for kostnaderna for dessa forméner.

Tillsynen 6ver smittskyddet utovas av Socialstyrelsen. Regeringen
eller, efter regeringens bemyndigande, Socialstyrelsen far meddela de
ytterligare foreskrifter som kravs for ett &ndamalsenligt smittskydd samt
till skydd for enskilda. Vidare far regeringen meddela sdrskilda fore-
skrifter om smittskyddet om landet kommer 1 krig eller krigsfara eller om
det rdder sddana utomordentliga forhallanden som dr foranledda av krig
eller av krigsfara som landet har befunnit sig i eller om det vid en freds-
tida kris som har betydande inverkan pa mojligheterna att upprétthalla ett
effektivt smittskydd finns behov av samordnade nationella atgiarder eller
ur ett nationellt perspektiv av andra sdrskilda insatser inom smittskyddet.

Liksom i dag finns bestimmelser om bitrdde av polismyndighet. Hjélp
av polismyndighet kan enligt 8 kap. 12 § begéras for att genomfora be-
slut om ldkarundersokning, isolering och tillféllig isolering samt for att
till vardinrittningen aterfora bl.a. personer som avvikit frén isolering.

4.2 Karantidnslagen (1989:290)

Den svenska karantdnslagstiftningen har tillkommit mot bakgrund av
bestammelserna i det internationella hilsoreglementet (IHR). Dessa be-
stimmelser dr resultatet av ett arbete, som paborjades strax efter Virlds-
hilsoorganisationens (WHO) tillkomst ar 1948, med att samordna och
rationalisera ett stort antal tidigare hélsovardskonventioner och dverens-
kommelser. De forsta internationella bestimmelserna antogs ar 1951 och
ersattes ar 1969 av nu gillande IHR, som i sin tur reviderats vid tva till-
fallen. Sverige har liksom de flesta andra ldander anslutit sig till IHR.
Regleringen medger att tvd eller flera ldnder ingar sérskilda Overens-
kommelser for att underldtta tillimpningen av bestimmelserna. Sverige
har ingatt sddana 6verenskommelser med Danmark, Finland och Norge.

Syftet med IHR &r att ge storsta mojliga skydd mot att vissa sjukdomar
sprids internationellt med minsta mojliga hinder for den internationella
trafiken. IHR avsédgs vid sin tillkomst att ge regler betridffande sex all-
varliga smittsamma sjukdomar: gula febern, kolera, pest, smittkoppor,
aterfallsfeber och tyfus. Numera har de tre sistndmnda sjukdomarna ut-
monstrats. Harutdver finns négra sirskilda stadganden om malaria. Den
senaste revisionen av bestimmelserna dgde rum ar 1981 varvid smitt-
koppor uteslots ur regleringen med anledning av att WHO éaret dessfor-
innan forklarat sjukdomen utrotad.

Bestimmelserna i IHR ir av olika karaktér. Vissa &r av tvingande natur
— det géller t.ex. skyldigheten att rapportera fall av karanténssjukdomarna
till WHO — medan andra bestimmelser behandlar atgiarder som kan vid-
tas av det enskilda landet och som anger det mest restriktiva forfarande
som féar tillimpas till skydd mot dessa sjukdomar.
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[HR &r for nidrvarande foremal for en versyn inom WHO, ett arbete i
vilket Sverige deltar. Det pagdende revisionsarbetet har bl.a. givit for
handen att IHR:s nuvarande roll bor dndras och utvidgas, sdrskilt for att
béttre tdcka in aktuella allvarligare hédlsohot och ett effektivare rapporte-
ringssystem. Vid motet 1 Virldshdlsoférsamlingen 1 maj 2003 antogs en
deklaration som bl.a. uppmanar WHO att inrdtta en sérskild arbetsgrupp
med uppgift att ta fram ett forslag till ny reglering.

Nirmare om karantiinslagens bestimmelser

I karantinslagen (1989:290) finns vissa bestimmelser till skydd mot att
s.k. karantdnssjukdomar fors in i landet eller sprids till utlandet genom
land-, luft- och sjotrafik. Till karantdnslagen ansluter karanténsforord-
ningen (1989:302). Narmare foreskrifter rorande tillimpningen av for-
ordningen har utfirdats av Socialstyrelsen. Med karantidnssjukdom avses
enligt 2 § gula febern, kolera och pest, dvs. de sjukdomar som anges som
karantédnssjukdomar i IHR.

Den kommunala nimnd som fullgér miljé- och hélsoskyddsuppgifter
ansvarar for att sanitdra atgirder vidtas betrdffande laster, bagage och
annat gods, transportmedel och djur medan smittskyddsldkaren svarar for
ovriga smittskyddsétgédrder (3 §). I smittskyddsldkarens uppgifter ingér
ocksa att samordna smittskyddskontrollen vid karantinshamnar och
karantdnsflygplatser samt att bitrida den kommunala nimnden i dess
uppgifter (6 §).

Med hénsyn till att det inte & mojligt for smittskyddslédkarna och de
kommunala ndmnderna att i praktiken kontrollera alla transportmedel,
gods, passagerare etc. finns bestimmelser om ansvar for tullpersonal och
andra som pa olika sitt tar del i kontroll av gods och resande. Enligt 19 §
skall bl.a. polis-, passkontroll- och tullpersonal samt trafikpersonal vid
internationella flygplatser vara uppmérksamma pa efterlevnaden av lagen
och de foreskrifter som meddelats med stod av lagen. Polis- och pass-
kontrollpersonal &ldggs vidare enligt samma lagrum att medverka vid
kontroll av vaccinationsbevis vid karantdnsflygplatser. Nagon siadan
kontroll gors emellertid inte for nérvarande.

Socialstyrelsen har enligt 18 § tillsynen 6ver karantdnsverksamheten.
Styrelsen skall ocksd foreskriva vilka hamnar och flygplatser som skall
vara karantdnshamnar respektive karantinsflygplatser. Betrdffande dessa
hamnar och flygplatser har berdrda landsting och kommuner ansvar for
att det finns tillgang till den personal och den utrustning som behovs for
kontroll av trafiken sa att karantidnssjukdomar inte fors in i landet eller
sprids till utlandet (5 §). Socialstyrelsen har foreskrivit att nio hamnar
bl.a. hamnarna i Géteborg, Stockholm och Malmé skall vara karantédns-
hamnar och att fem flygplatser skall vara karantinsflygplatser (SOSFS
1996:20).

Om ett omrade — utom eller inom landet — 4r att betrakta som smittat
av en karantidnssjukdom enligt de internationella hilsovardsbestimmel-
serna (IHR) och det finns risk att sjukdomen f6rs in i landet eller sprids
harifran till utlandet skall Socialstyrelsen enligt 7 § forklara omréadet
smittat av sjukdomen. Omradet skall anses som smittat till dess Social-
styrelsen forklarat det fritt fran smitta.
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Ett fartyg eller ett luftfartyg far inte av smittskyddsskal végras tilltrade
till hamn (10 §). Enligt 9 § skall befdlhavaren pa ett fartyg 1 vissa fall
senast vid ankomsten till forsta svenska hamn ldmna uppgift till Tullver-
ket om hilsotillstindet ombord, en s.k. hilsodeklaration. Motsvarande
skyldighet géller for befdlhavare av luftfartyg (12 §). Tullverket skall
omedelbart underrétta smittskyddslédkaren om uppgifternas innehall.
De fall d& en s.k. hdlsodeklaration skall avges &r
1. om befédlhavaren har anledning anta att smitta av karantdnssjukdom
kan finnas ombord,

2. om fartyget kommer fran ett smittforklarat omrade och ankomsten
sker inom inkubationstiden for sjukdomen eller

3. om det ombord finns en person som vistats inom ett smittférklarat
omrade och inkubationstiden for sjukdomen inte har gatt ut.

Hiélsodeklaration behover dock inte avges om fartyget anlédnder direkt
frdn Danmark, Finland eller Norge. Enligt Socialstyrelsens foreskrifter
erfordras inte heller sddan deklaration om fartyget de senaste 21 dagarna
endast besokt hamnar i Europa. Skyldigheten att avldmna hélsodeklara-
tionen &r straffsanktionerad. Om befdlhavaren underldter att ldmna sé-
dana uppgifter eller lamnar oriktiga uppgifter kan han domas till boter
21 3§).

Karantédnslagen innehaller inte nagra bestimmelser om tvangsatgirder
utan séddana fér enligt en uttrycklig bestimmelse 1 lagen vidtas endast om
det finns stod harfor 1 smittskyddslagen eller ndgon annan lag (3 §).

Utover det allménna ansvaret for smittskyddsétgirder enligt 3 § har
smittskyddsldkaren enligt karanténslagen skyldigheter i tva sirskilda fall.
Smittskyddslidkaren eller den till vilken uppgiften delegerats &r enligt 6 §
skyldig att vid behov genomftra ldkarundersokning och vaccination samt
att utfdrda ett skriftligt intyg om vidtagen atgiard. Mot den enskildes vilja
kan ldkarundersokning genomféras endast om grund finns for tvéngs-
undersokning enligt 3 kap. 2 § den nya smittskyddslagen.

Vidare skall smittskyddslédkaren i vissa fall forhindra att en smittad
person lamnar landet. Enligt 14 § skall s& ske nér en person péa grund av
en karantdnssjukdom antingen tagits in pé sjukhus eller isolerats eller
tillfalligt isolerats med stod av 5 kap. 1§ respektive 3 § smittskydds-
lagen. I andra fall far en person som smittats av en karantdnssjukdom inte
végras utresa.

Karanténslagen innehéller vidare bestimmelser om sanitdra atgérder
betrdffande laster, bagage och annat gods samt om transportmedel och
djur. Det finns ocksd sérskilda regler om rattbek&dmpning i hamnomra-
den. I sammanhanget kan noteras att karanténslagen inskrédnker mojlig-
heterna att med stod av annan lagstiftning inom smittskyddsomradet
tvangsvis vidta sanitdra dtgdrder. Om den kommunala nimnden har be-
slutat om sanitira atgérder far atgiarden enligt 11 § inte vidtas mot befil-
havarens vilja om farkosten omedelbart fortsétter sin resa. Farkosten far
dé inte anlopa ndgon hamn eller gd ned p& nagon annan flygplats hér i
landet. Om det kan ske utan risk for smittspridning far dock farkosten om
det behovs forses med brinsle, vatten och andra fornddenheter.

Beslut som den kommunala ndmnden fattat med stod av karanténs-
lagen fér enligt 22 § 6verklagas hos ldnsrétten.
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4.3 Lagen (1952:270) om skyddsympning vid krig eller
krigsfara och lagen (1942:723) om skyddsympning
inom forsvarsvisendet

Enligt 1 § lagen (1952:270) om skyddsympning vid krig eller krigsfara
kan regeringen, dé riket befinner sig i krig eller krigsfara eller eljest nér
utomordentliga forhdllanden pakallar det, till forekommande av smittsam
sjukdom forordna att envar som vistas i riket eller viss del dédrav skall
undergd skyddsympning. Férordnande om skyddsympning kan begrénsas
till att avse endast vissa befolkningsgrupper som é&r eller kan bli sérskilt
utsatta for smitta. I 3 § samma lag foreskrivs penningboter for den som
underléater att fullgora sddan ympningsplikt.

I lagen (1942:723) om skyddsympning inom forsvarsviasendet finns i
huvudsak motsvarande bestimmelser med inriktning p& personal som &r
anstilld inom forsvarsvisendet.

4.4 Lagen (1989:225) om ersittning till smittbdrare

En smittbdrare har under vissa forutséttningar rétt till erséttning av all-
minna medel. Bestimmelser hdrom finns 1 lagen (1989:225) om ersitt-
ning till smittbdrare. Med smittbérare forstds enligt 1 § den som har eller
kan antas ha en smittsam sjukdom utan att ha forlorat sin arbetsforméaga
till foljd av sjukdomen eller den som for eller kan antas fora smitta utan
att vara sjuk i en smittsam sjukdom. Erséttning kan enligt 2 § utges dels
for inkomstbortfall (smittbdrarpenning), dels for resekostnader. For-
manen dr tillgdnglig for bade svenska och utldandska medborgare, oavsett
om de dr bosatta i landet eller &r hér pa tillfélligt besok.

Som forutsdttning for rétt till smittbararpenning giller enligt 3 § att
personen i1 frdga maste avstd fran forvirvsarbete antingen pa grund av
beslut enligt smittskyddslagen (2004:168), livsmedelslagen (1971:551)
eller foreskrifter som meddelats med stod av sistndmnda lag eller pa
grund av viss ldkarundersokning eller hélsokontroll. Lakarundersok-
ningen eller hilsokontrollen skall syfta till att klarldgga om smittbdraren
ifraga dr smittad av en allménfarlig sjukdom eller har en sjukdom, en
smitta, ett sar eller annan skada som kan gora livsmedel som han hanterar
otjanligt till manniskofoda.

De beslut enligt smittskyddslagen som kan grunda ratt till erséttning &r
de som ror en allménfarlig sjukdom. Besluten kan gélla t.ex. forhall-
ningsregler om isolering eller avstdngning fran arbete. De kan ocksé avse
tvangsundersokning, tillfdlligt isolering eller tvéngsisolering. De beslut
enligt livsmedelslagstiftningen som det kan vara frdga om &r t.ex. skyl-
dighet att genomgé lakarundersokning eller forbud att arbeta inom livs-
medelshanteringen.

Hur smittbararpenning skall berdknas framgar av 4-9 §§ lagen om
erséttning till smittbdrare. Smittbararpenning utges enligt 4 § med belopp
som motsvarar smittbdrarens sjukpenning och sjukpenningtilldgg enligt
lagen (1962:381) om allmén forsékring (AFL). For den som inte dr sjuk-
penningforsidkrad bestdms smittbararpenningen till det belopp som sjuk-
penningen skulle ha utgjort om den hade berdknats enligt foreskrifterna i
AFL. Erséttningen kan enligt 5 § utgd som hel, tre fjardedels, halv eller
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en fjardedels smittbararpenning. Nagon karensdag géller inte utan ersitt-
ning utgar fran forsta dagen i erséttningsperioden.

Bestdammelserna i 6 och 7 §§ lagen om erséttning till smittbarare syftar
till att undvika dubbel kompensation for inkomstbortfallet. Smittbérar-
penning skall sdlunda minskas med vissa i1 lagen angivna forméner t.ex.
sjukpenning och sjukpenningtilligg enligt AFL eller sjukpenning eller
livrdnta enligt lagen (1976:380) om arbetsskadeforsdkring i den utstrack-
ning formanerna utges for samma tid. Dessutom skall avrikning goras
mot motsvarande formaner som utges pd grundval av utlandsk lagstift-
ning. Vidare finns i 8 § en bestimmelse som medger nedsittning eller
indragning av smittbdrarpenning om smittbdraren inte foljer forhallnings-
regler som getts med stod av smittskyddslagen eller villkor som upp-
stédllts 1 samband med ett beslut enligt livsmedelslagstiftningen.

[ 9 § lagen om erséttning till smittbdrare anges vissa sjukpenningregler
i AFL som skall tilldimpas i friga om smittbararpenning. Tillimpningen
av dessa bestimmelser innebdr bl.a. att smittbdrarpenning inte kan utges
till den som uppbér hel sjukerséttning eller hel aktivitetsersittning eller
hel sérskild efterlevandepension (3 kap. 3 § AFL), att den som gor an-
sprék pd smittbérarerséttning skall anmila dndrade inkomstfoérhallanden
som kan paverka ritten till ersdttning (3 kap. 6 § AFL), och att smitt-
bararersittning i vissa fall inte utgr dd smittbdraren d4r omhéndertagen
pa det allménnas bekostnad (3 kap. 15 §). Héanvisningen avser ocksé be-
stimmelserna 1 3 kap. 10 § tredje stycket om tid som jamstdlls med for-
vérvsarbete, 1 3 kap. 16 § om arbetsgivarintrdde och i 3 kap. 17 § om in-
dragning och nedséttning av erséttning.

Den andra formen av ersdttning enligt lagen om ersittning till smitt-
barare dr resekostnadsersittning. En smittbdrare har enligt 10 § ratt till
skidlig erséttning for resekostnader i samband med ldkarundersokning,
hilsokontroll, vard, behandling eller annan motsvarande atgédrd som sker
pa grund av bestimmelserna i smittskyddslagen eller livsmedelslagstift-
ningen. Resekostnadsersittning utges inte till den del motsvarande er-
sdttning kan utges enligt AFL eller viss annan lagstiftning.

Bestdmmelser om forfarandet 1 erséttningsidrenden, aterbetalningsskyl-
dighet, 6verklagande m.m. finns i 11-15 §§. Arenden om ersittning till
smittbdrare provas av forsdkringskassan. I frdga om behorig forsakrings-
kassa hdnvisas 1 12 § till 5 kap. socialforsdkringslagen (1999:799). Av
11 § framgér bl.a. att ansokan skall ske skriftligen och att till ansékan
skall fogas kopia av beslut enligt 3 § 1 eller intyg om beslutets innehall.

Enligt 14 § lagen om ersittning till smittbédrare tillimpas i drenden om
smittbdrarersittning foreskrifterna 1 20 kap. 10-13 §§ AFL om omprov-
ning och &ndring av forsékringskassans beslut och om 6verklagande av
forsékringskassans och domstols beslut. I 15 § lagen om erséttning till
smittbdrare hdnvisas till vissa allmidnna regler i AFL som skall tillimpas i
friga om smittbdrarerséttning. Hanvisningen avser bl.a. bestimmelser
om Riksforsdkringsverkets tillsyn (18 kap. 46 och 47 §§) samt ett antal
bestammelser 1 20 kap. ndmligen regler om provisoriska beslut (2 a §),
om indragning och nedséttning av erséttning (3 §), om preskription (5 §),
om forbud mot utmitning och om overlételse (6 §), om skadestdnd (7 §),
om skyldighet att ldmna uppgifter (8 § forsta—tredje styckena och 9 §),
om utredningsatgérder (8 § fjdrde stycket), om undantag fran sekretess
(9 a §) samt om verkstillighetsforeskrifter (16 §).
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4.5 Forordning (1956:296) om erséttning fran staten 1
vissa fall vid ingripanden for att forhindra spridning
av smittsam sjukdom

I forordningen (1956:296) om ersdttning fran staten i vissa fall vid ingri-
panden for att forhindra spridning av smittsam sjukdom finns bestim-
melser om erséttning for kostnader och forluster inom foretagsamhet vid
vissa ingripanden for att forhindra smittspridning. Foérordningen skiljer
sig frén lagen (1989:225) om ersittning till smittbérare bl.a. 1 det avseen-
det att den inte skapar en ritt utan Gppnar en mojlighet till ersdttning 1
vissa fall dédr det ansetts oskdiligt att den enskilde sjdlv skall svara for
kostnaden eller forlusten. Vad som ersitts &r i huvudsak forluster for for-
storda varor och forluster pd grund av driftsavbrott eller annat intrang i
ndringen.

I nuldget dr en grundldggande forutsittning for att ersdttning skall
kunna utges enligt 1 § att ingripandet skett antingen enligt smittskydds-
lagen (1988:1472) och avsett en samhdllsfarlig sjukdom upptagen under
1.1 och 1.2 i bilagan till smittskyddslagen eller sjukdomarna legionér-
sjuka, papegojsjuka eller tularemi eller enligt livsmedelslagen (1975:511)
eller foreskrifter som meddelats med stod av den lagen. Till f6ljd av att
den nya smittskyddslagen (2004:168) som trdder i kraft den 1 juli 2004
kommer emellertid vissa foljddndringar behdva goras i 1956:ars forord-
ning.

Av 2 § framgar att erséttning kan lamnas for vardeforstéring och kost-
nader till f6ljd av ett beslut att ett visst varuparti skall forstoras eller for-
dndras. Vidare kan kostnader i samband med en sddan atgird ersittas,
exempelvis kostnader for personal, transportmedel eller lagerlokaler.
Som virdeforstoring anses ocksd att en myndighets beslut haft till direkt
foljd att varor inte kunnat siljas eller anvédndas t.ex. nér ett forbud med-
fort att ett forsdljningsstille maste stdngas och varor till 6ljd dérav for-
farits. For indirekta kostnader utgar dock inte ndgon ersittning. Varde-
ringen skall goras enligt den s.k. ateranskaffningsprincipen och ersitt-
ning kan komma i friga endast for vérdeforluster och kostnader over-
stigande 100 kr.

Vidare kan erséttning under vissa forutsdttningar ldamnas for kostnad
for utbetalda I6ner till personal som pd grund av stingning av rorelsen
inte kunnat beredas arbete (3 §). Kostnaden far ersittas intill 80 procent
av lonebeloppet, dock att erséttning inte far berdknas pa 16nebelopp som
overstiger 78 kr per dag. Fran erséttningen skall avridknas vad arbetstaga-
ren under tiden for avstdngningen &dr berittigad till enligt lagen om er-
sédttning till smittbdrare. Ersdttning kan ocksa ldmnas for utgifter som
blivit onyttiga till f6ljd av ingripandet, t.ex. arrende eller hyra f6r omrade
eller lokal som inte kunnat utnyttjas. Under vissa forutsdttningar kan
kostnader for laboratorieundersokning ocksa ersdttas om de Overstiger
1 000 kr (4 §). Om sédrskilda skél foreligger kan den som genom pabud
eller forbud vallats vésentligt intrdng 1 niring eller avseviard minskning 1
arbetsfortjanst fa ersdttning dven i andra hianseenden (5 §). Ersdttning kan
enligt samma lagrum ocksa utgd for kostnader som uppkommit fér vakt-
hallning och andra atgirder for avsparrning av ett omrade.

Hittills redovisade bestammelser avser ersittning till foretagare for
kostnader och forluster av olika slag. Emellertid kan ersittning utgé dven
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till arbetstagare som pa grund av driftsavbrott gitt miste om arbets-
inkomst om forlusten inte ticks genom ersittning enligt annan lag, t.ex.
lagen om erséttning till smittbdrare eller genom gottgoérelse fran arbets-
givare. Erséttningen dr begridnsad pd samma sitt som erséttningen for
kostnaden for utbetald 16n 1 3 §, dvs. ersdttning utgdr med 80 procent av
inkomstbortfallet i den man detta inte 6verstiger 78 kr per dag (6 §).

Erséttning enligt forordningen skall enligt 7 § minskas med det belopp
som kan utgd pd grund av forsdkringsavtal. Enligt 8 § skall ersdttning
inte utbetalas till den som avsiktligt eller genom grov vérdsloshet orsakat
forlusten eller medvetet lamnat oriktig uppgift till stod for en ansékan om
ersittning. Vidare giller enligt samma paragraf vissa ytterligare begréns-
ningar 1 ritten till erséttning.

Fragor om erséttning enligt forordningen provas av Kammarkollegiet
(9 §). Ansokan skall emellertid ges in till ldnsstyrelsen i det 14n dér rorel-
sen drivs eller, betrdffande en anstilld, ddr han har sin hemvist. Lans-
styrelsen har dérvid att se till att erforderlig utredning gors varefter dren-
det med styrelsens yttrande skall Overldmnas till Kammarkollegiet.
Kammarkollegiets beslut far overklagas hos allmédn forvaltningsdomstol

(11 9).

4.6 Ovrig lagstiftning
Livsmedelslagen (1971:511)

Livsmedelslagen innehéller bl.a. bestimmelser som syftar till att fore-
bygga uppkomst och forhindra spridning av smitta via livsmedel. Med
livsmedel avses matvara, dryckesvara, njutningsmedel eller annan vara
som &r avsedd att fortdras av mdnniskor med undantag av vara pa vilken
lakemedelslagen (1992:859) é&r tillamplig (1 §). Till livsmedel rdknas
dven dricksvatten.

Lagens bestammelser giller 1 princip all livsmedelshantering utom
hantering av livsmedel i enskilt hushall samt i mindre forskolor eller fri-
tidshem (2 och 3 §§). I lagen och de bestimmelser som utfdrdats med
stod av lagen finns detaljerade foreskrifter om bl.a. livsmedels beskaf-
fenhet, hantering och saluhéllande. Vidare finns bestimmelser om per-
sonalhygien och om livsmedelslokaler.

I lagen foreskrivs bl.a. att livsmedel som saluhdlls inte fir ha sddan
sammanséttning eller beskaffenhet i 6vrigt att det kan antagas vara skad-
ligt att fortdra, smittforande eller eljest otjanligt till ménniskofoda (5 §).
Vidare stadgas i 21 § att en person som har eller kan antas ha en sjuk-
dom, en smitta, ett sar eller annan skada som kan gora livsmedel som han
hanterar otjinligt till ménniskofoda inte far vara sysselsatt inom livs-
medelshanteringen. Overtridelse av bestimmelsen #r straffsanktionerad
(30 §). Regeringen eller myndighet som regeringen bestimmer ges enligt
21 § rétt att meddela foreskrifter om bl.a. ldkarundersokning eller annan
hilsokontroll av personal som dr sysselsatt med livsmedelshantering.
Narmare bestimmelser om personalhygien finns i 29-34 §§ livsmedels-
forordningen (1971:807) och i Livsmedelsverkets foreskrifter och all-
minna rad om personalhygien (SLVFS 1996:36).
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Enligt 29 § livsmedelsforordningen skall den som sysslar med livs-
medelshantering och som har anledning misstdnka att han har sadan
sjukdom eller smitta, sar eller annan skada som anges i 21 § livsmedels-
lagen snarast underrdtta den som driver eller forestar verksamheten. Om
det behovs av livsmedelshygieniska skl dr enligt 33 § forordningen den
som sysslar med livsmedelshantering skyldig att pd uppmaning av till-
synsmyndigheten genomga ldkarundersokning.

Livsmedel far som huvudregel inte hanteras yrkesméssigt i annan lokal
an livsmedelslokal (23 § livsmedelslagen). Denna méste godkénnas in-
nan den tas i bruk. Bestdmmelser om godkédnnande finns i 3744 §§
livsmedelsforordningen. Ett godkdnnande far aterkallas bl.a. om verk-
samheten inte langre uppfyller kraven i livsmedelslagstiftningen.

Livsmedelsverket utovar den centrala tillsynen 6ver efterlevnaden av
livsmedelslagstiftningen medan ldnsstyrelsen utovar tillsynen inom lénet.
Den eller de kommunala ndmnder som fullgér uppgifter inom milj6- och
hilsoskyddsomrddet utdvar tillsynen inom kommunen i den man rege-
ringen inte foreskrivit att den skall utévas av Livsmedelsverket (24 §
livsmedelslagen). Inom Forsvarsmakten har generalldkaren uppgifter
som en tillsynsmyndighet annars har (47 § livsmedelsférordningen).

For att tillse att livsmedelslagstiftningen efterlevs far tillsynsmyndig-
heten bl.a. meddela de foreldgganden och de forbud som uppenbart be-
hovs (25 § livsmedelslagen). Med stod av denna befogenhet kan myn-
digheten forbjuda verksamhet som inte uppfyller foreskrivna krav.

Beslut som den kommunala nimnden fattar med stéd av livsmedels-
lagen fér enligt 33 § livsmedelslagen 6verklagas hos ldnsstyrelsen. Lans-
styrelsens beslut far dverklagas hos allmin forvaltningsdomstol (34 §).
Detsamma giller Livsmedelsverkets beslut i enskilda fall (35 §).

Miljobalken

Miljobalken, som trddde i kraft den 1 januari 1999, har ersatt ett antal
lagar som berdér miljé- och hélsoskyddsomradet, diribland hilsoskydds-
lagen (1982:1080), miljoskyddslagen (1969:387) och renhéllningslagen
(1979:596).

Syftet med miljobalken dr att frimja en hallbar utveckling som innebér
att nuvarande och kommande generationer tillforsdkras en hdlsosam och
god miljo. I 2 kap. finns allménna hénsynsregler som skall gélla all verk-
samhet enligt balken. Hansynsreglerna innebér bl.a. att alla som bedriver
eller avser att bedriva en verksamhet eller vidta en atgérd skall utfora de
skyddsatgérder, iaktta de begrdnsningar och vidta de forsiktighetsmaétt i
ovrigt som behovs for att forebygga, hindra eller motverka att verksam-
heten eller atgérden medfor skada eller oldgenhet for ménniskors hilsa
eller miljon (3 §). Med atgird avses sadan atgidrd som inte dr av forsum-
bar betydelse i det enskilda fallet.

Av betydelse for smittskyddet &r framst reglerna 1 9 kap. om hélso-
skydd. Bestdmmelserna tar frimst sikte pd oldgenheter som har anknyt-
ning till anviandning av fast eller 16s egendom, dvs. oldgenheter som har
koppling till den fysiska miljon.

Enligt 9 kap. 9 § skall bostdder och lokaler f6r allmidnna dndamal bru-
kas pé ett sddant sétt att oldgenheter for ménniskors hélsa inte uppkom-
mer och de skall hallas fria frdn ohyra och andra skadedjur. Vidare skall
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dgare eller nyttjanderittshavare till berérd egendom vidta de atgirder
som skéligen kan krdvas for att hindra uppkomsten av eller undanréja
oldgenheter for manniskors hélsa. Med uttrycket “oldgenhet for ménni-
skors hidlsa” — som ersatt hédlsoskyddslagens begrepp “’sanitédr oldgenhet”
avses enligt definitionen 1 9 kap. 3 § stérning som enligt medicinsk eller
hygienisk bedomning kan paverka hélsan menligt och som inte dr ringa
eller helt tillfdllig. I forarbetena till balken anges bl.a. buller, kyla, drag,
lukt, ohyra och andra skadedjur som exempel pa sddana storningar. Med
egendom avses 1 9 § sévil 16s som fast egendom. Som exempel pa loka-
ler for allmidnna dndamal ndmns i forarbetena samlingslokaler och loka-
ler f6r véard, undervisning och hygienisk behandling, idrottsanlédggningar,
badanldggningar, hotell och liknande.

Kapitlet innehéller vidare bestimmelser som medger mgjlighet att
meddela foreskrifter 1 olika hdnseenden; bl.a. stadgas 1 9 kap. 12 § en ritt
for regeringen att meddela de foreskrifter som behovs till skydd mot ola-
genheter for ménniskors hélsa. Regeringen far dven overlata 4t kommu-
nen att meddela sddana foreskrifter. De kommunala foreskrifterna som
meddelas i detta syfte far inte medféra onddigt tvang eller annan obefo-
gad inskrankning i den enskildes frihet.

Nér det géller miljobalken dr det 1 egenskap av tillsynsmyndighet som
den kommunala ndmnden 1 dag har att ingripa mot stérningar som inne-
bar oldgenhet for médnniskors hilsa. Tillsynsansvaret innebér att myndig-
heten skall svara for kontrollen av att reglerna i den berdrda lagstift-
ningen f6ljs. Detta innebdr en skyldighet att ingripa nér dgare eller nytt-
janderéttshavare av berdrd egendom inte vidtar de atgérder som skéligen
kan krdvas for att forhindra uppkomsten av eller undanréja oldgenheter
for ménniskors hiélsa.

For att ta stdllning till om ett ingripande skall ske méaste en skélighets-
avviagning goras. Ingripanden kan ske ocksd med stéd av miljobalkens
allminna hinsynsregler. Aven vid tillimpningen av dessa bestimmelser
skall dock en avvégning goras. I propositionen Ny smittskyddslag m.m.
(prop. 2003/04:30) konstaterar regeringen dock att smittspridning eller
befarad smittspridning inte torde kunna utgéra en sddan oldgenhet som
man pé grund av t.ex. tekniska och ekonomiska avvégningar far accep-
tera. Vidare bor det enligt regeringen inte vara mojligt for kommunen att
vid smittspridning eller befarad smittspridning avvakta att en dgare eller
nyttjanderittshavare av berérd egendom vidtar atgéarder. For att de atgér-
der som smittskyddet kraver skall kunna vidtas snabbt och effektivt fore-
slog regeringen att en direkt skyldighet for kommunen att vidta &tgérder
for att spara smittan och undanréja risken for smittspridning skall inféras
1 9 kap. miljobalken. I samma bestdmmelse 1 9 kap. miljobalken fore-
slogs d@ven en sdrskild befogenhet for kommunen att 1ata forstora foremal
av personlig natur och avliva sillskapsdjur som innehas av privat-
personer inforas. De nya bestimmelserna i miljobalken motsvarar i stort
de som fanns i den géllande smittskyddslagen och foreslog inforas i
miljobalken for att undanrdja fragan om balkens tilldmplighet i dessa
avseenden. Riksdagen beslutade i mars 2004 att anta regeringens forslag
(bet. 2003/04:SoU6, rskr. 2003/04:178). Bestimmelserna kommer att
trdda 1 kraft den 1 juli 2004.

Enligt 26 kap. 1 § skall tillsynsmyndigheten kontrollera efterlevnaden
av miljobalken och foreskrifter, domar och andra beslut som har medde-
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lats med stod av balken samt vidta de atgdrder som behovs for att astad-
komma rittelse. Den ndrmare fordelningen av tillsynsansvaret regleras i
forordningen (1998:900) om tillsyn enligt miljobalken. Det framgér dar
bl.a. att ett stort antal centrala myndigheter har ett ansvar. Nar det géller
tillsynen inom kommunen &ver milj6- och hélsoskyddet enligt 9 kap.
anges dock direkt i balken att den, med vissa undantag, skall utévas av
den eller de ndamnder som kommunen bestimmer (26 kap. 3 §). For att
kunna utova tillsyn har myndigheterna rétt till tilltrdde och att gora
undersokningar. En tillsynsmyndighet far enligt 26 kap. 9 § meddela de
foreldgganden och forbud som behovs for att balken och anslutande fore-
skrifter skall efterlevas. Mer ingripande atgirder &n vad som behovs i det
enskilda fallet far darvid inte tillgripas. Om ett foreldggande eller forbud
inte blir atlytt kan myndigheten ans6ka om verkstéllighet hos krono-
fogdemyndigheten (26 kap. 17 §). Det finns dven mgjlighet att 1 stéllet
forordna om réttelse pa den enskildes bekostnad (26 kap. 18 §).

Arbetsmiljolagen (1977:1160)

Arbetsmiljolagen har till syfte att forebygga bl.a. att de anstillda drabbas
av ohilsa i sitt arbete. Till de faktorer som kan orsaka ohilsa riknas
smittdmnen. Arbetsgivaren har huvudansvaret for arbetsmiljon inom sin
egen verksamhet. Enligt 3 kap. 2 § skall arbetsgivaren vidta alla atgiarder
som behovs for att forebygga att arbetstagaren utsitts for ohélsa eller
olycksfall. Det innebir att arbetsgivaren om det finns risk f6r exponering
for smittdimnen 1 arbetsmiljon skall undersoka vilka situationer som
skulle kunna leda till en sddan exponering och géra en bedomning av den
risk som kan forekomma. P& grundval av denna bedomning skall arbets-
givaren vidta de atgédrder som behovs for att i mojligaste mén undanréja
smittriskerna. Det kan vara frdga om att begrénsa tilltrdde till en arbets-
plats eller att foreskriva att de anstdllda skall anvénda viss skyddsut-
rustning.

Vidare kan regeringen eller, efter regeringens bestimmande, Arbets-
miljoverket enligt 4 kap. 5 § foreskriva om skyldighet for arbetsgivaren
att foranstalta om ldkarundersokning, eller vaccinering eller annan fore-
byggande behandling mot smitta av dem som sysselsitts eller skall sys-
selsédttas 1 arbete som innebér risk for ohédlsa. Foreskrifter kan ocksa
meddelas om forbud att till arbetet anlita den som vid ldkarundersokning
har foretett sjuklighet eller svaghet som gor honom sirskilt mottaglig for
sadan risk.

Arbetsmiljoverket har enligt 7 kap. 1 § tillsyn Over att arbetsmiljélagen
och foreskrifter som meddelats med stod av lagen efterlevs och har dér-
vid enligt 7 kap. 7 § befogenhet bl.a. att meddela de foreldgganden och
forbud som behdvs. Nagot missforhallande 1 skyddshénseende behdver
inte ha intrétt vid tiden for ingripandet utan verket kan om det behdvs
dven ingripa 1 forebyggande syfte. Mojlighet finns séledes att med ome-
delbar verkan stidnga en arbetsplats om det finns pétaglig risk for smitta
just dér och det behovs for att forebygga ohélsa eller olycksfall.

Arbetsmiljolagen innehdller inte ndgra bestimmelser om erséttning till
den som blir avstdngd fran arbetet av smittskyddsskal.
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Ordningslagen (1993:1617)

Syftet med ordningslagen dr bl.a. att trygga ordningen och sdkerheten 1
sddana allmént tillgdngliga omradden och utrymmen som anvidnds for
samfirdsel i vid mening. I ordningslagen finns bl.a. de begrénsningar i
den grundlagsskyddade ritten till demonstrationsfrihet och métesfrihet
som #dr motiverade av ordnings- och sdkerhetsskdl. Lagen innehaller
ocksé foreskrifter till skydd for allmédnheten ndr det géller typiskt risk-
fyllda anldggningar och foreteelser liksom bestimmelser om ordning och
sdkerhet vid trafik med tunnelbana och sparvdg samt vid annan yrkes-
massig kollektiv persontrafik.
I 2 kap. ordningslagen ges regler om allm@nna sammankomster och
offentliga tillstéllningar. Med allmé&n sammankomst avses enligt 2 kap. 1 §
1. sammankomster som utgér demonstrationer eller som annars hélls for
overldggning, opinionsyttring eller upplysning i allmén eller enskild
angeldgenhet,

2. foreldsningar och féredrag som hélls fér undervisning eller for att
meddela allmén eller medborgerlig bildning,

3. sammankomster som halls for religionsutdvning,

4. teaterforestdllningar, biografforestéllningar, konserter eller andra
sammankomster for att framfora konstnéarliga verk, samt

5. andra sammankomster vid vilka moétesfriheten utovas.

En offentlig tillstidllning skiljer sig frdn en allmén sammankomst med
avseende pd syftet med evenemanget. [ 2 kap. 3 § ordningslagen anges
att med offentlig forestédllning skall forstés

tavlingar och uppvisningar i sport och idrott,

danstillstédllningar,

tivolindjen och festtag,

marknader och méssor, samt

andra tillstéllningar som inte &r att anse som allmidnna samman-

komster eller cirkusforestéllningar.
For att en sammankomst skall anses som allmén eller en tillstdllning
som offentlig krévs vidare att den har anordnats for allménheten eller att
allménheten har tilltrade till den.

I ordningslagen regleras de av ordnings- och sdkerhetsskdl motiverade
inskrdankningarna i den moétes- och demonstrationsfrihet som é&r tillfor-
sdkrad medborgarna enligt 2 kap. 1 § regeringsformen. Begrdnsningarna
1 dessa friheter féar enligt 2 kap. 14 § regeringsformen goéras av hansyn till
ordning och sdkerhet vid sammankomsten eller demonstrationen eller till
trafiken. I ovrigt fir dessa friheter begrénsas endast med hénsyn till rikets
sdkerhet eller for att motverka farsot.

For att fi anordna allmdnna sammankomster och offentliga tillstall-
ningar pa offentliga platser kravs tillstind enligt huvudregeln i 2 kap. 4 §
ordningslagen. For vissa av de angivna offentliga tillstdllningarna krédvs
tillstand dven 1 andra fall dn da tillstdllningen anordnas pa offentlig plats.
Det giller t.ex. offentliga danstillstdllningar, tivolindjen, marknader och
andra liknande nogjestillstdllningar. Uttrycket offentlig plats anvénds i1
ordningslagen som en sammanfattande beteckning for allmént tillgéng-
liga trafikomrédden av skilda slag. Hit hor bl.a. allmdnna végar samt
gator, torg, parker och andra platser som redovisats som allmén plats 1
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detaljplan och som upplétits for sitt &ndamal. Till offentlig plats rdknas
som regel ocksd s.k. innetorg.

Ansokan om tillstdind att anordna en allmén sammankomst eller en
offentlig tillstdllning gors enligt 2 kap. 6 § hos polismyndigheten som
med visst undantag ocksd provar fradgan om tillstdnd.

I 2 kap. 10 § regleras forutséttningarna for att végra tillstand till all-
méinna sammankomster och offentliga tillstillningar. Enligt detta lag-
rums forsta stycke far tillstand till allmdn sammankomst vigras endast
om det dr nddvandigt med hinsyn till ordningen eller sdkerheten vid
sammankomsten eller dess omedelbara omgivning eller till trafiken eller
for att motverka en epidemi. Betrdffande offentliga tillstéllningar har inte
angivits 1 lagen vilka hdnsyn som far beaktas vid tillstdndsgivningen. Det
skall emellertid ske en objektiv provning dér 1 allt vésentligt samma hén-
syn som vid allménna sammankomster skall végas in.

Enligt 2 kap. 15 § forsta stycket ordningslagen far regeringen fore-
skriva att allmdnna sammankomster och offentliga tillstéllningar inte far
hallas inom ett visst omrdde om forbudet dr nodvéandigt med hénsyn till
att Sverige 4r i krig eller krigsfara eller for att motverka epidemi. Enligt
paragrafens andra stycke far en ldnsstyrelse efter bemyndigande fran
regeringen — for lénet eller del ddrav — foreskriva att allmidnna samman-
komster inte far hallas om forbudet dr nodvéndigt t.ex. for att motverka
en epidemi.

Polisen fér enligt 2 kap. 22 § ordningslagen instilla eller uppldsa en
allmén sammankomst eller offentlig tillstéllning som halls i strid med ett
beslut om avslag pd ansokan enligt 6 § eller i strid med en foreskrift
enligt 15 § eller ett forbud enligt 25 §; den sistndmnda paragrafen ger
polisen mojlighet att under vissa forutséttningar forbjuda allmdnna sam-
mankomster och offentliga tillstdllningar bl.a. om det vid tidigare sam-
mankomst eller tillstdllning av samma slag forekommit nagot som med-
fort allmén fara for de nirvarande.

I 2 kap. 23 § stadgas ocksd om viss mojlighet for polis att upplsa en
allmén sammankomst eller en offentlig tillstdllning bl.a. om den innebér
en fara for de nirvarande. Som en sédan fara torde kunna réknas risken
att smittas av en allvarlig sjukdom. Av 2 kap. 24 § framgar att upplos-
ning far dock ske endast om mindre ingripande atgérder har visat sig vara
otillrackliga.

Epizootilagen (1999:657)

Epizootilagen giller enligt 1 § sddana allménfarliga djursjukdomar som
kan spridas genom smitta bland djur eller frdn djur till médnniska (epizoo-
tiska sjukdomar). Med allménfarliga sjukdomar avses i lagen sddana
sjukdomar som kan utgéra ett allvarligt hot mot ménniskors eller djurs
hdlsa eller medfora stora ekonomiska forluster for samhéllet. Sjuk-
domarna finns normalt inte i landet och samhillets atgdrder med anled-
ning av ett sjukdomsutbrott syftar till att befria landet frdn sjukdomarna.
De sjukdomar som omfattas av lagen anges i verkstillighetsforeskrifter
som meddelas av regeringen eller den myndighet som regeringen be-
stimmer. For ndrvarande finns 30 sddana sjukdomar enligt Statens Jord-
bruksverks foreskrifter, daribland mjéltbrand och rabies (SJVFS 2002:97).
Sjukdomarna som omfattas av lagen &r dels sddana sjukdomar for vilka
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EG har tvingande bekdmpningslagstiftning, dels vissa ytterligare sjuk-
domar som Sverige valt att bekdmpa.

I 2 § anges vad den enskilde har att géra om han har anledning miss-
tdnka att en epizootisk sjukdom drabbat ett djur 1 hans vard. Bland annat
skall anmélan omedelbart goras till distriktsveterindren eller annan vete-
rindr. Vidare géller till dess besked av en veterinér foranleder ndgot annat
att den som har djuren i sin vérd skall géra vad som rimligen kan begéras
av honom for att forhindra eller begridnsa smittspridning. I 3 § stadgas
bl.a. att veterindren dr skyldig att omedelbart gora en undersokning samt
att den som har djuren i sin vérd &r skyldig att tila det intrdng och under-
kasta sig de atgédrder och ldmna den hjdlp som behovs for undersok-
ningen.

Om en veterindr har grundad anledning att anta att fall av en epizootisk
sjukdom intrdffat skall veterindren enligt 4 §, 1 den utstrdckning som be-
hovs for att motverka smittspridning, besluta om foérbud att besoka eller
lamna eller utfora transporter till eller frén det omrade dér sjukdomstfallet
intrdffat eller dir smitta annars kan antas féorekomma (sparrforklaring).
Ett sddant beslut skall snarast understéllas den myndighet som regeringen
bestammer (Jordbruksverket), som snarast skall prova om beslutet skall
fortsitta att gilla.

I 5§ foreskrivs for det fall att det &dr klarlagt att ett fall av epizootisk
sjukdom intrédffat att myndigheten skall besluta om forbud enligt 4 § for
de omréden dér smitta forekommer eller om andra begrdnsningar i han-
teringen av djur och varor, allt i den utstrickning det behovs for att mot-
verka smittspridning (smittforklaring). Under samma f{Grutséttningar
skall regeringen eller Jordbruksverket meddela foreskrifter eller i det en-
skilda fallet besluta om forbud mot transporter av djur eller varor till,
fran eller inom omraden som gransar till omraden dar smitta forekommer
eller om andra begrénsningar i hanteringen av djur eller varor inom sé-
dana angrinsade omrdden samt om forbud mot tilltrdde till vissa djur-
stallar eller andra anlidggningar dér djur hélls (tilltrddesforbud). Beslut
enligt 4 och 5 §§ skall upphévas sa snart det blivit klarlagt att det inte
langre finns forutsdttningar for beslutet (7 §).

For att forebygga eller bekdmpa epizootiska sjukdomar fir vidare
regeringen eller Jordbruksverket meddela foreskrifter eller i det enskilda
fallet besluta om t.ex. slakt eller annan avlivning av djur, smittrening och
undersokning i1 kontrollsyfte (8 §).

Den centrala tillsynen 6ver efterlevnaden av lagen och foreskrifter och
beslut som har meddelats med stdd av lagen utévas enligt 11 § av Jord-
bruksverket. Lénsstyrelsen utdvar tillsynen inom lénet. Tillsynsmyndig-
heten far bl.a. meddela de foreligganden och férbud som behdvs for att
lagen eller foreskrifter eller beslut som meddelats med stéd av lagen skall
efterlevas samt far under vissa forutsittningar dven besluta om rittelse pa
den enskildes bekostnad.

Enligt 15 § skall staten ersdtta den som péd grund av foreskrifter eller
beslut som har meddelats med stod av lagen har drabbats av vissa slag av
forluster eller kostnader. Ersdttningsreglerna innebar i huvudsak att full
erséttning ldmnas for forlust pa grund av att ett husdjur avlivas eller dor
till foljd av skyddsympning eller annan behandling, for kostnader for
saneringsatgirder och for inkomstbortfall medan erséttning for produk-
tionsbortfall 1 regel 1dmnas med femtio procent av forlusten.
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Den som bryter mot lagen eller foreskrifter eller beslut meddelade med
stod av lagen kan domas till boter eller fangelse 1 hogst ett ar.

Zoonoslagen (1999:658)

Zoonoslagen, som ersatte lagen (1983:738) om bekdmpande av salmo-
nella hos djur, innehéller bestimmelser om sjukdomar och smittimnen
hos djur som kan spridas naturligt frdn djur till ménniska (zoonoser) och
som inte omfattas av epizootilagen (1 §). De smittimnen som avses be-
hover inte ge upphov till sjukdom hos djur, men vil hos ménniska. Till
skillnad fran de sjukdomar som omfattas av epizootilagen dr det hér fraga
om sjukdomar eller smittimnen som finns i landet och det saknas i prin-
cip realistiska mojligheter till utrotning. Samhéllets atgérder med anled-
ning av sjukdomarna eller smittimnena sker 1 forebyggande och begrin-
sande syfte.

En forutsittning for att en zoonos skall omfattas av lagen dr att det
finns tillrackliga kunskaper om den for effektiv kontroll och bekdmp-
ning. Zoonoserna anges i verkstillighetsforeskrifter av Statens jordbruks-
verk. For ndrvarande omfattas endast salmonella av lagen. Tillsynen
utovas enligt lagen centralt av Jordbruksverket och inom lénet av ldns-
styrelsen (8 §).

I zoonoslagen regleras bl.a. vilka atgidrder som skall vidtas nér det
finns misstanke om att en zoonos har intrdffat. Lagens bestimmelser
motsvarar till stora delar dem som finns i epizootilagen. Bestdmmelser
om smittforklaring och avspirrning finns dock inte.

Bestdmmelser om erséttning till den som drabbats av kostnader eller
forluster med anledning av statens atgérder enligt lagen finns i zoonos-
forordningen (1999:660). Principen om erséttning skiljer sig frdn prin-
cipen enligt epizootilagen. Skillnaden motiveras bland annat med att ris-
ken for zoonoser som t.ex. salmonella dr nagot som den enskilde djurdga-
ren maste ta hiansyn till som beaktansvird risk ingédende i foretagarrisken.

Enligt zoonosforordningen kan ersdttning av statsmedel ldmnas for
vissa kostnader och forluster som ndgon drabbas av pd grund av fore-
skrifter eller beslut som har meddelats med stéd av zoonoslagen. Det
géller bl.a. kostnad eller forlust genom att ett djur avlivas eller att djur
och djurprodukter samt avfall och annat material oskadliggors, kostnader
pa grund av smittrening utdver normal rengoring, kostnader for sirskilda
atgérder i samband med slakt och produktionsbortfall. I princip ersitts
50 procent av kostnaden eller forlusten. Ersdttningsnivderna grundas i
ovrigt pa djurslag, produktionens omfattning och produktionsformen.
Vidare undantas vissa produktionsformer helt fran mojligheten till ersétt-
ning av statsmedel.

Zoonoslagen innehédller en straffbestimmelse motsvarande den som
finns 1 epizootilagen.

Lagen (1992:1683) om provtagning pa djur m.m.

Lagen om provtagning pa djur m.m. avser bl.a. kartliggning och kontroll
av smittsamma djursjukdomar och smittdmnen hos djur, som ger upphov
till sjukdom hos minniskor, i syfte att hindra smittspridning. Lagen om-
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fattar bl.a. zoonoser. Jordbruksverket far foreskriva eller i det sérskilda
fallet besluta om provtagning eller undersokning. Verket far vidare be-
sluta bl.a. om avlivning av djur, isolering av djur eller andra begréns-
ningar 1 hanteringen av djur. Om inte annat foreskrivits utévar Jord-
bruksverket tillsynen over efterlevnaden av sddana foreskrifter och beslut
som meddelats med stod av lagen. Mojlighet finns att delegera viss till-
syn. Tillsynsmyndigheten far meddela foreldagganden och forbud.

Luftfartslagen (1957:297)

Av 1 kap. 1 § luftfartslagen (1957:297) framgér att luftfart i Sverige bara
far dga rum pa de villkor som anges i den lagen och i vissa andra forfatt-
ningar. Enligt 2 § far luftfart 4ga rum med svenska luftfartyg. Vidare
framgér av paragrafen bl.a. att luftfart med luftfartyg som har nationalitet
1 en annan stat far 4ga rum endast om avtal med den andra staten har tréf-
fats. Sddana avtal har triffats med ett stort antal stater. Dessa avtal grun-
dar sig som regel pa 1944 4ars konvention angdende civil luftfart
(Chicagokonventionen). Inom Europeiska ekonomiska samarbetsomradet
giller dock sirskilda regler.

Enligt 3 § far regeringen eller den myndighet som regeringen bestdm-
mer av militdra skél foreskriva inskrankningar av eller forbud mot luft-
fart inom en viss del av riket. Sddana foreskrifter far ocksd meddelas i
samma ordning om det behdvs av hdnsyn till allmén ordning och séker-
het eller till natur- eller miljovérd. Under utomordentliga forhéllanden
eller nédr det 1 dvrigt krdvs av hinsyn till allmin sékerhet far regeringen
tillfalligt foreskriva inskrdnkningar eller forbud mot luftfartyg inom hela
riket.

Lagen (1975:88) med bemyndigande att meddela foreskrifter om trafik,
transporter och kommunikationer

Enligt 1 § lagen (1975:88) med bemyndigande att meddela foreskrifter
om trafik, transporter och kommunikationer kan regeringen meddela
foreskrifter bl.a. om sparbunden trafik som dr avsedd for allmédnheten
och om trafik pé vig eller i terrdng.

Lagen (2003:778) om skydd mot olyckor

Lagen om skydd mot olyckor, som sedan den 1 januari 2004 ersatt radd-
ningstjdnstlagen (1986:1102), syftar till att i hela landet bereda manni-
skors liv och hilsa samt egendom och miljo ett med hénsyn till de lokala
forhallandena tillfredsstédllande och likvardigt skydd mot olyckor.

Med rdaddningstjénst avses enlig 1 kap. 2 § de rdddningsinsatser som
staten eller kommunerna skall ansvara for vid olyckor och 6verhdngande
fara for olyckor for att hindra och begrénsa skador pa ménniskor, egen-
dom eller miljon. Till rdddningstjdnst hanfors ocksd raddningsinsatser
som gors enligt 4 kap. 1-4 §§ 1 fjdllrdddningstjénst, flygraddningstjdnst,
sjordddningstjanst och vid efterforskning av forsvunna personer utan att
det har intrdffat ndgon olycka eller foreligger 6verhdngande fara for en
olycka. Staten eller en kommun skall dock ansvara for en raddningsinsats
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endast om detta dr motiverat med héansyn till behovet av ett snabbt ingri-
pande, det hotade intressets vikt, kostnaderna for insatsen och omstin-
digheterna i dvrigt.

En kommun skall, enligt 3 kap. 7 §, ansvara for rdiddningstjdnst inom
kommunen om det inte dr friga om sddan rdddningstjdnst som staten an-
svarar for enligt 4 kap. 1-6 §§. En rdddningsinsats dr enligt 3 kap. 9 §
avslutad nir den som leder insatsen (rdddningsledaren) fattar beslut om
detta. Den som leder en raddningsinsats (rdddningsledaren) har stora be-
fogenheter. Bland annat kan han eller hon, under vissa forutséttningar,
gora ingrepp 1 annans ritt. Om fara for liv, hélsa eller egendom eller for
skada 1 miljon inte lampligen kan hindras pa négot annat sitt, far radd-
ningsledaren enligt 6 kap. 2 § vid en rdddningsinsats bereda sig och med-
verkande personal tilltrdde till annans fastighet, avspérra eller utrymma
omraden, anvénda, fora bort eller forstora egendom samt gora andra in-
grepp i annans ritt, i den man ingreppet dr forsvarligt med hinsyn till
farans beskaffenhet, den skada som véllas genom ingreppet och omstén-
digheterna i ovrigt.

Tillsyn 6ver lagen utovas enligt 5 kap. 1 § av en kommun inom kom-
munens omrade och av ladnsstyrelsen inom ldnet. Statens rdddningsverk
eller, 1 friga om statlig rdddningstjénst, den myndighet som regeringen
bestdmmer, utévar den centrala tillsynen.

4.7 Straffrattsliga regler

Svensk ritt saknar sdrskilda straffbestimmelser som tar sikte pd hand-
lingar som medfor att smittsamma sjukdomar 6verfors fran en person till
en annan. Detta innebér dock inte att ett dverférande av smitta, eller risk
for detta, inte traffas av andra straffbestimmelser. Sddana bestimmelser
finns bl.a. i brottsbalkens 3 kap. (om brott mot liv och hélsa) och 13 kap.
(om allménfarliga brott). Brottsbalkens bestaimmelser kan, allt efter om-
standigheterna i det enskilda fallet, vara tillimpliga d& smitta har 6ver-
forts eller riskerat att dverforas. I 3 kap. finns bestimmelser om mord,
drép, misshandel, grov misshandel, vallande till annans dod, véllande till
kroppsskada eller sjukdom och framkallande av fara fér annan. Mord,
drép och misshandelsbrotten dr ocksé kriminaliserade péd forsoksstadiet.
Straffansvar kan ddrmed uppkomma redan nir risk for smittspridning
forelegat. Detsamma giller for framkallande av fara for annan. Om
nagon framkallat allmén fara for ménniskors liv eller hélsa kan bestdm-
melserna i 13 kap. om spridande av gift eller smitta och vardsléshet med
gift eller smittdmne vara tillampliga.

5 Utlandsk rétt

En jaimforelse mellan svensk och utldndsk smittskyddslagstiftning &r svar
att gora, eftersom hénsyn maéste tas bade till de grundldggande skill-
naderna mellan de olika staternas réttsordningar samt andra faktorer som
ett lands klimat, ekonomi, drog- och sexualpolitik, flyktingpolitik m.m.
Utredningen om extraordinédra smittskyddsatgiarder genomfoérde emeller-

38



tid en kartliggning av smittskyddslagstiftningen i Danmark, Norge,
Finland, Island och Nederldnderna. Utifran denna kartliggning kan vissa
iakttagelser goras.

Vid sin granskning konstaterade utredningen att det i de nordiska lén-
derna och Nederldnderna finns 6vergripande lagar som reglerar smitt-
skyddet samt att det i dessa forfattningar finns bestdmmelser som kan
tillimpas for att forhindra att en allvarlig smittsam sjukdom far bety-
dande samhillskonsekvenser. I Norge finns en lag om skydd mot smitt-
samma sjukdomar och en sérskild lag om atgédrder vid ankomst till och
avresa fran landet till skydd mot att smittsam sjukdom fors in i eller ut
frén landet. I dvriga ldnder finns bestimmelserna samlade i1 en lag. For
ndrvarande pagar i Nederldnderna en Gversyn av mgjligheterna att an-
vinda vissa nya tvingsatgérder 1 syfte att forebygga spridning av smitt-
koppor. Dessa bestimmelser skall emellertid pa vissa villkor kunna
til??lampas dven pa svér akut respiratorisk sjukdom (SARS) och andra
svara sjukdomar.

Smittskyddslagstiftningen i de nordiska ldnderna och i Nederldnderna
ar samtliga begrédnsade till vissa sjukdomar som uppréknas i lag eller for-
ordning. Behandlingen av enskilda sjukdomar i de 6vergripande lagarna
varierar dock starkt. Gemensamt for samtliga lagar dr att vissa virala
hemorragiska febrar omfattas. SARS omfattas av lagarna i Danmark,
Finland och Norge. Lagarna i Danmark och Norge dr tillampliga pa
smittkoppor, ddremot omfattas smittkoppor inte av den finska smitt-
skyddslagstiftningen. I Nederldnderna haller lagstiftningen som ndmnts
ovan pa att kompletteras med vissa sirskilda bestimmelser om smittkop-
por, SARS och andra allvarliga sjukdomar.

En mojlighet att snabbt fora upp nya sjukdomar i respektive smitt-
skyddslagstiftning &terfinns i de flesta ldnder. I Danmark, Norge och
Finland &r det respektive regering som faststiller vilka smittsamma sjuk-
domar som skall omfattas av lagens bestimmelser. I Nederldnderna fast-
stdlls sjukdomarna 1 lagen. Under vissa forutsédttningar kan hélsominis-
tern dock besluta att lagen tillfilligt skall vara tillimplig dven pa en
smittsam sjukdom som inte aterfinns i upprdkningen. Ett sddant beslut
maéste i likhet med i Sverige faststéllas av parlamentet.

Mojligheter att i sérskilda fall vidta tvngséatgdrder for att forhindra
smittspridning finns i samtliga staters smittskyddsreglering. Det kan t.ex.
rora sig om tvangsundersokning, tvangsvaccinering, stingning av verk-
samheter eller 6vervakning.

I de flesta ldnder finns ndgon form av skyldighet att uppsoka ldkare
och lata sig undersokas om man misstdnker att man &r smittad av en all-
varlig sjukdom. I samtliga ldnder finns ocksé en mgjlighet att under vissa
forutsittningar genomfora hélsoundersokning utan den enskildes sam-
tycke eller att besluta att den som motsitter sig undersékning skall isole-
ras. I Danmark, Norge och Nederldnderna finns mojlighet att lagga in
smittade personer for observation pa sjukhus eller annan medicinsk dver-
vakning. I Finland ger lagen mojlighet att forordna om obligatorisk
hilsoundersokning om sadan dr nddvandig for att forhindra spridning av
allménfarlig smittsam sjukdom. I Norge och Island finns sédrskilda be-
stimmelser om mojlighet att besluta om hélsoundersékning i samband
med inresa.
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Tvéngsisolering dr en atgird som i de flesta ldnder forekommer i
nagon form. I samtliga de nordiska ldnderna och 1 Nederldnderna finns
mojligheter att under vissa forutséttningar besluta att en person som bér
pé en allvarlig sjukdom och som inte frivilligt underkastar sig de atgérder
som krdvs skall isoleras pé sjukhus eller 1 bostaden.

Mojlighet att sparra av byggnader eller geografiska omradet féorekom-
mer i nadgon form i Danmark, Norge, Island och Nederldnderna. I
Danmark, Finland och Norge finns mojligheter att forbjuda offentliga
moten eller folksamlingar inom vissa omraden eller mojligheter att infora
begransningar avseende moten eller folksamlingar. I Danmark, Norge,
Finland och Nederldnderna finns mojlighet att stdinga av personer som &r
smittade av vissa allvarliga sjukdomar fran arbete eller skola. I vissa lén-
der, bl.a. Danmark och Norge, forekommer ocksd férbud for personer
som lider av vissa sjukdomar att anvidnda allmidnna kommunikations-
medel eller mojligheter att besluta om avbrott eller begridnsningar i
kommunikationerna. I Danmark, Norge och Nederldnderna finns bestdm-
melser om smittrening eller forstoring av produkter.

I Norge, Island och Finland finns mojlighet att ge foreskrifter om obli-
gatorisk vaccinering av befolkningen eller delar av den om det krdvs for
att forhindra spridning av allvarlig smittsam sjukdom. I Danmark finns
mojlighet att besluta om tvangsvaccinering inom ett nirmare avgransat
omrade eller av en ndrmare avgrdansad personkrets om utbredning av en
allménfarlig sjukdom inte kan forhindras med mindre ingripande atgér-
der.

I flera ldnder, daribland Danmark, Finland och Norge, finns dven moj-
lighet att besluta om tvéngsbehandling i ndgon form. I Danmark finns
mojlighet att 1 extraordindra situationer om utbredning av allménfarlig
sjukdom inte kan hindras genom isolering besluta att tvingsbehandling
skall tillgripas. I Finland kan den som insjuknat oberoende av sin vilja
ges sddan vérd som dr nddvéndig for att forhindra smittspridning.

Bestdmmelser om rétt till ersédttning for den som drabbats av forlust pé
grund av en smittskyddsatgird férekommer i ndgon form 1 de flesta lén-
der, diribland Danmark, Norge, Finland och Nederldnderna.

I de flesta ldnder finns mojlighet att begéira polishandrickning for att
verkstilla beslut om tvangsatgérder.

I manga lander anviander sig domstolarna av bestimmelserna i respek-
tive lands strafflag om misshandel och motsvarande brott for att bedoma
girning som inneburit dverforing eller risk for overforing av allvarlig
sjukdom. Den danska, norska och osterrikiska strafflagen har ddremot
sdrskilda ansvarsbestimmelser som tar sikte pd girningar som innebér att
smittsam sjukdom 6verfors eller riskerar att dverforas fran en person till
en annan. I vissa ldnder, t.ex. Danmark och Norge, finns bestimmelser
om straff for den som inte foljer ett beslut enligt smittskyddslagstift-
ningen, t.ex. underlater att undersoka eller isolera sig eller bryter mot ett
beslut om avspérrning.

Sammanfattningsvis kan konstateras att skillnaderna mellan de kart-
lagda landernas smittskyddslagstiftning &r betydande. I flera ldnder finns
emellertid ndgon mojlighet att besluta om hélsokontroll vid platsen for
inresa, karantdn av personer som varit utsatta for smittrisk samt avsparr-
ning av geografiska omriden. Flera lander har d&ven mojligheter att {or-
bjuda eller infora begrénsningar {or offentliga méten eller folksamlingar,
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stdnga arbetsplatser, skolor och dylikt, forbjuda personer som lider av
vissa sjukdomar att anvénda allm@nna kommunikationsmedel eller be-
sluta om avbrott eller begransningar i kommunikationerna. Vidare finns
mojlighet att besluta om tvingsbehandling eller tvangsvaccinering i ett
par ldnder.

6 Manskliga réttigheter 1 internationella
overenskommelser och 1 regeringsformen

6.1 Inledning

Genom att tilltrdda olika internationella 6verenskommelser om ménsk-
liga réttigheter har Sverige gjort dtaganden som har betydelse bl.a. pa
smittskyddsomrédet. Sélunda dr Sverige bundet av tvd FN-konventioner
om ménskliga rittigheter som trddde 1 kraft &r 1976. Den internationella
konventionen om medborgerliga och politiska réttigheter innehéller sévitt
hdr 4r av intresse bl.a. visst skydd mot godtyckligt frihetsberévande och
regler om ritten till rorelsefrihet och rétten till domstolsprovning. Den
internationella konventionen om ekonomiska, sociala och kulturella rit-
tigheter har karaktiren av en méalséittningskonvention. Enligt regleringen
dér atar sig staterna bl.a. att vidta sddana atgidrder som dr nédvindiga for
att forhindra uppkomsten av, behandla och kontrollera epidemier, folk-
och yrkessjukdomar och andra sjukdomar.

Sveriges mest vittgdende dtaganden nir det géller ménskliga réttigheter
framgér emellertid av den europeiska konventionen av den 4 november
1950 angéende skydd for de ménskliga rittigheterna och de grundldg-
gande friheterna (Europakonventionen). Konventionen intar en sdrstill-
ning pa omrédet i det avseendet att konventionen och ett antal tilldggs-
protokoll sedan den 1 januari 1995 &r inforlivad i svensk ritt (se lagen
[1994:1219] om den europeiska konventionen angdende skydd for de
minskliga réttigheterna och de grundldggande friheterna). Konventionen
innehéller bestimmelser om medborgerliga och politiska rittigheter.

I regeringsformen (RF) finns ocksa bestimmelser som har betydelse 1
sammanhanget. [ 2 kap. 23 § RF fastslés att lag eller annan foreskrift inte
f&r meddelas i strid med Sveriges ataganden enligt Europakonventionen.

6.2 Europakonventionen

Europakonventionen undertecknades ar 1950 och tradde i kraft ar 1953.
Den innehaller bestimmelser om medborgerliga och politiska réttigheter.
Sedan den 1 januari 1995 &r konventionen och ett antal tillaggsprotokoll
inforlivade i den svenska réttsordningen (se lagen [1994:1219] om den
europeiska konventionen angaende skydd for de minskliga réttigheterna
och de grundldggande friheterna). Fran och med samma tidpunkt giller
en bestdimmelse 1 2 kap. 23 § regeringsformen som foreskriver att lag
eller annan foreskrift inte fAr meddelas 1 strid med Sveriges ataganden
enligt konventionen.
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De sérskilda fri- och rittigheterna regleras i artiklarna 2—14. Konven-
tionens skydd har utvidgats genom tilldaggsprotokollen bl.a. rérande rét-
ten till personlig rorelsefrihet. Enligt artikel 15 far avvikelser goras fran
atagandena enligt konventionen och tilliggsprotokollen dé sérskilda om-
standigheter foreligger. S &r fallet under krig eller i1 annat allmént ndd-
lage som hotar nationens existens. Fran vissa absoluta réttigheter sdsom
t.ex. ritten till liv och forbud mot tortyr far avvikelser dock aldrig goras.

Fragor huruvida en stat uppfyller sina forpliktelser enligt konventionen
provas vid en sérskild domstol, den europeiska domstolen for de mansk-
liga réttigheterna (Europadomstolen) i Strasbourg. Denna domstol svarar,
genom den dndrade ordning som faststélldes i det elfte tillaggsprotokollet
som trddde 1 kraft den 1 november 1998, numera ensam for de uppgifter
som tidigare var fordelade mellan Europakommissionen och Europa-
domstolen. Domstolens beslut &r réttsligt bindande for ber6rd medlems-
stat. Nér det giller tolkningen av konventionen foljer av internationella
bestammelser (1969 ars Wienkonvention om traktatritten) att konven-
tionen skall tolkas med hansyn till dess &ndamal och syfte. Domstolen
har bl.a. slagit fast att konventionen &r ett levande dokument som maste
tolkas enligt rddande forhallanden.

Artikel 5 — Riitten till frihet och siikerhet

I artikel 5 garanteras rétten till frihet och personlig sékerhet. Artikeln
reglerar alla slags frihetsber6vanden men inte andra begridnsningar i
rorelsefriheten. Skydd mot andra former av begridnsningar i rorelse-
friheten finns i artikel 2 1 fjarde tilldggsprotokollet.

Artikel 5 innehdller en uttommande upprikning under sex punkter av
fall dar frihetsberévande ar tillatet. Enligt Europadomstolens praxis skall
upprakningen ges en restriktiv tolkning. For samtliga fall géller att fri-
hetsberdvandet skall d4ga rum i den ordning lagen foreskriver och dess-
utom vara lagligt. Vad som avses hdrmed &r att frihetsberdvandet skall
std 1 overensstimmelse med bestimmelserna i den nationella lagen och
med bestdmmelserna i konventionen samt att det inte far vara godtyck-
ligt. Ett frihetsberévande anses vara godtyckligt om det inte star 1 dver-
ensstimmelse med det 1 artikeln godtagna @ndamaélet eller med artikeln 1
ovrigt. Aven om frihetsberdvandet 4r lagligt i konventionens mening kan
det d4nda anses godtyckligt om det inte anses proportionerligt i forhal-
lande till &andamélet.

Av de sex punkterna dr framst punkt 1 e av intresse 1 forevarande sam-
manhang. Under denna punkt anges ett antal omstédndigheter som gor ett
frihetsberovande tillatet. Frihetsberévande medges for att forhindra
spridning av smittsam sjukdom eller darfor att personen ifrdga dr psy-
kiskt sjuk, alkoholmissbrukare, missbrukare av droger eller 16sdrivare.

I praxis har den berdrda punkten aktualiserats frimst savitt géller psy-
kiskt sjuka. Enligt Law of the European Convention on Human Rights av
Harris D.J. m.fl. kan det presumeras att de principer som géller for psy-
kisk sjukdom med relevanta modifikationer ocksa skall tillimpas nér det
giller fall rérande smittsam sjukdom. Enligt deras bedomning innebér
kraven att det bor vara belagt att spridningen av sjukdomen kommer att
hindras av en policy som innebér frihetsberdvande.
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I artikel 5 punkterna 2—4 finns vissa réttssékerhetsgarantier for den en-
skilde. Den som berdvats friheten har bl.a. rétt att f4 lagligheten av fri-
hetsberdvandet snabbt prévat av domstol. Som domstol har i Europa-
domstolens praxis godtagits dven annat organ som uppfyller kraven pa
oberoende och judiciell procedur. Domstolsprévningen skall omfatta lag-
ligheten av frihetsberdvandet varvid domstolen méste gora en provning
av de faktiska omstdndigheterna som ligger till grund for frihetsberévan-
det. Daremot omfattar provningen inte rena lamplighetsoverviganden.
Utover vad som nu ndmnts stélls inte négot uttryckligt krav pa forfaran-
det i 6vrigt. Av Europadomstolens praxis framgér emellertid att proce-
duren maste uppfylla rimliga réttssdkerhetskrav. Domstolen har uttalat
krav pd att forfarandet skall vara kontradiktoriskt, dvs. att beslut inte far
fattas pa uppgifter eller bevis som den berérde inte fétt ta del av och be-
mota. Nar det géller frihetsberévanden pa grund av psykisk sjukdom har
domstolen slagit fast att personen i fraga har rétt att bli hord personligen
eller, om det dr nodvéndigt, genom nigon form av representant. Vidare
har domstolen betrédffande fall dér frihetsber6vanden kan komma att om-
fatta en ldngre tid uttalat att den rittsliga proceduren méaste ge réttssdker-
hetsgarantier som inte dr mirkbart mindre dn vad som krdvs vid provning
1 brottmal.

I sammanhanget kan noteras att tvangsundersokning enligt 3 kap. 2 §
smittskyddslagen (2004:168) ocksd kan innebdra ett frihetsberdvande
enligt artikel 5, ndrmare bestdmt ett frihetsberévande 1 syfte att tvinga
personen att fullgora en i lag foreskriven skyldighet (punkt 1 b). S har
t.ex. kommissionen i ett mél rérande beslut av domstol om tagande av
blodprov i ett faderskapsmal varit av den &sikten att genomférandet av
blodprovstagning under tvang utgdr ett berovande av friheten d&ven om
atgdarden dr mycket kortvarig (M4l 8278/78 mot Osterrike, DR 18 s. 154).
Enligt artikel 5 har den som berdvats friheten ritt att fa lagligheten av
beslutet provat av domstol. I ett fall har emellertid kommissionen uttalat
att nir frihetsberdvandet dr s kortvarigt att det upphor fore den tid som
krdvs for en snabb provning vid domstol star det forhéllandet att moj-
ligheten till domstolsprovning saknas inte i strid med bestimmelsen 1
artikel 5.

Artikel 6 — Riitten till domstolsprovning

Enligt artikel 6 i Europakonventionen skall var och en vid prévningen av
hans civila réttigheter och skyldigheter vara berittigad till en réttvis och
offentlig forhandling inom skélig tid och infér en oavhiangig och opartisk
domstol som upprittats enligt lag.

Begreppet civil réttighet skall enligt Europadomstolen ges en autonom
tolkning. For att artikeln skall bli tillimplig dr det inte nodvandigt att
parterna 1 tvisten dr enskilda personer. Det dr av ringa betydelse vilket
slags lag som reglerar avgorandet av frigan (civillag, handelslag, forvalt-
ningslag osv.) och vilket slags myndighet som &r behorig (allmén dom-
stol, forvaltningsmyndighet osv.) (Ringeisen mot Osterrike). Beslut om
extraordinidra tvangsatgirder torde darfor omfattas av bestimmelsen.
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Artikel 8 — Riitten till skydd for privat- och familjeliv

Enligt artikel 8 har var och en ritt till respekt for sitt privat- och familje-
liv, sitt hem och sin korrespondens. Skyddet enligt artikeln &r inte absolut
utan kan begrdnsas under tre forutsittningar: inskrdankningen maste ha
stod 1 lag, den maste tillgodose nagot av de dndamél som anges i artikeln
och den maéste vara nddvéndig i ett demokratiskt samhélle for att till-
godose detta dandamél. De dndamal for vilka inskrdankningar far goras &r
statens sdkerhet, den allmidnna sdkerheten, landets ekonomiska vilstand,
forebyggande av oordning eller brott, skyddande av hélsa eller moral
eller av andra personers fri- och réttigheter. Vad géller laglighetskriteriet
krdvs forutom att inskrdnkningen skall grundas pa nationell lag, att den
aberopade lagen uppfyller vissa minimikrav 1 frdga om kvalitet och tyd-
lighet; den skall vara tillgénglig och forutsebar. Detta innebér att grun-
derna for inskridnkningen bor vara tillrdckligt preciserade i lagen. Hur
detaljerat forutsdttningarna méste anges beror enligt Europadomstolen pa
vad inskrénkningen avser.

Europadomstolen avgér vad som kan anses nodvéndigt for att till-
godose ett 1 och for sig legitimt syfte. Att inskrdnkningen skall vara nod-
viandig 1 ett demokratiskt samhélle innebér enligt domstolens praxis att
den skall vara motiverad av ett starkt samhéllsbehov och att skdlen for
inskrdnkningen &r relevanta och tillrdckliga. Vidare maste inskrénk-
ningen std i rimlig proportion till det syfte som skall tillgodoses. Staterna
har tillerkdnts viss frihet att bedoma nodvédndigheten, en “margin of
appreciation”. Bedomningsmarginalens storlek &dr beroende av malets
karaktar.

I rétten till privatliv ingéar bl.a. den fysiska integriteten. Artikel 8 om-
fattar bl.a. skydd mot medicinska undersokningar, dven sddana av mindre
betydelse. Nagot avgoérande av Europadomstolen rérande fragor om
medicinska tvingsundersokningar foreligger inte. Kommissionen har
dock provat ett antal fall som rort tvAngsundersokningar som dgt rum pa
straffrittens omréde och dérvid accepterat de skil som staterna uppgivit
for ingripandena. S& har t.ex. kommissionen godtagit blodprovstagning
vid trafiknykterhetsbrott med hinsyn till skyddet for andras rittigheter
liksom psykiatrisk undersokning i brottmal med hénsyn till férebyggande
av oordning eller brott och skyddet for hilsa samt provtagning i
faderskapsmél med hénsyn till skyddet for andras rittigheter

Skyddet mot insamlande och anvdndning av information om en person
omfattas ocksé av ritten till privatliv. De mal som behandlats har framst
rort utlimnande av uppgifter. Europadomstolen har dirvid uttalat att
skyddet av personliga uppgifter, inte minst medicinska uppgifter, ar av
fundamental betydelse for en persons atnjutande av rétten till respekt for
privat- och familjelivet. Domstolen har samtidigt konstaterat att andra
intressen kan utgora skdl for inskrdankningar i skyddet for personliga
uppgifter.

Skyddet for familjeliv har frimst omfattat fragor om vardnaden och
umgidnge med barn m.m. Skyddet for familjeliv kan emellertid ocksé
aktualiseras nir nigon é&r frihetsberévad och det foreligger inskrdnk-
ningar 1 rétten att mottaga besok eller pd annat sitt upprétthalla kontakt
med familjen. Europadomstolen och kommissionen har 1 ett antal mal
framhéllit att frihetsberévanden i form av héktning eller intagning pa
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kriminalvérdsanstalt nodvandigtvis maste medfora vissa inskrankningar
men ocksé att begrdnsningarna i kontakten med familjen inte far vara
oproportionerliga. I en rapport den 14 april 1994 har den europeiska
kommissionen for de minskliga réttigheterna uttalat att Sverige krankt
konventionen genom att besoksrestriktioner 1 ett fall meddelats en beso-
kare pa ett vardhem for utvecklingsstérda samt att det saknats lagstod for
beslutet och majlighet for besokaren att 6verklaga det. Rapporten foran-
ledde en lagreglering av mojligheten att foreskriva besoksrestriktioner
(se lag [1996:981] om besoksinskriankningar vid viss tvangsvard).

Artikel 2 i fjirde tilléiggsprotokollet — Riitt att fritt rora sig

Enligt artikel 2 punkt 1 i det fjarde tillaggsprotokollet till Europakon-
ventionen har var och en som lagligen befinner sig inom en stats terri-
torium rétt att fritt rora sig dér och att fritt vdlja sin bosédttningsort. |
punkt 2 anges att var och en dr fri att ldmna varje land, inbegripet sitt
eget. Av punkt 3 framgar emellertid att dessa réttigheter far inskrénkas
under vissa forutséttningar. Inskrankningarna méaste foreskrivas i lag och
de skall i ett demokratiskt samhélle vara nodvédndiga av hinsyn till sta-
tens sdkerhet eller den allménna sékerheten, for att uppritthélla den
allménna ordningen eller forhindra brott eller for att skydda hélsa eller
moral eller annans fri- och rittigheter. Aven punkt 4 medger vissa in-
skrankningar 1 rétten till rorelsefrihet enligt punkt 1. Det sdgs dar att
rattigheterna enligt punkt 1 far inom vissa bestimda omraden ocksa bli
foreméal for inskrdnkningar som 4r angivna i1 lag och som dr forsvarliga
av héansyn till det allminnas intresse 1 ett demokratiskt samhaélle.

6.3 Konventionen om barnets réttigheter

Konventionen om barnets réttigheter forenar medborgerliga och politiska
rattigheter med ekonomiska, sociala och kulturella réttigheter. De grund-
laggande allmidnna principerna i barnkonventionen som ocksad skall
genomsyra alla andra artiklar i barnkonventionen &r forbud mot diskri-
minering, principen om barnets bésta, ritten till liv och utveckling samt
rdtten att uttrycka sina asikter. Barnkonventionen erkdnner barnets rétt att
atnjuta bdsta uppnéeliga hilsa och ritt till sjukvard. Den principiella
skillnaden mellan barnkonventionen och andra internationella konven-
tioner dr att barnkonventionen krdver mer @n enbart en hélso- och sjuk-
vard som &r inriktad pa att bota sjukdomar. Den definition av hélsa som
anvinds foljer WHO:s helhetssyn, dvs. hilsa definieras inte enbart som
avsaknad av sjukdom utan innebdr ocksd en mojlighet for individen att
utvecklas fysiskt, psykiskt och socialt.

Av 1 kap. 4 § andra stycket i den nya smittskyddslagen framgar att nér
atgirder ror barn skall det sdrkilt beaktas vad hdnsynen till barnets bésta
kraver. Harigenom har ett sdrskilt barnperspektiv inforts i smittskydds-
lagen. Bestdmmelsen svarar mot innehdllet 1 artikel 3 1 FN:s barnkon-
vention.
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6.4 Regeringsformen

I regeringsformen (RF) finns ocksad bestimmelser som har betydelse i
sammanhanget och vars skyddsintresse sammanfaller med bestdmmel-
serna i Europakonventionen.

Av 2 kap. 6 § RF framgér att varje medborgare gentemot det allménna
ar skyddad mot patvingat kroppsligt ingrepp. Som kroppsligt ingrepp
rdknas bland annat ldkarundersokning och tagande av blodprov. Skyddet
enligt bestimmelserna ovan kan begrédnsas for att tillgodose andamal som
ar godtagbart i ett demokratiskt samhélle. Begrdansningarna skall sté i
proportion till dess syfte.

Enligt 2 kap. 8 § RF dr varje medborgare gentemot det allmidnna skyd-
dad mot frihetsberévande. Han dr dven i 6vrigt tillforsékrad frihet att for-
flytta sig inom riket och att ldmna detta. Skyddet enligt bestimmelserna
ovan kan begrénsas enligt 2 kap. 12 § RF for att tillgodose dndamal som
ar godtagbart 1 ett demokratiskt samhélle. Begrédnsningarna skall sta 1
proportion till dess syfte.

Enligt 2 kap. 9 § andra stycket RF skall medborgare som blivit om-
hiandertagen tvangsvis av annan anledning 4n brott eller misstanke om
brott, f saken provad av domstol utan oskiligt drojsmal. Med prévning
av domstol likstdlles provning av namnd med viss sammanséttning.

7 Allménna utgangspunkter

Regeringens forslag: Smittskyddslagen (2004:168) skall kompletteras
med vissa bestimmelser om extraordinédra smittskyddsatgéirder.

Regeringens bedomning: Atgirder som riktar sig mot objekt eller
djur bor regleras i andra lagar.

Utredningens forslag och bedémning: En ny lag om extraordinéra
smittskyddsatgirder skall infoéras som komplement till smittskyddslagen.
Overensstammer i 6vrigt med regeringens forslag och bedémning.

Remissinstanserna: En betydande majoritet av remissinstanserna,
déribland Svea hovrditt, Lénsrdtten i Stockholms Idn, Rikspolisstyrelsen,
Socialstyrelsen, Smittskyddsinstitutet, Statens folkhdlsoinstitut, Kris-
beredskapsmyndigheten, Landstingsforbundet och flertalet landsting,
instdmmer i behovet att komplettera smittskyddslagstiftningen med vissa
bestimmelser om extraordindra smittskyddsatgérder. Smittskyddsickar-
foreningen och Sveriges Idkarforbund vilkomnar att smittskyddet i
Sverige forses med effektiva verktyg for att forhindra spridning av
mycket allvarliga smittdmnen. Socialstyrelsen konstaterar att utredningen
vil belyser de fragestidllningar som aktualiseras vid sddana extraordinéra
smittskyddsatgidrder som dr nédvéndiga for att forhindra en spridning av
en allvarlig smitta hos ménniskor. Landstinget Halland konstaterar att
det varit anmérkningsvirt att langtgdende smittskyddsatgédrder kunnat
vidtas nér det giller smitta bland djur men inte pd motsvarande sétt bland
manniskor.

Flera rittsliga insatser, t.ex. Riksdagens ombudsmdn (JO), Svea hovrditt
samt [ldnsrdtterna i Stockholms och Goteborgs ldn, forordar att lag-
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bestdmmelserna inarbetas i ett nytt kapitel i smittskyddslagen for att
astadkomma en mer Overskadlig reglering. Vardforbundet stodjer dar-
emot tanken péd en sérskild lag da det dr frdgan om bestimmelser som
endast kommer att gélla 1 extrema undantagsfall.

En del instanser, diaribland Statens veterindrmedicinska anstalt, Ldins-
styrelsen i Uppsala ldn och Virnamo kommun, framhéller att utred-
ningen med tanke pa att ménga allvarliga sjukdomar kan spridas mellan
djur och ménniskor borde ha belyst det objektinriktade smittskyddet och
samordningen mellan det personinriktade och det objektinritade smitt-
skyddet i storre utstriackning.

Skilen for regeringens forslag och bedomning
Behov av forstdrkt smittskyddslagstifining

I november 2003 presenterade regeringen propositionen Ny smittskydds-
lag m.m. (prop. 2003/04:30). I propositionen foreslogs att en ny smitt-
skyddslag skall ersitta den i dag gillande smittskyddslagen (1988:1472).
Vidare foreslogs att smittskyddslagen skall ges en klarare inriktning pé
smittskyddsatgdrder som riktar sig till méanniskor. De smittskydds-
atgirder som riktar sig till objekt eller djur skall i sin helhet regleras i
andra lagar. I 6vrigt ticker den nya lagen samma omréde som den gamla.
De flesta bestimmelserna i den nya lagen é&r tillimpliga endast nér fraga
ar om s.k. allménfarliga sjukdomar. Vilka sjukdomar som &r allmén-
farliga anges 1 en bilaga till lagen.

Mojligheterna att ingripa med tvang mot den enskilde &r i stort sett
desamma i den nya smittskyddslagen som i den gédllande smittskydds-
lagen. Enligt den nya smittskyddslagen &r det salunda mojligt for lans-
ritten att efter ansokan fran smittskyddsldkaren besluta om tvdngsunder-
sokning av personer som med fog kan misstdnkas bira pa en allménfarlig
sjukdom och som motsitter sig den undersokning som behovs for att
konstatera om smittsamhet foreligger. Ett sddant beslut forutsétter att det
finns pataglig risk for att andra ménniskor kan smittas om undersok-
ningen inte kommer till stdnd. Vidare kan smittskyddsldkaren under vissa
forutséttningar i bradskande fall fatta beslut om tillfillig isolering av en
person som bir pé eller missténks béra pd en allménfarlig sjukdom. Den
mest ingripande atgédrden dr tvangsisolering. Med tvangsisolering avses
att lansrdtten under vissa forutséttningar far fatta beslut om att en person
som bér pa en allménfarlig sjukdom skall isoleras om det av omstdndig-
heterna klart framgér att den enskilde inte frivilligt &r beredd att under-
kasta sig de atgédrder som krdvs for att forebygga eller sa langt mojligt
minska risken for spridning av sjukdomen. Ett sddant beslut kan dven
fattas om det finns grundad anledning att anta att den enskilde inte foljer
de forhéllningsregler som har beslutats. Ett beslut om isolering forutsit-
ter bl.a. att det ar fullstdndigt klarlagt att den som berdrs av atgédrden ar
smittad. Vidare fir beslut om isolering endast meddelas om det finns pé-
taglig risk for att andra ménniskor kan smittas. Nagra ytterligare tvangs-
atgirder kan varken komma i fraga enligt den nya smittskyddslagen eller
gillande smittskyddslag. Salunda saknas det bl.a. mgjligheter att obe-
roende av den enskildes vilja undersdka och isolera en person enbart pa
den grunden att han eller hon kan ha utsatts for smitta av en allménfarlig
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sjukdom. Det dr inte heller mgjligt att genomfora ldkarvérd eller vacci-
nation med tvang.

I januari 2003 beslot regeringen att tillsédtta en sérskild utredare med
uppdrag att goéra en 6versyn av behovet av sddana extraordindra smitt-
skyddsétgédrder som dr nddvindiga for att forhindra att en spridning av en
allvarlig smitta hos ménniskor leder till en svar pafrestning pa samhéllet i
fred (dir. 2003:79). Bakgrunden var att det uppkommit ett behov av att
ytterligare komplettera utredningsarbetet for det fall att ett utbrott av en
allvarlig smittsam sjukdom i Sverige eller i Sveriges omvirld kunde vara
sa allvarligt eller sa omfattande att det inte kunde hanteras inom samhal-
lets normala smittskydd. Vid sin granskning av smittskyddslagstiftningen
1 de nordiska linderna och Nederldnderna konstaterade utredningen att
det 1 samtliga dessa ldnder finns bestimmelser som kan tilldmpas for att
forhindra att en allvarlig smittsam sjukdom far betydande samhillskon-
sekvenser. I flera ldnder finns mojlighet att besluta om hilsokontroll vid
platsen for inresa, karantin av personer som varit utsatta for smittrisk
samt avsparrning av geografiska omraden. Flera lander har d&ven mojlig-
heter att forbjuda eller infora begransningar for offentliga méten eller
folksamlingar, stdnga arbetsplatser och skolor, forbjuda personer som
lider av vissa sjukdomar att anvidnda allmdnna kommunikationsmedel
eller besluta om avbrott eller begransningar i kommunikationerna. Vidare
finns mojlighet att besluta om tvangsbehandling eller tvdngsvaccinering 1
ett par lander.

Utifrén ett internationellt perspektiv kan man konstatera att situationen
i Sverige under de senaste artiondena varit gynnsam nér det géller sprid-
ningen av svarare smittsamma sjukdomar. Den inhemska spridningen av
mera allvarliga smittsamma sjukdomar har varit begrdnsad. Nagra
allvarligare epidemier har inte forekommit och antalet fall av svarare
sjukdomar har varit 1dgt. Ménniskors alltmer omfattande resande, den
okade invandringen och handeln med livsmedel bidrar emellertid till att
infektionssjukdomar som blossar upp i en del av vidrlden 1 dag har en
mycket storre spridningspotential &n tidigare. Nya allvarliga infektions-
sjukdomar har dven upptritt och kunnat identifieras samtidigt som redan
kédnda sjukdomar ateruppstatt eller upptritt i nya former eller pa for-
andrat sitt. Vidare finns risk for terrorhandlingar i form av avsiktlig
spridning av biologisk smitta, sérskilt efter terrorhandlingarna i USA
den 11 september 2001. Mot denna bakgrund dr det nodvandigt att ha en
beredskap mot fordndringar i karaktédren eller spridningen av smittsamma
sjukdomar som gor att dessa pa nytt kan bli ett allvarligt hot mot
befolkningen 1 Sverige. I vissa sddana extrema situationer kan det vara
nddvindigt att samhillet har mdojlighet till ett snabbt ingripande med
extraordindra smittskyddsatgédrder. Enligt regeringens beddmning finns
det darfor skél att 6vervdga om vissa av de mojligheter att ingripa med
extraordindra smittskyddsatgdrder som for ndrvarande finns i andra
lander bor inforas dven i1 Sverige.

Mot denna bakgrund tar regeringen vid Gvervdgandena i denna lag-
radsremiss upp vissa mojligheter att forstdrka smittskyddet. De sjuk-
domar som si vitt dr kdnt kan vélla stora péfrestningar pad samhéllet &r
smittkoppor och svar akut respiratorisk sjukdom (SARS). Av detta skél
sker overvigandena i1 forsta hand med tanke pd smittkoppor och SARS.
Bada sjukdomarna &r i hog grad smittsamma och har en mycket hog
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dodlighet. T lagraddsremissen foreslds att bade smittskyddslagen och
karantidnslagen (1989:290) bor kunna tillimpas pa smittkoppor och
SARS. Enligt regeringens bedomning ar det ocksd nodvindigt att lag-
stiftningen forstirks med tanke pd dessa sjukdomar. Framfor allt behovs
mojligheter att utfora hdlsokontroller vid platsen for inresan och att halla
personer som kan ha utsatts for smitta i karantén till dess det klarlagts om
de verkligen har blivit smittade. Det dr emellertid ocksd angelédget att det
Oppnas mojligheter till avspdrrning av omraden déir smittkoppor och
SARS fétt spridning. Regeringen berdr emellertid dven frdgan om de
diskuterade atgidrderna skulle kunna vara av virde for att forebygga
spridning av andra smittsamma sjukdomar.

Betriaffande fradgan om smittskyddslagstiftningen bor kompletteras med
ytterligare mojligheter till ingripanden finns skil att understryka att ut-
gingspunkten for lagstiftningen i1 dag &r att det huvudsakliga smitt-
skyddsarbetet bor genomforas pd frivillighetens vdag. De tvangsregler
som finns &r inte avsedda att spela ndgon framtrddande roll. Detta synsitt
har ocksa slagit igenom vid tillimpningen av géllande regler. Nér beho-
vet av kompletteringar av lagstiftningen overvédgs bor utgdngspunkten i
princip vara densamma. Man bor dock vara 6ppen for att tvdngsmedel
kan behova anvidndas i en ndgot storre utstrdckning i1 vissa extrema
undantagssituationer. I de fall d& ingrepp i den enskildes frihet eller
integritet anses befogade méste ingreppet vara nddvandigt och proportio-
nerligt med hénsyn till andra ménniskors liv och réttigheter. Alla rimliga
krav pa rittssdkerhetsgarantier for enskilda, inbegripet avgransningar av
hur mycket tvdng som far tillgripas och villkoren darfor, maste ocksa till-
godoses.

Lagteknisk utformning

Nar det géller den lagtekniska utformningen av den reglering som behovs
for att inféra den ordning med hélsokontroll, karantdn och avspirrning
som foreslds i denna lagradsremiss overvigde utredningen 1 forsta hand
tva mojligheter. Den ena mojligheten var att féra in bestimmelserna i
smittskyddslagen. Den andra var att samla de bestimmelser som behovs i
en sérskild lag som kompletterar smittskyddslagen.

Utredningen stannade vid att en ny lag om extraordinédra smittskydds-
atgédrder skall inféras som komplement till smittskyddslagen. Skilen till
detta var framst att det dr friga om bestimmelser som giller extrema
undantagssituationer och som dérfor sannolikt inte kommer att tillimpas
sdarskilt ofta. Foljaktligen kan det hdvdas att 6verblicken 6ver de regler
som vanligen tilldimpas frdmjas av att de sdrskilda nya reglerna inte
belastar lagen. Det kan ocksd sédgas att 6verblicken 6ver de nya reglerna
blir béttre om de samlas 1 en sérskild lag. Vid remissbehandlingen har
emellertid flera réttsliga insatser, déribland Riksdagens ombudsmdin (JO),
Svea hovrditt och Idnsrditterna i Stockholms och Goteborgs ldn, forordat
att lagbestimmelserna inarbetas i ett nytt kapitel i smittskyddslagen i
syfte att dstadkomma en mer Overskadlig och Gverblickbar reglering.
Vidare uttalade Lagradet i samband med behandlingen av regeringens
forslag till en ny smittskyddslag att det bor vara naturligt att préva om de
lagregler som kan behdvas for att forhindra att en spridning av en allvar-
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liga smitta hos ménniskor leder till svar pafrestning pa samhaéllet i fred
kan inordnas i den grundldggande forfattningen pa smittskyddsomradet.

Allmént sett dr det oftast ldmpligt att sammanfora lagbestimmelser
som har ett ndra samband med varandra i en enda lag. I regel innebér en
saddan 16sning att det blir lttare att f4 en overblick dver regleringen och
att tillimpningen dédrigenom kan bli sdkrare. Vidare har bestimmelserna
om extraordindra smittskyddsatgérder, d&ven om de enbart &r tillaimpliga i
undantagssituationer, ett nira samband med mojligheterna till tvangs-
ingripanden enligt smittskyddslagen. Om det vid en hédlsokontroll vid
inresa klarldggs att en passagerare verkligen dr smittad eller med fog kan
misstdnkas vara smittad kan atgiarder enligt smittskyddslagen bli aktuella.
Detsamma géller om en person som befinner sig i karantdn insjuknar
eller uppvisar sjukdomssymtom. 1 dessa fall tar alltsd smittskyddslagens
bestimmelser vid nédr bestimmelserna om extraordindra smittskydds-
atgérder upphor att vara tillimpliga. Vidare ansdg utredningen att det
fanns skil att fora Gver vissa bestimmelser i smittskyddslagen till den
foreslagna lagen om extraordindra smittskyddsatgérder, t.ex. bestdm-
melser om tillsyn, mojlighet for smittskyddslékaren att delegera uppgifter
till en erfaren ldkare samt skyldighet for polismyndighet att lamna bi-
trdde vid verkstillighet av hédlsounders6kning, karantdn och avspérrning.
Enligt regeringen bedomning finns det emellertid dven vissa andra be-
stéimmelser 1 den nya smittskyddslagen som bor kunna tillimpas 1 sam-
band med extraordindra smittskyddsatgirder. En del sddana bestimmel-
ser giller dock samhiéllets smittskydd och skulle dédrfér kunna tillimpas
dven betrdffande en ny lag om extraordindra smittskyddsatgérder. Flera
andra bestdmmelser dr emellertid begrinsade till bestimmelserna i den
nya smittskyddslagen, t.ex. mgjligheten for regeringen att meddela sar-
skilda foreskrifter om smittskyddet, om det vid en fredstida kris som har
betydande inverkan pd mojligheterna att upprétthalla ett effektivt smitt-
skydd finns behov av samordnade nationella atgirder eller ur ett natio-
nellt perspektiv av andra sdrskilda insatser inom smittskyddet. Det &r
uppenbart att vissa av dessa bestimmelser bor vara tillimpliga dven pa
mdjligheterna att vidta extraordindra smittskyddsatgirder. Vid en samlad
bedomning finner regeringen att 6vervdgande skél talar for att inarbeta
bestimmelserna om extraordindra smittskyddsédtgirder i den nya smitt-
skyddslagen.

Smittskyddsatgdrder riktade mot djur och objekt

Mot bakgrund av att manga allvarliga sjukdomar kan spridas mellan djur
och ménniskor framholl vid remissbehandlingen négra instanser, dér-
ibland Statens veterindrmedicinska anstalt (SVA), Ldnsstyrelsen i
Uppsala ldn och Virnamo kommun, att utredningen borde ha belyst det
objektinriktade smittskyddet och samordningen mellan det personinrik-
tade och det objektinritade smittskyddet 1 storre utstrackning. SVA kon-
staterar exempelvis att utredningen borde ha utrett hur smittskyddet fun-
gerar for sjukdomar som kan spridas mellan djur och méanniskor for att fa
ett battre underlag om hur det objektinritade smittskyddet fungerar i en
skarp situation.

Enligt den géllande smittskyddslagen svarar kommunen for att atgér-
der vidtas mot objekt som sprider eller misstdnks sprida smittsamma
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sjukdomar. Samtidigt finns bestdmmelser om smittskyddsatgérder som
ror djur, livsmedel och andra objekt i miljobalken, livsmedelslagen
(1971:511), lagen (1992:1683), om provtagning pa djur m.m., epizooti-
lagen (1999:657) och zoonoslagen (1999:658). Den gillande regleringen
av ansvaret 1 olika lagar medfor att ansvaret for att ingripa 1 bland kan
avila olika myndigheter samtidigt och att problem dérvid kan uppsté bl.a.
rorande ledningsansvar. I propositionen Ny smittskyddslag m.m. (s. 145 ff)
konstaterade regeringen att den dubbelreglering som finns i nuvarande
lagstiftning av objektinriktade &tgédrder sd langt det dr mojligt bor und-
vikas for att inte skapa oklarhet om ansvaret for atgiarder. Av detta skl
foreslog regeringen att smittskyddslagen bor ges en klarare inriktning pa
att forhindra att smitta sprids fran person till person och pa dtgédrder som
riktar sig till ménniskor. Atgirder mot objekt och djur som sprider smitta
bor séledes 1 sin helhet regleras i andra lagar. Vidare foreslogs att ett
direkt ansvar for kommunerna for att vidta atgdrder for att spara smitt-
skéllan och undanrgja risken for smittspridning bor inforas 1 9 kap. miljo-
balken. For att tydliggora forhéllandet mellan miljobalken samt epizooti-
lagen, zoonoslagen och lagen om provtagning pa djur m.m. foreslogs
dven att kommunernas ansvar for smittskyddsatgirder riktade mot djur
enligt miljobalken uttryckligen skall begrinsas till sédana sillskapsdjur
som innehas av privatpersoner. Riksdagen har stéllt sig bakom de forslag
betrdffande det objektinriktade smittskyddet som &terfinns 1 propositio-
nen (bet. 2003/04:SoU6, rskr. 2003/04:178). Regeringen ser ingen anled-
ning att i nuldget gora en annan beddmning &n den som dé redovisades.

8 Sjukdomarna 1 smittskyddslagen och
karantdnslagen

Regeringens forslag: De sjukdomar som skall omfattas av mojlig-
heterna till extraordindra smittskyddsatgiarder skall betecknas sam-
hillsfarliga sjukdomar och anges i en sérskild bilaga till smittskydds-
lagen (2004:168). De samhéllsfarliga sjukdomarna skall uppfylla kri-
terierna for allménfarliga sjukdomar enligt smittskyddslagen. Dér-
utover skall sjukdomen kunna fa en spridning i samhéllet som innebér
en allvarlig storning eller 6verhdngande risk for en allvarlig storning i
viktiga samhéllsfunktioner och som kréver extraordinédra smittskydds-
atgirder.

Med hénsyn till nuvarande epidemiologiska ldge skall enbart smitt-
koppor och svar akut respiratorisk sjukdom (SARS) anses vara sam-
hillsfarliga sjukdomar. Om riksdagens beslut inte kan avvaktas far
emellertid regeringen foreskriva att bestimmelserna om samhillsfar-
liga sjukdomar skall tilldmpas pd annan allménfarlig sjukdom eller pé
smittsam sjukdom pa vilken bestimmelserna om allménfarliga sjuk-
domar skall tillampas enligt foreskrift som meddelats med stod av 9
kap. 2 § smittskyddslagen. En sddan foreskrift skall snarast under-
sdllas riksdagens provning.
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Smittkoppor skall foras in som allménfarlig sjukdom i smittskydds-
lagen. De samhéllsfarliga sjukdomarna skall &ven omfattas av bestdm-
melserna om karantdnssjukdomar i karantidnslagen (1989:290).

Utredningens forslag: Overensstimmer i stort med regeringens for-
slag. I utredningens forslag ingick varken beteckning eller definition av
de sjukdomar som skall kunna omfattas av mojligheterna till extraordi-
nira smittskyddsétgérder.

Remissinstanserna: Flertalet remissinstanser tillstyrker forslagen be-
triffande de sjukdomar som skall omfattas av mojligheterna till extra-
ordindra smittskyddsatgédrder. De flesta instanser instimmer dven i for-
slaget att fora in smittkoppor som allménfarlig sjukdom i smittskydds-
lagen samt smittkoppor och SARS som karantdnssjukdomar i karantins-
lagen. Sjofartsverket konstaterar att den nuvarande begrinsningen i
karantdnslagen inte tillgodoser det moderna samhéllets behov av skydd
med hénsyn till den tkade rorligheten globalt och att det dérfor &r befo-
gat att se dver och komplettera lagstiftningen pé detta omride. Total-
forsvarets forskningsinstitut framhaller dock att botulism och en viss typ
av harpest (tularemi typ A) bor foras in som allménfarliga sjukdomar
i smittskyddslagen. Flera instanser, bl.a. Smittskyddslikareforeningen,
Sveriges ldkarforbund, Sjofartsverket och flera landsting, instimmer i
utredningens uppfattning om behovet av att snabbt kunna besluta att de
extraordindra smittskyddséatgédrderna skall vara tillimpliga pa nya sjuk-
domar.

Skilen for regeringens forslag

Bestammelserna 1 den nya smittskyddslagen (2004:168) omfattar alla
sjukdomar som kan overforas till eller mellan ménniskor och som kan
innebéra ett inte ringa hot mot ménniskors hilsa. Mojligheterna till ingri-
panden med stdd av lagen dr dock i de flesta fall begriansade till de all-
ménfarliga sjukdomar som anges i en bilaga till lagen. De allménfarliga
sjukdomarna utgdrs av smittsamma sjukdomar som kan vara livshotande,
innebdra langvarig sjukdom eller svart lidande eller medfora andra all-
varliga konsekvenser och diar mojlighet finns att forebygga smittsprid-
ning genom atgdrder som riktas till den smittade. Vid fall av allménfarlig
sjukdom skall forhéllningsregler meddelas, tvdngsundersokning, isole-
ring och tillféllig isolering kunna komma 1 friga samt de dvriga bestdm-
melser som ror allménfarliga sjukdomar kunna tillimpas. Bland de all-
ménfarliga sjukdomarna som é&r 24 till antalet ingar bl.a. difteri, hepatit
A-E, hivinfektion, klamydiainfektion, kolera, mjiltbrand, paratyfoid-
feber, polio, rabies, salmonellainfektion, SARS, tuberkulos, tyfoidfeber
och virala hemorragiska febrar (exkl. denguefeber och sorkfeber). Enligt
9 kap. 2 § 1 den nya smittskyddslagen kan regeringen under vissa forut-
sdttningar foreskriva att bestimmelserna om allménfarliga sjukdomar
skall tillimpas pa en viss smittsam sjukdom som forekommer eller inom
kort kan forekomma hér i1 landet, om sjukdomen bedéms uppfylla krite-
rierna for allmédnfarliga sjukdomar. S&dana foreskrifter skall snarast
understéllas riksdagen.
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Karanténslagen (1989:290) kompletterar smittskyddslagen med vissa
bestimmelser till skydd mot att s.k. karantdnssjukdomar fors in i landet
eller sprids till utlandet genom land-, luft- eller sj6trafik. Den svenska
karantdnslagstiftningen har tillkommit mot bakgrund av bestdimmelserna
1 det internationella hédlsoreglementet (IHR) som utarbetats inom Virlds-
hilsoorganisationen (WHO). Med karantidnssjukdom avses gula febern,
kolera och pest, dvs. de sjukdomar som anges som karantédnssjukdomar i
IHR.

I avsnitt 7 har regeringen tagit upp behovet av att forstdrka smittskyd-
det genom att infoéra mojligheter for samhillet att ingripa med extraordi-
ndra smittskyddsatgirder. Infektionssjukdomar som blossar upp i en del
av védrlden i1 dag har en mycket storre spridningspotential &n tidigare, nya
allvarliga infektionssjukdomar har upptrétt och kunnat identifieras sam-
tidigt som redan kdnda sjukdomar ateruppstatt eller upptritt i nya former
eller pa fordndrat sétt. Dessutom finns risk for terrorhandlingar i form av
avsiktlig spridning av biologiska @mnen. Det &r mot denna bakgrund
nodvéndigt att ha en beredskap mot fordndringar i karaktéren eller sprid-
ningen av smittsamma sjukdomar som gor att dessa pa nytt kan bli ett
allvarligt hot mot befolkningen i Sverige.

De sjukdomar som s vitt dr kdnt kan vélla stora péafrestningar pé sam-
hillet dr smittkoppor och SARS. Nir det géller smittkoppor kan konsta-
teras att sjukdomen var kénd i1 Kina och Indien redan for cirka 3 000 ar
sedan. I Sverige var skyddsympning obligatorisk frdn borjan av 1800-
talet till och med ar 1977. Det senaste kénda fallet av smittkoppor i vérl-
den intriffade pa 1970-talet. Ar 1980 forklarade WHO att sjukdomen var
utrotad. Samtidigt beslutade organisationen att allt smittkoppsvirus utom
tva depositioner i USA och dévarande Sovjetunionen skulle forstoras.
Aven de tvé depositionerna skulle med tiden destrueras. Under &r 2002
beslot emellertid WHO att detta inte skulle ske. Orsaken var att man inte
kunde vara sédker pa att virus inte kommit i hinderna pa stater eller orga-
nisationer som planerar att anvidnda det for bioterrorism och att man
maste ha tillgdng till virus for att utveckla nya ldkemedel mot smittkop-
por. Sjukdomen smittar genom att virus overfors via luften vid niarkon-
takt med den smittférande. Dodligheten kan uppgé till 30 procent av de
insjuknade. Cirka 60 procent av dem som overlever kan 4 ndgon form av
bestdende men. Sjukdomen kan hejdas med hjdlp av vaccin. Vaccinet
kan dock ha allvarliga biverkningar.

Betrdffande SARS intrdffade de forsta fallen i november 2002 i
Guangdong-provinsen i s6dra Kina. Frdn borjan naddes omvirlden av
mycket bristfillig information om vad som man trodde var ett flertal fall
av lunginflammation. I slutet av februari 2003 stod det klart dels att man
1 Hong Kong hade ett utbrott en tidigare okénd akut infektionssjukdom,
dels att detta med stor sannolikhet hade sitt ursprung i Guangdong. Fran
en spridning i atminstone 11 stdder i den kinesiska provinsen Guangdong
i november 2002 fick sjukdomen sedan global utbredning med sannolika
fall rapporterade fr&n 30 ldnder, varav Kina har varit virst drabbat.
Utanfor Kina rapporterades sjukdomen framst frdn Toronto i Kanada,
Singapore och Hanoi i Vietnam. I takt med att tidigare missténkta fall har
kunnat avskrivas har berdkningarna av det totala antalet fall kommit att
revideras. | september 2003 fanns rapporter om fall av SARS i 26 andra
lander 1 samtliga vérldsdelar. Det totala antalet fall berdknades till drygt
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8 000 och antalet dodsfall till narmare 800 vid denna tidpunkt. Genom ett
av WHO vilorkestrerat samarbete kunde forskarvérlden pa dryga tva
manader i1 detalj beskriva denna nya sjukdom, dess klinik, smittvigar och
epidemiologi samt identifiera ett helt nytt smittimne. Detta nya smitt-
dmne — ett tidigare okdnt coronavirus — har med sédkerhet kunnat knytas
till den nya sjukdomen, det fullstindiga genomet sekvenserats och
snabbdiagnostik utvecklats. Savitt framkommit har smittan i de flesta fall
spritts frin patienter till sjukvardspersonal och anhoriga. Overforing av
smitta sker troligen via saliv och andra sekret. Nagot vaccin mot sjuk-
domen finns inte for ndrvarande.

Enligt regeringens mening dr det uppenbart att bade smittkoppor och
SARS kan valla mycket svara problem om dessa sjukdomar skulle spri-
das bland befolkningen. De dr mycket smittsamma vid kontakter mellan
ménniskor och de har en hog dodlighet. Dérutdver kan de {4 en spridning
i samhéllet som innebér en allvarlig storning eller dverhdngande risk for
en allvarlig storning i viktiga samhillsfunktioner. Mot denna bakgrund
framstar det som hogst tveksamt om de mojligheter att ingripa som smitt-
skyddslagstiftningen i dag medger ar tillrdckliga. Mycket talar alltsa for
att vidgade mojligheter behovs. I denna lagradsremiss behandlas savil
behovet av att kunna tillimpa befintlig lagstiftning, framst smittskydds-
lagen och karantdnslagen, pa smittkoppor och SARS som behovet av att
infora vidgade mojligheter att ingripa med sérskilda smittskyddsétgarder
1 vissa fall.

Sdrskilt om smittskyddslagen

Vad forst betriaffar frigan om smittskyddslagen bor kunna tillimpas pa
smittkoppor och SARS kan konstateras att flertalet bestimmelser i smitt-
skyddslagen &r tillimpliga endast pd sjukdomar som rdknas upp i en
bilaga till lagen. Efter en lagéndring som trddde i kraft forra éaret ar gél-
lande smittskyddslag redan fullt tillimplig nér det géller SARS och i den
nya smittskyddslagen har sjukdomen tagits in i bilagan till lagen. For
ndrvarande ingdr ddremot inte smittkoppor i den uppridkningen. Detta
beror pa att sjukdomen sedan mitten pa 1970-talet ansetts utrotad. Med
hinsyn bl.a. till vad som numera framkommit om den risk for spridning
av sjukdomen som &nda foreligger kan det finnas skél att pd nytt fora upp
smittkoppor i smittskyddslagstiftningen. Utredningen forordade darfor att
smittkoppor bor foras in som allminfarlig sjukdom i den nya smitt-
skyddslagen.

Enligt den nya smittskyddslagen &r det i likhet med gdllande smitt-
skyddslag mojligt for regeringen att foreskriva att bestimmelserna om
allménfarliga sjukdomar skall tillimpas pd en viss smittsam sjukdom
som forekommer eller inom kort kan férekomma hir 1 landet, om sjuk-
domen bedoms uppfylla kriterierna for allménfarliga sjukdomar. En {or-
utsdttning dr dock att det vid lagens ikrafttrddande inte var ként att den
uppfyller kriterierna for allménfarliga sjukdomar eller det inte var ként
att smittspridning av sjukdomen skulle kunna forekomma i landet. I
forarbetena till den nya smittskyddslagen anges att det som asyftas med
att spridning inte skulle kunna férekomma i landet i forsta hand ar sddana
sjukdomar som, savitt dr kdnt, har utrotats men som om de skulle ater-
upptrdda skulle omfattas av kriterierna for allménfarliga sjukdomar
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(prop. 2003/04:30, s. 246). Vidare konstateras att ett sddant exempel &r
smittkoppor. Foljaktligen finns det redan i dag mojligheter for regeringen
att besluta om att bestimmelserna om allménfarliga sjukdomar skall
til??1ampas pa smittkoppor och forst direfter understélla dessa foreskrif-
ter riksdagens provning. Ett sddant beslut av regeringen kan emellertid
trada i kraft forst efter ett par dagar.

Vid bedomningen av om en sjukdom skall klassificeras som allmén-
farlig bor man enligt propositionen utgd fran forutsittningarna for smitt-
spridning i Sverige. Det kan dédrfor anforas att sjukdomar som har alltfor
lag sannolikhet att spridas i Sverige inte bor vara att beteckna som all-
minfarliga. Emellertid omfattar forteckningen over allménfarliga sjuk-
domar redan i dag vissa sjukdomar som normalt sett inte sprids i landet,
t.ex. rabies och virala hemorragiska febrar. Det faktum att smittkoppor
har en mycket 1&g sannolikhet att spridas i1 Sverige kan darfor inte anses
utgora ett hinder for att fora upp den som allminfarlig sjukdom enligt
smittskyddslagen. For att vinna tid i en akut situation anser regeringen
foljaktligen att smittkoppor redan nu bor foras upp som allménfarlig
sjukdom i smittskyddslagen.

Vid remissbehandlingen framholl Totalforsvarets forskningsinstitut
(FOI) att smittskyddslagen bor kunna omfatta dven sjukdomar som vid
bioterrorism skulle kunna lamsla samhillet. FOI foreslog dérfor att botu-
lism och en viss typ av harpest (tularemi typ A) skall foras in 1 smitt-
skyddslagen som allminfarliga sjukdomar. I propositionen Ny smitt-
skyddslag m.m. foreslog regeringen att smittskyddslagen bor inrikta sig
pa atgdrder som syftar till att forhindra spridning av smitta fran person
till person och pa étgérder som riktar sig till ménniskor. Mot denna bak-
grund foreslog regeringen att allminfarliga sjukdomar skall definieras
som smittsamma sjukdomar som kan vara livshotande, innebédra lang-
varig sjukdom eller svért lidande eller medfora andra allvarliga konse-
kvenser och diar mojlighet finns att forebygga smittspridning genom at-
girder riktade till den smittade. Regeringen foreslog dérfor att vissa
sjukdomar som inte kan spridas mellan ménniskor inte ldngre bor om-
fattas av bestimmelserna om allménfarliga sjukdomar, t.ex. flackfeber
och aterfallsfeber. Daremot foreslog regeringen att rabies och mjéltbrand
bor betraktas som allménfarliga. Vid dessa tvd sjukdomar kan mojlig-
heten till spridning mellan ménniskor inte uteslutas och individinriktade
atgirder 1 syfte att forhindra smittspridning kan i sddana fall komma att
behova vidtas. I frdgan om botulism och harpest ror det sig emellertid om
sjukdomar ddr smitta mellan médnniskor inte bedoms férekomma och
sjukdomarna kan inte heller forebyggas genom atgérder som riktas till
den smittade. Varken botulism eller harpest kan darfoér anses uppfylla de
kriterier for allminfarliga sjukdomar som anges i 1 kap. 3 § i den nya
smittskyddslagen. I stéllet dr det mojligt att tillimpa bestammelserna i
9 kap. miljobalken i nu berorda fall.

Scirskilt om karantdnslagen

Vad betréffar karantidnslagen ser regeringen stora fordelar med att fora
upp smittkoppor och SARS i lagens upprikning 6ver karantdnssjuk-
domar. Med hinsyn till att det inte dr mdjligt for smittskyddsldkarna och
de kommunala nimnderna att i praktiken kontrollera alla transportmedel,
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gods, passagerare etc. dr det nodvéndigt att det finns bestimmelser om
ansvar for tullpersonal och andra som pa olika sétt tar del 1 kontroll av
gods och resande samt att polis- och passkontrollpersonal &r skyldiga att
medverka vid kontroll av vaccinationsbevis vid karantinsflygplatser.
Vidare dr det minga ganger nodvindigt att befdlhavare pd fartyg och
luftfartyg ar skyldiga att Iimna uppgift om hélsotillstdndet ombord for att
det skall vara mojligt for smittskyddslidkaren att bedoma behovet av hél-
sokontroll vid platsen for inresan (se avsnitt 9.1).

En sérskild fraga ror emellertid vilka mojligheter som finns att fora
upp nya sjukdomar i karantidnslagen med tanke pa Sveriges ataganden
enligt det internationella hilsoreglementet (IHR). Vid inférlivandet av
IHR i svensk ritt konstaterades att det &r en sjdlvklarhet att den nya
karanténslagen endast skall avse de tre karantdnssjukdomarna gula
febern, kolera och pest (prop. 1988/89:123). Med hénsyn till bestimmel-
serna i IHR konstaterades att det inte torde vara mojligt att inskrénka
tillimpningsomradet eller att vidga det till att gdlla andra smittsamma
sjukdomar. Vidare bedomdes det inte nodvéndigt att i lagen ta in en be-
stimmelse som gor det mojligt for regeringen att i bradskande fall be-
sluta att bestimmelserna i lagen skall tilldmpas p& en ny sjukdom som
dyker upp.

Mot bakgrund av uppkomsten av SARS och de senaste &rens utbrott av
fagelinfluensa 4dr det enligt regeringens beddmning uppenbart att be-
stimmelserna i karantdnslagen bor kunna tillimpas pd andra sjukdomar
an de tre karantdnssjukdomarna. Inte heller finns det ndgra bestimmelser
i IHR som uttryckligen begrinsar staternas mojligheter att infora lik-
nande bestimmelser for andra sjukdomar. Det faktum att &tgdrderna i
IHR enbart &r tillimpliga pa de tre karantdnssjukdomarna kan visserligen
tolkas som att liknande bestdmmelser inte bor forekomma for andra
sjukdomar. Mot detta talar dock det faktum att karantinslagen enbart
utgor ett komplement till smittskyddslagen 1 fraga om att inférliva IHR 1
svensk ritt. Om det inte dr mojligt att upprétthilla vissa bestimmelser 1
karantdnslagen pé grund av bestimmelserna i [HR torde detsamma &dven
gélla for liknande bestdimmelser 1 smittskyddslagen. Mot en sddan tolk-
ning av IHR talar ocksd det faktum att en del stater, bl.a. Norge och
Danmark, valt att ha kvar smittkoppor i sin smittskyddslagstiftning dven
efter att sjukdomen forklarats utrotad och tagits bort ur IHR. Aven
Virldshéilsoorganisationens (WHO) agerande vid utbrotten av SARS och
fagelinfluensa talar emot att IHR skulle utgéra en begrinsning i fraga om
mojligheterna att inféra andra sjukdomar i1 karanténslagen. Vid dessa
utbrott har WHO rekommenderat de berorda staterna att vidta &tgéarder
som delvis liknar de atgédrder som &terfinns 1 IHR. Detta torde inte ha
varit mgjligt om IHR utgjorde en begrénsning betrdffande vilka atgérder
som fér vidtas for att kontrollera andra sjukdomar. Mot denna bakgrund
kan regeringen inte se nagra hinder mot att fora in SARS och smittkop-
por 1 karantinslagen.

I detta sammanhang bor det framhallas att en Gversyn av nuvarande
IHR har inletts i syfte att utvidga IHR:s tillimpningsomrade och foréndra
reglementet i riktning mot en mer flexibel och mindre detaljstyrd reg-
lering (se avsnitt 4.2). I samband med att det reviderade IHR inforlivas 1
svensk rédtt kommer det att finnas skil att aterkomma till frigan om
karantdnslagens utformning och vilka sjukdomar som skall omfattas av
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denna reglering. I avvaktan pé att revideringen av IHR skall slutfoéras
anser regeringen emellertid att det dr nodvandigt att fora in smittkoppor
och SARS som karantidnssjukdomar i karantdnslagen.

Extraordindira smittskyddsatgdrder och samhdllsfarliga sjukdomar

I denna lagrddsremiss foreslas att smittskyddslagstiftningen skall forstér-
kas med tanke pé 1 forsta hand smittkoppor och SARS. Mot denna bak-
grund foreslas att smittskyddslagen skall kompletteras med vissa be-
stimmelser om extraordindra smittskyddsédtgidrder. I den nya smitt-
skyddslagen dr mojligheterna till ingripanden med stod av lagen i de
flesta fall begrinsad till de allménfarliga sjukdomar som anges i en
bilaga till den nya smittskyddslagen. D& de extraordindra smittskydds-
atgirderna utgor ett komplement till de mgjligheter att ingripa som redan
1 dag finns i den nya smittskyddslagen &r det uppenbart att de sjukdomar
for vilka extraordindra smittskyddsatgirder skall kunna komma 1 fraga
bor uppfylla kriterierna for allménfarliga sjukdomar enligt smittskydds-
lagen. Darutover skall sjukdomen kunna fi en spridning i samhéllet som
innebér en allvarlig stérning eller 6verhdngande risk for en allvarlig stor-
ning i viktiga samhéllsfunktioner och som kriver extraordindra smitt-
skyddsatgédrder. Detta innebér att smittsamma sjukdomar som i det en-
skilda fallet har hog dodlighet eller andra allvarliga konsekvenser men
som har en begrinsad spridningsférmaga inte bor kunna komma 1 fréga.
Inte heller bor smittsamma sjukdomar som effektivt kan forebyggas
genom andra smittskyddsdtgérder omfattas av mojligheterna till extra-
ordindra smittskyddsatgérder. For att skilja de sjukdomar som skall
kunna bli foremal for extraordinédra smittskyddsatgédrder fran de allmén-
farliga sjukdomarna bor de betecknas samhillsfarliga sjukdomar. De
samhéllsfarliga sjukdomarna skall anges i en sdrskild bilaga till lagen.
Inledningsvis har regeringen konstaterat att ¢vervdgandena i denna
lagradsremiss i huvudsak har skett med utgdngspunkt i vad som kan vara
lampligt for att hindra spridning av smittkoppor och SARS. Mot denna
bakgrund 4r det en sjédlvklarhet att smittkoppor och SARS bor foras upp 1
bilagan Over samhéllsfarliga sjukdomar. Béde smittkoppor och SARS
uppfyller de kriterier som skall gélla for samhaéllsfarliga sjukdomar enligt
regeringens forslag. Enligt regeringens mening &r det emellertid mojligt
att de foreslagna atgédrderna skulle kunna vara dndamélsenliga dven for
att bekdmpa andra sjukdomar &n de bdda ndmnda. I detta sammanhang
finns det darfor skil att overvdga om de foreslagna atgdrderna skulle
kunna vara av virde for att forebygga spridning av andra i dag kdnda
sjukdomar. Det finns flera andra sjukdomar som i likhet med smittkoppor
och SARS smittar vid kontakt mellan ménniskor och som har en for-
hallandevis hog dodlighet. Som exempel kan ndmnas difteri, tuberkulos
och vissa hemorragiska febrar. Av flera skél dr emellertid risken for att
dessa sjukdomar skall fa en epidemisk spridning hér 1 landet férhallande-
vis begrinsad. Nar det giller s.k. bioterrorism genom avsiktlig spridning
av smitta har det ansetts att smittkoppor for narvarande utgor det storsta
hotet. Emellertid har ocksad namnts bl.a. mjdltbrand, pest, botulism och
harpest. For dessa sjukdomar finns emellertid inte lika starka skl att in-
fora de foreslagna smittskyddsatgirderna. De &r inte lika smittsamma
frén person till person som smittkoppor och regeringens beddémning &r
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darfor att smittskyddslagens och miljobalkens regelsystem for nér-
varande erbjuder tillrickliga mojligheter att bekdmpa sjukdomsutbrott.
Mot den nu angivna bakgrunden finns det enligt regeringens mening for
ndrvarande inte tillrdcklig anledning att lata tillimpningsomradet for de
foreslagna smittskyddsédtgérderna omfatta andra sjukdomar dn smittkop-
por och SARS.

Mojligheter att ingripa vid plotsliga fordndringar av smittskyddsldget

Det kan givetvis intrdffa &ndrade forhéllanden som motiverar ett vidgat
tillampningsomrade av bestimmelserna om extraordindra smittskydds-
atgirder. Exempelvis kan det tédnkas att en redan kénd allménfarlig sjuk-
dom utvecklas s att den utgor en storre fara dn tidigare. Det kan ocksa
tankas att nagon hittills okdnd sjukdom visar sig utgora ett tillrackligt
allvarligt hot. Det bor under sddana omsténdigheter vara en uppgift for
riksdagen att ta stéllning till frigan om tillimpningsomrédet bor vidgas.
Lagstiftningen bor emellertid utformas sd att tilldimpningsomrddet kan
dndras snabbt vid dndrade forhéllanden om det nya hotet dr sa Over-
hiangande att riksdagens beslut inte kan avvaktas. Enligt 9 kap. 2 § i den
nya smittskyddslagen finns det en mojlighet for regeringen att i bréds-
kande ldagen foreskriva att lagens bestimmelser angéende allménfarliga
sjukdomar skall tillimpas pa en viss smittsam sjukdom som inte redan
omfattas av dessa bestimmelser. En sddan foreskrift skall snarast under-
stédllas riksdagens provning. Enligt regeringen mening bér samma system
kunna anvéndas for att vid behov snabbt utvidga tillampningsomradet for
de extraordindra smittskyddsatgérderna. Foljaktligen bor regeringen, om
riksdagens beslut inte kan avvaktas, fa foreskriva att bestimmelserna om
samhéllsfarliga sjukdomar i smittskyddslagen skall tillimpas p& annan
allménfarlig sjukdom eller pd smittsam sjukdom pa vilken bestimmel-
serna om allménfarliga sjukdomar skall tillimpas enligt foreskrift som
meddelats med stod av 9 kap. 2 § smittskyddslagen. Aven en sidan fore-
skrift skall snarast understéllas riksdagens prévning.

En sérskild fraga ror mojligheterna att pd ett liknande sétt snabbt fora
in nya sjukdomar 1 karanténslagen. I praktiken &r det en forutséttning att
befédlhavare pa fartyg och luftfartyg &r skyldiga att lamna uppgift om hal-
sotillstindet ombord for att det skall vara mojligt for smittskyddsldkaren
att bedoma behovet av hidlsokontroll vid platsen for inresan. Av detta
skil har regeringen ovan konstaterat att det dr viktigt att bestimmelser i
karantdnslagen blir tillimpliga pa smittkoppor och SARS. For det fall att
regeringen i ett brddskande ldge bedomt att det finns skil att foreskriva
att lagens bestdmmelser angéende samhéllsfarliga sjukdomar skall till-
lampas pé en viss smittsam sjukdom som inte redan omfattas av dessa
bestaimmelser dr det angeldget att ocksd den sjukdomen fors upp bland
karantdnssjukdomarna i karantéinslagen. Till skillnad frdn mdjligheterna
for regeringen att 1 vissa sirskilda fall foreskriva om att bestimmelserna
om allminfarliga sjukdomar ocksa skall tillimpas pa samhiéllsfarliga
sjukdomar bedomer regeringen att en sjukdom som klassificeras som
samhdllsfarlig sjukdom enligt smittskyddslagen alltid skall vara att be-
trakta som karantdnssjukdom enligt karantdnslagen. Mot denna bakgrund
anser regeringen att det 1 karanténslagen bor goras en hianvisning till de
sjukdomar for vilka bestimmelserna om samhillsfarliga sjukdomar é&r
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tillampliga. P& sé& sétt hdnvisas savél till de samhéllsfarliga sjukdomar
som dterfinns 1 bilagan till smittskyddslagen som till de sjukdomar som
regeringen foreskrivit att bestimmelserna om samhéllsfarliga sjukdomar
tillfalligtvis skall vara tillimpliga pa.

9 Extraordindra smittskyddsétgirder

9.1 Hilsokontroll vid inresa

Regeringens forslag: Om det finns skél att misstdnka att ndgon som
anldnder till Sverige har smittats av en samhillsfarlig sjukdom, far smitt-
skyddslidkaren besluta att denne samt andra personer som férdats med
samma transportmedel skall genomga hilsokontroll pa platsen for in-
resan.

Om det i ett visst geografiskt omrade skett utbrott av en samhéllsfarlig
sjukdom far Socialstyrelsen besluta att personer som anlédnder till Sverige
frén detta omrade samt andra personer som anldnder med samma trans-
portmedel skall genomgd hilsokontroll pé platsen for inresan. Smitt-
skyddsldkaren skall verkstélla Socialstyrelsens beslut.

Utredningens forslag: Overensstimmer i stort med regeringens for-
slag. I utredningens forslag ingick dock ingen mgjlighet for Socialstyrel-
sen att besluta att personer som anlénder till Sverige fran ett visst geogra-
fiskt omréde dir det skett utbrott av en samhéllsfarlig sjukdom samt de
personer som anlidnder till Sverige med samma transportmedel skall
genomga hélsokontroll pa platsen for inresan.

Remissinstanserna: Flertalet remissinstanser tillstyrker forslaget att
smittskyddslékaren skall ges mojlighet att besluta att den som anldnder
till Sverige fran utlandet skall genomga hilsokontroll vid platsen for
inresan om det finns risk for spridning av en sjukdom som omfattas av
mojligheterna till extraordinédra smittskyddsatgéarder. Nagra insatser, déri-
bland Sveriges Idkarforbund, Smittskyddslikarforeningen, Landstinget
Viistmanland och Gotlands kommun, framhéaller att det finns risk for att
olika smittskyddslédkare gor skilda bedomningar och att beslut i stillet
bor tas av ansvarig myndighet pd nationell niva. Landstinget Halland
betonar behovet av att nationella myndigheter snabbt intar en nationell
hallning som underlag for smittskyddsldkarnas atgiarder. Stockholms lins
landsting framhéller att passagerarna pa samtliga internationella flyg vid
en global risksituation kommer att behéva kontrolleras pa en flygplats
som Arlanda vilket kommer att medféra en omfattande verksamhet for
smittskyddsldkarna. En del instanser, t.ex. Sveriges ldkarforbund, Smitt-
skyddsldkarforeningen och Landstinget Vistmanland, anser att smitt-
skyddsldkaren bor kunna besluta om hélsokontroll ombord pé flygplan
eller fartyg och inte enbart vid platsen for inresan. Ett par instanser, t.ex.
Léinsrdtten i Stockholms ldn, tar upp praktiska svarigheter med att
genomfora hélsokontrollen. Stockholms ldns landsting framhéller att
hilsokontrollerna vid en global risksituation kommer att krdva betydande
personalinsatser och stora kostnader. Lufifartsverket papekar att genom-
forandet av hilsokontroller pa flygplatser, om de sker utan adekvata
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resurser, kan leda till avsevdrda kostnadsokningar for flygbolag och
flygplatser.

Skilen for regeringens forslag
Hdilsokontroll vid platsen for inresa

De senaste svenska fallen av insjuknande i smittkoppor intridffade pa
1960-talet. Den géngen inleddes serien av fall genom att en person som
blivit smittad utomlands reste till Sverige och smittade ett antal personer
i landet. Om nya fall skulle patriffas i dag skulle det med storsta sanno-
likhet visa sig att smittan pa samma sitt forts hit frin utlandet. Aven en
spridning av svéar akut respiratorisk sjukdom (SARS) skulle sannolikt ske
pa det séttet. Mot denna bakgrund finns det skil att Gvervidga en ordning
som innebdr att smittskyddsldkaren kan anmoda personer som anldnder
till Sverige med t.ex. flyg eller fartyg att stanna kvar pa flygplatsen eller i
hamnen for att undergd en hilsokontroll med inriktning pa smittkoppor
eller SARS. Om det vid en s&dan hélsokontroll pétrdffas ndgon som &r
eller kan antas vara sjuk i ndgon av dessa sjukdomar blir det mgjligt att
vidta atgirder for att forebygga att smittan sprids. Detta kan i sa fall i for-
sta hand ske genom att den som &r sjuk eller som uppvisar sjukdoms-
symtom undersoks eller isoleras antingen frivilligt eller med tvang enligt
smittskyddslagens regler. For nidrvarande dr det ddremot inte mojligt att
isolera personer som kan antas ha utsatts for smitta men som inte upp-
visar tecken pé sjukdom. Frdgan om en sddan mgjlighet bor inforas be-
handlas emellertid i avsnitt 9.2.

I den nya smittskyddslagen (2004:168) finns det, i likhet med den gil-
lande smittskyddslagen (1988:1472), inte mojlighet att framtvinga en
hilsokontroll vid platsen for inresan. I bdgge lagarna finns regler om
skyldighet i vissa fall for den enskilde att lata sig undersokas av ldkare
och om tvangsundersokning for det fall den enskilde inte gar med pé att
undersokas (se bl.a. 36 § géllande smittskyddslag och 3 kap. 1 och 2 §§ 1
den nya smittskyddslagen). 1 dessa regler forutsitts emellertid att det
finns anledning att misstdnka att den enskilde bdr pa en viss sjukdom.
Néar det giller inresande flygpassagerare eller resendrer som anlédnder
med fartyg dr denna forutsdttning i de allra flesta fall inte uppfylld.
Vidare géller enligt den nya smittskyddslagen att det &r ldnsritten som
fattar beslut om tvangsundersokning. Beslut kan alltsd inte meddelas
omgaende. I stillet finns mojlighet for smittskyddsldkaren att omedelbart
besluta om tillfillig isolering enligt 5 kap. 3 § om nagon bir pa eller
misstdnks bdra pa en allménfarlig sjukdom och genom sitt beteende ut-
sitter ndgon annan for omedelbar risk att smittas. Aven i detta fall forut-
sétts emellertid att den enskilde bar pa eller misstdnks bdra pa en viss
sjukdom. Inte heller 1 detta fall finns saledes mojlighet att ingripa enbart
pa den grunden att en person utsatts for risk att smittas.

Enligt regeringens mening &r det mycket som talar for att en sérskild
regel om hilsokontroll vid inresa behdvs. Bestammelser av den innebor-
den finns i1 andra ldnder, bl.a. i Danmark och Norge. En grundldggande
forutsattning for att en tvangssanktionerad hilsokontroll skall fi genom-
foras bor vara att det finns risk for spridning av nidgon av de aktuella
sjukdomarna. En s&dan risk kan foreligga nér sdrskild anledning finns att
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rdkna med att en sddan sjukdom forekommer bland passagerarna, t.ex.
om négon eller ndgra av dem kommer frdn ett omréde dir sjukdomen
vunnit spridning. Ett annat exempel 4r ndr besdttningen pa flygplanet
eller fartyget gjort iakttagelser som tyder pé att passagerare bér pd sjuk-
domen.

Aven nir det giller personer som reser in i landet med t.ex. tig, buss
eller bil kan det finnas skél att anordna hélsokontroll for att klarldgga om
nigon har smittats med smittkoppor eller SARS. Med tanke pa att det i
sadant fall ror sig om personer som kommer frdn vara ndrmaste grann-
lander kan det visserligen antas att behovet dr betydligt mindre. Enligt
regeringens mening boér mojligheten dock finnas. Samma ordning som
foreslas for inresande med bat eller flyg bor kunna tillampas.

Hélsokontrollen bor 1 regel kunna begrénsas till att sjukvardspersonal
samtalar med envar av passagerarna och under samtalen gor iakttagelser
betrdffande forekomsten av eventuella sjukdomssymptom. Nagon mer
ingripande undersokning av varje resendr bor alltsd normalt inte komma i
frdga. Om iakttagelserna ger anledning till det bor emellertid vissa rese-
ndrer kunna bli foremal for en ndgot ndrmare undersékning, i forsta hand
feberkontroll, besiktning av hud och av munhalan och kontroll av hjart-
och lungstatus. En hidlsokontroll som inte leder till att ndgra misstidnkta
sjukdomsfall patriffas torde i regel inte behova bli sdrskilt tidskrdvande.
Beroende pa antalet passagerare bor den 1 regel kunna genomféras inom
loppet av en eller ett par timmar.

Mot denna bakgrund forordar regeringen att det infors en sdrskild regel
om hélsokontroll vid platsen for inresan. Det dr sjdlvfallet angeldget att
hilsokontroller kommer till stdnd ndr det &r pakallat men ocksé att sa-
dana kontroller inte foretas i onddan. Vidare dr det onskvért att tillamp-
ningen av en regel om hédlsokontroll priaglas av ett enhetligt synsétt hos
de olika smittskyddslédkarna. Vid remissbehandlingen har négra insatser,
daribland Smittskyddsidkarforeningen, framhallit att det finns risk for att
olika smittskyddslédkare gor skilda beddmningar och att beslut 1 stéllet
bor tas av ansvarig myndighet pd nationell niva. Av flera skl bedomer
regeringen emellertid att det dr ldmpligt att smittskyddslékaren fattar be-
slut i de fall da en sidan risk bedoms foreligga pa grund av omstiandig-
heter i det enskilda fallet, t.ex. om né&gon eller ndgra av passagerarna
kommer fran ett omrade dér sjukdomen vunnit spridning eller nir besatt-
ningen pa flygplanet eller fartyget gjort iakttagelser som tyder pa att
nagon passagerare bar pa sjukdomen. I manga fall dr smittskyddsldkaren
den instans som forst far information om sjukdomsfall och darfor 1 tid
kan beddéma behovet av dtgédrder. Vidare dr smittskyddslédkaren den in-
stans som enligt den nya smittskyddslagen har det samlade ansvaret for
smittskyddet inom det omride dédr han eller hon verkar. I detta ligger
bl.a. att smittskyddsldkaren &r skyldig att se till att nodvéandig smittspar-
ning kommer till stind. Smittskyddslidkaren dr dven den instans som har
att bedoma behovet av tvangsundersokning, tillfillig isolering och
tvangsisolering. Enligt regeringens bedomning &r siledes smittskydds-
lakaren den instans som har bdst forutséttningar att i det enskilda fallet
bedoma behovet av hilsokontroll vid platsen for inresa samt att f6lja upp
ett sddant beslut och bedoma behovet av ytterligare atgirder.

Beslutet om hilsokontroll vid platsen for inresan bor som framhallits
ovan fattas av smittskyddsldkaren om fragan dr om fartyg eller flygplan 1
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det enskilda fallet. Smittskyddsldkaren bor som regel sjélv fatta beslutet
om hilsokontroll. Han eller hon boér dock ha mojlighet att vid hard
arbetsbelastning delegera denna uppgift till en erfaren ldkare med sér-
skilda kunskaper angéende infektionssjukdomar. En sddan mojlighet for
smittskyddslékaren att uppdra &t en erfaren ldkare vid en smittskyddsen-
het eller vid en infektionsklinik inom landstinget att fullgoéra smitt-
skyddslidkarens uppgifter finns i 1 kap. 9 § i den nya smittskyddslagen.

En sdrskild fraga ror emellertid de fall d& en allvarlig sjukdom har fatt
en sadan spridning inom ett visst geografiskt omrade att det kan finnas
skdl att besluta att samtliga personer som vistats inom detta omrade
under en viss tidsperiod skall bli féreméal for hédlsokontroll vid platsen for
inresan. En sddan langtgaende atgird aktualiseras framst i fall d& Vérlds-
hidlsoorganisationen rekommenderat att hdlsokontroll skall genomforas
for inresande frin vissa ldnder eller om en sddan atgérd har rekommen-
derats inom EU. Vid en saddan situation stills det sédrskilda krav pa lik-
artade bedomningar oavsett i vilken hamn eller pd vilken flygplats som
inresan sker. Om det 4r frdgan om ett geografiskt omrade fran vilket det
finns ett stort antal flygforbindelser till Sverige kan det d&ven uppkomma
svarigheter for smittskyddsldkaren att hinna fatta samtliga beslut i tid. En
mojlighet att fatta beslut pa nationell nivd om att samtliga inresande som
vistas inom ett visst geografiskt omrade under viss tidsperiod samt de
personer som anlidnder till Sverige med samma transportmedel skall
genomgd hélsokontroll vid platsen for inresan bor dérfor inforas. Sddana
beslut bor enligt regeringen ldggas pd en central myndighetsnivd dar
bade medicinsk och rittslig kompetens &r foretrddd. Foljaktligen anser
regeringen att det skall ankomma pé Socialstyrelsen att pa nationell niva
fatta beslut om att personer som anlénder till Sverige frén ett visst geo-
grafiskt omrade dar det skett utbrott av en samhillsfarlig sjukdom skall
genomga hilsokontroll pa platsen for inresan. Ansvaret for att verkstilla
Socialstyrelsens beslut bor dock vila pé respektive smittskyddslédkare.

Liksom o6vriga beslut enligt den nya smittskyddslagen bor beslutet om
hilsokontroll vid platsen for inresan gélla omedelbart. Varken smitt-
skyddsldkarens eller Socialstyrelsens beslut om hilsokontroll bor kunna
overklagas.

Nér det giéller genomforandet av hélsokontroller bor andra ldkare &n
smittskyddsldkare kunna anlitas, t.ex. ldkare vid véardcentraler. Hélso-
kontrollen bor i normalfallet kunna genomforas av ett team bestiende av
en ldkare och en sjukskoterska. Beroende pa omstiandigheterna kan dock
flera ldkare och sjukskoterskor behova engageras. Vid remissbehand-
lingen har ett par instanser tagit upp att praktiska svarigheter med att
genomfora hilsokontrollen, bl.a. att genomf6randet av hélsokontroller pa
flygplatser, om de sker utan adekvata resurser, kan leda till avsevirda
kostnadsokningar for flygbolag och flygplatser. Regeringen bedomer
dock att det i de flesta fall bor vara mgjligt att genomfora héilsokontroll
vid platsen for inresan med relativt begridnsade resurser. Vid en global
risksituation kan emellertid hidlsokontrollen som bl.a. Stockholms Idns
landsting papekat komma att krdva betydande personalinsatser pa flyg-
platser med en betydande internationell trafik. I de fall som antalet in-
resande dr sd stort att hédlsokontrollen inte kan genomftras av en ldkare
och en sjukskoterska faller det inom landstingets ansvar att se till att
erforderliga resurser sétts in. I det ansvar som smittskyddslékaren har att
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for att planera, organisera och leda smittskyddet inom sitt landstings-
omrade samt att samordna smittskyddskontrollen vid karantdnshamnar
och karantidnsflygplatser ligger sjédlvfallet dven ett ansvar for att se till att
nddvindiga forberedelser gors for nu berorda fall.

Det é&r tydligt att personer som pa grund av beslut om hélsokontroll vid
inresa maste avstd fran forvarvsarbete kan drabbas av ekonomisk forlust.
Fragan om denna forlust och eventuellt ockséd annan ekonomisk forlust
pa samma grund bor erséttas av det allménna behandlas i avsnitt 12.

Sveriges ataganden enligt Schengensamarbetet

Sverige dr liksom de 6vriga nordiska ldnderna och flertalet EU-ldander
anslutet till det s.k. Schengensamarbetet. Detta innebér bl.a. att Sverige
med verkan fran och med den 25 mars 2001 tilltratt den s.k. Schengen-
konventionen. Syftet med regleringen déir &r att inom Schengenomradet
forverkliga EG:s malséttning om fri rorlighet for personer. I en av de
inledande artiklarna (artikel 2) sls ocks& som huvudregel fast att de inre
granserna far passeras utan att ndgon personkontroll genomfors. Med
inre grans menas Schengenstaternas gemensamma landgrinser samt
deras flygplatser respektive hamnar for reguljdra farjeforbindelser nir det
sker trafik till eller fran andra Schengenstater. Med yttre gréns avses
land- eller sjogranser samt hamnar och flygplatser som inte rdknas som
inre grians (jfr. 5 kap. 1 § utlanningsférordningen [1989:547]). Rege-
ringen har overvégt vilken betydelse foreskrifterna i artikel 2 kan ha for
forslaget om hélsokontroll.

Artikel 2 har i1 de delar som &r av intresse i detta sammanhang f6ljande
lydelse:

1. De inre grianserna far passeras overallt utan att ndgon personkontroll
enomfors. _

. D4 den allmidnna ordningen eller statens sdkerhet s& krdver, kan
emellertid en avtalsslutande part, efter samrdd med de Gvriga avtals-
slutande dpa_rterna, besluta om att vid de inre grdnserna, under en
begrinsad tidsperiod, genomfora nationella grianskontroller som &r an-
passade till det aktuella liget. Om den allmédnna ordningen eller statens
sdkerhet kriver ett omedelbart ingripande, skall den berdrda parten vidta
nédgéndlga atgirder och snarast mojligt underritta ovriga avtalsparter
om detta.

4. Kontrollen av varor skall ske i enlighet med relevanta bestimmelser i
denna konvention.

Varken i konventionens artiklar eller i de kommentarer till konventionen
som redovisas 1 de propositioner angdende Schengensamarbetet som
forelagts riksdagen (prop. 1997/98:42 och 1999/2000:64) ges négra
klargérande besked angdende fragan vilken betydelse artikel 2 kan ha i
forevarande sammanhang. Nigon definition av begreppet personkontroll
forekommer inte. Daremot finns i artikel 1 en definition av begreppet
granskontroll. Det sdgs dér att med grianskontroll avses den kontroll vid
granserna som utan hénsyn till andra skél enbart avser en avsikt att pas-
sera griansen. Vidare finns 1 artikel 6 ett antal exempel pa vad som skall
ingd i en personkontroll som utfors vid en yttre grans. Dessa exempel har
en inriktning pa helt andra omsténdigheter &n de kontrollerades hilsa. De
ror visentligen fragor om de kontrollerades identitet, om deras ritt att
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passera griansen och om brottsforebyggande atgiarder. Hialsokontrollen tar
inte sikte pé& forhallanden av detta slag och kan inte heller leda till att den
kontrollerade hindras att passera en inre grians. Mot den nu angivna bak-
grunden gor regeringen beddmningen att den foreslagna hilsokontrollen
inte kan anses som en personkontroll enligt artikel 2 och att artikeln dér-
for inte 4r tillamplig. Det kan tilldggas att forslaget knappast strider mot
grundtankarna bakom mélséttningen om fri rorlighet inom Schengen-
omradet.

For den héndelse hélsokontrollen dndad skulle anses som en person-
kontroll enligt artikel 2 bor undantaget enligt artikelns punkt 2 kunna
tillimpas. Det bor ndmligen 1 s& fall kunna goras géllande att “den all-
minna ordningen eller statens sdkerhet” krdver att hédlsokontroller
genomfors nidr det finns risk for spridning av nédgon av de aktuella sjuk-
domarna.

Hdlsoundersokningar i andra fall

Den nu foreslagna regeln om hilsokontroll med inriktning i forsta hand
pa smittkoppor och SARS mojliggor viss tvAngsundersokning genom
lakares forsorg i samband med inresor till landet. Det kan ifrdgasittas om
det inte bor vara mojligt att utfora tvingssanktionerade hilsokontroller
dven utan samband med inresor till landet. Regler av den innebdrden
finns 1 Finland och Norge. S&dana hilsokontroller skulle 1 s& fall kunna
utforas t.ex. ndr ett eller flera fall av ndgon av de aktuella sjukdomarna
patrdffats utan att man lyckats spéra smittkédllan. Denna ordning dr dock
inte invdndningsfri. Det skulle bl.a. erbjuda betydande svarigheter att
klart definiera de situationer diar kontroller skulle f& genomforas. Det
finns darfor ocksé en risk att ett stort antal resultatslosa kontroller skulle
komma att utforas. Mot denna bakgrund vill regeringen inte fororda den
nu diskuterade utvidgningen av den foreslagna mdojligheten till hilso-
kontroll.

Vid remissbehandlingen har ett par instanser, ddribland Sveriges
Ldkarforbund och Smittskyddsidkarforeningen, framhallit att smitt-
skyddslidkaren bor kunna besluta om hélsokontroll ombord pé luftfartyg
eller fartyg och inte enbart vid platsen for inresan. En sddan ordning
skulle emellertid enligt regeringens bedomning medfora betydande
praktiska svarigheter. For det forsta finns det vid resor med luftfartyg
vanligtvis inga mojligheter att se till att lakare och annan hélso- och sjuk-
vardspersonal kan komma ombord for att genomfora hélsokontrollen.
Vidare maste hiansyn tas till huruvida fartyget eller luftfartyget faktiskt
befinner sig p& svenskt territorialvatten eller luftrum. Om sé inte &r fallet
finns inte heller ndgra mojligheter att tillimpa svensk lagstiftning i nu
berdrda fall. I de fall som en sddan bestimmelse skulle kunna aktuali-
seras, dvs. 1 forsta hand vid smittutbrott pa fartyg, torde vinsterna med en
sddan ordning vara sma. I sddana situationer bor smittutbrott ombord pa
ett fartyg kunna forhindras pé frivillig vig. Om det finns konkreta skl att
misstidnka sjukdomsfall kan emellertid smittskyddslagens bestammelser
om tvangsundersokning tillimpas dven i nu berdrda fall. Mot denna bak-
grund anser regeringen att det inte finns skél att utvidga den foreslagna
mojligheten till hdlsokontroll vid inresa till att &ven omfatta hilsokontroll
ombord pa fartyg eller luftfartyg.
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En annan fraga dr om bestdmmelserna om tvangsundersékning i 3 kap.
2 § 1 den nya smittskyddslagen &r lampligt utformade nér det &r frdga om
misstanke om smittkoppor eller SARS. Bestimmelserna mojliggor
tvangsundersokning av personer som med fog kan misstdnkas béra pa en
allménfarlig sjukdom. Beslut om en sddan undersékning fattas av léns-
ratten pd ansokan av smittskyddsldkaren. Det kan givetvis ifradgaséttas
om denna ordning dr ldmplig nédr det géller ndgon av de ndmnda sjuk-
domarna. I sédana fall 4r det ju mycket angeldget att undersékning kom-
mer till stdnd utan dr6jsmal. Fragan dr darfor om det bor inforas en snab-
bare ordning for dessa fall. Det skulle t.ex. kunna foreskrivas att smitt-
skyddsldkaren fattar beslutet om tvangsundersokning. En sddan bestdm-
melse finns enligt 36 § 1 den nu gillande smittskyddslagen.

Det dr tydligt att skél kan dberopas for att en specialregel om tvangs-
undersdkning bor gélla for fall dir en vilgrundad misstanke om sjukdom
giller smittkoppor eller SARS. Enligt regeringens mening kan emellertid
en sddan sdrreglering undvaras. Det méste ndmligen i de allra flesta fall
kunna antas att den som med fog kan misstdnkas vara smittad av ndgon
av de aktuella sjukdomarna later sig undersokas frivilligt. Om det i ndgot
fall skulle intrdffa att den enskilde som misstanken giller motsétter sig
undersokning finns det mojlighet for smittskyddslékaren att med stod av
5 kap. 3 § 1 den nya smittskyddslagen besluta om tillfdllig isolering.
Redan att denna mgjlighet finns gor for 6vrigt att risken for att den en-
skilde motsitter sig en undersokning framstar som forhéllandevis liten.

9.2 Karantidn

Regeringens forslag: Om det finns risk for spridning av en samhills-
farlig sjukdom far smittskyddsldkaren besluta att den som har eller kan
antas ha varit utsatt for smitta av sjukdomen skall hallas i karantdn i en
viss byggnad eller inom ett visst omréde. Ett sddant beslut innebar forbud
att lamna byggnaden eller omradet samt forbud att ta emot besok dér.

Begédr den som halls i karantén att beslutet skall upphora skall smitt-
skyddsldkaren utan dr6jsmal prova fradgan. Finns inte ldangre skél for
karantdn skall smittskyddsldkaren omedelbart hdva beslutet. Smitt-
skyddslidkarens beslut om karantdn far overklagas till allmédn forvalt-
ningsdomstol. Om det kan ske utan risk for spridning av sjukdomen far
smittskyddslékaren i det enskilda fallet medge undantag fran férbudet att
ta emot besok.

Utredningens forslag: Overensstimmer i huvudsak med regeringens
forslag. I utredningens forslag fanns det ingen mojlighet for smittskydds-
lakaren att medge undantag fran forbudet att ta emot besok.

Remissinstanserna: De flesta remissinstanser, bl.a. flertalet landsting,
tillstyrker forslaget att smittskyddsldkaren skall kunna fatta beslut om att
den som kan antas ha varit utsatt for smittkoppor eller svar akut respira-
torisk sjukdom (SARS) skall hallas 1 karantén i en viss byggnad eller
inom ett visst omrdde. Nagra landsting, t.ex. Stockholms ldns landsting,
Landstinget i Viarmland och Landstinget Dalarna, kommenterar en del
praktiska fragor som ror beslut om karantén. Stockholms ldns landsting
konstaterar exempelvis att det dr svért att tro att kursgardar kommer att
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vara villiga att inhysa personer med SARS eller smittkoppor och att moj-
liga karanténsplatser i stillet dr t.ex. militdra forlaggningar. Landstinget i
Viarmland papekar att det finns svérigheter att kunna tillhandahélla
karantidnsplatser pa infektionsklinik men att det & annorlunda med de
andra typer av isoleringslokaler som kan anvéndas. Landstinget Dalarna
konstaterar att en fridga som inte belysts dr vilka resurser som krédvs vid
karantidnshéllning. Stockholms ldns landsting och Goteborgs kommun
framhéller att det bor klargoras vem det dr som skall sti for kostnader for
sanering av lokaler som inhyst smittade.

Skilen for regeringens forslag: I den nya smittskyddslagen
(2004:168) finns, i likhet med géllande smittskyddslag (1988:1472), be-
stimmelser som ger vissa mojligheter till isolering av smittbédrare obe-
roende av samtycke. Denna mojlighet giller inte enbart personer som
bevisligen dr smittade utan ockséd 1 frdga om potentiella smittbédrare. |
detta avsnitt behandlas frdgan om vidgade mdjligheter till sddan isolering
av potentiella smittbdarare behovs, ndrmast med tanke pd hotet om sprid-
ning av smittkoppor eller SARS.

I 5 kap. 3 § i den nya smittskyddslagen finns bestimmelser om att
smittskyddslékaren far besluta om tillfdllig isolering om nagon bir pa
eller misstdnks bdra pa en allménfarlig sjukdom och denne genom sitt
beteende utsdtter ndgon annan for omedelbar risk att smittas. Beslutet
forfaller om det inte senast inom fyra dagar understélls ldnsrétten. Till-
fallig isolering far bestd 1 hogst 14 dagar. Den skall ske pa en vardinratt-
ning som drivs av landstinget. Det kan har tilldggas att likartade regler
finns i den géllande smittskyddslagen och dessutom aterfanns mot-
svarande bestdmmelser i de lagar som foregick 1988 ars lag. I géllande
smittskyddslag foreskrivs for det fall att det av sérskilda skél behovs for
att forhindra befarad smittspridning att smittskyddslékaren far besluta att
den som kan antas ha blivit smittad av ndgon av vissa samhéllsfarliga
sjukdomar skall tillfalligt tas om hand pé sjukhus (se 37 §). Vidare sdgs
bl.a. att omhéndertagandet skall bestad till dess det klarlagts huruvida
denne har smittats, dock hogst sju dagar. I de lagar som foregick 1988 ars
lag saknades ddremot maximitider for isoleringen. Vidare gillde att iso-
leringen inte behovde genomforas pa sjukhus (se 3 § 3 mom. epidemi-
lagen [1919: 443] och 7 § smittskyddslagen [1968:231]).

Som framgatt av det foregaende 4r det framst farhagor for att smitt-
koppor kan komma att spridas och de ménga fallen av SARS forra éret
som aktualiserat frigan om det bor inforas vidgade mdjligheter att halla
potentiella smittbdrare isolerade. Vad forst betrdffar smittkoppor skulle
ett tinkbart scenario kunna vara att beséttningen pa ett flygplan eller ett
fartyg som kommer till Sverige under fiarden har upptéckt att en passage-
rare foreter symptom pa sjukdomen. Det dr emellertid ocksa tédnkbart att
ett sjukdomsfall uppmirksammas forst sedan den sjuke har kommit in i
landet och passerat eventuellt forekommande granskontroll.

Nar det géller det forstndmnda fallet kan forst konstateras att det aktua-
liserar den i avsnitt 9.1 foreslagna mojligheten att genomfora hilso-
kontroll vid platsen for inresan. Vid en sédan hilsokontroll kan klarldg-
gas om passageraren verkligen dr sjuk. Om detta dr fallet dr det med
tanke pé smittrisken nddvindigt att den sjuke omedelbart tas om hand
och fors till sjukhus och isoleras dér. Lagstod for tillféllig isolering under
den tid som kan behdvas och dérefter tvangsisolering av en person som
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ar eller misstidnks vara smittad av en allméinfarlig sjukdom finns i 5 kap.
1-5 §§ 1 den nya smittskyddslagen.

Frén smittskyddssynpunkt dr det emellertid inte tillrdckligt att den som
insjuknat i smittkoppor tas om hand och isoleras pa sjukhus. Det torde 1
regel ocksd vara nodvéindigt att halla de personer som under firden
vistats i nirheten av honom eller henne och dérfér kan ha smittats iso-
lerade i karantdn under viss tid. Denna tid boér normalt motsvara den
langsta kdnda inkubationstiden for sjukdomen, dvs. sjutton dagar. Om
ingen av de isolerade har insjuknat under denna tid dr det tydligt att
isoleringen i karantédn omedelbart bor hivas.

I detta sammanhang kan inskjutas att begreppet karantdn i smitt-
skyddssammanhang i regel reserverats just for isolering av personer som
kan antas ha utsatts for smitta. Ddremot har det normalt inte anvénts nér
det géllt isolering av bevisligen smittade personer. Regeringen ansluter
sig i det foljande till denna terminologi.

Eftersom det dr frdga om personer som inte nddvéndigtvis dr sjuka bor
karanténsvistelsen kunna dga rum i andra lokaler &n vérdinréttningar,
t.ex. 1 for &ndamalet anskaffade lokaler sisom mindre hotell, pensionat
eller kursgardar. Landstinget bor ha ansvaret for att sidana lokaler finns
tillgéngliga. I regel bor efterstrdvas att de som isoleras inte anvisas att
vistas tillsammans under karantdnstiden. Déarigenom kan risken for smitt-
spridning minskas for det fall att ndgon skulle insjukna under padgéende
isolering.

I viss utstriackning bor dven vistelse i egen bostad kunna ses som en
form av karantdn. Denna mojlighet bor dock kunna anvéndas endast nér
sarskilda omstédndigheter foreligger. Det bor framstd som uppenbart att
den som beslutet géller har bostadsférhallanden som mojliggor isolering
och att han eller hon avser att respektera beslutet om karantidn. Denne bor
dven vara beredd att dagligen halla smittskyddsldkaren informerad om
sitt hilsotillstdnd.

De som sitts 1 karantén bor omgéende erbjudas vaccination mot smitt-
koppor. En vaccination inom de tre forsta dagarna efter smittillfdllet
innebdr ndmligen 1 de flesta fall att den som utsatts for smitta inte insjuk-
nar. Det &r emellertid givet att vaccination inte bor erbjudas personer
som ingér i ndgon av de riskgrupper som l6per 6kad risk for att drabbas
av biverkningar.

Det kan tilldggas att beslut om karantin i regel kan underlatas betraf-
fande personer som kan visa att de nyligen genomgétt en framgangsrik
vaccination mot smittkoppor, t.ex. medlemmar av flygplanets beséttning.
Bland passagerarna torde emellertid sddana fall inte bli vanliga inom den
nidrmaste framtiden eftersom allmén vaccination mot smittkoppor inte
har forekommit under de senaste artiondena vare sig 1 Sverige eller 1
andra lander.

Bestdmmelserna i den nya smittskyddslagen om tillfdllig isolering &r
avfattade med tanke pd andra fall &n de som redogjorts for ovan. De tar
sikte pa fall dir omedelbar ndr nagon som bér pa eller misstdnks bdra pa
en allminfarlig sjukdom utsétter ndgon annan for omedelbar risk att
smittas. Vidare kan de foreskrivna maximitiderna for isoleringen inte
tillimpas nér frdga d&r om smittkoppor. Mot denna bakgrund finns det
skdl att infora en sdrskild bestimmelse som mgjliggdr beslut om karantén
for personer som utan att vara sjuka kan antas ha varit utsatta for smitta
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av smittkoppor. Det bor av bestimmelsen framga att beslutet méste anses
nddvéndigt for att forhindra spridning av sjukdomen.

Det dr givetvis angeldget att beslut av detta slag meddelas utan onodigt
drojsmal. Nér det giller inresande med flyg eller fartyg bor det kunna
meddelas redan innan ndgon av passagerarna ldmnat flygplatsen eller
hamnen. Mot denna bakgrund bor ansvaret for att fatta beslut laggas pa
smittskyddsldkaren. Liksom nér det géller hdlsokontroll enligt forslaget i
det foregdende bor smittskyddsldkaren som regel sjdlv fatta beslut om
karantdn. Men dven hir bor mojligheten till delegation sta Gppen.

Liksom 6vriga beslut enligt den nya smittskyddslagen bor beslutet om
karantdn gilla omedelbart. Det bor kunna 6verklagas till ldnsrétten. Vid
overklagande bor gélla att mélet skall tas upp till skyndsamt avgoérande,
senast inom fyra dagar fran det overklagandet kom in till domstolen.

Till skillnad frén utredningens forslag anser regeringen att det bor vara
mojligt for enskilda att hos smittskyddsldkaren begéra undantag frén for-
budet att besoka den som satts i karantén. Ett sddant undantag fir enbart
medges nir besoket kan ske utan risk for smittspridning. Sa kan t.ex. vara
fallet d& den som vill gora besoket har latit vaccinera sig och vaccinet
bedoms tillrackligt effektivt mot sjukdomen i fraga, som t.ex. vad giller
smittkoppor. Beslut om att inte medge undantag bor kunna dverklagas till
lansrétten.

Den nu forordade ordningen ligger i1 princip inte langt ifrdn vad som
géllde generellt innan 1988 ars smittskyddslag trddde 1 kraft. Savitt géller
grunddragen ligger den i sak ocksa néra de regleringar som ér tillampliga
i Danmark och Norge.

I det foregdende har som ett tinkbart scenario ocksé namnts att ett fall
av insjuknande i smittkoppor uppmirksammas forst sedan den sjuke
kommit in i landet och passerat férekommande grinskontroll. Aven i den
situationen bor givetvis omgéende ombesorjas att den sjuke fors till sjuk-
hus och isoleras i enlighet med géllande réttsregler. Darefter bor ett
smittsparningsarbete paborjas. Regler om smittspirning finns 1 3 kap.
4 och 5 §§ 1 den nya smittskyddslagen. Man bor sdlunda férsoka fa upp-
lysningar av patienten om vem som kan ha 6verfort smittan och om dven
andra personer kan ha smittats. Om det d4 kommer fram att en eller flera
personer varit i ndra kontakt med patienten sedan denne insjuknat bor
mojlighet finnas att besluta att dessa personer skall hallas i karantin
under inkubationstiden i enlighet med vad som f6rordats i det fore-
gdende. Vad som sagts om vaccination &r tilldmpligt dven 1 dessa fall.

Enligt regeringens bedomning &r det mycket som talar for att en moj-
lighet att besluta om karantédn skulle vara av vérde dven nér det giller att
bekdmpa spridning av SARS. Denna sjukdom é&r liksom smittkoppor
mycket smittsam och spridningen av smitta sker pé ett likartat sétt. Det &r
ocksé hogst sannolikt att smittan i forekommande fall fors hit fran utlan-
det. Visserligen kan svarigheterna vara storre att kidnna igen sjukdoms-
symptomen vid SARS &n de symptom som karaktériserar smittkoppor.
Det ar darfor troligt att eventuella fall 1 regel inte uppméarksammas redan
vid den sjukes inresa utan forst ndgon eller nadgra dagar senare. Det &r
emellertid viktigt d&ven nér det giller SARS att smittspadrning omgéende
paborjas nidr ett sjukdomsfall konstaterats och att de som varit i nira
kontakt med den sjuke kan héllas 1 karantén under inkubationstiden.
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Nér det géller SARS &r inkubationstiden 1 de allra flesta fall hogst tio
dagar eller kortare. Nér tio dagar har forflutit utan att ndgon av dem som
satts 1 karantdn insjuknat far det darfor antas att skélet for karantdnen har
upphort. Beslut bor d4 omedelbart meddelas att atgidrden inte ldngre skall
besta.

Till skillnad frdn vad som &r fallet med smittkoppor finns for nér-
varande inte ndgot vaccin som kan forhindra att en person som smittats
av SARS ocksa drabbas av sjukdomen. Mot den bakgrunden finns det
sdrskild anledning att se till att de som sétts i karantdn med anledning av
kontakt med nigon som insjuknat i SARS i mojligaste man isoleras pa
skilda hall. Déarigenom kan man forebygga att en person som insjuknar
under karantdnstiden smittar de dvriga.

Den utformning av en ny karantidnsreglering som 1 det féregdende har
forordats med tanke pé smittkoppor &r enligt regeringens mening lamplig
dven ndr det giller SARS. Frdgan om denna ordning bor kunna tillimpas
dven vid andra allménfarliga sjukdomar som smittar vid kontakt mellan
ménniskor berors i avsnitt 8.

Det dr tydligt att personer som pa grund av beslut om karantdn maste
avsta fran forvarvsarbete kan drabbas av ekonomisk forlust. Fradgan om
denna forlust och eventuellt ocksd annan ekonomisk forlust pd samma
grund bor erséttas av det allménna behandlas i avsnitt 12.

9.3 Avspérrning

Regeringens forslag: Vid konstaterad eller misstdnkt spridning av en
samhdllsfarlig sjukdom inom ett avgransat omrade och dér smittkdllan
eller smittspridningen inte dr fullstdndigt klarlagd far Socialstyrelsen
besluta att ett visst omrade skall vara avspérrat. Ett beslut om avspérr-
ning innebér forbud for den som vistas i omradet att ldmna det och
forbud for den som befinner sig utanfor omradet att besoka det. Om
det kan ske utan risk for spridning av sjukdomen far Socialstyrelsen i
det enskilda fallet medge undantag fran beslutet om avspéarrning.

Ansoker ndgon om undantag frén beslutet om avspérrning skall
Socialstyrelsen omedelbart prova fragan. Finns inte langre skil for av-
sparrning skall Socialstyrelsen omedelbart hidva beslutet. Socialstyrel-
sens beslut om att avsla en begédran om undantag for beslut om av-
sparrning far overklagas till allmén foérvaltningsdomstol.

Utredningens forslag: Overensstimmer i stort med regeringens for-
slag.

Remissinstanserna: En majoritet av remissinstanserna tillstyrker for-
slaget att Socialstyrelsen skall fa fatta beslut om att ett visst omrade skall
vara avspirrat om det behovs for att férhindra spridning av sjukdom som
omfattas av mojligheterna till extraordinédra smittskyddsatgérder. Statens
Jjordbruksverk konstaterar att det bor framga av bestimmelsen om det
skall vara klarlagt att sjukdom férekommer inom ett omrade eller om det
rdcker med att det finns grundad anledning att anta att sa &r fallet. Flera
instanser, ddribland Sveriges Ldkarforbund, Smittskyddsldkarforeningen,
Landstinget Visternorrland, Landstinget Halland och Landstinget
Vistmanland, framhaller att beslut om avspérrning bor ta hinsyn till
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lokala forhallanden och att Socialstyrelsen darfor bor samrada med den
lokale smittskyddsldkaren och den lokala polismyndigheten.

Skiélen for regeringens forslag: Enligt den nya smittskyddslagen
(2004:168) &r det, 1 likhet med géllande smittskyddslag (1988:1472), inte
mojligt att av smittskyddsskil fatta beslut om avspérrning av ett visst
omrade. Sadana mojligheter finns didremot i andra ldnder, bl.a. i
Danmark och Norge. Tidigare kunde avspdrrning forekomma dven i
Sverige enligt 11 och 30 §§ 1 1968 ars smittskyddslag. Dessa regler
utmonstrades emellertid vid tillkomsten av 1988 ars lag. Att detta skedde
skall ses mot bakgrund av att WHO é&r 1980 hade forklarat att smitt-
koppor hade utrotats men dven andra faktorer medverkade, bl.a. hade vid
den tidpunkten antalet fall av insjuknande 1 allménfarliga sjukdomar en
langre tid varit 14gt.

Regler som gor det mojligt att spirra av ett visst omréde syftar till att
forhindra dels att personer som kan vara smittade ldmnar omradet och
sprider smittan utanfor detta, dels att personer utifrdn kommer in i omré-
det och loper risk att bli smittade. En sddan ordning kan vara av vérde
t.ex. 1 det fallet att en eller flera personer som insjuknat i en livshotande
sjukdom patriffas inom ett begrdnsat omrade utan att man lyckas full-
standigt utreda av vem och nér de smittats. | ett sddant fall finns givetvis
en risk att ytterligare smittade personer finns inom omradet. Enligt
regeringens mening bor en mojlighet till avspédrrning nu &terinforas 1
svensk lagstiftning. Redan risken for att en smittkoppsepidemi kan
komma att drabba vart land talar for detta. Aven risken for att svar akut
respiratorisk sjukdom (SARS) fér spridning i Sverige méste beaktas.

Av praktiska skédl bor endast begrinsade omradden kunna bli foremél
for avsparrning. Nar det géller storre stdder bor i regel endast nigot eller
nigra bostadskvarter kunna komma i frdga. En avspérrning bor t.o.m.
kunna begrénsas till att avse enstaka storre byggnader. Nagon tidsgréans
for hur ldnge atgirden far bestd bor inte gilla. Det dr emellertid givet att
avsparrningen bor upphora sd snart som den risk for smittspridning som
foranlett beslutet inte lingre kan anses foreligga. Vid bedomningen av
denna risk dr uppenbarligen sjukdomens inkubationstid en viktig faktor.
Om en tid som motsvarar inkubationstiden har forflutit efter det att den
som senast insjuknat tagits om hand och isolerats och inget nytt fall har
blivit kant bor i regel smittrisken anses ha upphort.

En avspérrning av ett omrade kan, dven om den avser ett begrdnsat
omrade, vara en mycket ingripande atgdrd. Beslut om avspérrning bor
darfor ldggas pd en central myndighetsniva diar bade medicinsk och
rittslig kompetens &r foretrddd. Utredningen forordade dérfor att det
skall ankomma pd Socialstyrelsen att besluta om avspdrrning. Rege-
ringen instimmer i denna beddmning. Sjdlvfallet bor ett sddant beslut
alltid foregds av samradd med i forsta hand Smittskyddsinstitutet och
smittskyddsldkaren men ocksd med polismyndigheten och berdrd kom-
mun. Beslutet bor gilla omedelbart och bor inte kunna 6verklagas. Dar-
emot bor det vara mojligt for enskilda som berdrs av avsparrningen att
hos styrelsen begira undantag fran de forbud som avspérrningen innebdr.
Beslut att inte medge undantag bor kunna 6verklagas till lansritten.

Fragor om avsparrning bor handldaggas skyndsamt. Ansoker ndgon om
undantag fran ett beslut om avspérrning bor fragan provas utan drojsmal.
I regel bor provningen ske senast dagen efter det att ansdkan nétt Social-
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styrelsen. Normalt bor styrelsen samradda med berord smittskyddslidkare
angaende forutsdttningarna for undantag i det enskilda fallet. Vid over-
klagande av ett beslut om avslag pa en ansékan om undantag bér samma
krav pd skyndsamhet gélla i lansrétten som foreslagits betrdffande hand-
laggningen av mél angdende karantén. Prévningen bor sdlunda ske senast
inom fyra dagar fran det 6verklagandet kom in.

Som redan sagts kan ett beslut om avspdrrning vara en mycket ingri-
pande atgird. Ett sddant beslut kan drabba ménga ménniskor bade pa det
personliga planet och ekonomiskt. Innan ett sddant beslut fattas maste
darfor mycket noga 6verviagas om virdet av atgidrden for smittskyddet &r
tillrackligt stort. Det forefaller inte troligt att forutsdttningar for att med-
dela beslut om avspérrning kommer att foreligga i nadgot storre antal fall.
I en del fall, frimst om flera sjuka skulle patrdffas inom ett begrdnsat
omrade, kan det emellertid finnas starka skél for att spirra av omradet.

Liksom ndr det giller beslut om karantéin kan beslut om avspérrning
leda till ekonomisk forlust for dem som pé grund av beslutet far sin rorel-
sefrihet begrinsad. Frdgan om forlusten bor ersittas av det allménna
behandlas i avsnitt 12.

9.4 Processuella fragor

Regeringens forslag: Smittskyddsldkarens beslut om karantén, avslag
pa ansokan om att beslut om karantidn skall upphora och avslag pa
ansokan om undantag fran forbud att besoka den som hélls i karantidn
samt Socialstyrelsens beslut att avsld en ansékan om undantag fran
beslut om avspérrning far 6verklagas hos allmén forvaltningsdomstol.

Provningstillstdnd vid overklagande till kammarrdtten krévs inte i
mal om karantin, undantag fran beslut om avspidrrning och upp-
horande av karantén.

Lansratten skall ta upp mal om ansékan om undantag fran forbud att
besoka den som halls i karantén till avgorande inom en vecka fran den
dag da overklagandet kom in. Mal om karantdn, upphorande av
karantdn samt mal om undantag frdn avsparrning skall ldnsritten ta
upp till avgérande senast inom fyra dagar fran det 6verklagandet kom
in.

I mél 1 allmén f6rvaltningsdomstol om karantén, beslut att inte med-
dela undantag fr&n avspirrning och upphorande av karantdn skall
offentligt bitrdde forordnas for den som é&tgédrden avser, om det inte
maéste antas att behov av bitrdde saknas.

Polismyndighet skall ldamna bitrade vid verkstéllighet av hilso-
kontroll vid inresa, karantén och avsparrning.

Utredningens forslag: Overensstimmer delvis med regeringens for-
slag.

Remissinstanserna: Flera rittsliga remissinstanser har haft synpunkter
pa det processuella omradet. Sundsvalls tingsrditt anser att det bor Gver-
vigas om inte dven besluten om hilsokontroll och avsparrning bor kunna
overklagas. Ldnsrdtten i Stockholms Ildn delar utredningens uppfattning
att det bor gilla krav pé provningstillstdnd vid 6verklagande till kammar-
ritten, men detta bor uttryckas i lagtexten. Aven Kammarriitten i
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Stockholm och Domstolsverket anser att det bor uttryckas i lagtexten att
provningstillstdnd kriavs vid overklagande till kammarritten. Svea hov-
rdtt, Lansrdtten i Stockholms ldn och Domstolsverket ifragasétter om inte
en mojlighet att bevilja offentligt bitrdde bor finnas 1 mal 1 allmédn for-
valtningsdomstol om karantén och beslut att inte meddela undantag frin
beslut om avspérrning. Ldnsrdtten i Stockholms ldn delar utredningens
bedomning att bestimmelserna i forvaltningsprocesslagen om muntlig
forhandling ar tillrdckliga. Rikspolisstyrelsen framhaller att det av lag-
texten bor framga att polisens medverkan far begiras endast om det finns
ett klart behov av polisidra befogenheter for atgdrdernas genomforande.

Skilen for regeringens forslag: For handliggning av mél och dren-
den enligt smittskyddslagen géller forvaltningslagen (1986:223), for-
valtningsprocesslagen (1971:291) och lagen (1971:289) om allmé&nna
forvaltningsdomstolar. Bestimmelserna 1 de tvd forstndmnda lagarna
géller dock endast i den man avvikande bestimmelser inte meddelats i
andra forfattningar. Vissa sddana avvikande bestdmmelser finns i den
nya smittskyddslagen (2004:168). Dessa bestimmelser 6verensstimmer
till viss del med handldggningsreglerna i lagen (1990:52) med sérskilda
bestimmelser om vard av unga samt lagen (1988:870) om vérd av miss-
brukare i vissa fall, och reglerar bl.a. besluts dverklagbarhet, tidsfrister,
riattens sammanséttning och mojlighet att begéra bitrdde av polismyndig-
het. Flera av de ovan nimnda reglerna kommer att bli tilldmpliga dven
for handlidggningen av extraordindra smittskyddsatgérder. For att garan-
tera en sérskilt snabb handldggning vid beslut om karantén och avspérr-
ning erfordras bl.a. lagfista tidsfrister utover det generella kravet pa
skyndsam handldggning av mél enligt lagen.

I 8 kap. 6 § smittskyddslagen regleras bl.a. domstolarnas skyldighet att
halla muntlig forhandling 1 mél om isolering, fortsatt isolering och upp-
horande av isolering. Enligt bestimmelsen skall ldnsrédtten och kammar-
ratten halla muntlig férhandling, om detta inte &r uppenbart obehovligt.
Kravet pd muntlig forhandling motiveras av att isolering &r ett betydande
ingrepp 1 den enskildes integritet. Det dr darfor angeldget att domstolsfor-
farandet utformas sé att réittssdkerhetskraven kan tillgodoses. Ett omhén-
dertagande av en person for att hdlla denne i karantdn samt ett forbud att
inte f4 lamna ett avsparrat omrade dr ocksé betydande ingrepp i den en-
skildes integritet. Mycket talar déarfor for att huvudregeln skall vara att
savil lansrdatt som kammarritt skall halla muntlig férhandling dven i
dessa mal. Det som talar mot muntlig férhandling &r de praktiska aspek-
terna. Det 4r naturligtvis inte 1dmpligt att en person som halls i karantén
eller befinner sig inom ett avspérrat omride, dédrfor att denne befaras ha
blivit utsatt for smitta av en samhéllsfarlig sjukdom, personligen instéller
sig till forhandling 1 lédnsrétt eller kammarritt. 1 de hér aktuella mélen
finns inte samma mojligheter som vid mal om isolering att hélla en ur
smittskyddssynpunkt séker forhandling pa den plats klaganden befinner
sig. Vid isolering befinner sig klagande ofta pa ett sjukhus och rattens
ledaméter kan hélla forhandlingen pa sjukhuset. Vid behov kan klagan-
den befinna sig pa andra sidan av en ur smittskyddssynpunkt skyddande
barridr, sdsom en glasviagg. I manga fall ror det sig inte ens om en all-
minfarlig sjukdom som sprids luftburet. I mal om karantidn och avsparr-
ning kan klaganden befinna sig t.ex. i sitt hem. De sékerhetsbarridrer som
finns pa sjukhusens infektionskliniker kan inte erbjudas generellt 1 denna

72



miljo. I de aktuella mélen kan domstolen givetvis i de allra flesta fall
halla forhor med klaganden per telefon eller till och med genom en
videokonferens. Ett av domstolen forordnat offentligt bitrdde kan ocksa
foretrdda klaganden vid en muntlig forhandling. Ett offentligt bitrdde har
dock mojlighet att ta till vara sin klients rétt dven vid skriftlig handlagg-
ning. P4 grund av de speciella omstidndigheter som foreligger i mal om
karantin och avsparrning viljer regeringen att inte férorda muntlig for-
handling som huvudregel, utan forfarandet skall i stéllet regleras av 9 §
forvaltningsprocesslagen (1971:291). Enligt forsta stycket i denna be-
staimmelse &dr forfarandet vid forvaltningsdomstolarna i princip skriftligt.
I andra stycket foreskrivs emellertid att det i handldggningen far inga
muntlig forhandling betrdffande viss fraga, nér det kan antas vara till for-
del for utredningen eller frdmja ett snabbt avgérande av mélet. Av tredje
stycket framgar att muntlig forhandling skall héllas 1 kammarrétt och
lansrétt, om enskild som for talan i mélet begér det samt férhandlingen
inte dr obehovlig och inte heller sérskilda skil talar mot det. Ett skdl som
talar for att muntlig behandling bor hallas dr att klaganden vill aberopa
vittnesforhor. For att tillgodose rittssdkerhetskravet forordar dock rege-
ringen att offentligt bitrdde skall forordnas for den som atgirden avser
vid mél om karantén eller beslut att inte meddela undantag fran avspérr-
ning, om det inte maste antas att behov av bitrdde saknas (se 8 kap. 9 §).

Regeringens forslag till bestimmelser pd detta omréde 1 ovrigt framgér
av forfattningsforslaget samt forfattningskommentaren.

For att bl.a. genomfora beslut om hélsokontroll vid inresa, karantén
och avspidrrning skall polismyndighet 1dmna bitrdde, om smittskydds-
lakaren eller Socialstyrelsen begér det. Innan bitrdde av polismyndighet
begirs bor forsok goras att finna en annan 16sning. Handrdckning &r
resurskrdavande for polismyndigheterna och bor endast anvidndas da det
bedoms vara nodvindigt for att genomfora en atgird enligt smittskydds-
lagen. Ett beslut om avspirrning kommer dock sannolikt alltid att kréva
bitrdde av polis.

Det finns ocksd arbetsmiljoaspekter pd handrickningsatgérder 1 smitt-
skyddsdrenden som sjdlvfallet maste beaktas. Det innebér bl.a. att de
poliser som skall utfora transporter av manniskor som bir pa smitta
maéste fa tillrdcklig information om hur man undviker att risk for smitto-
overforing uppkommer. I detta sammanhang har bl.a. smittskyddsldkare
och berérda nationella myndigheter en viktig funktion i1 frdga om att
forse polisen med information om hur smitta sprids samt hur smittrisker
kan forebyggas.

9.5 Overviganden med anledning av forslagens
forhallande till ménskliga rittigheter

Regeringens bedomning: De foreslagna bestimmelserna om hélso-
kontroll, karantéin och avspérrning ar forenliga med bestimmelserna i
den internationella konventionen om medborgerliga och politiska
rattigheter, den europeiska konventionen angdende skydd for de
minskliga rittigheterna och de grundldggande friheterna, konven-
tionen om barnets rattigheter samt regeringsformen.
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Utredningens bedomning: Overensstimmer i huvudsak med rege-
ringens bedomning vad géller férenligheten med konventionen om med-
borgerliga och politiska rittigheter och den europeiska konventionen
angéende skydd for de minskliga rittigheterna och de grundldggande
friheterna. Konventionen om barnets rittigheter och regeringsformen
berérdes emellertid inte.

Remissinstanserna: De flesta remissinstanser har inte haft ndgot att
anfora i denna del. Riksdagens ombudsmdn (JO) har inga invdandningar
mot forslaget men framhaller att de foreslagna éatgédrderna &r mycket
ingripande och oundvikligen leder — i storre eller mindre utstrickning —
till praktiska problem for enskilda samt att forslagets forhallande till
Europakonventionen bor analyseras ytterligare.

Skilen for regeringens bedémning
Raditten till frihet och sdkerhet

I artikel 5 i Europakonventionen garanteras rétten till frihet och personlig
sdkerhet. Artikeln reglerar alla slags frihetsber6vanden men inte andra
begransningar i rorelsefriheten. Skydd mot andra former av begrins-
ningar i rorelsefriheten finns i artikel 2 i fjarde tillaggsprotokollet.

Artikel 5 innehéller en uttémmande upprakning under sex punkter av
fall dar frihetsberovande &r tillatet. For samtliga fall giller att frihets-
berdvandet skall dga rum i den ordning lagen foreskriver och dessutom
vara lagligt. Av de sex punkterna &r framst punkt 1 e av intresse 1 foreva-
rande sammanhang. Under denna punkt anges bl.a. att frihetsberévande
medges for att forhindra spridning av smittsam sjukdom.

I artikel 5 punkterna 2—4 finns vissa réttssdkerhetsgarantier for den en-
skilde. Den som ber6vats friheten har bl.a. rétt att f4 lagligheten av fri-
hetsberévandet snabbt provat av domstol. Kommissionen har uttalat att
blodprovstagning under tvang utgor ett frihetsberévande dven om atgér-
den #r mycket kortvarig (M4l 8278/78 mot Osterrike, DR 18 s. 154).
Vidare har kommissionen 1 ett annat mél uttalat att nér frihetsberdvandet
ar sa kortvarigt att det upphor fore den tid som kriavs for en snabb prov-
ning vid domstol stir det forhéllandet att mojligheten till domstols-
provning saknas inte i strid med bestdmmelsen i artikel 5.

Enligt artikel 2 punkt 1 i det fjarde tillaggsprotokollet till Europa-
konventionen har var och en som lagligen befinner sig inom en stats
territorium rétt att fritt réra sig dar och att fritt vélja sin boséittningsort.
Av punkt 3 framgér emellertid att denna réttighet far inskrdnkas under
vissa forutsdttningar. Inskrdnkningarna maste foreskrivas i lag och de
skall 1 ett demokratiskt samhille vara nédvindiga av hinsyn till bl.a.
skydd for hilsa. Aven punkt 4 medger vissa inskrinkningar i ritten till
rorelsefrihet enligt punkt 1. Det sdgs dér att rittigheterna enligt punkt 1
fr inom vissa bestimda omréden ocksé bli foremél for inskrdnkningar
som &r angivna i lag och som é&r forsvarliga av hénsyn till det allmdnnas
intresse i ett demokratiskt samhélle.

Enligt 2 kap. 8 § regeringsformen (RF) &r varje medborgare gentemot
det allmé@nna skyddad mot frihetsberovande. Han &r &ven i ovrigt till-
forsdkrad frihet att forflytta sig inom riket och att lamna detta. Skyddet
enligt bestimmelserna ovan kan begridnsas enligt 2 kap. 12 § RF for att
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tillgodose dndamél som &r godtagbart i ett demokratiskt samhille.
Begréansningarna skall sta 1 proportion till dess syfte.

Enligt 2 kap. 9 § andra stycket RF skall medborgare som blivit om-
hindertagen tvangsvis av annan anledning &n brott eller misstanke om
brott, f4 saken provad av domstol utan oskiligt drjsmal. Med provning
av domstol likstdlles provning av namnd med viss sammanséttning.

Syftet med de foreslagna tvangsétgirderna &r att forhindra spridning av
samhéllsfarliga sjukdomar, vilket enligt regeringen &r ett godtagbart
dndamal 1 ett demokratiskt samhille. Enligt artikel 5 punkt 1 e i Europa-
konventionen anses ett frihetsberdvande for att férhindra spridning av en
smittsam sjukdom uttryckligen vara ett godtagbart andamal.

De aktuella tvangsatgirderna dr relativt begridnsade i tiden och kan
som lidngst padgd under en tidsperiod motsvarande inkubationstiden for
den aktuella sjukdomen. Hélsokontrollen &r av summarisk karaktér,
karanténsvistelsen kan i ménga fall verkstéllas i den misstidnkt smittades
hem om sé onskas och avsparrningsbeslutet far endast vidtas d4 samhil-
let inte med andra medel kan kontrollera spridningen av en samhalls-
farlig sjukdom. Tvangséatgdrderna skall enligt 3 kap. 11 § nya smitt-
skyddslagen (2004:168) upphora sa snart det inte langre finns skél for
dem. Regeringen anser dédrfor att bestimmelserna &r forenliga med ovan
ndmnda artiklar i Europakonventionen och bestimmelserna i regerings-
formen.

En hilsokontroll kan svérligen genomforas tvangsvis da denna i regel
bestar av att sjukvardspersonal samtalar med envar av passagerarna pa ett
visst transportmedel och under samtalen gor iakttagelser. Vigrar en per-
son att medverka vid hdlsokontrollen torde denna bli ganska meningslos.
Smittskyddsldkaren kan da istdllet besluta att vederborande skall séttas i
karantdn. Med anledning av det ovan anforda finns det en viktig skillnad
mellan den foreslagna hélsokontrollen och en patvingad blodprovstag-
ning som enligt kommissionen bedémts innebéra ett frihetsberdvande. En
hilsokontroll utgdr inte en tvangsundersokning i egentlig mening och
torde enligt regerings mening inte heller utgdra ett frihetsberévande.
Situationen vid en hélsokontroll pAminner om situationen nir Tullverket
beslutar om kroppsvisitation av varje resande med ett visst transport-
medel och resenédrerna darfor maste stanna kvar pa platsen under den tid
det tar att verkstélla beslutet (28 § lag [2000:1225] om straff for smugg-
ling). Ett sddant beslut gér inte att 6verklaga.

En avspédrrning innebdr en inskrdnkning i individens rorelsefrihet.
Sjdlva grundbeslutet om avspdrrning gér inte att 6verklaga. Dock har
bade den som vill ta sig in 1 ett avspdrrat omrdde och den som vill ta sig
ut ur omradet mojlighet att fi ett undantag fran avspérrningsbeslutet.
Regeringen bedomer att rétten for den enskilde att begéra undantag frn
beslutet om avspérrning ar tillrdcklig for att ta till vara den enskildes rétt
i denna del. Vidare innebdr ett karantdnsbeslut att enskilda berovas sin
frihet. Detta beslut gar att 6verklaga.

Rditten till domstolsprovning

Enligt artikel 6 i Europakonventionen skall var och en vid provningen av
hans civila réttigheter och skyldigheter vara beréttigad till en réttvis och
offentlig forhandling inom skélig tid och infér en oavhingig och opartisk
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domstol, som upprittats enligt lag. Beslut om extraordindra tvangsat-
girder omfattas av bestimmelsen.

Syftet med ett beslut om hélsokontroll &r att forsoka faststdlla att per-
soner som har for avsikt att resa in i landet inte dr smittade av nagon
samhéllsfarlig sjukdom. Om smittade personer kan diagnostiseras och
relevanta atgédrder vidtas, kan en spridning av sjukdomen i Sverige und-
vikas. Hélsokontrollen &r normalt av mindre ingripande karaktdr och bor
i regel kunna begrénsas till att sjukvardspersonal samtalar med varje pas-
sagerare samt gor iakttagelser av eventuella sjukdomssymptom under
samtalen. Det &r av stor vikt att hdlsokontrollen gors sa snart som mojligt
efter inresan for att dess syfte inte skall g& forlorat. En prévning av dom-
stol skulle med stor sannolikhet bli aktuell forst efter det att hélsokon-
trollen redan hade genomforts. Regeringen anser dérfor att det inte strider
mot artikel 6 att ett beslut om hilsokontroll inte gir att dverklaga. Kom-
missionens uttalande att ett frihetsber6vande om kortvariga frihetsbero-
vanden som inte gar att overklaga (se foregdende avsnitt), har enligt
regeringen béring dven vad giller mojligheten att dverprova beslutet som
sadant.

Enligt regeringens forslag gér inte heller sjdlva grundbeslutet om av-
sparrning att 6verklaga. Dock har bade den som vill ta sig in i ett avspér-
rat omrade och den som vill ta sig ut ur omradet mojlighet att fa ett un-
dantagsbeslut frén avsparrningsbeslutet. Regeringen bedomer att ritten
for den enskilde att begéra undantag frén beslutet om avspérrning &r till-
racklig for att ta till vara den enskildes ratt. Den enskilde kan hdrigenom
ges tillstdnd att lamna omradet. Dock kan en ndringsverksamhet som den
enskilde bedriver innanfor det avspiarrade omradet paverkas negativt ur
en ekonomisk synvinkel.

I polislagen (1984:387) finns bestimmelser om att en polisman — i
syfte att avvérja ett brott som innebér allvarlig fara for liv eller hilsa —
under vissa forhdllanden far avstinga, utrymma eller forbjuda tilltrade till
ett stille (23 §). Vidare far polismyndigheten under vissa forutséttningar
for att upprétthélla ordning och sdkerhet forbjuda tilltrdde till visst om-
rade eller utrymme (24 §). Aven dessa beslut kan drabba enskilda eko-
nomiskt pad samma sitt som ett beslut om avspérrning enligt foreslagen
bestimmelsen i smittskyddslagen. Ett avspdrrningsbeslut enligt polis-
lagen gar inte heller att dverklaga. Besluten riktighet kan dock prévas
t.ex. inom ramen for en talan om tjanstefel eller en skadestandstalan pa
grund av fel eller forsummelse vid myndighetsutévning.

Beslut om karantdn och undantag fran beslut om avspérrning géar att
overklaga, vilket dr 1 dverensstimmelse med ovan ndmnda artikel och
bestammelse 1 regeringsformen.

Med anledning av det ovan anforda anser regeringen att foreslagna
tvangsatgdrder dven uppfyller kraven i artikel 6 i Europakonventionen.

Raitten till skydd for privat- och familjeliv

Enligt artikel 8 i Europakonventionen har var och en ritt till respekt for
sitt privat- och familjeliv, sitt hem och sin korrespondens. Skyddet enligt
artikeln dr inte absolut utan kan begrdnsas under tre forutséttningar:
inskrankningen maste ha stod i1 lag, den maste tillgodose nagot av de

76



dndamal som anges i artikeln och den méste vara nodvéandig i ett demo-
kratiskt samhélle for att tillgodose bl.a. skyddande av hélsa.

I rétten till privatliv ingédr bl.a. den fysiska integriteten. Artikel 8 om-
fattar dérfor bl.a. skydd mot medicinska undersdkningar, dven sédana av
mindre betydelse. Nigot avgorande av Europadomstolen rérande fragor
om medicinska tvangsundersokningar foreligger inte. Kommissionen har
dock provat ett antal fall som rort tvangsundersokningar som dgt rum pé
straffrattens omrade och dérvid accepterat de skdl som staterna uppgivit
for ingripandena. Sa har t.ex. kommissionen godtagit blodprovstagning
vid trafiknykterhetsbrott med hénsyn till skyddet for andras réttigheter
liksom psykiatrisk undersokning i brottmal med hansyn till férebyggande
av oordning eller brott och skyddet for hilsa samt provtagning i
faderskapsméal med hénsyn till skyddet for andras réttigheter

Skyddet for familjeliv har fraimst omfattat frigor om vardnaden och
umginge med barn m.m. Skyddet for familjeliv kan aktualiseras vid ett
beslut om karantén da det foreligger inskrdnkningar i rétten att mottaga
besok eller pé annat sétt upprétthalla kontakt med familjen.

Av 2 kap. 6 § RF framgér att varje medborgare gentemot det allmdnna
ar skyddad mot pétvingat kroppsligt ingrepp. Som kroppsligt ingrepp
rdknas bland annat ldkarundersokning och tagande av blodprov. Skyddet
enligt bestimmelserna ovan kan begrénsas for att tillgodose andamal som
ar godtagbart i ett demokratiskt samhélle. Begrédnsningarna skall sta 1
proportion till dess syfte.

De foreslagna tvangsatgédrderna syftar till att begrénsa spridningen av
mycket allvarliga sjukdomar, vilket regeringen anser &r ett godtagbart
andamal. Angdende proportionaliteten hos foreslagna tvangsétgirder kan
foljande anforas. Halsokontrollen dr av summarisk karaktidr och utgors i
forsta hand av att sjukvéardspersonal intervjuar resendren samt gor iakt-
tagelser. Ett karantdnsbeslut kan, om den person som misstinks vara
smittad av en samhillsfarlig sjukdom medverkar, verkstillas i dennes
hem. Detta minskar generellt skadan for den enskilde. Ett beslut om
avsparrning fattas inte forrén 1 ett senare skede av en epidemi och da
enbart 1 situationer di samhillet inte med andra medel kan kontrollera
spridningen av sjukdomen. En sidan situation &r ndrmast att jamstilla
med forhallanden i ofred. Vidare framgar av lagtexten att beslutsmyndig-
heten skall hdva beslut om karantin och avspirrning sa snart det inte
langre finns skal till beslutet. Regeringen anser att féreslagna tvangsat-
girder under dessa forutsidttningar uppfyller kraven i1 ovan nidmnda
bestammelser.

Barnets rdttigheter

Av 1 kap. 4 § andra stycket 1 den nya smittskyddslagen framgér att nér
atgirder ror barn skall det sérkilt beaktas vad hénsynen till barnets bésta
kraver. Harigenom har ett sdrskilt barnperspektiv inforts 1 smittskydds-
lagen. Bestdmmelsen svarar mot innehallet i artikel 3 i FN:s barnkon-
vention.

Med anledning av de foreslagna tvangsatgirderna bor bl.a. artikel 37 b
1 barnkonventionen beaktas. Enligt denna bestimmelse far inget barn
olagligt eller godtyckligt berévas sin frihet. Frihetsberévande av ett barn
skall ske i enlighet med lag och far endast anvéindas som en sista utvég
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och for kortast lampliga tid. Ett barn som sitts i karantdn berdvas sin fri-
het. Ett karantédnsbeslut motiveras av att allvarliga sjukdomar inte skall f&
spridning i samhéllet. For det fall att barnets vrdnadshavare och syskon
har ett fullgott vaccinationsskydd mot sjukdomen ifrdga, bor barnet
kunna hallas i1 karantdn 1 sitt hem. I motsatt fall kan det mianga ganger
vara lampligt att barnet far vistas pa en vardinréttning med utbildad per-
sonal som kan sédkerstélla barnets rétt till tillgang av hilso- och sjukvard
(artikel 24). Det &r viktigt att smittskyddsldkaren ser till omsténdig-
heterna i det enskilda fallet nar denne skall besluta var barnet skall hallas
1 karantdn. Karanténsvistelsen méste for barnet bli s& skonsam som moj-
ligt. Ett beslut om karantén &r av begridnsad varaktighet och skall enligt
bestimmelsen 1 3 kap. 11 § smittskyddslagen hédvas si snart det inte
langre finns skél for beslutet. Regeringen anser dérfor att det &r forenligt
med FN:s barnkonvention att sdtta barn 1 karantén.

Om barnet eller ndgon av barnets fordldrar sétts i karantdn berdvas
barnet temporért sin rétt till en eller bada sina fordldrar. Enligt artikel 9
fir inte barnet skiljas fran sina fordldrar om det inte dr nodvéandigt for
barnets bésta. Att ett barn inte i onddan behover utsdttas for risken att
smittas av en dodlig sjukdom anser regeringen i hogsta grad vara en
atgidrd som vidtas med barnets bésta i atanke. Vidare far det anses vara
till barnets bdsta pa 1ang sikt att dess fordldrar inte utsdtts for smitta av en
samhdllsfarlig sjukdom genom att barnet sétts 1 karantén. Insjuknar bar-
nets fordldrar kommer barnet sannolikt att skiljas frén sina foréldrar
under betydligt ldngre tid.

Av betydelse i sammanhanget dr ocksa artiklarna i konventionen om
barnets ritt till liv och 6verlevnad (art. 6), skydd, bistind och omvardnad
(art. 28), utbildning (art. 28) samt lek och kreation (art. 31).

10 Tvangsbehandling, tvangsvaccinering och
andra atgérder

10.1 Tvéangsbehandling och tvangsvaccinering

Regeringens bedomning: De mojligheter att ingripa som finns i lagen
(1952:270) om skyddsympning vid krig eller krigsfara m.m. och lagen
(1942:723) om skyddsympning inom forsvarsvisendet &r tillrackliga.

Utredningens bedémning: Overensstimmer med regeringens be-
démning.

Remissinstanserna: De remissinstanser som yttrat sig instimmer i
utredningens beddmning.

Skilen for regeringens bedomning: I 8 § i 1968 ars smittskyddslag
(1968:231) foreskrevs att den som led av eller forde smitta av allméanfar-
lig sjukdom och intagits pa sjukvardsanstalt fick kvarhallas och ges nod-
vindig vard till dess han med hénsyn till faran att han skulle sprida smit-
tan vidare kunde behandlas 1 6ppen véard. I 12 och 16 §§ samma lag fanns
dessutom bestimmelser om tvngsvird i samband med veneriska sjuk-
domar. Enligt 13 § géllande smittskyddslag (1988:1472) &r den som har
anledning anta att han smittats av en samhillsfarlig sjukdom skyldig att
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lata sig undersokas av ldkare. Om han inte gor detta utan dr6éjsmal kan
smittskyddsldkaren enligt 36 § besluta om tvangsundersokning. Enligt
3 kap. 1 och 2 §§ i1 den nya smittskyddslagen (2004:168) kan lansrétten
besluta om en sddan undersokning. Déremot innehéller varken den nya
smittskyddslagen eller nu géllande smittskyddslag eller nigra regler om
tvangsvard.

Reglerna om tvangsbehandling i 1968 ars smittskyddslag utmonstrades
genom tillkomsten av 1988 érs lag. Nar det géller dessa regler framholl
dévarande departementschef i propositionen Ny smittskyddslag m.m.
(prop. 1988/89:5 s. 83 ff.). bl.a. foljande:

Som utredaren papekar dr medicinsk behandling i de allra flesta fall det
utan jamfOrelse bdsta séttet att fi ndgon smittfri och dirigenom hindra
vidare smittspridning; vilket ju &ér det framsta syftet med smittskyddet.
Ofta riacker det med en likemedelsbehandling av t.ex. ett antibiotikum.
Sddana behandlingar &r okomplicerade och med ytterst fa undanta% helt
ofarliga for patienfen. Det finns emellertid ocksé ldkemedelsbehandlingar
dér effekten &r tveksam eller som ir forenade med betydande biverk-
ningar for patienten. Som ett exempel kan jag ndmna de forsok med
behandling med ldkemedlet AZT vid infektion av HIV som pagér bade i
vart land och pé andra hall 1 vérlden. ) o

Medicinsk behandling vid smittsamma sjukdomar &r emellertid inte
begrinsad till likemedelsbehandling utan kan ocksd inrymma kirurgiska
ingrepp, som kan vara obehagliga och ibland riskfyllda fOr patienten.

n annan aspekt som madste beaktas dr huruvida tvangsbehandling
under dessa_ forutsittningar och for detta syfte star 1 dverensstimmelse
med den etiska uppfattning som finns i1 halso- och sjukvérden. En av
grundprinciperna inom all hélso- och sjukvard innebar att det dr patienten
sjdlv som avgdr om han vill ta emot den vard och behandling som han
erbjuds. Han har séledes ritt att acceptera eller avsta fran en behandhn%
m%n i princip inte ritt att sjélv bestimma vilken behandling som skall
viljas.

) Vste% frén principen om patientens sjdlvbestimmande kan dock ske i
vissa fall. Om patienten till f0ljd av en syklsk_Sfukdom eller en jamstilld
Eszklsk abnormitet inte sjdlv kan ta stillning till frigan huruvida han &r i

ehov av vard och behandling, anses det allmint etiskt forsvarbart att
varda och behandla patienten utan att denne ldmnat sitt samtycke till
atgdrden eller kanske till och med motsatt sig den. Bestimmelser om
vard och behandling i siddana fall finns i den Esyklatnlska tvangsvards-
lagstiftningen. Ddremot har fran framst visst ldkarhall ifrdgasatts om det
kan anses_etiskt forsvarbart att tvdngsvis varda och behandla patienter
som inte lider av psykisk sjukdom. Bl.a. har hivdats, att det skulle strida
mot de etiska reglerna for Fikaryrket att tvangsvis behandla en patient for
en smittsam sjukdom. )

Flera skil kan anforas till stod for att det bor finnas bestimmelser om
tvdngsbehandling 1 smittskyddslagen, i1 forsta hand effektivitetsskédl. Man
kan ocksd med fog hdvda att normalt innebér en medicinsk behandling i
dessa fall ett s& begrinsat intrdng 1 den enskildes integritet att detta maste
talas med hinsyn till smittskyddsintresset. ] )

I likhet med utredaren &r jag dock tveksam till om det &r nodvéndigt
for sm1ttskﬁddet att kunna behandla smittade mot deras vilja. Savitt jag
kanner till har man under de senaste artiondena inte anvént sig av denna
tvangsdtgird. Mot detta kan man dock gora gillande, att det kan vara
befintligheten av tvangsbestimmelser som lett till att tvAngsatgérder inte
behovt tillgripas. Hur det forhéller sig med detta torde vara svart att fa
reda pd. For egen del &r jag overtygad om att andra skél véger tyngre nir
den smittade soker ldkare for behandling, én skyldigheten att gora det.
Sjukdomssymptomen dr ofta sd obehagliga, att den smittade har ett starkt
egenintresse av att bli behandlad. Hértill kommer att de flesta ménniskor
ar an(%el'agna om att inte fora smittan vidare till andra. Om man 1 smitt-
skyddslagen tar in en bestimmelse som mdjliggdr tvangsbehandling,
maste man_rimligtvis ocksa ange vilka former av behandling till smitt-
frihet som kan komma 1 fraga vid de olika sjukdomarna. En sadan preci-
sering kan vara svar att gora. Det gér inte heller att bortse fran de etiska
beténkligheter mot tvangsbehandling i dessa fall som finns frimst hos
hilso- och sjukvardspersonalen. _

Vid en samlad bedomning har E])ag funnit att 6vervdgande skil talar for
att en ny smittskyddslag inte bor innehdlla ndgra bestimmelser om
tvangsbehandling.
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Utredningen 6vervidgde om det finns skél att fororda lagéndringar som
gor det mojligt att av smittskyddsskil ge medicinsk behandling obero-
ende av patientens samtycke. Utredningen stannade dock vid att det &r
mycket som talar for att géllande rétts stindpunkt bor behdllas. Rege-
ringen ansluter till denna bedomning. De skil som anfordes vid till-
komsten av 1988 ars lag far fortfarande anses ha barkraft.

Regler om tvangsvaccination finns for niarvarande i lagen (1952:270)
om skyddsympning vid krig eller krigsfara m.m. och lagen (1942:723)
om skyddsympning inom forsvarsvisendet. Enligt 1952 ars lag kan
regeringen nir riket befinner sig i krig eller krigsfara eller nir eljest
utomordentliga forhallande pakallar det till forekommande av smittsam
sjukdom forordna att envar som befinner sig i riket skall undergé skydds-
ympning. 1942 ars lag innehdller ett likartat bemyndigande med inrikt-
ning pé personal inom forsvarsmakten. Dessa bada lagar giller fort-
farande. Tidigare fanns ocksa bestimmelser om obligatorisk vaccination
i lagen (1958:428) om ympning mot smittkoppor. Dessa bestimmelser
upphévdes emellertid i samband med att WHO ar 1980 forklarade denna
sjukdom utrotad.

Det kan har tilldggas att det i de 6vriga nordiska landernas lagar finns
regler som mojliggér tvdngsbehandling och obligatorisk vaccination.
Négon begrinsning av dessa reglers tillamplighet till krig eller krigsfor-
hallanden eller liknande géller inte. Sdvitt framkommit finns {f6r nérva-
rande inga planer pé att dndra reglerna.

Fragan om obligatorisk vaccination &r savitt nu kan 6verblickas aktuell
endast ndr det giller smittkoppor. I fraiga om den sjukdomen méste beak-
tas att vaccinet visserligen anses ge ett gott skydd i de flesta fall. Emel-
lertid dr vaccinet numera for ménga ménniskor forknippat med mycket
allvarliga biverkningar. Det anses i dag troligt att 10-25 procent av
befolkningen i Sverige av det skélet inte bor vaccineras. Till detta kom-
mer att erfarenheterna frdn andra ldnder visar att tvangsregler pa detta
omrade 1 regel inte visat sig sérskilt effektiva.

Med hinvisning till det anférda gor regeringen beddmningen att det
inte bor inféras négra nya regler om tvangsbehandling eller obligatorisk
vaccination.

10.2 Andra atgirder

Regeringens bedomning: De mojligheter att ingripa mot smittspridning
som finns i livsmedelslagen (1971:511), arbetsmiljélagen (1977:1160),
ordningslagen (1993:1617), luftfartslagen (1957:297), lagen (1975:88)
med bemyndigande att meddela foreskrifter om trafik, transporter och
kommunikationer och lagen (2003:778) om skydd mot olyckor &r till-
rackliga.

Utredningens forslag: Overensstimmer i huvudsak med regeringens
forslag. Utredningen kommenterade dock inte lagen om skydd mot
olyckor.

Remissinstanserna: En klar majoritet av de remissinstanser som yttrat
sig instimmer 1 utredningens bedémning om att de mojligheter att
ingripa som finns i andra lagar r tillrdckliga. Arbetsmiljoverket bedomer
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exempelvis att det i arbetsmiljolagstiftningen finns tillrdckligt stod for att
kriva forebyggande atgirder for att skydda personal mot smitta fran
annan person samt for att skydda personal som i sitt arbete kommer i
kontakt med smittat material. Gotlands kommun konstaterar emellertid
att det kan finnas behov av ytterligare materiella regler vid andra extra-
ordindra situationer inom smittskyddet, t.ex. krig, pandemier eller mass-
flykt. Totalforsvarets forskningsinstitut framhaller att det dr nodvéandigt
att infora annan lagstiftning for att i extraordindra situationer i samband
med bioterrorism ge mojligheter till tvangsatgirder for smittutredning
och for att spérra av geografiska omraden.

Skélen for regeringens bedomning: I livsmedelslagen (1971:511)
finns flera foreskrifter som giller det personinriktade smittskyddet. Sa-
lunda foreskrivs 1 21 § att en person, som har eller kan antas ha en sjuk-
dom eller smitta, sar eller annan skada som kan goéra livsmedel som han
hanterar otjénligt till mianniskofoda, inte far vara sysselsatt i livsmedels-
hantering. Vidare framgar av paragrafen bl.a. att regeringen eller myn-
dighet som regeringen bestimmer kan meddela foreskrifter om ldkar-
undersokning eller annan hélsokontroll av personal som dr sysselsatt i
sadan hantering. Av intresse dr ocksa 25 § som foreskriver att tillsyns-
myndigheterna fir meddela de foreldgganden eller forbud som behdvs
for att lagen och vissa andra foreskrifter pa omradet skall efterlevas. Hari
ligger en mgjlighet att forbjuda verksamheter som inte uppfyller fore-
skrivna krav.

Vid underhandskontakt med utredningen uppgav foretrddare for Livs-
medelsverket att det &r svart att nu se nigot behov av forstirkning av
smittskyddet enligt de nu berérda bestimmelserna. Utredningen konsta-
terade att det inte fanns underlag for att gora en annan bedomning och
foreslog darfor inte négra atgiarder pa omradet.

Aven i arbetsmiljolagen (1977:1160) finns bestimmelser som kan
anses hinforliga till det personinriktade smittskyddet. Salunda kan
Arbetsmiljoverket meddela foreskrifter om skyldighet for arbetsgivare att
foranstalta om ldkarundersokning eller vaccinering eller annan férebyg-
gande behandling mot smitta av dem som sysselsitts i arbete som innebér
risk for ohélsa (4 kap. 5 §). Vidare giller att verket kan meddela de fore-
laggande och forbud som behdvs for att lagen och foreskrifter som med-
delats med stod av lagen skall efterlevas. Detta innebér bl.a. att verket
med omedelbar verkan kan bestdimma att en arbetsplats skall stingas om
det finns pétaglig risk for smitta just diar och det behovs for att forebygga
ohilsa eller olycksfall (7 kap. 7 §).

Enligt utredningens mening framstod det inte som sannolikt att det
finns behov av att genom forfattningsdndringar forstirka mojligheterna
for Arbetsmiljoverket att ingripa med smittskyddsatgirder péd det nu
berorda omradet. Vid underhandskontakter med verket framkom ingen-
ting som foranledde utredningen att géra en annan bedomning. Utred-
ningen ldmnade darfor inga forslag till dndringar i arbetsmiljolagstift-
ningen.

I ordningslagen (1993:1617) finns foreskrifter om allmdnna samman-
komster och offentliga tillstdllningar. Med allmidnna sammankomster
avses bl.a. sammankomster som utgér demonstrationer men ocksa t.ex.
teaterforestéllningar, biografforestdllningar och konserter (2 kap. 1 §).
Med offentlig tillstdllning forstés bl.a. tdvlingar och uppvisningar 1 sport
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och idrott, danstillstdllningar, marknader och méssor (2 kap. 3 §). Fore-
skrifterna innebér bl.a. att det 1 viss utstrdckning krévs polismyndighets
tillstdnd for att f4 anordna sadana evenemang. Vidare framgar av reg-
lerna att tillstdnd far végras endast om det dr nédvindigt med hénsyn till
ordning eller sdkerhet eller till trafiken eller for att motverka en epidemi
(2 kap. 10 §). Enligt en sérskild bestammelse (2 kap. 15 §) far regeringen
foreskriva att allmédnna sammankomster eller offentliga tillstéllningar
inte far hallas inom ett visst omrdde om det &r nodvéndigt for att mot-
verka en epidemi. Aven linsstyrelserna kan efter bemyndigande fran
regeringen forbjuda allmdnna sammankomster eller offentliga tillstéll-
ningar om det dr nodvéndigt for att motverka en epidemi.

De nu ndmnda bestdammelserna i ordningslagen ger uppenbarligen
myndigheterna goda mojligheter att 1 krisldgen forebygga att ménga
ménniskor samlas och didrigenom utsétts for smittrisk. Under utrednings-
arbetet framkom det inte ndgot som gav anledning for utredningen att
foresla dndringar i bestimmelserna.

Av 1 kap. 1 § luftfartslagen (1957:297) framgér att luftfart i Sverige
bara far d4ga rum péd de villkor som anges i den lagen och i vissa andra
forfattningar. Enligt 2 § far luftfart d4ga rum med svenska luftfartyg.
Vidare framgar av paragrafen bl.a. att luftfart med luftfartyg som har
nationalitet i en annan stat fir 4ga rum endast om avtal med den andra
staten har tridffats. Sddana avtal har trdffats med ett stort antal stater.
Dessa avtal grundar sig som regel pad 1944 érs konvention angdende civil
luftfart (Chicagokonventionen). Inom Europeiska ekonomiska sam-
arbetsomradet géller dock sirskilda regler. Enligt 3 § far regeringen eller
den myndighet som regeringen bestimmer av militidra skil foreskriva
inskrankningar av eller forbud mot luftfart inom en viss del av riket.
Sadana foreskrifter far ocksd meddelas i samma ordning om det behdvs
av hinsyn till allmén ordning och sékerhet eller till natur- eller miljovard.
Under utomordentliga forhéllanden eller ndr det i 6vrigt krdvs av hdnsyn
till allmén sékerhet far regeringen tillfdlligt foreskriva inskrdnkningar
eller forbud mot luftfartyg inom hela riket.

I forarbetena till dessa bestimmelser berors inte frigan om de medger
att inskriankningar av eller forbud mot luftfart meddelas av smittskydds-
skél. Varken avfattningen av bestdmmelserna eller Sveriges &taganden
enligt Chicagokonventionen torde emellertid utgéra ndgot hinder mot att
sadana atgirder beslutas. En forutséttning for restriktioner eller forbud &r
emellertid att smittskyddssituationen beddéms sa allvarlig att sddana
atgirder behovs av hdnsyn till allmén ordning och sdkerhet. Att en sddan
situation skulle intrdffa kan inte helt uteslutas men forefaller inte sarskilt
sannolikt. Ndgon anledning att 1 detta sammanhang géra dndringar i de
nu diskuterade bestdmmelserna kan inte anses foreligga.

Enligt 1 § lagen (1975:88) med bemyndigande att meddela foreskrifter
om trafik, transporter och kommunikationer kan regeringen meddela
foreskrifter bl.a. om sparbunden trafik som dr avsedd for allménheten
och om trafik pa vig eller i terrdng. Denna bestdmmelse torde ge rege-
ringen vissa mdjligheter att foreskriva begransningar i berdrd trafik om
detta pakallas av smittskyddsskil. Liksom nér det géller luftfart kan det
inte helt uteslutas att mojligheterna till inskrdnkningar i trafiken kan ha
ett visst virde i en kritisk smittskyddssituation. Tillrdcklig anledning att
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nu Overvéga dndringar i eller tillagg till 1975 ars lag kan emellertid inte
anses foreligga.

Nar det géller skolor, daghem och andra institutioner som drivs 1 all-
min regi kan det tdnkas situationer ddr det fran smittskyddssynpunkt
framstar som angelédget att verksamheten tillfilligt begrdnsas eller stangs
av. Som framgatt kan visserligen tillsynsmyndigheterna enligt livs-
medelslagen och arbetsmiljélagen i vissa fall besluta om inskrdnkningar.
Dessa mojligheter tdcker emellertid inte i alla situationer det behov som
kan foreligga. Ddremot har institutionerna mojlighet att sjidlva besluta om
inskrankningar av smittskyddsskél. Detta torde folja av myndigheternas
allménna ansvar for den verksamhet de bedriver. Sjilvfallet bor de i
forekommande fall samrada med smittskyddsldkaren innan de fattar
sddana beslut. Enligt regeringens mening finns inte skél att infora en sér-
skild forfattningsreglering for nu berérda fall.

Enligt 4 kap. 1 § i den norska lagen LOV 1994-08-05 nr 55: Lov om
vern mot smittsomme sykdommer kan kommunstyrelsen besluta att
stinga verksamheter som samlar flera ménniskor, t.ex. barndaghem, sko-
lor, simhallar, flygplatser, butiker, hotell och andra foretag och arbets-
platser eller att begrinsa aktiviteterna ddr. I vissa allvarligare fall kan
dven Sosial- og helsedirektoratet som &r en central myndighet fatta beslut
om atgérder av detta slag. Utredningen har 6vervigt om det finns skal att
1 den svenska lagstiftningen infora liknande bestimmelser. Utredningens
slutsats var emellertid att ndgra bestimmelser av detta slag inte bor in-
foras. Betrdffande skolor och daghem i det allménnas regi har regeringen
for sin del redan konstaterat att det inte finns skél att infora en sérskild
forfattningsreglering. Inte heller nér det géller friskolor och privata dag-
hem kan det anses motiverat att infora sirskilda bestimmelser. Det fore-
faller inte sannolikt att dessa institutioner skulle gora andra bedomningar
an skolmyndigheterna. Vad betrdffar andra foretag som drivs i enskild
regi torde det kunna forutsittas att allménheten i1 en krissituation réttar
sig efter rekommendationer frdn de myndigheter som har ansvar for
smittskyddet om att undvika att besoka sédana foretag.

Statens och kommunernas ansvar for rdddningstjdnst regleras 1 lagen
(2003:778) om skydd mot olyckor. Begreppet rdddningstjénst definieras i
1 kap. 2 §. Med raddningstjdnst avses de rdddningsinsatser som staten
eller kommunerna skall ansvara for vid olyckor och 6verhdngande fara
for olyckor for att hindra och begrdnsa skador pa minniskor, egendom
eller miljon. Staten eller en kommun skall ansvara f6r en rdddningsinsats
endast om detta dr motiverat med hénsyn till behovet av ett snabbt in-
gripande, det hotade intressets vikt, kostnaderna for insatsen och om-
standigheterna 1 6vrigt. Séledes maste en olycka foreligga. Med olycka
avses plotsligt intrdffade héndelser som har medfort eller kan befaras
medfora skada. Dit rdknas hidndelser som beror pa foreteelser i naturen,
som intrdffar utan manniskors handlande eller som beror pd méanniskors
handlande eller underlatenhet att handla. Exempel p& olyckor i denna
mening 4dr brinder, explosioner, skred, ras, dversviamningar, ovdder och
utfloden av skadliga dmnen. Raddningstjinst kan ocksa foreligga nir en
olycka dnnu inte intrdffat, men det foreligger en 6verhdngande fara for
att den intréffar.

Dock forhéller det sig annorlunda om andra samhéllsorgan har fatt 1
uppdrag att avvérja hindelser som kan leda till skador. Till polisens upp-
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gifter hor enligt 2 § 1 polislagen (1984:387) att forebygga brott och andra
storningar av den allmidnna ordningen eller sdkerheten. Om det befaras
att ett brott, som innebdar allvarlig fara for liv eller hilsa eller for omfat-
tande forstorelse av egendom dr omedelbart forestdende, dr det polisens
uppgift att avvirja brottet och bereda skydd mot det. Rdddningstjdnstens
uppgifter dr da att ingripa om en olycka intréffar. | minga sadana fall ar
det nodvéndigt att den kommunala rdddningstjansten kommer till platsen
for att forbereda ett ingripande. Den kan da ha mojlighet att bitrdda
polisen i arbetet med att bereda skydd mot det befarade brottet (se vidare
prop. 2002/03:119 s. 109 med hinvisning till prop. 1985/86:170 s. 65—66).

For att en insats med anledning av en olycka eller 6verhdngande fara
for en sddan skall foretas méste det vara angeldget att s sker. Skyldighet
att ingripa foreligger endast om det med hénsyn till behovet av ett snabbt
ingripande, det hotade intressets vikt, kostnaderna for insatsen och
omstdndigheterna i dvrigt dr pékallat att staten eller kommun ansvarar for
insatsen. Var och en av dessa forutsittningar maste foreligga for det all-
ménna skall vara skyldigt att ingripa.

For att forutsdttningarna for en rdddningsinsats skall anses foreligga
maste sadledes ett antal tdmligen sndva kriterier vara uppfyllda. Vid en
provning av dessa kriterier torde man endast undantagsvis kunna komma
fram till att lagen om skydd mot olyckor ar tillimplig vid olika fall av
smittspridning eller befarad sddan. En bedomning far givetvis goras fran
fall till fall om kriterierna f6r raddningstjinst ar uppfyllda. Av lagen om
skydd mot olyckor framgar dven att lagen inte géller hélso- och sjukvard
som avses i hélso- och sjukvardslagen (1982:763).

Vid en rdddningsinsats har den som leder denna, rdddningsledaren,
langtgdende befogenheter. Bland annat kan han eller hon gora ingrepp i
annans ritt med stod av 6 kap. 2 § lagen om skydd mot olyckor. Med
stod av bestimmelsen kan rdddningsledaren exempelvis under vissa for-
utsédttningar spirra av eller utrymma ett omréade eller fora bort eller for-
stora egendom.

Regeringen ansluter till utredningens bedomning enligt ovan. Sam-
mantaget bedomer regeringen att de mgjligheter att ingripa mot smitt-
spridning som finns i livsmedelslagen, arbetsmiljolagen, ordningslagen,
luftfartslagen, lagen med bemyndigande att meddela foreskrifter om
trafik, transporter och kommunikationer och lagen om skydd mot olyckor
ar tillrackliga.

11 Straffbestimmelse

Regeringens bedéomning: En ny straffbestimmelse for gédrningar som
innebdr att man undandrar sig beslut om hilsokontroll eller 6vertrader
beslut om karantén eller avsparrning bor inte inforas.

Utredningens forslag: Den som Overtrdder beslut om avspérrning
skall domas till boter. I ringa fall skall inte domas till ansvar.

Remissinstanserna: Riksaklagaren stodjer forslaget till straffbestdm-
melse och bestimmelsens utformning. Uppsala ldns landsting stodjer
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forslaget till straffbestimmelse. Svea hovrditt ifragasétter ddremot om ett
botesstraff kommer att ha en avhallande effekt.

Skiilen for regeringens bedomning: Forslagen i avsnitt 9 angéende
hidlsokontroll, karantdn och avspérrning ger anledning till frigan om
dessa nya smittskyddsatgiarder for sin effektivitet dr beroende av att de
forses med en straffsanktion. Det har redan ndmnts att 1968 &rs smitt-
skyddslag inneholl regler bdde om avspérrning och om isolering av per-
soner som missténktes lida av ndgon allménfarlig sjukdom. I lagen fanns
emellertid inga bestimmelser om straff som riktade sig mot dvertrdadelser
av dessa regler. I de lagar som géller i Danmark och Norge &r ddremot de
bestimmelser som giller karantédn och avsparrning straffsanktionerade.

Betraffande alla de tre ndmnda smittskyddsatgiarderna foreslar rege-
ringen att polismyndigheten vid behov skall bitrdda med verkstilligheten,
se avsnitt 9.4. Fradgan dr sélunda om detta &r tillrdckligt for att garantera
att besluten om atgérderna respekteras eller om det dirutdver krévs nagot
ytterligare pétryckningsmedel.

Savitt giller hélsokontroll och karantin utgick utredningen fran att
mojligheten till medverkan av polis i de allra flesta fall utgor en tillrdck-
lig garanti for att atgdrderna kommer till stand. Regeringen delar denna
beddomning.

Nar det giller beslut om avspdrrning tedde sig ddremot enligt utred-
ningen situationen ndgot annorlunda. Att ett sddant beslut respekteras
maste typiskt sett vara betydligt svirare att kontrollera dn vad som é&r
fallet med beslut om halsokontroll eller karantdn. Dessutom kunde det
enligt utredningen antas att &tminstone en del av dem som pé grund av
beslutet om avspérrning inte far lamna det berérda omradet kan kdnna en
mer eller mindre stark oro med tanke pa smittrisken. Utredningens slut-
sats var att det dr tveksamt om avsparrningen kan bli en effektiv atgird
om inte en dvertrddelse kan leda till ndgon pafoljd.

I sammanhanget méaste emellertid enligt regeringen beaktas att det
redan idag finns bestdmmelser som direkt, eller mer indirekt, kan aktuali-
sera ett straffansvar nir ett beslut om avspérrning inte foljs. I 3 och
13 kap. brottsbalken finns ett antal bestimmelser som kan leda till straff
for den som sprider smitta eller framkallar fara for smittspridning. Nar
det giller 3 kap. kan det bli frdga om tillimpning av bestimmelserna om
mord (1 §), drap (2 §), misshandel respektive grov misshandel (5 och
6 §§) eller forsok till nu ndmnda brott, véllande till annans dod (7 §), val-
lande av sjukdom (8 §) och framkallande av fara for annan (9 §) och i
13 kap. kan bestimmelserna om spridande av smitta (7 §) och vardslos-
het med smittdmne (9 §) aktualiseras. Enligt samtliga dessa bestim-
melser géller 1 och for sig att det {for straffbarhet krévs att smitta dverforts
eller att fara for spridning av smitta uppkommit. Hértill kommer emeller-
tid, som tidigare namnts, att polismyndigheten vid behov skall bitrdda
vid verkstélligheten dven av beslut om avspérrning.

En polisman far enligt 10 § polislagen (1984:387), i den man andra
medel &r otillrdckliga och det med hénsyn till omstdndigheterna ar for-
svarligt, anvianda vald for att genomfora vissa tjinsteatgirder, bl.a. i fall
dd polismannen har att bitrdda ndgon annan 1 myndighetsutévning som
t.ex. innebdr avspirrning av ett omrade. Straffansvar vid ohdrsamhet mot
polisman vid verkstéllande av sddant beslut, liksom vid verkstédllande av
beslut om hélsokontroll och karantdn, kan folja av bestdmmelser 1
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17 kap. brottsbalken (vald eller hot mot tjansteman — 1 § eller valdsamt
motstdnd — 4 §). Med hidnsyn hirtill finner regeringen vid en samlad
bedomning att det saknas tillrdckliga skil for en ny straffbestimmelse for
gérningar som innebér att man overtrdder beslut om avspérrning.

12 Ersdttningsfragor

Regeringens forslag: Den som madste avstd frén forvirvsarbete pé
grund av beslut om karantédn kan fa ritt till smittbdrarpenning enligt
lagen (1989:225) om ersittning till smittbdrare. En foljddndring 1
lagen (1997:238) om arbetsloshetsforsékring gors.

Regeringens bedémning: Forordningen (1956:296) om erséttning
fran staten i vissa fall vid ingripande for att forhindra spridning av
smittsam sjukdom behover inte dndras. Foljdéandringar i vissa forord-
ningar bor goras.

Utredningens forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Ett flertal instanser instimmer med forslaget att
den som maste avsté fran forvarvsarbete pa grund av beslut om karantin
skall kunna fa ersdttning. En del instanser, ddribland Svea hovrditt,
Vardforbundet, Linsrditten i Stockholms ldn, Kammarrditten i Stockholm
och Riksforsdkringsverket konstaterar att avspérrning for den enskilde &r
en lika ingripande atgdrd som karantdn och att ersdttning bor utgéd for
forlorad arbetsinkomst dven i sddana fall. Riksdagens ombudsmdn (JO)
framhéller att det i vissa fall kan finnas skél att medge enskild rétt till
ersdttning vid avsparrning. Riksforsdkringsverket foreslar att smittbdrar-
penning dven bor utges till den grupp som drabbas av inkomstforlust till
foljd av avspdrrning. Vardforbundet anser att ritt till erséttning skall
gélla for den enskilde &dven vid hélsokontroll. JO anser att frdga om er-
sdttning vid hélsokontroll vid inresa bor belysas ytterligare 1 det fortsatta
arbetet. Ldnsrdtten i Stockholms ldn anser att foretag som drabbas av
forlust pa grund av avspiarrning ocksé bor vara berittigat till ersdttning.

Skiilen for regeringens forslag och bedomning: Regeringen har i av-
snitt 9 foreslagit bl.a. att personer som kan antas ha blivit utsatta for
smitta av vissa sérskilt svarartade sjukdomar skall kunna hallas i karan-
tdn, att smittade omraden skall kunna avspidrras samt att hilsokontroll
skal kunna ske vid platsen for inresan. I samtliga dessa fall forutsitts att
den beslutade atgérden bedoms nddvindig for att forhindra spridning av
den aktuella sjukdomen. Det &r uppenbart att beslut om karantidn, av-
sparrning eller hilsokontroll enligt dessa forslag 1 vissa fall kan leda till
ekonomisk forlust for den eller dem som drabbas av atgédrden. Det finns
déarfor anledning att 6vervdga om det allmidnna bor svara for forlusten
och i sa fall i vilken utstrackning och efter vilka normer.

I svensk rittsordning finns sedan lang tid tillbaka bestammelser som
innebér att det allménna patagit sig ett ansvar for enskilda personers for-
luster pa grund av samhéllsingripanden av smittskyddsskil. De bestdm-
melser som framst dr av intresse i detta sammanhang finns i dag i lagen
(1989:225) om erséttning till smittbédrare, forordningen (1956:296) om
ersittning fran staten 1 vissa fall vid ingripanden for att férhindra sprid-
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ning av en smittsam sjukdom (erséttningsforordningen), epizootilagen
(1999:657) och zoonosforordningen (1999:660). En ndrmare redogorelse
for dessa forfattningar finns i avsnitt 4.

Enligt lagen om erséttning till smittbdrare har den enskilde ritt till en
s.k. smittbdrarpenning som 1 allt vdsentligt motsvarar sjukpenningen en-
ligt lagen (1962:381) om allmén forsdkring och till viss resekostnads-
ersittning. Med smittbdrare forstds enligt lagen den som har eller kan
antas ha en smittsam sjukdom utan att ha forlorat sin arbetsférméga till
foljd av sjukdomen och den som for eller kan antas fora smitta utan att
vara sjuk i en smittsam sjukdom. Forutsdttningen for att erséttning skall
kunna komma i fraga dr enligt huvudregeln att den enskilde méste avsté
frdn forvarvsarbete pa grund av beslut enligt smittskyddslagen eller livs-
medelslagstiftningen. Frdgor om ersdttning provas av forsidkringskas-
sorna. Som argument for erséttningsritten framholls 1 lagens forarbeten
bl.a. att det sedan den obligatoriska sjukforsdkringen genomforts tedde
sig inkonsekvent att det inte forelag rétt till ersdttning vid isolering pa
grund av smittfara (prop. nr. 126 &r 1956, s. 25). Vidare har i senare lag-
stiftningssammanhang framhaéllits att ingripande mot smittbérare sker i
det allménnas intresse och att sévil preventiva skél som skélighetsaspek-
ter talar for att erséttning skall utges (se t.ex. prop. 1988:112, s. 20).

Ersdttningsforordningen dr framst inriktad pa att ersétta kostnader och
forluster for foretagare. Den skiljer sig frdn lagen om erséttning till smitt-
bidrare bl.a. ddrigenom att den inte skapar en rétt till erséttning utan 6pp-
nar en mojlighet till erséttning i vissa fall. En grundldggande forutsitt-
ning for att erséttning skall kunna utges &r att kostnaden eller forlusten
fororsakats av ett myndighetsingripande enligt smittskyddslagen betraf-
fande vissa sdrskilt angivna sjukdomar. Som regel kan endast kostnader
eller forluster som dr en direkt foljd av myndighetens atgird erséttas.
Ersdttningsbeloppen dr 1 viss utstrickning maximerade, bl.a. genom
beloppsgranser. Handldggande myndighet betrdffande erséttningsfragor
ar Kammarkollegiet. Till stod for att det skulle inforas mdjligheter for
staten att utge ersittning anfordes vid forordningens tillkomst bl.a. att det
manga ganger kunde te sig obilligt att foretagaren skulle fa bédra hela
forlusten (prop. nr. 126 ar 1956, s. 25).

Med stod av epizootilagen kan Statens jordbruksverk for att forebygga
eller bekdmpa epizootiska sjukdomar (djursjukdomar) fatta beslut om
slakt av djur, smittrening m.m. Den som till f6ljd av ett sddant beslut
drabbas av viss forlust eller kostnad har enligt lagen ritt till ersdttning av
staten. Huvudregeln ar att full ersédttning skall betalas utom nér det giller
produktionsbortfall dér ersittningsnivdn i princip motsvarar 50 procent
av forlusten. Ersittningsfrdgor provas av Jordbruksverket. Vid tillkoms-
ten av lagen anfordes bl.a. att det 4r rimligt att sjukdomsbekdmpningen
till stor del finansieras med skattemedel eftersom konsumenterna har
nytta av att Sverige har ett gott djurhilsoldge och ddrmed en hog kvalitet
pa livsmedlen (prop. 1998/99:88, s. 24).

Zoonoslagen (1999:658) och zoonosforordningen och &r for nirva-
rande tillimpliga endast i friga om salmonella. Enligt lagen kan Jord-
bruksverket eller ldnsstyrelserna fatta vissa beslut for att forebygga eller
bekdmpa denna sjukdom. Besluten kan avse slakt av djur, smittrening,
djurhallning m.m. Den som drabbas av kostnad eller forlust pd grund av
ett sddant beslut kan fé erséttning enligt forordningen. Ersdttning ldmnas
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i princip med hogst 50 procent av kostnaden eller forlusten. Aven hér
provas ersittningsfragor av Jordbruksverket. Avsikten med reglerna ar
enligt ett forarbetsuttalande endast att 1 skdlig omfattning mildra de eko-
nomiska konsekvenser som en salmonellainfektion kan innebidra for de
enskilda djurdgarna (prop. 1982/83:172, s. 8). Att man hir valt en annan
ordning 4n den som géller enligt epizootilagen beror bl.a. pa att salmo-
nella, till skillnad frdn de sjukdomar som regleras i epizootilagen, dr
nagot som den enskilde djurdgaren maste ta hénsyn till som en beaktans-
vird risk ingdende i foretagarrisken, eftersom salmonella alltid finns 1
den omgivande miljon (prop. 1998/99:88, s. 40).

Nar frdgan om ritt till ersdttning av allmédnna medel fér dem som
drabbats av en tvangsétgérd enligt regeringens forslag om extraordindra
smittskyddsatgirder 6vervigs finns det givetvis skél att beakta vad som
giller enligt de nu redovisade forfattningsbestimmelserna. Aven motiven
till bestimmelserna &r av intresse. Vad betrédffar beslut om karantén ar
det tydligt att en sadan atgédrd i forsta hand meddelas i det allménnas
intresse. Redan mot den bakgrunden kan det framstd som skiligt att det
allménna iklader sig ett ansvar for eventuella forluster for den enskilde. 1
sammanhanget finns det ocksa anledning att beakta att smittbarare enligt
gillande lagstiftning har ritt till ersdttning om de pa grund av vissa myn-
dighetsbeslut méiste avstd frdn forvirvsarbete. De skédl som foranlett
denna ordning kan enligt regeringens mening &beropas dven for en
ersittningsritt for personer som maste avstd fran forvérvsarbete pa grund
av ett beslut om karantén. Ett sddant beslut grundas ju pé att den som
beslutet avser kan antas ha blivit utsatt for smitta. Det kan tilldggas att
det torde underlitta for smittskyddsldkaren att agera kraftfullt och konse-
kvent om han eller hon vet att den enskilde har ritt till ersiattning. Vidare
ar det tydligt att den enskildes vilja att respektera beslutet paverkas posi-
tivt av en rétt till ersdttning. Regeringens slutsats dr att de som pa grund
av beslut om karantdn enligt regeringens forslag drabbas av ekonomisk
forlust bor ha rétt till ersdttning av allmédnna medel.

Nér det géller frigan vad ersittningsritten skall omfatta bor utgangs-
punkten enligt regeringens mening vara att den som hallits 1 karantin bor
ha samma ritt till ersdttning som en smittbédrare har enligt lagen om er-
sattning till smittbarare. Ersdttningsrétten bor alltsé bero av om han eller
hon pa grund av karantdnsbeslutet tvingats avsta fran forvarvsarbete. En
sadan ordning skulle i de allra flesta fall leda till att den isolerade enligt
regeringens beddomning far en godtagbar ekonomisk kompensation.
Enligt utredningens bedomning torde en sddan ordning knappast erbjuda
nagra storre praktiska tillimpningsproblem.

Den enskilde skulle sannolikt 1 en del fall kunna drabbas av andra
kostnader 4n sddana som beror pa att han eller hon avstétt frin forvirvs-
arbete. Sddana kostnader bor enligt regeringens mening inte béras av det
allméanna. I regel torde de bli av mindre betydelse for den enskilde och en
ratt till ersdttning skulle sannolikt komplicera handldggningen av ersétt-
ningsfradgorna.

Med hidnvisning till det anforda foreslar regeringen att den som pa
grund av beslut om karantdn maste avsta fran forvarvsarbete skall ha en
viss rétt till ersdttning av allmidnna medel. Erséttningen bor beréknas i
enlighet med bestimmelserna om smittbdrarpenning i lagen om ersitt-
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ning till smittbérare. Fragor om ersittning bor handlédggas av forsakrings-
kassorna.

Aven ett beslut om avspirrning skulle kunna leda till att personer som
berdrs av beslutet méste avstd fran forvérvsarbete och dirmed eller av
nagon annan anledning drabbas av ekonomiska skada. Det kan rora sig
om personer som har bostad inom det avsparrade omradet och arbetsplats
utanfor men ocksd om personer som bor utanfor men har sin arbetsplats
inom omradet. Det dr dock langt ifran sjdlvklart att staten skall vara strikt
ersdttningsansvarig for skador som har uppkommit pd detta sdtt. Ett
beslut om avspérrning &r till skillnad fran ett beslut om karantidn inte
riktat mot sdrskilt angivna personer och leder inte till samma kraftiga
begrinsning i den individuella rorelsefriheten. Mot den nu angivna bak-
grunden ansdg utredningen inte tillrickligt starka skil foreligga for att
foresld en ratt till ersdttning for enskilda personer som drabbas av
oldgenheter pa grund av beslut om avspiarrning. Vid remissbehandlingen
har en del instanser, déribland Svea hovrditt, Vardforbundet, Linsrditten i
Stockholms ldn och Sundsvalls tingsrditt, konstaterat att avsparrning for
den enskilde dr en lika ingripande &tgédrd som karantén och att ersdttning
bor utga for forlorad arbetsinkomst dven i sddana fall.

I denna fraga kan anmérkas att beslut om avsparrning dven behandlats
av Kommittén for oversyn av det allmédnnas skadestdndsansvar i betén-
kandet Det allménnas skadestdndsansvar (SOU 1993:55). Kommitténs
overvigande tar framforallt sikte pd avsparrningar som beslutats av poli-
sen med stod av polislagen (1984:387). I betdnkandet anfors bl.a. att det
inte torde foresvédva ndgon att ersétta skador som tréffar alla mojliga per-
soner som pa ena eller andra sittet blir lidande pa avspdrrningen, t.ex.
kunder till en bank vars lokaler avstingts pa grund av ett begdnget bank-
ran (s. 231). En regel om kompensation till en sddan obegridnsad krets
skulle ha sviroverskadliga konsekvenser och for ovrigt strida mot vér
instdllning till den allménna fragan om vilken personkrets som bor vara
berittigad till ersdttning pd grund av myndighetsingrepp. Vad som enligt
kommittén kunde Gvervdgas var ddremot att ersédttning skulle utgé till
dgare eller innehavare av den egendom som avspérrats, inte till andra.
Utredningen ansdg emellertid att invdndningarna mot att man pa detta
satt skulle sdrbehandla en del av erséttningsfrdgorna vid lagliga radig-
hetsinskriankningar vidgde sa tungt att man borde avstd fran en sadan
16sning. Till detta kan enligt kommittén ldggas att det forutom avsparr-
ningar som har samband med utredning om brott forekommer att polisen
och dven andra myndigheter spérrar av t.ex. en viss gata, vilket kompli-
cerar en ténkt regel.

Kommittén har alltsd noga overvégt fragan att infora en rétt till ersitt-
ning for skador som uppkommit pa grund av polisens avspérrningar men
ansett att invindningarna mot en rtt till ersdttning for sddana fall ar sa
stora att man bor avstd fran en saddan 16sning. Nagon annan bedomning
har inte gjorts vid drendets fortsatta behandling hos regering och riksdag
(prop. 1997/98:105, bet. 1997/98:LU27, rskr. 1997/98:277).

De avspérrningar som det nu &r fraga om kan, nér det géller effekterna
for den enskilde, i1 allt vdsentligt jamforas med dem som beslutats av
polisen och for vilket det alltsd inte finns ndgot strikt ersidttningsansvar
for det allménna. En utgdngspunkt maste déarfor vara att en rétt till ersitt-
ning for nu aktuella fall kan komma 1 frdga endast om det kan motiveras
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av sarskilda skél. Har kan inledningsvis ndmnas att sddana beslut inte
leder till samma kraftiga begrdansning i den individuella rorelsefriheten
som beslut om karantdn. Dessutom kan beslut om karantin komma att
fattas 1 ett relativt tidigt stadium av en epidemi d& Sverige drabbats av
enstaka sjukdomsfall. Ett beslut om avsparrning fattas ddremot inte for-
rdn i ett senare skede av en epidemi och di enbart i situationer d& sam-
hillet inte med andra medel kan kontrollera spridningen av sjukdomen.
En sadan situation dr ndrmast att jaimstédlla med forhéllanden i ofred och
enskilda far ddrmed rdkna med att tila betydlig storre ingrepp dn vid mer
normala forhéllanden. Enligt regeringens beddomning &r sammantaget
omsténdigheterna inte sddana att det inom detta omréde finns skil att
infora en sdrskild ratt till erséttning for avsparrningar. Detta innebar dock
inte att ersdttning aldrig kan komma 1 frdga. Hér, som for ovriga fall,
giller den generella bestimmelsen 1 skadestandslagen (1972:207) om det
allménnas skadestdndsansvar for skador som véllas genom fel eller for-
summelse vid myndighetsutovning (3 kap. 2 §).

Som tidigare ndmnts finns det i 1956 &rs ersittningsforordning bestim-
melser som gor det mojligt att betala erséttning av allmidnna medel till
den som drabbats av kostnader eller forluster pd grund av ett myndig-
hetsingripande enligt smittskyddslagen eller livsmedelslagstiftningen.
Bestammelserna &r vdsentligen inriktade pa att ersétta foretag for kostna-
der och forluster 1 rorelsen. Vid remissbehandlingen framholl Lénsrdtten
i Stockholms Idn att foretag som gér 1 forlust pd grund av avspérrning
ocksa bor vara berdttigat till ersdttning. Utredningen dvervidgde om det
finns anledning att infora en mojlighet for foretag att fa erséttning for
kostnader eller forluster som kan uppkomma pa grund av tvangsatgéird
men fastnade vid att de ekonomiska konsekvenserna av ett sidant beslut
inte blir sd betungande for foretaget att erséttning pa den grunden bor
kunna komma i frdga. Regeringen ansluter till denna bedomning.

Ett beslut om karantdn som drabbar en anstilld i ett foretag kan givet-
vis valla oldgenhet for foretaget genom att den anstéllde uteblir frn sin
arbetsplats under karantinstiden. Enligt regeringens mening kan emel-
lertid de ekonomiska konsekvenserna av ett sddant beslut inte bli sa be-
tungande for foretaget att ersittning pd den grunden bor kunna komma i
fraga. Ett beslut om avspérrning skulle i och for sig kunna leda till inte
bara att anstdllda uteblir fran sina arbetsplatser utan ocksa att ett foretags
kontakter med kunder forsvaras eller forhindras. Aven i detta samman-
hang bor emellertid beaktas att avsparrningsbesluten — till skillnad fran
besluten enligt erséttningsforordningen — inte har ndgon individuell
adressat. De drabbar en obestimd krets av personer och foretag. Savitt
géller foretagen kan det hdvdas att sddana beslut utgdr en foretagarrisk
bland andra. P4 grund av det anforda anser regeringen inte heller hér att
tillrackliga skél for en ritt till erséttning foreligger.

Ett par instanser har dven forordat att ritt till erséttning skall gélla for
den enskilde dven vid hélsokontroll vid platsen for inresan. Ett beslut om
hilsokontroll kan mojligen ndgon gang valla ekonomisk forlust for den
som omfattas av ett sddant beslut. Det kan emellertid antas att forlusten 1
sa fall inte blir stérre @n att den skéligen kan béras av den enskilde. Vid
remissbehandlingen har Luftfartsverket papekar att genomférandet av
hilsokontroller péd flygplatser kan leda till avsevirda kostnadsokningar
for flygbolag och flygplatser. Aven i detta ssmmanhang bor emellertid
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beaktas att besluten om hilsokontroll drabbar en obestdmd krets av fore-
tag och darfor kan betraktas som en foretagarrisk bland andra. Mot denna
bakgrund anser regeringen inte heller att det betrdffande hilsokontroll
vid inresa finns tillrdckliga skil for en rétt till erséttning.

Till f6]jd av regeringens forslag om rétt till ersdttning vid beslut om
karantédn behover emellertid vissa foljdandringar i lagen (1997:238) om
arbetsloshetsforsakring, studiestodsforordningen (2000:655), forord-
ningen (1995:938), om utbildningsbidrag till doktorander, forordningen
(1996:1100) om aktivitetsstod samt forordningen (2002:744) om rekry-
teringsbidrag for vuxenstuderande goras.

13 Ansvaret for smittskyddsatgérder samt
planering, samordning och samverkan, m.m.

Regeringens bedomning: Bestimmelserna 1 smittskyddslagen
(2004:168) om ansvar for att vidta smittskyddsétgirder, planering,
samordning och samverkan, m.m. 4r tillrdckliga.

Socialstyrelsen bor ges i uppdrag att i samverkan med berdrda myn-
digheter se till att det finns en nationell planering for att forebygga och
kontrollera epidemier som kan fa allvarliga samhéllskonsekvenser.

Utredningens bedomning: Overensstimmer i huvudsak med rege-
ringens bedomning. Utredningen foreslog att vissa av smittskyddslagens
bestimmelser skulle féras in i den nya lagen, t.ex. mojlighet for smitt-
skyddsldkare att delegera uppgifter.

Remissinstanser: Flertalet av de remissinstanser som yttrat sig in-
stimmer i utredningens bedomning. Flera instanser, t.ex. Arbetsmiljo-
verket, Statens veterindrmedicinska anstalt, Sjofartsverket, Lansstyrelsen
i Uppsala lédn och Virnamo kommun, framhaller behovet av samordning
och samverkan pé nationell, regional och lokal niva. Statens veterindir-
medicinska anstalt konstaterar exempelvis att det bor klarldggas vilken
instans som har det Overgripande ansvaret for att olika myndigheters
smittskyddsatgirder, bdde personinriktade och objektinriktade, samord-
nas pa ett optimalt sétt vid krissituationer. Arbetsmiljéverket framhaller
dven att det dr nodvéndigt att klarldgga ansvarsforhallanden mellan myn-
digheter om inte objektsinriktade atgérder ldngre &r med 1 smittskydds-
lagen. Flera instanser, bl.a. Rikspolisstyrelsen samt vissa kommuner och
landsting, framhaller att ansvariga myndigheter maste ges mojlighet att
vidta nodvéndiga forberedelser i fraiga om bl.a. samverkan och utbild-
ning. Statens folkhdlsoinstitut framhaller att informationsinsatser till all-
ménheten dr en viktig komponent 1 smittskyddsarbetet 1 héndelse av
epidemier av extremt farliga sjukdomar och att ansvaret for dessa insat-
ser bor tydliggoras. Krisberedskapsmyndigheten Konstaterar att forslagen
Overensstdmmer vél med de prioriteringar som gors 1 planeringsinrikt-
ningen for samhéllets krisberedskap samt med den verksamhet som
bedrivs inom samverkansomrédet spridning av allvarliga &mnen. Statens
folkhdilsoinstitut anser att de av riksdagen antagna folkhilsopolitiska
malen bér omndmnas eftersom en effektiv lagstiftning med syfte att be-
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grinsa forekomsten av smittdmnen i befolkningen dr en viktig folkhélso-
politisk atgéard.

Skilen for regeringens bedémning
Ansvaret for smittskyddsatgdrder

Varje landsting ansvarar enligt den nya smittskyddslagen (2004:168) for
att behovliga smittskyddsatgérder vidtas inom landstingsomradet.
Undantag géller for atgiarder som riktar sig mot objekt och djur for vilka
kommunerna och vissa nationella myndigheter har ansvaret. Ansvaret for
att behovliga smittskyddsatgirder vidtas omfattar ett mycket brett spektra
av sjukdomar; allt frdn mycket allvarliga sjukdomar med hog dodlighet
till mera ordindra sjukdomar. Foljaktligen omfattar landstingets ansvar
for att vidta behovliga smittskyddsatgiarder redan i dag de situationer som
enligt denna lagradsremiss skulle kunna foranleda extraordinédra smitt-
skyddsatgdrder. Om smittkoppor eller svar akut respiratorisk sjukdom
(SARS) i dag skulle f& spridning i landet faller det inom landstingets
ansvar att vidta de smittskyddsatgidrder som behovs for att i mojligaste
man forebygga och kontrollera ett sddant utbrott. Ansvaret for att vidta
smittskyddsatgirder behover saledes inte fortydligas for att det skall vara
tillampligt vid de situationer som diskuteras i denna lagradsremiss.

I varje landsting skall det enligt den nya smittskyddslagen finnas en
smittskyddsldkare. Smittskyddsldkaren skall ha det samlade ansvaret for
smittskyddet inom det omrdde dér han eller hon verkar. Vidare skall
smittskyddsldkaren planera, organisera och leda smittskyddet och verka
for effektivitet, samordning och likformighet. I smittskyddslékarens upp-
gifter ingér vissa uppgifter av allmén karaktdr och av myndighetskarak-
tiar. I de allménna uppgifterna ingar bl.a. att se till att allménheten har
tillgang till den information som behovs for att var och en skall kunna
skydda sig mot smittsamma sjukdomar. Smittskyddsldkaren skall vidare
stodja behandlande ldkare och annan hilso- och sjukvédrdspersonal samt
andra som &r verksamma inom smittskyddet 1 arbetet mot smittsamma
sjukdomar och nér det behdvs ge rdd om ldmpliga atgérder. Harutover
skall smittskyddsldkaren se till att forebyggande &tgirder vidtas. Ett
exempel pd forebyggande atgdrder dr arbetet kring vaccinationer. Till
forebyggande atgédrder hor ockséd upprittandet av epidemiplaner. Till de
uppgifter av myndighetskaraktdr som ligger pa smittskyddsldkaren hor
bl.a. att prova och dndra meddelade forhallningsregler och besluta om
vissa tvangsatgérder.

Det dr uppenbart att de uppgifter som framst skulle kunna bli aktuella 1
de situationer som diskuteras i denna lagradsremiss ingér i smittskydds-
lakarens nuvarande ansvarsomraden. Av sidrskild betydelse 1 detta sam-
manhang smittskyddsldkarens samlade ansvar for smittskyddet inom det
omréde dér han eller hon verkar samt uppgift att planera, organisera och
leda smittskyddet. Vidare &r arbetet med att upprétta pandemiplaner och
planer for andra utbrott av allvarliga sjukdomar som kriver en sirskild
beredskap av stor vikt i detta sammanhang.

I den nya smittskyddslagen har en uttrycklig mojlighet for smitt-
skyddsldkaren att uppdra ét erfaren ldkare vid en smittskyddsenhet eller
vid en infektionsklinik inom landstinget att fullgéra smittskyddsldkarens

92



uppgifter forts in. Denna mojlighet till delegation bor som framhéllits i
avsnitt 9.1 och 9.2 vara tillimplig dven i1 fradga om extraordindra smitt-
skyddséatgarder.

Aven likare och annan hilso- och sjukvardspersonal aldggs enligt den
nya smittskyddslagen en rad skyldigheter inom smittskyddet, bl.a. att
genomfora hédlsoundersékningar och smittsparning samt att meddela for-
hallningsregler. Liksom for dvriga bestimmelser enligt smittskyddslagen
bor dessa skyldigheter dven vara tillimpliga for extraordindra smitt-
skyddséatgarder.

Vid remissbehandlingen har Statens folkhdlsoinstitut framhéllit att
informationsinsatser till allménheten dr en viktig komponent i smitt-
skyddsarbetet 1 hdndelse av epidemier av extremt farliga sjukdomar och
att ansvaret for dessa insatser bor tydliggoras. I propositionen Ny smitt-
skyddslag m.m. (prop. 2003/04:30) foreslog regeringen att ansvaret for
att forebyggande atgédrder vidtas skall anges i den nya smittskyddslagen.
I propositionen foreslas att en uttrycklig bestimmelse om att landstinget
och under landstinget smittskyddsldkaren skall se till att allmdnheten har
tillgang till den information och de rdd som behdvs for att var och en
skall kunna skydda sig mot smitta skall inforas (2 kap. 3 §). P4 mot-
svarande sitt framgéir det att smittskyddsldkaren skall se till att fore-
byggande atgirder vidtas (6 kap. 2 §) samt att ldkare och annan hélso-
och sjukvérdspersonal vid behov skall upplysa patienterna om atgérder
for att forebygga smittsamma sjukdomar (2 kap. 3 §). P4 det nationella
planet har Smittskyddsinstitutet, Socialstyrelsen och andra berérda natio-
nella myndigheter viktiga roller i friga om att informera allménheten i
hindelse av epidemier av extremt farliga sjukdomar. Regeringen be-
domer att ansvaret for att informera allménheten inte behover fortydligas
ytterligare.

Enligt karanténslagen (1989:290) ansvarar berdrda landsting och kom-
muner for att det vid karantdnshamnar och karantdnsflygplatser finns till-
ging till den personal och den utrustning som behovs for kontroll av tra-
fiken s att karantdnssjukdomar inte fors in 1 landet eller sprids till ut-
landet (5 §). Av karantidnslagen framgér dven att smittskyddslédkaren har
till uppgift att samordna smittskyddskontrollen vid karantdnshamnar och
karanténsflygplatser (6 §) samt att svara for smittskyddsatgérder som inte
riktar sig mot laster, bagage och annat gods, transportmedel och djur (3 §).

Mot denna bakgrund bedomer regeringen att det inte dr nodvandigt att
fortydliga det ansvar som landsting, smittskyddsldkare, behandlande
lakare och hilso- och sjukvérdspersonal 1 dag har enligt den nya smitt-
skyddslagen eller karantéinslagen for att det skall vara fullt tillampligt 1
situationer som kan foranleda extraordindra smittskyddsétgérder.

Samordning och samverkan

Smittskyddsverksamheten omfattar ett stort antal olika huvudmén pa
central, regional och lokal niva. Eftersom ansvaret for det samlade smitt-
skyddet i samhéllet 4r uppdelat pa manga aktoérer och huvudmain och att
dessa i forhallande till varandra har ett sjilvstandigt ansvar krdvs vil ut-
vecklad samverkan och samarbete mellan dessa. Detta &dr naturligtvis
sdrskilt angeldget betrdffande sjukdomar som kan fi sddan spridning i
samhdllet att de kan medfora allvarliga storningar eller 6verhdngande
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risk for allvarliga storningar i viktiga samhillsfunktioner. Vid remiss-
behandlingen har flera instanser framhallit behovet av samordning och
samverkan pa nationell och lokal nivd och da sérskilt behovet av sam-
ordning mellan det personinriktade och objektinriktade smittskyddet.
Statens veterindrmedicinska anstalt Konstaterar exempelvis att det bor
klarldggas vilken instans som har det dvergripande ansvaret for att olika
myndigheters smittskyddsédtgiarder, bade personinriktade och objekt-
inriktade, samordnas pa ett optimalt sétt vid krissituationer.

I propositionen Ny smittskyddslag m.m. (prop. 2003/04:30) uppmark-
sammas behovet av samordning mellan olika landsting och kommuner
samt mellan det personinriktade och det objektinriktade smittskyddet.
Med tanke pé behovet av en effektiv samordning och samverkan mellan
olika huvudmin forslog regeringen att sirskilda bestimmelser samverkan
och samarbete skall foras in 1 den nya smittskyddslagen. Enligt 1 kap.
10 § den nya smittskyddslagen skall myndigheter inom smittskyddet,
andra berdrda myndigheter, likare samt annan hilso- och sjukvérds-
personal samverka for att forebygga och begrinsa utbrott eller spridning
av smittsamma sjukdomar. Vidare konstateras i propositionen att det i
smittskyddsldkarens ansvar for det regionala smittskyddet bl.a. ligger en
skyldighet att verka for samordning av smittskyddsatgdrderna oberoende
av om dessa &r personinriktade eller objektinriktade. Det dr harvid av stor
vikt att han eller hon samverkar med andra aktdrer inom smittskyddet,
t.ex. andra smittskyddsldkare och ansvariga kommunala ndmnder. Ofta
behovs ocksd samverkan och samarbete med myndigheter som ansvarar
for &tgdrder mot smittsamma sjukdomar som ror djur. I propositionen
aterfinns vidare forslag pa att ytterligare stirka den skyldighet for smitt-
skyddsldkaren, andra berérda myndigheter och kommunen att informera
och samrdda med varandra genom att infora en sarskild bestimmelse i
den nya smittskyddslagen (6 kap. 7 §). P4 motsvarande sétt foreslar rege-
ringen att en liknande skyldighet for andra myndigheter och kommuner
skall foras in 1 de lagar och forordningar dér en sddan skyldighet inte
redan finns.

For att forbittra forutsidttningarna for en nationell samordning foreslog
regeringen i propositionen att Socialstyrelsen skall ha det dvergripande
nationella ansvaret for att befolkningen ges ett gott skydd mot smitt-
samma sjukdomar (1 kap. 7 §). Genom att ansvaret regleras i lagen ges
Socialstyrelsen ett uttryckligt ansvar for att initiera och samordna smitt-
skyddsarbetet vid storre utbrott som berdr hela landet eller flera lands-
ting. I ansvaret for att samordna smittskyddet pa nationell nivé ligger att
Socialstyrelsen skall ta de initiativ som krdvs for att uppritthilla ett
effektivt smittskydd. I detta ligger dven att styrelsen skall initiera ut-
vecklings- och planeringsinsatser 1 syfte att oka samarbetet och samord-
ningen mellan olika huvudmaén.

Aven Smittskyddsinstitutet har en central roll i det nationella smitt-
skyddsarbetet i egenskap av nationellt expertorgan. Enligt 1 kap. 7 § den
nya smittskyddslagen skall institutet som expertmyndighet pa smitt-
skyddsomradet folja och analysera det epidemiologiska ldget nationellt
och internationellt och foresld atgdrder for att landets smittskydd skall
fungera effektivt. Ett viktigt led i detta arbete bor vara att stodja landsting
och kommuner vid storre eller ovanliga smittutbrott och att bistd Social-
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styrelsen med kunskapsunderlag av betydelse for samordningen av smitt-
skyddet 1 landet.

I propositionen konstaterade regeringen vidare att det kan ifragasittas
om statens mgjligheter till nationell samordning och styrning 1 nuléget &r
tillrackliga, sérskilt med hénsyn till att en hotande allvarlig epidemi kan
tdnkas uppkomma som krédver snabba samordnade atgérder. Mot denna
bakgrund foreslog regeringen att rétten for regeringen att meddela sér-
skilda foreskrifter om smittskyddet vid krig eller krigsfara skall utvidgas
till att dven gilla vid kriser i fredstid. Harigenom kan regeringen besluta
om samordnade nationella atgdrder och andra sdrskilda insatser inom
smittskyddet.

Regeringen bedomer att dessa bestimmelser om samordning och sam-
verkan for det myndigheter som har ansvar for att personinriktade och
objektinriktade smittskyddsétgirder ar fullt tillrdckliga d&ven med tanke
pa de situationer som berdrs i denna lagrédsremiss.

Planering, utbildning och 6vning

Mot bakgrund av att utbrott av smittkoppor och SARS i4r hiandelser med
lag sannolikhet finns det av naturliga skil en begrénsad erfarenhet av att
genomfora saddana insatser. Vid remissbehandlingen har flera instanser,
bl.a. Rikspolisstyrelsen och flera kommuner och landsting, framhallit att
ansvariga myndigheter maste ges mojlighet att vidta nodvéandiga forbere-
delser i1 frdga om bl.a. samverkan och utbildning. De atgédrder som fore-
slas 1 lagrddsremissen &r 1 stor utstrackning en forutsittning for att det 1
Sverige skall kunna gé att pd ett effektivt sitt kontrollera ett utbrott av en
samhéllsfarlig sjukdom. Utan en fungerande planering pé savél nationell
som regional och lokal niva finns det en betydande risk for att ett allvar-
ligt smittutbrott inte kommer att kunna hanteras pa ett samordnat och
effektivt sdtt. Dessutom stélls krav pé att bl.a. hélso- och sjukvérdsper-
sonal, polis, rdddningstjanst och socialtjdnst har tillricklig kunskap samt
har givits mdojlighet att gemensamt 6va saddana insatser. I det ansvar for
att vidta atgédrder vid utbrott av allvarlig smitta som vilar pa respektive
huvudmén ligger sjdlvfallet dven ett ansvar for att se till att det finns en
planering for en sédan hindelse och att berdrd personal har {4 den utbild-
ning som behdvs, getts mojlighet till 6vning samt har tillgéng till den
utrustning som behovs. Kostnaderna for sddana forberedelser bérs av
respektive huvudman.

I hdandelse av utbrott av allvarliga smittsamma sjukdomar som har en
spridningsbendgenhet som medfor att de kan leda till allvarliga stor-
ningar i viktiga samhillsfunktioner finns det enligt regeringens bedom-
ning ett sdrskilt behov av att det finns en planering for en sddan héndelse
pé nationell niva. I friga om smittkoppor har Socialstyrelsen redan tagit
initiativ till att 1 samarbete med berérda myndigheter och smittskydds-
ldkarna utarbeta en nationell plan. Emellertid saknas 1 nuléget nationella
planer for andra allvarliga smittutbrott, t.ex. en influensapandemi. Ett
ansvar for att en sddan planering kommer till stdnd ligger redan i Social-
styrelsens ansvar for samordningen av smittskyddet pa nationell niva.
Regeringen anser emellertid att det &r ytterst angeldget att en sddan natio-
nell planering kommer till stind. Foljaktligen avser regeringen att ge
Socialstyrelsen 1 uppdrag att i samverkan med berdrda nationella myn-
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digheter och smittskyddslidkarna sikerstélla att det finns nodvéndig natio-
nell planering for att kunna forebygga och kontrollera epidemier som kan
fa allvarliga samhillskonsekvenser. Denna planering bor naturligtvis
inriktas pa saddana utbrott dédr extraordindra smittskyddsatgidrder kan be-
hova vidtas. Planeringen bor emellertid dven avse andra utbrott som kan
fa allvarliga samhillskonsekvenser men for vilka extraordindra smitt-
skyddsatgérder inte dr fullt lika verkningsfulla, t.ex. influensapandemier.

P& motsvarande sitt ligger det i smittskyddslédkarens samlade ansvar
for smittskyddet inom landstingsomradet att se till att det finns en plane-
ring pa regional nivd for denna typ av héndelser samt att verka for att
nddvéndig utbildning och dvning kommer till stdnd.

Sambhdillets krisberedskap och extraordindra hdndelser i kommuner och
landsting i fred

I propositionen Sambhillets sdkerhet och hojd beredskap (prop.
2001/02:158) redovisade regeringen ett nytt planeringssystem for bered-
skap vid svéra pafrestningar pa samhéllet 1 fred samt vid hojd beredskap.
Vidare 1dmnas en redogorelse for hur strukturen for krishanteringen skall
forstdrkas. I propositionen preciseras ansvarsforhillanden géllande kris-
hantering, planering och vidtagande av dtgidrder for att mota svara pa-
frestningar pa samhéllet i fred och infor hojd beredskap. Vidare beskriver
regeringen ett fordndrat finansieringssystem for svéra péfrestningar pa
samhdllet 1 fred och vid hojd beredskap. Investeringar inom det civila
forsvaret bor enligt propositionen finansieras over utgiftsomrdde 6 For-
svar samt beredskap mot sarbarhet. Atgirder for att motstd svara pafrest-
ningar pa samhillet i fred bor 1 huvudsak finansieras 6ver andra utgifts-
omraden.

Ofta innebér atgédrder for att forbdttra formégan vid hojd beredskap
samtidigt en forbéttring vid en svér pafrestning pa samhéllet i fred. S& &r
t.ex. fallet vid smittimnen som kan spridas naturligt men som ocksa
skulle kunna komma till anvdndning som ett biologiskt stridsmedel. I
propositionen framhaller regeringen att utgiftsomrdde 6 Forsvar samt
beredskap mot sarbarhet bor finansiera bl.a. investeringar avseende svéra
pafrestningar pa samhéllet i fred som samtidigt i hog grad stdrker forma-
gan vid hojd beredskap samt Gvnings- och utbildningsverksamhet som
syftar till att ge samhallet tillrdcklig krishanteringsféormaga pa lokal,
regional och nationell nivé for sdvil pd svéra pafrestningar pd samhillet 1
fred som hojd beredskap.

Huruvida vissa av de investeringar och utbildnings- och 6vningsinsat-
ser som kan foranledas av denna lagradsremiss faller inom de finansie-
ringsmojligheter som beskrivits ovan beror pd om de dverensstimmer
med ovan angivna kriterier och i vad man det finns utrymme for att
finansiera dem inom denna ram. Detta far bedomas av Krisberedskaps-
myndigheten inom ramen for den sedvanliga planeringsprocessen inom
detta omrdde. I sammanhanget kan ndmnas att chefen for Forsvars-
departementet den 14 november 2003 beslutade att det inom Forsvars-
departementet skulle tillsdttas en arbetsgrupp med uppgift att infor 2004
ars forsvarsbeslutsproposition och den sirskilda propositionen om sér-
barhets- och krishanteringsfragor ar 2005 utarbeta ett underlag om hante-
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ringen av vissa finansiella frdgor inom beredskapen mot svara pafrest-
ningar pa samhéllet i fred och det civila forsvaret.

I propositionen Extraordindra hindelser i kommuner och landsting
(prop. 2001/02:184) foreslog regeringen bl.a. en ny lag om extraordinéra
héndelser 1 fredstid hos kommuner och landsting. Med extraordinér hin-
delse avses en sddan hindelse som avviker fran det normala, innebér all-
varlig storning eller 6verhdngande risk for en allvarlig samhaéllsstorning i
viktiga samhéllsfunktioner och kridver skyndsamma insatser i en kom-
mun eller ett landsting. I propositionen foreslogs att det i kommuner och
landsting skall finnas en ndmnd for att fullgéra uppgifter under extra-
ordindra hdndelser. Denna ndmnd ges rétt att 6verta verksamhetsomraden
frén andra ndmnder. Kommuner och landsting foreslés vidare bli skyl-
diga att en ging per mandatperiod anta en plan for hur extraordindra
héndelser skall hanteras. I propositionen ldmnades dven forslag som ger
kommuner och landsting vidgade mojligheter att bitrdda varandra vid en
extraordindr héndelse. Riksdagen beslutade i november 2002 att anta
regeringens forslag (bet. 2002/03:KU11, rskr. 2002/03:10). Lagen
(2002:833) om extraordindra hindelser i fredstid hos kommuner och
landsting trddde i kraft den 1 januari 2003.

Uppfoljning av de nationella folkhdlsomdlen och insatser inom smittskyddet

I propositionen MAal for folkhdlsan (prop. 2002/03:35) presenterade
regeringen grunderna fér mal och uppf6ljning av den samlade folkhélso-
politiken. I propositionen foreslog regeringen att det dvergripande natio-
nella folkhdlsomélet skall vara att skapa samhélleliga forutsittningar for
en god hélsa pa lika villkor for hela befolkningen. I syfte att f6lja upp
insatserna inom folkhilsopolitiken presenterades elva malomraden for
den samlade folkhélsopolitiken. I propositionen framhélls att insatser for
att forebygga smittspridning dr en viktig del av folkhilsoarbetet och
ddarmed viktiga for att det skall gé att na det 6vergripande folkhdlsomalet.
Gott skydd mot spridning skall déarfor utgora ett sdrskilt mdlomrade inom
folkhélsopolitiken. Liksom Statens folkhdlsoinstitut framhallit vid
remissbehandlingen bedomer regeringen att en effektiv lagstiftning med
syfte att begrénsa forekomsten av smittdmnen 1 befolkningen &r en viktig
folkhélsopolitisk atgird. Det dr dérfor angelédget att insatserna inom detta
omrdde integreras i den samlade uppfoljningen av det nationella folk-
hilsomalet.

I propositionen Mal for folkhdlsan konstaterar regeringen att uppfolj-
ningen och utvirderingen av insatserna for en béttre folkhilsa bor be-
drivas inom ramen for den befintliga ansvarsfordelningen mellan myn-
digheterna. Statens folkhélsoinstitut skall {4 1 uppgift att stédja och sam-
ordna arbetet. Samtidigt konstaterar regeringen 1 propositionen Ny smitt-
skyddslag m.m. att den samlade uppf6ljningen av det 6vergripande folk-
hdlsomaélet syftar till att ge en overgripande bild av utvecklingen pé folk-
hilsoomradet. Den uppfoljningen har dérfor inte forutséttningar att i
egentlig mening ge nagot samlad underlag for beslut om smittskydds-
verksamheten. Det dr enligt regeringens bedomning angelédget att vid
sidan av den mer 6vergripande uppfoljningen av den samlade folkhilso-
politiken fa till stdnd en fordjupad uppfoljning av smittskyddsverksam-
heten i syfte att dstadkomma ett samlat underlag f6r beslut om lagstift-
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ning och verksamhet inom smittskyddsomradet. I Socialstyrelsens ansvar
for att samordna smittskyddet pa nationell niva ligger att darfor att styrel-
sen 1 samrad med berérda myndigheter, kommuner och landstingen har
ett ansvar att initiera ett utvecklingsarbete 1 syfte att utveckla metoder
och rutiner for en nationell uppfoljning och utvirdering av landets smitt-
skydd.

14 Ekonomiska konsekvenser

Regeringens forslag innebér bl.a. att det blir mojligt att vidta vissa smitt-
skyddsatgédrder som inte kan komma i fraga i dag. Om det finns risk for
spridning av smittkoppor eller svar akut respiratorisk sjukdom (SARS)
kan smittskyddsldkaren salunda besluta att viss hédlsokontroll skall
genomforas. Vidare ges Socialstyrelsen mojlighet att besluta om personer
som anldnder till Sverige fran ett geografiskt omrade dir det forekommer
smitta av samhillsfarlig sjukdom samt personer som anlénder till Sverige
med samma transportmedel skall genomga hélsokontroller pa platsen for
inresan. Smittskyddsldkaren kan ocksa under nidrmare angivna forutsatt-
ningar besluta att personer som kan antas ha varit utsatta fér smitta av
nigon av dessa sjukdomar skall héllas i karantédn. En annan nyhet &r att
Socialstyrelsen skall kunna avspérra vissa omraden av smittskyddsskal.
Forslaget innehdller ocksd bestimmelser om ritt att 6verklaga och om
rdtt till ersdttning 1 form av smittbdrarpenning for personer som hallits 1
karantdn.

Det &r 1 regel svért att gora samhéllsekonomiska berdkningar pa smitt-
skyddsomradet. De berdkningar som tidigare gjorts 1 olika sammanhang
avseende kostnader for att forebygga smittsamma sjukdomar och kostna-
der for dem som blivit smittade, t.ex. kostnader for vard och behandling,
sjukskrivning och produktionsbortfall, anses mycket osékra (se exempel-
vis betdnkandet (SOU 1999:51) Smittskydd, samhille och individ, Del A
s. 295 ff). Nar det géller att berdkna ekonomiska konsekvenser av de
regler om extraordindra smittskyddsatgdrder som regeringen foreslar till-
kommer den svérigheten att det &r osékert om den situation som forut-
sdtts for reglernas tilldmpning kommer att uppsta. Regeringen anser allt-
sa att det dr forenat med stora svéarigheter att presentera ndgon egentlig
kostnadsberdkning. Regeringen vill emellertid hér ndgot berdra vilka
kostnader som kan antas uppsta.

Vad betréffar den beredskap som krévs for att foreslagna smittskydds-
atgiarder vid behov skall kunna tillgripas torde den knappast foranleda
nagra nya kostnader. Den epidemiberedskap som landstingen redan en-
ligt géllande ordning skall ha torde i huvudsak técka de krav som den nya
ordningen stéller.

Inte heller torde genomf6randet av enstaka hilsokontroller kunna leda
till annat dn forsumbara kostnadsokningar. Detta arbete bor kunna skotas
med hjédlp av personal som ocksd under normala forhallanden deltar i
smittskyddsarbetet. Négra kostnader for de lokaler som kan komma att
behovas kan knappast antas uppstd. Saddana lokaler torde i regel finnas
tillgéngliga pa de flygplatser eller de hamnar dér atgidrden i forsta hand
kan aktualiseras. Om situationen ddaremot blir sddan att manga hélso-
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kontroller maste utforas under en lidngre tid kan sédrskilda personalkost-
nader troligen uppstd. Savidl omfordelning som forstarkning av persona-
len kan d& komma att behdvas. Om det inte blir friga om en mycket lang
tid bor emellertid kostnadsokningen kunna bli begriansad.

Vad betriffar kostnader som kan antas uppsta med anledning av ett be-
slut om karantén &r det i forsta hand kostnader for lokaler, personal och
maéltider som kan komma i frdga. Alla dessa poster dr svéra att berdkna.
Nar det géller karantdnslokaler har sdvidl utredningen som regeringen
forordat i forsta hand anvéndning av mindre hotell, pensionat eller kurs-
gérdar. Betrdffande den mojligheten kan anmérkas att kostnaden kan bli
beroende av i vilken utstrdckning hotell- eller kursverksamhet kan be-
drivas i den akuta situationen och vilken ersittning som landstinget och
ndringsidkaren kommer 6verens om. Det kan tillaggas att kostnaderna
ocksé kan paverkas av om det blir mojligt att utan kostnad ta i ansprék
militdra forlaggningar. Efter ett beslut om karantéin aktualiseras ocksa
kostnader for den ersittning som enligt regeringens forslag skall utga till
den som pa grund av karantdnsbeslutet maste avsta fran forvérvsarbete.
Osikerhetsfaktorerna dr givetvis manga dven vid en berdkning av dessa
kostnader. Givetvis kan ocksd samhillet drabbas av ett produktions-
bortfall pa grund av att en del av dem som halls i karantdn genom frihets-
berévandet hindras att utféra forvirvsarbete som de annars skulle ha
utfort.

Beslut om avspérrning kan foranleda ett antal olika kostnader som blir
1 hog grad beroende av det avspérrade omradets storlek och beskaffenhet
1 ovrigt. Sdlunda finns det till att borja med anledning att rdkna med
kostnader for att 4stadkomma fysiska hinder for trafik till och frdn omra-
det och for polisbevakning. Det kan ocksd uppstd kostnader for olika
specialarrangemang for att tillgodose skilda slag av service till dem som
vistas inom omradet, t.ex. livsmedelsleveranser. Liksom nir det géller
beslut om karantdn kan vidare en samhillskostnad i form av produk-
tionsbortfall uppstéd pd grund av att en del av dem som far sin rorelse-
frihet begrinsad inte kan utfora négot forvirvsarbete.

Regeringens forslag innebdr bl.a. att polismyndigheten skall ldmna
bitrdde vid verkstillighet, forutom vid beslut om avspédrrning, dven vid
beslut om hélsokontroll och karantéin. Nér det géller dessa beslut far
emellertid kostnaderna antas bli forsumbara. Detsamma torde gilla rege-
ringens forslag till 6verklagandebestimmelser. Antalet Gverklaganden
kan inte antas bli si stort att domstolarnas arbetsbelastning péverkas 1
ndgon ndmnvérd grad.

Vidare innebir regeringens forslag att Socialstyrelsen ges 1 uppgift att
se till att det finns en nationell planering for situationer da extraordinéra
smittskyddsatgdrder kan behova vidtas samt att styrelsen skall fatta
beslut om avspérrning av geografiska omraden samt i vissa fall om att
hilsokontroll skall genomforas vid platsen vid inresan. Dessa forslag ar
emellertid ndra sammankopplade med det ansvar for nationell sam-
ordning av smittskyddet i landet som styrelsen ges enligt den nya smitt-
skyddslagen och kan dirfor inte antas leda till ndgra betydande kost-
nader.

Regeringen har ocksd foreslagit dndringar 1 smittskyddslagen av inne-
bord att denna lag skall bli tillimplig pd smittkoppor och dessutom en
dndring 1 karanténslagen som innebér att de samhéllsfarliga sjukdomarna
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skall anses som karantdnssjukdomar. Dessa forslag kan inte antas leda till
nigra ndmnvirda kostnader som inte redan berorts.

Det 4r tydligt att en tillimpning av de foreslagna bestimmelserna i ett
krisldage skulle kunna leda till en betydande 6kning av kostnaderna for
smittskyddet. Mot en ténkbar kostnadsokning skall emellertid stillas de
kostnader for samhiéllet som skulle kunna uppsta vid en epidemisk sprid-
ning av ndgon av de aktuella sjukdomarna. Det finns en uppenbar risk att
dessa kostnader skulle kunna bli mycket stora.

Sammantaget gor regeringen bedomningen att regeringens forslag
ryms inom nuvarande finansiella ramar for smittskyddsarbetet for savil
stat som kommun och landsting.

15 Forfattningskommentar

15.1 Forslaget till lag om dndring 1 smittskyddslagen
(2004:168)

1 kap.

38

Forslaget har behandlats i avsnitt 8. Ett nytt tredje stycke infors i paragra-
fen. I detta ges en definition av begreppet samhillsfarliga sjukdomar.
Med samhillsfarliga sjukdomar avses allménfarliga sjukdomar som kan
f4 en spridning 1 samhéllet som innebér en allvarlig storning eller 6ver-
hiangande risk for en allvarlig storning i viktiga samhillsfunktioner och
som kriver extraordinédra smittskyddsatgérder.

Allvarliga storningar i viktiga samhéllsfunktioner kan uppkomma vid
utbredd spridning av en samhéllsfarlig sjukdom genom att merparten av
sjukhusens vardplatser behdver erbjudas personer som insjuknat i denna
sjukdom. Hela sjukvardssystemet utsitts hiarigenom for en stor pafrest-
ning vilket far till foljd att personer som insjuknar i andra livshotande
sjukdomar eller som skadas 1 trafiken riskerar att bli utan vardplats.
Eftersom smittgraden for de samhillsfarliga sjukdomarna &r hog, kan
dven andra viktiga samhéllsfunktioner stéras pd grund av omfattande
sjukskrivningar och dodsfall.

Att de samhillsfarliga sjukdomarna skall krdva extraordindra
smittskyddsatgdrder medfér att smittsamma sjukdomar som i det
enskilda fallet har hog dodlighet eller andra allvarliga konsekvenser men
som har en begridnsad spridningsférmdga inte bor kunna komma att
definieras som samhaéllsfarliga. Inte heller bor smittsamma sjukdomar
som effektivt kan forebyggas genom andra smittskyddsatgidrder omfattas
av mojligheterna till extraordindra smittskyddsatgérder.

Vidare gors ett tillagg 1 det femte stycket. 1 detta infors en upplysning
om att de samhéllsfarliga sjukdomarna anges i bilaga 2. De sjukdomar
som anges i bilagan &dr smittkoppor och SARS. For att lagen skall kunna
tillampas pa ndgon annan allménfarlig sjukdom krévs i princip att bilaga
2 dndras genom lag. I 9 kap. 2 § stadgas emellertid att f6r det fall riks-
dagens beslut inte kan avvaktas far regeringen foreskriva att lagens be-
stammelser skall tillimpas dven pd annan allménfarlig sjukdom eller pa
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sjukdom som anges i1 foreskrift som regeringen meddelat med stéd av
bestammelsen.

Till skydd mot de samhillsfarliga sjukdomarna far smittskyddsldkaren
eller Socialstyrelsen vidta extraordindra smittskyddsatgirder, sdsom
hilsokontroll, karantén och avspiarrning, se 3 kap. 8—10 §§.

3 kap.
8§

Enligt denna paragraf far smittskyddsldkaren eller Socialstyrelsen besluta
att den som anlidnder till Sverige fran utlandet skall genomgé hélso-
kontroll péd platsen for inresan. Forutsdttningen dr att det finns risk for
spridning av en sambhillsfarlig sjukdom. Forslaget har behandlats i
avsnitt 9.1. Att bestdimmelsen &r tillimplig p& personer som anlénder till
Sverige innebdr att dven personer som passerar gransen till Sverige till
fots omfattas da ovriga forutséttningar dr uppfyllda. Det bor understrykas
att mojligheten att besluta om hélsokontroll inte &r avsedd att anvéndas 1
nagot storre antal fall. Aven en begrinsad hilsokontroll kan visa sig bade
tids- och resurskrdavande. Beslut att utfora hilsokontroll bor dérfor med-
delas bara nér det finns sdrskild anledning att rdkna med att det bland de
inresande finns ndgon som bdr pa en samhdllsfarlig sjukdom. Ett beslut
om hilsokontroll fir omfatta sdvil den som misstdnks ha smittats av en
samhéllsfarlig sjukdom som andra personer som fidrdats med samma
transportmedel som denne. Smittskyddsldkaren har befogenhet att fatta
beslut da iakttagelser gjorts eller upplysningar erhéllits 1 ett konkret fall.
Enligt karanténslagen (1989:290) har befidlhavare pé fartyg och luftfartyg
skyldighet att rapportera till Tullverket om befdlhavaren har anledning att
anta att smitta av en karanténssjukdom kan finnas ombord, om fartyget
kommer frdn en hamn i ett omrade som har forklarats smittat av en
karantidnssjukdom och ankomsten sker inom inkubationstiden samt om
det ombord pé fartyget finns en person som har vistats inom ett smitt-
forklarat omrade under sddan tid att inkubationstiden for sjukdomen inte
har gitt ut vid fartygets ankomst till svensk hamn (se 9 och 12 §§ karan-
tdnslagen). Tullverket skall ddrefter omedelbart underritta smittskydds-
ldkaren. Smittskyddslidkaren kan &ven pa frivillig basis f& information om
misstidnkt fall av en samhiéllsfarlig sjukdom frén ledningen pa andra
transportmedel sédsom t.ex. tdg och bussar. Denna information bor ligga
till grund for smittskyddsldkarens beslut.

Enligt 1 kap 10 § skall myndigheter inom smittskyddet, andra berdrda
myndigheter, ldkare samt annan hilso- och sjukvardspersonal samverka
for att forebygga och begrinsa utbrott eller spridning av smittsamma
sjukdomar. Det dr landstingen som enligt huvudregeln har det yttersta
ansvaret for att behovliga smittskyddsétgdrder vidtas inom varje lands-
tingsomrade, se 1 kap. 8 §.

Av bestimmelsens andra stycke framgér att Socialstyrelsen har befo-
genhet att fatta mer generella beslut om hilsokontroll. Om det i ett visst
geografiskt omrade har skett utbrott av en samhillsfarlig sjukdom far
Socialstyrelsen besluta att de personer som anldnder till Sverige fran
detta omrade samt de personer som anldnder med samma transportmedel
skall genomga hilsokontroll pa platsen for inresan.
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Enligt tredje stycket skall smittskyddsldkaren verkstdlla Socialstyrel-
sens beslut om hilsokontroll. Stadgandet innebér inte att smittskydds-
lakaren personligen behover genomfora hédlsokontrollen. Snarare forut-
sdtts det att smittskyddsldkaren, eventuellt med stéd av Socialstyrelsens
foreskrifter, ansvarar for att berdrd sjukvardshuvudman har beredskap att
vid behov anvisa ldkare och annan sjukvardspersonal som kan genomfora
hilsokontrollen. Smittskyddsldkaren ansvarar dessutom for att hélso-
kontrollen och andra atgérder i anslutning till denna i praktiken ocksé
kommer till stand i enlighet med Socialstyrelsens beslut.

98§

Motiven till bestimmelserna finns i1 avsnitt 9.2. I paragrafen finns grund-
laggande bestimmelser om karantin. | forsta meningen 1 forsta stycket
foreskrivs att om det finns risk for spridning av en samhillsfarlig sjuk-
dom far smittskyddslidkaren besluta att den som kan antas ha varit utsatt
for smitta av sjukdomen skall hallas i karantin i en viss byggnad eller
inom ett visst omrade. I andra meningen klargérs att beslutet innebér
forbud att lamna byggnaden eller omradet samt att dir ta emot besdk.
Som framgér av den allmédnna motiveringen dr det avsett att paragrafen
skall mojliggora isolering av personer som inte dr sjuka men kan antas ha
varit utsatta for smitta av en samhéllsfarlig sjukdom. Den &r ddremot inte
avsedd for fall da ndgon foreter sjukdomssymptom som ger anledning till
misstanke om att han smittats. I sddana fall kan i stéllet bestimmelsen
om tillfillig isolering i 5 kap. 3 § bli tillamplig. Ett sdrskilt fall som kan
uppkomma &r att ndgon sétts i karantdn med stod av forevarande para-
graf. Efter ndgon eller ndgra dagar visar det sig dock att han insjuknat i
en samhillsfarlig sjukdom. Han bor da inte langre hallas i karantdn utan
omgaende isoleras pa sjukhus. For det fall den insjuknade personen inte
frivilligt 1ater sig isoleras, fir isoleringen ske med stéd av bestdimmel-
serna i 5 kap.

I den allmidnna motiveringen har framhallits att karantinsvistelsen
normalt bor kunna dga rum 1 andra lokaler dn vardinréttningar. I fall da
flera personer sitts 1 karantdn samtidigt bér man 1 gorligaste min undvika
att anvisa dem att vistas tillsammans. Isoleras de var for sig kan smitt-
risken helt elimineras for det fall att nigon av dem skulle insjukna under
karantdnsvistelsen. Regeringen foreslar inte ndgon sérskild bestimmelse
for det fall att den som enligt beslutet om karantén skall vistas i den egna
bostaden inte respekterar beslutet eller underlater att pa begéran av smitt-
skyddsldkaren ldmna erforderlig information om sitt hélsotillstand.
Smittskyddsldkaren kan da istdllet meddela ett nytt beslut om karantén
ddr vederborande aldggs att vistas i en for karanténsvistelsen 1dmpligare
byggnad.

Med begreppet besok i bestimmelsen avses besok av privat karaktar.
Besok i tjdnsten av personal fran hilso- och sjukvéarden, hemtjinsten
m.m. omfattas inte. Naturligtvis dr det av storsta vikt att arbetstagare
inom varden och socialtjdnsten foljer de forhdllningsregler som finns for
de aktuella sjukdomarna s& att de inte riskerar att smittas. Missténkt
smittade personer med ett stort vdrdbehov bor héllas 1 karantdn pd en
vardinrittning, dar mojligheterna generellt dr béttre att forhindra att per-
sonal smittas.
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I bestimmelsens andra stycke ges mojlighet att gora undantag fran be-
sOksforbudet. En forutséttning for att smittskyddslédkaren skall kunna
medge undantag dr att besokaren inte riskerar att smittas av den aktuella
sjukdomen och att det inte heller finns risk att besékaren sprider sjuk-
domen vidare. 1 dag &r det t.ex. mgjligt att vaccinera sig mot smitt-
koppor. Det kan dérfor finnas skil att bevilja en smittkoppsvaccinerad
person att besoka en svart sjuk nédra anhorig som kan antas ha varit utsatt
for smitta av smittkoppor. Smittskyddsldkaren skall i samband med be-
slutet informera besokaren om hur denne skall agera for att inte sprida
smitta vidare.

10 §

I paragrafen regleras mgjligheten att besluta om avspirrning av omréden
ddr en samhillsfarlig sjukdom férekommer. Vid konstaterad eller miss-
tankt spridning av samhéllsfarlig sjukdom inom ett avgransat omrade och
dar smittkdllan eller smittspridningen inte dr fullstdndigt klarlagd far
Socialstyrelsen besluta att ett visst omrade skall vara avspdrrat. Denna
mojlighet kan vara av vdrde t.ex. om en eller flera personer inom ett av-
gransat omrade insjuknat i en samhdallsfarlig sjukdom och smittkdllan
inte har kunnat identifieras. I friga om de allménna 6vervdganden som
ligger till grund f6r bestimmelserna hénvisas till avsnitt 9.3.

Enligt andra meningen 1 forsta stycket innebir ett beslut om avspérr-
ning forbud for den som vistas 1 omradet att [dmna det och férbud for den
som befinner sig utanfor omradet att besoka det.

[ andra stycket foreskrivs att Socialstyrelsen far medge undantag fran
beslutet om avsparrning om det kan ske utan risk for spridning av sjuk-
domen. Bestimmelsen om mdojlighet till undantag ger utrymme for att
Socialstyrelsen redan i beslutet om avspérrning medger de undantag som
da kan forutses bli nodvandiga. Dessa undantag kan avse framst personer
som ombesorjer sdrskilt viktig service for dem som vistas 1 omrédet, t.ex.
sjukvérdspersonal och personer som skoter livsmedelsforsorjningen eller
renhdllningen. Bestimmelserna mojliggdér ocksd undantag pd andra
grunder, t.ex. nér starka personliga skél kan dberopas. Ett beslut om av-
sparrning utgér naturligtvis inte hinder for samhillets rdddningstjénst,
sjuktransporter, polisstyrkor och liknande utryckningsstyrkor att utfora
insatser inom det avspéarrade omradet nér fara hotar liv, hilsa, egendom
eller ndgot annat viktigt av rattsordningen skyddat intresse.

Ett beslut om avspdrrning enligt denna paragraf torde i regel vara att
anse som en forfattning enligt lagen (1976:633) om kungorande av lagar
och andra forfattningar. Med forfattningar avses enligt denna lags for-
arbeten bl.a. réttsregler som 1 8 kap. regeringsformen betecknas som
foreskrifter och som skall tjdna till allmén efterréttelse (prop.
1975/76:112 s 33 f). Harunder ingar foreskrifter som riktar sig till all-
manheten, alltsa ett storre antal enskilda medborgare, ofta en obestdmd
krets av personer m.m. Foreskrifter vars asidosédttande medfor direkt ver-
kande sanktioner riknas till foreskrifter till allmén efterrittelse. Att be-
stimmelsen om avspérrning omfattas av 1976 ars lag innebdr att beslutet
skall kungoras enligt den lagens foreskrifter. Enligt 6 § skall forfattningar
som beslutas av centrala myndigheter under regeringen 1 princip kun-
goras 1 den forfattningssamling som myndigheten enligt regeringens be-
slut later ge ut. Av forfattningssamlingsforordningen (1976:725) framgér
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att Socialstyrelsen skall ge ut Socialstyrelsens forfattningssamling
(SOSFS). Huvudregeln &r alltsa att beslut om avspérrning skall kungéras
1 SOSFS. Det finns emellertid enligt 6 § mdjlighet att i stidllet kungora
beslutet 1 berdrt ldns forfattningssamling. Dessa foreskrifter hindrar
givetvis inte att ett beslut om avspirrning bor bringas till allmdnhetens
kdnnedom dven pé annat sitt, t.ex. genom meddelande i massmedierna. |
sjdlva verket torde en sddan ordning i de allra flesta fall vara pékallad.
Avsparrningens effektivitet blir ju helt beroende av om beslutet blir ként
utan drojsmal.

11§

Enligt forsta stycket ar beslutsmyndigheterna skyldiga att utan dréjsmal
prova vissa framstdllningar. Detta giller ndr ndgon som skall hallas 1
karantdn begér att beslutet inte ldngre skall gélla, nir ndgon ansdker om
undantag fran forbudet att besoka den som halls i karantén eller nir
ndgon ansoker om undantag fran beslut om avspérrning.

I regel bor beslut meddelas senast dagen efter det framstéllningen nétt
myndigheten. I paragrafens andra stycke foreskrivs att beslutsmyndig-
heten omedelbart skall hdava beslut om karantédn eller avspédrrning om det
inte ldngre finns skdl for beslutet. Har dr det tydligt att beslutet 1 regel
maste meddelas samma dag som det kan konstateras att skdlen for
beslutet upphort att gélla.

8 kap.
1§

Paragrafen reglerar ritten att Overklaga de beslut som enligt smitt-
skyddslagen fattats av smittskyddsldkare, chefsoverldkare eller Social-
styrelsen. I bestimmelsens forsta stycke infors tre nya punkter (punkterna
6-8). Vidare infors ett nytt tredje stycke. Slutligen gors en viss foljd-
andring i sista stycket.

I punkterna 6-8 foreskrivs att smittskyddsldkarens beslut enligt lagen
far overklagas hos allmén forvaltningsdomstol om beslutet giller karan-
tidn, upphorande av karantén eller avslag pd ansokan om undantag fran
forbudet att besoka den som halls i1 karantdn. Det &r den som vill bestka
nigon som hélls i karantén som har taleritt 1 frégan.

Som framhalls i avsnitt 9.3 4r det inte avsett att beslut om avspédrrning
skall kunna o6verklagas. Emellertid framgér av 3 kap. 10 § att Social-
styrelsen pd ansokan av ndgon som berdrs av ett sddant beslut skall
kunna medge undantag fran beslutet.

I bestimmelsen ndmns inte beslut om hélsokontroll. Sddana beslut kan
alltsa inte overklagas. Hanvisningen till allmén forvaltningsdomstol inne-
bar enligt 14 § lagen (1971:289) om allménna forvaltningsdomstolar att
overklagandet skall ske hos ldnsritten.

2§

Bestimmelsen behandlar vilka mal som kréver provningstillstdnd i
kammarrétten. En redaktionell dndring gors av paragrafen for att oka lés-
barheten. De méltyper som inte krdver provningstillstind 1 kammarrétten
anges nu 1 punktform. Vidare gors ett tilligg 1 bestimmelsen genom tre
punkter med innebord att det inte heller krdvs provningstillstdnd i kam-
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marrdtten for mal som avser beslut om karantdn, upphorande av karantén
eller undantag fran beslut om avsparrning. Det krdvs ddremot provnings-
tillstdnd 1 méal som avser undantag fran besoksforbudet enligt 3 kap. 9 §
andra stycket.

5§

I paragrafen finns bestimmelser som ror forfarandet vid domstol. En
redaktionell dndring gors i bestimmelsens forsta stycke. De maltyper for
vilka lansritten skall ta upp en ansokan eller ett dverklagande till av-
gorande inom en vecka anges genom dndringen i punktform. Vidare gors
ett tilldgg med innebord att ldnsrétten dven skall ta upp mél om undantag
frén forbud att besoka den som halls i karantén till avgorande inom en
vecka fran den dag da ansokan eller dverklagandet kom in. Detta tilldgg
framgér av punkt 6.

Av andra stycket framgér mojligheten for ldnsrétten att forldnga tids-
fristen om det finns sérskilda skdl. Denna mojlighet framgick tidigare av
bestimmelsens forsta stycke.

Ett nytt fjdrde stycke infors 1 paragrafen. Av detta framgar att ldns-
ritten skall ta upp mal om karantén, upphorande av karantin eller undan-
tag fran beslut om avspérrning till avgérande senast inom fyra dagar fran
det overklagandet kom in. Att sdrskild skyndsamhet &r pdkallad vid
lansrittens handlaggning av berérda mélgrupper beror i forsta hand pi att
de overklagade besluten ror viktiga begrdansningar i grundlagsskyddade
rattigheter. Hartill kommer att 6verklagandena ror atgérder som har
mycket kort varaktighet. En provning forst efter det att atgérderna upp-
hort skulle i regel inte vara meningsfull.

9§

Bestammelsen dndras redaktionellt sa att de mal i vilka offentligt bitrdde
skall forordnas anges i punktform. I paragrafen gors vidare ett tillagg
med innebord att dven den som vill dverklaga smittskyddsldkarens beslut
om karantdn eller upphorande av karantdn skall ha rétt till offentligt
bitrdde. Denna ritt géller dock inte for den som vill 6verklaga ett beslut
om begiran att f besoka en person som halls i karantin. Aven den som
vill 6verklaga ett beslut om avspiarrning har ritt till offentligt bitrade.

12 §

I paragrafen foreskrivs att polismyndighet skall lamna bitrdde pa begiran
av smittskyddsldkaren vid verkstéllighet av beslut om hilsokontroll vid
inresa enligt 3 kap 8 § eller karantin enligt 3 kap 9 § och pé begéran av
Socialstyrelsen vid verkstéllighet av beslut om avspérrning enligt 3 kap
10 §. I frdga om beslut om karantéin kan bitrddet 1 forsta hand bestd av
hjdlp med att fora den som skall héllas i karantdn till den plats dar
karantdnsvistelsen skall dga rum eller med att aterféra honom dit om han
avvikit. Nar det géller hidlsokontroll kan det nagon gang bli frdga om att
bista sjukvardspersonalen med att upprétthalla ordningen. Vid beslut om
avspérrning kan det framst bli aktuellt med att avspdrra omraden, upp-
riatthdlla avspérrningar samt halla vakt i anslutning till det avspérrade
omradet och dirvid forhindra att personer innanfor avspérrningarna tar
sig ut ur omradet och forhindra att personer utanfér avspirrningarna tar
sig in 1 det avspdrrade omradet.
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9 kap.
2§

I bestaimmelsen gors vissa tilldgg 1 forsta och andra stycket. For att lagen
skall kunna tillimpas pa nidgon annan allménfarlig sjukdom krdvs som
huvudregel att bilaga 1 och/eller bilaga 2 dndras genom lag. Regeringen
far dock genom denna bestimmelse ett bemyndigande att &ven meddela
foreskrifter om att en allménfarlig sjukdom som anges i bilaga I nu
ocksé skall definieras som en samhéllsfarlig sjukdom och dérfor tas upp i
bilaga 2. Vidare far regeringen foreskriva att en sjukdom som tidigare
inte har definierats som en allménfarlig sjukdom skall tas upp i bilaga 1
alternativt 1 sévil bilaga 1 som bilaga 2.

Forutsdttningen for att regeringen skall ha ritt att foreskriva att lagens
bestimmelser skall tillimpas dven pd annan allménfarlig sjukdom eller
pa sjukdom som anges i foreskrift som regeringen meddelat, &r att riks-
dagens beslut om #ndring i bilagan inte kan avvaktas. Bestdmmelserna
om regeringens ritt att meddela foreskrifter dr avsedda att tillimpas
endast ndr smittrisken 4dr forhallandevis hog. En sadan foreskrift skall
snarast understéllas riksdagens prévning.

Bilagorna till smittskyddslagen (2004:000)

Nuvarande bilaga bendmns bilaga 1. Smittkoppor fors in som allmén-
farlig sjukdom. Den nya bilaga 2 innehdller de samhéllsfarliga sjuk-
domarna, se avsnitt 8.

15.2 Forslaget till lag om @ndring 1 karantdnslagen
(1989:290)

2§
Forslaget har behandlats i avsnitt 8.

Andringen innebidr att de samhéllsfarliga sjukdomarna enligt smitt-
skyddslagen (2004:000) fors in i uppréakningen av karantdnssjukdomar.

14 §

I denna paragraf foreskrivs bl.a. att den som pa grund av karantdnssjuk-
dom tvéngsisolerats enligt smittskyddslagen inte far resa ut ur landet.
Tvé punkter har lagts till i bestimmelsens forsta stycke med innebord att
samma regel skall gilla for den som skall hallas i1 karantén enligt 3 kap.
9 § smittskyddslagen och for den som genom beslut om avsparrning en-
ligt 3 kap. 10 § smittskyddslagen har férbjudits att 1dmna avspédrrat om-
rade.

15.3 Forslag till lag om @ndring i lagen (1989:225) om
erséttning till smittbdrare

1§
I bestimmelsen regleras den enskildes ratt till erséttning av statliga
medel d& han eller hon tvingats avstd fran forvérvsarbete pd grund av
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beslut om extraordindra smittskyddséatgarder. Forslaget har behandlats i
avsnitt 11.

I paragrafens forsta stycke konstateras att lagen innehaller foreskrifter
om erséttning av allmidnna medel till smittbdrare. I andra stycket definie-
ras begreppet smittbdrare. Det foreskrivs dér att med en smittbdrare for-
stas i lagen dels den som har eller kan antas ha en smittsam sjukdom utan
att ha forlorat sin arbetsforméaga till foljd av sjukdomen, dels den som for
eller kan antas fora smitta utan att vara sjuk i en smittsam sjukdom. En
grundldggande forutséttning for att ndgon skall ha ritt till ersdttning &r
salunda att han skall anses vara smittbérare.

En ny tredje punkt infors i andra stycket. Harigenom utvidgas defini-
tionen av begreppet smittbdarare. Med smittbdrare forstas i lagen dven
personer som, utan att tillhdra ndgon av de kategorier som 1 dag anses
som smittbérare, kan antas ha varit utsatta for smitta av en samhllsfarlig
sjukdom. De sjukdomar som enligt utredningens forslag har omedelbar
aktualitet &r som framgatt av tidigare avsnitt smittkoppor och SARS.

38

Av 2 § forsta stycket framgar att ersittning utges i form av smittbérar-
penning och resekostnadserséttning. Enligt 3 § har en smittbérare rétt till
smittbdrarpenning om han maste avsti fran forvirvsarbete pad grund av
antingen beslut enligt smittskyddslagen eller livsmedelslagen eller fore-
skrifter som har meddelats med stdd av sistnimnda lag (punkt 1) eller
vissa typer av ldkarundersokning eller hilsokontroll som smittbédraren
genomgar utan att beslut enligt punkt 1 har fattats (punkt 2).

Ett nytt andra stycke infors i paragrafen. Enligt detta undantas den som
omfattas av beslut om hilsokontroll enligt 3 kap. 8 § smittskyddslagen
eller beslut om avspérrning enligt 3 kap. 10 § smittskyddslagen fran
ritten till smittbdrarpenning.

8§
I denna paragraf foreskrivs att smittbdrarpenning far séttas ned eller dras
in om smittbéraren inte foljer forhallningsregler som har getts med stdd
av smittskyddslagen eller sérskilda villkor i samband med beslut enligt
livsmedelslagen eller foreskrifter som meddelats med stéd av sistndmnda
lag.

Genom ett tilldgg 1 bestimmelsen far smittbdrarpenningen dven séttas
ned om smittbdraren Overtrdder forbud om karantdn enligt 3 kap 9 §
smittskyddslagen. Vidare har paragrafen undergitt en redaktionell for-
dndring. Ett fall som kan foranleda tillimpning av paragrafen i karanténs-
fallen dr att den som beslutet avser haller sig undan sa att verkstéllig-
heten inte kan péborjas utan drojsmél. Ett annat &r att han genom att
avlidgsna sig fran anvisad vistelseplats fordrojer eller forhindrar verk-
stdlligheten.
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15.4 Forslaget till lag om @ndring 1 lagen (1997:238) om
arbetsloshetsforsakring

16 §

Enligt 12 § 1 denna lag géller bl.a. som forutséttning for rétt till erséttning
vid arbetsloshet att sokanden under en ramtid av tolv ménader omedel-
bart fore arbetsloshetens intrdde haft forvarvsarbete i viss angiven om-
fattning. I 16 § finns en bestdmmelse om vad som giller nir ramtid skall
bestdmmas enligt 12 §. Enligt punkt 6 1 bestimmelsen géller bl.a. att den
tid da den sokande varit forhindrad att arbeta pa grund av beslut enligt
smittskyddslagen eller livsmedelslagen eller foreskrifter som har med-
delats med stod av livsmedelslagen inte skall rdknas.

Ett nytt andra stycke infors 1 paragrafen, varigenom den tid dd en
arbetssokande varit forhindrad att arbeta pd grund av beslut om hilso-
undersokning eller avspérrning enligt smittskyddslagen, dock inte undan-
tas vid berdkningen av ramtiden.
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Sammanfattning av betdnkandet Extraordinért
smittskydd (SOU 2003:83)

I mars 1999 lade 1996 ars Smittskyddskommitté fram betdnkandet
(SOU 1999:51) Smittskydd, samhille och individ. Betdnkandet innehal-
ler bl.a. ett antal lagforslag pd smittskyddsomradet. Efter ytterligare ut-
redningsarbete beslot regeringen i april innevarande ar att begidra Lag-
radets yttrande Over bl.a. ett forslag till ny smittskyddslag. Lagradet av-
gav sitt yttrande 1 juni manad. Utlatandet innebar bl.a. att Lagradet inte
hade nagra inviandningar betrdffande lagens uppldggning och systematik.
Det kan antas att regeringen inom kort i en proposition foresléar riksdagen
att med vissa jimkningar i frdga om detaljer anta det granskade forslaget
och att de nya reglerna skall trdda i kraft den 1 juli 2004.

I januari innevarande ar beslot regeringen att ytterligare komplettera
utredningsarbetet genom att tillsdtta en enmansutredning. I direktiven for
utredningen hénvisades bl.a. till att infektionssjukdomar som blossar upp
i en del av virlden i dag har en mycket storre spridningspotential dn tidi-
gare. Vidare betonades risken for terrorhandlingar i form av avsiktlig
spridning av biologisk smitta. Det framholls ocksa att ett utbrott av en
allvarlig smittsam sjukdom i1 Sverige eller 1 Sveriges omvirld kunde vara
s& allvarligt eller s omfattande att det inte kunde hanteras inom sam-
hillets normala smittskydd. I en sddan extrem situation kunde samhillet
vara i behov av ett snabbt ingripande med extraordindra smittskydds-
atgirder.

Utredningen har i enlighet med sina direktiv koncentrerat sitt arbete pa
det personinriktade smittskyddet, dvs. pa smittskyddséatgédrder som syftar
till att forhindra spridning av smitta frdn person till person och pa atgir-
der som riktar sig till ménniskor. Det objektinriktade smittskyddet, dvs.
det som ror atgirder som riktar sig mot objekt eller djur, har inte ingétt 1
utredningsuppdraget.

For att f4 underlag for utredningsarbetet har utredningen inh&@mtat
upplysningar och synpunkter frdn myndigheter som har centrala uppgif-
ter pé smittskyddsomradet. Salunda har vid sammantrdden med foretra-
dare for Socialstyrelsen, Smittskyddsinstitutet (SMI) och Smittskydds-
lakaren 1 Stockholm diskuterats bl.a. behovet av 6kade mdojligheter att
vidta tvangsatgidrder mot enskilda. Vid kontakter med Riksforsidkrings-
verket och Kammarkollegiet har uppgifter erhdllits bl.a. om tillimp-
ningen i praxis av géllande regler om ersittning av allménna medel till
enskilda som drabbats av smittskyddsatgirder. Livsmedelsverket, Arbets-
miljoverket, Krisberedskapsmyndigheten och Landstingsférbundet har
lamnat upplysningar angdende smittskyddsarbetet inom sina respektive
omréden.

De sjukdomar som statt i forgrunden under utredningsarbetet dr smitt-
koppor och SARS. Nir det giller smittkoppor har sjukdomen visserligen
ansetts utrotad alltsedan 1970-talet. Det har emellertid framkommit far-
hagor att sjukdomen kan komma att spridas pa nytt genom smittkopps-
virus som utvecklas till ett biologiskt stridsmedel. I frdga om bade smitt-
koppor och SARS har utredningen gjort den bedomningen att dessa sjuk-
domar f.n. utgér de allvarligaste hoten sévitt géller epidemisk spridning
av extremt farliga sjukdomar.
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109



Bade enligt gidllande smittskyddslag (1988:1472) och enligt den fore-
slagna nya smittskyddslagen har de myndigheter som ansvarar for smitt-
skyddet mojlighet att 1 vissa situationer genomfora smittskyddsétgarder
mot den enskildes vilja. Vid ett antal sérskilt svdra smittsamma sjuk-
domar kan sdlunda myndigheterna pa vissa villkor besluta om bl.a.
tvangsundersokning och isolering av personer som kan antas vara smit-
tade. I karantinslagen (1989:290) finns kompletterande bestimmelser
som &r avsedda att bl.a. ge skydd mot att vissa sjukdomar fors in i landet
genom land-, luft- eller sjotrafik. I dag dr smittskyddslagen tillamplig pa
SARS men inte pa smittkoppor. Karantdnslagen omfattar f.n. inte ndgon
av dessa sjukdomar. Utredningen foreslar nu lagéndringar som innebér
att smittskyddslagen skall vara tillimplig dven pa smittkoppor och att
karantinslagen skall omfatta bade smittkoppor och SARS. Vidare fore-
slar utredningen vidgade mojligheter till tvAngsingripanden nédr det géller
smittkoppor och SARS.

I dag och enligt den nya smittskyddslagen géller som forutséttning for
att en tvangsundersokning skall f4 genomforas att den enskilde har an-
ledning att misstdnka att han bar pd nagon av de allvarliga sjukdomar
som anges sdrskilt i lagen. Utredningen foreslar nu for det fallet att det
finns risk for spridning av smittkoppor eller SARS att smittskyddslékaren
skall fa besluta att den som anldnder till Sverige frdn utlandet skall
genomgd en hélsokontroll pa platsen for inresan. For ett sddant beslut
krévs inte att var och en av dem som skall kontrolleras kan misstidnkas
vara sjuk. Det dr avsett att hdlsokontroller av detta slag skall kunna
genomforas i forsta hand pa flygplatser och i hamnar som har utrikes
trafik. De skall vara av summarisk natur. I regel skall de begrinsas till att
sjukvardspersonal samtalar med envar av passagerarna och under sam-
talen gor iakttagelser betrdffande forekomsten av eventuella sjukdoms-
symptom. Om det vid en hidlsokontroll pétrdffas ndgon som kan antas
vara sjuk 1 ndgon av de nidmnda sjukdomarna blir det mojligt att fore-
bygga att smittan sprids. Detta kan ske bl.a. genom att vederbérande om-
gdende tas om hand och isoleras antingen frivilligt eller enligt smitt-
skyddslagens regler.

Enligt bade géllande lag och den foreslagna nya smittskyddslagen
finns det mojlighet att pa sjukhus omhénderta den som kan antas ha blivit
smittad av en av ett antal i lagen uppraknade sjukdomar. I regel forutsitts
att vederborande foreter tecken pa sjukdom. Vidare giller vissa maximi-
tider for omhéndertagandet, enligt gidllande lag sju dagar och enligt den
nya lagen tvd veckor. Utredningen foreslar nu en vidgning av mojlig-
heterna till tillfilligt omhéndertagande genom en sérskild bestimmelse
om karantdn. Om det behdvs for att forhindra spridning av smittkoppor
eller SARS skall smittskyddsldkaren kunna besluta att hélla personer 1
karantdn (isolering) redan pa den grunden att de kan antas ha varit utsatta
for smitta av nagon av dessa sjukdomar. Nagra formella maximitider
foreslas inte. I stéllet skall isoleringen upphdra sa snart som det inte
langre finns skil for atgirden, dvs. i regel nér inkubationstiden for sjuk-
domen gitt till dnda. Inkubationstiden for smittkoppor anses f.n. vara
hogst 17 dagar och for SARS hogst 10 dagar. Isoleringen skall ske i av
landstinget anvisade lokaler, t.ex. 1 hotell, pensionat eller kursgérdar eller
undantagsvis 1 den isolerades egen bostad.
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Utredningen foreslar vidare en bestdmmelse om avspérrning av be-
grinsade omraden, t.ex. ett bostadskvarter, av smittskyddsskdl. Nagon
saddan bestaimmelse finns f.n. inte vare sig i géllande smittskyddslag eller
i regeringens lagforslag. Aven nir det giller avspirming #r forutsitt-
ningen for atgédrden att den behdvs for att forhindra spridning av nédgon
av de bada aktuella sjukdomarna. Ett beslut om avspérrning innebér for-
bud for den som vistas i omradet att ldmna det och forbud for den som
befinner sig utanfor omradet att besoka det. Det foreslas att Socialstyrel-
sen skall fatta beslut om avsparrning. Styrelsen skall ocksé kunna medge
undantag frdn saddana beslut.

Enligt utredningens forslag skall det bli mojligt att 6verklaga beslut om
karantdn och beslut att inte medge undantag fran avspéarrning. I bada fal-
len skall overklagandet ske hos ldnsrdtten. For handldggningen i léns-
ritten giller ett sérskilt krav pd skyndsamhet. Mélet skall tas upp till
avgorande senast inom fyra dagar fran det 6verklagandet kom in.

Det foreslds bli en uppgift for polismyndigheten att pa begéran lamna
bitrdde nédr beslut om hélsokontroll, karantdn eller avspérrning skall
verkstillas. Vidare foreslds en straftbestimmelse for den som handlar i
strid med ett beslut om avspdrrning. Enligt bestimmelsen straffas over-
trddelsen med boter.

I utredningens forslag har de nya bestimmelserna samlats i1 en sérskild
lag som skall komplettera smittskyddslagen. Den sérskilda lagen skall
bendmnas lagen om extraordinédra smittskyddsatgirder. Den skall tillam-
pas endast pad sjukdomar som anges i en bilaga till lagen. Utredningen
foreslar att bilagan vid ikrafttrddandet skall omfatta smittkoppor och
SARS. Det forutsétts emellertid att riksdagen skall kunna besluta att i
bilagan ta upp ytterligare sjukdomar. I brddskande fall skall regeringen
kunna fatta beslut att ndgon ytterligare sjukdom skall omfattas av lagens
bestimmelser. 1 sddana fall skall emellertid regeringens beslut snarast
understillas riksdagens provning.

Utredningen har ocksd dverviagt om och 1 vilken utstrickning de som
drabbas ekonomiskt av beslut enligt den foreslagna lagen skall ha rétt till
ersittning av allménna medel. Enligt utredningen finns det skél att det
allménna tar pé sig ett ekonomiskt ansvar for dem som péd grund av be-
slut enligt den foreslagna lagen har hallits i karantdn och dérfor tvingats
att avsta fran att forvdrvsarbeta. Det foreslas darfor att de som drabbats
pa det sittet skall vara beréttigade till ersdttning enligt den sérskilda
lagen (1989:225) om erséttning till smittbdrare. For andra kategorier
foreslas ddremot ingen ritt till ersédttning av allmédnna medel. Grundlag-
gande regler om ritten till ersédttning tas in 1 lagen om erséttning till
smittbdrare. Ddrutdver foreslds vissa mindre foljdédndringar i1 ett antal
andra forfattningar.

Utredningen foreslar att lagen om extraordindra smittskyddsatgérder
och samtliga forfattningsandringar skall trdda i kraft samtidigt med den
nya smittskyddslag som regeringen véntas foreslé, dvs. den 1 juli 2004.
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Forfattningsforslag i betdnkandet Extraordinért Bilaga 2

smittskydd (SOU 2003:83)

1 Forslag till
lag om extraordinédra smittskyddsatgérder

Harigenom foreskrivs foljande.
1§

I denna lag ges som komplettering till smittskyddslagen (2003:000) '
sdrskilda bestammelser till skydd mot spridning av vissa allménfarliga
sjukdomar. De sjukdomar som avses anges i en bilaga till lagen.

Om riksdagens beslut om &dndring 1 bilagan inte kan avvaktas, far
regeringen foreskriva att lagens bestimmelser skall tillimpas frdn den
tidpunkt regeringen bestimmer &dven pad annan allménfarlig sjukdom eller
pa sjukdom som anges 1 foreskrift som meddelats med stéd av 9 ap. 3 §
smittskyddslagen.

En foreskrift som meddelats med stod av andra stycket skall snarast
understéllas riksdagens provning.

2§
Om det finns risk for spridning av sjukdom som avses i 1§ far
smittskyddsldkaren besluta att den som anlédnder till Sverige fran utlandet
skall genomga hilsokontroll pa platsen for inresan.

38
Om det behovs for att forhindra spridning av sjukdom som avses i 1 §
far smittskyddsldkaren besluta att den som kan antas ha varit utsatt for
smitta av sjukdomen skall hallas i karantén i en viss byggnad eller inom
ett visst omrade. Ett sddant beslut innebdr forbud att 1dmna byggnaden
eller omrddet samt att dédr ta emot besok.

4§

Om det behovs for att forhindra spridning av sjukdom som avses i 1 §
far Socialstyrelsen besluta att ett visst omrade skall vara avspérrat. Ett
beslut om avspérrning innebér forbud for den som vistas i omréadet att
lamna det och forbud for den som befinner sig utanfor omrédet att besoka
det. Om det kan ske utan risk for spridning av sjukdomen féar Social-
styrelsen medge undantag fran beslutet om avspéarrning.

58
Begir den som pa grund av beslut enligt 3 § skall héllas i1 karantin att
beslutet inte ldngre skall giélla eller ansoker ndgon om undantag frén
beslut enligt 4 § om avspérrning dr beslutsmyndigheten skyldig att utan
drojsmaél prova fragan.
Finns inte langre skil for beslut enligt 3 eller 4 § skall beslutsmyndig-
heten omedelbart hidva beslutet.
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Bilaga 2
6§
Smittskyddsldkarens beslut enligt denna lag far 6verklagas hos allmén
forvaltningsdomstol om beslutet giller karantdn enligt 3 § eller upp-
horande av karantén enligt 5 §.
Socialstyrelsens beslut att avsld en begiran om undantag frén beslut
enligt 4 § om avspirrning far 6verklagas hos allmén forvaltningsdomstol.

78

Fragor som ankommer pa ldnsrétt enligt denna lag provas av den ldns-
ritt inom vars domkrets den som har beslutat i frdgan har sin verksamhet.

Lansrétten skall ta upp mal om karantén, upphorande av karantén eller
undantag fran beslut om avspérrning till avgérande senast inom fyra
dagar frin det overklagandet kom in.

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

838
Beslut enligt denna lag géller omedelbart.

9§

Polismyndighet skall lamna bitrdde pa begédran av smittskyddsldkaren
vid verkstillighet av beslut om hilsokontroll enligt 2 § eller karantdn
enligt 3 § och pa begéran av Socialstyrelsen vid verkstillighet av beslut
om avsparrning enligt 4 §.

10 §
Den som overtrdder forbud som avses i1 4 § straffas med boter. Vid
ringa brott skall dock ej domas till ansvar.

11§
Smittskyddsldkaren fir uppdra 4t en erfaren lédkare vid en smittskydds-
enhet eller vid en infektionsklinik inom landstinget att fullgéra uppgifter
som smittskyddsldkaren har enligt denna lag.

12 §
Om ritt till erséttning for den som pa grund av beslut enligt 3 § méaste
avstd frdn forvirvsarbete finns bestdmmelser i lagen (1989:225) om er-
séttning till smittbérare.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2004.

Bilaga

Sjukdomar som avsesil §

— smittkoppor

— svar akut respiratorisk sjukdom (SARS)
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