18 Vardgivarbegreppet m.m.

Bedomning: Det finns inte skil att férindra den nuvarande
definitionen av begreppet virdgivare.

Forslag: Det inférs en bestimmelse 1 tandvirdslagen
(1985:125)om att det inom tandvirden ska finnas nigon som
svarar for verksamheten (verksamhetschef).

18.1 Overviaganden

Utredningen har flera gdnger under arbetet stott pd uppfattningen
att begreppet vardgivare ir otydligt och att det vore énskvirt med
ett fortydligande. Begreppet vdrdgivare definieras i 1 kap. 3§
LYHS som “fysisk eller juridisk person som yrkesmdssigt bedriver
hilso- och sjukvdrd”. Sdvil kommuner, landsting, aktiebolag och
t.ex. handelsbolag ir juridiska personer. Det betyder att bedrivs
hilso- och sjukvirdsverksamheten 1 nigon av dessa associations-
rittsliga former dr bolaget, kommunen eller landstinget att betrakta
som virdgivare. Har diremot en kommun eller ett landsting triffat
avtal med ett privat foretag om att pd uppdrag av kommunen eller
landstinget tillhandah8lla hilso- och sjukvird ir det privata fore-
taget att betrakta som virdgivare i lagens mening. Avgérande ir
alltsd vem som bedriver hilso- och sjukvirden.

Det sagda innebir t.ex. att om Socialstyrelsen 1 sin tillsynsverk-
samhet anser att det finns allvarliga missfoérhillanden av betydelse
for patientsikerheten pd en klinik inom ett universitetssjukhus och
beslutar att foreligga vardgivaren att avhjilpa missférhdllandena
ska foreliggandet riktas mot den juridiska personen landstinget
inom vilket sjukhuset ir beliget. Det finns ménga olika organisa-
tioner pd hilso- och sjukvirdsomridet. Allt ifrdn enmansforetag
dir yrkesutdvaren och vdrdgivaren ir en och samma person till
exempelvis aktiebolaget Praktikertjinst som bestdr av ca 2 500 s.k.
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driftsenheter vars stillféretridare ir anstillda av Praktikertjinst
AB. Praktikertjinst AB ir i lagens mening virdgivare, trots att
foretaget sdledes kan sigas bestd av ca 2 500 olika foretag.

En juridisk person kan aldrig bira ett straffrittsligt ansvar. Det
finns dock flera bestimmelser i svensk lagstiftning som stipulerar
straffrittsligt ansvar for stillforetridare for juridiska personer. Ett
sddant exempel ir bestimmelsen 1 3 kap. 10§ brottsbalken av
vilken foljer att den som uppsétligen eller av oaktsamhet har &sido-
satt vad som 1 enlighet med arbetsmiljolagen (1997:1160) alegat
honom till férebyggande av ohilsa eller dédsfall kan démas for
arbetsmiljobrott. Vilken fysisk person inom exempelvis ett aktie-
bolaget eller en kommun som kan stillas till svars f6r arbetsmiljo-
brott fir avgéras dels utifrin de bestimmelser som reglerar
respektive organisationsform, dels utifrin om och 1 s fall pd vilket
sitt ansvaret har delegerats inom respektive organisation. Det finns
en omfattande rittspraxis betriffande detta p4 arbetsmiljomradet.

I mer omfattande och komplexa verksamheter som exempelvis
landstingens hilso- och sjukvirdsverksamhet madste stillas hoga
krav pd hur ansvaret delegeras. Leder en delegering av ansvaret till
att vrdgivaren frinhinder sig sina mojligheter till 6verblick och
kontroll av verksamheten dirfér att ansvaret fér patientsikerheten
sprids pa f6r mdnga befattningshavare bor detta i ansvarshinseende
falla tillbaka pa virdgivaren.

Utredningen har overvigt att foresld att vdrdgivarna ska vara
skyldiga att 1 sitt stille utse en sirskild befattningshavare med
overgripande ansvar for patientsikerhetsarbetet 1 verksamheten.
Det finns dock redan i dag flera forfattningsreglerade funktioner
inom hilso- och sjukvirden bla. verksamhetschef, medicinskt
ansvarig sjukskoterska, chefsoverlikare och patientansvarig likare
som alla har uppgifter av betydelse for patienternas sikerhet.! Att
féra in ytterligare en férfattningsreglerad funktion vid sidan av
dessa skulle riskera att skapa otydlighet om de olika funktionernas
uppdrag och ansvar. Nigot sidant forslag limnas dirfér inte.

Diremot anser utredningen att det dven for tandvirden bér
finnas ett motsvarande krav pd att det ska finnas en verksamhets-

! Betriffande verksamhetschef, se 29 § HSL, férordningen (1996:933) om verksamhetschef
inom hilso- och sjukvirden samt Socialstyrelsens allminna rdd (SOSFS 1997:8) om
verksamhetschef inom hilso- och sjukvirden. Betriffande medicinskt ansvariga
sjukskoterska, se 24 § HSL, 2 kap. 5§ férordningen (1998:1513) om yrkesverksamhet pa
hilso- och sjukvirdens omride samt Socialstyrelsens allminna rdd (SOSFS 1997:10) om
medicinskt ansvarig sjukskdterska i kommunernas hilso- och sjukvird.. Betriffande
chefsdverlikare se t.ex. 29 § HSL samt lag (1991:1128) om psykiatrisk tvingsvard.
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chef. Kravet pd att det i all hilso- och sjukvirdsverksamhet ska
finnas en verksamhetschef inférdes, som redovisats 1 avsnitt 8.3,
for att skapa tydlighet 1 ledningsfunktionen i hilso- och
sjukvdrden. Syftet dr att det i stora och komplexa organisationer
ska finnas en person som svarar for verksamheten som patienter,
anhoriga och tex. tillsynsmyndigheten kan vinda sig till. Bestim-
melsen om verksamhetschef giller dock all hilso- och sjukvards-
verksamhet oavsett omfattning och organisationsform. Att det inte
inférdes nigot krav pd verksamhetschef inom tandvirden berodde
pd att organisationerna pd tandvirdsomridet sillan ir speciellt
komplexa och att det dirfér vanligtvis inte innebir nigon svirighet
att identifiera vem som ir ansvarig fér verksamheten. Samma sak
giller 1 allt visentligt ocksd 1 dag men eftersom verksamhetschefs-
funktionen kan férvintas bli en nyckelfunktion i vdrdgivarnas
patientsikerhetsorganisation bér samma funktion finnas ocksd
inom tandvirden di denna verksamhet 1 allt 6vrigt betriffande
patientsikerhet kommer att omfattas av samma regler som hilso-
och sjukvérden.
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19  Ansvarssystemets utformning

Forslag: Nuvarande bestimmelser om disciplinansvar ersitts
med utdkade mojligheter att féreskriva provotid for legitimerad
personal som bedéms utgora en fara for patientsikerheten.
Nuvarande bestimmelser om &terkallelse av legitimation och
annan behérighet att utéva yrke inom hilso- och sjukvirden
forindras pd s8 sitt att det tydliggors att dven allvarlig brottslig-
het utan samband med yrkesutévningen ska kunna utgéra grund
for dterkallelse av legitimation eller annan behérighet. Dirut-
over foreslds ytterligare grunder for dterkallelse av legitimation
fér den som under provotid pd nytt gor sig skyldig tll ndgot
som hade kunnat féranleda prévotid. Vidare foreslds att reglerna
for interimistisk dterkallelse av legitimation och annan behérig-
het skirps.
Bedémning: Det saknas anledning att féra 6ver bestimmelsen 1
5 kap. 4 § andra stycket LYHS om férbud mot dubbelbestraff-
ning till lag (2010:000) om patientsikerhet m.m.

19.1 Overviganden

Frigestillningen — huruvida nuvarande ansvarssystem dr indamals-
enligt ur ett patientsikerhetsperspektiv — ir komplicerad. Frige-
stillningen kan, betriffande den del av ansvarssystemet som
innefattar disciplinansvaret, formuleras pd féljande sitt. "Bidrar det
strafthot som disciplinpdfoljderna utgér till att 6ka patientsiker-
heten eller inverkar hotet om disciplinpdf6ljd negativt pd patientsi-
kerheten?” Frigan om straffhotets betydelse fér att formd
minniskor att inte vara vrdslésa eller uppsdtligen begd brott ir en
ofta diskuterad friga inom sambhillet och det finns ett flertal olika
dsikter foretridda huruvida strafthot 1 sig verkligen har en individu-
alpreventiv och allminpreventiv funktion. Det finns de som menar
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att tanken om att det ir straffhotet som avhiller minniskor frén att
begd brott ir ett underkinnande av minniskan som humanist.
Minniskor skulle inte borja begd brott bara for att straffen togs
bort. Andra vill tona ned straffets individual- och allminpreventiva
funktion och 1 stillet betona straffet som skyddsitgird — fingelse-
straff behovs for att skydda samhillet mot vissa brott. De flesta
debattorer ifrigasitter dock inte att klandervirda beteenden bor
rendera 1 nigon form av reprimand. Att uppsétligen 6vertrida en
handlingsregel som tillkommit for att skydda exempelvis patienter
méste nog 1 de allra flesta fall anses som klandervirt. Men frigan ir
om det ir lika klandervirt att av oaktsamhet 6vertrida en hand-
lingsregel? Tanken om straffets allmin- och individualpreventiva
funktion bygger pa resonemanget att vi som minniskor har en val-
mojlighet, dvs. att vi kan vilja mellan att folja regeln eller inte.
Oaktsamhetsbrottet ir komplicerat pd det viset att det “triffar”
hindelser dir det inte gir att visa att girningsmannen ens insdg att
han eller hon gjorde fel. Det klandervirda ligger 1 att personen 1
friga har avvikit frin erforderlig aktsamhet. Diri ligger dels ett krav
pd att handlandet ska ha avvikit frin ett aktsamt beteende, dels att
det kunnat begiras av personen att han borde ha iakttagit erforder-
lig aktsamhet.

Utredningen har triffat och talat med ménga som arbetar inom
hilso- och sjukvirden och de allra flesta av dessa har uppgivit att de
inte ifrigasitter att det finns ett ansvarssystem. Vad mdinga dir-
emot dr kritiska till dr att det nuvarande ansvarssystemet, enligt
deras uppfattning, enbart fokuserar pd vad de som yrkesutovare har
gjort eller inte gjort. Det tas ingen hinsyn till att den anmilde kan-
ske har forsatts 1 en omdjlig situation pd grund av bakomliggande
orsaker som de sjilva inte har haft mojlighet att pdverka. Detta ir
dock en felaktig uppfattning — regelverket dr utformat pd ett sidant
sitt att bakomliggande orsaker ska beaktas, nir en yrkesutovares
handlande i efterhand granskas. Disciplinpaféljd fir underlitas om
felet 4r ringa eller om det framstdr som ursiktligt (5 kap. 3§
LYHS). Ursiktlighetsrekvisitet inférdes i samband med tillkoms-
ten av disciplinpdfoljdslagen som tridde i kraft dr 1994. Motiven till
ursiktlighetsrekvisitet var att det ansigs otillfredsstillande att det
enligt di gillande bestimmelser inte fanns ndgon mojlighet att ta
hinsyn till bakomliggande omstindigheter. I férarbetena ges bl.a.
foljande exempel; att arbetstagare begdtt ett fel till foljd av en
orimlig arbetsbelastning, bristfillig utrustning, avsaknad av kolle-
gor som kan rddfrigas, felaktiga eller bristande rutiner, otillrickliga
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resurser for vdrden samt att organisationen varit olimplig.' Ritts-
praxis innehiller flera exempel dir ovan redovisade faktorer pd vad
som kan konstituera ursiktlighet har lett till att disciplinpafoljd har
underl3tits.”

Utredningen om forbittrad tillsyn dver hélso- och sjukvdrdsperso-
nalen (dir 1994:118) genomforde dr 1995 en enkitundersékning
riktad till hilso- och sjukvidrdens huvudmin i vilken man bl.a. fri-
gade vilka &tgirder dessa 1 egenskap av virdgivare vidtar i
forhdllande till egen personal som har tilldelats disciplinpaféljd i
form av varning.’ De flesta som tillfrigades ansig att en meddelad
varning medverkade till att den varnade dndrade sitt sitt att skota
arbetet. Flera virdgivare vidtog ocksd dtgirder for att stodja dem
som tilldelats disciplinpdféljd, exempelvis handledning. Detta
resultat skulle kunna tas till intidkt fér att disciplinpdfoljd leder till
Okad patientsikerhet. Men dven hir kan diskuteras om det ir disci-
plinpafsljden i sig som leder till ett férindrat arbetssitt eller om
samma resultat skulle ha uppnitts dven om den enskilde yrkesut-
ovarens behov av kompetensutveckling hade uppmirksammats pd
annat sitt — exempelvis av Socialstyrelsen i samband med utredning
av det intriffade.

Det finns enligt utredningens uppfattmng inget allmanglltlgt
svar pd fragan huruvida disciplinansvaret 1 sig har nigon positiv
effekt pd patientsikerheten. Man kan vilja att tro att hilso- och
sjukvirdspersonalen skulle bérja bryta mot lagstiftning m.m. om
disciplinpdféljderna avskaffades eller si kan man vilja att tro att
hilso- och sjukvirdspersonalen alltid — oavsett straffhot — forsoker
folja de forfattningar som finns och gor sitt bista for sina patienter.

Den andra delen av den ovan formulerade frigestillningen —
inverkar hotet om disciplinpdfolid negativt pd patientsikerbeten — ir
lika komplicerad att besvara. Det finns, som redovisats ovan i
avsnitt 4, flera studier vars resultat kan tolkas som att existensen av
disciplinpdféljd har negativa konsekvenser fér patientsikerheten. I
undersokningar som har gjorts betriffande avvikelserapportering
har hilso- och sjukvirdspersonal uppgett att de inte rapporterar
avvikelser dirfor att de dr ridda f6r att bli f6remal f6r disciplinira
dtgirder.* Det finns vidare studier om administrationsbérdan inom
hilso- och sjukvirden som visar att det forekommer att hilso- och

' Se prop. 1993/94:149, s. 93 samt s. 122.

2 Se t.ex. KamR 8173-1995, KamR 3196-1996, KamR 7900-1996 samt RA 1996 ref. 65.
3SOU 1995:147, 5. 92 ff.

*Se avsnitt 4.5.

313



Ansvarssystemets utformning SOU 2008:117

sjukvirdspersonal ¢verdokumenterar for att ha ryggen fri om de
blir anmilda.” Nigot som ”stjil” tid frin det direkta patientarbetet.
Disciplinansvaret anses ocksd av minga som arbetar med siker-
hetsfrigor inverka negativt pd sikerhetsarbetet inom hilso- och
sjukvdrden. Negativt pd s8 sitt att fokus — nir en avvikelse intriffat
— hamnar p4 frigan huruvida en enskild yrkesutdvare har gjort fel
eller inte — nir man 1 stillet borde granska hindelsen 1 sig. Fokuse-
ringen pid den enskildes ansvar anses vidare motverka 6ppna
diskussioner, som skulle bidra till ett lirande av det intriffade.

Det ir givetvis svirt att veta om det dr ridslan for att {3 en
erinran eller varning 1 sig som dr den avgdrande faktorn eller om
det finns andra bevekelsegrunder for att inte tala 6ppet om och
rapportera avvikelser. En sidan tinkbar och hoégst minsklig
bevekelsegrund skulle kunna vara att det i sjilva verket ir ridslan
for att utsittas for chefers och kollegors ringaktning som ir en
avgorande faktor till varfér man inte talar 6ppet om egna och
andras misstag.®

Utredningen har noterat att det i patientsikerhetssammanhang
sillan talas om vad arbetsgivaren gor for att sikerstilla att anstilld
personal féljer forfattningar, interna rutiner m.m. Det synes finnas
en allmin uppfattning bide bland allminheten och bland chefer
m.fl. inom hilso- och sjukvirden att om anstilld hilso- och sjuk-
vérdspersonal bryter mot regelverket ir detta en friga mellan staten
(Socialstyrelsen och HSAN) och den enskilde yrkesutovaren.
Detta synsitt férvanar eftersom arbetsgivaren (virdgivaren) enligt
HSL och TvL har en skyldighet att bedriva hilso- och sjukvird och
tandvard s3 att kraven pd god vird uppfylls. I detta ligger naturligt-
vis ett ansvar for att dels sikerstilla att anstillda arbetar i enlighet
med férfattningar och interna rutiner, dels vidta adekvata dtgirder
om de anstillda bryter mot regelverket. Utredningens bedémning
ir att det nuvarande ansvarssystem inom hilso- och sjukvirden
bidrar till att det har blivit pd detta sitt. Att staten férfogar 6ver
”disciplinansvarsverktyget” verkar allmint tolkas som att det ir
statens och inte arbetsgivarnas ansvar att agera mot anstilld hilso-
och sjukvdrdspersonal som inte fullgér sitt arbete pd ett korrekt
sitt. Det vore sannolikt bittre om fokus mer var inriktat pd vad

> Se t.ex. Socialstyrelsens redovisning av ett regeringsuppdrag — Omfatiningen av administra-
tion i sjukvdrden, Socialstyrelsen 2000.

¢ Se t.ex. Revisionsrapporten Avvikelsehantering — att lira av misstagen. Kirurgkliniken vid
Sahlgrenska sjukhuset, Vistra Gotalandsregionen, mars 2008, Ohrlings PRICEWATER-
HOUSECOOQOPERS av vilken bla. framgir att merparten av de intervjuade anser att det
rider lag tolerans f6r avvikelser/misstag pd arbetsplatsen.
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vardgivaren gor for att sikerstilla att verksamheten bedrivs 1 enlig-
het med gillande regelverk, och att nir en enskild bryter mot
regelverket dr detta 1 forsta hand nigot som arbetsgivaren méste ta i
tu med. Mot férda resonemang kan invindas att det inte dr mojligt
att overldta det disciplinira systemet it vdrdgivarna/arbetsgivarna
dirfor att det finns minga ensamféretagare som di s3 att siga
skulle undgd disciplinansvaret. Nigon riktigt bra 18sning finns
formodligen inte, men utredningen ir benigen att gora antagandet
att det totalt sett sannolikt finns mer att vinna dn att forlora i
patientsikerhetshinseende genom att fokusera pd arbetsgivarna/
vérdgivarnas skyldighet att tillhandahilla en god och siker hilso-
och sjukvird. De som arbetar som ensampraktiker ir i lagens
mening bide hilso- och sjukvirdspersonal och virdgivare vilket
betyder att samhillet kan ingripa mot dem i deras egenskap av
vardgivare. De allra flesta ir dessutom legitimerade varfér dven
provotid och dterkallelse av legitimation kan komma 1 friga.

19.2 Disciplinansvaret

Forslag: Nuvarande bestimmelser om disciplinansvar ersitts av
en utdkad provotidspafoljd.

Utredningen kan som tidigare har nimnts inte leda 1 bevis huruvida
forekomsten av ett disciplinansvar gagnar patientsikerheten eller
inte. Vad som diremot kan konstateras ir att disciplinansvaret rent
faktiskt synes ha en negativ inverkan pd personalens benigenhet att
rapportera avvikelser och pa deras vilja att 6ppet diskutera negativa
hindelser. Dessutom leder disciplinansvaret till en ur ett patientsi-
kerhetsperspektiv olycklig fokusering pd huruvida enskilda yrkes-
utdvare har gjort fel eller inte. Det enda som — ur ett patientsiker-
hetsperspektiv — motiverar ett bibehillande av disciplinansvaret ir
teorin om dess individual- och allminpreventiva funktion, dvs. att
risken for att drabbas av en disciplinpaféljd bidrar till att hilso- och
sjukvdrdspersonal foljer de regler som finns. En utménstring av
disciplinpdféljderna, varning respektive erinran, skulle inte innebira
att staten avhinder sig sin mojlighet att prova klagomdl frin
patienter eller sina mojligheter att reagera pd normévertridelser.
Tillsynsmyndigheten skulle pd samma sitt som i dag ha méjlighet
att utreda klagomal och kunna uttala sig om huruvida den anmaildes

315



Ansvarssystemets utformning SOU 2008:117

agerande har varit acceptabelt eller inte. Skillnaden skulle enbart
vara att eventuell kritik inte lingre skulle kunna kombineras med
den administrativa pdféljden erinran eller varning — en pdféljd som
inte har ndgra som helst rittsverkningar f6r den som fir den. Det
faktum att erinran och varning inte innebir nigot mer in just en
”prickning” ir 1 sig ytterligare ett argument for att férindra nuva-
rande ansvarssystem. Om en legitimerad yrkesutévare gor sig
skyldig till ett enstaka misstag och det inte finns nigon som helst
anledning att misstinka att han eller hon varit medvetet oaktsam
eller agerat uppsatligt och det inte heller finns skil att tro att det
intriffade kommer att upprepas finns knappast skil att vidta ndgon
form av skyddsdtgird frin samhillet sida. Men om det diremot pd
goda grunder finns anledning att misstinka att det intriffade berott
pd ett medvetet (otilldtet) risktagande och/eller att det intriffade
inte var en engdngsforeteelse boér & andra sidan ingripandet inte
inskrinka sig till en ”prickning” utan innebira att konkreta krav
stills p3 yrkesutévaren. Ar det en icke legitimerad hilso- och sjuk-
vardspersonal ska virdgivaren/arbetsgivaren vidta de 3tgirder som
behovs for att sikerstilla patientsikerheten. Ar diremot yrkesut-
ovaren legitimerad bor innehavet av legitimation ifrdgasittas. Den
skyddsdtgird som ligger nirmast varning ir prévotid. Prévotid
innebdr tll skillnad fr8n disciplinpdfoljd att staten foljer
yrkesutdvaren under tre ir — vilket jimfért med en erinran eller
varning — definitivt dr ett effektivare sitt att sikerstilla att
patientsikerheten inte dventyras pa nytt.

Utredningens forslag dr att disciplinpdféljderna utmonstras ur
det hilso- och sjukvirdsrittsliga ansvarssystemet och att det i
stillet infors utdkade mojligheter for staten att tillgripa skydds—
dtgirden provotid 1 de fall en granskad yrkesutévare bedoms utgora
en risk for patientsikerheten. Mot forslaget kan invindas att
skyddsdtgirder inte kan tillgripas mot icke legitimerad hilso- och
sjukvirdspersonal.” Socialstyrelsen kommer dock, som papekats
ovan nir myndigheten utreder en negativ hindelse 1 hilso- och
sjukvirden och klagomal frin patienter och nirstdende, att kunna
rikta kritik mot icke legitimerad personal nir s8 ir befogat och —
inte minst viktigt — sdtta press pd ansvarig virdgivare att vidta
limpliga atgirder. Forslaget stodjer pd si sitt ett okat ansvars—
tagande frin virdgivarna vilket ir efterstrivansvirt. Nirmare

7 1 genomsnitt dliggs ca 5-6 icke-legitimerad hilso- och sjukvdrdspersonal disciplinpafsljd
per ar.
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overviganden betriffande forindrade regler om prévotid terfinns 1
foljande avsnitt.

19.3 Provotid

Forslag: Det infors utvidgade mojligheter att foreskriva provo-
tid for legitimerad hilso- och sjukvirdspersonal. Provotid ska i
hégre utstrickning dn tidigare kunna foreskrivas bla. nir en
legitimerad yrkesutdvare har &sidosatt bestimmelser till skydd
for patientsikerheten och det finns anledning att befara att
3sidosittandet av skyldigheten beror pd en bristande vilja eller
formiga att ritta sig efter de bestimmelser som giller i
patienternas eller patientsikerhetens intresse. Vidare infors en
mojlighet att kombinera féreskrift om provotid med foreskrift
om plan f6r prévotidens genomférande. Om den legitimerade
inte foljt planen ska legitimationen som huvudregel &terkallas.
Bedomning: Socialstyrelsen bor ges 1 uppdrag att dels foresld
ett system for extern granskning av kompetensen hos dem som
genomgar provotid pd grund av oskicklighet, dels 6verviga om
den offentligt finansierade virden ska vara skyldig att tillhanda-
hilla utbildningsplatser f6r dem som stir under provotid.

19.3.1 Overviaganden och forslag betraffande provotid
Inledning

Utredningen har fért férdjupade diskussioner med Socialstyrelsen
utifrdn 1 avsnitt 13.5 refererad utvirdering varvid Socialstyrelsen
har uppgett att myndigheten har f6r avsikt att se dver sina interna
riktlinjer och processer i syfte att dstadkomma en mer enhetlig
tillimpning av reglerna om provotid. Socialstyrelsen delar dock i
allt visentligt Kommunforskning i Vistsveriges slutsatser, dvs. att
regelverket bor forindras s att det blir méjligt att hantera yrkesut-
ovare som saknar engagemang och vilja att komma till ritta med de
problem som foranlett provotiden. Socialstyrelsen framhiller sir-
skilt behovet av regler som gor det mojligt for myndigheten att
uppstilla krav pd vad den som genomgir provotid ska kunna visa i
slutfasen av prévotiden.
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Nir ska provotid kunna foreskrivas?

Utredningen har 1 foregiende avsnitt féreslagit att disciplinpafolj-
derna ska utmonstras ur det hilso- och sjukvardsrittsliga ansvars-
systemet samt aviserat att det i stillet bor inforas utvidgade
mojligheter att féreskriva prévotid. Det finns flera skil till férslaget
men det kanske viktigaste dr att provotid till skillnad frin
disciplinpdféljd av utredningen bedéms vara en effektivare patient—
sikerhetsdtgird. Provotid innebir att den yrkesutévare som ir
foremdl for det statliga ingripandet sitts under skirpt kontroll
under tre r. Nigon motsvarande skirpt kontroll férekommer inte
betriffande de som &lagts en erinran eller varning. Den birande
tanken bakom férslaget att utmonstra disciplinansvaret och att i
stillet vidga méjligheterna att féreskriva provotid ir att det — ur ett
patientsikerhetsperspektiv — inte finns skil for staten att ingripa
med sanktioner mot en yrkesutévare som gor sig skyldig till
enstaka misstag 1 de fall det 1 6vrigt inte finns nigra indikationer pd
att yrkesutdvaren kan utgora en fara for patientsikerheten eller av
andra skil kan misstinkas vara olimplig att inneha legitimation.
Hir kan staten 1 stillet markera ett olimpligt forfarande genom
pipekanden och vigledande uttalanden, vilket lika tydligt kan
markera vad som dr acceptabelt eller inte. Finns diremot
indikationer pd att yrkesutévaren kan utgéra en fara for
patientsikerheten bér 4 andra sidan mojligheten att vidta
skyddsdtgirder vara mer omfattande in i dag.

Det finns enligt nuvarande bestimmelser tre grunder for
foreskrift om provotid. Oskicklighet, olimplighet for yrket samt
sjukdom eller liknande omstindighet. En yrkesutévare som inte
har fullgjort en forfattningsenlig skyldighet kan formellt sett redan
enligt nuvarande regler — frimst olimplighetsgrunden — bli foremail
for foreskrift om provotid. Det ska dock vara friga om en sddan
allvarlig hiindelse att varning inte framstdr som en tillrickligt ingri-
pande 3tgird eller att det pd grund av bestimmelserna i 5 kap. 2
eller 4 § inte 4r mojligt att meddela disciplinpafsljd. Aven oskicklig-
hetsgrunden forutsitter att ndgot allvarligt har intriffat, medan
grunden sjukdom eller liknande omstindighet kan tillimpas utan att
det har intriffat en allvarlig hindelse. Provotid pd grund av sjukdom
eller liknande omstindighet avser diremot risken for att den legiti-
merade 1 en nira framtid inte kommer att kunna utéva yrket
tillfredsstillande.
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Utredningens férslag dr att provotidsinstrumentet i in hogre
utstrickning in 1 dag bor f3 karaktiren av en skyddsitgird. Den
centrala frigestillningen nir prévotid évervigs bor vara huruvida
ifrigasatt yrkesutdvare kan utgdra en risk for patientsikerheten.
Fokus bor siledes flyttas frin bedomningen av om det yrkes—
utdvaren har gjort sig skyldig till ir ullrickligt allvarligt for att
motivera provotid till att avse en bedémning av huruvida yrkes—
utdvaren pd grund av det intriffade kan befaras utgéra en fara for
patientsikerheten. Den intriffade hindelsen 1 sig bor sdledes i
normalfallet tillmitas mindre betydelse och i stillet ska risken for
framtida negativa hindelser vara av avgérande betydelse. Det
betyder att det vanligtvis bér saknas anledning att féreskriva pro-
votid for en legitimerad yrkesutdvare som begitt ett misstag om
det inte finns ndgra indikationer pd att han eller hon tidigare har
begitt liknande misstag eller skil att tro att det ska hinda igen. A
andra sidan kan det finnas anledning att féreskriva provotid for en
yrkesutdvare som flera ginger har dsidosatt sina skyldigheter utan
att det har lett till att en patient (innu) har kommit till skada. Det
kan dock finnas anledning att aktualisera frigan om provotid dven
nir en skyldighet har dsidosatts for forsta gdngen om omstindig-
heterna idr sddana att det kan befaras att det intriffade kan komma
att upprepas. Sddana omstindigheter kan exempelvis vara att
yrkesutdvaren visar en ovilja att folja gillande regelverk eller att
yrkesutdvarens omddéme av ndgot skil kan ifrdgasittas. Exakt vilka
omstindigheter som ska kunna féranleda prévotid kan inte forut-
ses utan detta blir en sak for HSAN och férvaltningsdomstolarna
att avgora. Ett enstaka fel bor dock kunna féranleda prévotid om
felet dr allvarligt och oaktsamheten ir grov eller om oaktsamheten
pa annat sitt framstdr som anmirkningsvird men tillrickliga skil
for terkallelse av legitimationen inte foreligger. Grov oaktsamhet
kan tyda pd en bristande vilja eller formdga att ritta sig efter
gillande bestimmelser.

Vad hinder nir prévotiden har gitt ut — plan for prévotidens
genomforande samt kontroll av att provotidens syfte dr uppfyllt

Syftet med prévotid dr som tidigare nimnts att virna patientsiker-
heten. Prévotid kan sigas vara en villkorlig dom betriffande
dterkallelse av legitimation — en mojlighet for yrkesutévaren att visa
att han eller hon inte utgdr en permanent risk for patientsikerheten
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eller av andra skil inte dr limplig att inneha legitimation. I dag ir
regelverket utformat pd s sitt att gor sig yrkesutdvaren inte
skyldig till nya ”forseelser” under prévotiden faller hotet om
iterkallelse av legitimationen. Det kan ifrigasittas om denna
ordning befrimjar hog patientsikerhet, 1 varje fall nir det giller
provotid pd grund av oskicklighet eller missbruk. Har provotid
foreskrivits pid ndgon av nimnda grunder forutsitts att
yrkesutdvaren kommer tillritta med dessa problem under prévo—
tiden, annars kvarstdr ju tidigare konstaterade risker foér patient—
sikerheten.

Nuvarande lagstiftning uppstiller dock inte ett sidant krav utan
har proévotiden passerat utan att ytterligare anmirkningar kan riktas
mot yrkesutdvaren (se 5 kap. 7 § LYHS — p8 nytt varit oskicklig vid
utdévningen eller pd annat sitt visat sig olimplig att utdva yrket)
upphor provotiden. Det finns visserligen en mojlighet att pd nytt
meddela foreskrift om provotid (5 kap. 7 § andra stycket) men
denna mojlighet dr avhingig av att férutsittningarna f6r dterkallelse
av legitimation ir uppfyllda. Det sagda innebir, som ocksd fram-
héllits av Socialstyrelsen, att den som meddelats prévotid pd grund
av oskicklighet eller sjukdom eller liknande omstindighet kan undvika
en iterkallelse av legitimation genom att exempelvis hilla sig undan
under provotiden och dirmed undvika att uppvisa oskicklighet pd
nytt. Konsekvensen blir att han eller hon vid prévotidens utging
fortfarande kan lida av t.ex. missbruksproblem eller vara lika
oskicklig. Detta dr naturligtvis otillfredsstillande ur ett patientsi-
kerhetsperspektiv. Om syftet med provotiden ska uppnds bor
rimligtvis krav kunna stillas pd att yrkesutdvaren vidtar &tgirder
for att komma tillritta med de problem som féranledde prévoti-
den.

Socialstyrelsen foreslog 1 sitt remissyttrande 6ver utredningsfor-
slaget om provotid att myndigheten borde 8 mojlighet att
foreligga om vilka konkreta &tgirder som boér vidtas under
provotiden, men regeringen avfirdade detta forslag med hinvisning
till att Socialstyrelsen inte hade nigot utvecklat system som
garanterade vidareutbildning eller méjliggjorde évervakning av en
yrkesutdvare som meddelats provotid.® Det senare argumentet
giller inte lingre. Socialstyrelsen har 1 dag nistan tio &rs erfarenhet
av provotidsirenden och utvecklade rutiner for att félja yrkes—
utdvare under provotiden. Rutinerna ir visserligen 1 behov av en

8 Se prop. 1997/98:109, s. 120.
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dversyn, men 1 varje fall vissa av de handliggningsproblem som
Kommunforskning i1 Vistsverige identifierat i sin utvirdering ir
hinforliga till nuvarande regelverks utformning. Frdgan om utbild-
ning ir diremot fortfarande oldst, men det kan starkt ifrdgasittas
om denna svirighet ir nigot som det allminna ska ta ansvar f6r. En
intresseavvigning mdste hirvid goras mellan den enskilde
yrkesutdvarens intresse av att f§ behilla sin legitimation och det
allminnas intresse av hog patientsikerhet. Utredningen menar att
statens frimsta ansvar ir att sikerstilla att patienter fir en god och
siker vird och detta intresse bor inte 3 std tillbaka dirfér att staten
inte ansvarar for att en oskicklig yrkesutévare fir tillfille tll fort—
bildning. Ansvaret for detta bor 1 stillet pd ett tydligt sdtt placeras
hos yrkesutévaren sjilv. Vad staten diremot miste kunna géra till
sikerstillande av patientsikerheten ir att kontrollera att yrkes—
utdvaren vid provotidens utgdng har erforderlig kunskap och
kompetens. I detta syfte bor dels inféras en mojlighet att
kombinera foreskrift om provotid med féreskrift om plan for
provotidens genomférande, dels inforas ett system som mojliggor
kontroll av att syftet med prévotiden har uppnitts. I planen ska
anges vilka mél yrkesutdvaren ska ha uppnitt under provotiden.
Exempelvis genomgitt behandling mot missbruk, uppvisat
drogfrihet under viss tidsperiod eller férvirvat ny kunskap och
kompetens. Det kan diskuteras huruvida det ska uppstillas krav pd
samtycke frin den som planen ska gilla fér pd samma sitt som vid
skyddstillsyn med foreskrift om behandlingsplan (28 kap. 6 a§
brottsbalken). En sddan ordning ir dock mindre limplig eftersom
det 1 realiteten skulle innebira ett forhandlande om vilka krav som
ska vara uppfyllda for att legitimationsinnehavet inte ska ifriga-
sittas. I planen bor siledes anges vilka mil som ska uppnis. Hur
yrkesutovaren ska nd mélen bor diremot, precis som 1 dag,
ankomma pd yrkesutdvaren sjilv att avgora. Det bor ocksd fort—
sittningsvis dligga yrkesutdvaren att sjilv ordna auskultations—
mdjlighet och/eller den utbildning som han eller hon behover for
att ritta till sin kunskaps- och/eller kompetensbrist eller den
behandling som den som lider av missbruksproblem kan behéva
genomgd for att uppnd de mil som uppstillts 1 planen. Mot nu
foreslagen ordning kan anféras att det kan vara svirt for en
yrkesutdvare att ordna auskultation eller f8 en utbildningsplats.
Kommunforskning i Vistsveriges utvirdering visar dock att detta
har varit mojligt 1 flera provotidsirenden varfor svirigheterna inte
ska overdrivas. Det andra méjliga alternativet att dverviga dr att
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staten trots allt skulle ha ansvar for att tillhandahdlla utbildnings-
och auskultationsméjligheter. Detta skulle kunna uppnds genom
ett krav pd att exempelvis landets universitetssjukhus ska till-
handahilla platser fér dem som genomgir provotid for
oskicklighet. En sidan ordning torde inte {8 nigra mer betydande
ekonomiska konsekvenser eftersom antalet provotider pd grund av
oskicklighet ir relativt fi per &r. Utredningen ir dock inte beredda
att utan ytterligare utredning foresl3 en sddan ordning.

Vad giller mojligheten att vid prévotidens utgdng kontrollera
att yrkesutdvaren har nitt mélet med provotiden visar Kommun-
forskning 1 Vistsveriges utredning att detta bara ir mojligt ibland.
Detta idr naturligtvis inte tillfredsstillande. Ska patientsikerheten
sikerstillas mdste rimligtvis finnas ett fungerande system for
kontroll av att syftet med prévotiden har uppnétts. Exakt hur ett
sddant system ska anordnas ir en friga som inte varit méjlig att
dverviga inom ramen foér denna utredning, varfér den bor bli
foremdl for ytterligare overviganden. Socialstyrelsen har for
nirvarande 1 uppdrag att se 6ver reglerna om likarnas specialist-
yanstgdéring och myndigheten ska inom ramen fér detta bla.
foresld formerna for extern granskning av enskilda yrkesutdvares
kompetens infér utfirdande av specialistbevis. Socialstyrelsen bor
fd 1 uppdrag att dven Overviga hur legitimerad personal som stir
under provotid pd grund av oskicklighet ska kunna kompetens-
testas. Socialstyrelsen bor inom ramen fér samma uppdrag dven ges
1 uppdrag att overviga om den offentligt finansierade virden ska
vara skyldig att tillhandahilla utbildningsplatser fér den som stir
under provotid. I avvaktan pd en sidan utredning fir Social-
styrelsens &tgirder inriktas pd kontroll av att den legitimerade
under prévotiden genomgatt de dtgirder som planen foreskriver.

Det bor dven diskuteras vilken myndighet som ir mest limpad
att formulera milen samt vilken myndighet som ska besluta om
planen. Utredningen anser att den forstnimnda uppgiften bor
uppdras 3t Socialstyrelsen. Socialstyrelsen ir i egenskap av legitima-
tions- och tillsynsmyndighet mest limpad att vara den myndighet
som Overviger om provotiden bér kombineras med féreskrift om
plan fér provotidens genomférande. I de fall Socialstyrelsen finner
en sidan plan ndédvindig bér det ankomma pd myndigheten att
uppritta en sidan plan. Det har tidigare konstaterats att det inte
bér uppstillas nigot krav pd samtycke frin den som planen ska
gilla f6r. Det hindrar dock inte att upprittandet av planen bor
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foregds av ett samrdd med yrkesutévaren om planens innehdll och
genomforande.

Beslutet om att planen ska gilla bor diremot limpligen fattas av
HSAN eftersom planen ir avhingig av att HSAN fattar beslut om
foreskrift om prévotid. Hirigenom sikerstills dven att yrkesutéva-
ren fir en oberoende bedémning av huruvida uppstillda krav (mal)
ir rimliga.

Vad ska hinda om syftet med provotiden inte har uppndtts?

Provotid innebir som tidigare har konstaterats att yrkesutévaren
villkorat fir behilla sin legitimation under prévotiden. Enligt nuva-
rande regelverk ska legitimationen 3terkallas om yrkesutdvaren
under provotiden pd nytt har varit oskicklig eller om han eller hon
pd annat sitt har visat sig olimplig att utéva yrket. Frigan ir di vad
som ska gilla om en yrkesutovare inte uppfyller de krav som
uppstillts 1 en plan fér provotidens genomférande. Utredningen
menar att nir sd ir fallet boér presumeras att yrkesutévaren inte ir
limplig att inneha legitimation. Det vill siga &terkallelse av legiti-
mationen ska vara huvudregel. Det kan dock finnas sirskilda
omstindigheter som kan ursikta yrkesutévarens underldtenhet att
folja planen och det bor dirfér finnas en mojlighet att underlita
dterkallelse om yrkesutdvaren kan visa att han eller hon pd annat
sitt har kommit tillritta med de problem (missbruk, sjukdom eller
bristande kompetens) som foranledde prévotiden. Det finns redan
1 dag en mojlighet att underl3ta 3terkallelse dven om orsaken till
provotid inte har undanréjts och i stillet meddela foreskrift om
provotid ytterligare en ging. Denna mojlighet bor ocksd finnas
kvar.

Utredningen iterkommer i férfattningskommentaren till hur
aktuell bestimmelse och bestimmelserna om provotid limpligen
bér utformas (avsnitt 31.1 foreslagna kap. 8)
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19.4 Aterkallelse av legitimation och annan
behdrighet

Forslag: Nuvarande bestimmelser om aterkallelse av legitima-
tion och annan behorighet att utéva yrke inom hilso- och
sjukvirden forindras pd si sitt att det tydliggors att dven
allvarlig brottslighet utan samband med yrkesutévningen ska
kunna utgora grund fér terkallelse av legitimation eller annan
behoérighet. Dirutéver foreslds ytterligare grunder for dter—
kallelse av legitimation f6r den som under prévotid pd nytt gor
sig skyldig till ndgot som hade kunnat féranleda prévotid.

19.4.1 Bakgrund

I utredningens uppdrag har ingdtt att dverviga om de regler som
giller for dterkallelse av legitimation ir indaméilsenliga ur ett pati-
entsikerhetsperspektiv. Av direktiven framgir att det har riktats
kritik mot nuvarande bestimmelser — att kraven for terkallelse ir
for hogt stillda samt att det har utvecklats en praxis som innebir
att legitimerad personal méste visa sig vara exceptionellt oskicklig
och olimplig fér att en dterkallelse ska komma ifriga.

Nuvarande bestimmelser om 4terkallelse av legitimation bygger
pa de forslag som Medicinalansvarskommittén (MAK) limnade i
sitt huvudbetinkande ”Hilso- och sjukvirdspersonalen — Ansvars-
fridgor/Samverkan personal — patienter” (SOU 1978:26).

I betinkandet foreslogs att reglerna om 4terkallelse av legitima-
tion och mojligheterna att 3 ny legitimationen skulle vara inriktade
pd formdgan att utdva yrket, dvs. att vederbérande har teoretiska
och praktiska kunskaper samt ir limplig f6r yrket. Om férmigan
att utdva yrket tillfredsstillande inte lingre finns bér samhillet inte
genom legitimationen garantera kvaliteten 1 yrkesutdvningen,
oavsett vilken yrkesutdvare det dr friga om. MAK menade att i
huvudsak tvd omstindigheter borde utgora skil for dterkallelse av
legitimation. Den ena var att den legitimerade genom férsummelse
hade visat uppenbar olimplighet att utéva yrket. Den andra var att
den legitimerade p& grund av sjukdom eller liknande blivit
oférmogen att tillfredsstillande utéva yrket. I sistnimnda situation
borde legitimationen kunna 3terkallas utan att ndgon férsumlighet
forekommit som inneburit oférmiga att utdva yrket. Som
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dterkallelsegrund for legitimation pd grund av férsummelse menade
MAK att det var tillrickligt att 1 lag féreskriva att den legitimerade
visat grov oskicklighet vid utévning av sitt yrke eller pd annat sitt
visat sig uppenbart olimplig att utéva yrket. Betriffande 3ter—
kallelsegrunden sjukdom eller jamforbart forhillande foreslogs att
dterkallelsegrunden inte enbart skulle vara begrinsad tll psykisk
sjukdom eller annan rubbning av sjilsverksamheten utan att den
dven skulle omfatta somatisk sjukdom som medfort att yrkes—
utdvaren blivit oformégen att pd ett tillfredsstillande sitt utdva sitt
yrke.

Som en tredje grund for dterkallelse foreslogs att dterkallelse
dven skulle kunna ske p& begiran av den enskilde sjilv. Diremot
limnades inga forslag rorande 3terkallelse eller omprévning av
legitimation vid viss dlder. Dessa frigor hade diskuterats dels i pro-
positionen (1972:104), dels i Socialutskottets betinkande SoU
1976/77:33 och avvisats. MAK ansdg for sin del att det inte fanns
anledning att inféra ndgon sirskild 3ldersgrins efter vilken likare
inte lingre skulle vara behérig att utéva yrket. Aldersforandringar
kunde 1 vissa fall vara att jimstilla med sjukdom och 4terkallelse
kunde di bli aktuell om likaren dirmed blivit oférmégen att utdva
sitt yrke.

Den 1 juli 1980 tridde lagen (1980:11) om tillsyn 6ver hilso-
och sjukvirdpersonalen m.fl. (1980 irs tillsynslag) 1 kraft. Grund-
erna for dterkallelse av legitimation byggde pd MAK:s forslag.

Ar 1994 ersattes 1980 rs tillsynslag av tv4 lagar; dliggandelagen
(1994:953) (AL) och disciplinpaféljdslagen (1994:954) (DL).
Reglerna om 3terkallelse av legitimation fanns i DL. Reglerna om
dterkallelse av legitimation var 1 princip desamma som gillt enligt
1980 drs tillsynslag. I de fall det var friga om 4terkallelse av
legitimationen p& grund av sjukdom eller liknande omstindighet —
med eller utan interimistisk aterkallelse — inférdes 1 DL som ny
dterkallelsegrund att legitimationen skulle 3terkallas om yrkes-
utdvaren inte inom ett ir foljt foreliggandet att genomgd likar-
undersékning.

Reglerna om &terkallelse dndrades senast i samband med att
LYHS inférdes. D3 inférdes bestimmelser om prévotid och om
dterkallelse av legitimation 1 de fall yrkesutévaren under prévotiden
pa nytt varit oskicklig eller p& annat sitt visat sig olimplig att utdva
yrket. Dessutom inférdes en mojlighet att interimistiskt dterkalla
legitimationen i de fall friga uppkommit om att 3terkalla legitima-
tionen pd grund av uppenbar grov oskicklighet eller annan
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uppenbar olimplighet eller oskicklighet/olimplighet under prévo—
tiden. I friga om 4terkallelse pd grund av sjukdom eller liknande
omstindighet skedde inga férindringar 1 férhdllande till vad som
gillt enligt DL.

19.4.2 Gallande ratt

Nu gillande lagstiftning innehéller ett antal mer eller mindre preci-
serade grunder for terkallelse av legitimation. I 5 kap. 7§ LYHS
anges att legitimation att utéva yrke inom hilso- och sjukvirden
ska &terkallas om den legitimerade

1. varit grovt oskicklig vid utévningen av sitt yrke eller pd annat
sdtt visat sig uppenbart olimplig att utéva yrket,

2. pd grund av sjukdom eller ndgon liknande omstindighet inte
kan utdva yrket tillfredsstillande,

3. begir att legitimationen ska aterkallas och det inte finns hinder
mot dterkallelse frén allmin synpunkt,

4. 8lagts provotid och under prévotiden pd nytt varit oskicklig vid
utdvningen av sitt yrke eller pd annat sitt visat sig olimplig att
utdva yrket, eller

5. (5kap. 7§ tredje stycket) har blivit auktoriserad i annan stat
inom Europeiska ekonomiska samarbetsomridet (EES) eller i
Schweiz och den auktorisationen har dterkallats.

I 5 kap. 9 § tredje stycket LYHS anges att har den legitimerade inte
foljt ett foreliggande om likarundersdkning (enligt 5 kap. 9 § for-
sta stycket) inom ett &r frdn det att han eller hon fick del av detta,
fdr legitimationen &terkallas.

Av forarbetsuttalanden framgir att iven forfaranden utanfér
yrkesutdvningen kan utgéra grund for ifrdgasittande av legitima-
tion. Utgdngspunkten for &terkallelse p8 grund av uppenbar
olimplighet ir att forfarandet har undergrivt den tillit allminheten
har ritt att hysa till en legitimerad yrkesutdvare. Sidan bristande
tillit kan alltsd uppkomma dven genom hindelser som ligger utan-
for den egentliga yrkesutévningen. Exempel pd sidana hindelser
dir uppenbar olimplighet foreligger ir sirskilt allvarliga brott mot
annans liv eller hilsa. Aven andra allvarliga beteenden eller
hindelser utanfér den egentliga yrkesutdvningen kan emellertid
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visa pa sddana brister 1 den legitimerades livsféring att allminhetens
tillit till honom eller henne dirigenom allvarligt kan rubbas. I
forarbetena understryks dock att hindelser utanfér yrkes—
utdvningen endast 1 undantagsfall bor medféra dterkallelse av
legitimationen.

Egentligen ir det alltsd friga om att uppenbar olimplighet kan
foreligga 1 huvudsakligen tvd olika situationer, dels vid grov
oskicklighet, dels vid annan uppenbar olimplighet. I den till betin-
kandet bilagda rittsfallsgenomgingen (bilaga 3) redovisas dirfor
dessa som tvd olika grunder fér dterkallelse eftersom Socialstyrel-
sens framstillningar 1 regel avser antingen den ena eller den andra
anledningen till dterkallelse eller att en av dem utgér huvudanled-
ningen till framstillningen. I ndgra fall ir det emellertid friga om
sdvil grov oskicklighet som annan uppenbar olimplighet.

Den andra grunden for iterkallelse ir om nigon pd grund av
sjukdom eller liknande omstindighet inte kan utéva yrket tillfreds-
stillande. Savil psykisk som somatisk sjukdom kan utgora
anledning till att den legitimerade inte lingre dr férmogen att utéva
yrket. Bland andra omstindigheter nimns i férarbetena ldersfor-
indringar som pd ett mer pitagligt sitt piverkar férmigan att utdva
yrket. Den vanligaste orsaken som medfér att den legitimerade inte
lingre kan utova sitt yrke tillfredsstillande ir dock missbruk av
alkohol eller narkotika.

Den tredje grunden for terkallelse dr att den legitimerade sjilv
begir att legitimationen ska 3terkallas. Négra rittsfall som belyser
den grunden for dterkallelse har inte tagits med i rittsfallsgenom-
gdngen.

Ar 1999 infordes en fjirde grund for dterkallelse av legitimation.
Om den legitimerade varit oskicklig vid utévningen av sitt yrke
eller pd annat sitt visat sig olimplig for yrket kan han eller hon
3liggas en tredrig provotid. Har den legitimerade under prévotiden
pa nytt varit oskicklig eller pd annat sitt visat sig olimplig att utdva
yrket ska legitimationen 4terkallas. Den legitimerade behover alltsd
inte ha varit uppenbart olimplig p& grund av “grov oskicklighet”
eller ”av annat skil” f6r att legitimationen ska dterkallas. Finns det
sirskilda skil far dterkallelse underldtas och ny provotid faststillas.
Provotid kan ocksd foreskrivas om den legitimerade pd grund av
sjukdom eller liknande omstindighet framdeles kan befaras inte
kommer att kunna utéva sitt yrke tillfredsstillande. I sddant fall ska
legitimationen &terkallas om det visar sig att den legitimerade pd
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grund av sjukdomen eller andra omstindigheter inte lingre kan
utdva sitt yrke tillfredsstillande.

19.4.3 Rattspraxis

Utredningen har [3tit genomféra en genomgéing av rittspraxis vad
giller terkallelse av legitimation och utfirdande av ny legitimation
efter 3terkallelse. Genomgangen 4terfinns 1 bilaga 3.

19.4.4 Overviganden
Grovt oskicklig eller uppenbart olimplig i yrkesutévningen

Det har, som inledningsvis redovisats, framforts kritik mot nuva-
rande regler vad giller 3terkallelse av legitimation. Det har anforts
att kraven for Aterkallelse ir for hogt stillda samt att det har
utvecklats en praxis som innebir att legitimerad personal méste visa
sig exceptionellt oskicklig och olimplig foér att en iterkallelse ska
komma ifriga. Vidare har ifrigasatts om det dr rimligt att en legiti-
merad yrkesutovare som gor sig skyldig till allvarlig brottslighet
utan samband med yrkesutdvningen ska {8 behdlla sin legitimation.

Aterkallelse av legitimation aktualiserar en rad frigor. For det
forsta aktualiseras frdgan om 3 ena sidan den legitimerades rittssi-
kerhet och & andra sidan behovet av att skydda patienter mot
oskickliga eller pd annat sitt olimpliga yrkesutévare. Det ir en
given utgdngspunkt och efterstrivansvirt att patienter inte ska
behéva riskera att {4 undermadlig vird eller att de ska riskera att bli
skadade dirfor att en yrkesutdvare dr oskicklig eller pd annat sitt
olimplig. Samtidigt miste gilla att en yrkesutdvare inte ska kunna
bli frintagen sin legitimation — nigot som i praktiken kan jimstillas
med ett yrkesforbud — utan att det finns tydliga bevis for att yrkes-
utovaren verkligen har gjort sig skyldig till det som liggs honom
eller henne till last. Av 1 bilaga 3 redovisad praxis féljer att det for
dterkallelse av legitimation krivs full bevisning eller som Regerings-
ritten har uttryckt det — endast de omstindigheter som direkt gir
att styrka kan liggas till grund f6r bedémningen av om &terkallelse
far ske (RA 1989 ref. 67). Att ligre beviskrav skulle kunna gilla
forefaller enligt utredningens uppfattning som orimligt.

Den andra frigan som infinner sig ir vilka omstindigheter som
ska kunna leda till en dterkallelse av legitimation. MAK féreslog,

328



SOU 2008:117 Ansvarssystemets utformning

och det giller allgdmt, att bide oskicklighet och olimplighet ska
kunna utgora grund for dterkallelse av legitimation. Oskickligheten
vid utévningen av yrket ska ha varit grov. Grov oskicklighet fore-
ligger om yrkesutdvaren antingen gjort sig skyldig till ett mycket
allvarligt misstag eller flera férsummelser av mindre allvarlig art. Av
fallgenomgingen kan mojligtvis dras slutsatsen att HSAN och
domstolarna stiller krav pd att det ska ha skett ett mycket stort
antal mindre férsummelser for att dterkallelse ska ske. I flera av
fallen framskymtar emellertid dven att det kan ha varit brister i
Socialstyrelsens processféring (bevistoring) som lett till att
yrkandet om 4terkallelse av legitimation har ogillats.

Det kan diskuteras om nu gillande praxis ir indamélsenlig ur ett
patientsikerhetsperspektiv, dvs. att det i1 praktiken uppstills krav
pd ett mycket stort antal mindre allvarliga forsummelser for att
dterkallelse ska komma 1 friga. Det midste dock beaktas att det
torde vara nist intill ogérligt att 1 lagstiftningen exakt ange hur
mdinga forsummelser som ska accepteras och hur allvarliga dessa
ska vara for att en &terkallelse ska kunna komma 1 friga. En sddan
ordning skulle bli stelbent och kunna leda till stétande resultat 1
enskilda fall. Utredningen menar dirfér att nuvarande ordning, att
HSAN och domstolarna gor en helhetsbedémning av de férsum-
melser som liggs yrkesutévaren till last med beaktande av hur
allvarliga férsummelserna ir ur ett patientsikerhetsperspektiv, ir
adekvat. Detta alldeles sirskilt med tanke pd att dterkallelse av
legitimation bara ir en av flera skyddsitgirder som sambhillet kan
tillgripa om patientsikerheten ir i fara. De andra skyddsdtgirderna
ir provotid och begrinsning av férskrivningsritt. Reglerna om pro-
votid behandlas bl.a. i avsnitt 13.5 och i avsnitt 19.3 limnas forslag
som syftar till att utvidga tillimpningsomrddet for prévotid.
Begrinsning av forskrivningsritt behandlas bl.a. 1 avsnitt 23 och i
avsnitt 19.5 limnas férslag som bl.a. innebir att nimnda skyddsét-
gird ska kunna tillgripas i1 storre utstrickning in i dag.

Vad foérst giller provotid kan konstateras att for att denna
skyddsédtgird ska kunna beslutas dr det tillrickligt att yrkesutova-
ren har varit oskicklig, dvs. det krivs inte att yrkesutévaren har
gjort sig skyldig till ett mycket allvarligt fel eller att han eller hon
har gjort sig skyldig till flera férsummelser av mindre allvarlig art. I
forarbetena talas om att det kan vara tillrickligt med en forseelse
om den ir s8 allvarlig att yrkesutdvarens limplighet kan ifrigasit-
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tas.” Det sagda innebir att bedémer Socialstyrelsen att en
legitimerad yrkesutdvare kan utgora en fara for patientsikerheten
och férutsittningarna 1 dvrigt dr uppfyllda bér en framstillan om
provotid regelmissigt goras till HSAN. Att avvakta till dess att det
finns tillrickligt mycket underlag fér att omedelbart yrka pd ter-
kallelse av legitimation bér med hinsyn till patientsikerheten inte
forekomma. Samma sak giller om de forsummelser som liggs
yrkesutdvaren till last avser missbruk av férskrivningsritten. I
sddana fall bor inte avvaktas att yrkesutdvaren gor sig skyldig till
tillrickligt minga forseelser for att det ska nd “nivdn” for dter—
kallelse av legitimation. I sddana fall krivs for sikerstillande av
patientsikerheten samt med hinsyn till vikten av att framfor allt
narkotiska preparat inte hamnar pi den illegala marknaden, att
myndigheten agerar snabbt med en framstillan tll HSAN om
begrinsning av forskrivningsritten. Eventuellt med ett samtidigt
yrkande om prévotid. Motiven for att i stdrre utstrickning nyttja
provotid ir dels att det dr en tydlig markering frin samhillets sida
att den som ir foremal f6r provotiden ir satt under skirpt tillsyn,
dels att om berérd yrkesutdvare under prévotiden pd nytt ir
oskicklig eller pd annat sitt visar sig olimplig att utéva yrket ska
legitimationen &terkallas, dvs. det krivs inte grov oskicklighet eller
uppenbar olimplighet.

Nuvarande regelverk innehéller vidare regler betriffande interi-
mistisk 8terkallelse av sdvil legitimation som férskrivningsritt
(5 kap. 8 § och 5 kap. 11 §). Gemensamt f6r dessa bestimmelser,
vilka forefaller nyttjas sillan av Socialstyrelsen, ir att det fér inte-
rimistiskt beslut inte krivs ”full” bevisning — det ir tillrickligt med
sannolika skil. Utredningens uppfattning ir sammanfattningsvis —
med de forindringar som féreslis vad giller prévotid och
begrinsning av forskrivningsritt — att det ska finnas adekvata och
indamélsenliga dtgirder att tillgripa 1 de fall legitimerade yrkesutdvare
pd grund av oskicklighet eller olimplighet 1 yrkesutdvningen utgér
en fara for patientsikerheten.

? Se prop. 1997/98:109, s. 115.
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Uppenbar olimplighet utan direkt koppling till
yrkesutdvningen

Som redovisats ovan framgir av forarbetsuttalanden att dven forfa-
randen utanfoér yrkesutévningen kan utgéra grund for dterkallelse
av legitimation. Utgdngspunkten for &terkallelse 1 dessa fall ir att
forfarandet har undergrivt den tillit allminheten har ritt att hysa
till den legitimerade. I férarbetena nimns som exempel allvarligt
brott mot annans hilsa.' I bilaga 3 redovisas ett antal irenden dir
aktuell friga har provats. Av fallgenomgingen kan dras flera slut-
satser. For det forsta kan konstateras att det finns en diskrepans
mellan vilka brott Socialstyrelsen och HSAN anser utgor skal for
dterkallelse av legitimation och vilka brott domstolarna anser kan
liggas till grund for terkallelse. Vidare ir det uppenbart att dom-
stolarna tillmiter den tid som passerat mellan brottet och nir
frigan om dterkallelse av legitimation provas slutligt, stor
betydelse. Regeringsritten har vidare i rittsfallet RA 2007 ref. 10 II
gjort uttalanden som tyder pd att det miste — med undantag for
allvarliga brott mot annans liv och hilsa — finnas nigon form av
samband mellan brottet och den legitimerades yrkesutévning.
Utredningens uppfattning, vilken delas av de flesta utredningen
har triffat under utredningsarbetet, ir att nuvarande praxis inte ir
allmint accepterad av vare sig dem som arbetar inom hilso- och
sjukvdrden eller av patienter. Det finns en bred konsensus bide
inom hilso- och sjukvirdsprofessionerna och bland landets pati-
entorganisationer om att brott utanfér yrkesutdvningen i betydligt
storre utstrickning dn i dag bor leda till dterkallelse av legitimation.
Utredningen ansluter sig till denna uppfattning. Den friga som
dirvid infinner sig dr hur nuvarande regelverk bor dndras for att
stadkomma aktuell forindring. Flera frigor aktualiseras. Ar det
t.ex. limpligt att 1 lagtext ange exakt vilka brott som ska leda till
dterkallelse och hur bér en sidan reglering 1 s3 fall korrespondera
till dels bestimmelsen om utfirdande av legitimation, dels bestim-
melsen om ny legitimation. I f6rstnimnda bestimmelse (3 kap. 2 §
andra stycket LYHS) anges att legitimation inte fir meddelas om
forhdllandena ir sddana att legitimation skulle ha terkallats enligt
bestimmelserna 1 5 kap. om sdkande hade varit legitimerad. I
bestimmelsen om ny legitimation (5 kap. 13 § LYHS) anges att ny
legitimation ska meddelas nir forhillandena medger det. Hir
aktualiseras ocksd en friga av kriminalpolitisk karaktir, nimligen

1%Se prop. 1978/79:220, s. 53. Frigan berérs dven i bl.a. SOU 1991:63, s. 236.
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hur man ska se pi tidssambandet mellan brott och beslut om
dterkallelse respektive ansdkan om ny legitimation. Ska den som
gjort sig skyldig till allvarlig brottslighet for alltid vara frintagen
mojligheten att {3 legitimation f6r yrke inom hilso- och sjukvirden
eller bor det finnas nigon form av karenstid mellan brott och
mojligheten att fi eller behdlla legitimation. En uppfattning som
framforts till utredningen i olika sammanhang ir att den som gjort
sig skyldig till vissa mycket allvarliga brott, exempelvis mord och
allvarliga sexuella overgrepp for alltid bér vara utestingd frin
mojligheten att inneha legitimation fér yrke inom hilso- och
sjukvirden.

Ytterligare en friga dr om och 1 s8 fall pd vilket sitt nu diskute-
rade regler bor korrespondera med de forslag som utredningen
ligger betriffande utdrag ur belastningsregistret i samband med
anstillning respektive 1 samband med legitimering, se avsnitt 27.

Utredningen féresldr foljande. Det bér i regelverket tydliggoras
att vissa brott — oavsett om brottet har begitts i samband med
yrkesutévningen eller inte — ir grund for &terkallelse av legitima-
tion. Legitimationens funktion ir inte enbart att vara en garanti f6r
att yrkesutdvaren har en viss kompetens utan, sdsom bla.
framhallits 1 proposition 1983/84:179 iven en garanti for att yrkes-
utovaren har sddana personliga egenskaper att han eller hon ir
fortjint av allminhetens och myndigheternas fértroende. Som
framhills 1 nimnda proposition fyller legitimationen ett visentligt
informationsbehov dels gentemot allminheten som behéver en
littfattlig ”varudeklaration” av olika yrkesutdvares yrkeskvalifika-
tioner, dels gentemot statliga och kommunala myndigheter som
méste kunna lita pd yrkesutdvaren t.ex. ifrdga om recept och intyg
samt gentemot sjukvdrdshuvudminnen for att undvika att personer
anstills som ir uppenbart olimpliga att utéva yrket. Legitimationen
uppfattas ocksd som ett bevis for att innehavaren ir i dtnjutande av
det allminnas fértroende. Det forhillandet att legitimationen vid
behov kan dras in har i detta sammanhang en central betydelse.

Enligt utredningens uppfattning bér huvudregeln vara att
allvarlig brottslighet mot annans liv eller hilsa alltid ska leda till
dterkallelse av legitimation. En sddan regel fir ocksd konsekvens f6r
nir legitimation kan meddelas. Det bér emellertid finnas en ventil
som gor det mojligt att beakta om det forflutit sd ling tid frdn det
att brottet begicks till dess att frdgan om legitimation prévas att det
inte lingre kan hillas fér troligt att brottet har inverkan pa
fortroendet for yrkesutévaren. Exakt hur ling tid som ska ha
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passerat l3ter sig svirligen anges 1 lagtext utan méste bli en friga fér
HSAN och domstolarna att avgora utifrdn omstindigheterna 1 det
enskilda fallet och beroende p3 vilket f6r brott det dr friga om.

Vidare bor framg3 att dven annan brottslighet ska kunna leda till
dterkallelse av legitimation, nimligen sddana brott varigenom den
legitimerade visat personliga egenskaper som kan anses oférenliga
med yrkesverksamhet inom hilso- och sjukvirden. Ett typiskt
sddan brott ir ekonomisk brottslighet. I férfattningskommentaren,
avsnitt 30.1 redovisas nirmare hur den nya bestimmelsen ir avsedd
att tillimpas.

19.4.5 Aterkallelse da den legitimerade inte kan utéva yrket
tillfredsstallande

Enligt nuvarande bestimmelse ska legitimationen dterkallas om den
legitimerade p& grund av sjukdom eller liknande omstindighet inte
kan utéva yrket tillfredsstillande (punkten 2). Utredningen har
inte funnit skil att 6verviga ndgra materiella forindringar i denna
bestimmelse.

Om det finns grundad anledning anta att legitimationen bor
dterkallas fir den legitimerade foreliggas att 1ita undersoka sig av
likare. Har den enskilde inte foljt ett sidant foreliggande inom ett
dr fir legitimationen 3&terkallas. Utredningens uppfattning ir att
huvudregeln dven i dessa drenden bér vara att dterkallelse ska ske
om ett foreliggande om likarundersdkning inte har foljts inom
foreskriven tid.

19.4.6 Aterkallelse under provotid

Som framgdr av vad som sigs ovan foresldr utredningen att disci-
plinpdféljderna utmonstras ur regelverket och att mojligheten till
provotid i stillet utvidgas. Provotid ska, som framgdr av forslagen 1
avsnitt 19.3, kunna meddelas av fyra olika anledningar. Prévotid
ska for det forsta kunna meddelas om den legitimerade uppsitligen
eller genom oaktsamhet brutit mot nigon féreskrift som ir av
visentlig betydelse for patientsikerheten och det kan befaras att
sidosittandet av skyldigheten beror pd en bristande vilja eller
formaga att ritta sig efter de bestimmelser som giller i patienternas
eller patientsikerhetens intresse (punkt 1). Provotid ska iven
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meddelas om den legitimerade varit oskicklig vid utdvningen av
yrket och det kan befaras att oskickligheten har betydelse for
patientsikerheten (punkt 2) eller om yrkesutdvaren pd grund av
andra omstindigheter kan befaras vara olimplig att inneha
legitimation (punkt 4). Dessutom ska, precis som i dag, prévotid
kunna meddelas om yrkesutévaren pd grund av sjukdom eller
nigon liknande omstindighet befaras inte kunna utéva sitt yrke
tillfredsstillande (punkten 3).

Har den legitimerade féreskrivits provotid enligt ndgon av
punkterna 1, 2 eller 4 bor enligt utredningen legitimationen 3ter-
kallas om han eller hon p8 nytt gor sig skyldig till ndgot som hade
kunnat féranleda prévotid. Det bor dirvid pd samma sitt som i1 dag
inte ha ngon betydelse om det som intriffar under prévotiden inte
ir liktydigt med det som féranledde provotiden.

Har prévotid beslutats av den anledningen att den legitimerade
pd grund av sjukdom eller liknande omstindighet befaras inte
kunna utéva yrket tillfredsstillande (punkt 3) giller, som tidigare,
inte ndgon sirskild regel om A4terkallelse pd grund av
omstindigheter som intriffar under prévotiden (se foregiende
avsnitt).

Foreskrift om prévotid ska kunna kombineras med foreskrift
om plan f6r prévotidens genomférande, se vidare avsnitt 19.3. Det
bér ankomma pd HSAN att besluta om planen och pi
Socialstyrelsen att uppritta forslag till plan efter horande av den for
vilken foéreskrift om provotid 6vervigs. I planen bér kunna
uppstillas de villkor som tillsynsmyndigheten anser bér gilla under
provotiden. Grundar sig proévotiden t.ex. pd missbruk bor sdledes
krav stillas pd att yrkesutdvaren ska genomgi viss behandling for
sitt missbruk. Ett annat krav kan vara att yrkesutévaren med viss
regelbundenhet ska kontakta tillsynsmyndigheten eller, om prévo-
tiden giller oskicklighet, att yrkesutovaren ska genomgd viss
utbildning. Bestimmelsen ir avsedd att sitta press pd den legitime-
rade att vidta de dtgirder som Socialstyrelsen anser nédvindiga for
att han eller hon inte ska utgéra en fara for patientsikerheten.
Avsikten med en plan ir att den omedelbart ska gilla f6r den som
dlagts provotid. Om den som alagts provotid inte foljer planen bor
som huvudregel gilla att legitimationen ska 3terkallas. Liksom
hittills boér emellertid dterkallelse kunna underlitas om det finns
sirskilda skil for detta. Det som ir avgérande fér om dterkallelse
kan underl3tas ir att patientsikerheten d3 inte far sittas i fara.
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19.4.7 Ovriga aterkallelsegrunder

Utredningen har inte funnit skil att f6resld ndgra dndringar av vare
sig Aaterkallelsegrunden egen begiran (punkten 3) eller i den
dterkallelsegrund som giller om legitimationen grundar sig pd en
auktorisation frdn en annan stat inom EES eller i Schweiz (tredje
stycket) och auktorisationen 1 den staten har &terkallats.

19.4.8 Aterkallelse av annan behérighet

I 5 kap. 10 § forsta stycket LYHS féreskrivs att annan behorighet
att utdva yrke inom hilso- och sjukvirden fir dterkallas om den
enskilde varit oskicklig vid utdvningen av yrket eller pd annat sitt
visat sig olimplig att utéva yrket eller om han eller hon pi grund
sjukdom eller liknande omstindighet inte kan utdva yrket tillfreds-
stillande. Enligt utredningens mening bor dven denna bestimmelse
kompletteras med en motsvarande regel betriffande allvarlig
brottslighet som inte har samband med yrkesverksamheten som
foreslds for legitimerad personal. Dessutom bor dven betriffande
sddana behorigheter som avses i 5 kap. 10 § forsta stycket LYHS
utgingspunkten vara att behérigheten ska aterkallas. Aterkallelse
bér dock kunna underldtas om det kan ske utan fara fér patientsi-
kerheten.

19.4.9 Ny legitimation eller behorighet

For nirvarande giller att ny legitimation eller ny behorighet ska
meddelas s& snart férhillandena medger det. Av den genomging av
rittsfall som redovisas i bilaga 3 kan dras slutsatsen att det ir
synnerligen svirt for en delegitimerad att f3 ny legitimation, i varje
fall d& &terkallelsen skett pd grund av uppenbar olimplighet.
Utredningen har ¢vervigt om bestimmelsen bor dndras sd att den
tydligare ger besked om nir ny legitimation eller behorighet kan
meddelas. P4 samma sitt som giller vid &terkallelse av legitimation
moter det dock svira hinder att 1 lagtexten nirmare ange exakt vilka
férutsittningar som ska vara uppfyllda for att ny legitimation eller
behoérighet ska meddelas. En prévning miste ske utifrdn omstin-
digheterna i det enskilda fallet. Utredningen avstdr dirfér frén att
foresld nigon dndring av ifrigavarande bestimmelse.
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19.5 Interimistisk aterkallelse

Forslag: En yrkesutdvares legitimation eller annan behorighet
eller férskrivningsritt bor som huvudregel &terkallas interimis-
tiskt dd talan fors om att legitimationen eller behérigheten ska
dterkallas eller att forskrivningsritten ska begrinsas.

19.5.1 Inledning

Arenden om 4terkallelse av legitimation eller annan behérighet
kriver normalt skyndsam handliggning. Dréjsmal med att dra in en
legitimation eller annan behérighet kan medféra stora risker for
patientsikerheten. Samtidigt miste rittssikerheten f6r den yrkes-
utovare som talan riktas mot tillgodoses. Huvudprincipen méste
dirfor vara att handliggningen av idrendet inriktas pd att snabbt
genomfdra en utredning som mojliggor slutligt beslut 1 dterkallel-
sedrendet.

Utredningen har tagit del av ett antal irenden rérande
dterkallelse av legitimation och 4terkallelse av behorighet att for-
skriva narkotiska preparat. Denna genomging ger vid handen att
handliggningstiden inte sillan kan dra ut pd tiden. Handliggnings-
tiden frin det att Socialstyrelsen pdbérjade sin utredning till dess
att HSAN fattade beslut varierade mellan 3 och 34 méinader 1 de
drenden som har granskats. Detta dr en oacceptabelt ling tidsperiod
sett ur ett patientsikerhetsperspektiv. Utredningen har iven
kontrollerat 1 hur minga av dessa irenden som frigan om interi-
mistisk 4terkallelse har provats av. HSAN. Kontrollen gav vid
handen att Socialstyrelsen relativt sillan yrkar pd interimistisk
dterkallelse. Anledningen till detta uppger Socialstyrelsen vara att
det krivs lika mycket utredningsarbete for att nd upp till det
beviskrav som giller for interimistisk &terkallelse som det krivs for
att 8 fram ett underlag som mojliggor slutligt beslut 1 dterkallelse-
rendet.

19.5.2 Nuvarande bestammelser

LYHS innehéller fyra bestimmelser om interimistisk 3terkallelse.
Den férsta dterfinns 1 5 kap. 8 § forsta stycket och avser dterkallelse
av legitimation enligt 5 kap. 7 § p. 1 eller 4. I dessa fall far legitima-
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tion 4terkallas f6r tiden till dess att frigan om &terkallelse av legiti-
mation har provats slutligt, om det finns sannolika skil for
terkallelse och det ir pdkallat ur allmin synpunkt. Av andra
stycket nimnda lagrum framgdr att det interimistiska beslutet ir
giltigt 1 hogst sex mdnader, men att det kan férlingas med
ytterligare sex minader om det finns sirskilda skil. Den andra
bestimmelsen terfinns 1 5 kap. 9 § andra stycket och avser fall d&
foreliggande om likarundersokning har beslutats. Har sidant
foreliggande utfirdats fir interimistisk &terkallelse ske. For att
foreliggande om likarundersokning ska f3 utfirdas krivs att det
finns grundad anledning att anta att legitimationen bor terkallas.
Aktuell bestimmelse innehdller ingen tidsgrins. Den tredje
bestimmelsen terfinns 1 5 kap. 10 § andra stycket och giller inte-
rimistisk dterkallelse av annan behérighet. Enligt denna fir interi-
mistisk dterkallelse ske om det finns grundad anledning att anta att
behorigheten bér dterkallas. Slutligen finns enligt 5kap. 12§
mojlighet att interimistiskt besluta om indragning eller begrinsning
1 ritten att forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga likemedel eller
teknisk sprit. Precis som vid interimistisk dterkallelse enligt 5 kap.
8 § forsta stycket finns hir en begrinsning vad giller beslutets
giltighet till sex minader med mojlighet till foérlingning med
ytterligare sex minader om sirskilda skil foreligger. Beviskravet
enligt denna bestimmelse ir sannolika skil. Diremot finns pd
motsvarande sitt som 15 kap. 8 § inget krav pd att beslutet ska vara
pakallat ur allmin synpunke.

19.5.3 Overviaganden och forslag

Det ir viktigt att det finns ett fullgott beslutsunderlag nir anmilan
gors om terkallelse av legitimation eller annan behéorighet. Yrkes—
utdvare ska inte behdva bli féremdl for maktingripanden frin
samhillet med mindre dn att det finns tillrickliga bevis for att ett
sddant ingripande ir motiverat. Nir det giller Aterkallelse av
legitimation och &terkallelse av annan behérighet miste dock
beaktas att det minga gdnger kan finnas ett starkt allmint intresse
av att yrkesutdvaren omedelbart férhindras frdn att utdva sitt yrke
och/eller att missbruka sin forskrivningsritt. Lagstiftaren har i
detta syfte bestimt att staten ska ha en mojlighet att interimistiskt
fatta beslut om &terkallelse. Det har ovan redovisats att Socialsty-
relsen forefaller utnyttja denna mojlighet relativt sillan vilket kan
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ifrdgasittas ur ett patientsikerhets- och brottspreventivt
perspektiv. Myndigheten har, som redovisats ovan, forklarat detta
med att det krivs lika mycket utredningsarbete for att nd upp till
det beviskrav som giller {6r interimistisk dterkallelse som det krivs
for att f8 fram ett underlag som mojliggor slutlige beslut i
dterkallelseirendet. Utan att nirmare ha studerat hur HSAN och
de allminna domstolarna har resonerat 1 varje enskilt fall kan
konstateras att det inte krivs samma bevisning fér interimistisk
dterkallelse som for slutligt beslut. Bide for interimistisk dter—
kallelse av legitimation (5kap. 8 § LYHS) och fér interimistisk
dterkallelse av forskrivningsritt (5 kap. 12§ LYHS) giller bevis—
kravet sannolika skil, medan det for interimistisk 3terkallelse av
annan behorighet (5 kap. 10 §) ar ullrickligt att det finns grundad
anledning. Beviskravet grundad anledning giller dven nir beslut om
likarundersokning har fattats med stdd av 5 kap. 9 §. Siledes giller
ett visentligt ligre beviskrav for att beslut om interimistisk
dterkallelse ska kunna fattas in vad som giller om talan avser
slutligt beslut.

Utredningens uppfattning ir att Socialstyrelsen — 1 drenden om
dterkallelse av legitimation eller annan behérighet — 1 princip alltid
ska begira interimistisk &terkallelse nir myndigheten bedémer att
patientsikerheten ir i fara eller dd det foreligger stark misstanke
om missbruk av férskrivningsritt och férutsittningarna i évrigt ir
uppfyllda. Utredningen har hirvid 6vervigt huruvida det finns
anledning att féresld nigon indring vad giller de beviskrav som
giller 1 dag, men forkastat sidana tankar. Nu gillande beviskrav ir
vil anpassade till den avvigning som méiste goras mellan & ena sidan
skyddsbehov och & andra sidan den enskildes rittssikerhet. Vad
utredningen diremot féreslir ir att det 1 samtliga bestimmelser
rorande interimistiskt dterkallelse anges att om det bebovs for att
sikerstilla patientsikerbeten eller om det annars dr pdkallat frin
allmdén synpunkt ska dterkallelse ske.

Beslut om interimistisk terkallelse enligt nuvarande 5 kap. 8 §
och 5 kap. 12 § giller i hogst sex minader men kan forlingas med
ytterligare sex minader om det finns sirskilda skil. Samma ordning
boér gilla dven fortsittningsvis. Utredningen dterkommer 1 forfatt-
ningskommentaren (avsnitt 30.1, féreslagna bestimmelser 1 8 kap.)
till hur bestimmelserna limpligen kan utformas.

338



SOU 2008:117 Ansvarssystemets utformning

19.5.4 Forbudet mot dubbelbestraffning

Bedémning: Det saknas anledning att f6ra 6ver bestimmelsen 1
5 kap. 4 § andra stycket LYHS om férbud mot dubbelbestraff-
ning till lag (2010:000) om patientsikerhet m.m.

I direktiven har angivits att utredningen ska 6verviga om férbudet
mot dubbelbestraffning i 5 kap. 4 § andra stycket LYHS ir inda-
maélsenligt. I avsnitt 19.2 har foreslagits att det disciplinira ansvaret
ska utmonstras ur det hilso- och sjukvdrdsrittsliga ansvars—
systemet. I konsekvens dirmed bor dven nimnda bestimmelse
utmonstras ur lagen eftersom den efter reformens genomférande
kommer att vara obsolet.
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20  Halso- och sjukvardens
ansvarsnamnd

Bedomning: Det bor dven fortsittningsvis finnas en sirskild
nimnd som provar frigor om provotid, dterkallelse av legitima-
tion, dterkallelse av annan behorighet att utéva yrke inom hilso-
och sjukvirden, begrinsning av forskrivningsritt samt ansok-
ningar om ny legitimation.

Nimnden bér precis som 1 dag vara en sjilvstindig myndig-
het.

Forslag: 1 lagen om patientsikerhet m.m. inférs bestim-
melser som 1 allt visentligt motsvarar nuvarande bestimmelser i
LYHS om nimndens arbetsformer, beslutsfattande m.m.
Bestimmelserna ska anpassas till att myndigheten inte lingre
ska prova frigor om disciplinpafoljd.

Inledning

Det har 1 foregdende avsnitt foreslagits att pafoljderna varning och
erinran ska utmonstras ur regelverket och att institutet provotid i
stillet ska aktualiseras nir det finns skil att befara att en
legitimerad yrkesutdvare kan utgora en fara fér patientsikerheten.
Forslaget fir betydande konsekvenser fér HSAN:s verksamhet
eftersom de flesta drenden som HSAN behandlar utgors av anmil-
ningar frin enskilda patienter. Forslaget fir dven konsekvenser for
enskildas mojlighet att klaga pd hilso- och sjukvirden eftersom
denna mojlighet — sdvitt giller anmilan till HSAN - ir knuten till
talan om disciplinpdféljd. Flera frigor behover sdlunda diskuteras.
Ska HSAN:s uppdrag 1 dvrigt vara oférindrat? Ska HSAN iven

fortsittningsvis kunna préva anmilningar frin patienter? Finns det

341



Hilso- och sjukvardens ansvarsnimnd SOU 2008:117

skil att behdlla HSAN som sjilvstindig myndighet om myndig-
heten inte lingre ska préva frigor om disciplinpafoljd?

20.1 Overviaganden

Det allminna tillhandahdller 1 dag flera olika vigar fér den som vill
klaga pa hilso- och sjukvirden. Det finns for det forsta lagkrav pd
att det 1 varje kommun och landsting ska finnas en eller flera
nimnder med uppgift att stédja och hjilpa patienter.' Patienter har
vidare méjlighet att vinda sig till bdde Socialstyrelsen som ir till-
synsmyndighet for hilso- och sjukvird samt tandvird och till
HSAN som bl.a. prévar frigor om disciplinpaféljd for legitimerade
yrkesutévare inom hilso- och sjukvirden. En patient eller anhorig
kan dessutom framfora klagomal mot hilso- och sjukvirden genom
anmilan till JO, JK eller polismyndighet. Det finns inga regler som
siger att patienten ska vilja ett av de alternativ som stir till buds
utan en patient kan anmila en och samma hindelse till bide
patientnimnd och samtliga myndigheter om han eller hon s
onskar.” Att det ska finnas flera olika myndigheter och organisa-
tioner for patienter och anhériga att vinda sig till har 1 sig inte varit
en medveten strategi frin lagstiftarens sida. Nuvarande ordning ir 1
stillet resultatet av att lagstiftaren genom 4ren pd olika sitt velat
stirka patientens stillning. Som tidigare beskrivits  har
Socialstyrelsen, HSAN och patientnimnderna olika uppdrag. De
ska alla verka for hog patientsikerhet, men de bestimmelser som
reglerar deras verksamheter ir olika utformade wvilket styr
respektive myndighets handliggning av anmilningar etc. Detta far
till f6ljd att en anmilan behandlas p3 olika sitt beroende p& om den
ges in till en patientnimnd, till HSAN eller tll Socialstyrelsen (se
vidare avsnitt 12.3). Att patientnimndernas uppdrag och regelverk
skiljer sig frin de regler som styr Socialstyrelsen och HSAN ir
givet. Patientnimndernas uppdrag idr att stddja och hjilpa
patienterna pd olika sitt och de sysslar med ett undantag inte med
myndighetsutévning.” Det dr dven givet att de regler som styr
Socialstyrelsens  respektive HSAN:s verksamheter idr olika

! Lag (1998:1656) om patientnimndsverksamhet m.m.

2 Observera dock 5 kap. 4 § LYHS av vilken bestimmelse foljer att HSAN inte fir inleda ett
disciplinirt férfarande mot den som anmiilts till dtal.

* Utseende av stddperson, se vidare avsnitt 11.
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utformade eftersom dessa myndigheter har olika uppdrag och
befogenheter.

Utredningens forslag betriffande en utménstring av paféljderna
varning och erinran fir tll konsekvens att HSAN inte lingre
kommer att ha ndgot uppdrag att préva anmilningar frén patienter
eftersom detta i dag dr knutet till frigor om disciplinpfsljd. Vilka
konsekvenser fir detta for patienterna — férsimras deras mojlighet
att f3 till stdnd en oberoende utredning, deras insyn och deras
mdjlighet att bidra till utredningen?

Bidde HSAN och Riksrevisionen har pitalat att patientens still-
ning vid anmilningar av virdskador f6r nirvarande ir svag. Riksre-
visionen har 1 syfte att forbittra patientens méjligheter att fi sin
sak provad foreslagit att kravet 1 LYHS p3 att patienten ska peka ut
vilken person som var ansvarig fér den vird som anmils ska
mildras. Riksrevisionen har vidare foreslagit att HSAN ska {3 ett
storre ansvar for att utreda frigan om vem som varit ansvarig {or
vérden, bl.a. genom att utifrdn anmilan gora efterforskningar inom
hilso- och sjukvirden om vem den ansvarige var.

Utredningen delar Riksrevisionens uppfattning, att allefér stora
krav inte bor stillas pd patienter och nirstdende som vill anmila
brister i hilso- och sjukvirden. Det vore betydligt bittre for
patienter och nirstiende om de — 1 de fall de vill 3 sin sak provad
av staten — enbart behévde anmila hindelsen 1 sig utan att behéva
peka ut en viss yrkesutdévare och att det sedan var statens sak att
forutsittningslost utreda det intriffade. En sidan ordning skulle
ocksd gagna patientsikerheten pd si sitt att utredningen inte
begrinsas till frigan huruvida det ir en viss enskild yrkesutdvare
som har gjort fel eller inte. Det sagda talar inte emot att det i slut-
inden kan finnas skl att vidta dtgirder mot en enskild yrkesut-
ovare, men efter den foreslagna reformen skulle