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Till statsradet Maria Larsson

Genom regeringsbeslut den 22 december 2004 bemyndigade di-
varande regering statsridet M. Johansson att tillkalla en sirskild
utredare med uppdrag att se 6ver och dverviga férindringar i orga-
nisationen av och ansvarsférdelningen for den statliga tillsynen
inom socialtjinstens omride. Utredaren ska enligt direktiven (dir.
2004:178) utgd fran att tillsynsansvaret ska stirkas och goéras tydli-
gare, att tillsynsfunktionens sirbarhet ska minska samt att tillsynen
ska fungera samordnat, strukturerat och effektivt med ett tydligt
jamstilldhetsperspektiv. Utredaren ska dven limna férslag pd hur
tillsynen i Statens institutionsstyrelse kan organiseras.

Den 22 december 2004 férordnades imnesrddet Kjell Stridsman
som sirskild utredare.

Som experter att bitrida utredningen férordnades fr.o.m. den 15
februari 2005 direktoren Bjorn Forsberg, férbundssekreteraren
Gabriella Kollander Fillby, departementssekreteraren Inger Laudon,
imnesrddet Astrid Nensén Uggla, linsrddet Gun-Marie Pettersson
samt direktéren Nils Akesson. Den 21 november 2005 férordnades
utredaren Gigi Isacsson. Den 15 augusti 2006 férordnades ritts-
sakkunniga Petra Jansson och fr.o.m. den 18 september 2006
férordnades departementssekreteraren Petra Zetterberg Ferngren
som experter 1 utredningen. Den 4 april 2007 entledigades linsrddet
Gun-Marie Pettersson som ersattes av socialdirektéren Bo Silén.

Som huvudsekreterare 1 utredningen férordnades dmnesrddet
Gert Knutsson fr.o.m. den 1 april 2005. Som &vriga sekreterare
férordnades kanslirddet Kenneth Ennefors fr.o.m. den 28 februari
2005, hovrittsassessorn Cecilia Ljung fr.o.m. den 15 augusti 2005,
utredaren Carolina Malmerius fr.o.m. den 1 september 2005 med
begiran om entledigande fr.o.m. den 1 november 2005. Kanslirddet
Karin H33g férordnades som sekreterare fr.o.m. den 1 januari 2006.
Med begiran om entledigande upphérde férordnandet f6r Kenneth



Ennefors den 7 maj 2007 och fér Karin Hi3g den 16 maj 2007.
Utredningens assistent har varit Eva Gatsinzi.

Utredningen har antagit namnet Utredningen om tillsynen
inom socialtjinsten.

Regeringen beslutade den 28 juli 2005 om tilliggsdirektiv (dir.
2005:87) for utredningen. Enligt tilliggsdirektivet ska utredaren ana-
lysera behovet av forstirke tillsyn 6ver socialnimndens stillnings-
tagande att inte ansdka om tvdngsvird foér missbrukare, i syfte att
sikerstilla att ansékan om tvingsvird av missbrukare sker nir det
behévs och att rittstillimpningen som avser sidan tvingsvard ska
bli enhetlig.

Regeringen beslutade den 1 september 2005 om ytterligare
ulliggsdirektiv (dir. 2005:93) f6r att utreda hur en mer ansvarstfull
alkoholservering kan uppnis och vid behov féresl3 att som villkor fér
serveringstillstind eller pd annat sitt uppstilla krav pd utbildning av
tillstdndshavare eller andra som arbetar pd serveringsstillet. Utre-
daren bér 1 detta sammanhang dven uppmirksamma mojligheterna
att genom utbildningsinsatser motverka diskriminering.

Utredaren har 1 juni 2006 redovisat tilliggsuppdragen 1 tvd del-
betinkanden, Ansvarsfull servering — fri frin diskriminering (SOU
2006:56) samt En bittre tillsyn av missbrukarvirden (SOU 2006:57).

Regeringen beslutade den 7 september 2006 om ytterligare tilliggs-
direktiv (dir. 2006:98). Enligt tilliggsdirektivet ska utredaren 6verviga
och foresld &tgirder som sirskilt stirker tillsynen éver barn och ungas
rittigheter inom socialtjinstens olika omrdden. Uppdraget redovisas
inom ramen fér slutbetinkandet. Genom tilliggsdirektiv den 24
maj 2007 (dir. 2007:70) har tiden fér uppdraget forlingts och
utredaren ska redovisa uppdraget senast den 1 november 2007.

Hirmed 6verlimnas slutbetinkandet Samordnad och tydlig tillsyn
av socialtjinsten (SOU 2007:82).

Stockholm 1 november 2007

Kjell Stridsman
/Gert Knutsson
Cecilia Ljung
Karin Hiig
Kenneth Ennefors



Innehall

FOrKortningar......cveveii i s e e s e e 17
Sammanfattning ......ccooviiiiii s 19
Forfattningsforslag ....c..cvvvveveiiiiiiirsri e e 29
1 Uppdraget och dess genomforande ........cccceevveveranennen. 61
1.1 Utredningens direKtiv.....ocoviviviririririnirerirreeeieeeeieeieeieenenes 61
1.2 Utredningens arbete .......ccoouviiiciciiinincccinininiccccieccnees 62
1.3 Betinkandets disposition mM.m. .....cceceeeueueueuereremeeeeeeeeeenes 63
2 Utgangspunkter for utredningen.........ccceevvervenciveevennnnn. 65
2.1 Riksrevisionsverkets granskning av

2.2
2.3

2.4

2.5

2.6

tillsynsmyndigheternas tillsyn av behandlingshem for
barn och ungdomar......ccoeeeiviririrrncccccccccc e 65

Riksdagens revisorers granskning av familjehemsvarden...... 70

Regeringens skrivelse och Riksdagens revisorers forslag
inom Aldreomradet......oovecueueurininicciiirinccceec e 72

Riksdagens revisorers granskning av Statens
INSTIEUTIONSSTYTELSE  curuininiiieiieieterteeeeccccc e 75

Riksrevisionens granskning av insatsen personlig
assistans till funktionshindrade........ccccooveiviiinnicnnnacs 77

Riksrevisionsverkets rapport om statens tillsyn éver
hilso- och SJUKVATd c.ceeiieieieieeecce e 78



Innehall

2.7

2.8
2.9

2.10

3.1
3.2
3.3
3.4
3.5
3.6
3.7
3.8
3.9

4.1
4.2

SOU 2007:82

Kommittén om hilso- och sjukvardens finansiering och
organisation (HSU 2000) ...ceevevreererenniereenererecrenereenereenenes 79
Socialutskottets betinkande Aldreomsorg........co..oevvenevennenn. 80
Socialstyrelsens rapport "Férekom évergrepp och
krinkningar vid institutioner inom den sociala
barnavirden 1950-198027......ccovirurueiririeeeririeeentree e 81
Riksrevisionens granskning av statlig tillsyn av bostad
med sirskild service enligt LSS....ccocovivinninnnnnnnrnrirererne 82
Tidigare utredningar angaende tillsynen inom
socialtjansten m.m. ....oorniiiiii 87
SocialtjinstkOMMITLEN vvueeveieeeiiieiecieeee e 87
Socialtjinstutredningen.......cceuveccucueininincccieiericceeeeaes 89
Sociala barn- och ungdomsvirdskommittén .......cccceeverurenenee. 98
LSS-kommittén (f.d. Assistanskommittén) ......cocoeeeeceeurerennee 99
Ovriga utredningar inom det sociala omridet.........cc........... 100
Tillsynsutredningen.......cceeucuececcecreeneneneneneneneserereseseeeeeeens 101
Linsstyrelseutredningen ....c.ococeeverevevevenenerineeenesieeeeeeeienee 104
Samordning for hillbar regional utveckling.......coecucuvuneees 106
AnSvarsKOMMITIEN ...cueiiririririreririeieeeeeee e 107
Socialtjansten i dag ........cooevrriiiiiininninnnc, 119
Socialtjinstreformen ....oiieieeeiririeeeieeee e 119
Gillande FALE woveveveveieeeicccccccccccccc e 124
4.2.1 Socialtjinstlagen (2001:453) .c.ccuvueucvenerecncnnecrcneennes 124
4.2.2 Lagen (1993:387) om stdd och service till vissa

funktionshindrade......ccoeevriririnvnnnrcccccccceaes 132
4.2.3 Lagen (1988:870) om vard av missbrukare 1 vissa

Bl s 135
4.2.4 Lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om

VArd aV UNZA e 136



SOU 2007:82 Innehall

4.3 Omfattningen av socialtjinstens iNSatSer ....c.ovweevrecreeeuennne 137
4.3.1 Ekonomiskt bistdnd .......ccoeeecererrinncrcceinnneccienenes 138
4.3.2 Missbrukarvarden .....cococoevvirieecccccccicccceene. 139
4.3.3 Barn- och ungdomsvarden .......cccoevnrinriniinniinniinnnnnn. 141
4.3.4 Aldreomsorgen .....cococevvrerererereeeceeeeieeieeeeeeeeeene 144
4.3.5 Handikappomsorgen ......ceeeeeeueeeueueueeeeeeeceeenn. 145
4.3.6 FamilJEritt . ccmmivirieiereerinieieeesiereeeeseeeeeseseeseesesens 146
5  Halso- och sjukvarden i dag......ccccceerrremniiirirnncnineennn. 149
5.1  Gillande Tt .o 149
5.1.1 Hilso- och sjukvirdslagen (1982:763) .....ccoeeuvurunece 150

5.1.2 Lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pd hilso-
och sjukvirdens omrade ......coocovvrrinriniiniieiienn, 156
5.1.3 Ovriga lagar inom hilso- och sjukvérden.................. 166
5.2 Omfattningen av hilso- och sjukvirdens insatser ............... 169
5.2.1 Primarvard.....cccccceinnniniccerecceeeeeceenenees 170
5.2.2 LAnssjukvArd ...cooeieieiieiieeee e 171
5.2.3 Regionsjukvard .....ccccoeevevererenenenenininrrseseeeeeenene 172
5.2.4 RiksSJUKVATd...ooieviiiieieeiieceeceeee e 173
5.2.5 Rittspsykiatrisk vard.....coovvrrerrnrnrneeeee 173
5.2.6  TandvArd......ccccovreininineceeeeeee e 174
6  Statlig styrning ...c.coveiiiiiii 175
6.1 Inledning...cceeeeeeeueueieieiieieecec ettt 175
6.2 RegelSTYINING wovovveviirerirercieicicieieiciceceeeeeees et seseees 176
6.2.1  AlIMEANT.titiiiiriiiieieeiieeeeee et enees 176
6.2.2 Regelstyrning inom socialtjinsten.....cceceeueveveveuenenee 178
6.2.3 Regelstyrning inom hilso- och sjukvérden............... 181
6.3  Styrning av mal, resultat och resurser........cccevcerrevcrvnncncnnes 183
6.3.1 ReSUISSTYINING .ceeveirueinriirieiereirieieieteiceeeeeeneenene 183
6.3.2 MA3l- och resultatstyrning.......coceeeceeeeeeerencnceererrinenenes 188
6.4  OrganisationSSLYINING .....ccucucururiiinisisisisisisssesssessssesesesenenens 190
6.5 KunskapsSStyrning ......cccoecececevevererenerenenerenereniseresesiseeesesesenenene 191
6.6 KontrollStyrning ....c.coccceeeeieeecrcnenenenenenenenenenenesesesesesenes 195



Innehall

6.7

7.1
7.2
7.3
7.4
7.5
7.6
7.7
7.8
7.9
7.10
7.11

8
8.1
8.2
8.3
8.4
8.5
8.6
8.7
8.8
8.9
8.10

SOU 2007:82

OVIIG STYTIUNG cvvrvvrveerreeesesreesseessssessssessesssesssessssssessaesssessenes 197
Tillsynen av socialtjansten .........coeeviiiiiiiiiiciinenenns 199
LagstiftnIngen...c.cueueueueuiuiieeecccerer ettt 199
THISYNENS SYTLE vevvrvevrrerereieieieieeieieieeeeeeeee e 201
Begreppsdefinitioner......c.cococeveereninenenininiriririeseeeeeeieenee 201
Ett medborgar- och brukarperspektiv .....ccocevvevevererirererenennes 203
Socialstyrelsens tillsyn .....cocoeveverneninininininrcceee 206
Linsstyrelsernas tillsyn ..cooooeoeeiveeiinnncnececceee 207
Metoder 61 tllSYNen ...c.ceueueveuereeceeeeeceeenerereneseeeeeeeee 209
Sanktioner Mum. ..o 212
Kommunernas tillsyn och eget kvalitetsarbete..................... 214
Nationellt program for tillsyn ....cccoeeceevreccinnccncvrecrcnne 216
Nationella bedémningskriterier f6r den sociala tillsynen....217
Tillsynen av hélso- och sjukvarden............cccoecueeiinnnnn. 219
LagstiftnINgen ccucecucueuiecceciereieeecceeieneee s seeseeaeseseseeees 219
THllSYNens SYTte. ettt 220
Begreppsdefinitioner......c.cococeveererinineninineeerirerseeeeeeieienee 221
Ett patient-/klient-/anhérigperspektivi....oeeeeeeeeeeeererirenenene. 222
Socialstyrelsens tillsyn .....cococveveeennninininnrreee 223
Metoder f6r tillsynen ..c.c.cveveeececeeerininercccrrecceeeeenee 225
Sanktioner Mum. .o.c.ceueeeueueueueieieeecee ettt 227
Sjukvirdens kvalitetsarbete och egenkontroll...................... 228
Kvalitetsindikatorer foér hilso- och sjukvirden.................... 228
Patientndmnderna .....c.cceeeeceeeeeeneneneneneseneseseseeeeeseseees 229



SOU 2007:82 Innehall

8.11 Patientskadefdrsikringen .....cococeveurvevcceeininnenccercrineccnne 230
8.12 Likemedelsforsakringen . ...ocovverevererererineneneniriririeieeeeeenene 230
9 Resultat av tillsynen .......c.covciiiiiiiiii i 231
9.1 Social tillsyn 2005......ceriririririeieieieieieeeeeeee et 231
9.2 Férstirkning av tillsynen av dldreomsorgen .......coevevevennee 235
9.3 Hilso- och sjukvardstillsyn 2005.....c.cccceeieiiieeeeccenen. 238

10 Lansstyrelsernas och Socialstyrelsens arbete med
BISYN e s 243

10.1 S4 arbetar linsstyrelserna med tillsynen av socialtjinsten... 243
10.1.1 Linsstyrelsernas kostnader for den sociala

TLISYNEN ceeiiie e 244
10.1.2 Tillsynsmetoder och arbetssatt.....covveveveuerereueueucucnnes 247
10.1.3 Linsstyrelsernas samarbete .....c.cocoevvvivnennninerenenenne 262
10.1.4 De sociala frigornas stillning i linsstyrelsen............ 269
10.1.5 Okad samordning mellan tillsynen av
socialtjinsten och hilso- och sjukvirden.................. 272
10.1.6 Statlig STYTNING...c.cueueueeeeeeeererererereseeseeeeeeeseeesenenenes 272
10.2 S4 arbetar Socialstyrelsen med tillsynen av hilso-och
STUKVATAEN ettt 276
10.2.1 TillSynsregionerna .....c.ccoceeeeerererenereseresereresesesesennns 276
10.2.2 Tillsynens roll och syfte ...cocoverereverrereeieccciciecnnes 278
10.2.3 Tillsynens utforande......cocovevevvvevenerenererernseieeenes 280
10.2.4 M3l och resultat .cccecueveivincccreiriricccerecccecieene 286
10.2.5 Metodutveckling m.m. ..cccooevevirerererenereeieieieeeeeennes 287
10.2.6 Den statliga Styrningen .....ocoeceeeeeerererererererererereseeenens 288
10.2.7 Tillsynen 1 framtiden .....c.cocoeeerenenenenenenenenenerenerineneens 288
11 Kommunernas egenkontroll ..........ccccovcvriviriiieireinannnns 289
11.1 Den nationella bilden av kvalitetsarbetet inom
SOCIAlLJANSTEN cuviaiiieicceie et 289
11.2 En enkitstudie av kommunernas kvalitetsarbete................. 291



Innehall

SOU 2007:82

12 Intakter och kostnader for socialtjanst och halso- och
SJUKVAI.....ueiieerenieierieneererrenseesesrnnssserrnnsnssesrnnsnssenes 299
12.1 Vad kostar kommunernas verksamhet? .......cccoceoeveniriecncnne. 299
12.2 Vad kostar landstingens verksamhet? .......ccovvvuveveriririrerenennne 301
13 Jamstélldhets- och barnperspektiv m.m. i tillsynen ...... 303
13.1 De minskliga rittigheterna......oovevevvnnnnnnnnnnnrrnne 303
13.1.1 Bakgrund ..o 303
13.1.2 Diskrimineringslagstiftningen.......c.cocoeoeveerenencncncnence. 305
13.1.3 Etnisk tillhorighet oo, 306
13.1.4 Funktionshinder.......ccooceceueinnncoccinnncncccenneccnens 308
13.2 Jimstilldhet mellan kvinnor och man.......ccceeevevveiereeennne. 309
13.2.1 Jimstilldhetspolitik och jimstilldhetsintegrering....309
13.2.2 Jimstilldhet och jimlikhet 1 lagstiftningen................ 310
13.2.3 Socialtjinsten och jimstilldheten i praktiken........... 313
13.2.4 Hilso- och sjukvdrden och jimstilldheten 1
PraktiKen .o 317
13.2.5 Ett jimstilldhetsperspektiv pd tillsynen........cccuu..... 319
13.3 Barnets perspektiv i socialtjinsten och hilso- och
STURVATAEN ettt 324
13.3.1 FIN:s barnkonvention ......c.ccccceevevevevencnenenenncnerenenenennne 324
13.3.2 Lagstiftningen ..oeeeeeveueeeueueueueeeeeenereneseseseseseseseseeens 326
13.3.3 Atgirder fér barn i utsatta situationer............co......... 328
13.3.4 Barns perspektiv eller perspektiv pd barnen som
TN OIMANTET.c.cuiuiaieieiirieieie ettt eenes 329
13.3.5 Forskning kring institutionsvérd av barn och
1185 T . TR 331
13.3.6 Barnet i socialtjinsten — 1 praktiken......cocovverererennee 333
13.3.7 Barnperspektivet 1 hilso- och sjukvirden.................. 336
13.4 Ett barnperspektiv vid tillsyn ....ccovvivivvernnecccecccee 337
13.4.1 Tidigare rapporter, utredningar m.m. .....ceeevererererenne 337
13.4.2 Tillsyn av socialtjinstens insatser f6r barn och
UNZA . eiiiiiiieiieiie et et e sessesassasesasesasesasesssesasesns 340
13.4.3 Barnperspektivet vid tillsyn éver hilso- och
SJURVATden...cceveveeiiiee e 346
13.4.4 Barnen som informanter vid tillsyn ....c.cccceovveeennnce. 347

10



SOU 2007:82

14
14.1
14.2

15

15.1
15.2
15.3
15.4

16

16.1
16.2
16.3

17

17.1
17.2
17.3

18
18.1
18.2

Tillsynen av Statens institutionsstyrelses institutioner.. 349

Statens INStItULIONSSTYTEISE viireririrerericecicececciccc e 349
Tillsynens organisation och metoder vid SiS .......ccovveueneece. 350
14.2.1 Bakgrund ....c.eeeeeeeeeeeiecieeeccececcc e 350
14.2.2 Nuvarande forhdllanden........cooveveennninnnirnirnne 351
Tillsynen inom andra néraliggande omraden................ 353
Tillsynen pd skolans omradde .....cccoeeueeeeceneneninenenenenenenenen. 353
Tillsynen pd arbetsmiljoomradet......cccocovvevevennnnernerenerenenne 361
Tillsynen pd miljEomradet....cceeeueueueueeeuceieeeeeeeceeenene 364
Tillsynen pd alkoholomrddet......c.cccceveveinininnnnnnnnninne 368
Tillsynen i vara grannlander.........cccccevvrieeneeniecennncennns 371
Tillsyn av socialtjanst och hilso- och sjukvird i Norge ...... 371
Tillsyn av socialtjanst och hilso- och sjukvdrd i Finland .... 378

Tillsyn av socialtjinst och hilso- och sjukvird 1 Danmark...... 380
Redovisning av uppdrag till Statskontoret ................... 385
UPPAIageteueueeeeeeueueieieieieieeeeere sttt sttt sene 385
Problembild.....ccccoieieieeieeeeeee e 387
Statskontorets beddmNing ......coeeveveveveeeririrenieieeeeeceenen 387
Utgangspunkter och problem..........ccccceceevreeennieneeeenn. 389
Brister 1 nuvarande tillsynsorganisation ........c.c.cccceeeveveneenee. 389
Utgdngspunkter f6r en stirkt och tydligare tillsyn ............. 396

11

Innehall



Innehall

19

19.1

19.2

19.3

194

19.5

19.6

19.7

12

SOU 2007:82

00 23 - V= RS 403
Ny organisation av tillsynen av hilso- och sjukvird och
SOCIAILJANST cvverrrerereeiieieieetete ettt esete e s se e e s sans 403
19.1.1 Tidigare utredningar .....ccceeeeereererererererererereseseseeenas 403
19.1.2 Enhetlig och likvirdig tillsyn ..c.cocoeeevvevnnnniririninnne 406
19.1.3 En ny tillsynsmyndighet....c.cccoeoeeccnnnnnnnnnncnence. 413
19.1.4 Integration av hilso- och sjukvardens och

socialtjanstens tillsyn .oeevveeeeeeeceecccccceeees 415
19.1.5 Regional tillsynsdelegation.......cocoevevevenivennenererenenenne 417
19.1.6 Genomforandet....c.coeecececueueinerenececreinineececreeeneencee 418
En patient- och brukarnimnd fér hilso- och sjukvird
OCh SOCIALJANST vvveiiireieiiiete ettt aenas 421
19.2.1 Utgangspunker .o.oeueeeueeeueueeeeeieeeeeeeeeeeeeeeenene 421
19.2.2 Patientnimndernas verksamhetsomride.................... 422
19.2.3 En brukar- och patientnimnd .......c.ccoveveeeereirnencncnne 423
Tillsyn av Statens institutionsstyrelses institutioner ........... 425
19.3.1 Utgangspunkter ...oeeueueueueueeeueeieeieeeeeeeeeeeeenene 425
19.3.2 Behovet av forindrat tillsynsansvar ........cccceoeeeeeenenee. 426
19.3.3 Tillsynsmyndigheten ska ha tillsynsansvaret............. 426
19.3.4 Tillsynens omfattning.....cceeeveueececuceeeeerenerenenenenen. 427
Tillsyn av enskild verksamhet m.m. ...cccovevveveneerrrrrrnne 428
19.4.1 Utgdngspunkter ...oeeeeueeeueueeeieeeeeeeeeeeeeeeeeenene 428
19.4.2 Tillsyn av enskild verksamhet .......cccoevvrererereririrennne 429
19.4.3 AnmalningspliKt.e.eeeeueueeececciieeicrereneereneresereeeene 431
TillSynsbegreppet c.uveveueueueucucuceiiieieeereeeereseseseeeeeeeeeaes 432
19.5.1 Utgangspunkter ...ceueeeueeeueueueeeeeeeieeeeeeeeeeeeenene 432
19.5.2 Tillsynens innehdll enligt nuvarande reglering.......... 434
19.5.3 Foreslagna forindringar nir det giller all tillsyn.......435
19.5.4 Ett nytt tillsynsbegrepp inom socialtjinsten och

hilso- och sjukvirden ......cccceeveeeninniiiieeee, 437
THlSYNSTOIEN oottt 440
19.6.1 Utgdngspunkter .o.oeueueueueueueeeeeeeercicciccceceeceeenene 440
19.6.2 Innehéllet i tillsynsrollen .....c.coceeecccciiinccncncence. 441
Utokade befogenheter och sanktionsmojligheter................ 445
19.7.1 Utglngspunkter .....coeceeeeieininicciciiiricceeeeccnens 445



SOU 2007:82

19.7.2 Behovet av utdkade tillsynsinstrument och

sanktionsmoOjligheter ...ovverererueieieieieeeecccccccne

19.7.3 Utformningen av sanktioner och
tllSynSINStrumMent cuecu et

19.8 Anmilningsskyldighet vid missférhillanden inom hela

SOCIAlLJANSTEN cuvniiieieeie ettt

19.8.1 Utglngspunkter.....ccccvuviviiicininininicccirccceieen.
19.8.2 Erfarenheter av Lex Sarah ...ccccovevevinivvnnninicccnes
19.8.3 Behovet av anmilningsplikt pd andra omrdden
1NOM SOCIAlLJANSTEN cuvrnireveieeiieteieceiee e
19.8.4 Utformningen av en bestimmelse om
anMAININGSPIKE.vveveveeeieieieieeecceec e

19.9 Normering, beddmningskriterier och kvalitets-

indikatorer som stdd fOr tillsyn .o.eeeeeeeeueueeeeeeeeeccecne
19.9.1 UtgangspunKeer.....coeeueeevenirieueeneneeieeneneneeeeseeeeeens
19.9.2 NOIMEIING ..ovviiiiicicicniiiiiieesssssese e
19.9.3 BedomningsKriterier . coeeeiueieerenenerenenenenerererereneens
19.9.4 IndiKatorer ....c.oveeecuueiriiccercre e
19.10Instruktion och uppdrag for tillsynsmyndigheten ..............
19.10.1 Utgdngspunkter .......cccoceecueuririnincceiniriccceieecnes
19.10.2 Tillsynsmyndighetens uppdrag......ccceeveveveveueueuenenes
19.10.3 Tillsynen niraliggande uppgifter......cocovvererererurunnee
19.10.4 Ledningsform fér en ny tillsynsmyndighet............
19.10.5 InStruktion ...cceccecueveinerccecueinineeceeeeeccecseneeenene
19.10.6 Samarbete ......ocvcucucveurirencccreieinincccreeeececie e
19.11Myndighetens uppgifter centralt och regionalt ...................
19.11.1 Utgangspunkter c.cccucueeeeeinenenenenenenenenerereseeeseeeens
19.11.2 Myndighetens uppgifter centralt .....cccocovererererenenee
19.11.3 Myndighetens uppgifter regionalt .......cccoeureruruenee
19.11.4 Ett indamélsenligt teknikstdd for tillsynen...........
19.11.5 Verksamhetstillsyn och individuella
klagomalsidrenden .......cceeeveeecceceiccceereceenene
19.11.6 Frekvensmal......ccccvivvivcccinininnicccerecccicrennn.
19.11.7 Systemtillsyn ..cucueueecuciiieiiieererrrererreeeeeeeeene
19.12 Kompetens, utbildning och fortbildning.......cccceeueveueuenneec.
19.12.1 Utgangspunkier ..ccccucceeeneninerenenenenererenererereseeeens
19.12.2 Behov av sirskilt anpassad tillsynsutbildning
INLITL wvttineacaceene st teseaesese st se b s st sesesseeaeacs

487

13

Innehall



Innehall

SOU 2007:82
19.13 Barn och unga — ett barnperspektiv i tillsynen...........c.c....... 489
19.13.1 Barnperspektivet i verksamheten tydliggors .......... 489
19.13.2 Information om barns rittigheter.......coeeovueueerenence. 490
19.13.3 Forbittrad tillsyn av HVB {6r barn och unga......... 492
19.13.4 Samtal med barn och unga vid tillsyn ......ccccceeueneeee. 494
19.13.5 Forsoksverksamhet med tillsynsombud fér
barn placerade i familjehem....cccccoouvnnccicinnnnence. 498
19.14 ResurstillsSKOTt cuuueuuiueeiiiiiiiriereerrrtreeeeeeeeeeiees 502
19.14.1 Utgangspunkter c.c.ceueeeeeueeceneneenenenenenenenerereseneeenes 502
19.14.2 Behov av resurstillSKOtt «.c.eueueueueeeeeceeiiiciccene 505
20 Ekonomiska och andra konsekvenser av forslagen ........ 507
20.1 Forutsittningar for konsekvensbeskrivningen........ccccuee... 507
20.2 Konsekvenser f6r stat och kommun .....ccoovevvivvvnrinennnnee 508
20.3 KonseKvenser 1 GVIIG. e eeeuererererereremercremeeememeneneeeeneseeaens 510
21 Forslag till finansiering.......ccccvveeiviiiirnicrre e 513
22  Genomforandefragor ........cccovvviieiiiiennuiiisinn s e e e eeeeeennaaes 515
22,1 Tidplan mMumi.ccccececennrrrrrcceecceeeee e 515
22.2 Tkrafttridande och 6vergdngsbestimmelser........coevuvevennne. 516
23 Forfattningskommentar ........cc.coveveiiiiciiciinnen e 519
23.1 Forslaget till lag om dndring i socialtjinstlagen
(2001:453) coeeeeeeeeeeesssssseceeeesseessssssssesssssessssssssesesssssssessssses 519
23.2 Férslaget till lag om dndring 1 lagen (1993:387) om stod
och service till vissa funktionshindrade ......ccccocuvurveccnnnne. 526
23.3 Forslaget till lag om dndring 1 lagen (1990:52) om
sirskilda bestimmelser om vird av unga......ccovveveverucucnnnnee 528
23.4 Forslaget till lag om dndring 1 lagen (1998:531) om
yrkesverksamhet pd hilso- och sjukvirdens omride............ 528
23.5 Forslaget till lag om dndring i lagen (1998:1656) om

14

patientnimndsverksamhet m.m......ccceeeeeeccencncnencnencenen. 529



SOU 2007:82

23.6 Forslaget till lag om dndring 1 lagen (2007:171) om
registerkontroll av personal vid sddana hem f6r vard
eller boende som tar emot barn......cccceveeveeccceennncrccncnnnnes 530

23.7 Férslaget till lag om dndring i sekretesslagen (1980:100) ... 530

23.8 Forslaget till lag om dndring 1 lagen (2003:192) om
gemensam nimnd inom vird- och omsorgsomridet........... 530

23.9 Forslaget ull f6rordning om dndring 1
socialtjinstférordningen (2001:937) c.covvvveveverererererereneeiennene 531

23.10F6rslaget tll f6rordning om dndring 1 férordningen
(1993:1090) om stdd och service till vissa
funktionshindrade.......c.coeccureeinivcnncncceecceaes 532

23.11Forslaget tll f6rordning om idndring 1 férordningen
(1996:570) med instruktion fér Socialstyrelsen................... 533

23.12F6rslaget tll f6rordning om dndring 1 férordningen
(1996:610) med instruktion fér Statens

INSTILULIONSSTYTELSE uiuiiiiiiiieiecee e 533
Sarskilda yttranden ........c.ooeiieiiiiii 535
Litteratur- och kallforteckning .........ccoeeviiiiiiiiiiiic i, 543
Bilaga 1 Kommittédirektiv........ocovvririiiiiriiiiiinic e 551
Bilaga 2 Tillaggsdirektiv .......ccooiveiimiiiiiriiriircrrs e 569

Bilaga 3 Fragestallningar vid samtal med lansstyrelsernas
[0 =T Y] 1P| PPN 575

Bilaga 4 Enkatfragor om den sociala tillsynen till samtliga
IANSSEYIeISEr ...evicieii i 579

15

Innehall



Innehall

SOU 2007:82

Bilaga 5 Enkatfragor till ett urval kommuner ..........ccceeuveneee. 583

Bilaga 6 Enkatfragor till Sveriges Kommuner och Landsting
och deras lans- och regionforbund..........cc.covevvnnenns 599

Bilaga 7 Enkatfragor om den sociala tillsynen till
Socialstyrelsen .....coccveiieiiiieiiini s 603

Bilaga 8 Fragestallningar vid samtal med personal vid
Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter for
hélso- och SJukVard.........cceeeecceiiiiiiiecereecee 607

Bilaga 9 Fragestallningar vid samtal med personal vid
Socialstyrelsen centralt .........c.cccooeiiiiiiiiiinian, 611

Bilaga 10 Utkast till lag (200X:X) om tillsyn m.m. inom det
sociala OMradet......cccoieeeiiimeiiiirniiiiren e, 617

16



Forkortningar

AML
BBIC
BNP
BO
BRIS
Bufetat
Ds.

dir.
EPC
HO
HSAN
HSL
HVB
IMS
JO
LASS
LSS

LSU

LVM
LVU

LYHS

arbetsmiljélagen (1977:1160)

Barns Behov 1 Centrum
bruttonationalprodukt
Barnombudsmannen

Barnens Ritt I Samhallet

Barne-, ungdoms- och familjedirektoratet
betinkande i departementsserien

direktiv

Epidemiologiskt centrum
Handikappombudsmannen

Hilso- och sjukvdrdens ansvarsnimnd
hilso- och sjukvirdslagen (1982:763)
hem f6r vrd eller boende

Institutet for utveckling av metoder 1 socialt arbete
Justitiecombudsmannen

lagen (1993:389) om assistansersittning

lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade

lagen (1998:603) om verkstillighet av sluten
ungdomsvérd

lagen (1988:870) om vard av missbrukare 1 vissa fall

lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om
vard av unga

lagen (1998:531) om yrkesverksamhet p4 hilso- och
sjukvirdens omride
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OH overhead

prop. proposition
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RRV Riksrevisionsverket

SCB Statistiska centralbyrdn

SiS Statens institutionsstyrelse

Sisus Statens institut f6r sirskilt utbildningsstod
SKL Sveriges Kommuner och Landsting
SoL socialtjinstlagen (2001:453)

SOU Statens offentliga utredningar
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Sammanfattning

Utredningens uppdrag

Utredningens uppdrag ir att se ver och overviga férindringar i
organisationen av och ansvarsférdelningen sdvitt avser den statliga
tillsynen inom socialtjinstens omrdde. Utgdngspunkten ir att till-
synsansvaret ska stirkas och goras tydligare, att tillsynsfunktionens
sdrbarhet ska minska samt att tillsynen ska fungera samordnat,
strukturerat och effektivt med ett tydligt jaimstilldhetsperspektiv.
Utredningen ska ocksd se over ansvaret for tillsynen av Statens
institutionsstyrelses institutioner och éverviga och foresl3 dtgirder
som sirskilt stirker tillsynen &ver barns och ungas rittigheter inom
socialtjinstens olika omrdden. Utredningen har tidigare redovisat
tvd tilliggsuppdrag i delbetinkandena En bittre tillsyn av miss-
brukarvirden (SOU 2006:57) och Ansvarsfull servering - fri frn
diskriminering (SOU 2006:56).

Utredningens dvervaganden och férslag
Utgangspunkter

Nyckelorden i utredningens uppdrag ir att skapa en tillsyn 6ver
socialtjinsten och niraliggande omrdden som ir stark, rydlig,
mindre sdrbar och fungerar samordnat, strukturerat och effektivt.
Detta ir ocksd utgdngspunkten for utredningens férslag till forind-
ringar, dvs. att skapa en tillsyn som ir:

o stark i betydelsen att tillsynsmyndigheten har effektiva befogen-
heter och sanktionsméjligheter om brister inte korrigeras, ritt
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kompetens, indamilsenliga tillsynsmetoder och tillrickliga
resurser,

e 1tydlig i betydelsen att tillsyn ges en 1 socialtjinstlag och lagen
om yrkesverksamhet pd hilso- och sjukvirdens omride klart
avgrinsad och tydlig definition. Tillsyn ir att kontrollera och
stodja efterlevnaden av mal och bestimmelser 1 lag, férordning
och foreskrift. Samtidigt ska tillsynsmyndighetens uppgifter
renodlas och ha fokus p3 tillsyn och tillstdnd och myndigheten
ska inte samtidigt ha uppgifter som att fordela statsbidrag och
projektpengar till olika utvecklingsprojekt eller utveckla verk-
samheter som man sedan ska granska eller som social expertis
medverka i den regionala samhillsplaneringen. Stort oberoende
frdn sjilva driften och utvecklingen av verksamheterna som ska
tillsynas ger ocksd storst legitimitet,

e mindre sdrbar i betydelsen att den operativa tillsynens kompe-
tens och resurser ir s stora att tillsynens kvalitet och omfatt-
ning inte blir lidande av tillfilliga vakanser, sjukdom, utbildning
och semester,

o samordnad pd sd sitt att tillsynen av socialtjinsten och hilso-
och sjukvirden slds ihop till en gemensam tillsynsmyndighet
och integreras sivil organisatoriskt som metodmissigt,

o strukturerad pd sd sitt att tillsynen bedrivs systematiskt pd ett
enhetligt och likvirdigt sitt over hela landet genom att ha
samma arbetssitt, metoder och bedémningskriterier,

o effektiv i s3 motto att den utdvas med langsiktig planering, tyd-
lig prioritering och ir strategisk, kompetent, tillginglig och
professionell.

Samordnad tillsyn 6ver hilso- och sjukvird och socialtjinst

Utredningen foreslir att tillsynen inom hilso- och sjukvirden och
socialgjinsten fors samman till en myndighet och integreras savil
organisatoriskt som i det operativa tillsynsarbetet. I ett forsta steg
fors linsstyrelsernas tillsyns- och tillstdndsverksamhet inom soci-
altjinsten over till Socialstyrelsen och sammanférs med Social-
styrelsens regionala tillsynsenheter for hilso- och sjukvirden. T ett
andra steg bildas en renodlad tillsynsmyndighet genom att tillsyns-
verksamheten bryts ut frén Socialstyrelsen.
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Den renodlade tillsynsmyndigheten ska ha en regional organi-
sation och om Ansvarskommitténs férslag till en ny region-
indelning genomfors ska regionaliseringen ske 1 enlighet med
denna. Om si inte sker bér den organisationskommitté som till-
sitts infor bildandet av den nya tillsynsmyndigheten {3 1 uppdrag
att analysera och féresld hur regionindelningen bér se ut. Om
Ansvarskommitténs foérslag om att inritta en tillsynsdelegation vid
linsstyrelsen i varje region med uppgift att samordna statlig tillsyn
1 regionen forverkligas ska tillsynen foér hilso- och sjukvird och
socialtjinst finnas representerad.

Utredningen foresldr att de patientnimnder som finns i varje
landsting och kommun ocks3 ska stédja och hjilpa minniskor som
ir aktuella inom socialtjinsten. Det dr 6nskvirt att dessa nimnder
organiseras pd ett likartat sitt ver landet.

Tillsynen av Statens institutionsstyrelses institutioner

Tillsynen av Statens institutionsstyrelses (SiS) institutioner ska
vara en uppgift f6r den tillsynsmyndighet som utredningen fore-
slagit. De regionala enheterna ska ansvara f6r tillsynen av de SiS-
institutioner som finns inom respektive region. Tillsynen ska avse
verksamhet vid institutionerna som sker enligt socialtjinstlagen,
inklusive lagen (1988) om vird av missbrukare 1 vissa fall (LVM)
och lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga
(LVU), och enligt lagen (1998:603) om verkstillighet av sluten
ungdomsvérd samt hilso- och sjukvird. Det férindrade tillsyns-
ansvaret innebidr dock ingen férindring av SiS ansvar for kvalitets-
kontrollen inom myndigheten.

Tillstandspliktig verksamhet

Utredningen foresldr att det ansvar fér den lopande tillsynen av
enskilt driven verksamhet enligt socialtjinstlagen och lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrad (LSS)
som 1 dag &vilar kommunerna i framtiden ska vara en statlig upp-
gift. Tillsynsmyndigheten bor ha ansvaret dven {6r denna tillsyn.
Utredningen féreslir ocksd att en anmilningsskyldighet infors
féor kommuner och landsting som driver sddan verksamhet enligt
socialtjinstlagen och LSS som nir den drivs 1 enskild regi kriver
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tillstdnd. Kommuner och landsting ska anmila denna verksamhet
till tillsynsmyndigheten. Detsamma giller kommun, eller landsting,
som genom avtal har éverlimnat till enskild att driva siddan verk-
samhet. Den som inte fullgér sin anmilningsskyldighet ska kunna
démas till béter. Tillsynsmyndigheten ska féra ett centralt register
over verksamheter som meddelats tillstdnd och verksamheter som
anmilts till myndigheten.

Vad ir tillsyn?

En definition av tillsynsbegreppet ska enligt utredningens férslag
inféras 1 socialtjinstlagen, LSS och lagen 1998:531) om yrkes-
verksamhet pd hilso- och sjukvirdens omrdde (LYHS) som inne-
bir att tillsyn dr granskning av att socialtjinst och hilso- och sjuk-
vird uppfyller de krav som framgr av lagar, forordningar och fore-
skrifter. Tillsynen ska dven omfatta de mélbestimmelser som finns
i dessa lagar och villkor som meddelats 1 beslut i enlighet med lag,
férordning eller foreskrift.

Tillsynsmyndighetens uppdrag — tillsynsrollen — innebir enligt
utredningens mening ett uppdrag att bedriva tillsyn 1 enlighet med
definitionen. Att limna rd och rekommendationer i samband med
tillsyn dr en del av det uppdraget. I tillsynsrollen ligger ocksd att
sprida de erfarenheter som fis genom tillsynen. Hirigenom ska
myndigheten stddja hilso- och sjukvirden och socialtjinsten, fore-
bygga skador och eliminera risker i hilso- och sjukvirden samt for-
bittra forutsittningarna fér en god kvalitet 1 socialtjinsten.

Sanktionsmdjligheter och tillsynsinstrument

Utredningen foresldr att forutsittningarna for tillsynsmyndig-
hetens arbete s lingt mojligt ska vara 6verensstimmande inom de
bida omrddena socialtjinst och hilso- och sjukvird. Utékade
sanktionsméjligheter och tydligare regler om tillsynsmyndighetens
mojligheter att {8 ta del av handlingar m.m. méste dirfor inforas i
socialtjinstlagen och LSS.

Tillsynsmyndigheten ska kunna utfirda foreliggande att av-
hjilpa sddana missforhillanden som har betydelse for enskildas
mojligheter att kunna {8 de insatser de har ritt till. Ett sddant fore-
liggande ska kunna férenas med vite. Om missférhillandet ir all-
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varligt och foreliggandet inte f6ljs ska tillsynsmyndigheten kunna
forbjuda fortsatt verksamhet. Vid missférhillanden som innebir
fara for liv, hilsa eller personlig sikerhet 1 6vrigt ska tillsyns-
myndigheten kunna férbjuda fortsatt verksamhet, bide enskild,
kommunal och statlig sidan, utan foregiende foreliggande. Om
det finns sannolika skil for att verksamheten kommer att férbjudas
och ett sddant beslut inte kan avvaktas ska tillsynsmyndigheten
interimistiskt kunna férbjuda verksamheten.

Tillsynsmyndigheten ska ha ritt att utfirda féreliggande, vilket
far forenas med vite, for att £ upplysningar och inhimta handlingar
samt att vid inspektion {8 hjilp av polismyndigheten f6r att kunna
genomfora den.

For att skapa ett enhetligt sanktionssystem inom det sociala
omridet anser utredningen ocksi att det forslag som Utredningen
om verkstillighet av vissa kommunala beslut lagt fram om att till-
synsmyndigheten ska kunna anséka om sirskild avgift nir gyn-
nande kommunala beslut om insatser enligt LSS inte verkstillts bor
genomforas.

Lex Sarah

Utredningen féresldr att den anmilningsskyldighet, Lex Sarah, som
1 dag giller inom omsorger om ildre personer och personer med
funktionshinder ska gilla inom hela socialtjinsten och vid SiS
institutioner. Var och en som ir verksam inom socialtjinsten och
vid SiS institutioner ska vaka 6ver att de som har kontakt med soci-
algjansten och de som vistas pd SiS institutioner, far vird, stéd och
omsorg av god kvalitet och att de lever under trygga férhéllanden.
Den som uppmirksammar eller f&r kinnedom om ett allvarligt
missférhdllande som rér enskilds kontakter med socialtjinsten eller
forhallanden vid en institution som drivs av SiS ska genast anmila
detta till aktuell nimnd 1 kommunen och vid verksamhet 1 SiS regi
till myndighetens ledning. Om inte misstérhillandet avhjilps utan
drojsmél ska nimnden eller SiS myndighetsledning anmala férhél-
landet till tillsynsmyndigheten. Anmilningsskyldigheten ska dven
gilla inom yrkesmissigt bedriven enskild verksamhet inom social-
tjinsten. Anmilan ska goras till den som ir ansvarig for verksam-
heten. Den ansvarige ska vara skyldig att utan dréjsmal avhjilpa
missférhdllandet eller anmala detta till tillsynsmyndigheten.
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Normering m.m.

Utredningen foresldr att ett bemyndigande for regeringen, eller den
myndighet som regeringen bestimmer, att meddela sddana fore-
skrifter som behovs till skydd fér enskildas liv, personliga sikerhet
eller hilsa nir det giller drenden och insatser som ror enskilda inom
hela socialtjinsten ska inféras i socialtjinstlagen. Ett sidant
bemyndigande bor dven inféras 1 LSS nir det giller alla insatser
enligt 9 § LSS. Utredningen anser ocksg att Socialstyrelsen bor 3 i1
uppdrag att kartligga behovet av ytterligare normering inom soci-
altjinsten och hilso- och sjukvirden och utreda hur sddan norme-
ring 1 s fall limpligen bor ske. Arbetet bor dven omfatta sddan
styrning som sker genom riktlinjer, allminna rid m.m. Tillsyns-
myndigheten bor vid metodutveckling for tillsynsarbete utarbeta
bedémningskriterier och ta till vara det stéd som indikatorer kan
vara for tillsynen.

Tillsynsmyndighetens uppdrag

Myndighetens uppdrag, vilket i ett forsta steg anfortros Social-
styrelsen, ska vara att utdva tillsyn 6ver socialtjinsten och hilso-
och sjukvdrden samt den verksamhet som bedrivs vid SiS institu-
tioner. Tillstdndsgivning enligt socialtjinstlagen och LSS ska ocksé
vara en uppgift f6r myndigheten liksom att vara mottagare 1 de
avseenden som anmilningsplikt foreligger enligt socialtjinstlagen,
LSS och LYHS.

Tillsynsmyndigheten ska integrera ett barn- och jimstilldhets-
perspektiv i tillsynsarbetet och detta ska framgd av myndighets-
instruktionen.

For att myndighetens erfarenheter ska tas till vara bl.a. i norme-
ringsfrigor foresldr utredningen att tillsynsmyndigheten ska ha ett
formaliserat samarbete med Likemedelsverket, och i det andra ste-
get dven med Socialstyrelsen. Samarbetet med Socialstyrelsen bor
ocksd avse utvecklingsfrigor. Kravet pd samarbete bor framgd av
respektive myndighets instruktion.

Den nya tillsynsmyndigheten som utredningen féreslar ska inrittas
1 ett andra steg bor organiseras som en enridighetsmyndighet.
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Tillsynsmyndighetens centrala och regionala uppgifter

En ny sammanhillen tillsynsmyndighet f6r hilso- och sjukvard och
socialtjinst med regionala tillsynsenheter skapar férutsittningar for
en enhetlig och likvirdig tillsyn éver hela landet. For att sikerstilla
en sddan tillsyn krivs dock att myndighetens funktioner och upp-
gifter centralt och regionalt tydliggors och regleras. Aven rollfor-
delningen och relationerna i 6vrigt mellan de centrala och regionala
funktionerna bér klargoras. Av sirskild vikt dr att ansvaret for
styrning och ledning av verksamheten tydliggérs.

En ¢kad anvindning av riskanalyser och frekvensmail 1 tillsynen
och en utveckling av systemtillsyn avseende kvalitetssystem ir
onskvird. Tillsynsmyndigheten bor sirskilt ansvara for tillgdngen
till ett indamdlsenligt teknikstdd for tillsynen.

Utbildning m.m.

Utredningen anser att all personal som arbetar med tillsyn over
hilso- och sjukvird och socialtjinst bér genomga en utbildning om
arbetssitt, metoder och bedémningskriterier for wllsyn inom
hilso- och sjukvird och socialtjinst som anordnas av myndigheten.
All nyanstilld personal som ska arbeta med tillsyn bor g& utbild-
ningen. En fortbildning i att leda kvalificerat tillsynsarbete bor
ocksd anordnas 16pande av myndigheten. En &versyn av tillsyns-
myndighetens behov av personal med olika kompetens bor infér
samordningen av tillsynen éver hilso- och sjukvirden och tillsynen
dver socialtjinsten goras av Socialstyrelsen.

Barnet i tillsynen

Utredningen foresldr att tillsynsmyndigheten ska integrera ett
barnperspektiv i verksamheten och utveckla metoder {6r hur tillsyn
som ror barn och ungdomar ska genomféras.

Tillsynsmyndigheten ska ta fram relevant information om bar-
nets och den unges rittigheter och om tillsynsmyndighetens upp-
gift och om vem som ansvarar for tillsynen. Sddan information ska
komma alla barn och unga till del vilka ir fé6remal f6r insatser enligt
socialtjinstlagen och LSS eller vistas pd SiS institutioner. Informa-
tionen ska ocksd innehdlla uppgift om att barn och unga kan ta
kontakt med tillsynsmyndigheten vid andra tillfillen in vid wll-
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synsbesoken samt hur de kan komma 1 kontakt med denna. Ansva-
ret for att ge barn och unga denna information ska &ligga kommu-
nerna och SiS. Tillsynsmyndigheten ska ocksd ¢ka tillgingligheten
for barn och unga genom Internet, SMS m.m.

Utredningen anser att hem {6r vird eller boende f6r barn och
unga kontinuerligt ska besokas for tillsyn, minst tvd gdnger per r,
fler om behov foreligger. Minst ett av besoken ska ske oanmilt och
utredningen férsldr att en bestimmelse om detta inférs 1 social-
yjanstforordningen. Vid dessa tillsynsbesok ska samtal féras med
barnen och de unga. Samtalen ska hillas frivilligt och ske om-
sorgsfullt och med respekt f6r den enskildes integritet. Detsamma
giller verksamhet enligt LSS som riktar sig till barn och unga och
en bestimmelse om detta bor inféras 1 LSS-férordningen.

For att sidana samtal alltid ska kunna hillas inférs en bestim-
melse 1 socialtjinstlagen, LYHS och LSS om att tillsynsmyndig-
heten vid tillsyn alltid kan tala med barn och unga utan att vird-
nadshavaren behover ge sitt samtycke eller vara nirvarande vid
samtalet.

Utredningen foresldr en férsoksverksamhet med tillsynsombud
fér barn som ir placerade i1 familjehem. Forsoket ska genomforas
under en tredrsperiod och Socialstyrelsen ska ges i uppdrag att noga
folja och utvirdera férsoket.

Resurser for tillsyn

Utredningen anser att det dr viktigt att resurserna foér operativ till-
syn inom ildreomsorg, handikappomsorg och individ- och familje-
omsorg samt hilso- och sjukvdrd vid en sammanslagning ir jim-
bordigt fordelade mellan de olika tillsynsomrddena. Utgings-
punkten fér en framtida resurstilldelning ska enligt utredningens
uppfattning vara den som for nirvarande giller inom ildre-
omsorgsomradet. Tillsynen over socialtjinsten och hilso- och
sjukvirden ska dirfér sammantaget successivt fa ett resurstillskott
med 25 miljoner kronor &rligen i fyra 3r s3 att anslagsnivin efter
fyra &r hojts med totalt 100 miljoner kronor utéver vad denna till-
syn kostar i dag.

Resurstilldelningen till de regionala tillsynsenheterna bér styras
centralt utifrin limpliga kriterier som t.ex. befolkningsunderlag,
antalet vdrdgivare och deras inriktning, risknivd m.m. En nirmare
precisering av hur en sddan férdelning ska ske bor goras av Social-
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styrelsen. Utredningen féreslar att 6kningen av anslaget finansieras
med en motsvarande successiv neddragning av de statsbidrag som for
nirvarande finns for olika utvecklings- och projektverksamheter
riktade till socialtjinsten och hilso- och sjukvirden. Okningen av
anslaget ticker kostnaderna for utredningens forslag.

Genomférandet av forslagen

Utredningen anser att sammanférandet och integrationen av tillsy-
nen over socialtjinsten och tillsynen 6ver hilso- och sjukvirden
bér kunna genomforas senast frdn och med den 1 januari 2010. T ett
forsta steg blir Socialstyrelsen tillsynsmyndighet fér bida omrs-
dena. En ny sjilvstindig myndighet for tillsynen 6ver socialtjinsten
och hilso- och sjukvirden bor direfter kunna bildas senast frin och
med den 1 januari 2014.
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1 Forslag till

lag om andring i socialtjanstlagen (2001:453)

Hirigenom féreskrivs i friga om socialtjinstlagen' (2001:453)
dels att 5 kap. 12 § och 13 kap. ska upphéra att gilla,
dels att 1 7 kap. 3-5, 16 kap. 4, 6 ¢, 6 f och 6 g §§ ordet linsstyrelsen

ska bytas ut mot Socialstyrelsen,

dels att 6 kap. 3, 7 kap. 1, 14 kap. 2 samt 16 kap. 1 och 6 §§ ska

ha fsljande lydelse,

dels att ett nytt 13 kap., en ny rubrik efter 16 kap. 9 § och en ny
paragraf, 16 kap. 9 a §, av foljande lydelse ska inféras.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

6 kap.

Behovet av sddana hem som
avses 112 § lagen (1990:52) med
sirskilda bestimmelser om vird
av unga samt 22 och 23 §§ lagen
(1988:870) om vird av miss-
brukare 1 vissa fall skall tillgodo-
ses av staten. Statens institu-
tionsstyrelse ir central forvalt-
ningsmyndighet f6r dessa hem.
Styrelsen leder och har tillsyn

338

Behovet av sddana hem som
avses 112 § lagen (1990:52) med
sirskilda bestimmelser om vird
av unga samt 22 och 23 §§ lagen
(1988:870) om vird av miss-
brukare 1 vissa fall ska tillgodo-
ses av staten. Statens institu-
tionsstyrelse ir central forvalt-
ningsmyndighet f6r dessa hem.
Styrelsen leder verksamheten

! Senaste lydelse av

13 kap. 7 § 2007:174
16 kap. 4 § 2007:174
16 kap. 6 ¢ § 2002:437
16 kap. 6 { § 2006:495
16 kap. 6 g § 2006:495
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over verksamheten vid hemmen.

SOU 2007:82

vid hemmen. Bestimmelser om
tillsyn  over wverksambeten vid
hemmen finns i 13 kap.

Statens institutionsstyrelse fir, om det finns sirskilda skil for
det, genom avtal uppdra 4t ett landsting eller en kommun att
inritta och driva ett sidant hem som avses i1 forsta stycket.

7 kap.

Ett bolag, en forening, en
samfillighet, en stiftelse eller en
enskild individ far inte utan till-
stdind av linsstyrelsen yrkes-
missigt bedriva verksamhet i
form av

1. hem for vird eller boende,

1§

Ett bolag, en forening, en
samfillighet, en stiftelse eller en
enskild individ f&r inte utan till-
stdind av Socialstyrelsen yrkes-
missigt bedriva verksamhet i
form av

2. sidana boenden som motsvarar dem som avses 1 5 kap. 5§
andra stycket eller 5 kap. 7 § tredje stycket,

3. hem for viss annan heldygnsvird,

4. hem eller 6ppen verksamhet fér vdrd under en begrinsad del

av dygnet.

Tillstdind skall soékas hos
liansstyrelsen i det lin ddr verk-
sambeten skall bedrivas.

Tillstind ska sokas hos Social-

styrelsen.

Tillstdind behovs inte for sidan verksamhet som kommunen
genom avtal enligt 2 kap. 5§ har 6verlimnat till en enskild att

utfora.

30

Kommun och landsting som
driver verksambet som avses i
punkt 1-4 samt kommun som
genom avtal enligt 2 kap. 5 § har
overlimnat till enskild att driva
sddan verksambet ska anmdila
denna verksambet till Social-
styrelsen.
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13 kap. Tillsyn m.m.
1§

Socialstyrelsen har tillsyn éver
socialtjinsten i landet och wverk-
sambeten vid sidana hem som
avses 6 kap. 3 §.

2§
Tillsyn enligt denna lag dr
granskning av att verksambeten
uppfyller de krav och mal som
framgdr av lagar, forordningar
och foreskrifter samt villkor som
meddelats med stéd av sddana.

38

Vid tillsyn som ror barns for-
hillanden far samtal med barnet
genomforas utan vardnadshavarens
samtycke och utan att vdrdnads-
havaren dr ndrvarande.

48

Den som bedriver verksambet
enligt denna lag dr skyldig att pd
Socialstyrelsens  begiran limna
handlingar och annat material
som rér verksambeten samt att
limna de upplysningar om verk-
sambeten  som  Socialstyrelsen
behéver for sin tillsyn.

Socialstyrelsen  far foreligga
den som bedriver verksambeten
att limna vad som begdrs. I fore-
ldggander fdr vite sittas ut.

5§

Socialstyrelsen eller den som
Socialstyrelsen forordnar har ritt
att inspektera verksambet som
stdr under dess tillsyn. Den som
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utfor inspektionen har ritt att fd
tilltride till lokaler eller andra
utrymmen, dock inte bostider,
som anvdnds for verksambeten.
Den som utfor inspektionen har
ritt att tillfilligt  omhinderta
handlingar och annat material
som ror verksambeten. Den vars
verksambet inspekteras dr skyldig
att limna den bjilp som behdvs
vid inspektionen.

6§

Vid inspektion som anges i 5 §
har den som utfor inspektionen
rdtt att av polismyndigheten fi
den hjilp som bebévs for att
inspektionen ska kunna genom-
foras.

75
Om Socialstyrelsen finner att
det inom socialtjinsten eller vid
sddana hem som avses i 6 kap. 3 §
forekommer  missforbdllanden
som har betydelse for enskildas
majligheter att kunna fd de
insatser de har rdtt till fir Social-
styrelsen foreligga den som svarar
for wverksambeten att avhjilpa
missforballandet.

Ett foreliggande ska innehdlla
uppgifter om de dtgirder som
tillsynsmyndigheten anser ndd-
vindiga for att det pdtalade
missforbdllandet ~ ska  kunna
avhjélpas. I foreliggandet far vite
sdttas ut.

Om missforhdllandet dr all-
varligt och tillsynsmyndighetens
foreliggande inte foljs, far till-
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synsmyndigheten forbjuda fortsatt
verksambet.

Ett foreliggande enligt denna
paragraf far inte avse forhdllan-
den som kan avgoras genom ett
beslut som fdr éverklagas enligt

16 kap. 3 §.

S §

Om missforhdllande enligt 7 §
innebdir fara for enskildas liv,
hilsa eller personliga sikerbet i
durigt far Socialstyrelsen utan
foregdende foreliggande helt eller
delvis forbjuda fortsatt verksambet.

9§
Om det finns sannolika skdl
for att wverksambeten belt eller
delvis  kommer att  forbjudas
enligt 7 eller 8 § och ett sddant
beslut inte kan avvaktas fir Soci-
alstyrelsen  tills vidare helt eller
delvis forbjuda fortsatt verksambet.
Beslut  enligt  forsta  stycket
giller 1 hogst sex mdnader. Om
det finns synnerliga skdl far be-
slutets  giltighet  forlingas med
ytterligare sex mdnader.

10§

Socialstyrelsen fdr, i frdga om
annat hem for vdrd eller boende
dn sddant som avses i 6 kap. 3 §,
forbjuda fortsatt verksambet om
skyldigheterna  enligt  lagen
(2007:171) om registerkontroll
av personal vid sidana hem for
vdrd eller boende som tar emot
barn inte iakttas och om denna
underldtenbet ér av allvarligt slag.
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14 kap.

Var och en som ir verksam
inom omsorger om dldre personer
eller personer med funktions-
hinder skall vaka 6ver att dessa
far god omwvdrdnad och lever
under trygga forhillanden. Den
som uppmirksammar eller fir
kinnedom om ett allvarligt miss-
forhillande 7 omsorgerna om
ndgon enskild skall genast anmila
detta ull socialnimnden. Om
inte missférhdllandet avhyjilps
utan drojsmil, skall nimnden
anmila férhdllandet till tillsyns-
myndigheten.
Anmilningsskyldigheten giller
ocksd den som handligger dren-
den enligt denna lag.

Forsta stycket giller dven
inom motsvarande yrkesmissigt
bedriven enskild verksamhet.
Anmilan skall goras till den som
ir ansvarig for verksamheten.
Den ansvarige ir skyldig att

2§

Var och en som ir verksam
inom socialtjinsten ska vaka 6ver
att de som har kontakt med soci-
altjinsten  far wvdrd, stod och
omsorg av god kvalitet och lever
under trygga forhdllanden. Der-
samma giller var och en som dr
verksam vid ett sddant hem som
avses 1 6 kap. 3 §. Den som
uppmirksammar eller fir kinne-
dom om ett allvarligt missfér-
hallande som ror enskilds kontakt
med socialtjinsten ska genast an-
mila detta till socialnimnden.
Om inte missférhillandet av-
hjilps utan drojsmil, ska nimn-
den anmila forhéllandet ll till-
synsmyndigheten. Den som upp-
madrksammar eller far kinnedom
om ett allvarligt missforhillande
som ror enskilds vistelse vid ett
sddant hem som avses 1 6 kap. 3 §
ska genast anmdla detta till
Statens institutionsstyrelses ledning.
Om inte missforbdllandet avhyilps
utan dréjsmadl ska Statens institu-
tionsstyrelses ledning anmdla for-
hillandet 4ll tillsynsmyndigheten.
Anmilningsskyldigheten giller
ocksd den som handligger dren-
den enligt denna lag.

Forsta stycket giller dven
inom motsvarande yrkesmissigt
bedriven enskild verksamhet.
Anmilan ska goras till den som
ir ansvarig for verksamheten.
Den ansvarige ir skyldig att

2 Senaste lydelse 2005:126
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utan dréjsmél avhjilpa miss-
forhillandet eller anmila detta
till tillsynsmyndigheten.

Forfattningsforslag

utan dréjsmal avhjilpa missfor-
hillandet eller anmila detta till
tillsynsmyndigheten.

16 kap.

1§

Ett drende som avser vird eller ndgon annan 3tgird i friga om en
enskild person kan flyttas 6ver till en annan socialnimnd.

Overflyttning skall ske om
den som berors av irendet har
starkast anknytning tll den
andra kommunen och det med
hinsyn till den enskildes 6nske-
mal, hjilpbehovets varaktighet
och omstindigheterna 1 &vrigt
framstdr som limpligt.

Om berérda kommuner inte
kan komma &verens om o&ver-
flyttning, fir den kommun dir
frdgan om overflyttning kommit
upp anstka om &verflyttning av
drendet hos den linsstyrelse dir
den andra kommunen ligger.

Uppgifter som behovs for att
en socialnimnd skall kunna ta
dver ett drende skall limnas ut
av den socialnimnd frin vilken
overlimnandet sker.

Till boter doms den som

Overflyttning ska ske om
den som berors av irendet har
starkast anknytning tll den
andra kommunen och det med
hinsyn till den enskildes 6énske-
mal, hjilpbehovets varaktighet
och omstindigheterna 1 &vrigt
framstdr som limpligt.

Om berérda kommuner inte
kan komma &verens om o&ver-
flyttning, fir den kommun dir
frigan om overflyttning kommit
upp anstka om &verflyttning av
drendet hos Socialstyrelsen.

Uppgifter som behovs for att
en socialnimnd ska kunna ta
over ett drende ska limnas ut av
den socialnimnd frin vilken
6verlimnandet sker.

6§

- overtrider ett forbud eller en begrinsning som har meddelats

med stod av 5 kap. 2 §,

- dsidositter nigon av bestimmelserna 1 6 kap. 6 § forsta stycket
eller 12 § forsta stycket, eller, om inte girningen ir belagd med
straff 1 lagen (1997:192) om internationell adoptionsférmedling,

10§,
- utan tillstdnd driver sidan

- utan tillstdnd driver sidan

’ Senaste lydelse 2003:407
* Senaste lydelse 2004:770
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verksamhet som avses 1 7 kap. verksamhet som avses i 7 kap.

18, 1§ eller paborjar sidan wtan att
ha gjort foreskriven anmdlan till
Socialstyrelsen,

- 1 strid mot ett férbud som har meddelats enligt 13 kap. 6 §
fortsitter verksamheten.

Allmint 8tal fir vickas endast Allmint 3tal far vickas endast
efter medgivande av social- efter medgivande av social-
nimnden, linsstyrelsen eller nimnden eller Socialstyrelsen.
Socialstyrelsen.

Bemyndigande

16 kap.
9a§

For insatser som riktar sig till
enskilda fir regeringen eller den
myndighet som regeringen bestim-
mer, meddela sddana foreskrifter

som behivs till skydd for enskildas

liv, personliga sikerbet eller hilsa.

Ikrafttradande och dvergangsbestammelser

1. Denna lag trider i kraft den 1 januari 2010.

2. Ansokningar om tillstdnd och 6verflyttning av drenden enligt 16
kap. 1 § som inte har provats slutligt vid ikrafttridandet ska éver-
limnas for handliggning hos Socialstyrelsen. Detsamma giller
drenden om tillsyn som har vickts av enskilda samt icke avslutade
irenden dir linsstyrelsen utfirdat foreliggande, forbjudit fortsatt
verksamhet eller ansékt om sirskild avgift.

3. Den anmilningsskyldighet enligt 14 kap. 2 § som trider ikraft
den 1 januari 2010 giller inte f6r foérhillanden som enbart avser
tiden fore ikrafttridandet.
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2 Forslag till

Forfattningsforslag

lag om andring i lagen (1993:387) om stdd och service

till vissa funktionshindrade

Hirigenom foreskrivs 1 friga om lagen (1993:387) om stdd och
service till vissa funktionshindrade’

dels att 24 § ska upphivas,

dels att 123 b-c, 27, och 28 ¢ §§ ordet linsstyrelsen ska bytas ut

mot Socialstyrelsen,

dels att 13, 23, 25, 26 och 28 §§ ska ha foljande lydelse,
dels att sju nya paragrafer, 26 a—g §§, av foljande lydelse ska inforas.

Nuvarande lydelse

Regeringen eller den myn-
dighet som regeringen bestim-
mer fir 1 friga om verksamhet
enligt 9§ 6-10 meddela fore-
skrifter till skydd for enskildas
liv, personliga sikerhet eller

hilsa.

En enskild person fir inte
utan tillstdnd av linsstyrelsen
yrkesmissigt  bedriva  sidan
verksamhet som avses 1 9§ 6-
10. Tillstdind skall sokas hos
lansstyrelsen i det lin dir verk-
sambeten skall bedrivas. Lins-
styrelsen har ritt att inspektera
verksambeten.

Enskild verksambet skall std
under tillsyn av den eller de

Foreslagen lydelse

13 §°

Regeringen eller den myn-
dighet som regeringen bestim-
mer fir 1 friga om verksamhet
enligt 9§ 7-10 meddela fore-
skrifter till skydd for enskildas
liv, personliga sikerhet eller

hilsa.

23§

En enskild person fir inte
utan tillstdind av Socialstyrelsen
yrkesmissigt  bedriva  sidan
verksamhet som avses 1 9§ 6-
10. Tillstdnd ska sokas hos Soci-
alstyrelsen.

Kommun och landsting som
driver verksambet som avses 1 9 §

> Senaste lydelse av

23 b §2005:125

23 ¢ §2005:125

27 §2005:125

28 ¢ §2002:439

¢ Senaste lydelse 2005:125
7 Senaste lydelse 2005:125
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ndamnder som avses i 22 § i den
kommun  dir  verksambeten
bedrivs. Om ansvaret for uppgif-
ten overldtits till  landstinget
enligt 17 § andra stycket skall
verksambeten i stillet std under
tillsyn  av  landstingets  mot-
svarande nimnd. Nimnden har
rdtt att inspektera verksambeten.

Socialstyrelsen har den cen-
trala tillsynen ver verksamhet
enligt denna lag. Styrelsen skall
folja, stédja, och utvirdera verk-
sambeten samt informera om den
och stimulera till vidareutveckling.

Linsstyrelsen har inom linet
tillsyn  over wverksambet enligt
denna lag och fir di inspektera
verksambeten.

Linsstyrelsen skall ocksd inom
linet

1. informera och ge rdd till
allméinbeten i fragor som ror
verksambeten,

2. ge kommunerna rdd i deras
verksambet,

3. verka for att kommunerna
och landstingen planerar for att
kunna tillgodose framtida stod-
och servicebehov, samt

4. framja samverkan i plane-
ring mellan kommunerna, lands-
tingen och andra sambdllsorgan.

SOU 2007:82

6-10 samt kommun och landsting
som genom avtal enligt 17 § har
dverlimnat till enskild att driva
sddan verksambet ska anmila
denna wverksambet till Social-
styrelsen.

25 §

Socialstyrelsen har tillsyn 6ver
verksamhet enligt denna lag.

26 §°

Tillsyn enligt denna lag dr
granskning av att verksambeten
uppfyller de krav och mal som
framgdr av lagar, forordningar
och foreskrifter samt villkor som
meddelats med stod av sidana.

8 Senaste lydelse 2002:256
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26a§

Vid tillsyn som rér barns for-
hillanden far samtal med barnet
genomfiras utan vdrdnadshavarens
samtycke och wutan att vdrdnads-
havaren dr nirvarande.

26b §

Den som bedriver verksambet
enligt denna lag dr skyldig att pd
Socialstyrelsens  begiran limna
handlingar och annat material
som ror verksambeten samt att
limna de upplysningar om verk-
sambeten som Socialstyrelsen be-
hover for sin tillsyn.

Socialstyrelsen  far foreligga
den som bedriver verksambeten
att limna vad som begirs. I fore-
ldggander fdr vite sittas ut.

26c§

Socialstyrelsen eller den som
Socialstyrelsen forordnar har ritt
att inspektera verksamhet som
stdr under dess tillsyn. Den som
utfor inspektionen har ritt att fd
tilltride till lokaler eller andra
utrymmen, dock inte bostdder,
som anvinds for verksambeten.
Den som utfor inspektionen har
ratt att tillfilligt  ombinderta
handlingar och annat material
som ror verksambeten. Den vars
verksambet inspekteras dr skyldig
att limna den hjilp som behivs
vid inspektionen.
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26d§
Vid inspektion som anges i 26
c§ har den som utfor inspek-
tionen ritt att av polismyndig-
heten fa den hjilp som bebiovs for
att  inspektionen  ska  kunna
genomforas.

26§

Om Socialstyrelsen finner att
det vid verksambet enligt denna
lag forekommer missforbdllanden
som har betydelse for enskildas
majligheter att kunna fi de in-
satser de har ritt till fir Social-
styrelsen foreligga den som svarar
for wverksambeten att avhjilpa
missforballandet.

Ett foreliggande ska innehdilla
uppgifter om de dtgirder som
tillsynsmyndigheten anser néd-
vindiga for att det pdtalade
missforbdllandet ska kunna av-
hjilpas. I foreliggandet far vite
sdttas ut.

Om missforhdllandet dr all-
varligt och tillsynsmyndighetens
foreliggande inte foljs, far till-
synsmyndigheten forbjuda fortsatt
verksambet.

Ett foreliggande enligt denna
paragraf fir inte avse forhdl-
landen som kan avgoras genom
ett beslut som fir dverklagas
enligt 27 §.

26 £§
Om mussforbdllande enligt 26
e § innebdr fara for enskildas liv,
hilsa eller personliga sikerbet i
durigt far Socialstyrelsen utan
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foregdende foreliggande helt eller
delvis  forbjuda  fortsatt  verk-
sambet.

26 g8

Den som uppsitligen eller av
oaktsamhet bryter mot 23 § for-
sta stycket forsta meningen déms
till boter.

Om det finns sannolika skdl
for att wverksambheten belt eller
delvis  kommer att  forbjudas
enligt 26 e eller 26 f § och ett
sddant beslut inte kan avvaktas
far Socialstyrelsen tills vidare belt
eller delvis forbjuda fortsatt verk-
sambet.

Beslut  enligt  forsta stycket
giller 1 hogst sex mdnader. Om
det finns synnerliga skdil fdr
beslutets giltighet forlingas med
ytterligare sex mdnader.

28§

Den som uppsitligen eller av
oaktsamhet bryter mot 23 § for-
sta stycket férsta meningen eller
23§ andra stycket doms till
boter.

Ikrafttrddande och dvergangsbestammelser

1. Denna lag trider i kraft den 1 januari 2010.

2. Aldre féreskrifter giller fortfarande for beslut om iterkallelse av
tillstdnd som meddelats fére den 1 januari 2010.

3. Ansokningar om tillstdind som inte har prévats slutlige vid
ikrafttridandet ska overlimnas foér handliggning hos Social-
styrelsen. Detsamma giller drenden om tillsyn som har vickts av
enskilda samt icke avslutade irenden dir linsstyrelsen utfirdat
foreliggande, dterkallat ett tillstdnd eller ansokt om sirskild avgift.
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3 Forslag till

SOU 2007:82

lag om andring i lagen (1990:52) med sarskilda
bestimmelser om vard av unga

Hirigenom foreskrivs att 44 § lagen (1990:52) med sirskilda
bestimmelser om vird av unga ska ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Den som overtrider ett
flyttningsférbud eller ett tillfallige
flyttningsférbud skall domas till
béter.

Allmint 3tal far vickas endast
efter medgivande av social-
nimnden,  lLinsstyrelsen  eller
socialstyrelsen.

Foreslagen lydelse

44§

Den som overtrider ett
flyttningsforbud eller ett tillfil-
ligt flyttningstorbud ska domas
till boter.

Allmint 3tal f3r vickas endast
efter medgivande av social-
nimnden eller Socialstyrelsen.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2010.
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4  Forslag till
lag om andring i lagen (1998:531) om yrkesverksamhet
pa hilso- och sjukvardens omrade

Hirigenom foéreskrivs att det 1 lagen (1998:531) om yrkes-
verksamhet pd hilso- och sjukvdrdens omride ska inféras tvd nya
paragrafer, 6 kap. 2 a-b §§, av f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

6 kap.

2a8§
Tillsyn enligt denna lag dr
granskning av att verksambeten
och hilso- och sjukvdrdspersonalen
upppyller de krav och mal som
framgdr av lagar, forordningar
och foreskrifter och wvillkor som
meddelats i enlighet med dessa.

2b§

Vid tillsyn som rér barns for-
hillanden far samtal med barnet
genomforas utan vardnadshavarens
samtycke och utan att vdrdnads-
havaren dr nirvarande.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2010.
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5  Forslag till

SOU 2007:82

lag om andring i lagen (1998:1656) om
patienthamndsverksamhet m.m.

Hirigenom foreskrivs att rubriken till lagen (1998:1656) om
patientnimndsverksamhet m.m. samt 1-2 och 4 §§ ska ha féljande

lydelse.
Nuvarande lydelse

Lag (1998:1656) om patient-
nimndsverksamhet m.m.

I varje landsting och kom-
mun skall det finnas en eller
flera nimnder med uppgift att
stddja och hjilpa patienter inom

1. den hilso- och sjukvird

Foreslagen lydelse

Lag (1998:1656) om patient-
och brukarndmndsverksambet for
hilso- och sjukvdrden och social-
tiansten

1§

I varje landsting och kom-
mun ska det finnas en eller flera
nimnder med uppgift att stodja
och hjilpa patienter och brukare
inom

enligt hilso- och sjukvérdslagen

(1982:763) som bedrivs av landsting eller enligt avtal med lands-

ting,

2. den hilso- och sjukvérd
enligt hilso- och sjukvirdslagen
som bedrivs av kommuner eller
enligt avtal med kommuner och
den allméinna omvdrdnad enligt
soctaltjinstlagen (2001:453) som
ges 1 samband med sidan hidilso-
och sjukvdrd, samt

3. den tandvird enligt tand-
virdslagen (1985:125) som be-
drivs av landsting.

2. den hilso- och sjukvérd
enligt hilso- och sjukvirdslagen
som bedrivs av kommuner eller
enligt avtal med kommuner,

3. den tandvérd enligt tand-
virdslagen (1985:125) som be-
drivs av landsting, samt

4. den verksambet enligt soci-
altjgnstlagen (2001:453) och lagen
(1993:387) om stéd och service till
vissa funktionshindrade som

? Senaste lydelse 2003:198
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Forfattningsforslag

bedrivs av  kommuner och
landsting eller enligt avtal med
kommuner och landsting.

For sddana nimnder giller vad som ir foreskrivet i kommunal-
lagen (1991:900). Sirskilda bestimmelser om gemensam nimnd
finns 1 lagen (2003:192) om gemensam nimnd inom vird- och

o
omsorgsomradet.

Nimnderna skall utifrdn syn-
punkter och klagomal stédja och
hjilpa enskilda patienter och
bidra ull kvalitetsutvecklingen 1
hilso- och sjukvirden genom att

1. hjilpa patienter att {8 den
information de behéver for att
kunna ta till vara sina intressen 1
hilso- och sjukvirden,

2. frimja kontakterna mellan
patienter och virdpersonal,

3. hjilpa patienter att vinda
sig till ritt myndighet, samt

4. rapportera  iakttagelser
och avvikelser av betydelse for
patienterna till virdgivare och
virdenheter.

28

Nimnderna ska utifrin syn-
punkter och klagomil stédja
och hjilpa enskilda patienter och
brukare och bidra till kvalitets-
utvecklingen 1 hilso- och sjuk-
varden och socialtjinsten genom
att

1. hjilpa patienter och bru-
kare att f8 den information de
behéver for att kunna ta till vara
sina intressen 1 hilso- och sjuk-
varden och socialtjdnsten,

2. frimja kontakterna mellan
patienter, brukare och vérd-
personal och personal inom soci-
altjinsten,

3. hjilpa patienter och brukare
att vinda sig till ritt myndighet,
samt

4. rapportera iakttagelser
och avvikelser av betydelse for
patienterna och brukarna till
vardgivare, virdenheter, och an-
svariga inom socialtjinsten.
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48
Nimnderna skall senast den Nimnderna ska senast den
sista februari varje 4r till Social- sista februari varje ar till Social-
styrelsen limna en redogorelse styrelsen limna en redogorelse
over patientnimndsverksambeten  Sver patient- och brukarnimnds-
under foregdende ar. verksambeten under foregiende
ir.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2010.
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6 Forslag till

lag om andring i lagen (2007:171) om registerkontroll
av personal vid sadana hem for vard eller boende som tar
emot barn

Hirigenom foreskrivs i frdga om lagen (2007:171) om register-
kontroll av personal vid sidana hem f6r vird eller boende som tar
emot barn att 4 § ska ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

43§

I 13 kap. 7 § socialtjinstlagen I 13kap. 10§ socialtjinst-
(2001:453) finns bestimmelser lagen (2001:453) finns bestim-
om férbud att driva hem fér melser om férbud att driva hem
vard eller boende pd grund av fér vird eller boende pd grund
underldtenhet att gora register- av underldtenhet att gora regis-
kontroll enligt 1 §. terkontroll enligt 1 §.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2010.
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7  Forslag till

SOU 2007:82

lag om andring i sekretesslagen (1980:100)

Hirigenom féreskrivs i friga om sekretesslagen (1980:100) att

7 kap. 4 § ska ha f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

7 kap.

Sekretess giller inom social-
tjinsten for uppgift om enskilds
personliga forhillanden, om det
inte str klart att uppgiften kan
rojas utan att den enskilde eller
nigon honom eller henne nir-
stiende lider men. Sekretessen
giller dock inte beslut om om-
hindertagande, beslut om vird
utan samtycke eller beslut om
sluten ungdomsvird. Utan hin-
der av sekretessen fir uppgift
limnas till enskild som uppnitt
myndig &lder om férhillanden
av betydelse for att denne skall
fa vetskap om vilka hans eller
hennes biologiska forildrar ir.

4 §1O

Sekretess giller inom social-
tjinsten for uppgift om enskilds
personliga forhillanden, om det
inte str klart att uppgiften kan
rojas utan att den enskilde eller
nigon honom eller henne nir-
stiende lider men. Sekretessen
giller dock inte beslut om om-
hindertagande, beslut om vird
utan samtycke eller beslut om
sluten ungdomsvérd. Utan hin-
der av sekretessen fir uppgift
limnas till enskild som uppnitt
myndig &lder om férhillanden
av betydelse for att denne ska fa
vetskap om vilka hans eller hen-
nes biologiska forildrar ir.

Inom kommunal familjerddgivning giller sekretess fo6r uppgift
som enskild har limnat i fértroende eller som har inhimtats i sam-

band med ridgivningen.

Med  socialtjinst  forstds
verksamhet enligt lagstiftningen
om socialtjinst och den sir-
skilda lagstiftningen om vird av
unga och av missbrukare utan
samtycke samt verksamhet som
1 annat fall enligt lag handhas av
socialnimnd eller av Statens
institutionsstyrelse. Till social-

Med  socialtjinst  forstds
verksamhet enligt lagstiftningen
om socialtjinst och den sir-
skilda lagstiftningen om vird av
unga och av missbrukare utan
samtycke samt verksamhet som
1 annat fall enligt lag handhas av
socialnimnd eller av Statens
institutionsstyrelse. Till social-

19 Bestimmelsens nuvarande lydelse utgdrs av 2007:608 med ikrafttridande den 1 januari

2008
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tjinst riknas ocksi verksamhet
hos annan myndighet som inne-
fattar omprévning av social-
nimnds beslut eller sirskild till-
syn over nimndens verksambhet,
verksamhet hos kommunal
invandrarbyrd samt verksamhet
enligt lagen (2007:606) om
utredningar avseende barn som
har avlidit i anledning av brott
m.m. Med socialtjinst jimstills
drenden om bistdnd 4t asyl-
sokande och andra utlinningar,
irenden om  introduktions-
ersittning for flyktingar och
vissa andra utlinningar, drenden
om tillstdnd tll parkering for
rorelsehindrade, irenden om
allmén omvdrdnad hos nimnd
med uppgift att bedriva patient-
ndmndsverksambet samt verk-
samhet enligt lagstiftningen om
stod och service tll vissa
funktionshindrade.

Forfattningsforslag

tjinst riknas ocksi verksamhet
hos annan myndighet som inne-
fattar omprévning av social-
nimnds beslut eller sirskild till-
syn over nimndens verksamhet,
verksamhet hos kommunal
invandrarbyrd samt verksamhet
enligt lagen (2007:606) om
utredningar avseende barn som
har avlidit i anledning av brott
m.m. Med socialtjinst jimstills
drenden om bistdnd 4t asyl-
sokande och andra utlinningar,
irenden om  introduktions-
ersittning for flyktingar och
vissa andra utlinningar, drenden
om tillstdnd tll parkering for
rorelsehindrade, irenden om
socialtjinst hos nimnd med
uppgift att bedriva patient- och
brukarnimndsverksambet  samt
verksamhet enligt lagstiftningen
om stdd och service till vissa
funktionshindrade.

Sekretess giller 1 verksamhet som avser omhindertagande av

personakt enligt 7 kap. 5 § socialtjinstlagen (2001:453) eller 23 ¢ §
lagen (1993:387) om stéd och service till vissa funktionshindrade
for uppgift om enskilds personliga férhillanden. Utan hinder av
sekretessen fir uppgift 1 verksamhet som avses 1 7 kap. 5 § social-
yinstlagen limnas till socialnimnd och uppgift i verksamhet som
avses 123 ¢ § lagen om stéd och service till vissa funktionshindrade
limnas till nimnd som avses 1 22 § samma lag, om uppgiften behovs
for handliggning av irende eller genomforande av beslut om stéd-
insatser, vird eller behandling och det ir av synnerlig vikt att upp-
giften limnas.

I friga om uppgift i allmidn handling giller sekretessen 1 hogst
sjuttio ar.

Sekretess enligt forsta stycket giller inte

1. beslut iirenden om ansvar eller behorighet for personal inom
kommunal hilso- och sjukvérd, eller

2. beslut 1 friga om omhindertagande eller &terlimnande av
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personakt.

Betriffande anmilan i drende om ansvar eller behérighet for
personal inom kommunal hilso- och sjukvird giller sekretess om
det kan antas att den som uppgiften ror eller nigon honom eller
henne nirstdende lider betydande men om uppgiften rojs.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2010.
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8 Forslag till
lag om andring i lagen (2003:192) om gemensam
namnd inom vard och omsorgsomradet

Hirigenom féreskrivs i friga om lagen (2003:192) om gemen-
sam nimnd inom vird och omsorgsomridet att 1 § ska ha féljande
lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

1 §11
Ett landsting och en eller flera kommuner som ingdr i lands-
tinget fir genom samverkan i en gemensam nimnd gemensamt
fullgora
1. landstingets uppgifter
- enligt hilso- och sjukvardslagen (1982:763),
- enligt tandvardslagen (1985:125),
- enligt lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvingsvird,
- enligt lagen (1991:1129) om rittspsykiatrisk vard,
- enligt lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funk-
tionshindrade,
- enligt lagen (1998:1656) om - enligt lagen (1998:1656) om
patientnimndsverksambet m.m.,  patient-  och  brukarnimnds-
verksambet for hilso- och sjuk-
vdrden och socialtjinsten,
- enligt smittskyddslagen (2004:168), eller
- som 1 annat fall enligt lag - som 1 annat fall enligt lag
skall handhas av en sddan nimnd ska handhas av en s&dan nimnd
som avses 1 10§ hilso- och som avses 1 10§ hilso- och
sjukvdrdslagen, och sjukvdrdslagen, och
2. kommunens uppgifter
- enligt socialtjinstlagen (2001:453),
- enligt hilso- och sjukvirdslagen,
- enligt lagen (1988:870) om vird av missbrukare 1 vissa fall,
- enligt lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av

unga,
- enligt lagen om st6d och service till vissa funktionshindrade,
- enligt lagen om patient- - enligt lagen om patient- och
namndsverksambet m.m., eller brukarnimndsverksamhbet  for

" Senaste lydelse 2004:190

51



Forfattningsforslag SOU 2007:82

hilso- och sjukvdrden och social-
tinsten, eller
- som 1 annat fall enligt lag - som 1 annat fall enligt lag
skall handhas av socialnimnd. ska handhas av socialnimnd.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2010.
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9  Forslag till

Forfattningsforslag

forordning om andring i socialtjanstforordningen

(2001:937)

Hirigenom foreskrivs i friga om socialtjinstférordningen

(2001:937)

dels att 1 1 kap. 2, 3 kap. 11 och 4 kap. 1-3 §§ ordet linsstyrelsen

ska bytas ut mot Socialstyrelsen,

dels att rubriken fore 4 kap. 4 § samt 4 kap. 4, 5, 7 kap. 1 och 8

kap. 1 §§ ska ha foljande lydelse,

dels att en ny paragraf, 4 kap 6 §, av foljande lydelse ska inforas.

Nuvarande lydelse

Verksamhet som stir under
linsstyrelsens tillsyn

Foreslagen lydelse

Verksamhet som stir under
Socialstyrelsens tillsyn

4 kap.

For sidan enskild verk-
samhet som enligt 13 kap. 3 §
socialtjinstlagen (2001:453) stdr
under linsstyrelsens tillsyn skall
bestimmelserna 1 3 kap. 3-5 och
8 §§ denna férordning gilla pd

motsvarande sitt.

438

For sddan enskild verk-samhet
for vilken det krivs tillstind enligt
7 kap. 1 § socialtjinstlagen
(2001:453) ska bestimmelserna 1
3 kap. 3-5 och 8 §§ denna
férordning gilla pd motsvarande
sitt. Detsamma  giller sddan
verksambet  som  kommunen
genom avtal enligt 2 kap. 5 §
socialtjinstlagen (2001:453) har
dverlimnat till enskild att utfora
eller annan enskild verksambet
som kommunen upphandlar for
att  fullgora skyldigheter enligt
socialtjinstlagen.

12 Senaste lydelse av 1 kap. 2 § 2006:287
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Om den som bedriver sidan
enskild verksamhet som avses i
13kap. 3§  socialtjinstlagen
(2001:453) lagger ner verksam-
heten skall denne omedelbart
anmila detta till Linsstyrelsen och
soctalndmnden.

Nuvarande lydelse

SOU 2007:82

5§
Om den som bedriver sidan
enskild verksamhet for wvilken
det krivs tillstind enligt 7 kap. 1
§ socialtjinstlagen (2001:453)
ligger ner verksamheten ska
denne omedelbart anmila detta
till  Socialstyrelsen.  Detsamma
giller den som bedriver sidan
verksambet som kommunen ge-
nom avtal enligt 2 kap. 5 § soci-
altjinstlagen ~ (2001:453)  har
dverlimnat till enskild att utfora
eller annan enskild verksambet
som  kommunen  upphandlar
tignster fran for att fullgora skyl-
digheter enligt socialtjinstlagen.

6§

Socialstyrelsens tillsyn av hem

for vdrd eller boende som tar emot

barn och unga ska innefatta

inspektion av verksambeten minst

tvd gdnger per dr, varav en ska ske
utan foranmdlan.

Foreslagen lydelse

7 kap.

Socialnimnden skall féra en
forteckning 6ver de barn som
enligt nimndens beslut vistas i
familjehem eller efter nimndens
medgivande i ndgot annat enskilt
hem. Socialstyrelsen faststiller ett
formulir for férteckningen.

Socialnimnden skall varje &r
senast den 31 januari ge in en
kopia av forteckningen till Lins-
styrelsen i linet.

54

1§

Socialnimnden ska féra en
forteckning 6ver de barn som
enligt nimndens beslut vistas i
familjehem eller efter nimndens
medgivande i ndgot annat enskilt
hem. Socialstyrelsen faststiller ett
formulir for férteckningen.

Socialnimnden ska varje &r
senast den 31 januari ge in en
kopia av forteckningen till Social-
styrelsen.



SOU 2007:82

Forfattningsforslag

8 kap.

Socialstyrelsen fir meddela
foreskrifter om insatser inom
omsorgen om dldre mdnniskor
eller ménniskor med funktions-
hinder till skydd for enskildas
liv, personliga sikerhet eller
hilsa enligt 5 kap. 12 § social-
yinstlagen (2001:453).

1§

Socialstyrelsen fir meddela
foreskrifter om insatser som
riktar sig till enskilda ull skydd
for enskildas liv, personliga si-
kerhet eller hilsa enligt 16 kap.
9 a § socialtjinstlagen (2001:453).

Denna férordning trider i kraft den 1 januari 2010.
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10  Forslag till

SOU 2007:82

forordning om andring i forordningen (1993:1090) om
stod och service till vissa funktionshindrade

Hirigenom foreskrivs 1 friga om férordningen (1993:1090) om
stdd och service till vissa funktionshindrade
dels att 1 7-9 och 11 §§ ordet linsstyrelsen ska bytas ut mot

Socialstyrelsen,

dels att 10 och 13 §§ ska ha foljande lydelse,
dels att en ny paragraf, 11 a §, av foljande lydelse ska inféras.

Tillstdind att foérindra en
enskild verksamhet si att den
inte lingre motsvarar det med-
delade tillstindet skall sokas hos
linsstyrelsen.

Anmilan om att ligga ned en
enskild verksamhet skall ome-
delbart goras till Linsstyrelsen
och den nimnd som avses i 23 §
andra stycket lagen (1993:387)
om stéd och service till wvissa

funktionshindrade.

56

10§

Tillstdind att forindra en
enskild verksamhet si att den
inte lingre motsvarar det med-
delade tillstdndet ska sokas hos
Socialstyrelsen.

Anmilan om att ligga ned en
enskild verksamhet ska omedel-
bart goras till Socialstyrelsen.

11a8§

Socialstyrelsens tillsyn av hem
for wvdrd eller boende som tar
emot barn och unga ska innefatta
inspektion  av  verksambeten
minst tvd ganger per dr, varav en
ska ske utan foranmdlan.
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Socialstyrelsen fir meddela
foreskrifter fér att garantera
enskilda personer skydd till liv,
personlig sikerhet och hilsa
inom verksambeten med de sir-
skilda insatserna.

Forfattningsforslag

13 §13

Socialstyrelsen fir meddela
foreskrifter foér att garantera
enskilda personer skydd till liv,
personlig sikerhet och hilsa
inom verksambet enligt 9 § lagen
(1993:387) om stéd och service
till vissa funktionshindrade.

Denna férordning trider i kraft den 1 januari 2010.

' Senaste lydelse 2005:128
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11 Forslag till
forordning om andring i forordningen (1996: 570) med
instruktion for Socialstyrelsen

Hirigenom féreskrivs att 2§ i férordningen(1996:570) med
instruktion for Socialstyrelsen ska ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

2 §14

Socialstyrelsen skall sirskilt Socialstyrelsen ska sirskilt

1. f6lja utvecklingen inom och utvirdera verksamheterna samt

dirvid samverka med andra samhillsorgan i den utstrickning det
behovs,

2. vaka 6ver verksamheterna vad giller kvalitet och sikerhet
samt den enskildes rittigheter,

3. svara fér kunskapsutveckling och kunskapstérmedling i vard

och omsorg,

4. samordna de statliga insatserna inom socialtjinst och hilso-

och sjukvird vad giller barn och ungdom,

5. med hjilp av det epidemiologiska centret och pd annat sitt
folja, analysera och rapportera om hilsoutvecklingen i landet samt
belysa epidemiologiska konsekvenser av olika dtgirder,

6. folja forsknings- och utvecklingsarbete av sirskild

betydelse inom sitt ansvarsomride och verka foér att sidant
arbete kommer till stind,

7. svara for tillsyn 1 frigor som giller hilsoskydd enligt 2, 5, 6
och 9 kap. miljébalken samt tillhandah&lla underlag for

tillimpningen av 3—4 kap. miljébalken och plan- och bygglagen
(1987:10),

8. ha det 6vergripande ansvaret for hilsofrdgor inom samtliga

miljokvalitetsmal,

9. ansvara for officiell statistik enligt férordningen (2001:100)
om den officiella statistiken,

10. delta i internationellt samarbete inom sitt ansvarsomrade,

11. fortlépande ta fram underlag fér sin analys avseende till-
gingen och efterfrigan pd hilso- och sjukvirdspersonal, sirskilt
vad giller likare med specialistkompetens,

12. genom det nationella kunskapscentret {6r frigor om dentala

' Senaste lydelse 2006:1146
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Forfattningsforslag

material svara for kunskapsutveckling och kunskapsférmedling om

dentala material,

13. samverka med Férsikringskassan, Arbetsmarknadsstyrelsen
och Arbetsmiljoverket 1 syfte att uppnd en effektivare anvindning
av tillgingliga resurser inom rehabiliteringsomridet,

14. med hjilp av Institutet f6r utveckling av metoder 1 socialt
arbete frimja utvecklingen av metoder och arbetsformer i socialt
arbete genom systematisk prévning och virdering av utfall och
effekter av socialtjinstens insatser samt férmedla kunskap om
verkningsfulla metoder och arbetsformer,

15. efter samrdd med Myndig-
heten fér internationella adop-
tionsfrdgor utarbeta den sirskilda
information som behévs fér be-
démning av ett hems limplighet
att ta emot ett barn med hemvist
utomlands 1 syfte att adoptera
det, och

16. genom Socialstyrelsens
institut for sirskilt utbildnings-
stod folja och utvirdera den
verksamhet som bedrivs med
statligt bidrag som admini-
streras av institutet.

15. efter samrdd med Myndig-
heten fér internationella adop-
tionsfrdgor utarbeta den sirskilda
information som behévs fér be-
démning av ett hems limplighet
att ta emot ett barn med hemvist
utomlands 1 syfte att adoptera
det,

16. genom Socialstyrelsens
institut for sirskilt utbildnings-
stod folja och utvirdera den
verksamhet som bedrivs med
statligt bidrag som admini-
streras av institutet, och

17. integrera ett jimstdilldbets-
och  barnperspektiv 1 tillsyns-
arbetet.

Denna férordning trider i kraft den 1 januari 2010.
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12 Forslag till
forordning om andring i férordningen (1996:610) med
instruktion for Statens institutionsstyrelse

Hirigenom foreskrivs att 2§ forordningen (1996:610) med
instruktion for Statens institutionsstyrelse ska ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
2 §15
Statens  institutionsstyrelse Statens  institutionsstyrelse
skall sirskilt svara for ska sirskilt svara for

1. planering, ledning och 1. planering, ledning och
drift av samt tillsyn éver de sir- drift av de sirskilda ungdoms-
skilda ungdomshemmen och hemmen och LVM-hemmen,
LVM-hemmen,

2. anvisning av platser till hemmen,

3. ekonomisk styrning, resultatuppféljning och kontroll,

4. metodutveckling, forskning och utvecklingsarbete.

Statens institutionsstyrelse faststiller drligen avgifter enligt
6 kap. 3 § tredje stycket socialtjinstlagen (2001:453).

Denna férordning trider i kraft den 1 januari 2010.

' Senaste lydelse 2001:945
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1 Uppdraget och dess
genomfdrande

1.1 Utredningens direktiv

Utredningen ska enligt sina direktiv (dir. 2004:178) se éver och
overviga forindringar 1 organisationen av och ansvarsférdelningen
sdvitt avser den statliga tillsynen inom socialtjinstens omrade.
Utgdngspunkten ir att tillsynsansvaret ska stirkas och goras tydli-
gare, att tillsynsfunktionens sirbarhet ska minska samt att tillsynen
ska fungera samordnat, strukturerat och effektivt med ett tydligt
jamstilldhetsperspektiv. Utredningen ska ocksd se éver ansvaret
for tillsynen av Statens institutionsstyrelses institutioner. Genom
ett tilliggsdirektiv (dir. 2006:98) har utredningen dven fitt 1 upp-
drag att inom ramen fér huvuduppdraget 6verviga och foresld 3c-
girder som sirskilt stirker tillsynen &ver barns och ungas rittig-
heter inom socialtjinstens olika omrdden. Direktiven finns i sin
helhet 1 bilaga 1 och 2.

Utredningen har hirutéver haft tvi tlliggsuppdrag som redo-
visats 1 delbetinkanden. Det ena rérde tvdngsvird av vuxna med
missbruk enligt lagen (1988:870) om vird av missbrukare i vissa fall
(LVM) samt tvingsvard i1 anledning av missbruk av personer mellan
18 och 20 &r enligt lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om
vird av unga (LVU) och redovisades i betinkandet En bittre tillsyn
av missbrukarvirden (SOU 2006:57). Det andra avsdg vissa frigor
om serveringstillstdnd och redovisades 1 betinkandet Ansvarsfull
servering - fri frin diskriminering (SOU 2006:56).
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1.2 Utredningens arbete

Utredningen har haft ett antal sammantriden med experterna och
dirutdver har informella kontakter med dessa férekommit. Repre-
sentanter for Sociala barn- och ungdomsvadrdskommittén, Ansvars-
kommittén och Utredningen om vanvird 1 den sociala barnavirden
har besokt utredningens sammantriden och redogjort fér dessa
utredningars arbete. Beredningsliget for tillsynsutredningens for-
slag och lagraddsremissen Urvecklingen av den sociala barn- och ung-
domsvdrden m.m. har utredningen vid sammantriden informerats om
av dem som vid Finansdepartementet respektive Socialdepartementet
handlagt dessa frigor. En utredare vid Riksrevisionen har vid ett
sammantride informerat om granskningsrapporten Statlig tillsyn av
bostad med sirskild service enligt LSS (2007:1) och Marie Sallnis,
docent 1 socialt arbete, har vid ett av utredningens sammantriden
redogjort for forskning om tillsyn av institutionsvird fér barn och
ungdomar. Det uppdrag om olika organisatoriska modeller som
Statskontoret utfért pd utredningens uppdrag, se nedan, har
redovisats av utredarna vid ett sammantridare.

Utredningens sekretariat har besokt samtliga linsstyrelser och
fort samtal med socialkonsulenter, ildreskyddsombud m.fl. Frige-
stillningarna som diskuterades vid dessa besok finns listade i bilaga
3. Besok har ocksd avlagts hos samtliga regionala tillsynsenheter
inom Socialstyrelsen (se bilaga 8) och utredningen har haft ett
flertal moéten med representanter f6r olika avdelningar inom Social-
styrelsen (se bilaga 9). Utredningens sekretariat har dven fitt moj-
lighet att delta 1 tillsynsbesok som genomférts av Linsstyrelsen i
Stockholms lin. Utredningen har triffat Justiticombudsmannen
och Barnombudsmannen och samtal har dgt rum med ansvariga for
tillsynen vid Statens institutionsstyrelse. Under utredningsarbetet
har ocksd ett antal enkitundersékningar genomférts (se bilaga 4, 5,
6 och 7).

Statskontoret har pd utredningens uppdrag analyserat och be-
démt foér- och nackdelar med tre olika organisationsmodeller av
hur den statliga tillsynen av socialtjinsten och hilso- och sjuk-
virden skulle kunna organiseras. Uppdraget har redovisats 1 rap-
porten Samordnad tillsyn 6ver socialtjanst och hilso- och sjukvard?
Tre mojliga organisationsmodeller (2006:9).

I enlighet med uppdraget har samrdd skett med Ansvars-
kommittén, LSS-kommittén (f.d. Assistanskommittén), Barn-
ombudsmannen, BRIS, Ridda Barnen samt Handikappférbundens
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samarbetsorganisation. Utredningen har ocksi sammantriffat med
utredningarna Virdighetsgaranti — en ildreomsorg med respekt fér
minniskovirdet, Utredningen om en &versyn av tillsynen inom
socialférsikringsomridet, Fritt val inom dldreomsorgen och Patient-
sikerhetsutredningen.

Vid ett besok pd Helse- og omsorgsdepartementet i Oslo trif-
fade utredningen representanter fér Kommunetjensteavdelningen
och Spesialisthelsetjensteavdelningen samt féretridare for Statens
helsetilsyn. Utredningen har ocksi tillsammans med Social-
styrelsens tillsynsenhet besokt Statens helsetillsyn och under tvd
dagar fitt information om deras verksamhet.

Tom Nilstierna och Annika Jonsson, regeringskansliets kom-
mittéservice, har bitritt utredningen med ekonomiska analyser,
dels vad giller variationer av kostnader mellan linsstyrelserna, dels
ekonomiska konsekvenser av de férslag som utredningen limnar.

1.3 Betdnkandets disposition m.m.

Utredningen redovisar 1 en forsta del, som omfattar kapitel 2-17,
det bakgrundsmaterial som ligger till grund fér de 6verviganden
som utredningen gjort. Dir finns ocksd en redogérelse for resul-
taten av de undersékningar i form av intervjuer och enkiter som
utredningen genomfort. Direfter dterfinns 1 kapitel 18 de utgings-
punkter och problem som utredningen funnit och i kapitel 19
utredningens dverviganden samt de forslag som utredningen ligger
fram. T kapitel 20-22 redogér utredningen f6r konsekvenserna av
forslagen, hur férslagen bor finansieras och diskuterar en tidplan
for genomforandet. I bilaga 3-9 redovisas de frigemallar som an-
vints vid intervjuer av personal vid linsstyrelser och Socialstyrelsen
samt de enkitformulir som anvints f6r enkiter till olika instanser.

Nir utredningen redovisar sifferuppgifter avser de 1 huvudsak
forhillandena under &r 2005. Anledningen till detta dr att det inom
flera omrdden dnnu inte har publicerats nigra siffror f6r &r 2006. I
manga fall sker det inte nigra storre forindringar fran ar till &r utan
dessa ses 6ver en lingre period. Utgdngspunkten fér utredningen
har varit att presentera nivan for tillsynen och visa relationer mellan
olika foreteelser. Nir utredningen haft tillging till uppgifter avseende
2006 presenteras dessa nir de anses ha betydelse fér utredningens
dverviganden.
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En del uppgifter férekommer pd flera stillen 1 betinkandet och
det har sin grund i 6nskemdlet att gora det mojligt att dels lisa
betinkandet 1 sin helhet, dels lisa varje kapitel for sig.
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2 Utgangspunkter for utredningen

Tillsynen 6ver socialtjinsten har under senare &r granskats i olika
sammanhang av Riksrevisionsverket, Riksdagens revisorer och
Riksrevisionen. Aven riksdagen har beslutat om tillkinnagivanden
som ror tillsynen. Dessa granskningar och uttalanden utgor en vik-
tig bakgrund till utredningens direktiv och i detta kapitel redovisas
1 korthet de slutsatser och férslag som limnats 1 dem. I detta kapi-
tel redovisas dven en rapport som Riksrevisionsverket publicerade
1996 om tillsynen &ver hilso- och sjukvirden och vad Kommittén
om hilso- och sjukvirdens finansiering och organisation (HSU
2000) sagt om tillsynen. Socialutskottet gjorde 1 samband med att
ildreomsorgen behandlades 1996/97 uttalanden om tillsynen som
redovisas nedan under 2.8. Under den tid utredningen arbetat har
Socialstyrelsen redovisat ett uppdrag om eventuella 6vergrepp och
krinkningar vid institutioner inom den sociala barnavirden 1950-
1980 och Riksrevisionen har presenterat en rapport om den statliga
tillsynen av bostad med sirskild service enligt LSS. Dessa rapporter
behandlar frigor som ir av intresse for utredningens uppdrag och 1
detta kapitel dterfinns dirfor dven en kort redovisning av dem.

2.1 Riksrevisionsverkets granskning av
tillsynsmyndigheternas tillsyn av behandlingshem
for barn och ungdomar

Riksrevisionsverket (RRV) genomférde under 2001 en granskning
av tillsynsmyndigheternas férutsittningar att bidra till kvalitet och
sikerhet 1 virden for barn och unga pd s.k. hem f6r vird eller
boende (HVB). Granskningen tog sin utgdngspunkt 1 linsstyrel-
sernas tillsyn, men omfattade dven kommunernas l6pande tillsyn av
enskilda HVB samt Socialstyrelsens roll som évergripande till-
synsmyndighet.

65



Utgangspunkter for utredningen SOU 2007:82

RRYV drog i rapporten' bland annat féljande slutsatser.

Barn och ungdomar som virdas pd HVB utgor en utsatt grupp
med begrinsade méjligheter att gora sin rést hord. Ett omhinder-
tagande med piféljande institutionsvdrd ir en stark intervention
som innebir att samhillet tar pd sig ett stort ansvar. Virden miste
dirfér kunna garantera en hog kvalitet och sikerhet. Antalet om-
hindertagna barn och unga har ékat under 1990-talet och institu-
tionsvirdens andel av vdrd av barn och unga utanfér det egna
hemmet har 6kat. Andelen enskilda HVB har fortsatt att 6ka och
de barn och ungdomar som placeras pA HVB upplevs ha en allt sva-
rare problematik. Den hir utvecklingen innebir enligt RRV ¢kade
pifrestningar pd HVB-virden, vilket i sin tur stiller 6kade krav pd
en effektiv och fungerande tillsyn.

RRYV valde i sin undersékning att fokusera pd den tillsyn som
bedrivs 1 form av tillsynsbesék pd HVB. Sidana tillsynsbesck kan
genomforas av linsstyrelserna sjilva, av den kommun dir ett enskilt
HVB ir beliget eller av linsstyrelse och kommun tillsammans.

Kvaliteten inom HVB-virden kan skifta snabbt beroende p& per-
sonalens omsittning eller pd férindringar 1 barngruppen. Om till-
synen ska kunna uppticka visentliga brister bér den enligt RRV
ske kontinuerligt och med tita intervaller. RRV:s granskning visade
att HVB-hemmen i genomsnitt besoktes tvd ginger pd fem r. Nira
hilften av hemmen hade endast ett eller inget tillsynsbesok under
de studerade fem Aaren. Tretton procent av hemmen hade over
huvud taget inte besokts.

RRYV konstaterade att linsstyrelserna inte lyckats nd upp till de
mél de sjilva formulerat. Tillsynsbesoken skedde ofta i form av
stickprov, pd dagtid och var ytterst sillan oanmilda. RRV ifriga-
satte 1 sin rapport om tillsynen, med nuvarande form, kunde
garantera kvalitet och sikerhet 1 virden. RRV konstaterade ocksé
att kontakter med andra aktorer in hemkommuner” och place-
rande kommuner sillan forekom i samband med tillsynsbesoken.
Linsstyrelserna inhimtade sillan synpunkter frdn de placerade bar-
nen och ungdomarna. RRV konstaterade ocksi att minga lins-
styrelser saknade en riskbedémning som utgingspunkt {ér priorite-
ringar 1 tillsynen. RRV uttalade 1 rapporten att den linga tid som
forflét mellan tllsynsbeséken pd minga HVB inte var tillfred-
stillande.

! Tillsyn av behandlingshem fér barn och ungdomar, RRV 2002:6
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En analys av tillsynsmyndigheternas férutsittningar att uppticka
brister maste dock ocksd kopplas till befintliga resurser och RRV
konstaterade att minga linsstyrelser fitt minskade resurser sam-
tidigt som de fitt nya uppgifter under den undersékta perioden.

Under den studerade femdrsperioden (1995-2000) hade relativt
fa brister pitalats 1 samband med tillsynsbescken och vid mer in
hilften av tillsynsbesdken hade nigra brister éver huvud taget inte
uppmirksammats. De brister som rapporterats avsig till stor del
dokumentation och uppféljning av verksamheten. Brister i vard-
innehdll och virdkvalitet uppmirksammades mer sillan. Utifrdn
den genomforda granskningen kunde verket dock inte uttala sig
om huruvida detta var ett resultat av att virden vid HVB-hemmen
fungerade vil eller om tillsynen férbisett brister 1 vrden. RRV
konstaterade att de sanktioner som linsstyrelsen férfogar over
anvints i relativt begrinsad utstrickning men att de, trots att de
sillan anvinds, fyller en viktig allminpreventiv funktion. RRV
behandlade ocksd frigan om linsstyrelsens mojligheter att férbjuda
fortsatt verksamhet vid ett HVB och menade att det kan finnas
tillfillen di det foreligger ett behov av att stinga verksamheten
omedelbart, t.ex. om det finns en uppenbar risk fo6r de placerades
hilsa eller sikerhet.

Nuvarande lagstiftning medger ett relativt stort tolknings-
utrymme for tillsynsmyndigheterna inom HVB-virden och RRV:s
bedémning var att sdvil linsstyrelser som kommuner tolkar sina
uppgifter och sin roll i tillsynen olika. RRV ansdg att det finns ett
behov av att tydliggéra ansvarsfordelningen mellan linsstyrelser
och kommuner betriffande tillsynen &ver HVB-virden. Enligt
RRV ir kommunernas medverkan i tillsynen éver HVB-virden, i
vissa lin, en forutsittning for en effektiv tillsyn. Detta bl.a. mot
bakgrund av att linsstyrelserna i lin med ett stort antal institu-
tioner och med en tung social problematik, inte har tillrickliga
resurser for att sjilva bedriva en effektiv tillsyn 6ver HVB-virden.
Kommunal tillsyn ir dock enligt RRV férknippad med vissa pro-
blem d& ett kommunalt tillsynsansvar innebir att kommunerna fir
en roll som kund eller mottagare av den enskilda HVB-vird som
upphandlats f6r kommunens rikning, samtidigt som de ska tillse
denna verksamhet. RRV ifrigasatte i sin rapport om detta skapar
goda forutsittningar for en effektiv och stark tillsyn. Ett kom-
munalt tillsynsansvar stiller héga krav pd samsyn mellan lins-
styrelse och kommuner 1 linet fér att garantera att enhetliga
bedémningar gors 1 tillsynen i linet. Detta forutsitter att lins-
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styrelsernas och kommunernas tillsynsarbete samordnas, bl.a.
genom riktlinjer och avrapportering. RRV konstaterade att cirka
hilften av linsstyrelserna uppgett att kommunerna inte alltid rap-
porterat resultatet av tillsynen.

Ett kommunalt tillsynsansvar medfér krav pd kommunerna att
bygga upp erforderlig kompetens och tillsynsmetodik. RRV ifriga-
satte om mindre kommuner med 3 placeringar har mojligheter att
avsitta tillrickliga resurser for att utveckla en effektiv tillsyns-
organisation. Bristande kompetens och erfarenhet samt en hog per-
sonalomsittning inom socialtjinsten kan ocksd innebira att vissa
kommuner f&r svart att hivda sig gentemot mer etablerade institu-
tioner. Det finns ocksd en risk for att alltfor starka personliga
bindningar uppstdr mellan féretridare for socialtjinsten och HVB-
hemmen.

RRYV limnade i sin rapport féljande rekommendationer.

e RRV foreslog att regeringen skulle klarligga behovet av till-
syn av HVB-vérden och dirvid 6verviga en 1 lag fastslagen
minimigrins for tillsynens omfattning. RRV ansdg det rim-
ligt att ullsynsbesok genomfors pd HVB-hemmen minst en
gang per ar.

e RRYV konstaterade att minga linsstyrelser har fitt minskade
resurser under den studerade perioden. Enligt RRV skulle
dock effektiviteten i tillsynen 6ver HVB-virden kunna ¢ka
dven inom ramen for nuvarande resurser. For att 3stad-
komma detta borde linsstyrelsernas prioriteringar 1 tillsyns-
arbetet i storre utstrickning utgd frin en riskbedémning.

e RRV ansdg att det var viktigt att tillsynen tillgodogjorde sig
kunskap om de placerade barnens och ungdomarnas situa-
tion och uppfattning om HVB-hemmet. Detta kunde, enligt
RRYV, antingen ske genom samtal med de placerade eller via
kontakter med t.ex. placerande socialsekreterare. RRV ansdg
vidare att linsstyrelserna 1 storre utstrickning borde
genomfora oanmilda tillsynsbesok.

e RRV:s slutsats var att linsstyrelserna med nuvarande sank-
tionsinstrument har timligen goda mojligheter att ingripa d
allvarliga brister foreligger. Enligt RRV borde dock lins-
styrelserna dirutover ges mojligheter att — 1 sirskilt uttalade
fall — omedelbart férbjuda fortsatt verksamhet vid ett HVB
utan ett foregdende foreliggande.
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e Det var enligt RRV viktigt att tillse att de framtagna rike-
linjerna for tillstdndsgivning anvinds av samtliga lins-
styrelser. Vidare ansdg RRV att Socialstyrelsen borde se 6ver
mojligheterna att sanktionera de av linsstyrelserna utarbe-
tade riktlinjerna. Detta t.ex. genom att omarbeta dem till
allminna rid.

e Enligt RRV borde linsstyrelserna verka for att utveckla en
mer systematiserad uppfoljning av tillsynen av HVB-varden.
En sddan uppféljning borde mojliggora for tillsyns-
myndigheterna att f6lja institutionernas utveckling éver tid
och kunde t.ex. innehilla f6ljande:

férindringar avseende mailgrupp och personal
personalens kompetens

incidenter 1 virden

avbrutna placeringar

anmilningar

tidigare pdpekanden i tillsynen

kontakter i tillsynen.

O O o0 O O O O

e Enligt RRV borde Socialstyrelsen komplettera statistiken
inom barn- och ungdomsvirden med uppgifter om antalet
enskilda och kommunala HVB samt antalet platser pd
respektive hem.

¢ Enligt RRV borde Socialstyrelsen och linsstyrelserna gemen-
samt se 6ver behovet av att utveckla kunskap om HVB-vér-
den och dess resultat pd nationell nivi. Enligt RRV borde det
databaserade informationssystem fér sammanstillningar av
den sociala tillsynen, som var under uppbyggnad inom Soci-
alstyrelsen, kunna utgéra ett instrument fér att generera
kunskap pd nationell niva.

RRYV ansdg i rapporten ocksd

e att kommunernas roll 1 den l6pande tillsynen borde fortyd-
ligas och att regeringen borde klargéra ansvarsférdelningen
mellan linsstyrelse och kommuner,

e att gemensamma riktlinjer och rutiner f6r den kommunala
tillsynen skulle utarbetas av linsstyrelserna,
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e att samsyn mellan linsstyrelse och kommuner om kriterier
for kvalitet och sikerhet 1 HVB-virden skulle sikerstillas
samt

e att avrapportering av kommunernas tillsyn regelbundet
skulle ske till linsstyrelsen.

2.2 Riksdagens revisorers granskning av
familjehemsvarden

Riksdagens revisorer granskade pd eget initiativ 1 vilken utstrick-
ning de mél och regler som socialtjinstlagstiftningen formulerar fér
familjehemsvarden efterlevs.” Efter remissbehandling lade revi-
sorerna fram sina forslag (Fors. 2002/03:RR8). Inom ramen f{ér
granskningen genomfordes en riksrepresentativ enkitundersokning
till landets socialtjinstenheter och en intervjuundersékning med
handliggare som arbetar med familjehemsvard vid kommuner och
linsstyrelser.

Revisorernas granskning visade att det fortfarande fanns stora
problem inom familjehemsvirden och att det saknades en idé om
hur den borde utvecklas pa nationell och regional niva. Enligt revi-
sorerna fanns starka skil for staten att ta ett 6kat ansvar for famil-
jehemsvirden och de féreslog att staten skulle ta initiativ till utar-
betandet av en nationell strategi f6r familjehemsvirdens lingsiktiga
utveckling. En sddan strategi skulle innefatta en plan fér hur de
dokumentations- och uppféljningsinstrument  Socialstyrelsen
utvecklat och utvecklar fér socialtjinstens barnavirdsarbete ska
foras ut tll socialtjinsten och en utvirdering av de metoder som
anvinds for att utreda och utbilda blivande familjehem. I den fore-
slagna strategin for familjehemsvirdens utveckling skulle ocksd
ingd en satsning pi forskning som bygger upp kunskap om familje-
hemsvérdens effekter.

Granskningen visade ocksg p4 en utveckling mot en professiona-
lisering av familjehemsvirden men att det saknades kunskap om
denna utveckling bide pd regional och pi nationell nivd. Revi-
sorerna foreslog dirfor en ordentlig kartliggning av landets famil-
jehem vars syfte borde vara att undersdka vad den utveckling som
skett under senare 3r innebir f6r familjehemsvarden pa ling sikt.
Revisorerna féreslog vidare utarbetandet av kriterier som klargor

2 Familjehemsvirden, Riksdagens revisorers rapport 2001/02:16
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vad som ir familjehem och vilka krav som kan stillas pd ett HVB
for att skilja det frin ett familjehem. Revisorerna behandlade ocksa
frdgan om de avtal som socialtjinsten tecknat med organisationer
som siljer forstirkt familjehemsvird och foreslog att en kart-
liggning skulle goras av dessa.

Revisorerna foreslog ocksd genomférandet av en satsning for att
underlitta kommunernas arbete med att rekrytera fler familjehem
och pekade pd behovet av regionalt samarbete rérande rekrytering
av familjehem mellan landets kommuner.

Frigor om de ekonomiska foérutsittningarna f6r familjehem
behandlades ocksé 1 rapporten.

Revisorerna framhéll i1 rapporten att en fungerande kontroll av
hur socialtjinsten skoter arbetet med familjehemsvarden ir centralt
for att garantera att de barn som omhindertas och deras forildrar
far en korrekt behandling. Revisorerna gjorde den bedémningen att
det ir viktigt att tillsynen av familjehemsvarden inte stannar vid att
granska enskilda drenden efter det att en anmilan gjorts. Forildrar
och barn som kommer i kontakt med familjehemsvérden ir gene-
rellt sett en svag grupp vilket gor det sirskilt angeliget att lins-
styrelserna kontinuerligt bedriver egeninitierade tillsynsinsatser av
socialtjinstens arbete med familjehemsvarden. Revisorerna foreslog
att det som en del i den f6reslagna strategin f6r familjehemsvardens
langsiktiga utveckling skulle ingd att ta stillning tll hur lins-
styrelsernas kontinuerliga tillsyn av familjehemsvirden skulle
kunna férstirkas. Hirutover foéreslog revisorerna att Social-
styrelsen och linsstyrelserna skulle f8 i uppdrag att gemensamt
genomfora en rikstickande verksamhetstillsyn av socialtjinstens
insatser inom familjehemsvirden. Resultatet av en sddan tillsyns-
insats borde utgora en grund f6r utarbetandet av en nationell stra-
tegi for familjehemsvarden.

Vid utskottsbehandlingen (bet. 2002/03:SoU10, rskr. 2002/03:123
och 124) gjordes den bedémningen att revisorernas férslag borde
ingd 1 ett uppdrag till en kommande utredning om den sociala barn-
och ungdomsvirden som regeringen nyligen forutskickat. Upp-
draget till den kommitté som sedan tillsattes, Sociala barn- och
ungdomsvirdskommittén, kom dock inte att innehilla nigot
sirskilt uppdrag vad gillde tillstdnd och tillsyn d& regeringen avsdg
att utreda frigorna om tillsyn i sirskild ordning. Kommittén
behandlade ind3 kort dessa frigor och redovisade sina forslag i
betinkandet Killan till en chans — Nationell handlingsplan for den
soctala barn- och ungdomsvdrden (SOU 2005:81), se avsnitt 3.7.
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2.3 Regeringens skrivelse och Riksdagens revisorers
férslag inom dldreomradet

Uppfolining av den Nationella handlingsplanen for dldrepolitiken

Regeringen redovisade 1 skrivelsen Uppfolining av den Nationella
handlingsplanen for dldrepolitiken (Skr. 2002/03:30) hur arbetet
med att genomféra den nationella handlingsplanen for ildre-
politiken som antogs i juni 1998 utvecklats. > Regeringen angav i
skrivelsen att den statliga tillsynen ir ett viktigt instrument som
syftar till att trygga de enskildas rittssikerhet samt sikerstilla att
insatser inom socialtjinsten och hilso- och sjukvirden ir av god
kvalitet. Genom tillsynen ska ocksd sikerstillas att ett decentra-
liserat ansvar kan férenas med kraven pd nationell likhet. I och med
handlingsplanen forstirktes Socialstyrelsens och linsstyrelsernas
tillsynsenheter med 20 miljoner kronor for att intensifiera tillsynen
over virden och omsorgen fér dldre och personer med funktions-
hinder. Regeringen angav dven att tillsynen skulle stirkas genom en
utdkad samordning och samverkan mellan tillsynsmyndigheterna.
Samverkan mellan huvudminnen hade utvecklats genom att ett
nationellt program f6r social tillsyn beslutats av de bdda tillsyns-
myndigheterna. Regeringen ansig dock att det fanns behov av att
ytterligare forstirka resurserna vid linsstyrelserna och Social-
styrelsen dd tillsynsresurserna alltjimt var forhdllandevis begrin-
sade och di det fanns behov av att utveckla nya, effektiva och mer
aktiva former fér ullsyn. Regeringen foreslog 1 budget-
propositionen for 2003 att linsstyrelserna och Socialstyrelsens
regionala tillsynsenheter skulle tillféras sammanlagt 50 miljoner
kronor motsvarande nirmare 100 anstillningar som ildreskydds-
ombud. Aldreskyddsombudens uppgifter skulle vara att verka for
att kvaliteten inom vird och omsorg om ildre férbittras genom
aktiv tillsyn dir de ildre fir mojlighet att fora fram synpunkter pd
varden och omsorgen. Resultaten av satsningen redovisas 1 avsnitt
9.2.

* Prop. 1997/98:113
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Granskningen av nationella mdl i kommunernas dldreomsorg

Riksdagens revisorer granskade pd eget initiativ statens styrning av
kommunernas ildreomsorg* och lade direfter fram férslag (Fors.
2002/03:RR4). Granskningen var ett led i en bredare satsning med
syftet att inom olika politikomrdden granska hur nationella mail
genomfdrs 1 kommunernas verksamhet samt effekterna av den
statliga styrningen.

Utgdngspunkten for revisorernas granskning var socialtjinst-
lagens bistdndsbeslut om stod for de ildres livsforing f6r behov
som inte kan tillgodoses pa annat sitt. Granskningen omfattade en
bedémning av de insatser som méter de ildre 1 kommunernas ild-
reomsorg. En visentlig friga var i vilken mdn dessa insatser &ver-
ensstimmer med lagstiftarens intentioner sdsom de har formulerats
1 socialtjinstlagen. Granskningen omfattade dven en bedémning av
hur den statliga styrningen inverkar pd kommunernas insatser.
Granskningen genomfordes 1 huvudsak som en nationell inven-
tering och avsdg frimst andra halvan av 1990-talet. Under gransk-
ningen kunde revisorerna konstatera att férutsittningarna fér
kommunernas ildreomsorg hade forindrats kraftigt under 1990-
talet. De férindrade forutsittningarna var en f6ljd av bide demo-
grafiska forindringar och strukturella f6rindringar inom hilso- och
sjukvirden under 1990-talet. De demografiska férindringarna har
medfoért en 6kad virdtyngd inom ildreomsorgens maélgrupper.
Samtidigt hade forindringarna till f6ljd av Adel-reformen samt
omstruktureringar och effektivisering inom hilso- och sjukvirden
medfort ytterligare 6kade krav och ekonomiska pifrestningar pd
ildreomsorgen.

Under granskningen konstaterade revisorerna att de ildres lag-
liga rittigheter och de nationella mél, som riksdagen nyligen hade
markerat, var allvarligt dsidosatta.

Revisorerna menade att regeringen borde ta fram ett 8tgirds-
program for det rittsliga dtagandet och redovisa férslag till dtgir-
der, pa kortare och p3 lingre sikt, till riksdagen. Atgirderna kunde
omfatta bdde kommunernas egen kontroll och olika itgirder frin
statens sida for att tydliggdra och kontrollera samhillets tagande
for de ildre.

Revisorerna menade ocks3 att det behovdes ingdende analyser av
resurser och resursanvindning inom dldreomsorgen 1 kommuner av
olika slag och med olika befolkningsunderlag. Resultatet av dessa

* Nationella mil i Kommunernas ildreomsorg,. Riksdagens revisorers rapport 2001/02:15
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analyser borde ligga till grund for en diskussion om de tillgingliga
resurserna inom kommunernas ildreomsorg bittre kan tas till vara i
enlighet med socialtjinstlagens och kommunallagens bestimmelser.
Revisorerna framholl ocksd vikten av att ett sddant underlag fanns
tillgingligt 1 diskussioner om alternativa former foér finansiering
och drift inom ildreomsorgen.

Revisorerna foéreslog att specialdestinerade statsbidrag dven i
fortsittningen skulle anvindas med férsiktighet inom kommu-
nernas dldreomsorg.

Ansvaret f6r de konstaterade bristerna avseende beslut och verk-
stillighet inom ildreomsorgen vilar 1 férsta hand pd de ansvariga
huvudminnen. Men det finns ocksd en ansvarsférdelning mellan
staten och kommunerna. Hir menade revisorerna att Social-
styrelsen gjort en alltfér sniv tolkning av sitt redan sniva norme-
ringsmandat. Kommunerna hade dirmed limnats utan vigledning
for sina bistdndsbeslut. Samtidigt hade dven tillsynen, sdvil inom
linsstyrelser som nationellt inom Socialstyrelsen, inte haft tll-
ricklig norm och vigledning fér sin tillsyn. Den 1 januari 2002 fick
Socialstyrelsen vidgad ritt att ge ut foreskrifter enligt socialtjinst-
lagen och revisorerna sig det som visentligt att regeringen aktivt
foljer upp att detta vidgade mandat leder till att dldreomsorgens
nationella mél {6rs ut och {6ljs upp.

Socialtjinstlagens krav pd en god och utvecklad kvalitet 1 verk-
samheten ir svirbedomt. Nir det giller de enskilda insatserna har
metodproblemen hittills varit svira att bemistra, framfor allt 1 friga
om insatser for ildre med mentala funktionsnedsittningar. Reviso-
rerna framholl det visentliga i att behov och férutsittningar hos
dessa vdrdtagare beaktas, bl.a. 1 anslutning till att man diskuterar
alternativa former fér finansiering och drift sisom ildreomsorgs-
forsikring och kundvalsmodeller.

Nir det giller beddmning av insatsernas inriktning och omfatt-
ning har den bristande tillgdngen pd statistik &ver tiden varit ett
problem. I detta lige ir tillsynen, regionalt och nationellt, viktig.
Revisorerna konstaterade att det dr oklart om de allvarliga bristerna
med verkstillighet och oriktiga beslut har férekommit under en
lingre tid eller om det rér sig om snabbt tilltagande problem. Revi-
sorerna ansig att oavsett orsak ir situationen allvarlig och att
regeringen borde uppdra till Socialstyrelsen att inom ramen for
programmet for nationell tillsyn utveckla gemensamma indikatorer
over nigra viktiga kvalitetsaspekter samt inriktningen av ildre-
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omsorgens insatser. Regeringen borde direfter hilla riksdagen
underrittad om resultatet.

Revisorernas forslag om dtgirdsprogram for det rittsliga dtagan-
det, stirkt normerande roll f6r Socialstyrelsen och stirkt tillsyn
bifolls av Riksdagen (bet. 2002/03:SoU?9, rskr. 134 och 135).

2.4 Riksdagens revisorers granskning av Statens
institutionsstyrelse

Riksdagens revisorer granskade pd socialutskottets initiativ Statens
institutionsstyrelse. Granskningen var inriktad pd tre 6vergripande
och sinsemellan sammanhingande omriden: kvaliteten 1 behand-
lingen, forskning och utvecklingsarbete samt uppféljning och
kontroll av verksamheten. Resultaten av granskningen redovisades i
rapporten Med tvdng och god vilja - vad gor Statens institutions-
styrelse¢ (2002/03:1).

Revisorerna ansig att en dversyn av utformningen av LVM avse-
ende tvingsvirdens mél och tidsmissiga omfattning behdvdes och
att en ny utredning borde tillsittas f6r uppgiften.

Revisorerna foreslog att regeringen i Statens institutionsstyrelses
(SiS) instruktion skulle foértydliga myndighetens 6vergripande
ansvar for behandlingen vid institutionerna och dess mandat att
styra institutionernas behandlingsinriktning. De féreslog ocksd att
regeringen skulle ge SiS i uppdrag att utveckla sina insatser for att
underlitta for institutionerna att implementera metoder som har
vetenskapligt stod samt att regeringen skulle ta initiativ till att en
internationell grupp av forskare granskar den forskning som SiS
initierar och finansierar med avseende pd kvalitet och relevans for
verksamheten. Revisorerna ansig ocks3 att regeringen skulle ge SiS
1 uppdrag att konkretisera milen fér verksamheten vid institu-
tionerna och att tydliggéra kriterier for nir mélen ska anses vara
uppfyllda. Revisorerna féreslog dven att regeringen skulle ge SiS 1
uppdrag att prioritera uppféljning som leder till bittre kunskap om
vardens resultat samt att utveckla uppféljningen s& att samband
mellan resultat och behandlingsinsatser littare kan identifieras.

Revisorerna ansig vidare att regeringen borde definiera rimliga
mdtt pd virdresultat av ungdoms- respektive missbrukarvirden
inom SiS och att regeringen skulle begira att SiS redovisar resul-
tatet till regeringen. Revisorerna féreslog ocksi att regeringen
skulle f8 1 uppdrag att vidta de atgirder som krivs for att 3ligga
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socialnimnd, virdgivare som regleras av socialtjinstlagen och
eventuellt andra relevanta myndigheter att limna vissa person-
uppgifter till SiS i syfte att f6lja upp virdens resultat.

Nir det gillde frigan om tillsyn anférdes i rapporten att SiS
ansvarar bdde for tillsyn, drift och utveckling av verksamheten vid
institutionerna. Revisorerna framhéll i rapporten att de dubbla
rollerna innebir ett trovirdighetsproblem. Revisorerna menade att
en trovirdig tillsyn ir sirskilt viktig nir det giller tvingsvird, efter-
som det ir en verksamhet med begrinsad insyn och dir socialt
utsatta minniskor i hég grad ir utlimnade till myndigheters age-
rande. En oberoende och trovirdig tillsyn av verksamheten miste
enligt revisorerna utdvas av en instans utanfér myndigheten. Revi-
sorerna foreslog dirfor att regeringen skulle utreda hur tillsynen av
SiS verksamhet kan goras organisatoriskt och ekonomiskt obe-
roende av SiS.

Remissinstanserna var positiva till forslaget férutom SiS som
ansig det mojligt att organisera tillsynsverksamheten sd att driften
och planeringen av verksamheten inte blandas samman med till-
synen samt att hilla distans mellan tillsynsobjekt och tillsynsorgan.
SiS pipekade att tillsynen &ver kriminalvirden har stora likheter
med SiS tillsyn, och ett sddant tillsynssystem dr vanligt 4ven inom
andra delar av statsforvaltningen. SiS kontrolleras dessutom av
Justitiecombudsmannen, Riksdagens revisorer, Riksrevisionsverket
och Justitiekanslern, Socialstyrelsen, Skolverket, Barnombuds-
mannen, Arbetsmiljéverket och Datainspektionen. En organisa-
torisk férindring av tillsynen skulle kosta mer in den nuvarande
16sningen, enligt SiS.

Revisorerna ansig (Fors. 2002/03:RR9) att den kontroll av SiS
som andra myndigheter stdr fér inte kan jimféras med den kontroll
som ett oberoende tillsynsorgan skulle kunna sti foér. Revisions-
myndigheterna, Justiticombudsmannen och Justitiekanslern har
alltfér omfattande uppdrag for att kunna idgna SiS verksambhet till-
ricklig uppmirksamhet. De har inte heller samma utgdngspunkter
och inriktning av sina verksamheter som ett tillsynsorgan bor ha.
De 6vriga myndigheterna som SiS hinvisat till har tillsynsansvar f6r
begrinsade delar av SiS verksamhet och kunde inte heller anses std
for en ullricklig tillsyn av institutionsvdrden. Revisorerna stod
dirfor fast vid forslaget som lades i rapporten dvs. att regeringen
skulle utreda hur tillsynen av SiS verksamhet kan géras organisa-
toriskt och ekonomiskt oberoende av SiS. Revisorerna foreslog
ocksd att SiS skulle {8 1 uppdrag att gora det mojligt att utdva till-
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syn av behandlingskvalitet genom att fértydliga riktlinjer och nor-
mer som ska gilla for institutionsbehandling.

Med anledning av revisorernas forslag gjorde Riksdagen ett
uttalande till regeringen med bl. a. féljande innebord (bet.
2002/03:SoU13, rskr. 2002/03:171).

SiS évergripande ansvar for behandlingen vid institutionerna bor
fortydligas. SiS bér hjilpa institutionerna mer att tillimpa forsk-
ningsresultat i praktiken, ta fram tydligare mal som gir att f6lja
upp, ligga mer vikt vid att folja upp virdresultat samt redovisa
vérdresultat till regeringen. SiS bér ocksd 3 méjlighet att inhimta
personuppgifter frin andra myndigheter 1 uppféljningssyfte.
Regeringen bor utreda hur tillsynen av SiS kan goras oberoende av
SiS och SiS bér skapa bittre forutsittningar for tillsyn genom att
fortydliga riktlinjerna for institutionsbehandling.

2.5 Riksrevisionens granskning av insatsen personlig
assistans till funktionshindrade

Riksrevisionen granskade hur assistansreformen fungerar i prak-
tiken och redovisade sina resultat i rapporten Personlig assistans till
funktionshindrade (RiR 2004:7). Tonvikten lades vid féljande fyra
frigor:

- om praktiken stimmer med riksdagens intentioner,

- vilka hinder som finns fér en effektiv administration,

- vilka hinder som finns f6r en vil fungerande tillsyn samt

- vad regeringen gjort for att styra och félja upp reformen och

dess effekter.

Riksrevisionen fann att de lagar och riktlinjer som styr insatsen
personlig assistans limnar stort utrymme for tolkning. Innehéllet 1
ett beslut om assistansersittning kan dirfér bero pd vilken for-
sikringskassa och vilken handliggare som utreder drendet. Lik-
virdiga bedomningar ir svdra att uppna vilket kan leda till brister 1
rittssikerheten for dem som lagarna finns till for. Som helhet anses
lagstiftningen om assistansersittning vara mycket svér att tillimpa.
Riksrevisionen ansdg ocksd att de viktigaste hindren f6r en vil
fungerande tillsyn bestdr av det oklara lagstddet for tillsyn och av-
saknaden av regler {6r vad personlig assistans bor vara. Av naturliga
skil finns ocksd en brist pd utvecklade arbetsformer for tillsyn pd
omrddet. Personlig assistans ir den stédform enligt lagen om stéd
och service till vissa funktionshindrade (LSS) som den enskilde har
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storst inflytande 6ver. Tillstdnd av linsstyrelsen krivs f6r att minga
andra insatser enligt LSS ska f3 utdvas i privat regi. Dessa verksam-
heter (t.ex. boende med sirskild service) ir ocksd foremal for till-
syn av linsstyrelsen. Vare sig tillstdnd eller tillsyn krivs for att an-
ordna personlig assistans. Den ursprungliga tanken med reformen
var att assistansen skulle styras av den enskilde brukaren for att
frimja dennes sjilvstindighet. Tillsyn av en offentlig myndighet
ansigs strida mot dessa intentioner. Intentionerna har emellertid
inte fatt fullt genomslag i1 praktiken d8 minga brukare har svirig-
heter att sjilva styra sin assistans.

Nir det gillde behov av foérindringar pd kort sikt ansdg Riks-
revisionen bla. att tillsyn av verksamheten personlig assistans
borde inféras for alla assistansanordnare och att tllstdnd borde
krivas for privata assistansanordnare.

Med anledning av Riksrevisionens rapport tillsatte regeringen en
kommitté, LSS-kommittén (f.d. Assistanskommittén), som i ett
delbetinkande, Pi den assistansberittigades uppdrag (SOU
2005:100), bl.a. behandlat frigorna om tillsyn (se avsnitt 3.5).

2.6 Riksrevisionsverkets rapport om statens tillsyn over
hélso- och sjukvard

Riksrevisionsverket granskade Socialstyrelsens tillsynsverksamhet
med utgdngspunkt frin frigan om den statliga hilso- och sjuk-
vérdstillsynen sjilv kan planera och genomféra sin verksamhet ut-
ifrdn bedomd visentlighet och risk, och samtidigt ha beredskap for
att klara det ovintade. Resultaten redovisades i rapporten Statens
tillsyn éver hilso- och sjukvdrd — en effektivitetsrevision (RRV
1996:23).

I rapporten limnade RRV dels férslag som 1 huvudsak berorde
hilso- och sjukvirdens egenkontroll dels ett férslag om en dversyn
for att ompréva myndighetsansvaret f6r den statliga tillsynen over
sdvil socialgjinst som hilso- och sjukvird. Den féreslagna 6ver-
synen borde enligt RRV ha den inriktningen att en enda myndighet
ges det samlade tillsynsansvaret for sivil socialtjinst som hilso-
och sjukvérd.

RRV sdg sex argument for att integrera den statliga tillsynen
over socialtjinst och hilso- och sjukvird pd regional niva.

e Den statliga tillsynen sett i sin helhet skulle effektiviseras
genom att man fick ett bredare underlag f6r sin problem-
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analys, prioritering, planering och kunskapsuppbyggnad.
Tillsynen skulle fi bittre 6verblick 6ver hela system och
verksamheter.

o Sett frin kommuners och landstingens perspektiv skulle det
finnas ett enda tillsynsorgan 6ver virdomradet.

e Det finns starka samhillsekonomiska skil fér en effektiv till-
syn over vidrdomrddet eftersom verksamheten omfattar s&
stor del av den offentliga sektorn. Hog sikerhet och hog
kvalitet 1 verksamheten torde enligt RRVs mening oftast
innebira en effektiv resurshushillning.

e Rittssikerhetsaspekten. Mojligheten for den statliga till-
synen att bevaka enskildas rittigheter och uppfatta eftersatta
gruppers behov skulle underlittas. Dessutom skulle den
enskilde inte tveka om vilken tillsynsmyndighet hon/han
skall vinda sig till fér att patala brister.

o Tydligare ansvarsférhdllanden. Inga frigor skulle behova
?falla mellan stolarna” och dubbelarbete skulle kunna und-
vikas.

e En organisation av tillsynsverksamheten som skulle géra det
mojligt f6r statsmakterna att tydligare styra tillsynen 6ver
virdomrddet 1 sin helhet och att fi en samlad &terrappor-
tering av tillsynsverksamhetens resultat.

2.7 Kommittén om hélso- och sjukvardens finansiering
och organisation (HSU 2000)

I betinkandet God vdrd pd lika villkors - om statens styrning av
hilso- och sjukvdarden (SOU 1999:66) berorde Kommittén om
hilso- och sjukvirdens finansiering och organisation (HSU 2000)
frdgan om Socialstyrelsens dubbla roller att dels utveckla och fast-
stilla kriterier f6r god vird och férebyggande insatser och dven ge
rdd och stéd om dessa och att dels genom tillsynen granska att
verksamheterna foljer vad Socialstyrelsen faststillt att gilla. Kom-
mittén ansdg att det i lingden finns risk for att de dubbla upp-
dragen forsvagar tilltron till den centrala uppgiften som tillsyns-
organ. Kommittén féreslog dirfor att Socialstyrelsens verksamhet
skulle ses 6ver med syftet att belysa tillsynsverksamhetens organi-
sation. I samband med 6versynen skulle enligt kommitténs mening
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ocksd provas om linsstyrelsernas och Socialstyrelsens tillsyns-
verksamheter ska bilda en ny myndighet som bedriver tillsyn inom
vérdens hela omride.

2.8 Socialutskottets betinkande Aldreomsorg

Socialtutskottet behandlade 1 ett betinkande 1996/97 om ildre-
omsorg iven frigor om tillsyn.” Utskottet anférde dirvid att till-
synen over dldreomsorgen bor forbittras. Tillsynen miste skirpas
och inriktas pd frigor om laglighet och rittssikerhet. Tillsynen
maste ocksd inriktas pd att sikra kvaliteten och kompetensen 1 vér-
den och omsorgen for att sikra de dldres ritt till sjilvbestimmande,
integritet, trygghet och virdighet. Utskottet pekade pd att tillsynen
over hilso- och sjukvirden férstirkts genom en ny lag fr.o.m. den 1
januari 1997 och anférde att grinserna mellan kommunernas soci-
algjanst och hilso- och sjukvirden i vissa avseenden har luckrats
upp under senare &r, vilket gor det svdrare for den enskilde att veta
vart han ska vinda sig med synpunkter pd omsorgen och eventuella
klagoma3l. Det ansdgs dirfor angeliget att skapa en tydligare organi-
sation och det fir inte rdda ndgon tvekan om vart den enskilde ska
vinda sig med sina synpunkter och klagomal. Utskottet ansig att
det borde évervigas om tillsynen kan liggas pd samma statliga
myndighet for sdvil socialtjinsten som hilso- och sjukvirden for
att dirigenom skapa en slagkraftigare organisation. Uppdelningen
mellan linsstyrelserna och Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter
innebir en svirighet och otydlighet vid tillsynen i grinsomridet
mellan kommunal och landstingskommunal verksamhet.

Riksdagen beslutade att ge regeringen till kinna vad utskottet
anfort.

51996/97:SoU13
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2.9 Socialstyrelsens rapport "Férekom 6vergrepp och
krankningar vid institutioner inom den sociala
barnavarden 1950-19807?”

Vid granskningar som genomférts 1 Norge framkom att krink-
ningar, dvergrepp och vanvird férekommit vid institutioner inom
den sociala barnavirden. Socialstyrelsen fick, bl.a. mot bakgrund av
vad som framkommit i Norge, ett uppdrag som bl.a. innebar att
myndigheten skulle bedéma omfattningen av regelbundna eller
systematiska krinkningar, ¢vergrepp och vanvird vid institutioner
inom den sociala barnavirden under 1950-1980. Socialstyrelsen
skulle ocks? foresld dtgirder i syfte att stédja de utsatta och ocksd
hur deras erfarenheter skulle kunna dokumenteras. Enligt den upp-
skattning som redovisas i rapporten ”Férekom dvergrepp och krink-
ningar vid institutioner inom den sociala barnavdrden 1950-1980”
(2006) har minst 100 000 barn mellan 1 och 18 &r varit i institu-
tionsvard vid minst ett tillfille under &ren 1950-1980. Enligt rap-
porten gir det inte med nuvarande kunskap att bedéma omfatt-
ningen av regelbundna eller systematiska krinkningar, 6vergrepp
och vanvérd vid institutioner under den angivna tiden. I rapporten
foreslds bla. inrittandet av en oberoende kommitté eller myndig-
het f6r granskning, vilken bér bjuda in alla fér att beritta om sina
upplevelser och ocksd erbjuda psykologiskt stod till dem som
berittar. Hirutover foreslis bl.a. en nationell hjilptelefon, ekono-
miskt stdd till utgivning av sjilvbiografiska berittelser frin tidigare
barnhemsbarn, ett lingsiktigt forskningsprogram om villkor fér
samhillsvird av barn och ungdomar, en registerstudie om dédlighet
och sjilvmord hos barnhemsbarn samt 8tgirder for att underlitta
fér barnhemsbarn att séka information om sin bakgrund.
Regeringen har direfter tillkallat en sirskild utredare (dir.
2006:75) som ska granska allvarliga 6évergrepp och vanvird vid
institutioner och familjehem inom den sociala barnavirden. Inom
ramen for uppdraget ska inbjudan ske till intervjuer och 1 anslut-
ning till dessa ska psykologiskt stod erbjudas. Beredskap for att ta
emot samtal frdn drabbade per telefon ska ocksd finnas. Utredaren
har i en delrapport som 6verlimnades till regeringen den 21 augusti
2007 redovisat hur arbetet fortskrider. I rapporten anges att det
samlade intrycket frén de intervjuer som genomférts ir att flertalet
intervjuade frin bdde institutioner och fosterhem bir med sig svira
trauman och smirtsamma minnen frin fysisk och psykisk miss-
handel, sexuella &vergrepp, forsummelse och vanvird. Nir det
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giller tillsynen anges intrycket hittills vara att denna inte har funge-
rat tillfredsstillande.

2.10 Riksrevisionens granskning av statlig tillsyn av
bostad med sarskild service enligt LSS

Riksrevisionen har genomfért en granskning av den statliga till-
synen och normgivningen fér LSS-insatsen bostad med sirskild
service. Granskningen redovisas 1 rapporten Statlig tillsyn av bostad
med sdrskild service enligt LSS (RiR 2007:1). Riksrevisionens
utgdngspunkt har varit att underséka om den statliga norm-
givningen och tillsynen varit tillricklig for att dstadkomma en
rittssiker tillimpning av LSS vad giller insatsen bostad med sir-
skild service. Tre delfrigor har dirvid varit féremdl for over-
viganden:

e Har Socialstyrelsens normgivning och uppféljning av insatsen
bostad med sirskild service fér vuxna enligt LSS wvarit till-
ricklig?

e Har linsstyrelsernas tillsyn av insatsen bostad med sirskild ser-
vice for vuxna enligt LSS varit tillricklig?

e Har linsstyrelsernas uppféljning och anvindning av sanktions-
instrumentet varit tillricklig?

Vigledande f6r granskningen har varit att sitta den enskildes ritt 1
centrum. LSS ir en rittighetslag och insatsen bostad med sirskild
service dr riktad mot grupper av medborgare som ir i sirskilt behov
av samhillets stdd. Granskningen avser det statliga ansvaret {6r en
rittssiker tillimpning av LSS. Riksrevisionen gor 1 rapporten
bedémningen att Socialstyrelsens normgivning har varit tllricklig,
men att det inom vissa omriden kan finnas behov av ytterligare
vigledande information.

Ansvaret for tillsyn av LSS ir delat mellan Socialstyrelsen och
linsstyrelserna. Socialstyrelsens ansvar for den centrala tillsynen
bestdr bland annat i att félja och utvirdera LSS-verksamheten.
Socialstyrelsens mojlighet att paverka LSS-verksamheten inskrin-
ker sig till myndighetens mojlighet att utfirda foreskrifter rorande
tillimpningen av LSS. Socialstyrelsens uppféljning och utvirdering
sker huvudsakligen 1 samverkan med linsstyrelserna, i enlighet med
regeringsuppdrag till myndigheterna. Socialstyrelsens mojligheter
att utdva sitt tillsynsansvar ir alltsd beroende av linsstyrelserna och
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av att man ir dverens om vilka iakttagelser och slutsatser som ska
redovisas. Detta medfér enligt Riksrevisionens bedémning en risk
att regeringen inte fir rittvisande information om eventuella brister
i verksamheten.

Socialstyrelsen har f6ljt upp och redovisat verksamheten 1 enlig-
het med de krav som regeringen stillt. Enligt Riksrevisionens
bedémning har Socialstyrelsen, med de begrinsningar som har
legat 1 den otydliga rollen, tillrickligt vil fullfoljt uppgiften som
ansvarig myndighet for den centrala tillsynen.

Riksrevisionen anser att det gemensamma uppdraget att sam-
verka leder till oklarhet om vad Socialstyrelsens centrala tillsyns-
ansvar bestdr av och vem som har det yttersta ansvaret for tillsynen
av LSS. Riksrevisionen anser att regeringens “samverkansstyrning”
inte ricker for att 8stadkomma en rittssiker tillimpning av LSS.

Regeringen har vid tidigare tillfillen uttalat att den sociala till-
synen ska ske fortlépande och vara effektiv. Riksrevisionen anser
att linsstyrelsernas tillsyn av kommunala verksamheter sker alltfor
sillan.

Riksrevisionen konstaterar att det vanligen dr en eller hogst tvd
personer som utfor linsstyrelsernas tillsyn av LSS-verksamheter
och att detta gor tillsynen alltfér personberoende och sirbar.
Granskningen visar att denna sdrbarhet har medfort att tillsyn inte
har kunnat utforas vid ett par linsstyrelser under en stor del av den
granskade perioden, vilket inte ir acceptabelt.

Linsstyrelserna gor olika bedéomningar av i vilka fall man ska
uttala kritik mot en kommun eller verksamhet. Socialstyrelsen har
inte ndgra befogenheter att styra linsstyrelsernas tillsyn. Lins-
styrelserna har inte heller ndgon skyldighet att komma 6éverens om
hur tillsynen ska bedrivas pd ett mer likvirdigt sitt. Om lins-
styrelsernas tillsyn ska bedrivas pd ett likvirdigt sitt i landet dr det
regeringens ansvar att skapa forutsittningar for det. Likartade
brister bor, enligt Riksrevisionens mening, bedémas pd ett likartat
sitt 1 landet.

Linsstyrelserna ska folja upp den kritik de limnar mot kom-
muner eller verksamheter efter en verksamhetstillsyn. Gransk-
ningen har visat att denna uppfdljning inte dr heltickande. Riks-
revisionen menar att uppfdljning av kritik ir en viktig del av till-
synen. LSS ir avsedd fér en grupp medborgare som ir i behov av
samhillets st6d och det ir dirfér olyckligt att den kritik som lim-
nas inte oljs upp 1 storre utstrickning. Nigra linsstyrelser har valt
att overlimna klagomal frin individer till kommunen f6r utredning
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1 stillet f6r att sjilva félja upp dem. Riksrevisionen anser att lins-
styrelserna bor vara restriktiva med att 6verlimna klagomail frin
individer till kommunerna.

Linsstyrelserna kan sedan 2002 anséka om sanktionsavgift mot
kommuner som inte verkstiller en dom om insats enligt LSS. Det
finns indikationer pd att linsstyrelserna inte anvinder sanktions-
instrumentet i den utstrickning som lagstiftaren avsdg. Det saknas
fullstindig information om varfér linsstyrelserna inte ansdéker om
sanktionsavgift 1 de fall dir det finns ej verkstillda domar. Riks-
revisionen anser dirfér att uppféljningen av linsstyrelsernas
anvindning av sanktionsinstrumentet bor férbittras.

Riksrevisionen konstaterar att antalet ej verkstillda domar har
minskat sedan 2002, di méjligheten till sanktionsavgift infordes.
Personer som ir missndjda med kommunens tillimpning av LSS
har emellertid i allminhet smd mojligheter att agera. Samtidigt som
de ej verkstillda domarna har minskat i antal har istillet antalet ej
verkstillda kommunala beslut om LSS-insatsen bostad med sirskild
service f6r vuxna 6kat. Linsstyrelsen har i sddana fall inte nigon
annan mojlighet att pdverka kommunen in genom att uttala kritik.
Frinvaro av beslut och det faktum att beslut inte verkstills kan inte
heller ¢verklagas av individen. I praktiken innebir detta att indi-
videns majligheter att dverklaga kommunala beslut har minskat
under de senaste dren.

Riksrevisionens samlade bedémning ir att den nuvarande organi-
seringen och utformningen av den statliga kontrollen av LSS inte
uppfyller de krav som bor stillas pd tillsyn av en rittighets-
lagstiftning. Enligt Riksrevisionen férsvirar organiseringen av till-
synen mojligheterna att uppnd en likvirdig tillsyn.

Socialstyrelsen har inte befogenhet att styra linsstyrelsernas till-
syn. Regeringen har gett Socialstyrelsen och linsstyrelserna i upp-
drag att samverka for att uppnd en stérre samordning, men 1 évrigt
har inte regeringen formulerat krav pd tillsynens omfattning och
inriktning. Riksrevisionen bedémer att den tillsyn som bedrivs i
dag inte ir likvirdig over riket. Regeringen kan &tgirda detta
genom att antingen ge Socialstyrelsen 1 uppgift att meddela fore-
skrifter rérande linsstyrelsernas tillsynsverksamhet eller sjilv pre-
cisera kraven pd linsstyrelsernas tillsyn vad giller omfattning och
inriktning.

Socialstyrelsens uppféljning och utvirdering sker, 1 enlighet med
regleringsbreven, huvudsakligen 1 samverkan med linsstyrelserna.
Riksrevisionen anser att samverkan mellan myndigheterna leder till
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en oklarhet om vad Socialstyrelsens centrala tillsynsansvar bestdr av
och vem som har det yttersta ansvaret for tillsynen av LSS. Riks-
revisionen menar att regeringen bor efterstriva en tydligare roll-
och ansvarsférdelning mellan Socialstyrelsen och linsstyrelserna.
Med anledning av vad som iakttagits vid granskningen gav Riks-
revisionen f6ljande rekommendationer inom ramen fér nuvarande
ansvarsfoérdelning och organisering av den sociala tillsynen.

e Socialstyrelsen bér inventera kommunernas behov av ytter-
ligare vigledning och kunskap betriffande hur LSS ska till-
limpas, exempelvis f6r gruppen med diagnoserna autism eller
autismliknande tillstdnd.

e Linsstyrelserna bor vidareutveckla samordningen mellan lins-
styrelserna och i samband med det underséka méjligheter att
bistd varandra i fall dir den sociala tillsynen inte kan uppritt-
hillas pd en acceptabel niva.

e Linsstyrelserna bor ocksd sikerstilla att sanktionsinstrumentet
anvinds 1 den utstrickning det var tinkt och férbittra upp-
foljningen av linsstyrelsernas anvindning av det.

e Regeringen bor initiera tgirder for att forhindra att kom-
muner inte verkstiller egna beslut, exempelvis genom en ut-
vidgning av linsstyrelsernas mojlighet att anséka om sank-
tionsavgift.

e Regeringen bor dven dverviga att vidta dtgirder for att dstad-
komma en mer likvirdig tillsyn éver hela landet. I det samman-
hanget bor regeringen precisera innebdrden av Socialstyrelsens
centrala tillsyn.

Riskrevisionens styrelse har i en framstillning till riksdagen
(2006/07:RRS24) foreslagit att Riksdagen tillkinnager for
regeringen som sin mening vad styrelsen anfért om att regeringen
bor vidta dtgirder f6r en mer rittssiker tillimpning av lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade, genom
att dels stirka tillsynen av bostad med sirskild service, dels se dver
statens mojligheter att vidta &tgirder mot kommuner som
underlter att f6lja sina beslut pd detta omride. I framstillningen
foreslds ocksd att Riksdagen tillkinnager for regeringen som sin
mening vad styrelsen anfért om att regeringen bor dterkomma till
Riksdagen med en redovisning av vilka dtgirder som vidtagits for
att dstadkomma en mer rittssiker tillimpning av lagen (1993:387)
om stdd och service till vissa funktionshindrade.
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3 Tidigare utredningar angaende
tillsynen inom socialtjansten
m.m.

Tillsynen inom socialtjinsten har tidigare behandlats av ett flertal
statliga utredningar och i detta kapitel redovisas vad ett antal
sddana kommit fram till. Frigor om tillsyn 1 allminhet har ocksd
dvervigts av statliga utredningar eller varit féremal f6r 6verviganden 1
andra former. I kapitlet redovisas dven sddana som enligt utredningens
mening har betydelse f6r utredningens uppdrag.

3.1 Socialtjanstkommittén
Tillsyn

Socialtjinstkommittén redovisade 1 sitt huvudbetinkande Ny social-
fanstlag (SOU 1994:139 s. 259 ff.) olika propositioners synsitt och
stillningstaganden nir det gillde statens tillsyn, uppféljning och
utvirdering av socialtjinsten. Kommitténs genomging visade att
definitioner, syfte och medel/metoder fér statens tillsyn, upp-
féljning och utvirdering éver tid uppvisar bdde samstimmighet och
skillnader. Med hinsyn till att innebérden av begreppen tillsyn,
uppfoljning och utvirdering var oklar ansdg utredningen det vara
en angeligen uppgift att f6r socialtjinstens del klargdra begreppens
innebérd. Utredningen gjorde foljande distinktion.

e Med #llsyn avses statens kontroll av rittssikerhet och laglighet
1 individirenden och 1 verksamheter. Tillsyn ska alltid goras 1
forhillande tll lagens mal och bestimmelser. Lagen innehiller
ocksd bestimmelser om kvalitet varfor tillsynen dven omfattar
kontroll av kvaliteten 1 verksamheten. Resultatet av tillsynen
ska &terforas till kommunen respektive den private virdgivaren.
Frigor om kostnader och effektivitet bor normalt inte vara
foremal for tillsyn.
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o Med uppfolining avses att fortlopande och regelbundet mita
och beskriva behov, verksamheter och resursitging i termer av
behovstickning/tillginglighet, prestationsvolymer, kvalitets-
indikatorer samt personella och ekonomiska nyckeltal sisom
personaltithet, styckkostnader etc. Uppféljning kriver en vil
fungerande verksamhetsstatistik samt personal- och kostnads-
redovisning. Uppféljningen ska ge en oversiktlig bild av verk-
samhetens utveckling och kunna tjina som signalsystem for att
uppmirksamma avvikelser gentemot tidigare verksamhet eller
verksamhet hos andra huvudmin.

e Med utvirdering avses att analysera och virdera kvalitet, effek-
tivitet och resultat av en verksamhet i relation till de for verk-
samheten faststillda milen. Detta kriver komplettering och
férdjupning av de rutinmissigt insamlade uppgifterna genom
specialinriktade undersékningar.

o Med kvalitetssikring avses den process 1 vilken personalen i en
viss verksamhet fortlopande och systematiskt beskriver, miter
och virderar kvaliteten 1 den egna verksamheten 1 relation till
uppstillda mal samt utifrdn detta arbete vid behov forbittrar
kvaliteten. Kvalitetssikringsarbete dr en ”inifrin” eller "under-
ifrdn” kommande kontroll och virdering av det egna arbetets
kvalitet till skillnad frdn utvirdering, som gors av utomstdende,
antingen vid den egna férvaltningen eller av annan inom kom-
munen eller av staten.

Organisation

Utredningen behandlade dven frigan om hur tillsynen borde orga-
niseras mellan Socialstyrelsen och linsstyrelsen.

Socialstyrelsens uppgifter

Socialstyrelsens uppgifter foreslogs vara att pd nationell nivd
genom tillsyn, uppfdljning och utvirdering félja tillimpningen av
den nya socialtjinstlagen samt bidra till att vidareutveckla social-
gansten. Socialstyrelsen skulle hirvid ligga tyngdpunkten vid att
folja upp och utvirdera socialtjinstens verksamheter och i denna
uppgift ingick ocksi att ta fram statistik inom socialtjinsten.
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Utredningen féreslog lagbestimmelser som innebar att kommu-
nerna till Socialstyrelsen skulle limna avidentifierade uppgifter
(mingdstatistik) for den officiella statistiken samt individrelaterade
uppgifter f6r angeligna statistiska dndamil. Socialstyrelsen skulle
utfirda allminna rdd till ledning fér socialtjinstens verksamheter
och ha ritt att inspektera verksamheter samt att i de upplysningar
och ta del av de handlingar som behéovs for tillsynen.

Léinsstyrelsernas uppgifter

Linsstyrelserna skulle enligt utredningens forslag ligga tyngd-
punkten vid tillsyn av socialtjinstens verksamheter. Till lins-
styrelsernas uppgifter horde ocksd att informera och ge rad till all-
minheten i frigor som rér socialtjinsten samt bitrida kommunerna
med rdd i deras verksamhet. Linsstyrelsernas roll som sakkunniga
&t forvaltningsdomstolarna borde tonas ned till f6rmén fér tillsyns-
arbetet och borde endast utnyttjas i drenden av principiell eller
komplicerad natur. Linsstyrelserna skulle ha ritt att inspektera
verksamheter samt att f8 de upplysningar och ta del av de hand-
lingar som behoévdes for tillsynen. Linsstyrelserna skulle i nira
samverkan med Socialstyrelsen utveckla enhetliga metoder fér den
statliga tillsynens inriktning och innehdll inom olika verksamhets-
omriden.

Utredningens forslag nir det gillde tillsyn och dess organisation
ledde inte till ndgon foérindring av den statliga tillsynen.

3.2 Socialtjanstutredningen

Socialtjinstutredningen behandlade i sitt slutbetinkande Social-
yanst 1 utveckling (SOU 1999:97) bade frigor om innebdrden av
tillsynen och hur den borde organiseras for att bli effektiv.
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Tillsyn'

Utredningen konstaterade att begreppet "tillsyn” inte ir enhetligt.
Det finns ingen klar avgrinsning mot andra aktiviteter som t.ex.
information, kunskapsférmedling, uppféljning, utvirdering och
utveckling. Utredningen fann dirfér anledning att ange sin defini-
tion av “tillsyn” och andra niraliggande begrepp.

Tillsyn ir kontroll av rittssikerhet och laglighet 1 individirenden
och verksamheter. Tillsynen gors i férhéllande till lagens mal och
bestimmelser och den kunskap myndigheten erhiller genom den
uppfoljning och utvirdering som sker av verksamheten.

Uppfolining ir en kontinuerlig eller regelmissig produktion av
data om en viss verksamhet. Den som svarar f6r uppfoéljningen
miter och beskriver behov, verksamheter och resurstillging i ter-
mer av behovstickning/tillginglighet, prestationsvolymer, kvali-
tetsindikatorer samt personella och ekonomiska nyckeltal sisom
personaltithet, styckkostnader etc. For uppfoljning behovs verk-
samhetsstatistik samt personal- och kostnadsredovisning. Den ska
ge en Oversiktlig bild av verksamhetens utveckling och kunna tjina
som signalsystem for att uppmirksamma avvikelser gentemot tidi-
gare verksamhet eller verksamhet hos andra huvudmin och leda till
sirskilda tillsynsprojekt. Tillsynen & sin sida kan bidra med signaler
om vad som behéver foljas upp.

Utvdrdering ir att analysera och virdera kvalitet, effektivitet och
resultat av verksamhet 1 relation till de f6r verksamheten faststillda
mélen. Utvirderingen grundas pd uppgifter som samlats in under
uppfoljningen och vid tillsyn av verksamheten. Dessa uppgifter kan
dock behva kompletteras och férdjupas f6r att utvirderingen skall
bli anvindbar.

Operativ tillsyn ir den direkta tillsyn som utfoérs av den for till-
synen nirmast ansvariga myndigheten.

Tillsynsvigledning ir att samordna, f6lja upp och utvirdera den
tillsyn som sker genom den operativt ansvariga myndigheten samt
att utveckla enhetliga tillsynssystem och strukturer for tillsyn.
Vigledningen kan bestd av rdd och stdd till den operativt ansvariga
myndigheten eller 1 vissa fall foreskrifter.

Kuvalitetssystem ir en systematisk ordning for att planera, utfora
och félja upp verksamheten med mélet att kvaliteten i denna kan
sikras och utvecklas.

'SOU 1999:97 s. 343 ff.
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Kuvalitetssikring sker genom egenkontroll och virdering av den
egna verksamheten. Resultaten av den egna virderingen ska pre-
senteras pd ett sddant sitt att man skapar tilltro till att verksam-
heten har uppfyllt och framdeles kommer att uppfylla de krav pd
kvalitet som ir uppstillda.

Utredningen foreslog att en bestimmelse skulle inféras i social-
ginstlagen som klargjorde vad tillsyn dr. Tillsyn skulle enligt
utredningens forslag vara kontroll av laglighet och rittssikerhet i
individirenden och verksamheter i foérhdllande till lagens mal och
bestimmelser enligt f6ljande lydelse.

Tillsyn 1 denna lag ir kontroll av laglighet och rittssikerhet 1 individ-
drenden 1 kommunal och enskild verksamhet som svarar fér uppgifter
inom socialtjinsten samt att verksamheten uppfyller de krav som
anges 17 §°.

Den foreslagna laglighetskontrollen skulle omfatta dven kontroll av
att insatserna inom socialtjinsten ir av god kvalitet, att det finns
personal med limplig utbildning och erfarenhet samt att kvaliteten 1
verksamheterna systematiskt och fortlépande utvecklas och sikras.

I motiven till forslaget anférde utredningen bl.a. att ett viktigt
styrinstrument for staten dr den vervakning och pdtryckning som
sker genom tillsyn, sirskilt om tillsynen ir kombinerad med nigon
form av sanktion. Tillsyn anses ibland vara varje form av kontakt
frdn ett statligt organ med den som har det operativa ansvaret inom
ett visst verksamhetsomride. I vissa sammanhang ses di dven nor-
mering, information, uppfdljning och utvirdering, ridgivning samt
utveckling som ”tillsyn”.

Utredningen jimforde socialtjinsten med hilso- och sjukvirden.
Inom hilso- och sjukvirden ir vetenskap och beprévad erfarenhet
avgorande for utformningen av den vird och behandling som
enskilda personer kan f3. Huvudminnens prioriteringar och de
enskilda yrkesutévarnas professionella kompetens som hilso- och
sjukvirdspersonal spelar stor roll 1 friga om sikerheten {6r patien-
terna och mojligheterna att kunna ge dem god vérd. Dessa faktorer
ir dirmed primira féremal for statens tillsyn 6ver hilso- och sjuk-
varden. Socialtjinstlagen ir utformad med ett antal skyldigheter fér
kommunerna och vissa rittigheter f6r enskilda personer. Kontrol-
len riktas i forsta hand mot frdgan huruvida kommunerna upptyller
sina skyldigheter enligt lagen samt om kommunerna och de
enskilda verksamheter som svarar f6r socialtjinstinsatser genomfér

217 § socialtjanstlagen (1980:620) angavs allminna riktlinjer f6r socialnimndens verksamhet
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dessa pd ett sitt som stdr 1 dverensstimmelse med lagen. Hur lagen
tillimpas och om de enskilda klienternas rittssikerhet ir tillgodosedd
blir dirmed de primira faktorerna for statens tillsyn &ver social-
yinsten. Tillsynen &ver socialtjinsten inriktas mer mot frigan
huruvida verksamheten ir utformad och utférs s& att den ger de
enskilda minniskorna det stéd och den hjilp de behover 1 olika
livssituationer. Tillsynen 1 socialtjinstlagen innebir granskning av
att verksamheten uppfyller de krav pd laglighet och rittssikerhet
som foljer av lag, férordning eller myndighetsforeskrifter. En vik-
tig uppgift f6r kommunerna ir att sikra att insatserna inom social-
ginsten dr av god kvalitet. Laglighetskontrollen innebir dirmed
ocksd kontroll av att verksamheterna upptyller socialtjinstlagens
krav pd kvalitet, personal med limplig utbildning och erfarenhet
samt system for kvalitetssikring.

Organisation’

Enligt direktiven skulle utredningen inte bara limna férslag om hur
tillsynen 6ver socialtjinsten kunde forbittras och effektiviseras.
Aven forutsittningarna fér en bittre samordning av tillsynen éver
socialtjinst samt hilso- och sjukvdrd skulle analyseras. Utred-
ningen skulle dessutom analysera effektiviteten 1 tillsynen av vérd,
stdd och service till personer med psykiska funktionshinder.
Utredningens forslag rorde 1 forsta hand tillsynen 6ver verksam-
heter som avser ildre personer och personer med funktionshinder.
Utredningen redovisade flera alternativ som man 6vervigt.

Linsstyrelserna som ansvariga for all tillsyn

Ett alternativ till en samlad tillsyn 6ver socialtjinst och hilso- och
sjukvdrd som utredningen Overvigde var att lita linsstyrelserna
svara for tillsynen 6ver bdda omridena. Enligt utredningens upp-
fattning var en forutsittning for en optimal tillsyn 6ver hilso- och
sjukvirdens alla delar att de enheter som ska bedriva den tillsynen
inte dr for sm4 — inte mindre in de omriden som Socialstyrelsens
regionala enheter 1 dag har ansvar fér. Utredningen ifrigasatte
ocksd om tillsynen 6ver den hilso- och sjukvird som bedrivs pd
sjukhus borde ske pi linsnivd vilket innebar att linsstyrelserna

*SOU 1999:97 s. 351 ff.
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enbart skulle kunna svara for tillsynen éver den kommunala hilso-
och sjukvirden och i si fall ocksd samordna tillsynen 6ver den
verksamheten med tillsynen &ver socialtjinsten. Utredningen ansig
dock att detta skulle innebira en icke énskvird splittring av den
statliga tillsynen 6ver hilso- och sjukvirden.

En mojlig 16sning for att samordna tillsynen éver socialtjinsten
och hilso- och sjukvdrden skulle enligt socialtjinstutredningen
kunna vara att styra den regionala tillsynen éver sdvil socialtjinsten
som hilso- och sjukvérden till vissa linsstyrelser. Dessa skulle d3 f3
ansvaret for den samlade tillsynen &ver 1 princip samma geografiska
omriden som Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter har 1 dag.
Med nuvarande linsstyrelseindelning skulle det dock innebira att
flertalet linsstyrelser inte skulle fi ndgot ansvar alls for den sociala
tillsynen. Utredningen ansdg d& att det skulle uppstd en ”obalans”
mellan linsstyrelserna, vilket med nuvarande regionala indelning
och férutsittningar for linsstyrelsernas roll inte var rimligt. Om
linsstyrelserna skulle 6verta ansvaret for tillsynen 6ver hilso- och
sjukvirden méste dven frigan om samordning pd nationell nivd
l6sas. Mot en forindring dir tillsyn 6ver hilso- och sjukvird och
socialtjinst samordnas hos linsstyrelserna talade ocksi enligt
utredningen att de regionala tillsynsenheterna rérande hilso- och
sjukvirden var vilfungerande och relativt nyetablerade.

En samlad tillsynsorganisation p3 nationell niva

En [8sning som skulle ge den nationella nivén ett direkt inflytande
pa tillsynen 6ver socialtjinsten 1 kommunerna och 1 enskild verk-
samhet och en direkt mgjlighet att samordna den medicinska och
den sociala tillsynen, vore att ligga allt ansvar pd en nationell till-
synsmyndighet. Utredningen ansdg att en sidan ordning skulle vara
till gagn framfor allt f6r mojligheterna att kunna ha en effektiv till-
syn over dldre- och handikappomsorgerna 1 kommunerna. Om
granskningen vid boendeformer f6r ildre eller sirskilda bostider
for personer med funktionshinder eller hemtjinstinsatser for dldre
eller personer med funktionshinder kunde ske i ett sammanhang
utifrdn sdvil medicinska som sociala aspekter skulle det vara mer
rationellt bide f6r den statliga tillsynen och for virdgivarna.

Det vore en fordel att kunna ha en samordnad tillsyn 6ver social-
yanst samt hilso- och sjukvird och tv4 olika l6sningar skulle kunna ge
en sddan samordnad statlig tillsyn. Den ena mojligheten som
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utredningen sdg var att ligga allt ansvar pd Socialstyrelsen, den
andra att tillskapa ett sdrskilt statligt tillsynsverk for socialtjinst
samt hilso- och sjukvird. Bida lésningarna ansdgs ha fordelar och
nackdelar. Férdelen med att ha Socialstyrelsen som ansvarig for all
tillsyn 6ver nu nimnda verksamheter var enligt utredningen att
man dirigenom kunde uppritthdlla samordningen med den verk-
samhet som innebir uppfoljning och utvirdering. Att den som ska
svara for tillsyn 6ver en viss verksamhet kan ha direktkontakt med
andra verksamheter inom samma omride gor det mojligt for till-
synsorganisationen att f3 idéer och uppslag om vad som kriver till-
syn. P4 motsvarande sitt kan tillsynen ge uppslag och idéer till den
som ska svara f6r uppféljning och utvirdering.

Det ansdgs vidare vara en fordel att slippa sl sénder en vil fun-
gerande tillsynsverksamhet &ver hilso- och sjukvirden och det
torde inte vara férenat med ndgra storre problem att inordna den
sociala tillsynen 1 nuvarande organisation. Vissa nackdelar fanns
dock enligt utredningen med att Socialstyrelsen skulle vara ansvarig
for den samlade tillsynen 6ver socialtjinst samt hilso- och sjuk-
vird. Det kunde finnas en risk att resurserna for tillsynen togs 1
ansprak for andra uppgifter i en sidan organisation och tillsynen
kunde komma att {4 std tillbaka f6r andra angeligna uppgifter hos
myndigheten. Det ansdgs inte heller utan vidare givet att en sam-
ordning av tillsyn och normgivning var lyckad. Aven om regel-
bundna kontakter mellan de tjinstemin som svarade for dessa olika
uppgifter kunde bidra till utvecklingen av sivil tillsynen som
normgivningen, kunde det ligga en poing i att ha dessa verksam-
heter &tskilda.

Utredningen sig ocksd en risk fér “medikalisering” av social-
gansttillsynen om den integreras med den medicinska tillsynen i
Socialstyrelsen. De nuvarande regionala tillsynsenheterna i Social-
styrelsen dr enbart inriktade pd tillsyn 6ver hilso- och sjukvird och
vid dessa enheter finns en dominans av hilso- och sjukvirds-
personal. Om socialtillsynen inordnades i en sidan organisation
kanske den inte skulle f8 den uppmirksamhet, de resurser och den
stillning som var nédvindig f6r en tillrickligt effektiv tillsyn. Om
Socialstyrelsen enbart évertog den statliga tillsynen 6éver idldre och
handikappverksamheterna 1 kommunerna skulle det inte medféra
riktigt samma problem d3 hilso- och sjukvirdsinsatserna ir mer
framtridande in inom &vrig socialgjinst. Att forstirka Social-
styrelsens regionala enheter med experter pd dessa sociala frigor
skulle vara en relativt liten administrativ dtgird. Den lokala

94



SOU 2007:82 Tidigare utredningar angaende tillsynen inom socialtjinsten m.m.

anknytningen i friga om den sociala tillsynen skulle i och for sig
vara mindre tydlig in i dag men inte mindre in den anknytning
som 1 dag foreligger inom den medicinska tillsynen.

Att bryta ut en del av den sociala tillsynen frin linsstyrelserna
och féra éver den till Socialstyrelsen skulle emellertid medfora
vissa nackdelar. Det finns en positiv betydelse i sig att all statlig
social tillsyn sorterar under en och samma myndighet. Férdelen
med att tillskapa ett sarskilt fristdende tillsynsverk var enligt utred-
ningen framfér allt att man dirigenom kunde samla alla resurser fér
tillsyn till en sirskild organisation dir man inte behévde riskera att
resurserna togs 1 ansprak f6r annat in tillsyn. Det ansdgs ocksg vara
en fordel att inte behéva ha tillsyn 6ver hur den egna norm-
givningen av socialtjinsten och hilso- och sjukvérden tillimpas.
Med ett sirskilt tillsynsverk skulle den samlade tillsynen éver soci-
altjinsten samt hilso- och sjukvirden kunna starta frdn bérjan och
tillsynen 6ver socialtjinsten skulle inte behoéva inordnas 1 ett redan
fungerande system av tillsyn éver hilso- och sjukvird med den risk
t6r dominans for hilso- och sjukvirdstillsynen som en samordning
i Socialstyrelsen innebir.

Nackdelarna med ett sirskilt tillsynsverk var enligt utredningen
framfor allt att den risk fér ”slutenhet” som kan uppkomma i en
sidan organisation. Nir det inte finns méjligheter till direkta kon-
takter med de verksamheter som svarar f6r uppfoljning, utvir-
dering och normgivning kan kompetensen hos personalen komma
att urholkas. Utredningen ansdg att en si omfattande omorga-
nisation av den statliga tillsynen &ver socialtjinsten samt hilso- och
sjukvdrden krivde att frigan belystes av en parlamentariskt sam-
mansatt kommitté.

Nuvarande ordning med utékad roll for Socialstyrelsen

Socialtjinstutredningen ansig att det fanns klara férdelar med att
Socialstyrelsen har ansvaret for tillsynen &ver all hilso- och sjuk-
vard i riket. Ansvaret omfattar dels verksamheter inom hilso- och
sjukvdrden (med undantag for forsvarets hilso- och sjukvird) och
all hilso- och sjukvirdspersonal. Genom denna ordning kan en bra
kompetens uppritthillas i friga om tillsynsverksamheten. Social-
styrelsens tillsyn genom de regionala enheterna hade ocks3 visat sig
fungera bra. Enligt utredningen tydde mycket pd att det skulle vara
ull visentlig f6rdel sdvil for virdgivarna som for de enskilda vard-

95



Tidigare utredningar angéende tillsynen inom socialtjinsten m.m. SOU 2007:82

tagarna om den statliga tillsynen 6ver ildre- och handikapp-
omsorgerna kunde utféras genom en och samma statliga myndig-
het. Detta talade for att antingen Socialstyrelsen eller lins-
styrelserna skulle ha det samlade ansvaret for tillsynen 6ver sir-
skilda boendeformer fér ildre, bostider med sirskild service for
personer med funktionshinder och hemtjinst f6r dldre och per-
soner med funktionshinder.

En sidan l6sning skulle dock innebira att antingen tillsynen éver
hilso- och sjukvirden eller tillsynen 6ver socialtjinsten delades
mellan tvd olika myndigheter. Utredningen ansig inte att det skulle
vara till gagn for staten, vdrdgivarna och de enskilda virdtagarna
om pa detta sitt tillsynen inom de nimnda verksamheterna blev
delad och foreslog dirfér att den nuvarande ordningen med Social-
styrelsen som operativt ansvarig for tillsynen éver hilso- och sjuk-
vidrden och linsstyrelserna som operativt ansvariga fér tillsynen
over socialtjinsten tills vidare skulle bibehallas.

Socialstyrelsen borde dock ges mojlighet att samordna sin tillsyn
med den tillsyn som ska utféras av linsstyrelserna inom boende-
former for ildre, bostider med sirskild service fér personer med
funktionshinder och hemtjinst f6r ildre och personer med funk-
tionshinder. Utredningen féreslog dirfér att Socialstyrelsen skulle
ha en formell ritt att kunna styra linsstyrelserna s att samordning
kan ske om nir och hur tillsyn ska ske 1 nu nimnda verksamheter.
En sddan tillsynsvigledning frin Socialstyrelsens sida gentemot
linsstyrelserna skulle gora det mojligt att tillgodose de énskemdl i
friga om att samordna tillsynen 6ver socialtjinsten samt hilso- och
sjukvdrden som Socialutskottet gett uttryck fér i betinkandena
1996/97:50U13 (sid. 19) och 1996/97:SoU18 (sid. 92). Framfor allt
tillsynen éver kommunala och enskilda boendeformer fér dldre och
bostider med sirskild service for personer med funktionshinder
skulle di kunna genomforas pd det mest rationella sittet. Gemen-
samma tillsynsbesok/inspektioner kan alltid genomféras och ndgon
tjinsteman vid den regionala enheten i Socialstyrelsen eller 1 lins-
styrelsen kan som foéredragande i drendet ha ansvaret f6r den admi-
nistrativa samordningen.

Kommunen eller den enskilda virdgivaren skulle méta en
gemensam statlig tillsynsgrupp och virdtagarna skulle ha en viss
namngiven person att vinda sig till. Beddmningar kan géras sam-
tidigt genom Socialstyrelsens regionala enheter och linsstyrelsernas
sociala enheter, dir varje enhet visserligen skulle svara for sin
expertbedémning men dir Socialstyrelsen vid behov gér den slut-
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liga samordnade beddémningen. Detsamma skulle gilla sam-
ordningen av tillsynen 6ver medicinska och sociala insatser inom
missbruksvirden, omsorgerna om personer med psykiska funk-
tionshinder m.fl. verksamheter.

For mélet att uppnd en optimal statlig tillsyn &ver hela social-
tjinsten vore det enligt utredningen en férdel om Socialstyrelsen
kunde ges en forfattningsreglerad stillning av nationell tillsyns-
vigledare 6ver hela socialtjinsten och inte enbart éver ildre- och
handikappomsorgerna. Den samordning som ansigs nédvindig for
att forbittra och effektivisera den statliga tillsynen 6ver social-
yansten skulle di inte vara beroende av frivilliga 6verenskommelser
mellan de tv3 statliga myndigheterna. Linsstyrelsernas sjilvstindiga
stillning som tillsynsansvariga inom sina respektive lin skulle for-
svinna men ndgot principiellt hinder fo6r en sddan ordning ansdg
utredningen inte foreligga. Med Socialstyrelsen som tillsyns-
vigledare 6ver hela det sociala omridet skulle man uppnd dels en
samordning av den medicinska och sociala tillsynen dir en sddan
samordning ir nddvindig, dels enhetlighet av den statliga tillsynen
over hela socialtjinstomridet.

Utredningen foreslog dirfér att den nuvarande ordningen skulle
behillas tills vidare med Socialstyrelsen som operativt ansvarig for
tillsynen &ver hilso- och sjukvérden och linsstyrelserna som ope-
rativt ansvariga for tillsynen &ver socialtjinsten. Socialstyrelsen
skulle dock ges en tllsynsvigledande roll 1 friga om tillsynen Gver
socialginsten. Tillsynen skulle effektiviseras. Tillsynsmyndigheterna
skulle ges forfattningsreglerad ritt att genom féreliggande {3
upplysningar och inhimta handlingar samt att inspektera all
verksamhet inom socialtjinsten. Tillsynsmyndigheten skulle kunna
meddela foreliggande att avhjilpa missférhdllanden och f6-
religganden skulle kunna kombineras med vite. Utredningen fére-
slog ocksd att sirskilda brukarrdd skulle inrittas med uppgift att
stodja linsstyrelserna och Socialstyrelsens regionala enheter nir det
giller att bedoma vilka verksamheter som kriver sirskild uppmirk-
samhet frdn statens sida.

Utredningens forslag ledde till ett tydliggdrande i socialtjinst-
lagen av att linsstyrelsen har tillsyn &ver den socialtjinst som
kommuner och enskilda bedriver. Samordning och samverkan
mellan Socialstyrelsen och linsstyrelserna i deras tillsynsfunktion
har ocks3 fatt stod pa olika sitt.
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3.3 Sociala barn- och ungdomsvardskommittén

Sociala barn- och ungdomsvirdskommitténs direktiv innehdll inte
ndgot sirskilt uppdrag vad giller tillstdnd och tillsyn. Kommittén
behandlade ind4, med hinsyn tll den betydelse frigorna har for
kvaliteten 1 verksamheter dir barn och unga fir vird, frigorna 1 sitt
betinkande Killan till en chans — Nationell handlingsplan for den
sociala barn- och ungdomsvdrden (SOU 2005:81).

Kommittén konstaterade att det finns verksamheter som rekry-
terar och férmedlar familjehem till kommunernas sociala barn- och
ungdomsvérd. Antalet sidana verksamheter har ¢kat de senaste
dren och det har d utvecklats en otydlig rollférdelning mellan de
enskilda verksamheter som rekryterar och stédjer familjehem och
kommunernas sociala barn- och ungdomsvird. Kommittén ansdg
dirfér att ansvars- och rollférdelningen mellan socialnimnden och
verksamhet som rekryterar och stodjer familjehem behover fortyd-
ligas och att linsstyrelsernas tillsyn vad giller familjehemsvirden
behéver intensifieras. Kommittén foreslog ett sirskilt tillsyns-
uppdrag for linsstyrelserna avseende familjehemsvidrden med
inriktning pd utredning av familjehem och uppféljning av virden.

En stor del av de flickor och pojkar som virdas pd institution
finns pd enskilda hem for vird eller boende. Fér att de som vistas
dir ska tillforsikras vdrd av god kvalitet ir det angeliget att tydliga
krav stills pd verksamheterna i samband med att linsstyrelserna
provar om enskilda ska beviljas tillstind att bedriva verksamhet.
Kraven pi en offentligt och enskilt bedriven verksamhet méste vara
lika héga men di kommunerna bér vara vil fortrogna med de krav
som stills pd olika typer av verksamheter dr det inte motiverat att
kriva tillstdnd for offentligt bedriven verksamhet som for enskild
verksamhet. Kommittén féreslog att Socialstyrelsen skulle ges
bemyndigande att meddela féreskrifter om limplig utbildning och
erfarenhet f6r personal samt om villkor av betydelse for sikerhet
och kvalitet 1 tillstdndspliktig verksamhet och att socialnimnden
ska anmila de hem for vird eller boende som nimnden bedriver
och som vinder sig till barn och unga tll linsstyrelsen.

Eftersom tillstind ges innan en enskild verksamhet borjat bedri-
vas ansdg kommittén att kontroll av nystartade verksamheter kan
uppnds genom att tillsyn gérs obligatorisk en bestimd tid efter att
en verksamhet startats. Enligt kommitténs férslag ska lins-
styrelserna inspektera nystartade verksamheter som vinder sig till
barn senast ett &r riknat frin tidpunkten nir tillstdnd beviljades.
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Om linsstyrelsen skulle uppticka brister kan den som bedriver
verksamheten foreliggas att ritta till dem. Vid allvarliga missfor-
hillanden ansdg kommittén att linsstyrelsen méste f8 mojlighet att
omedelbart stinga en verksamhet.

En regelbundet dterkommande tillsyn férutsitter att det finns
tillrickliga resurser f6r uppgiften och kommittén féresldr att lins-
styrelserna ska tillféras nivdhojande medel for att kunna utfora
regelbunden, dterkommande tillsyn av de verksamheter som de har
tillsyn éver och som vinder sig till barn och unga.

Kommittén lade ocksd fram ett forslag om att Socialstyrelsen
skulle 3 1 uppdrag att 1 samrdd med linsstyrelserna och Statens
institutionsstyrelse uppritta och arligen revidera en forteckning
over hem for vird eller boende och sirskilda ungdomshem. En
sddan samlad information om vilka hem fér vird eller boende och
sirskilda ungdomshem som finns i landet anses nédvindig for att
kunna fo6lja utvecklingen av virden och bevaka behov av forind-
ringar. Den kan utgéra underlag for tillsyn, uppféljning och utvir-
dering om hem {6r vird eller boende och sirskilda ungdomshem.

Kommitténs forslag behandlas i prop. 2006/07:129, Utveckling
av den sociala barn- och ungdomsvdrden, som éverlimnades till
riksdagen i juni 2007.

34 LSS-kommittén (f.d. Assistanskommittén)

LSS-kommitténs uppdrag innebir bl.a. en kartliggning och analys
av verksamheter med personlig assistans utifrdn olika kategorier av
anordnare. Aven 6verviganden och forslag avseende hur tillsyn av
enskilda verksamheter som bedriver verksamhet med personlig
assistans ska utformas ingdr i uppdraget.

Kommittén har i delbetinkandet Pd den assistansberittigades
uppdrag. God kvalitet 1 personlig assistans — dndamdlsenlig anvind-
ning av assistansersittning (SOU 2005:100) bl.a. behandlat frigorna
om tillsyn.

Enligt kommitténs beddmning behovs en tydligare och mer aktiv
tillsyn av verksamheter med personlig assistans. Det giller oavsett
om kommunen eller staten finansierar assistansen eller om den
anordnas 1 kommunal eller enskild regi. Formerna for tillsynen och
det dagliga tillsynsarbetet boér utformas si att flera olika intres-
senter har nytta av tillsynen av personlig assistans. Det giller assi-
stansberittigade och organisationer foér assistansberittigade,
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anordnare och anordnarorganisationer, assistenter och deras fack-
liga foretridare, forskare, stat och kommuner samt medborgare.

Staten bor ha det samlade ansvaret fér tillsynen av verksamheter
med personlig assistans och frigor om personlig assistans bor bli en
del av statens sociala tillsyn. Den sociala tillsynen av verksamheter
med personlig assistans bor dels bedrivas genom enskilda drenden
till f6]jd av anmailningar och andra kontakter, dels genom lopande
inspektioner av verksamheter med personlig assistans. En viktig del
av utvecklingen av en tydligare och mer aktiv tillsyn ir 6kad sam-
verkan mellan olika berorda statliga myndigheter 1 syfte att belysa
sdvil kvalitets- som arbetsmiljé- och kostnadsfrigor.

LSS-kommitténs betinkande innehiller ockss ett forslag om pre-
cisering av LSS s3 att det framgdr att linsstyrelsernas tillsyn avser
all verksamhet enligt lagen och en kompletterande bestimmelse
som anger att linsstyrelserna ska frimja samverkan mellan andra
berérda myndigheter. Enligt kommitténs forslag ska kommunerna
inte ha tillsyn 6ver enskilda verksamheter med personlig assistans.

For att uppnd en tydligare och mer aktiv tillsyn av personlig assi-
stans bor enligt kommittén tillstdndsplikt f6r enskilda assistans-
anordnare inforas. S3dana tillstdnd ska meddelas av linsstyrelsen i
det lin dir den assistansberittigade ir bosatt.

LSS-kommittén behandlade i1 samband med tillsynsfrigorna
ocksg frigan om kvalitet och gjorde den bedémningen att en tydli-
gare normering av kvalitet 1 personlig assistans behdvs som under-
lag for tillsyn och ullstind.

Kommitténs forslag bereds for nirvarande 1 Regeringskansliet.

3.5 Ovriga utredningar inom det sociala omradet

Nationell psykiatrisamordning behandlar 1 sitt slutbetinkande Am-
bition och ansvar. Nationell strategi for utveckling av sambillets
insatser till personer med psykiska sjukdomar och funktionshinder
(SOU 2006:100) dven tillsynsfrigor. Enligt Nationell psykiatri-
samordnings beddmning ska tillsynen vara stédjande, aktiv och ske
i samverkan mellan Socialstyrelsen och linsstyrelserna. Utarbe-
tande av gemensamma beddémningskriterier och tillsyn av hilso-
och sjukvdrdens och socialtjinstens samverkan bedéms som sir-
skilt viktiga att prioritera. Ett naturligt nista steg vore enligt
Nationell psykiatrisamordning en organisatorisk sammanslagning
av tillsynen 6ver hilso- och sjukvirden respektive socialtjinsten.
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Flera andra utredningar inom socialtjinstens, och niraliggande,
omride behandlar frigor om tillsyn inom ramen fér specifika fra-
gor. Bla. 1 betinkandena Att ta ansvar for sina insatser. Social-
tanstens stod till vdldsutsatta kvinnor (SOU 2006:65) och Register-
kontroll av personal vid hem for vard eller boende som tar emot barn
eller unga (SOU 2005:65) tas frigor om tillsyn upp inom det
omride som uppdragen omfattar.

3.6 Tillsynsutredningen

I ett antal utredningar om tillsyn som genomférdes av Riksdagens
revisorer, Riksrevisionsverket och Statskontoret presenterades en
problembild nir det gillde tillsyn vilken 14g till grund fér direktiven
till Tillsynsutredningen. Den stora frigan fér utredningen var hur
den statliga tillsynen kan goras till ett tydligare och effektivare for-
valtningspolitiskt instrument som bittre bidrar till kontrollen och
genomforandet av demokratiskt fattade beslut.

Utredningen redovisade i ett delbetinkande, Statlig tillsyn —
Granskning pd medborgarnas uppdrag (SOU 2002:14), en kartligg-
ning av ett stort antal frigor, bl.a. tillsynens syfte, inriktning och
omfattning, tillsynsbegreppets innebérd och tillsynsverksamhetens
reglering, tillsynens organisation samt redovisning, uppféljning och
utvirdering av den statliga tillsynen.

Tillsynsutredningen angav i sitt slutbetinkande Tillsyn — Forslag
om en tydligare och effektivare offentlig tillsyn (SOU 2004:100) fol-
jande definitioner av tillsyn och niraliggande begrepp.

Tillsyn ir en oberoende och sjilvstindig granskning av tillsyns-
objekt som syftar till att kontrollera om tillsynsobjektet uppfyller
de krav och villkor som féljer av lag, EG-férordning eller annan
foreskrift och av sirskilda villkor som har meddelats i anslutning
till sddana foreskrifter samt beslut om dtgirder som syftar till att
vid behov d8stadkomma rittelse av den objektsansvarige.

Tillsynsorgan ir en frin den objektansvarige och tillsynsobjektet
organisatoriskt fristdende tillsynsmyndighet eller enskild som ut-
ovar tillsyn.

Tillsynsmyndighet ir en statlig myndighet eller kommun som ut-
ovar tillsyn.

Tillsynsobjekt ir ett foremal eller en verksamhet som omfattas av
tillsyn.
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Objektsansvarig ir en fysisk eller juridisk person som ir ansvarig
for ett tillsynsobjekt.

Tillsynspliktig verksambet: ir en verksamhet som omfattas av till-
syn enligt sirskilda foreskrifter.

Forslaget anges innebira en avgrinsning i férhéllande till dagens
forhillanden pd tre sitt. For det forsta avgrinsas tillsyn wll att
innebira en form av granskning och avskiljs fr&n normering (regel-
givning, rddgivning) och &verblicksskapande. For det andra klar-
liggs att denna granskning endast ska ske med ”maittstockar” i
form av bindande féreskrifter, sdsom lagar, EG-férordningar och
andra forfattningar och praxis 1 tillimpningen av dessa. Tillsyn blir
tillimplig endast 1 sammanhang dir den tillsynspliktiga verksam-
heten regleras genom sidana foreskrifter. For det tredje markeras
att tillsynsorganet ska ha en sjilvstindig, oberoende stillning 1 for-
hallande till den tillsedda verksamheten. Detta har tvd sidor. En ir
funktionell — tillsynsbeslutet ska kunna fattas utan risk for pdver-
kan av eller hinsynstagande till nigon av de objektsansvariga. En
annan ir organisatorisk. Det betyder att tillsynsorganet inte ska
vara en del av en organisation, som ocksd innehdller andra delar
vilka ir foremdl for tillsyn av tillsynsorganet. Oberoendekravet
innebir ocksd att den tillsynsansvariga organisationen inte ska ha
mojlighet att styra den tillsynspliktiga verksamheten genom andra
medel, t.ex. genom att tilldela resurser eller ange resultatmal for
verksamheten.

Tillsynsutredningens definition faststiller kravet att tillsyns-
organet ska vara organisatoriskt fristiende frin de verksamhets-
ansvariga inom tillsynsomridet och utféra sitt uppdrag oberoende
och sjilvstindigt. Dessa krav ir i de allra flesta fall uppfyllda. Nir
det giller kommunernas tillsyn finns sedan linge en foéreskrift 1
kommunallagen om att "en nimnd [inte fir] utéva i lag eller annan
forfattning foreskriven tillsyn éver sidan verksamhet som nimn-
den sjilv bedriver”. Denna regel har 2003 kompletterats med en
jivsregel om att en fortroendevald eller en anstilld hos kommunen
ir jivig, om drendet ror tillsyn éver sddan kommunal verksamhet
som han sjilv ir knuten till.

Inom vissa myndighetsstrukturer forekommer att “tillsyn”
utdvas av den myndighet som idr chefsmyndighet. S3 ir fallet inom
polisvisendet dir Rikspolisstyrelsen (RPS) enligt sin instruktion
och 1 enlighet med 7 § polislagen ska ha tillsyn &ver polisvisendet.
RPS ska dirvid sirskilt beakta “att polisverksamheten bedrivs i
overensstimmelse med de prioriteringar och riktlinjer som riks-

102



SOU 2007:82 Tidigare utredningar angaende tillsynen inom socialtjinsten m.m.

dagen och regeringen har lagt fast f6r den, att polisverksamheten
bedrivs effektivt och uppfyller rittssikerhetens krav, och att for-
valtningen inom Polisen fungerar vil”. Samtidigt har RPS i uppdrag
att verka for planmissighet, samordning och rationalisering inom
polisen. RPS beslutar ocksd om hur de medel som statsmakterna
tilldelat polisen ska férdelas mellan polismyndigheterna.

Forhillandena inom &klagarvisendet, kriminalvirden och verk-
samheten inom Statens institutionsstyrelses omrdde ir likartade. I
samtliga fall kan sigas att tillsynen inte har den fristdende orga-
nisatoriska stillning som utredningens definition forutsitter. ”Till-
synen” ir mer att betrakta som ett av flera ledningsinstrument
inom en komplex organisatorisk struktur, dir inte minst medels-
fordelningen inom strukturen har betydande pdverkan pd forut-
sittningarna for den “tillsynspliktiga” verksamheten. Verksamheter
av denna art ryms inte inom den féreslagna definitionen av tillsyn
och dirmed inte inom tillimpningsomrddet f6r en eventuell till-
synslag baserad pd denna definition.

Tillsynsvigledning anvinds som beteckning fér en form av sam-
ordning av den tillsyn som utdvas av tillsynsorgan 1 en hierarki av
centrala, regionala och/eller lokala myndigheter och riktar sig till
tillsynsorganen. Utredningen foresldr att beteckningen samordning
av tillsyn ska anvindas nir en myndighet ska eller fir samordna,
styra och pdverka andra organ vilka har tillsynsuppdrag inom ett
tillsynsomride. Samordning av tillsyn innefattar flera komponenter
sdsom, foreskrifter om hur tillsynen ska bedrivas och om kompe-
tenskrav for den som utévar tillsyn, uppféljning och utvirdering av
tillsynen, stéd och rdd till tillsynsorganen och information och
vidareutbildning inom omridet, féreligganden riktade till tillsyns-
organ som inte uppfyller de skyldigheter som ligger 1 uppdraget
och beslut om éverflyttning av ansvaret f6r tillsyn over viss verk-
sambhet till en statlig myndighet.

Utredningens definition av tillsyn inrymmer inte rddgivning och
information till verksamhetsutévarna (de objektsansvariga) inom
det tillsynspliktiga omradet.

Aven frigan om ingripanderegler vid tillsyn behandlades av
utredningen som vid sin analys funnit att det foreligger ett antal
brister inom dagens mojligheter till ingripande vid tillsyn. Utred-
ningen anger att mojligheten att ingripa vid tillsyn utgor ett vilande
hot som ska styra samtliga tillsynspliktiga verksamheter mot den
nivd som anges 1 lagstiftningen. For att uppnd detta krivs att till-
synens ingripandemdjligheter ir effektiva och tydliga vilket innebir

103



Tidigare utredningar angéende tillsynen inom socialtjinsten m.m. SOU 2007:82

bla. att de ska vara indamélsenliga, proportionerliga, nyanserade
och enhetliga. Utredningen foreslir en generellt ligsta nivd av
ingripande — anmirkning, en generell méjlighet att meddela varning
som alternativ till 3terkallelse och férbud att fortsitta en verk-
samhet, en mojlighet att komplettera anmirkning och varning med
en tillsynsbot samt en generell ingripandekatalog for alla tillsyns-
omriden som ocksd innehdller en méojlighet att underldta att
ingripa.

Tillsynsutredningen foreslog en tillsynslag med grundliggande
bestimmelser for tillsyn som kan goras tillimpliga vid all tillsyn. T
varje sektorslag ska sedan enligt utredningens férslag anges om och
1 vilka delar tillsynslagen giller f6r just det tillsynsomradet.

Utredningens férslag bereds for nirvarande 1 Regeringskansliet
och regeringen har 1 budgetpropositionen (prop. 2007/08:1) angett
att man har for avsikt att i en proposition presentera grundliggande
och tydliga principer for tillsyn. Regeringen har tidigare* angett att
avsikten ir att regler f6r tillsyn dven 1 fortsittningen ska finnas 1 for
varje samhillssektor specifika lagar. Den tillsyn som utférs ska bli
tydligare och effektivare. Tillsyn, som innebir myndighets-
utdévning, ska avgrinsas frdn myndigheters information och rid-
givning.

3.7 Lansstyrelseutredningen

Linsstyrelseutredningen har i betinkandet Der ofullstindiga pusslet
— Behovet av att utveckla den ekonomiska styrningen och samord-
ningen ndr det giller linsstyrelserna (SOU 2004:14), bl.a. sett 6ver
den ekonomiska styrningen av linsstyrelserna. Som en del av upp-
draget tittade utredningen pi de centrala myndigheternas roll i
styrningen av linsstyrelserna i férhéllande till regeringens styrning.
Ett 30-tal sektorsmyndigheter tillfrigades, genom en enkit och i
dialog, bl.a. om samarbetsomrdden, ansvarsfoérdelning, kontakter
och finansieringsordningen med linsstyrelserna.
Linsstyrelseutredningen redovisade att sdvil linsstyrelserna som
sektorsmyndigheterna ibland upplevde att ansvarsfordelningen
dem emellan var otydlig. Linsstyrelserna menade att det inte alltid
var tydligt vad regeringen ansdg vara en nationell uppgift och vad
som var en regional uppgift. Sektorsmyndigheterna uttryckte att
roller och ansvarsfordelning kunde vara otydligt formulerade, t.ex. 1

* Prop. 2006/07:1, utgiftsomrade 2, bilaga 1 5. 8
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regleringsbreven. Ett exempel som nimndes var inom det sociala
omridet. Socialstyrelsen upplevde en viss otydlighet genom att
myndigheten och linsstyrelserna fick snarlika uppdrag 1 reglerings-
breven. Det nationella och regionala tillsynsansvaret éverlappades
genom att ansvaret foér viss operativ tillsyn 18g bide pd lins-
styrelserna och Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter, vilka har
att utova tillsyn utifrén skilda lagstiftningar.”

Generellt menade de tillfrigade sektorsmyndigheterna att otyd-
ligheter inom vissa omrdden inte behéver medféra nigra storre
konsekvenser, men diremot att otydligheterna kan innebira vissa
risker; att uppgifter kan falla mellan stolarna eller att uppgiften for-
svaras och tar lingre tid att genomféra, dvs. minskad effektivitet i
verksamheten. Vidare ansig man att otydligheterna kan leda till att
tredje part blir drabbad, t.ex. om oklarheter rdder kring ansvar for
tillsynen.

Linsstyrelseutredningen féreslog att ansvariga departement
skulle klargéra ansvarstorhillandena mellan linsstyrelserna och
sektorsmyndigheterna inom ett antal omriden, diribland mellan
Socialstyrelsen och linsstyrelserna. Nigot sddant klargorande har
inte gjorts.

Utredningen uppmirksammade ocksd behovet av 6kad sam-
ordning mellan linsstyrelserna. Aven méjligheten till koncent-
ration av en verksamhet inom linsstyrelseorganisationen till en el-
ler ett f3tal linsstyrelser togs upp som en viktig utvecklings-
mojlighet. Linsstyrelserna har direfter haft 1 uppdrag att kartligga
och analysera den existerande samordningen och koncentrationen
mellan linsstyrelserna. Uppdraget redovisades i januari 2006 i rap-
porten Att dra dt samma hdll — En studie av samordning och kon-
centration inom linsstyrelsevirlden (dnr Fi2005/2459).

Regeringen beslutade i januari 2007 om ett uppdrag att analysera
och limna férslag pd8 koncentration och samordning av lins-
styrelsernas kirnverksamhet. Uppdraget redovisades den 31
augusti 2007 och innehdller forslag om att ett 20-tal linsstyrelse-
uppgifter ska koncentreras till ett firre antal linsstyrelser.® Forsla-
get innebir att linsstyrelserna delas in i sju linsomriden med en
ansvarig linsstyrelse. De uppgifter som enligt forslaget ska kon-
centreras till dessa dr 1 huvudsak férvaltningsuppgifter med inslag
av myndighetsutdvning, t.ex. tillstdnds- och tillsynsfrigor om 6ver-
formyndare, kameradvervakning, stiftelser, lotterier och bingo,

>SOU 2004:14, s. 135
¢ Koncentration av linsstyreverksamhet. (Ds 2007:28)
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korkort och yrkesmaissig trafik. Syftet med 6kad koncentration och
samordning ir att dstadkomma en hogre effektivitet och att siker-
stilla en vil fungerande rittssikerhet.

3.8 Samordning fér hallbar regional utveckling

Samtliga linsstyrelser fick i oktober 2004 i uppdrag av regeringen
att gemensamt foresld hur linsstyrelsernas samordning av de stat-
liga myndigheternas insatser 1 det regionala utvecklingsarbetet bér
vidareutvecklas och preciseras. Uppdraget redovisades den 6 december
2005 i rapporten Samordning for hallbar regional utveckling.

I rapporten foreslir linsstyrelserna att regeringen 1 storre
utstrickning bor nyttja linsstyrelsen for att hantera nya statliga
uppgifter. Sektorsmyndigheter utan regional representation bér
ocksd, vilket redan vissa myndigheter gér, kunna anvinda lins-
styrelsen for regionala insatser. Linsstyrelsen skulle dven kunna ha
ett tydligare ansvar for att frimja integrationsarbetet i linet och
dessutom kunna hantera fler myndighetsuppgifter som avser eko-
nomiskt stdd till enskilda och foretag.

Nir det giller tillsyn menar linsstyrelserna att detta arbete
kommit att bli viktiga delar av utvecklingsarbetet inom méinga
omriden. Mot bakgrund av linsstyrelsernas redan mycket omfat-
tande tillsynsansvar bér linsstyrelsen ha det uttalade uppdraget att
vara den statliga regionala tillsynsmyndigheten. Det finns dock ett
behov av att renodla och fortydliga den statliga tillsynen.

Linsstyrelserna framhaéller i rapporten att man har ett brett till-
synsansvar inom det sociala omridet och ansvarar {6r den l6pande
tillsynen av kommunernas socialtjinst medan Socialstyrelsen har
det overgripande nationella ansvaret. Denna férdelning skulle
kunna tillimpas inom andra tillsynsomriden som Socialstyrelsen i
dag ansvarar f6r och linsstyrelsen skulle kunna vara regional till-
synsmyndighet ocksa for hilso- och sjukvird.
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3.9 Ansvarskommittén

Ansvarskommitténs uppdrag har bestdtt 1 att analysera dagens
samhillsorganisation och bedéma om det krivs forindringar av
uppgiftsférdelning och struktur for att klara de utmaningar som de
offentliga verksamheterna i framtiden kommer att stillas infor.
Minga av de problem som kommittén observerat har andra orsaker
in strukturella och kriver dirfér andra typer av lsningar. Kom-
mittén har endast limnat férslag 1 de delar dir den funnit att for-
indringar av uppgiftsférdelning och struktur ir nyckeln till en
bittre fungerande samhillsorganisation.

Kommitténs forslag har presenterats i slutbetinkandet Hdllbar
sambillsorganisation med utvecklingskraft (SOU 2007:10).

Grundliggande utgingspunkter for en framtida sambillsorganisation

I delbetinkandet Utvecklingskraft for hillbar wvéilfird (SOU
2003:123) presenterade kommittén sin analys av de utmaningar
som sambhillsorganisationen 1 framtiden kommer att stillas infor. I
fokus stod vixande ansprdk pd offentliga insatser tll f6ljd av
demografiska férindringar, teknisk och vetenskaplig utveckling,
nya virderingar, bittre informerade medborgare och nya politiska
fragor. Ocksd globaliseringen, det europeiska samarbetet och for-
mdgan till en vidmakthdllen vital demokrati utgér utmaningar.
Kommittén har identifierat fyra férutsittningar fér att hantera
dessa utmaningar:

— utvecklingskraft (férméga till utveckling och férnyelse),
— ett 6kat medskapande,

—  helhetssyn och minskad sektorisering, samt

— okad tydlighet i ansvars- och uppgiftsférdelningen.

Kommittén har ocksd identifierat sex principer fér ansvars-
fordelning i samhillsorganisationen:

— demokrati och legitimitet,

— finansiering,

— rittsikerhet,

- likvirdighet,

— hushallning och effektivitet samt
— ldgsta effektiva niva.
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Sirskild uppmirksamhet har kommittén dgnat 3t vikten av ett
medborgarperspektiv och behovet av likvirdighet.

Mycket av kommitténs analysarbete har rort sektoriseringen och
dess problem. Sektorisering ir resultatet av en ndédvindig, fort-
gdende specialisering for att utveckla de offentliga verksamheterna
och hantera en alltmer komplex omvirld. Sektoriseringen har dock
avigsidor, inte minst f6r individer som har behov av insatser frin
flera sektorer samtidigt. Ocksd inom tillvixt- och utvecklings-
politiken och i styrningen av kommuner och landsting skapar sek-
toriseringen problem. Sektoriseringen méste dirfér balanseras med
tvirsektoriella, territoriellt baserade arbetssitt och perspektiv. Ett
tvirsektoriellt arbetssitt dr en forutsittning for att kunna hivda
horisontella mél som jimstilldhet, hillbarhet och integration.

I fokus fér anstringningarna att &stadkomma ett mer tvir-
sektoriellt arbetssitt stir den regionala samhillsnivin. Jimfért med
den nationella och den lokala nivdn ir den i1 dag odverskddlig och
splittrad, med ett stort antal aktérer med oklara och ofta &ver-
lappande uppgifter och en regionindelning som skiftar frin sektor
till sektor och som ytterligare férsvirar samordning. Samtidigt har
behovet av en fungerande regional nivd 6kat, som ett sitt att dstad-
komma ett tvirsektoriellt och territoriellt baserat arbetssitt.

For att rida bot pd dessa strukturella svagheter foreslir kom-
mittén en ny regional samhillsorganisation med tydligare roller och
uppgiftstérdelning och en gemensam regionindelning for staten
och den kommunala sektorn. Vad giller regional utveckling har ett
utvecklingsuppdrag av sjilvstyrelsekaraktir skiljts frén ett mer ren-
odlat statligt myndighetsuppdrag. Som en foljd av detta foreslds att
landstingen ersitts av direktvalda regionkommuner med ett sam-
manhillet ansvar {6r regional utveckling och hilso- och sjukvird.
Samtidigt fir nya linsstyrelser, som statens foretridare i linet, i
uppdrag att samordna statliga verksamheter, bedriva tillsyn och
redovisa tvirsektoriella kunskapsunderlag till regeringen. En forut-
sittning for dessa reformer ir en ny, gemensam lins- och region-
kommunindelning med visentligt firre enheter in i dag.

En hillbar vilfird kriver ldngsiktighet. Samtidigt vill kommittén
understryka vikten av att ett strukturellt betingat férindringsarbete
inleds omgdende, s& att en reformerad samhillsorganisation ir pd
plats och har hunnit etableras nir de demografiska och samhills-
ekonomiska férutsittningarna blir akuta med bérjan 2020 och
framit.
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Staten och den kommunala sektorn

En effektiv anvindning av offentliga resurser kriver utrymme fér
lokala och regionala avvigningar och prioriteringar. Ett stort mitt
av kommunal sjilvstyrelse dr dirfor enligt Ansvarskommittén av-
gorande for att det offentliga vilfirdsdtagandet ocksa pa lingre sikt
ska kunna fullféljas. Samtidigt finns det ett starkt och legitimt
nationellt intresse av att styra den kommunala verksamheten. Det
giller inte minst behovet av att virna och vidareutveckla likvirdig-
heten i vilfirdstjinsterna. Det medfor att ansvaret for de flesta
vilfirdstjinster i praktiken delas av staten och den kommunala
sektorn.

Relationen mellan staten och den kommunala sektorn uppvisar i
dag vissa brister 1 tillit och dialog. Statens styrning av kommuner
och landsting ir enligt kommittén sektoriserad, diligt samordnad
och oprioriterad. Kunskapen om dess effekter dr bristfillig. F3
avvigningar gors av hur enskilda styrmedel pdverkar andra verk-
samheter. Ett stort antal styrmedel anvinds parallellt utan kunskap
om vilka effekter de har. Ibland upplevs ocksd styrsignalerna som
motstridiga.

For att lsa dessa strukturella problem foresldr Ansvars-
kommittén att den statliga styrningen inriktas p& normering, sam-
tidigt som anvindningen av andra styrmedel begrinsas. Den statliga
styrningen av vilfirdstjinsterna bér ta tillvara de férdelar som lig-
ger 1 en utvecklad kunskapsstyrning. Det kriver utvecklade system
for nationell informationsforsdrjning, vilket 1 sin tur férutsitter att
staten tar ett tydligare ansvar for nationell uppféljning och utvir-
dering av vilfirdstjinsterna. For att uppnd en god effektivitet bor
informationsférsorjningen ske 1 nira samverkan med den kommu-
nala sektorn och andra aktérer.

Regeringen bor enligt kommittén ocksd utarbeta en samlad och
sektorsdvergripande strategi for styrningen av den kommunala
sektorn. Milsittningen bor vara en indamailsenlig statlig styrning
som virnar om likvirdighet, bidrar till att de kommunala verksam-
heterna kan uppna nationella mil samt ger goda férutsittningar f6r
en effektiv lokal och regional anpassning och utveckling. Reger-
ingen bor vidare lita utreda hur den nationella informations-
forsérjningen f6r kommunala verksamheter kan utvecklas.

For att forbittra samspelet foreslir kommittén en fastlagd ord-
ning for samrdd mellan staten och den kommunala sektorn. Sam-
ridet ska behandla principiellt viktiga frigor som rér
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— relationen mellan staten och kommunerna,
— kommunernas ekonomi och finansiering samt
— kommunal lagstiftning.

For genomforandet av samridet foreslir kommittén att det ska
inrittas en delegation inom Regeringskansliet. Regeringen bor &rli-
gen till riksdagen redogéra f6r delegationens verksamhet.

Hiilso- och sjukvdrd

Ett decentraliserat hilso- och sjukvirdssystem dir olika huvudmin
provar olika 16sningar och sprider risker och kostnader for utveck-
lingsarbetet frimjar sdvil utvecklingskraft som effektivitet. Sam-
tidigt dr det av vikt att huvudminnen har en viss storlek for att
klara de utmaningar de i framtiden kommer att stillas infér, inte
minst vad giller kunskapsbildning, kunskapsspridning och ling-
siktigt utvecklingsarbete. Dirfor foresldr Ansvarskommittén att
landstingens uppgifter inom hilso- och sjukvirden &6vertas av
viasentligt firre och mer jimnstora regionkommuner. Varje region-
kommun bér ha ett regionsjukhus eller, om detta inte ir mojligt,
etablera ett institutionaliserat samarbete med en regionkommun
som har det.

Den statliga styrningen av hilso- och sjukvirden bor enligt
kommittén renodlas mot normering. Antalet styrformer bor vidare
begrinsas, sirskilt styrformer med oklar status som &verens-
kommelser, handlingsplaner och tillfillig projektfinansiering. Styr-
ningen bor inriktas pd medborgarens ritt till likvirdig hilso- och
sjukvdrd. Kunskapsstyrningen av hilso- och sjukvdrden foreslds
stirkas genom att ett ramverk inrittas enligt f6ljande:

1. Den statliga kunskapsstyrningen samordnas. Myndigheternas
arbete med kunskapsutveckling och kunskapsférmedling sam-
ordnas for att 6ka tydligheten gentemot kommuner och lands-
ting. Forslaget innebir férindringar av respektive myndighets
instruktion.

2. Regionala kunskapscentra skapas, som ska svara f6r kunskaps-
bildning och kunskapsspridning och samspela med den natio-
nella nivdn. De féreslds regleras genom en bestimmelse 1 hilso-
och sjukvirdslagen.
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3. Staten ges ett tydligare ansvar fér nationell uppféljning och
utvirdering. Kommittén foresldr att en utredning tillsitts med
uppgift att tydliggéra rollférdelningen pd nationell nivd och
forbittra den nationella uppféljningen av hilso- och sjuk-
vdrdens kvalitet och resultat.

Vidare bedémer kommittén att det finns skil att bryta ut tillsynen
over hilso- och sjukvirden frin Socialstyrelsen. En 6kad sam-
ordning bor ske med tillsynen 6ver socialtjinsten.

Kommittén foresldr ocksd att bestimmelser som har betydelse
for patientens stillning 1 hilso- och sjukvirden férs samman 1 en
patientlag. Syftet med lagen ir att 6ka 6verskddligheten, frimja
kontakten mellan patienten och hilso- och sjukvirdspersonalen
samt stirka respekten f6r den enskilda patientens integritet, sjilv-
bestimmande och minniskovirde. Lagforslaget innehdller bestim-
melser om

— patientens sjilvbestimmanderitt och inflytande 6ver virden,
— fast lakarkontakt,

— medicinsk bedémning med mera,

— skyldighet att informera patienten,

— patientens ritt att ta del av sin journal,

— rittelse och forstérande av patientjournal,

— skyldighet att utfirda intyg om virden,

— patientnimnder,

— Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd, samt

— patientens ritt till ersittning f6r skador.

Liksom nuvarande lagstiftning anger lagférslaget frimst de skyl-
digheter som vérdgivarna har gentemot medborgarna. Endast ett
fatal bestimmelser innehdller f6r patienterna utkrivbara rittigheter.

Ritten att vilja en fast likarkontakt féreslds bli stirkt och utvid-
gad genom att medborgarna dven ska kunna vilja andra likare in
specialister 1 allmdnmedicin. Medborgarnas mojligheter att ta del av
information om hilso- och sjukvirdens resultatkvalitet, process-
kvalitet och effektivitet bor stirkas, samtidigt som informationens
anvindbarhet utvecklas.

Den statliga styrningen bor enligt kommittén innebira att
huvudmainnen ges ett vildefinierat ansvar, som dven ger dem hand-
lingsfrihet. P4 s& sitt kan olika 16sningar provas for samverkan
mellan hilso- och sjukvdrd och féretagshilsovird, liksom mellan
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skola, socialtjinst och primirvard. Likasd kan det bli aktuellt med
samverkan mellan myndigheter fér att samordna bemétandet av
medborgare utanfér arbetsmarknaden som dven har andra behov av
vard och stod.

Det finns enligt kommittén ocksd skil att 6verviga en dndrad
uppgiftsférdelning inom missbruksvirden foér att ge hilso- och
sjukvdrden det 6vergripande ansvaret f6r vdrd och behandling.

Regional utveckling

Ansvaret f6r uppgifter med anknytning till regional utveckling ir
enligt Ansvarskommittén i dag splittrat pd alltfér minga aktorer,
och uppgiftstérdelningen varierar frin lin till lin. Dirtill ir dagens
linsindelning diligt avpassad for en effektiv regional utvecklings-
planering, och regionindelningen skiljer sig &t frén sektor till sek-
tor. Foljden har blivit en fragmenterad tillvixt- och utvecklings-
politik samt en svag och svirdverskddlig regional samhills-
organisation. Dirfér vill kommittén féra samman ett antal upp-
gifter till ett bredare, mer tvirsektoriellt regionalt utvecklings-
uppdrag, som ett komplement till den dominerande sektors-
politiken och som en férbindelse mellan sektorer av betydelse for
héllbar utveckling och tillvixt.

Detta regionala utvecklingsuppdrag vill kommittén ge till de ny-
bildade regionkommunerna. Samtidigt renodlas linsstyrelsernas
uppgifter till ett utvecklat myndighetsuppdrag med fokus pi statlig
samordning, tillsyn, tillstind och annan rittstillimpning samt
uppfoljning, utvirdering och tvirsektoriell kunskapsbildning.
Hirigenom fortydligas enligt kommittén rollerna, och grunden
liggs for ett legitimt regionalt ledarskap, direkt demokratiskt for-
ankrat 1 linet. Det ir att se som en del av den kommunala sjilv-
styrelsen. Detta innebir dock inte att regionkommunerna, konsti-
tutionellt eller 1 nigot annat avseende, ir éverordnade kommu-
nerna.

Det regionala utvecklingsuppdraget spinner 6ver ett flertal poli-
tikomrdden och berérs av en rad férfattningar. For att tillgodose
behovet av en sammanhillen och éverblickbar reglering har kom-
mittén utarbetat ett forslag till lag om regionalt utvecklingsarbete,
med fokus pd regionkommunernas uppgifter. Dessa foreslas vara:
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1. att utarbeta och besluta om regionalt utvecklingsprogram
(RUP) for linet, samt att leda och samordna arbetet med detta;
RUP ska ange geografiska regionintressen, ett icke juridiskt
bindande regionplaneinstrument samt innehdlla en indikativ
regiontrafikplan,

2. att utarbeta forslag till regionala program inom den europeiska
sammanhéllningspolitiken samt att senast 2014 6verta upp-
giften att bereda och ta stillning till ansékningar om bidrag
frdn strukturfondsprogram; senast 2014 bor ocksi program-
strukturen anpassas efter regionkommunindelningen,

3. att besluta om anvindningen av det regionala utvecklingsanslag
som foreslds ersitta det s kallade linsanslaget,

4. att leda och samordna arbetet med regionala tillvixtprogram,

N

att 1 samverkan med frimst linsstyrelsen verka for att lands-
bygdspolitiken integreras i det regionala utvecklingsarbetet,

att besluta om linsplan {6r regional transportinfrastruktur,
att bedriva lokal och regional kollektivtrafik,

att bedriva regionalt folkhilsoarbete,

Y x® N o

att bedriva regional naturvird, vilken, utéver landstingens ta-
ganden inom omridet, foreslds bestd i planering och friluftsliv,
skotsel av statliga naturreservat och annat filtarbete,

10. att regionalt anpassa, konkretisera och verka fér de nationella
miljémalen,
11. att bedriva regional kulturmiljovird genom att bland annat

besluta om anvindningen av den del av kulturmiljo-
virdsanslaget som fordelas regionalt,

12. att bedriva regional kulturverksamhet, vilket, férutom lands-
tingens omfattande dtaganden inom omridet, bestdr i att fatta
beslut om statsbidrag till regionala kulturinstitutioner, samt

13. att bedriva regionalt jimstilldhetsarbete.
Dirutdver forutsitts regionkommunerna, 1 minst samma utstrick-

ning som landstingen i dag, ta egna initiativ inom ramen fér de all-
minna befogenheter som kommunallagen ger och &verta lands-

113



Tidigare utredningar angéende tillsynen inom socialtjinsten m.m. SOU 2007:82

tingens dtaganden vad giller folkhdgskolor, naturbruksgymnasier,
deligande i regionala ALMI-bolag och linsturismorgan med mera.

P2 lingre sikt bor enligt Ansvarskommittén mojligheten prévas
att tillféra regionkommunerna ytterligare uppgifter, som ett sitt att
ytterligare stirka och samordna det regionala utvecklingsarbetet.
Tinkbara bestindsdelar i ett sddant vidgat regionalt utvecklings-
uppdrag kan vara

— en forstirkning av den regionala utvecklingspolitiken genom
att uppgifter och resurser éverfors frin andra politikomrdden,

— ett sammanhdllet regionalt utbildningsuppdrag till hégskolan
och andra anordnare av eftergymnasial utbildning med fokus pd
yrkesutbildningar samt

— huvudmannaskap fér gymnasieskolan och fér gymnasial vuxen-
utbildning.

Regionkommunerna ska i det regionala utvecklingsarbetet sam-
verka med linets kommuner, linsstyrelsen och andra statliga myn-
digheter och samrida med foretridare for niringslivet och andra
organisationer. Det ir enligt kommittén av avgérande vikt att
kommuner och regionkommuner finner former fér dialog och
samverkan inom det regionala utvecklingsomridet. Dessa former
maste dock f4 variera efter skiftande regionala férutsittningar och
ambitioner.

Som en konsekvens av kommitténs forslag skulle forsoks-
verksamheten med indrad regional ansvarsférdelning upphéra och
samverkansorganen skulle férlora sin nuvarande status liksom de
statliga och landstingskommunala uppgifter de férvaltat.

Staten

Det finns enligt Ansvarskommitténs mening ett stort behov av att
“3tersamla staten”. I dag ir specialisering den organiserande prin-
cipen for staten och dess beslutsprocesser. Det behovs dirfor ett
tvirsektoriellt beslutsfattande med fokus pd helheter for att balan-
sera sektoriseringskrafterna. P4 motsvarande sitt behovs ett terri-
toriellt perspektiv 1 den statliga styrningen som balanserar de sek-
toriella perspektiven. En nyckelfriga ir hur sektorssamordning och
sektorsdvergripande styrning kan dstadkommas utan att sektorise-
ringens ovedersigliga fortjianster gir foérlorade. Ocksd medborgar-
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perspektivet behover stirkas for att ge likvirdigheten starkare
genomslag i den statliga styrningen och i statens egen verksamhet.

Dirfor vill kommittén skapa en ny modell f6r samordning inom
staten. Den bygger pd den regionala nivdn och pd ett utvecklat sam-
spel mellan Regeringskansliet, linsstyrelserna och  sektors-
myndigheterna. Som ett led i denna samordningsmodell ska lins-
styrelserna redovisa tvirsektoriella kunskapsunderlag till regeringen.

Offentlig tillsyn ska enligt Ansvarskommittén som princip vara
ett statligt ansvar. Med offentlig tillsyn avses kontroll éver rittsligt
bindande regler och beslut som foljer av dessa. Syftet med ett stat-
ligt ansvar ir att minska variationer 1 bedémningar, kvalitet och re-
surser mellan olika delar av landet. Den offentliga tillsynen behéver
ocksd samordnas 1 hogre utstrickning dn i dag. Dirfor foreslar
kommittén att linsstyrelserna ges ett samlat ansvar for tillsynen
inom linet. De &vertar flertalet av kommunernas tillsynsuppgifter,
samtidigt som regional tillsyn hos vissa sektorsmyndigheter samlo-
kaliseras med linsstyrelsen. En tillsynsdelegation inrittas vid lins-
styrelsen med uppgift att samordna och planera sddan tillsyn som
vinder sig mot ett och samma tillsynsobjekt.

Den nya modellen stiller enligt kommittén ocksi krav pd
Regeringskansliet. En samlad 6versyn av Regeringskansliet bor go-
ras for att anpassa organisation och arbetssitt till de krav som
kommer att stillas p3 framtidens samhillsorganisation. Oversynen
bér bland annat analysera erfarenheterna av EU-medlemskapet,
liksom kommittévisendets betydelse f6r utvecklingskraften i sam-
hillsorganisationen.

Den kommunala sektorn

Enligt Ansvarskommittén ir det angeliget att primirkommunernas
uppdrag pa lingre sikt koncentreras till de tunga vilfirdstjinsterna
och tll grundliggande planeringsfunktioner. I dag finns inget som
visar att de mindre kommunerna klarar sina uppgifter simre in de
stérre. De mindre kommunerna bedéms ocksd ha ekonomiska for-
utsittningar att klara det samlade &tagandet, frimst genom det
kommunala utjimningssystemet.

Mindre kommuner, och d& frimst glesbefolkade kommuner med
minskande befolkning, bedéms dock pd sikt {8 problem med ut-
forandet av komplicerade vilfirdstjinster. Dirfor foresldr kom-
mittén att
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— linsstyrelserna ges 1 uppdrag att sirskilt félja utvecklingen i
linets mindre kommuner,

— staten underlittar f6r kommuner som 6nskar inleda en process
mot sammanliggning,

— en Oversyn gors av det kommunala utjimningssystemet med
avseende pd utfall i systemet vid kommunsammanliggningar,

— kommuner 3liggs att redovisa hur och kring vad de samverkar
med andra kommuner, samt att

— staten utvecklar ett informationssystem som ger en hel-
tickande bild av den interkommunala samverkan.

Kommittén konstaterar att interkommunal samverkan ir mycket
vanlig och noédvindig. Samtidigt vicker den farhdgor for att sam-
hillsorganisationen pd lingre sikt ska bli alltfér otydlig och att
ansvarsutkrivande forsvéras.

Vad giller landstingen foresldr kommittén ldngtgiende forind-
ringar. Landstingen ersitts av regionkommuner. Regionkommunerna
overtar landstingens uppgifter, beskattningsritt och konstitutionella
stillning och fir dirull ett sammanhillet regionalt utvecklings-
uppdrag. Den nya beteckningen motiveras av en ny geografi, nya
uppgifter och ett nytt politiskt uppdrag. Efter hand som
regionkommunerna tar form och visar sig ha férutsittningar att
axla ett bredare, mer tvirsektoriellt regionalt utvecklingsuppdrag
kan staten enligt kommittén 6verviga att ge dem ytterligare
uppgifter.

En ny regional geografi

De forslag till ny regional sambhillsorganisation som Ansvars-
kommittén limnar utgér en sammanhdllen helhet. De ska inte
endast 16sa dagens problem, utan framfor allt hantera de utma-
ningar man kan foérutse pd ett par, tre decenniers sikt. Dirfor forut-
sitter de en ny lins- och regionkommunindelning, som bor utfor-
mas efter féljande kriterier
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— en gemensam lins- och regionkommunindelning som iven stat-
liga sektorsmyndigheter med regionindelning som regel ska
folja,

— ett riktvirde for invdnarantal pid mellan en och tvd miljoner
invdnare och som inte utan starka skil understiger en halv mil-
jon invénare,

— att varje regionkommun har ett eget regionsjukhus eller, om s
inte ir mojligt, etablerar ett institutionaliserat samarbete med
en regionkommun som har det,

— att varje regionkommun har minst ett universitet med bety-
dande fasta forskningsresurser,

— att arbetsmarknadsregionerna, s som de beriknas se ut 2030,
utgdr byggstenar 1 lins- och regionkommunindelningen och
inte bor delas, annat 4n om mycket starka skil foreligger, samt

— att lin och regionkommuner s3 lingt som méojligt avgrinsas si
att medborgarna kan kinna anknytning dit.

Ansvarskommittén bedémer att ovanstiende kriterier kommer att
resultera 1 en indelning 1 sex till nio lin och regionkommuner.
Indelningsprocessen kriver ett stort mitt av lokalt och regionalt
inflytande, sivil av demokratiska skil som foér att indelnings-
processen ska nd framging. Intressenter i denna process ir kom-
muner, landsting och stat, liksom de politiska partiernas distrikts-
organisationer, andra organisationer och medborgare 1 6vrigt. For
att indelningsprocessen lika fullt ska fa struktur féreslar kommit-
tén att regeringen utser tre sirskilda utredare/processledare for att
leda de enskilda processerna i norra, mellersta respektive sédra
Sverige. I vissa fall kan det bli aktuellt att hdlla lokala omréstningar
for att avgdra enskilda kommuners linstillhérighet. Den slutliga
indelningen 1 lin och regionkommuner avgors dock av riksdagen
respektive regeringen.

Ombildningen av landsting till regionkommuner sker enligt
kommittén enklast i samband med allminna val. Mlet miste dirfér
vara att en indelningsreform s ldngt som méjligt kan genomféras
vid 4rsskiftet 2010/2011. Det forutsitter att man regionalt kan enas
om en ny indelning under 2008. Dock kan processen 1 vissa delar av
landet kriva lingre tid, vilket medfér att genomforandet dir for-
drojs till, som lingst, drsskiftet 2014/2015. Om s3 blir fallet bor
staten ta ett mer aktivt ansvar for att féra processen 1 hamn, detta
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for att reformprocessen 1 stort inte onddigtvis ska forsenas och
splittras upp. Det kan av samma skil bli aktuellt att fullfélja bildan-
det av regionkommuner under mandatperioden 2010-2014, utan att
invinta valet hosten 2014.

Kommitténs forslag har skickats ut p& remiss och bereds inom
regeringskansliet. For att underlitta lokala och regionala samtal om
en forindrad regional indelning har regeringen den 28 juni 2007
beslutat om en samordnare som, efter inkomna lokala och regionala
onskemal, ska utgora samtalspartner och samordna diskussioner
som fors mellan kommuner, landsting och andra berérda parter.

Regeringen har tllkallat en sirskild utredare fér att se 6ver
patientens ritt 1 virden (dir. 2007:90). Utredaren ska limna férslag
pd hur patientens stillning och inflytande 6ver virden kan stirkas
och ska bl.a. ocksd limna férslag till nédvindiga kompletteringar av
det lagforslag om patientlagstiftning som Ansvarskommittén
limnat 1 sitt slutbetinkande. Arbetet ska redovisas senast den 15
december 2008.
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4 Socialtjansten i dag

4.1 Socialtjanstreformen

Socialgjdnstreformen vixte fram under en ling process 1 borjan av
1980-talet som priglades av en engagerad debatt bland politiker,
forskare, socialarbetare, klientorganisationer, m.l. I fokus fér
debatten stod de negativa sociala effekterna av den snabba sam-
hillsomvandlingen under 1960- och 1970-talet och de sociala pro-
blem som blev alltmer synliga. Den d& gillande lagstiftningen som
utgick frdn symtom hos individen, snarare in en helhetssyn pd
individens problem och samhillets ansvar, kritiserades. Det fanns
en lagstiftning f6r ekonomiska problem (Socialhjilpslagen), en for
behandling av missbruk (Nykterhetsvirdslagen) och en fér barn
och unga som for illa i bristande sociala miljoer (Barnavirdslagen).
Lagstiftningen priglades av detaljstyrning och av insatser pd individ-
niva.

Kritiken mot socialvirden och ridande regelsystem kom framfor
allt ”inifrdn” verksamheterna och frin klient- och brukarorganisa-
tionerna. Det handlade frimst om bristen pd respekt for den
enskildes integritet och sjilvbestimmande, men iven bristen pd
rittssikerhet. Aven avsaknaden av vigledande mil for verksam-
heten, sirskilt vad giller det forebyggande och strukturpdverkande
arbetet, fordes fram som kritik 1 debatten. Ytterst handlade det om
fordelningen mellan individens ansvar och samhillets ansvar.

I propositionen Om socialtjiinsten (prop. 1979/80:1, SoU
1979/80:44, rskr 1979/80:385), som beslutades av riksdagen 1979,
betonades att socialtjinsten skulle striva efter att finna samlade
l6sningar for den enskilde och gruppers totala situation. Man skulle
soka ett djupare sammanhang genom att beakta inte bara den
enskildes relation till dennes egna nitverk utan dven relatera till ett
vidare socialt sammanhang dir boende- och arbetsférhdllanden
horde till de viktigaste faktorerna. Det var viktigt att forebygga
social utslagning, segregation och fattigdom, bide 1 materiell och i
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mer vidstrickt mening — dvs. kunna uppnd en rimlig och skilig
livskvalitet.

Processen resulterade siledes i en sammanvigning av individens
respektive samhillets ansvar. Den lagstiftning som beslutades var
en sammanhdllen socialtjinstlag. Lagen hade formen av en ramlag
som rymde bide skyldigheter f6r kommunen och rittigheter for
den enskilde. Diremot angavs inte rittigheterna och vad som skulle
rymmas 1 begreppet en skilig levnadsnivd. Det skulle goras en indi-
viduell bedémning utifrin individens behov och de alternativa
resurser som fanns att tillgd. Vad som skulle utgéra en skilig lev-
nadsnivd fick bedémas med utgdngspunkt i den tid och de forhil-
landen under vilka den enskilde levde.

Ytterligare preciseringar har under dren kontinuerligt tillféres
inom de ramar som utgdr grunden fér nuvarande socialtjinstlag. En
ramlag anger lagens intentioner och syfte med verksamheten i dess
helhet. Ramlagen ger socialtjinsten stérre mojligheter att i sam-
arbete med den enskilde bestimma vilka insatser som krivs och
vilka 18sningar man ska nd {6r en framgéngsrik rehabilitering. En av
fortjinsterna med en ramlag ir att den inte binder verksamhetens
alla vdrd- och serviceinsatser i detalj. Ramlagens kompletteringar
med detaljbestimmelser motiveras av behov att trygga den enskil-
des rittssikerhet och ritten till de insatser som ir motiverade i de

enskilda fallen.

Overgripande mal

Propositionen Om socialtjinsten (1979/80:1) antogs av en enhillig
riksdag. De 6vergripande mélen ir:

- demokrati
- jimlikhet och solidaritet

- trygghet

De 6vergripande méilen ska 1 forsta hand ses som politiska rike-
mirken for socialtjinstens lingsiktiga utveckling. Sirskilt beto-
nades att milen markerar ett nytt forhdllningssitt 1 det dagliga
arbetet nir det giller stéd och hjilp till minniskor med sociala pro-
blem — dvs. en minniskosyn som priglas av en positiv tilltro till den
enskildes férmaga. Preciseringen av samhillets och den enskildes
ansvar framgdr av portalparagrafen(1 § ildre SoL, 1 kap. 1 § nya
SoL). Det ir inte meningen att socialtjinsten ska spela en passivi-
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serande fixarroll”. Samtidigt ir det uppenbart att minga minni-
skor stdr infor stora svdrigheter och deras individuella val ir starke
beskurna. T ett sidant lige stir en verbetoning av det individuella
ansvaret 1 strid med socialtjinstens dvergripande mal.

Socialtjinstlagen markerade ett tydligt uppbrott frin de gamla
vardlagarnas symtomkaraktir, detaljreglering och kontroll av
sociala problem. I stillet poingterades vikten av att frimja trygghet
och likvirdiga levnadsvillkor liksom tilltron till minniskors for-
mdga att utvecklas efter sina egna forutsittningar om erforderligt
stdd frin samhillets sida ges. Socialtjinsten ska sirskilt inriktas pd
att frigéra och utveckla enskildas egna resurser.

Vigledande principer

De 6vergripande méilen konkretiseras i lagen i form av vigledande
principer. Den som behéver stdd frin samhillet ska behandlas som
andra med eget ansvar och med ritt att kriva respekt for sina dsik-
ter. De vigledande principerna utgdr inriktningen for allt arbete
inom socialtjinsten.

Helhetssyn

Helhetsprincipen innebir att minniskans olika behov beaktas och
vigs samman. Helhetssynen innebir att socialtjinsten informerar
sig om hur samspelet mellan den enskilde, familjen, nitverken i
omgivningen och den omgivande miljon piverkar och fungerar.

Frivillighet och sjilvbestimmande

En viktig utgingspunkt 1 socialtjinstreformen ir frivillighet. Av
detta foljer att det dr den enskilde som ocksd avgér valet, dock
inom ramen f6r befintliga resurser, di det finns flera likvirdiga
alternativ att vilja mellan. Dock hér till socialtjinstens ansvar att
forsoka paverka den enskilde genom ett aktivt motivationsarbete
for de insatser som bedéms som mest behévda och som kan stirka
hans eller hennes resurser att leva ett sjilvstindigt liv.
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Kontinuitetsprincipen

En fortroendefull relation kriver en mer varaktig kontake, dvs. att
den som behéver stédinsatser inom t.ex. individ- och familje-
omsorgen eller dldreomsorgen moter samma person eller samma
team under en lingre period. Kontinuitetsprincipen ska dven vara
vigledande om den enskilde far vird och behandling p4 institution.
Det forutsitter en kontinuerlig kontakt med den enskilde dven
under institutionsvistelsen, vilket ir sirskilt viktigt vid vird av barn
och unga samt vird av missbrukare.

Normaliseringsprincipen

Normaliseringsprincipen lyfts fram sirskilt i samband med olika
slag av samhillsservice till dldre och personer som har funktions-
hinder. Den innebir att oavsett om personen har fysiska eller psy-
kiska funktionshinder ska den enskilde ha ritt att leva och bo som
andra. Det handlar om ritten att kunna bo kvar 1 sin invanda milj6
och 18 relevant stdd och service med god kvalitet. Men det handlar
dven om att fi tillgdng till sirskilda boendeformer dir det finns
stdd, service och omvirdnad som ir anpassat till den enskildes

behov.

Flexibilitet

Aldre lagstiftning inom det sociala omridet var symptominriktade
och beskrev vilka 3tgirder som skulle vidtas vid sirskilt angivna
forhdllanden. Om inte sociala problem lostes pd ett tidigare sta-
dium, vidtogs en upptrappning av 3tgirder, som kunde uppfattas
som straffande. Principen om flexibilitet innebir att socialtjinstens
insatser inte fir utformas utifrn firdiga mallar. Varje insats ska
vara individuellt anpassad efter den enskildes behov med beaktande
av helhetsprincipen.

122



SOU 2007:82 Socialtjansten i dag

Nirhetsprincipen

Nirhetsprincipen innebir att den enskilde ska placeras si nira
hemmiljén som méjligt nir han eller hon behéver vard 1 ett hem
for vird eller boende (HVB) eller 1 ett familjehem. Nirhets-
principen bér dock aldrig ta 6ver principen om flexibilitet — dvs. de
insatser som socialtjinsten erbjuder ska alltid i férsta hand tillgo-

dose den enskildes sirskilda behov.

Tvangsvard

Socialtjanstlagen (SOL) innehéller inga bestimmelser om tving. I
stillet finns kompletterande lagar i form av en lag om vird av miss-
brukare 1 vissa fall (LVM) och en lag med sirskilda bestimmelser
om vérd av unga (LVU).

Under storre delen av det mingriga arbetet med socialtjinst-
reformen fanns frigan om socialtjinsten skulle ges mojligheter till
tvdngsvird av missbrukare och tvingsvird av barn och unga med i
diskussionen. Medan det rddde delade meningar om vuxentvinget
inom missbrukarvirden, s& fanns en storre enighet om att social-
tjinsten inte helt kan undvika méjligheter till vird av barn och
ungdom utan samtycke frdn deras forildrar.

Riksdagen beslét i december 1981 att SoL skulle kompletteras
med en tvingslag f6r missbrukare (LVM). Lagen medgav att en
domstol 1 vissa situationer kunde besluta om tvingsvérd av vuxna
personer som hade ett allvarligt alkohol- och narkotikamissbruk.
1981 4rs LVM eftertriddes senare av 1988 irs LVM, som innebar
att mojligheten till tvdngsvird av vuxna missbrukare utékades.

Mojligheterna att virda barn och unga oberoende av samtycke
reglerades frin 1982 i LVU. Aven LVU férindrades fr.o.m. den 1
uli 1990.

Sammanfattning

Socialgdnstlagen dr en méilinriktad ramlag med bide skyldigheter
for kommunen och rittigheter f6r den enskilde. Det innebir att
kommunerna ir skyldiga att tillhandahilla viss verksamhet men ocksd
kan anpassa verksamheten efter lokala forutsittningar. Socialtjinst-
lagen ger utrymme att utforma bistindet efter vad den enskilde
onskar och behover. Lagens konstruktion ska ses mot bakgrund av
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att dagens kommuner har bittre férutsittningar in girdagens att
svara for en vil utvecklad social verksamhet. Ett problem ir att en
alltfér generell ramlag leder till risker for ojimlikhet i standard
mellan kommunerna. Det ir skilen till att ramlagen 1 detta fall
kompletterats med mer detaljerade rittighetsbestimmelser. En god
balans mellan en mailrelaterad ramlag som kompletteras med
skyldighetsreglering av olika serviceinsatser samt mer detaljerade
rittighetsregleringar kan ses som en garanti foér individens ritts-
sikerhet och likabehandling inom socialtjinsten.

4.2 Gallande ratt
4.2.1 Socialtjanstlagen (2001:453)
Socialtjinstens mal

Samhillets socialtjinst ska pi demokratins och solidaritetens grund
frimja minniskornas ekonomiska och sociala trygghet, jimlikhet 1
levnadsvillkor och aktiva deltagande i samhillslivet. Socialtjinsten
ska under hinsynstagande till minniskans ansvar fér sin och andras
sociala situation inriktas pd att frigora och utveckla enskildas och
gruppers egna resurser. Verksamheten ska bygga pd respekt for
minniskornas sjilvbestimmanderitt och integritet. Nir dtgirder
ror barn ska det sirskilt beaktas vad hinsynen till barnets bista
kriver.

Kommunens ansvar

Varje kommun svarar fér socialtjinsten inom sitt omridde och har
det yttersta ansvaret for att de som vistas i kommunen far det stod
och den hjilp som de behéver. Detta ansvar innebir dock ingen
inskrinkning i det ansvar som vilar pd andra huvudmin.

Kommunens uppgifter inom socialtjinsten fullgérs av den eller
de nimnder som kommunfullmiktige bestimmer. I socialtjinst-
lagen benimns sddan nimnd socialnimnd.
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Socialnimndens uppgifter

Socialnimnden ska gora sig vil fértrogen med levnadsforhillandena
1 kommunen, medverka i samhillsplaneringen och i samarbete med
andra samhillsorgan, organisationer, féreningar och enskilda frimja
goda miljer 1 kommunen. Nimnden ska ocksd informera om social-
tjinsten 1 kommunen, genom uppstkande verksamhet och pd annat
sitt frimja férutsittningarna fér goda levnadsforhillanden och
svara f6r omsorg och service, upplysningar, rdd, stod och vird,
ekonomisk hjilp och annat bistind till familjer och enskilda som
behover det.

Insatser inom socialtjinsten ska vara av god kvalitet. For
utférande av socialnimndens uppgifter ska det finnas personal med
limplig utbildning och erfarenhet. Kvaliteten i verksamheten ska
systematiskt och fortlépande utvecklas och sikras.

Socialnimndens insatser fér den enskilde ska utformas och
genomforas tillsammans med honom eller henne och vid behov i
samverkan med andra samhillsorgan och med organisationer och
andra foreningar. Nir en 8tgird ror ett barn ska barnets instillning
s& lingt det iar mojligt klarliggas. Hinsyn ska tas till barnets vilja
med beaktande av dess dlder och mognad.

Socialnimnden bér genom hemtjinst, dagverksamheter eller
annan liknande social tjinst underlitta for den enskilde att bo
hemma och att ha kontakt med andra. Nimnden bor dven 1 dvrigt
tillhandahdlla sociala tjinster genom rddgivningsbyrier, social-
centraler och liknande, social jour eller annan dirmed jimforlig
verksamhet. Nimnden kan utse en sirskild person (kontaktperson)
eller en familj med uppgift att hjilpa den enskilde och hans eller
hennes nirmaste i personliga angeligenheter om den enskilde begir
eller samtycker till det. For barn som inte har fyllt 15 &r fir kon-
taktperson utses endast om barnets virdnadshavare begir eller
samtycker till det och barn som har fyllt 15 &r ska sjilva begira eller
samtycka till att kontaktperson utses.

Om en person som inte har fyllt 21 3r har behov av sirskilt stod
och sirskild vigledning fér att motverka en risk f6r missbruk av
beroendeframkallande medel, brottslig verksamhet eller nigot
annat socialt nedbrytande beteende kan nimnden utse en sirskilt
kvalificerad kontaktperson f6r den unge som begir eller samtycker
till det. Fér barn som inte har fyllt 15 &r krivs virdnadshavarens
samtycke och barn som har fyllt 15 &r miste sjilva samtycka till att
sddan kontaktperson utses.
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Socialnimnden ska arbeta for att forebygga och motverka miss-
bruk av alkohol och andra beroendeframkallande medel. Nimnden
ska genom information till myndigheter, grupper och enskilda och
genom uppsokande verksamhet sprida kunskap om skade-
verkningar av missbruk och om de hjilpméjligheter som finns.

Ritten till bistind

Den som inte sjilv kan tillgodose sina behov eller kan fi dem till-
godosedda pd annat sitt har ritt till bistind av socialnimnden for
sin forsérjning (forsérjningsstdd) och for sin livsféring 1 dvrigt.
Genom bistdndet ska den enskilde tillférsikras en skilig levnads-
nivd och bistdndet ska utformas si att det stirker hans eller hennes
mojligheter att leva ett sjilvstindigt liv.

Sirskilda bestimmelser for olika grupper

I socialginstlagen finns ocksd sirskilda bestimmelser for olika
grupper — barn och unga, ildre minniskor, minniskor med funk-
tionshinder, missbrukare, anhorigvirdare och brottsoffer — vilka
anger vad socialnimnden ska verka for nir det giller dessa grupper.

Socialnimnden ska verka for att barn och unga vixer upp under
trygga och goda férhillanden. Nimnden ska 1 nira samarbete med
hemmen frimja en allsidig personlighetsutveckling och en gynnsam
fysisk och social utveckling hos barn och unga och med sirskild
uppmirksamhet foélja utvecklingen hos barn och unga som visat
tecken till en ogynnsam utveckling. Man ska ocks8 aktivt arbeta for
att férebygga och motverka missbruk bland barn och unga av alko-
holhaltiga drycker, andra berusningsmedel eller beroende-
framkallande medel samt dopningsmedel. I nira samarbete med
hemmen ska socialnimnden sorja fér att barn och unga som riske-
rar att utvecklas ogynnsamt fir det skydd och st6d som de behover
och, om hinsynen till den unges bista motiverar det, vdrd och fost-
ran utanfér det egna hemmet. Sedan ett mal eller drende om vérd-
nad, boende umginge eller adoption har avgjorts ska nimnden till-
godose det sirskilda behov av stéd och hjilp som kan finnas. I fr3-
gor som ror barn som far illa eller riskerar att fara illa ska social-
nimnden samverka med samhillsorgan, organisationer och andra
som berérs. Kommunen ska ocksd se till att en pifoljd om ung-
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domstjinst kan verkstillas s snart det kan ske och nimnden ska
bestimma det nirmare innehillet 1 en utdémd ungdomstjinst i en
arbetsplan och utse en handledare f6r den unge. Socialnimnden ska
kontrollera att arbetsplanen f6ljs. Nir ett barns bista kriver det fir
socialnimnden férbjuda eller begrinsa mojligheterna f6r en person
som har sitt hem inom kommunen att i hemmet ta emot andras
barn om det inte med hinsyn ull sirskilda omstindigheter ir
uppenbart befogat att ett barn tas emot 1 hemmet. Kommunen ska
ocksd erbjuda forildrar s.k. samarbetssamtal och ordna familje-
rddgivning.

Socialnimnden ska verka fér att ildre minniskor f&r mojlighet
att leva och bo sjilvstindigt under trygga férhillanden och ha en
aktiv och meningsfull tillvaro 1 gemenskap med andra. Nimnden
ska verka for att ildre minniskor fir goda bostider och ge dem
som behover det stéd och hjilp i hemmet och annan littdtkomlig
service. Kommunen ska inritta sirskilda boendeformer for service
och omvérdnad for dldre minniskor som behover sirskilt stod.
Socialnimnden ska gora sig vil fértrogen med levnadsférhdllandena
1 kommunen for dldre minniskor och 1 sin uppsdkande verksamhet
upplysa om socialtjinstens verksamhet pd omridet.

Socialnimnden ska verka for att minniskor som av fysiska, psy-
kiska eller andra skil moter betydande svirigheter 1 sin livsféring
fir mojlighet att delta 1 samhillets gemenskap och att leva som
andra. Nimnden ska medverka till att den enskilde f&r meningstull
sysselsittning och fir bo pd ett sitt som ir anpassat efter hans eller
hennes behov av sirskilt stod. Kommunen ska inritta bostider for
sirskild service for dem som behéver sidant boende. Social-
nimnden ska gora sig vil foértrogen med levnadsforhillandena i
kommunen fér minniskor med fysiska och psykiska funktions-
hinder samt i sin uppsdkande verksamhet upplysa om social-
tjinstens verksamhet pd omridet.

Socialnimnden ska aktivt sorja for att den enskilde missbrukaren
far den hjilp och vird som han eller hon behover foér att komma
ifrdn missbruket. Nimnden ska 1 samforstind med den enskilde
planera hjilpen och virden och noga bevaka att planen fullfsljs.

Socialnimnden bér genom stéd och avlésning underlitta for
dem som virdar nirstiende som ir ldngvarigt sjuka eller ildre eller
som har funktionshinder.

Socialnimnden ska verka fér att den som utsatts for brott och
dennes anhériga far stod och hjilp. Nimnden ska sirskilt beakta att
kvinnor som ir eller har varit utsatta fér vald eller andra 6vergrepp 1
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hemmet kan vara i behov av stéd och hjilp fér att férindra sin situa-
tion. Nimnden ska ocksd beakta att barn som bevittnat vild eller
andra Svergrepp av eller mot nirstdende vuxna ir offer fér brott
och kan vara i behov av st6d och hjilp.

Viérd i familjehem eller i hem for vird eller boende

Socialnimnden ska sérja for att den som behover virdas eller bo 1
ett annat hem in det egna tas emot i ett familjehem eller i1 ett hem
for vard eller boende. Nimnden ansvarar foér att den som genom
nimndens férsorg tagits emot i ett annat hem in det egna fir god
vard. Virden ska bedrivas 1 samrid med socialnimnden. Varje
kommun ansvarar fér att det finns tillgdng till familjehem och hem
for vard eller boende for enskilda och familjer.

Nir ett barn placeras ska det 1 férsta hand 6vervigas om barnet
kan tas emot av ndgon anhorig eller annan nirstdende. Ett barn far
inte utan socialnimndens medgivande eller beslut om vird tas emot
for stadigvarande vird och fostran i ett enskilt hem som inte tillhor
nigon av forildrarna eller nigon annan som har virdnaden om
honom eller henne. Socialnimnden fir inte limna medgivande eller
fatta beslut om vird utan att férhéllandena 1 det enskilda hemmet
och férutsittningarna fér vird i hemmet dr utredda. Nir ett barn
med stéd av lagen vdrdas i ett annat hem in det egna ska social-
nimnden minst en ging var sjitte minad 6verviga om virden fort-
farande behdvs och nir barnet varit placerat i samma familjehem
under tre &r ska socialnimnden sirskilt éverviga om det finns skl
att ans6ka om overflyttning av virdnaden. Socialnimndens med-
givande krivs for att ta emot ett barn med hemvist utomlands 1
syfte att adoptera.

Foreskrifter om enskild verksamhet

Ett bolag, en forening, en samfillighet, en stiftelse eller en enskild
individ som avser att yrkesmissigt bedriva verksamhet 1 form av
hem f6r vird eller boende, sirskilda boendeformer fér service och
omvirdnad f6r dldre minniskor som behéver sirskilt stod, bosti-
der med sirskild service f6r dem som till f6ljd av fysiska, psykiska
eller andra skil méter betydande svdrigheter 1 sin livsféring, hem
for viss annan heldygnsvard eller hem eller 6ppen verksamhet for
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vard under en begrinsad del av dygnet miste ha tillstdnd av lins-
styrelsen. Sidant krivs dock inte for sddan verksamhet som kom-
munen genom avtal dverlimnat till enskild att utféra. Tillstdnd far
beviljas endast om verksamheten uppfyller kraven pd god kvalitet
och sikerhet och fir f6renas med villkor av betydelse for kvaliteten
och sikerheten 1 verksamheten.

Avgifter

Stéd- och hjilpinsatser av behandlingskaraktir medfér inte kost-
nadsansvar f6r den enskilde utom sdvitt avser vdrd och behandling
pd grund av missbruk som sker i ett hem for vard eller boende, eller
i ett familjehem. Sirskilda regler giller f6r barn. Om ett barn
genom nimndens forsorg fir vird i ett annat hem idn det egna, ir
forildrarna skyldiga att i skilig utstrickning bidra till kommunens
kostnader. Nimnden fir i sddana fall uppbira underhillsbidrag som
avser barnet. For stéd och hjilpinsatser som inte ir av behand-
lingskaraktir fir kommunen ta ut skiliga avgifter.

Handliggning av drenden

Socialnimnden ska utan drojsmél inleda utredning av vad som
genom ansokan eller pd annat sitt har kommit till nimndens kin-
nedom och som kan féranleda nigon &tgird av nimnden. Utred-
ning om att ingripa till ett barns skydd eller st6d ska bedrivas
skyndsamt och vara slutférd senast inom fyra manader men om det
finns sirskilda skil kan utredningen forlingas for viss tid. Nir ett
barn behdver virdas i ett annat hem in det egna ska en plan upp-
rittas f6r den vdrd som socialnimnden avser att anordna. Social-
nimnden ir skyldig att slutféra en utredning och fatta beslut 1
drendet iven om barnet byter vistelsekommun om inte den nya
vistelsekommunen samtycker till att ta dver irendet eller om det
annars flyttas 6ver. Foérvaltningslagen giller 1 angivna delar i dren-
den hos socialnimnden.
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Tillsyn 6ver socialtjinsten

Socialstyrelsen har tillsyn éver socialgjdnsten 1 landet och ska félja
och vidareutveckla socialtjinsten. Till ledning fér tillimpningen av
lagen utfirdar Socialstyrelsen allmidnna rdd. Linsstyrelsen har till-
syn over den socialtjinst som kommunerna 1 linet svarar for. Det
uppdraget innebir att linsstyrelsen ska folja socialnimndernas till-
limpning av lagen, informera och ge rdd till allmidnheten i frigor
som ror socialtjinsten, bitrida socialnimnderna med rdd i1 deras
verksamhet, frimja samverkan pd socialtjinstens omride mellan
kommunerna och andra samhillsorgan, verka fér att kommunerna
planerar for att kunna tillgodose framtida behov av bistdnd i form
av hemtjinst och boende i vissa former. Linsstyrelserna ska dven i
ovrigt se till att socialnimnderna fullgdér sina uppgifter pd ett
indamailsenligt sitt.

Linsstyrelsen har ocksi tillsyn éver sddan enskild verksamhet
som avser hem fo6r vird eller boende, sirskilda boendeformer for
service och omvdrdnad fér ildre minniskor som behéver sirskilt
stdd, bostider med sirskild service fér dem som till f6ljd av fysiska,
psykiska eller andra skil moter betydande svirigheter i sin livs-
foéring, hem f6r viss annan heldygnsvérd eller hem eller 6ppen verk-
samhet f6r vird under en begrinsad del av dygnet, verksamhet som
kommunen genom avtal har éverlimnat till en enskild att utfora
samt annan enskild verksamhet som kommunen upphandlar tjins-
ter frin for att fullgora skyldigheter enligt denna lag.

Linsstyrelsen har ritt att inspektera verksamhet som stdr under
dess tillsyn och fir inhimta de upplysningar och ta del av de hand-
lingar och annat material som behévs for tillsynen och den vars
verksamhet inspekteras ir skyldig att limna den hjilp som behovs
vid inspektionen.

Verksamhet 1 form av hem {6r vird eller boende, sirskilda boen-
deformer for service och omvérdnad for dldre minniskor som be-
hover sirskilt stod, bostider med sirskild service f6r dem som till
foljd av fysiska, psykiska eller andra skil moter betydande svarig-
heter 1 sin livsféring, hem f6r viss annan heldygnsvird eller hem
eller 6ppen verksamhet f6r vdrd under en begrinsad del av dygnet
for vilken tillstdnd krivs stir under lopande tillsyn av social-
nimnden i den kommun dir verksamheten bedrivs. Nimnden har
ritt att inspektera verksamheten och fir inhimta de upplysningar
och ta del av de handlingar som behovs for tillsynen. Om social-
nimnden fir kinnedom om missférhillanden 1 enskild verksamhet
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som stdr under linsstyrelsens tillsyn ska socialnimnden underritta
linsstyrelsen om det.

Om det férekommer nigot missférhdllande 1 hem for vard eller
boende (utom sddant som drivs av Statens institutionsstyrelse),
enskild verksamhet som stdr under linsstyrelsens tillsyn, hemtjinst
eller sirskilda boendeformer for service och omvardnad for ildre
minniskor som behéver sirskilt stod, bostider med sirskild service
for dem som till f6ljd av fysiska, psykiska eller andra skil moter
betydande svirigheter i sin livsforing far linsstyrelsen foreligga den
som svarar for verksamheten att avhjilpa missférhdllandet. Ett
sddant foreliggande ska innehdlla uppgifter om de &tgirder som
tillsynsmyndigheten anser nédvindiga f6r att det pitalade miss-
forhdllandet ska kunna avhjilpas. Om missforhillandet ir allvarligt
och linsstyrelsens foreliggande inte f6ljs fir linsstyrelsen forbjuda
fortsatt verksamhet.

Anmilan om missférhallanden

Myndigheter vars verksamhet berdr barn och ungdom och anstillda
hos sidana myndigheter ir skyldiga att genast anmila till social-
nimnden om de i sin verksamhet fir kinnedom om nigot som kan
innebira att socialnimnden behéver ingripa till ett barns skydd.
Var och en som ir verksam inom omsorger om ildre personer eller
personer med funktionshinder och de som handligger sidana iren-
den enligt denna lag och som uppmirksammar eller fir kinnedom
om ett allvarligt misstérhillande 1 omsorgerna om ndgon enskild
ska genast anmila detta till socialnimnden, eller vid enskild verk-
samhet till den som ir ansvarig for verksamheten. Om miss-
forhdllandet inte avhjilps utan dréjsmil ska nimnden, eller den
ansvarige, anmila férhillandet till tillsynsmyndigheten.

Ovriga bestimmelser

Ett irende som avser vird eller nigon annan 3tgird i friga om en
enskild person kan flyttas éver till en annan socialnimnd och om
berérda kommuner inte kan komma &verens om 6verflyttning kan
kommun anséka om 6verflyttning av drendet hos linsstyrelsen. Vid
vistelse 1 annan kommun efter beslut av socialnimnden kvarstir
den placerande kommunens ansvar for tjinster enligt socialtjinst-
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lagen. Vid kriminalvird i anstalt och vrd pd sjukhus har den kom-
mun dir den enskilde ir folkbokférd ansvar foér bistind, st6d och
sociala tjinster.

Vid 6vertridelse av férbud, dsidosittande av vissa bestimmelser
och di viss verksamhet drivs utan tillstdnd kan béter utdomas.
Allmint 4tal f8r dock vickas endast efter medgivande av social-
nimnden, linsstyrelsen eller Socialstyrelsen.

En kommun som underldter att utan oskiligt dréjsmal tillhanda-
hilla bistind som ndgon ir berittigad till enligt en socialnimnds
beslut eller en domstols avgdrande, ska dliggas att betala en sirskild
avgift som tillfaller staten. Detsamma giller en kommun som inte
inom skilig tid pd nytt tillhandahéller bistindet efter det att verk-
stilligheten av ett sidant beslut eller ett sddant avgdrande avbrutits.
Den sirskilda avgiften ska faststillas till ligst tio tusen kronor och
hégst en miljon kronor. Nir avgiftens storlek faststills ska det sir-
skilt beaktas hur ling tid dréjsmélet pagitt och hur allvarligt det i
ovrigt kan anses vara. Avgiften fir efterges om det finns synnerliga
skl for det, och i ringa fall ska inte nigon avgift tas ut. Frigor om
sirskild avgift provas av linsritten efter ansokan av linsstyrelsen.
Om en kommun efter att ha dlagts att betala sirskild avgift fort-
farande underliter att tillhandahilla bistdnd kan ny avgift démas ut.

4.2.2 Lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade

Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) ir en
lag som utan att vara detaljstyrande definierar rittigheter for per-
soner med svdra handikapp. Den omfattar personer med utveck-
lingsstérning, autism eller autismliknande tillstdnd, personer med
betydande och bestiende begdvningsmissigt funktionshinder efter
hjirnskada 1 vuxen &lder féranledd av yttre vld eller kroppslig
sjukdom samt personer med andra varaktiga fysiska eller psykiska
funktionshinder som uppenbart inte beror pd normalt dldrande och
som dr stora och fororsakar betydande svirigheter 1 den dagliga
livsféringen och dirmed ett omfattande behov av stéd eller service.
Om det finns ett behov och behovet inte tillgodoses pd annat sitt
ger lagen ritt till insatser 1 form av sirskilt stdd och sirskild service.
Insatserna avser rddgivning och annat personligt stéd som framfér
allt ges av landstingen och insatser 1 form av bitride av personlig
assistent eller ekonomiskt stod till skiliga kostnader for sddan assi-
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stans, ledsagarservice, bitride av kontaktperson, avldsarservice i
hemmet, korttidsvistelse utanfér det egna hemmet och kort-
tidstillsyn for skolungdom &ver 12 &r utanfor det egna hemmet i
anslutning till skoldagen samt under lov. Boende i familjehem eller
bostad med sirskild service fér barn eller ungdomar som behéver
bo utanfér forildrahemmet, bostad med sirskild service f6r vuxna
eller annan sirskilt anpassad bostad fér vuxna ir ocksd insatser som
avses 1 lagen. Personer med utvecklingsstérning, autism eller
autismliknande tillstdnd och personer med betydande och besti-
ende begdvningsmissigt funktionshinder efter hjirnskada 1 vuxen
dlder foranledd av yttre vald eller kroppslig sjukdom kan ocksd ha
ritt till daglig verksamhet for personer i yrkesverksam &lder som
saknar forvirvsarbete, och inte utbildar sig, som ges av kommu-
nerna.

I samband med att insats beviljas kan den enskilde begira att en
individuell plan upprittas. Kommunen ska verka for att insatser
som tas upp 1 en sidan plan samordnas. Kommunen ska ocksi
fortlopande f6lja upp vilka som omfattas av lagen och vilka deras
behov av stdd och service dr samt verka for att de som omfattas av
lagen fir sina behov tillgodosedda. Hirutéver ska kommunen
ocksd informera om mél och medel for verksamheten enligt lagen,
medverka till att personer som omfattas av lagen far tillgdng till ar-
bete eller studier, verka for att det allminna fritids- och kultur-
utbudet blir tillgingligt fér personer som omfattas av lagen, 1 vissa
fall gora anmilan till 6verférmyndaren samt samverka med organi-
sationer som foretrider minniskor med omfattande funktions-
hinder.

En kommuns, och ett landstings, ansvar giller gentemot dem
som ir bosatta 1 kommunen men om behov av insatser uppkommer
under en tillfillig vistelse i en kommun, eller i ett landsting, ska det
stdd och den hjilp som omedelbart behévs limnas.

En kommun eller ett landsting far sluta avtal med nigon annan
om att tillhandahilla tjinster enligt lagen. Avgifter fir tas ut for
personlig assistans av dem som ir berittigade till assistans-
ersittning enligt lagen (1993:389) om assistansersittning inom
ramen for sidan ersittning. Skiliga avgifter fir ocksi tas ut for
bostad med sirskild service, fritidsverksamhet och kulturella akti-
viteter av dem som har 3alderspension, garantipension, sjuk-
ersittning, aktivitetsersittning eller annan inkomst av motsvarande
storlek. Avgifterna fir dock inte 6verstiga kommunens sjilv-
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kostnader. Kommunen skall se till att den enskilde fir behilla till-
rickliga medel for sina personliga behov.

Enskilda personer som avser att yrkesmissigt bedriva verk-
samhet i form av korttidsvistelse, korttidstillsyn, boende fér barn
eller ungdomar, bostad med sirskild service for vuxna eller daglig
verksamhet f6r personer 1 yrkesverksam dlder méste ha tillstdnd av
linsstyrelsen. Linsstyrelsen har ritt att inspektera verksamheten.
S&dan verksamhet ska ocksd std under 16pande tillsyn av kommunal
nimnd som har ritt att inspektera verksamheten.

Var och en som fullgér uppgifter enligt lagen ska vaka dver att de
personer som fir insatser fir gott stdd och god service och lever
under trygga foérhillanden. Den som uppmirksammar eller far kin-
nedom om ett allvarligt missférhillande som rér en enskild som fir
insats enligt lagen ska genast anmila detta till den kommunala
nimnd som leder kommunens verksamhet enligt lagen, eller vid
enskild verksamhet till den som ir ansvarig f6r verksamheten. Om
misstorhillandet inte avhjilps utan dréjsmil ska nimnden anmila
forhdllandet till tillsynsmyndigheten.

Socialstyrelsen har den centrala tillsynen 6ver verksamhet enligt
lagen och ska folja, stédja och utvirdera verksamheten samt infor-
mera om den och stimulera till vidareutveckling. Linsstyrelsen har
inom linet tillsyn 6ver verksamhet enligt lagen och fir di inspek-
tera verksamheten. Linsstyrelsen ska ocksd inom linet informera
och ge rad till allminheten 1 frigor som ror verksamheten, ge
kommunerna rid i deras verksamhet, verka f6r att kommunerna
och landstingen planerar fér att kunna tillgodose framtida stod-
och servicebehov, samt frimja samverkan 1 planer mellan kommu-
nerna, landstingen och andra samhillsorgan.

En kommun eller ett landsting som underldter att utan oskiligt
drojsmal tillhandahilla en insats som ndgon ir berittigad till enligt
en domstols avgorande, ska 3liggas att betala en sirskild avgift,
minst tio tusen kronor och hégst en miljon kronor, som tillfaller
staten.

I lagen finns dven regler for handliggning och dokumentation.
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4.2.3 Lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall

En person med missbruksproblem ska beredas vird oberoende av
eget samtycke under de forutsittningar som anges i lagen om vird
av missbrukare 1 vissa fall (LVM). For tvdngsvirdens innehdll och
utformning giller bestimmelserna i socialtjinstlagen om inte nigot
annat anges 1 LVM. Tvangsvirden ska syfta till att genom behovliga
insatser motivera den som missbrukar s att han eller hon kan antas
vara 1 stind att frivilligt medverka till fortsatt behandling och ta
emot stdd for att komma ifr@n sitt missbruk. Tvingsvird ska
beslutas om ndgon till {6ljd av ett fortgdende missbruk av alkohol,
narkotika eller flyktiga l6sningsmedel ir 1 behov av vird fér sitt
missbruk och virdbehovet inte kan tillgodoses enligt socialtjinst-
lagen eller pd ndgot annat sitt. Hirutdver krivs att han eller hon till
t6ljd av missbruket utsitter sin fysiska eller psykiska hilsa for all-
varlig fara, l6per en uppenbar risk att férstora sitt liv eller kan befa-
ras komma att allvarligt skada sig sjilv eller ndgon nirstdende for
att tvingsvard ska kunna ske. Linsritten beslutar om beredande av
tvdngsvard.

Myndigheter som 1 sin verksamhet regelbundet kommer i kon-
takt med personer med missbruk ir skyldiga att genast anmala till
socialnimnden om de fir kiinnedom om att nigon kan antas vara 1
behov av vird enligt LVM. En likare ska genast géra anmilan till
socialnimnden om han eller hon i sin verksamhet kommer i kon-
takt med nigon som kan antas vara i behov av omedelbart omhin-
dertagande eller vird enligt LVM och likaren bedémer att denne
inte kan beredas tillfredsstillande vird eller behandling genom la-
karens egen forsorg eller 1 vrigt inom hilso- och sjukvérden.

Socialnimnden ska inleda utredning, nir den genom anmilan
eller p4 annat sitt har fitt kinnedom om att det kan finnas skl att
bereda nigon tvingsvird. Nir utredningen har inletts ska social-
nimnden, om det inte ir uppenbart obehévligt, besluta om likar-
undersokning av missbrukaren och utse en likare for under-
sokningen. Likaren ska i ett intyg ange missbrukarens aktuella hil-
sotillstdnd.

Av socialnimndens utredning ska framgd missbrukarens férhil-
landen samt tidigare vidtagna och planerade dtgirder.

Anser socialnimnden efter utredning att det finns skil att bereda
nigon tvingsvird ska nimnden ans6ka om sidan vérd hos lins-
ritten. Till ans6kan ska fogas den utredning nimnden gjort och ett
likarintyg. Har ritten beslutat om tvingsvérd ska socialnimnden se
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till att beslutet verkstills genom att missbrukare bereds vird vid en
institution eller pd sjukhus. Rittens beslut upphor att gilla om vér-
den inte har pdbérjats inom fyra veckor frdn den dag d& beslutet
vann laga kraft.

Socialnimnden kan besluta om omedelbart omhindertagande
och ett sddant beslut ska genast understillas linsritten. Polis-
myndigheten kan under vissa férutsittningar ta om hand en person
som kan forvintas bli omhindertagen enligt LVM och éverlimna
denne till sjukhus f6r medicinsk bedémning.

Tvangsvard ska upphora si snart syftet med virden ir uppnitt
och senast nir vdrden pigitt i sex minader. Tvingsvird limnas
genom s& kallade LVM-hem vilka ir sirskilt avsedda att limna
sddan vird. Statens institutionsstyrelse anvisar efter anmilan av
socialnimnden plats i ett LVM-hem. M3l och irenden enligt LVM
ska handliggas skyndsamt.

4.2.4  Lagen (1990:52) med sarskilda bestimmelser om vard
av unga

Enligt lagen med sirskilda bestimmelser om vird av unga (LVU)
ska den som ir under 18 4r i vissa situationer beredas vird om det
kan antas att behovlig vard inte kan ges med samtycke av vdrdnads-
havaren och, nir den unge fyllt 15 &r, denne sjilv. Om den unge
utsitter sin hilsa eller utveckling for en pitaglig risk att skadas
genom missbruk av beroendeframkallande medel, brottslig verk-
samhet eller nigot annat socialt nedbrytande beteende far vird dven
beredas den som fyllt 18 men inte 20 &r. En forutsittning ir att
sddan vérd ir limpligare in ndgon annan vird och det kan antas att
behovlig vird inte kan ges med den unges samtycke. Ocksi om
sddan risk foreligger vid verkstillighetens slut betriffande den som
démts till sluten ungdomsvard enligt 31 kap 1 a § brottsbalken ska
vérd beslutas.

Socialnimnden beslutar hur virden av den unge ska ordnas och
den ska alltid inledas utanfér den unges eget hem. Ansékan om
vard enligt LVU ska innehilla en redogérelse fér den unges férhal-
landen, de omstindigheter som utgér grunden fér att den unge
behéver beredas vird, tidigare vidtagna tgirder och den vird som
socialnimnden avser att ordna. Linsritten beslutar om beredande
av vard. Socialnimnden fir besluta om likarundersékning av den
unge och utse likare f6r undersékningen. Likarundersékning ska
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dga rum innan ans6kan om vidrd gérs hos linsritten om sddan
undersdkning inte av sirskilda skil ir obehovlig.

Socialnimnden kan besluta om omedelbart omhindertagande
och ett sddant beslut ska genast understillas linsritten.

Unga som behover std under sirskild tillsyn ska beredas vard 1
sirskilda ungdomshem. Statens institutionsstyrelse anvisar sddan
plats. Socialnimnden ska inom sex minader frin den dag di beslu-
tet om vard verkstillts préova om virden ska upphéra och direfter
ska provning ske fortlépande inom sex minader frin senaste prov-
ning. Vird som sker p.g.a. att ndgon 16per pataglig risk att skadas
genom missbruk av beroendeframkallande medel, brottslig verk-
samhet eller ndgot annat socialt nedbrytande beteende ska upphora
senast nir den unge fyller 21 &r.

Socialnimnden kan iven enligt de grunder som LVU anger
besluta att den som ir under 20 &r ska hilla regelbunden kontakt
med en sirskilt utsedd kontaktperson eller att den unge ska delta i
behandling 1 éppna former inom socialtjinsten enligt en sirskild
behandlingsplan. Omprévning av ett sddant beslut ska ske inom
sex minader.

4.3 Omfattningen av socialtjanstens insatser

Ansvaret {6r att minniskor i socialt utsatta situationer fir det stod
och den hjilp de behover vilar enligt socialtjinstlagen (SoL) pd
kommunen. Det ror sig bl.a. om bistdnd 1 form av ekonomiskt
bistdnd, vird av barn och unga, vird av personer med missbruks-
problem samt 4tgirder f6r andra utsatta grupper i samhillet. Sta-
tens insatser inom omrddet socialtjinst bestdr frimst av lag-
stiftning, tillsyn, uppféljning och utvirdering, handlingsplaner,
stimulansbidrag samt det utvecklings- och informationsarbete som
bedrivs av statliga myndigheter.

Ansvaret for individuella stédinsatser nir det giller olika former
av funktionshinder ligger framfér allt p& kommuner och landsting.
Det giller insatser bide enligt socialgjinstlagen och lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS).
Landstingen har ansvaret f6r insatsen rddgivning och annat person-
lig stod enligt LSS.

Ansvaret for insatser nir det giller ildreomsorg enligt social-
ginstlagen och kommunal hilso- och sjukvird enligt hilso- och
sjukvirdslagen ligger pd kommunerna.
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Statens institutionsstyrelse (SiS) ansvarar for den statligt
bedrivna ungdoms- och missbrukarvirden som sker utan eget
samtycke enligt lagen (1988:870) om vird av missbrukare 1 vissa fall
(LVM), vird av unga enligt 12 § lagen (1990:52) med sirskilda
bestimmelser om vird av unga (LVU) samt lagen (1998:603) om
sluten ungdomsvéard (LSU). Socialstyrelsen ir central expert- och
tillsynsmyndighet pd socialtjinstens omride. De har tillsammans
med linsstyrelserna ett tillsynsansvar dver socialtjinsten 1 landet.

4.3.1 Ekonomiskt bistand

Under 2005 fick fem procent av hushillen i landet ndgon ging eko-
nomiskt bistdnd. Tre procent av samtliga hushdll fick bistind for
andra dret 1 rad. Av bistindshushéllen var 1 procent nya som
bistindsmottagare. Tvd av tre bodde 1 storstad eller férorts-
kommun.

De flesta bistdndshushill 4r ensamstiende utan barn, oftast min.
I forhdllande till samtliga hushillstyper 1 landet 4r dock ensam-
stiende mammor Overrepresenterade. Mer dn var femte (21 pro-
cent) ensamstdende mamma fick nigon gdng under 2005 ekono-
miskt bistdnd.

Bistdindsmottagare ir ofta unga. Under 2005 var drygt 40 pro-
cent i dldrarna 18-29 &r. Utrikes fédda ir 6verrepresenterade bland
dem som beviljats ekonomiskt bistind.

Det genomsnittliga bistdndsbeloppet per hushill uppgick 2005
till 38 100 kronor. Den genomsnittliga bistdndstiden per hushall
var drygt 5,9 ménader.

Ekonomiskt bistdnd ir tinkt som ett yttersta skyddsnit for per-
soner med tillfilliga forsérjningsproblem. Milet ir att den enskilde
s& snabbt som méjligt ska bryta bidragstagandet och férsérja sig pd
egen hand. Mellan 2004 och 2005 ¢kade antalet personer med ling-
varigt ekonomiskt bistind med 10 procent efter en period av kraf-
tig minskning sedan 1997. Detta forklarar de 6kade kostnaderna
for ekonomiskt bistdnd. 2005 var det 31 procent av bistdndstagarna
som fick l&ngvarigt bistdnd. Det lingvariga bistdndsmottagandet
svarar for omkring 60 procent av kostnaden foér ekonomiskt
bistind."

P& minga hill pdgdr metodutveckling inom individ- och familje-
omsorgen for att hjilpa personer ur ett lingvarigt beroende av eko-

! Statistik socialtjinst 2006:7, Ekonomiskt bistind 2005, Socialstyrelsen, 2006.
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nomiskt bistdnd. Linsstyrelserna konstaterar t.ex. att samarbete ir
vanligt mellan socialnimnd och arbetsmarknadsnimnd samt med
arbetstormedling och férsikringskassa. Att bryta personers eller
familjers l&ngvariga bidragsberoende ir en av socialtjinstens storsta
utmaningar, ett kvalificerat arbete utifrin klientens hela situation
och utvecklingsméjligheter enligt en forskningsrapport "Det moj-
ligas konst” frdn FOU 1 Vist (Rapport 4:2005). I rapporten "Kid-
nappad av verkligheten” (FOU i Vist 2004) beskrivs att framging i
arbetet med att minska lingvarigt bidragsberoende kriver syste-
matisk utredning, mycket klienttid, aktivt fértroendeskapande,
intensivt motivationsarbete, flexibilitet, konkreta férindringar 1
smd steg, ett fortldpande stdd under ling tid samt aktiv samverkan
med sjukvirden, arbetsformedlingen och forsikringskassan.

For en mer djupgdende forstdelse och analys behévs mer kun-
skap om orsakerna till behovet av ekonomiskt bistdnd, vilka insat-
ser som gors och deras effekter. Det statistiska underlaget behéver
enligt Socialstyrelsen forbittras f6r att gora det mojligt att sirskilja
olika grupper och f6lja effekterna av olika insatser och det behdvs
en mer precis och gemensam terminologi. Socialstyrelsen har frin
regeringen fitt 1 uppdrag att féresld hur socialtjinstens insatser for
att stédja den enskildes mojligheter att bli sjilviorsorjande ska
redovisas nationellt.

4.3.2 Missbrukarvarden

Alkoholkonsumtionen i Sverige har 6kat med en tredjedel under de
senaste tio dren. Antalet storkonsumenter uppskattas av Social-
styrelsens ha 6kat med 74 procent mellan 1990 och 2002. Enligt
deras uppskattning finns det mer dn 400 000 storkonsumenter av
alkohol 1 Sverige dvs. var tjugonde invdnare ir storkonsument.
Okningen ir sirskilt markant bland kvinnor, dir antalet stor-
konsumenter mer in férdubblats. Antalet flickor som behandlas
for alkoholférgiftning har tredubblats under en femtondrsperiod.

I betinkandet Personer med tungt missbruk — stimulans till baittre
vdrd och behandling (SOU 2005:82) konstateras att det ir svart att
berikna hur minga som har ett tungt alkohol- och/eller narkoti-
kamissbruk. En uppskattning som utredningen l3tit géra kommer
fram till att det dr drygt 80 000 personer som har ett tungt alko-
holmissbruk, varav cirka en fjirdedel ir kvinnor. De senaste upp-
skattningarna av personer med ett tungt narkotikamissbruk anger
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att det ligger stabilt p& cirka 26 000 personer. 35 procent ir kvinnor
och 65 procent ir min. En del av dessa har ett blandmissbruk. Det
betyder att det finns cirka 100 000 personer med tungt missbruk i
Sverige.

Antalet personer med missbruksproblem som fir bistdnd har
totalt sett legat pd samma nivd under de senaste fem &ren. Fler fir
oppna insatser och firre fir dygnsvard, i familjehem eller pd insti-
tution. Individuellt behovsprévad 6ppenvérd, t.ex. strukturerad
dagvird, personligt stdd och behandling samt kontaktperson ir den
insats som ir vanligast f6r personer med missbruk. Den 1 novem-
ber 2005 fick drygt 12 200 personer, varav 3 660 kvinnor och 8540
min, behovsprévade 6ppna insatser pd grund av missbruk.’

Boendestdd foér personer med missbruk kan vara en plats pd
gruppboende, inackorderingshem, hirbirge och s.k. trappstegs-
boende i triningsligenhet, 6vergdngsligenhet eller hyreskontrakt
dir socialtjinsten ir kontraktsinnehavare. Den 1 november 2005
hade drygt 6 100 personer med missbruk boende som insats.

Cirka 2 700 personer, varav cirka en tredjedel var kvinnor, vir-
dades frivilligt pd institution den 1 november 2005. Antalet tvings-
vardade pd institution den 1 november 2005 var cirka 250 personer
(cirka 40 procent kvinnor och 60 procent min), en 6kning med
21,5 procent jimfért med 2004. Riknat pd &rsbasis har antalet
vérdtillfillen legat nistan konstant kring 1 000 sedan 1999. Under
2005 fattades totalt 1 380 beslut om tvdngsvird enligt LVM for 870
personer (dvs. 1 genomsnitt 1,6 beslut per person). Det ir sdledes
inte ovanligt att samma person ir aktuell fér tvingsvird flera
ginger pd ett dr. Drygt hilften av besluten gillde omedelbart om-
hindertagande, nigot firre in dren nirmast fore.

Uppgifter om tvdngsvdrd omfattar tre olika dtgirder — ansdkan
om beredande av vird, beslut om omedelbart omhindertagande
respektive utskrivning. En ansékan eller ett omedelbart omhin-
dertagande leder inte alltid till tvingsvird, utan kan t.ex. resultera i
frivillig vird. Under perioden 1994-2004 har antalet ansékningar
om LVM-vird och utskrivningar halverats, och omedelbara om-
hindertaganden har minskat med en knapp tredjedel. Under 2005
har dock bdde antalet ansokningar, utskrivningar och omedelbara
omhindertaganden ¢kat och ligger i stort sett pd samma nivd som
for 1999. T.ex. har antalet ansékningar om LVM-vard ¢kat med 28
procent mellan 2004 och 2005. Av de personer som var aktuella for

? Statistik socialtjinst 2006:8, Vuxna personer med missbruksproblem och &vriga vuxna —
insatser dr 2005. Socialstyrelsen; 2006.
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ndgon av dtgirderna 2004 hade en relativt stor andel tidigare varit
foremdl for ansokan/beslut eller vird enligt LVM. En &terfalls-
frekvens pd mellan 31 och 41 procent fir anses vara ganska hog.
2004 hade 165 utskrivna personer mer idn tvi registreringar och 27
hade registrerats sammanlagt fyra ginger. I gruppen med ansok-
ningar hade 34 personer mer in tre registreringar och 1 gruppen
omedelbart omhindertagna var antalet 42.

I Socialstyrelsens kartliggning 2003 hade nirmare tvd tredjedelar
av de storre kommunerna specialiserad missbrukarvird och ungefir
40 procent av de mindre. Skillnaderna i personaltithet mellan olika
kommuner var stora och antalet tjinster kunde inte kopplas till
befolkningsstruktur eller problembelastning. Institutionsvirden
nir det giller alkoholmissbruk har under 1990-talet 1 hég grad gitt
over frin kommunal till enskild regi — frimst privata aktdrer och
aktiebolag, men ocks3 institutioner drivna av ideella organisationer.
Inom missbrukarvirden dkade kostnaderna for tjinster fran ideella
organisationer med 44 procent dren 2000-2003. Det pigir ett
utvecklingsarbete 1 mdnga kommuner vad giller ett mer varierat
utbud av insatser inom missbrukarvirden, t.ex. sirskilda insatser
fér unga, behandlingsinsatser 1 6ppen vérd, trappstegsboende, sys-
selsittning m.m. Frin olika hill kommer uppgifter om en mer
restriktiv hillning inom missbrukarvirden. Enligt utredningen om
en virdéverenskommelse om missbrukarvirden® finns tecken pd ett
skifte inom socialtjinsten frin offensivt uppsdkande insatser och
forsok att motivera till vird, till en mer avvisande och prévande
instillning till personer som vill ha vird fér sitt missbruk. Vidare
konstaterar utredningen att det rdder stor brist pd anpassade boen-
den och sysselsittning som forutsittning for att motverka terfall
efter behandling.

4.3.3 Barn- och ungdomsvarden

Bilden av barn- och ungdomsvdrden 1 landet ir sammansatt.
Generellt sett har det under senare rtionden skett stora positiva
forindringar, med ett tydligare barnperspektiv, mer delaktighet for
de berérda, mer varierande insatser, en tydligare struktur i hand-
liggningen och en satsning pd att nd familjer tidigt med erbju-
danden om stéd. Allt fler kommuner satsar pd att erbjuda littill-
ginglig service f6r rddgivning och stéd fér barn och férildrar (t.ex.

*SOU 2005:82
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forildrautbildning) och pd att socialtjinsten ska finnas med 1 bar-
nens vardagssammanhang och samverka med t.ex. skolan. Det
innebir att kommunernas individ- och familjeomsorg ofta ger
insatser till barn, unga och férildrar i ett betydligt tidigare skede in
tidigare. Ibland ges insatserna utan foéregiende utredning och
bistdndsprovning och dirmed utan krav pd dokumentation och
uppféljning.

Det finns dven en trend att gora firre utredningar, men med
bittre kvalitet och 6kad delaktighet. Det finns ett stort intresse fér
nya utredningsmetoder och allt fler kommuner bérjar anvinda det
strukturerade systemet Barns behov i centrum (BBIC) fér utred-
ning och uppfdljning. Principerna f6r nir en kommun inleder en
utredning varierar enligt linsstyrelserna 6ver landet. I vissa kom-
muner utreds alla anmilningar medan troskeln for att inleda en
utredning pd andra hll & mycket hogre.

Socialgjinsten har ocksi ansvar for insatser inom pédfoljds-
systemet nir det giller unga. Domstolen kan besluta om ungdoms-
vard vilken kan avse vird enligt LVU eller vird enligt SoL i enlighet
med ett upprittat ungdomskontrakt. Ungdomsvirden kan férenas
med ungdomstjinst i form av oavlénat arbete och annan sirskilt
anordnad verksamhet under viss angiven tid som genomfors av
socialnimnden. Socialtjinsten har det évergripande ansvaret dven
f6r unga som doéms till sluten ungdomsvard. SiS ansvarar {6r sjilva
verkstilligheten men den planliggs och genomférs 1 nira samarbete
med socialnimnden i den unges hemort. Den behandlingsplan som
upprittas i samrdd mellan SiS och socialnimnden avser bide vistel-
sen vid ungdomshemmet och den senare utslussningen. Under
2005 intogs 100 pojkar och 4 flickor efter att ha démts till sluten
ungdomsvérd och de allra flesta var vid intagningen 17-18 ir gamla.

Gruppen unga vuxna (18-24 ir) har fitt 6kad uppmirksamhet
och har 1 vissa kommuner piverkat sivil organisation som utbudet
av insatser. Den traditionella grinsen vid 20 r fér barn- och ung-
domsvirdens ansvarsomrdde har tenderat att flyttas uppat for t.ex.
alkohol- och drogenheter, stédboende fé6r ungdomar och ung-
domsbehandling. Nir det giller ekonomiskt bistdnd finns pd flera
hall sirskilda enheter f6r unga vuxna.

P4 de flesta hill har utbudet av insatser f6r barn, unga och fér-
ildrar 6kat och det pdgir ett intensifierat utvecklingsarbete. Samti-
digt rapporterar vissa linsstyrelser exempel pd att kommuners
bristande resurser innebir neddragningar nir det giller personal,
térebyggande och uppsokande insatser.

142



SOU 2007:82 Socialtjansten i dag

Kostnaderna for individ- och familjeomsorgens insatser till barn
och unga uppgick till cirka 11 miljarder kronor 2004. Merparten av
kostnaderna avsdg vird pd institution eller i familjehem. Kostnaden
var 1 genomsnitt 4 800 kronor per invinare 0-20 4r. Storstiderna
har den hogsta kostnaden, 5700 kronor, medan glesbygds-
kommunerna har den ligsta med i1 genomsnitt 2 900 kronor.

Under de senaste fem &ren har arligen cirka 15 000 barn och
ungdomar varit omhindertagna och placerade fér samhillsvird 1 en
fosterfamilj eller pd en privat, kommunal eller statlig institution.
Antalet barn som irligen fir 6ppenvirdsinsatser uppgér till cirka
28 000. Kontaktperson eller kontaktfamilj dr den vanligaste formen
av oppenvérdsinsats.

Uppféljningar av barn som varit placerade 1 familjehem eller pd
institution visar att insatsen ofta inte lyckats bryta en orovickande
eller negativ utveckling. Problemen kvarstér eller férsviras i minga
fall. Manga har en fortsatt svdr situation som unga vuxna. Samtidigt
méste man vara medveten om att omhindertagande 1 regel bara
kommer ifrdga nir andra alternativ har provats eller uteslutits. Det
ir ocksd svart att veta vilket utfallet hade varit med nigot annat
virdalternativ.

I flera forskningsdversikter har det framforts allvarlig kritik mot
sdvil familjehemsvard som placering pd hem f6r vird eller boende. I
aktuell debatt har forskare kritiserat att samhillet saknar 6verblick
och insyn i en kostsam vird, med oklara metoder, 1g utbildnings-
nivd och bristfilliga resultat. Insynen i och styrningen av dygns-
vdrden fér barn och unga har minskat genom privatisering av
institutionsvirden och genom att kommunerna i 6kad utstrickning
koper rekrytering och stéd till familjehem av privata verksamheter.

En sirskild utredare har fitt 1 uppdrag att kartligga allvarliga
overgrepp och vanvird av barn och ungdomar som varit placerade i
familjehem/fosterhem eller vid institutioner inom den sociala bar-
navirden (dir. 2006:75). Utredaren ska sammanstilla och doku-
mentera de erfarenheter som framkommer pd ett sddant sitt att de
kan bidra till att liknande foérhdllanden inom den sociala barna-
virden kan undvikas 1 framtiden. En delrapport har avlimnats 1
augusti 2007 (se avsnitt 3.10).
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4.3.4  Aldreomsorgen

1,6 miljoner personer i Sverige ir 65 ar eller dldre. Av dessa har
cirka 15 procent, eller ungefir 240 000 personer, hemtjinst i ordi-
nirt boende eller bor i sirskilda boendeformer. Antalet personer
som erhiller dessa insatser har varit relativt konstant under senare
ir. Antalet personer med vird och omsorg 1 ordinirt boende har
okat med 10 procent medan antalet personer i sirskilt boende
minskat med 11 procent sedan 2000. Antalet idldre personer med
beslut om dagverksamhet uppgar till cirka 12 500 men verksam-
heten omfattar betydligt fler dn si.

De allra flesta omsorgstagarna inom ildreomsorgen (75 procent)
ir over 80 &r. 70 procent ir kvinnor och 30 procent ir min. Kom-
munernas kostnader f6r vird och omsorg om ildre uppgick 2004
till 80 miljarder kronor. Detta dr en minskning med nistan 2 pro-
cent sedan 2000.

Utvecklingen inom kommunernas vird och omsorg de senaste
dren har gitt mot allt mer vird i det egna hemmet och att kvar-
boendeprincipen betonas. Det totala antalet platser i sirskilt bo-
ende har minskat under de senaste &ren medan det totala antalet
personer som fir hemtjinst har okat i ungefir samma omfattning.
Sirskilda boenden omvandlas till ordinarie boenden 1 viss utstrick-
ning. Enligt Socialstyrelsen ir det frimsta skilet till avvecklingen
forutom en o6kad satsning pd kvarboende, att minga sirskilda
boenden har blivit omoderna och att behoven av bostider minskat
pd vissa orter. Ytterligare ett skil dr bristande resurser som ocksd
tar sig uttryck i att kommunerna har en alltmer restriktiv hllning i
bistindsbedémningen och 1 besluten om vilka som ska {8 plats 1
sirskilt boende. Av dem som i dag bor 1 sirskilt boende har majo-
riteten en demenssjukdom.

Trots kraftiga forbittringar av bostadsstandarden 1 de 104 800
platserna som 1 dag finns 1 sirskilda boendeformer kvarstdr ungefir
2 700 platser dir de boende miste dela rum med nigon annan in
anhorig.

I den nationella handlingsplanen fér utveckling av hilso- och
sjukvdrden anges att kommunerna ska svara for att forstirka den
medicinska kvaliteten i sirskilda boenden och i hemsjukvérden, att
kommuner och landsting ska samverka si att alla patienter erhéller
vérd pd ritt virdnivd samt att landstinget ska svara f6r att de som
bor 1 sirskilt boende eller har hemsjukvard vid behov av likare fir
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en medicinsk bedémning samt konsultation eller hembesdk utan
dréjsmal.

Den omstrukturering som pagdr i kommunerna nir det giller att
erbjuda dldre mojlighet att bo kvar i sin ordinarie bostad stiller
stora krav pd samlade insatser frin bdde kommun och landsting. De
brister som under flera &r rapporterats giller frimst brister i sam-
verkan mellan huvudminnen, otillricklig likarmedverkan och att
ildre inte far rehabilitering 1 tillricklig omfattning.

4.3.5 Handikappomsorgen

Viktiga behovsprévade stéd for personer med funktionshinder ir
insatser enligt lagen om stdéd och service till vissa funktions-
hindrade (LSS) och socialtjinstlagen (SoL) samt assistans-
ersittning, sirskilt utbildningsstéd och bilstéd. Dessutom finns i
drygt 80 procent av landets kommuner verksamhet med personliga
ombud.

2004 hade cirka 52 900 personer insatser enligt LSS. Under
samma period hade 16 400 personer upp till 64 &r hemtjinst enligt
SoL och drygt 5 300 personer sirskilt boende enligt SoL. 12 800
personer hade assistansersittning och antalet fortsitter att 6ka sta-
digt. De vanligast férekommande insatserna var daglig verksamhet,
boende fér vuxna och kontaktperson enligt LSS samt hemtjinst
enligt SoL. Korttidstillsyn, ledsagarservice, daglig verksambhet,
boende f6r vuxna enligt LSS samt behovsprévad korttidsvird enligt
SoL idr de insatser som 6kar mest. De insatser som ir vanligast
bland personer éver 64 &r ir sirskilt boende och kontaktperson.
Cirka 12 800 personer hade assistansersittning och antalet okar
stadigt.

Kostnaderna fér handikappomsorgen uppgick 2004 till 40 mil-
jarder kronor (inkl. ersittning frin Forsikringskassan enligt
LASS). Detta motsvarar en 6kning med 17 procent sedan 2000 sett
ur 2004 &rs prisniva. Insatsen med den hogsta totala kostnaden var
bostad fér vuxna enligt LSS som uppgick till 14 miljarder kronor.
Personlig assistans ir den insats som 6kat mest i kostnad sedan
2000 med drygt 41 procent sett 1 2004 rs prisniva.

Totalt sett kar handikappomsorgen i1 bdde kostnader och antal
insatser men det finns stora variationer mellan kommunerna.
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4.3.6 Familjeratt

Kommunernas organisation nir det giller familjerittsliga drenden
varierar. En del kommuner har renodlade familjerittsenheter som
handligger alla samarbetssamtal, utredningar om vdrdnad, boende
och umginge, faderskapsutredningar och adoptionsirenden. En del
stadsdelar och mindre kommuner har en handliggare som skoter
familjerittsliga drenden och 1 riktigt sm3 kommuner ir dessa iren-
den bara en mindre del av socialsekreterarens arbete.

Omkring 50 000 barn berérs &rligen av att deras forildrar sepa-
rerar. I de allra flesta fall har férildrarna numera gemensam vérdnad
efter separation. For en dryg tiondel av barnen skriver férildrarna
avtal som godkinns av socialnimnden och f6r omkring en tiondel
avgors frigorna om virdnad och umginge 1 domstol.

Samarbetsavtalen 6kade kraftigt i slutet av 1990-talet men antalet
har varit relativt konstant under 2000-talet. Férildrar till knappt
20000 barn deltog i samarbetssamtal &r 2004. Antalet avtal om
vardnad, boende och umginge som godkints av socialnimnden var
4 200. Utredningar om virdnad, boende och umginge gjordes for
6 800 barn.

2002 &rs virdnadskommitté redovisar i en enkitundersokning att
mer in hilften av kommunerna menar att utredningarna om vird-
nad, boende och umginge har blivit mer komplicerade de senaste
dren. Forildrarna har oftare hég konfliktnivd och stérre sociala
problem, missbruk, psykisk sjukdom, familjevild och kriminalitet.
Det pdgir oftare en barnavirdsutredning, barn- och ungdoms-
psykiatrisk utredning eller polisutredning parallellt med familje-
rittens utredning. Det idr inte ovanligt med skyddat boende och
besoksférbud 1 dessa drenden. Manga barn far illa av att foérildrarna
tvistar om virdnaden och umginget.

Linsstyrelserna konstaterar i sin tillsynsrapport (2005) att det dr
stora skillnader mellan kommuner nir det giller vintetider, utred-
ningstider, samtal med barn och uppféljning. Vintetider fér samar-
betssamtal var i drygt hilften av kommunerna mindre in tre
veckor, 1 ndgra kommuner mer in 4tta veckor och i extremfallet
fyra till fem m&nader. I en tredjedel av kommunerna erbjéds forild-
rarna uppféljningssamtal i mer dn 75 procent av fallen, mot aldrig
eller 1 hogst 25 procent av fallen i en fjirdedel. Mer in hilften av
kommunerna frigade alltid férildrarna om barnets instillning infér
ett godkinnande av avtal omvirdnad, boende och umginge men var
tionde kommun gjorde det sillan eller aldrig.
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Antalet faderskapsutredningar ir stabilt. Under 2004 faststilldes
faderskap for 64 procent av de barn som féddes under ret. Det
pigick 65 000 utredningar. I 87 procent av fallen ledde de till att
fadern bekriftade faderskapet. Antalet faderskapsfaststillanden
som gick till domstol var 183.

Fore 2002 fanns det 1 svensk ritt inte ndgon regel om moderska-
pet eftersom det ansdgs obehovligt. En kvinna bevisar genom att
féda barnet att hon ir dess biologiska mor. Nir dggdonation blev
tilliten vid befruktning utanfér kroppen den 1 januari 2003 infér-
des en ny bestimmelse som reglerar faststillandet av moderskapet i
dessa fall. Diremot saknas fortfarande en generell regel om
moderskap och socialtjinsten har ingen skyldighet att faststilla
moderskap. Allt fler kommuner uppger att de har problem med
begiran om moderskapsutredningar, t.ex. vid felaktig registrering i
samband med invandring eller permanent uppehallstillstdnd.

Det gjordes cirka 2 000 medgivandeutredningar fér utlands-
adoptioner 2004 och 992 utlindska barn adopterades. Vintetider
och utredningstider fér adoptionsansdkningar varierar avsevirt
mellan landets kommuner.
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Den svenska hilso- och sjukvirden har en decentraliserad organi-
sation. Riksdagen faststiller genom lagstiftning mal f6r och krav pd
hilso- och sjukvdrden. Lagstiftningen kompletteras genom for-
ordningar frin regeringen samt myndigheternas olika férfattningar.
Till detta kommer effekter av olika éverenskommelser som reger-
ingen sluter med foretridare f6r den offentligt drivna hilso- och
sjukvdrden, bl.a. 1 anslutning till statsbidrag.

Hilso- och sjukvdrd bedrivs i minga olika former och inom ett
stort antal verksamhetsomrdden. Regelverket ir omfattande och 1i
vissa avseenden ocksd detaljerat och giller generellt inom alla de
omrdden dir sidan verksamhet bedrivs. De grundliggande
bestimmelserna finns 1 hilso- och sjukvardslagen (1982:763) (HSL).

Tandvirden utgor en del av hilso- och sjukvirden. De grund-
liggande bestimmelserna vad giller tandvirden finns inte 1 HSL
utan dr samlade 1 tandvdrdslagen (1985:125). Dessa tvd lagar ir
uppbyggda efter samma principer. I den lagstiftning som komplet-
terar reglerna for hilso- och sjukvirden behandlas i1 flertalet fall
bida omrddena i en och samma lag. I de fall omridena behover
olika regler sker det genom skilda regler i lagen i friga. I smitt-
skyddslagen (1988:1472) finns bestimmelser som berdr hilso- och
sjukvirden.

5.1 Gallande ratt

Ett flertal lagar behandlar hilso- och sjukvirdens verksambhet.
Detta avsnitt tar inte upp alla lagar som berér hilso- och sjuk-
varden utan endast de som utredningen ansett ha betydelse f6r dess

uppdrag.
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5.1.1  Halso- och sjukvardslagen (1982:763)

Med hilso- och sjukvird avses &tgirder foér att medicinskt fore-
bygga, utreda och behandla sjukdomar och skador. Aven sjuk-
transporter och att ta hand om avlidna hér till hilso- och sjuk-
vérden.

Milet for hilso- och sjukvirden dr en god hilsa och en vird pd
lika villkor for hela befolkningen. Virden ska ges med respekt for
alla minniskors lika virde och fér den enskilda minniskans virdig-
het. Den som har det storsta behovet av hilso- och sjukvird ska ges
foretride till vdrden. Hilso- och sjukvirden ska bedrivas s& att den
uppfyller kraven pd en god vird. Det innebir att den ska vara av
god kvalitet med en god hygienisk standard och tillgodose patien-
tens behov av trygghet i virden och behandlingen, vara litt till-
ginglig, bygga pd respekt foér patientens sjilvbestimmande och
integritet, frimja goda kontakter mellan patienten och hilso— och
sjukvdrdspersonalen samt tillgodose patientens behov av konti-
nuitet och sikerhet i virden.

Virden och behandlingen ska si lingt det ir mojligt utformas
och genomféras i samrid med patienten. Olika insatser for patien-
ten ska samordnas pd ett indamilsenligt sitt. Varje patient som
vinder sig till hilso- och sjukvirden ska, om det inte ir uppenbart
obehovligt, snarast ges en medicinsk bedémning av sitt hilso-
tillstdnd. Patienten ska ges individuellt anpassad information om
sitt hilsotillstdnd och om de metoder f6r undersékning, vdrd och
behandling som finns. Om informationen inte kan limnas till pati-
enten ska den 1 stillet limnas till en nirstiende till patienten.

Hilso- och sjukvirden ska arbeta for att forebygga ohilsa och
den som vinder sig till hilso- och sjukvirden ska nir det ir limp-
ligt ges upplysningar om metoder f6r att férebygga sjukdom eller
skada.

Nir nigon har avlidit ska hilso- och sjukvirdens uppgifter full-
goras med respekt for den avlidne. De efterlevande ska visas hinsyn
och omtanke.

Dir det bedrivs hilso- och sjukvérd ska det finnas den personal,
de lokaler och den utrustning som behévs for att god vird ska
kunna ges.

Hilso- och sjukvdrden ska pd socialnimndens initiativ, i frigor
som ror barn som far illa eller riskerar att fara illa, samverka med
samhillsorgan, organisationer och andra som berdrs.
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Landstingets ansvar

Varje landsting ska erbjuda en god hilso- och sjukvird it dem som
ir bosatta inom landstinget. Landstinget ska ocksd erbjuda en god
hilso- och sjukvird it dem som har ritt till virdférmaner enligt
EG:s bestimmelser. Landstinget ska verka fér en god hilsa hos hela
befolkningen. Landstingets ansvar omfattar dock inte sddan hilso-
och sjukvird som en kommun inom landstinget har ansvar for. Ett
landsting fir sluta avtal med nigon annan om att utféra de upp-
gifter som landstinget ansvarar f6r men fér uppgifter som inne-
fattar myndighetsutévning finns sirskilda regler. Aven for hilso-
och sjukvird som ges vid sjukhus finns sirskilda bestimmelser.
Uppgiften att bedriva hilso- och sjukvird som ges vid ett region-
sjukhus eller en regionklinik fir inte 6verlimnas till nigon annan.

Nir det finns flera behandlingsalternativ som stdr 1 &verens-
stimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet ska landstinget
ge patienten mdojlighet att vilja det alternativ som han eller hon
foredrar. Landstinget ska ge patienten den valda behandlingen om
det med hinsyn till den aktuella sjukdomen eller skadan och till
kostnaderna f6r behandlingen framstir som befogat.

Patienten har inte ritt till behandling utanfér det landsting inom
vilket han eller hon ir bosatt, om detta kan erbjuda en behandling som
stdr 1 dverensstimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet.

Landstinget ska ge en patient med livshotande eller sirskilt all-
varlig sjukdom eller skada mgjlighet att inom eller utom det egna
landstinget {8 en férnyad medicinsk bedémning i det fall vetenskap
och beprovad erfarenhet inte ger entydig vigledning och det medi-
cinska stillningstagandet kan innebira sirskilda risker for patienten
eller har stor betydelse f6r dennes framtida livskvalitet. Patienten ska
erbjudas den behandling den fé6rnyade bedémningen kan féranleda.

Landstinget ska erbjuda dem som ir bosatta inom landstinget
habilitering och rehabilitering, hjilpmedel for funktionshindrade
och tolktjinst for vardagstolkning for horselskadade m.fl. samt i
vissa fall forbrukningsartiklar som fir forskrivas av likare och viss
annan sjukvirdspersonal. Landstingets ansvar omfattar dock inte
habilitering, rehabilitering och hjilpmedel som kommun har ansvar
for. Habilitering eller rehabilitering samt tillhandahdllande av
hjilpmedel ska planeras 1 samverkan med den enskilde. Av planen
ska planerade och beslutade insatser framga.

Landstinget fir erbjuda den som f&r hemsjukvérd likemedel utan
kostnad.
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Om ndgon som vistas inom landstinget utan att vara bosatt dir
behéver omedelbar hilso- och sjukvird ska landstinget erbjuda
sddan vird och landstingen kan ocks3 triffa éverenskommelser om
att dven i andra fall erbjuda vird. For extraordinira hindelser i
fredstid finns sirskilda bestimmelser om bistdnd med hilso- och
sjukvirdsresurser.

For hilso- och sjukvird som kriver intagning i vérdinrittning
ska det finnas sjukhus. Varje landsting ska bedriva hilso- och sjuk-
vard vid minst ett sjukhus. Vird som ges under intagning benimns
sluten vird och annan hilso- och sjukvird benimns 6ppen vird.

Primirvirden ska som en del av den 6ppna vdrden svara for
befolkningens behov av sddan grundliggande medicinsk behand-
ling, omvérdnad, férebyggande arbete och rehabilitering som inte
kriver sjukhusens medicinska och tekniska resurser eller annan sir-
skild kompetens. Landstinget ska organisera primirvirden si att
alla som ir bosatta inom landstinget fir tillgdng till och kan vilja en
fast likarkontakt. En sidan likare ska ha specialistkompetens 1 all-
minmedicin. Landstinget fir inte begrinsa den enskildes val till ett
visst geografiskt omrdde inom landstinget.

Landstinget svarar for att det inom landstinget finns en inda-
malsenlig organisation fér transporter med sirskilda transport-
medel till och frin sjukhus eller likare.

Landstinget ska planera sin hilso- och sjukvird med utgings-
punkt i befolkningens behov av sddan vdrd och planeringen ska
avse dven den vird som erbjuds av privata och andra virdgivare.
Landstinget ska dven planera sin hilso- och sjukvérd sd att en kata-
strofmedicinsk beredskap uppritthdlls. T planeringen och utveck-
lingen av hilso- och sjukvirden ska landstinget samverka med sam-
hillsorgan, organisationer och privata vdrdgivare. Regeringen fir
foreskriva att landet ska delas in i regioner for den hilso- och sjuk-
vard som beror flera landsting.

Rikssjukvdrd ir sidan hilso- och sjukvird som enligt Social-
styrelsens beslut ska bedrivas av ett landsting och samordnas med
landet som upptagningsomridet. Rikssjukvird ska samordnas till
enheter dir en hog virdkvalitet och en ekonomiskt effektiv verk-
samhet kan sikerstillas. Socialstyrelsen meddelar tillstdnd for riks-
sjukvdrd. Sidana tillstdnd ir tidsbegrinsade och férenade med villkor.

Ledningen av hilso- och sjukvirden ska utévas av en eller flera
nimnder.

I landstingen ska finnas mojligheter till anstillning for likares
allmintjinstgoring och specialiseringstjinstgoring.
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Kommunens ansvar

Varje kommun ska erbjuda en god hilso- och sjukvird it dem som
bor 1 sirskilda boenden f6r service och omvardnad for dldre minni-
skor som behover sirskilt stéd och 3t dem som bor i bostider med
sirskild service fér dem som av fysiska, psykiska eller andra skil
moter betydande svirigheter 1 sin livsféring samt 4t dem som vistas
1 viss dagverksamhet. Hilso- och sjukvirden omfattar dock inte
sddan vird som meddelas av likare.

En kommun kan sluta avtal med annan om att utféra de upp-
gifter kommunen ansvarar for. Vid o6verlitelse av uppgift som
innefattar myndighetsutdvning giller sirskilda regler.

Nir det finns flera behandlingsalternativ som stdr 1 dverens-
stimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet ska kommunen
ge den enskilde méjlighet att vilja det alternativ som han eller hon
foredrar. Kommunen ska ge patienten den valda behandlingen om
det med hinsyn till den aktuella sjukdomen eller skadan och till
kostnaderna fér behandlingen framstir som befogat. Den enskilde
har inte ritt till behandling utanfér den kommun inom vilken han
eller hon ir bosatt, om denna kan erbjuda en behandling som stér i
overensstimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet.

Kommunen ska i samband med hilso- och sjukvirden iven
erbjuda habilitering, rehabilitering och hjilpmedel f6r funktions-
hindrade samt 1 vissa fall erbjuda férbrukningsartiklar som fir for-
skrivas av likare och viss annan sjukvirdspersonal. Habilitering
eller rehabilitering samt tillhandahillande av hjilpmedel ska plane-
ras 1 samverkan med den enskilde. Av planen ska planerade och
beslutade insatser framga.

Landstinget fir pa framstillning av en kommun inom landstinget
erbjuda samtliga som bor 1 en viss sirskild boendeform likemedel
ur likemedelsforrdd vid det sirskilda boendet. Erbjudande kan
ocksd ske till den som genom kommunens forsorg fir hemsjuk-
vard. Likemedel ur forrdden ska vara kostnadsfria for de enskilda
och landstinget svarar fér kostnaderna.

Kommunen ska planera sin hilso- och sjukvird med utgings-
punkt i befolkningens behov av sidan vird och planeringen ska
dven avse den hilso- och sjukvird som erbjuds av privata och andra
virdgivare. I planeringen och utvecklingen av hilso- och sjukvirden
ska kommunen samverka med sambhillsorgan, organisationer och
privata virdgivare.
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Ledningen av kommunens hilso- och sjukvird utévas av den
eller de nimnder som kommunfullmiktige bestimmer.

Inom det verksamhetsomrdde som kommunen bestimmer ska
det finnas en sjukskoterska som ansvarar for att det finns sidana
rutiner att kontakt tas med likare eller annan hilso- och sjukvards-
personal nir en patients tillstdnd fordrar det, att beslut om att dele-
gera ansvar for virduppgifter ir forenliga med sikerheten for pati-
enterna och att anmilan gors till den nimnd som har ledningen av
hilso- och sjukvirdsverksamheten om en patient i samband med
vérd eller behandling drabbats av eller utsatts for risk att drabbas av
allvarlig skada eller sjukdom. Om ett verksamhetsomrdde 1 huvud-
sak omfattar rehabilitering fr en sjukgymnast eller en arbets-
terapeut fullgéra dessa uppgifter.

Gemensamma bestimmelser

Virdavgifter fir tas ut av patienterna enligt grunder som lands-
tinget eller kommunen bestimmer om inte annat ir féreskrivet.

Landstingen och kommunerna ska medverka vid finansiering,
planering och genomférande av kliniskt forskningsarbete pd hilso-
och sjukvirdens omride samt av folkhilsovetenskapligt forsk-
ningsarbete.

Kommuner och landsting fir pd begiran stilla hilso- och sjuk-
vardsresurser till férfogande for att bistd en annan kommun eller
ett annat landsting som drabbats av en extraordinir hindelse 1
fredstid.

Landstinget ska till kommunerna inom landstinget avsitta de
likarresurser som behévs for att enskilda ska kunna erbjudas god
hilso- och sjukvird i sirskilda boenden, bostider med sirskild ser-
vice, viss dagverksamhet samt vid hemsjukvird. Landstinget ska
sluta avtal med kommunerna inom landstinget om omfattningen av
och formerna for likarmedverkan. Om landstinget inte uppfyller
sina skyldigheter enligt avtalet att tillhandahilla likare har kommu-
nen ritt att pd egen hand anlita likare och fi ersittning for sina
kostnader for det frin landstinget.

Landstinget och kommunen ska samverka s8 att en enskild som
kommunen har ansvar fér 1 sirskilda boenden, bostider med sir-
skild service, viss dagverksamhet samt vid hemsjukvard fir ovrig
vard och behandling, hjilpmedel samt forbrukningsartiklar som
hans eller hennes tillstind fordrar.
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Om det beh6vs med hinsyn till patientsikerheten ska det utses
en patientansvarig legitimerad likare fér patienten.

Ledningen av hilso- och sjukvard ska vara organiserad si att den
tillgodoser hdg patientsikerhet och god kvalitet av virden samt
frimjar kostnadseffektivitet.

Inom hilso- och sjukvirden ska det finnas ndgon som svarar f6r
verksamheten (verksamhetschef). Verksamhetschefen fir dock
bestimma o6ver diagnostik eller vird och behandling av enskilda
patienter endast om han eller hon har tillricklig kompetens och
erfarenhet for detta. Ansvaret for ledningsuppgifter rérande den
psykiatriska tvingsvidrden utovas av en likare med specialist-
kompetens (chefsoverlikare). Ar verksamhetschefen inte en likare
med sddan kompetens, fullgors dessa uppgifter av en sirskilt utsedd
chefsoverlikare. Ansvaret for ledningsuppgifter rérande isolering
och tillfillig isolering enligt smittskyddslagen utévas av en likare
med specialistkompetens. Ar verksamhetschefen inte en likare med
sddan kompetens, fullgérs dessa uppgifter av en sirskilt utsedd
chefsoverlikare eller av en befattningshavare som férordnats enligt
smittskyddslagen. Verksamhetschefen fir uppdra &t sddana befatt-
ningshavare inom verksamheten som har tillricklig kompetens och
erfarenhet att fullgora enskilda ledningsuppgifter.

Inom hilso- och sjukvird ska kvaliteten i verksamheten syste-
matiskt och fortlopande utvecklas och sikras.

Om en nimnd som utévar ledningen av hilso- och sjukvirden 1
sin verksamhet iakttagit nigot som tyder pd att nya medel anvinds
for missbruksindamadl eller att dndringar sker i missbruksméonster
av kinda medel ska nimnden utan dréjsmél anmila detta till Sta-
tens folkhilsoinstitut.

Regeringen fir meddela ytterligare foreskrifter om hilso- och
sjukvird som behovs till skydd for enskilda eller hilso- och sjuk-
vardens bedrivande 1 &vrigt. Regeringen fir overldta &t Social-
styrelsen att meddela foreskrifter till skydd for enskilda. Vid behov
av katastrofmedicinska insatser far regeringen eller den myndighet
regeringen bestimmer meddela sirskilda foreskrifter och vid
krigsfara fir regeringen meddela sirskilda féreskrifter.
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5.1.2 Lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pa hélso- och
sjukvardens omrade

Lagen om yrkesverksamhet p& hilso- och sjukvirdens omride
(LYHS) innehdller bestimmelser om skyldigheter fér hilso- och
sjukvdrdspersonal, behorighets- och legitimationsregler, begrins-
ningar i ritten att vidta vissa hilso- och sjukvirdande &tgirder,
disciplinpdfsljd och &terkallelse av legitimation m.m., Social-
styrelsens tillsyn, Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnds verk-
samhet, ansvarsbestimmelser samt dverklagande.

Med hilso- och sjukvdrd avses enligt LYHS sd3dan verksamhet
som omfattas av hilso- och sjukvirdslagen (1982:763), tand-
vardslagen (1985:125), lagen (2001:499) om omskirelse av pojkar
samt verksamhet inom detaljhandel med likemedel. Med vdrdgivare
avses fysisk eller juridisk person som yrkesmissigt bedriver hilso-
vard. Med hidlso- och sjukvdrdspersonal avses den som har legiti-
mation fér yrke inom hilso- och sjukvirden, personal som ir verk-
sam vid sjukhus och andra virdinrittningar och som medverkar i
hilso- och sjukvird av patienter, den som i annat fall vid hilso- och
sjukvird av patienter bitrider en legitimerad yrkesutdvare. Vidare
avses Ovrig personal inom sddan detaljhandel med likemedel som
omfattas av sirskilda féreskrifter och personal som ir verksam
inom den sirskilda giftinformationsverksamheten vid Apoteket
Aktiebolag och som tillverkar eller expedierar likemedel eller lim-
nar rdd och upplysningar. Personal vid larmcentral som férmedlar
hjilp eller limnar rdd och upplysningar till virdsékande utgér
ocksd hilso- och sjukvirdspersonal liksom andra grupper av yrkes-
utdvare inom hilso- och sjukvirden som ska omfattas av lagen
enligt foreskrifter som meddelas av regeringen, samt den som 1
annat fall tillhandahiller tjinster inom yrket under ett tillfilligt
besok 1 Sverige utan att ha svensk legitimation fér yrket.

Skyldigheter for hilso- och sjukvardspersonal

Den som tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen ska utféra sitt
arbete 1 6verensstimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet.
En patient ska ges sakkunnig och omsorgsfull hilso- och sjukvird
som uppfyller dessa krav. Virden ska s& lingt som mojligt utformas
och genomféras 1 samr8d med patienten. Patienten ska visas
omtanke och respekt.
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Den som tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen ska i frigor som
ror barn som far illa eller riskerar att fara illa samverka med sam-
hillsorgan, organisationer och andra som berors.

Den som har ansvaret {6r hilso- och sjukvirden av en patient ska
se till att patienten ges individuellt anpassad information om sitt
hilsotillstdnd och om de metoder fér undersdkning, vird och
behandling som finns. Om informationen inte kan limnas till pati-
enten ska den i stillet [imnas till en nirstiende till patienten.

Nir det finns flera behandlingsalternativ som stdr 1 dverens-
stimmelse med vetenskap och beprovad erfarenhet ska den som har
ansvaret for hilso- och sjukvirden av en patient medverka till att
patienten ges mojlighet att vilja det alternativ som han eller hon
foredrar. Den som har ansvaret for hilso- och sjukvirden av en
patient ska medverka till att en patient med livshotande eller sir-
skilt allvarlig sjukdom eller skada fir en férnyad medicinsk bedém-
ning i det fall vetenskap och beprévad erfarenhet inte ger entydig
vigledning och det medicinska stillningstagandet kan innebira sir-
skilda risker for patienten eller har stor betydelse fér dennes fram-
tida livskvalitet. Detta giller dock inte tandvird.

Om en patient har avlidit ska den som tillhér hilso- och sjuk-
vardspersonalen fullgéra sina uppgifter med respekt fér den
avlidne. De efterlevande ska visas hinsyn och omtanke.

Den som 1 sin yrkesverksamhet inom hilso- och sjukvirden ut-
firdar ett intyg om ndgons hilsotillstind eller vird ska utforma det
med noggrannhet och omsorg.

Den som tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen bir sjilv ansva-
ret f6r hur han eller hon fullgér sina arbetsuppgifter och far 6ver-
lita en arbetsuppgift till nigon annan endast nir det ir forenligt
med kravet pd en god och siker vird. Den som 6verldter en arbets-
uppgift till nigon annan svarar for att denne har férutsittningar att
fullgéra uppgiften.

Den som tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen ska rapportera
till vdrdgivaren om en patient 1 samband med hilso- och sjukvird
drabbats av eller utsatts for risk att drabbas av allvarlig skada eller
sjukdom.

Den som tillhor eller har tillhért hilso- och sjukvirdspersonalen
inom den enskilda hilso- och sjukvirden har tystnadsplikt. For det
allminnas verksamhet giller sekretesslagen. Tystnadsplikt som
giller for en uppgift om en patients hilsotillstdnd giller dven 1 f6r-
hillande till patienten sjilv, om det med hinsyn till indamélet med
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hilso- och sjukvirden dr av synnerlig vikt att uppgiften inte limnas
till patienten.

Om vissa angivna myndigheter 1 ett sirskilt fall begir uppgift om
huruvida nigon vistas pd en sjukvardsinrittning ska uppgiften lim-
nas ut. Detsamma giller uppgifter som behévs 1 verksamhet for
personskydd i angivna fall. Aven sidana uppgifter som behévs for
en rittsmedicinsk undersékning och sidana som Socialstyrelsens
rdd for vissa rittsliga sociala och medicinska frigor behéver f6r sin
verksamhet ska limnas ut. Detsamma giller uppgifter som behovs
for provning av ett drende om att avskilja en studerande frin hog-
skoleutbildning, eller som Vigverket behéver fér provning av
nigons limplighet att ha korkort, traktorkort eller taxiforar-
legitimation.

Behorighet och legitimation

Den som har avlagt hogskoleexamen eller har gitt igenom utbild-
ning och som, i férekommande fall, har fullgjort praktisk tjinst-
goring ska efter ansokan f3 legitimation for yrken inom hilso- och
sjukvdrden. Legitimation fir inte meddelas om férhillandena ir
sddana att legitimationen skulle ha 8terkallats om sokanden hade
varit legitimerad.

De yrken/yrkestitlar for vilka legitimation meddelas ir féljande:
apotekare, arbetsterapeut, audionom, barnmorska, biomedicinsk
analytiker, dietist, kiropraktor, logoped, likare, naprapat, optiker,
ortopedingenjér, psykolog, psykoterapeut, receptarie, réntgen-
sjukskoterska, sjukgymnast, sjukhusfysiker, sjukskéterska, tand-
hygienist och tandlikare.

Beteckningen legitimerad fir anvindas endast av den som har
fatt legitimation. Behérig att utdva yrke som apotekare, barn-
morska, likare, receptarie och tandlikare ir endast den som har
legitimation for yrket eller som sirskilt férordnats att utéva det.

En skyddad yrkestitel fir anvindas endast av den som antingen
har legitimation fér yrket eller genomgir féreskriven praktisk
yjanstgoring. I yrkesverksamhet pd hilso- och sjukvirdens omride
far den som saknar behorighet att anvinda en skyddad yrkestitel
inte anvinda en titel som kan forvixlas med en skyddad yrkestitel.

En legitimerad likare som har gitt igenom av regeringen fore-
skriven praktisk utbildning ska efter ansékan f8 kompetens som
allminpraktiserande likare (Europalikare). En likare fir ange att
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han eller hon har kompetens som allminpraktiserande likare
(Europalikare) endast om han eller hon har sidan kompetens
(skyddad beteckning fér Europalikare).

En legitimerad likare eller tandlikare som har gitt igenom av
regeringen féreskriven vidareutbildning ska efter ansékan {8 speci-
alistkompetens. En likare eller tandlikare fir ange att han eller hon
har specialistkompetens inom specialiteten 1 sitt yrke endast om
han eller hon har sidan specialistkompetens (skyddad specialist-
beteckning).

En sjukskoterska fir anvinda en titel som motsvaras av en speci-
alistsjukskoterskeexamen endast om han eller hon avlagt en sddan
examen (skyddad specialistbeteckning).

Socialstyrelsen provar frigor om meddelande av legitimation och
om sirskilt férordnande att utdva yrke samt frigor om kompetens
som Europalikare och som specialist.

Den som yrkesmissigt undersdker annans hilsotillstind eller
behandlar annan fér sjukdom eller dirmed jimférligt tillstdnd
genom att vidta eller foreskriva dtgirder i férebyggande, botande
eller lindrande syfte och inte tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen
far inte behandla sidana smittsamma sjukdomar som enligt smitt-
skyddslagen (2004:168) ir anmilningspliktiga sjukdomar. Denne
far inte heller behandla cancer och andra elakartade svulster, dia-
betes, epilepsi eller sjukliga tillstind i1 samband med havandeskap
eller forlossning, undersoka eller behandla annan under allmin
beddvning eller under lokal bedévning genom injektion av bedov-
ningsmedel eller under hypnos eller behandla annan med anvin-
dande av radiologiska metoder. Att utan personlig undersékning av
den som sokt honom eller henne limna skriftliga rdd eller anvis-
ningar f6r behandling eller prova ut eller tillhandahilla kontakt-
linser ir inte heller tillitet. Den som utévar sddan verksamhet fir
inte heller undersoka eller behandla barn under &tta ar.

Disciplinpafoljd m.m.

Om den som tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen uppsidtligen
eller av oaktsamhet inte fullgér en sddan skyldighet som ir av
direkt betydelse for sikerheten i virden, fir disciplinpafoljd 8lig-
gas. Om felet dr ringa eller om det framstir som ursiktligt far
disciplinpdféljd underlitas. Disciplinpafoljd ir erinran eller varning.
Disciplinpaféljd fir, om det finns sirskilda skal till det, 8liggas dven
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den som har ullhért hilso- och sjukvirdspersonalen men inte
lingre gor det. Bestimmelserna om disciplinpdféljd giller sidan
yrkesutdvning inom hilso- och sjukvirden som har betydelse for
patientsikerheten och omfattar dirutdver klinisk forskning pd
minniskor.

Om ndgon som tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen har
anmilts till &cal, far ett disciplinirt férfarande inte inledas eller fort-
sittas 1 friga om den forseelse som avses med &tgirden. Om en
girning har provats i straffrittslig ordning, fir ett disciplinirt férfa-
rande inledas eller fortsittas bara om girningen, av nigon annan
orsak idn bristande bevisning, inte har ansetts vara ndgot brott.

For den som fatt legitimation att utdva ett yrke inom hilso- och
sjukvdrden kan en provotid om tre dr foreskrivas, om denne varit
oskicklig vid utdvning av sitt yrke eller pd annat sitt visat sig
olimplig fér yrket och varning inte framstir som en tillrickligt
ingripande 3tgird eller inte kan komma i friga. Prévotid kan dven
foreskrivas en legitimerad yrkesutévare som pd grund av sjukdom
eller ndgon liknande omstindighet befaras inte komma att kunna
utova sitt yrke tillfredsstillande.

Legitimation att utdva ett yrke inom hilso- och sjukvirden ska
dterkallas om den legitimerade varit grovt oskicklig vid utévning av
sitt yrke eller pd annat sitt visat sig uppenbart olimplig att utéva
yrket, pd grund av sjukdom eller ndgon liknande omstindighet inte
kan utdva yrket tillfredsstillande, begir att legitimationen ska 3ter-
kallas och det inte finns hinder mot &terkallelse fr&n allmin syn-
punkt, eller &lagts provotid och under prévotiden pd nytt varit
oskicklig vid utdvning av sitt yrke eller pd annat sitt visat sig
olimplig att utéva yrket. Om det finns sirskilda skal far dterkallelse
underldtas i de fall prévotid 16per och foreskrift om prévotid kan
d3 meddelas ytterligare en ging.

Har nigon som blivit auktoriserad 1 en annan stat inom Europe-
iska ekonomiska samarbetsomridet (EES) eller 1 Schweiz fitt legi-
timation inom hilso- och sjukvirden och 4terkallas den auktori-
sationen, ska dven legitimationen 4terkallas.

I ett drende om &terkallelse p.g.a. oskicklighet eller olimplighet
eller enligt sddan under provotid fir legitimationen dterkallas for
tiden till dess frigan om 3terkallelse har provats slutligt, om det
finns sannolika skil for &terkallelse och det ir pdkallat frin allmin
synpunkt. Ett sidant beslut giller 1 hégst sex minader. Om det
finns sirskilda skil far beslutets giltighetstid férlingas med ytterli-
gare hogst sex minader.
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Om det finns grundad anledning att anta att legitimationen bor
dterkallas p.g.a. sjukdom eller liknande omstindighet fir den legi-
timerade yrkesutdvaren foreliggas att lita sig undersékas av den
likare som anvisas honom eller henne. Om ett foreliggande om
likarundersokning har beslutats, fir legitimationen &terkallas for
tiden till dess frdgan om &terkallelse av legitimationen har prévats
slutligt. Har den legitimerade yrkesutévaren inte f6ljt ett fore-
liggande om likarundersokning inom ett r frin det att han eller
hon fick del av detta, fir legitimationen dterkallas.

Annan behérighet att utéva ett yrke inom hilso- och sjukvirden
in legitimation fir terkallas om den som fitt behorigheten varit
oskicklig vid utévningen av yrket eller visat sig olimplig att utova
yrket, eller pd grund av sjukdom eller ndgon liknande omstindighet
inte kan utéva yrket tillfredsstillande. Om det finns grundad an-
ledning att anta att behorigheten bor terkallas, fir den &terkallas
for tiden till dess frigan om &terkallelse har provats slutligt.

Om en likare eller tandlikare missbrukar sin behorighet att f6r-
skriva narkotiska eller alkoholhaltiga likemedel eller teknisk sprit,
far denna behorighet dras in eller begrinsas. Behorigheten far ocksd
dras in eller begrinsas om likaren eller tandlikaren sjilv begir det.
Om det finns sannolika skil for misstanke om sidant missbruk far
behorigheten dras in eller begrinsas till dess frigan om indrag-
ningen eller begrinsningen av behorigheten har provats slutligt. Ett
sddant beslut giller 1 hogst sex mdnader. Om det finns sirskilda
skil fir beslutets giltighet forlingas med ytterligare hogst sex
mdnader. Har en legitimation terkallats eller har en behorighet att
forskriva narkotiska eller alkoholhaltiga likemedel eller teknisk
sprit dragits in eller begrinsats, ska en ny legitimation respektive
behorighet meddelas efter ansékan nir f6rhillandena medger det.

Om Socialstyrelsen anser att det finns skil fér disciplinpafoljd,
foreskrift om provotid, dterkallelse av legitimation, dterkallelse av
annan behorighet att utéva yrke inom hilso- och sjukvirden eller
begrinsning av forskrivningsritt ska styrelsen anmila detta hos
Hilso- och sjukvdrdens ansvarsnimnd.

Socialstyrelsen ska gora anmilan till 8tal, om den mot vilken
disciplinpdfsljd kan 6vervigas ir skiligen misstinkt for att 1 yrkes-
utdévningen ha begitt ett brott for vilket fingelse dr foreskrivet.

Frigor om disciplinpdfsljd prévas av Hilso- och sjukvirdens
ansvarsnimnd. Ansvarsnimnden prévar dven frigor om prévotid,
dterkallelse av legitimation och annan behérighet, begrinsning av
forskrivningsritt och utfirdande av ny legitimation. Ansvars-
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nimnden bestir av en ordférande och itta andra ledamoter. De
utses av regeringen for tre ir. Ordféranden ska ha varit ordinarie
domare. Ovriga ledaméter ska ha sirskild insikt i hilso- och sjuk-
vard.

Frigor om disciplinpdfoljd ska tas upp pd anmilan av Social-
styrelsen eller av den patient som saken giller eller, om patienten
inte sjilv kan anmila saken, en nirstdende till patienten. Frigor om
provotid, 4terkallelse av legitimation och annan behorighet,
begrinsning av férskrivningsritt och utfirdande av ny legitimation
tas upp pd anmilan av Socialstyrelsen eller pd ansékan av den som
saken giller. En anmilan som giller arbetstagare far helt eller delvis
overlimnas av ansvarsnimnden till arbetsgivaren f6r den 3tgird
som kan ankomma pd arbetsgivaren, om det ir uppenbart att dren-
dets behandling i nimnden inte ir pdkallad frin allmin synpunkt
eller for att tillvarata patientens ritt.

Om en anmilan till ansvarsnimnden innehller klagomal 6ver
brister i kontakten mellan en patient och hilso- och sjukvirds-
personalen hos ett landsting eller en kommun eller 6ver nigot
annat liknande férhéllande och om det finns grundad anledning att
anta att anmilan inte kan foranleda disciplinpdféljd enligt denna
lag, f&r nimnden &verlimna anmilan 1 den delen till landstinget
eller kommunen f6r dtgird.

Finner ansvarsnimnden i ett irende att det foreligger forut-
sittningar for anmilan till 4tal ska nimnden gora en sddan anmalan.

Om en likare, vars legitimation har 3terkallats eller vars beho-
righet pd annat sitt har upphért, eller en likare som har begrinsad
behérighet, obehorigen och mot ersittning utévar likaryrket, doms
han eller hon till boter eller fingelse 1 hogst sex manader. Den som
obehorigen och mot ersittning utdvar tandlikaryrket doms till
boter eller fingelse 1 hogst sex manader.

Den som bryter mot bestimmelserna om anvindning av beteck-
ningen legitimerad eller om skyddade yrkestitlar déms till boter.

Den som bryter mot ndgon av bestimmelserna om sjukvirdande
dtgirder eller som under utévning av sddan verksamhet uppsitligen
eller av oaktsamhet tillfogar den undersokte eller behandlade skada,
som inte ir ringa, eller framkallar fara for sidan skada, déms, om
girningen inte ir belagd med straff enligt viss annan bestimmelse
till boter eller fingelse 1 hogst ett &r. Detta giller oavsett om skadan
eller faran orsakats av olimplig behandling eller genom avbrott i
eller dréjsmal med likarvird. Den omstindigheten att girnings-
mannen pd grund av brist 1 utbildning och erfarenhet inte kunnat
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inse sjukdomens natur eller forutse skadan eller faran befriar
honom eller henne inte frdn ansvar.

Om girningen ir belagd med stringare straff i annan lag ska inte
démas till ansvar enligt denna lag.

Socialstyrelsen fir i vissa fall d& ndgon funnits skyldig till brott
meddela férbud f6r honom eller henne att under viss tid eller for
alltid utéva verksamhet som innebir att yrkesmissigt undersoka
annans hilsostillstdnd eller behandla annan fér sjukdom eller dir-
med jimforligt tillstdnd genom att vidta eller foreskriva dtgirder i
forebyggande, botande eller lindrande syfte. Ett sddant férbud far
férenas med vite. Den som overtritt ett vitestorbud enligt forsta
stycket far inte domas till straff fér girning som omfattas av vites-

forbudet.

Tillsyn

Hilso- och sjukvarden och dess personal stdr under tillsyn av Social-
styrelsen. For tillsyn 6ver hilso- och sjukvird inom Férsvarsmakten
finns sirskilda bestimmelser. Den som, utan att bedriva hilso- och
sjukvdrd, tar emot uppdrag frin hilso- och sjukvirden avseende
provtagning, analys eller annan utredning som utgér ett led 1
bedémningen av en patients hilsotillstdnd eller behandling, stdr i
denna verksamhet ocksd under tillsyn av Socialstyrelsen. Social-
styrelsen utdvar dven tillsyn 6ver sikerheten vid sjukvirdsinrittningar
dir det fr ges vird enligt lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvings-
vard eller lagen (1991:1129) om rittspsykiatrisk vird samt vid
enheter for rittspsykiatrisk undersékning.

Socialstyrelsens tillsyn ska frimst syfta till att férebygga skador
och eliminera risker i hilso- och sjukvirden. Socialstyrelsen ska
genom sin tillsyn stddja och granska verksamheten och hilso- och
sjukvirdspersonalens dtgirder.

Om en patient 1 samband med hilso- och sjukvird drabbats av
eller utsatts for risk att drabbas av allvarlig skada eller sjukdom ska
vardgivaren snarast anmila detta till Socialstyrelsen. Om en patient
drabbats av eller utsatts for risk att drabbas av allvarlig skada eller
sjukdom genom sidan verksamhet innebir provtagning, analys eller
annan utredning ska dven den som bedriver sidan verksamhet
anmila detta till Socialstyrelsen. Om ndgon har drabbats av eller
utsatts for risk att drabbas av allvarlig skada till f6ljd av brister 1
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sikerheten vid en sjukvirdsinrittning eller enhet for rittspsy-
kiatrisk undersékning ska detta snarast anmiilas till Socialstyrelsen.

Den som avser att bedriva verksamhet som omfattas av Social-
styrelsens tillsyn ska anmila detta till Socialstyrelsen senast en
mdnad innan verksamheten piborjas. Anmilan ska innehdlla upp-
gifter om verksamhetens inriktning, var verksamheten ska bedrivas,
vem som idr verksamhetschef och, svitt avser sjukvirdsinrittningar
och enheter f6r rittspsykiatrisk undersokning chefséverlikare och
sikerhetsansvarig, vem som svarar f6r anmilningsskyldighet (enlig
Lex Maria), verksamhet som anlitas eller avses anlitas for prov-
tagning, analys och annan utredning, den patientférsikring som
tecknats f6r verksamheten, och sikerhetsanpassning och siker-
hetsklassificering sdvitt avser sjukvérdsinrittningar och enheter fér
rittspsykiatrisk undersdkning.

Om verksamheten helt eller till visentlig del férindras eller flyt-
tas, ska detta anmilas till Socialstyrelsen inom en mdinad efter
genomforandet. Om verksamheten liggs ned, ska det utan drojsmaél
anmilas till Socialstyrelsen.

Den som bedriver verksamhet som stdr under tillsyn och den
som tillhér hilso- och sjukvirdspersonalen ir skyldig att pd Social-
styrelsens begiran limna handlingar, prover och annat material som
ror verksamheten samt att limna de upplysningar om verksam-
heten som styrelsen behover for sin tillsyn. Socialstyrelsen fir
foreligga den som bedriver verksamheten eller den som tillhor
hilso- och sjukvdrdspersonalen att limna vad som begirs. I fore-
liggandet fir vite sittas ut.

Socialstyrelsen eller den som styrelsen férordnar har ritt att
inspektera verksamhet som stdr under tillsyn och hilso- och sjuk-
vérdspersonalens yrkesutévning. Den som utfér inspektion har ritt
att f4 tillerdde till lokaler eller andra utrymmen, dock inte bostider,
som anvinds for verksamheten. Den som utfér inspektionen har
ritt att tillfilligt omhinderta handlingar, prover och annat material
som ror verksamheten. Den vars verksamhet eller yrkesutévning
inspekteras ir skyldig att limna den hjilp som behévs vid inspek-
tionen. Vid inspektion har den som utfér inspektionen ritt att av
polismyndigheten fd den hjilp som behovs f6r att inspektionen ska
kunna genomféras.

Om Socialstyrelsen fir kinnedom om att nigon har brutit mot
en bestimmelse som giller verksamhet som stir under Social-
styrelsens tillsyn, ska styrelsen vidta dtgirder for att vinna rittelse
och, om det behovs, géra anmilan till dtal. Om Socialstyrelsen fin-
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ner att en vardgivare, eller enhet for rittspsykiatrisk undersékning
inte uppfyller kraven pd god vird eller god sikerhet i verksamheten
och om missférhdllandena ir av betydelse for patientsikerheten
eller sikerheten for andra, fir styrelsen foreligga virdgivaren att
avhjilpa missforhdllandena. T foreliggandet fir vite sittas ut. Detta
giller aven verksamhet avseende provtagning och analys m.m. om
verksamheten medfor fara fér patientsikerheten. Ett foreliggande
ska innehdlla uppgifter om de dtgirder Socialstyrelsen anser néd-
vindiga for att de pitalade missforhillandena ska kunna avhyjilpas.
Om ett foreliggande inte f6ljs och om misstorhdllandena ir allvar-
liga, fir Socialstyrelsen helt eller delvis f6rbjuda verksamheten.

Om det ir fara for patienters liv, hilsa eller personliga sikerhet i
ovrigt, far Socialstyrelsen utan foregdende foreliggande helt eller
delvis férbjuda verksamheten.

Om det finns sannolika skil f6r att verksamheten helt eller delvis
kommer att férbjudas och ett sddant beslut inte kan avvaktas, far
Socialstyrelsen tills vidare helt eller delvis férbjuda verksamheten.
Ett sidant beslut giller i hogst sex minader. Om det finns synner-
liga skil fir beslutets giltighetstid forlingas med ytterligare sex
ménader.

Socialstyrelsen ska fora ett automatiserat register dver verksam-
heter som anmiilts. Registret fir anvindas for tillsyn och forskning
samt f6r framstillning av statistik. Socialstyrelsen ska ocksd féra ett
automatiserat register éver sjukvirdsinrittningar som fir ge vird
enligt lagen om psykiatrisk tvingsvird eller lagen om ritts-
psykiatrisk vird och enheter for rittspsykiatrisk undersékning.
Registret fir anvindas for tillsyn, forskning, framstillning av stati-
stik och f6r placering av patienter. Registren fir innehilla uppgifter
om namn eller firma och personnummer eller organisations-
nummer f6r den som bedriver verksamheten, var verksamheten
bedrivs, verksamhetens inriktning, verksamhetens omfattning,
antalet yrkesutdvare och deras yrkestitlar, verksamhetschefens och
chefsoverlikarens och den sikerhetsansvariges namn m.m. Regist-
ren fir inte innehdlla uppgifter om enskilda patienter.

Den som uppsitligen eller av oaktsamhet piborjar verksamhet
eller 1 visentlig del dndrar tidigare verksamhet utan att ha gjort
foreskriven anmilan till Socialstyrelsen déms till boter. Den som
uppsdtligen eller av oaktsamhet fortsitter att bedriva verksamhet i
strid med férbud déms till boter eller fingelse 1 hogst sex manader.
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Bemyndigande

Regeringen eller, efter regeringens bemyndigande, Socialstyrelsen
far meddela foreskrifter om behdrighet och legitimation fér hilso-
och sjukvdrdspersonalen, skyldigheter for hilso- och sjukvards-
personalen om detta behovs till skydd for enskilda eller hilso- och
sjukvdrdens bedrivande i 6vrigt, att anmilan ska innehdlla uppgifter
utdver dem som anges 1 lagen om det ir av sirskilt virde for ull-
synen, hur anmilningsskyldigheten ska fullgoras, och sikerhets-
anpassning och sikerhetsklassificering.

5.1.3  Ovriga lagar inom hélso- och sjukvarden

Lag (1991:1128) om psykiatrisk tvingsvdrd och lag (1991:1129) om
réttspsykiatrisk vdrd

I lagen om psykiatrisk tvdngsvird ges kompletterande foreskrifter
om psykiatrisk vdrd som ir férenad med frihetsberévande och
annat tving. Lagen om rittspsykiatrisk vird giller den som efter
beslut av domstol ska ges rittspsykiatrisk vird, ir anhillen, hiktad
eller intagen pd en enhet for rittspsykiatrisk undersékning, ir inta-
gen 1 eller ska foérpassas till kriminalvirdsanstalt eller dr intagen i
eller ska forpassas till ett sirskilt ungdomshem till {6ljd av en dom
pd sluten ungdomsvard. Lagarna reglerar det tving som fr anvin-
das i virden.

Tandvdrdslagen (1985:125)

Tandvird ir dtgirder for att forebygga, utreda och behandla sjuk-
domar och skador i munhilan. Milet fér tandvirden ir en god
tandhilsa och en tandvdrd pd lika villkor for hela befolkningen.
Landstinget ska erbjuda en god tandvérd it dem som ir bosatta
inom landstinget och den tandvird som landstinget sjilv bedriver
kallas folktandvdrd. Folktandvirden ska svara f6r regelbunden och
fullstindig tandvard for barn och ungdomar upp till och med det ar
d& de fyller nitton &r, specialisttandvird fér vuxna och évrig tand-
vard f6r vuxna i den omfattning som landstinget bedémer limplig.
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Patientjournallagen (1985:562)

Vid vird av patienter inom hilso- och sjukvirden ska foras pati-
entjournal. I lagen finns regler om sddana journalers innehill,
utformning och hantering samt bevaring. Frigor om utlimnande av
journalhandling ska i vissa fall prévas av Socialstyrelsen som ocksi
beslutar i frigor om foérstdring av patientjournal.

Lag (1996:1152) om handel med likemedel m.m.

Lagen innehdller bestimmelser om handel med likemedel och om
likemedelstérsorjning. For partihandel med likemedel krivs till-
stdind frin Likemedelsverket. Detaljhandel med likemedel fir
bedrivas endast av staten eller juridisk person 1 vilken staten har ett
bestimmande inflytande. Likemedelsverket har tillsyn &ver efter-
levnaden av lagen. I lagen finns ocksd ansvarsbestimmelser.

Lag (2006:496) om blodsikerbet

Lagen innehdller bestimmelser som syftar till att skydda minni-
skors hilsa nir blod och blodkomponenter frin minniskor hante-
ras for att anvindas vid transfusion eller likemedelstillverkning och
ir tillimplig pd blodverksamhet vid blodcentraler. Fér att bedriva
blodverksamhet krivs tillstdnd frdn Socialstyrelsen i vissa fall och
frdn Likemedelsverket i vissa fall. Tillsynen &ver efterlevnaden av
lagen och av de foreskrifter och villkor som har meddelats med
stod lagen utdvas av Socialstyrelsen och Likemedelsverket. Till-
synsmyndigheterna ska regelbundet inspektera och kontrollera
blodverksamheten. Perioden mellan tvi inspektioner eller kontrol-
ler fir inte vara lingre in tvd ir. Myndigheterna ska dessutom
inspektera och kontrollera verksamheten efter anmilningar om all-
varliga avvikande hindelser.

Lag (2002:297) om biobanker i hélso- och sjukvdrden m.m.

I lagen om biobanker regleras hur humanbiologiskt material, ska fa
samlas in, forvaras och anvindas for vissa indamil. Beslut om
inrittande av en biobank ska av huvudmannen anmilas till Social-
styrelsen som utdvar tillsyn 6ver att lagen efterlevs.
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Lag (1993:584) om medicintekniska produkter

Lagen innehdller allminna bestimmelser om medicintekniska pro-
dukter sisom vilka krav som stills pd sddana och att klinisk prov-
ning ska dga rum 1 vissa fall. Likemedelsverket utévar tillsyn éver
efterlevnaden av lagen. Socialstyrelsen utévar dock tillsyn 6éver de
medicintekniska produkter som tillverkas inom hilso- och sjuk-
virden och tandvirden och som endast ska anvindas i den egna
verksamheten.

Abortlagen (1974:595)

I abortlagen anges nir abort fir utféras, att sddan fr utforas endast
av likare och att stédsamtal ska erbjudas. Socialstyrelsen ska i vissa
fall limna tillstdnd till abort. Lagen innehdller ocksd ansvars-
bestimmelser for illegal abort.

Lag (2001:499) om omskdrelse av pojkar

I lagen anges nir omskirelse fir utforas och att sidan fir utféras
endast av likare eller av den som har sirskilt tillstind meddelat av
Socialstyrelsen. Lagen innehdller ocksi ansvarsbestimmelser for
omskirelse utférd av annan in likare eller den som har tillstind.

Steriliseringslagen (1975:580)

I lagen anges nir sterilisering fir utforas, att siddan fir utforas
endast av likare och att det 1 vissa fall krivs tllstdnd frin Social-
styrelsen. Lagen innehdller ocksd ansvarsbestimmelser for steri-
lisering som utférts 1 strid med lagen.

Smittskyddslagen (2004:168)

I lagen finns foreskrifter om smittskyddsdtgirder som riktar sig till
minniskor. Lagen giller smittsamma, allminfarliga och samhills-
farliga sjukdomar. Socialstyrelsen ansvarar fér samordning av
smittskyddet pd nationell nivd och Smittskyddsinstitutet ska som
expertmyndighet f6lja och analysera det epidemiologiska liget
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nationellt och internationellt och foresld dtgirder for att landets
smittskydd ska fungera effektivt. Varje landsting ansvarar for att
behoévliga smittskyddsdtgirder vidtas inom landstingsomridet och i
varje landsting ska det finnas en smittskyddslikare. Lagen inne-
hiller bestimmelser om anmilan och utredning av sjukdomstall
och foreskrifter om tgirder nir smitta upptickts. Socialstyrelsen
har tillsyn 6ver smittskyddet 1 landet.

5.2 Omfattningen av halso- och sjukvardens insatser'

Ansvaret for att medborgarna far hilso- och sjukvird vilar i enlig-
het med hilso- och sjukvirdslagen (1982:763) pid kommuner och
landsting. Landstingen svarar {6r all hilso- och sjukvird utom den
som enligt sirskilda bestimmelser dvilar kommunerna och bedriver
ocksd omfattande forskning och utveckling inom alla delar av vér-
den. Efter den s.k. Adelreformen 1992 nir kommunerna évertog
kostnadsansvaret for ildre som var medicinskt firdigbehandlade i
sluten vird svarar kommunerna for sjukvird i sirskilt boende.
Ansvaret omfattar diremot inte likarinsatser i sirskilt boende.
Kommunerna finansierar och tillhandahiller ocksd utbildning inom
omvérdnads- och omsorgsomrddet och bedriver forskning och
utveckling. De totala driftskostnaderna for hilso- och sjukvard
inom landsting och kommuner uppgick 2005 till 240 miljarder kro-
nor, varav cirka 18 miljarder kronor motsvarade kostnader for
kommunernas &taganden inom sjukvirden. I regeringens propo-
sition om hilso- och sjukvdrdslag m.m. (1981/82:97) begrinsades
den statliga regleringen av den organisatoriska uppbyggnaden kring
hilso- och sjukvirden. Samtidigt gavs kommuner och landsting ett
ansvar for befolkningens hilsa med &tféljande ritt och skyldighet
att utforma vdrden efter lokala och regionala behov och férutsitt-
ningar. Landstingen och kommunerna planerar, finansierar och till-
handahéller hilso- och sjukvird genom egen produktion (cirka 90
procent) och genom avtal med privata virdgivare (cirka 10 pro-
cent). Statens insatser inom hilso- och sjukvirden bestdr frimst av
lagstiftning och tillsyn samt den verksamhet som bedrivs genom
statliga myndigheter sdsom Socialstyrelsen, Likemedelsverket m.fl.
Staten svarar ocksd for den grundliggande utbildningen till legiti-

! Uppgifterna i avsnittet dr himtade frén Statistik om hilso- och sjukvird samt regional
utveckling 2005. Sveriges kommuner och landsting;, 2006, Patienter 1 sluten vird 2005.
Sveriges kommuner och landsting;, 2006 och Den rittspsykiatriska virden 2005. Social-
styrelsen; 2006.
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mationsyrken inom ramen f6ér hégskolan som ocksd bedriver en
omfattande forskning inom omridet.

Hilso- och sjukvirden inom landstingens ansvarsomride kan
delas in 1 tre nivder: 1) primirvird, 2) linssjukvird och 3) region-
och rikssjukvird. En uppdelning sker direfter mellan 6ppen vird
och sluten vird.

Antalet besok hos likare 1 ppen vird och hemsjukvird var 2005
totalt drygt 24,6 miljoner, varav drygt 7,2 miljoner avsig annan
vardgivare in landstinget, antalet besdk hos annan personalkategori
in likare var under samma tid drygt 29,8 miljoner varav drygt 7,1
miljoner avsig annan virdgivare in landstinget. Ar 2005 vérdades
cirka 880 000 patienter inom sluten vird och antalet virdtillfillen
var totalt 1,48 miljoner, varav 1,39 miljoner avsig somatisk vird.

5.2.1 Primarvard

Primidrvirden utgdr basen foér det svenska sjukvirdssystemet. Pri-
mirvdrd bedrivs vid drygt tusen vdrdcentraler, distriktsskoterske-
mottagningar, familjelikarenheter och privata likarmottagningar med
vilka landstingen har entreprenadavtal samt 1 form av kommunal
hilso- och sjukvird. Andelen privata likarmottagningar inom
primirvirden som tecknat avtal med landstingen har ¢kat under
den senaste 10-irsperioden och 2005 drevs 279 vérdcentraler i
privat regi. Cirka 30 procent av likarbesdken i primirvirden sker
vid privatlikarmottagningar som har avtal med landstingen.

Primirvarden ska kunna tillgodose de flesta patienters behov och
svara for insatser dir sjukhusens resurser inte krivs. Den tar hand
om all medicinsk behandling, omvardnad, férebyggande arbete och
rehabilitering som inte kriver sjukhusens resurser. Aven personer
med kroniska sjukdomar gir pd regelbundna kontroller i primir-
virden. Till primirvdrden riknas ocksd modravirds- och barna-
vérdscentraler. En rad olika yrkeskategorier ir representerade inom
primirvdrden - likare, sjukskoterskor, barnmorskor, barnsjuk-
skoterskor, sjukgymnaster, arbetsterapeuter och kuratorer. Den
kommunala hemvirden omfattar insatser av sjukskoterskor och
omvirdnadspersonal medan landstingen svarar f6r likarinsatser. I
de fall diagnostik och behandling behover ske med ytterligare
resursinsatser remitteras patienten till andra specialister inom lins-
sjukvirden.
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Antalet besok 1 primirvirden var 2005 cirka 36 miljoner, varav
12,7 miljoner hos likare och 23,3 miljoner hos andra (barnmorska,
sjukgymnast, arbetsterapeut, distriktsskoterska etc.). Likarbesoken
fordelas inom primirvirden med drygt 10,8 miljoner inom allmin
likarvird, 140 000 inom médrahilsovird, 407 000 inom barn-
hilsovdrd, 1,1 miljoner inom jourverksamhet, 179 000 inom pri-
mirvirdsansluten hemsjukvird och 22 000 6vrig primirvird. Beso-
ken hos andra personalkategorier férdelar sig med drygt 8,2 miljo-
ner inom sjukskéterskevdrd, drygt 1,8 miljoner inom mdodra-
hilsovird, 2,1 miljoner inom barnhilsovird, 7,1 miljoner inom
sjukgymnastik, 448 000 inom arbetsterapi, 123 000 inom jour-
verksamhet, drygt 2,5 miljoner inom primirvirdsansluten hem-
sjukvdrd och 858 000 inom 6vrig primirvird. Hembesok (avser ej
hemsjukvird) skedde vid totalt cirka 1,8 miljoner tillfillen varav
167 000 avsdg likarbesdk. Primirvirden svarar for cirka en fjirdedel
av sjukvirdens totala kostnader, den kommunala hilso- och sjuk-
varden inriknad.

5.2.2  Léanssjukvard

Nir diagnostik eller behandling kriver resurser utdver primir-
vardsnivin remitteras patienter frin primirvard till en specialist-
likarmottagning utanfér eller vid sjukhus. Minga patienter soker
sig ocksd direkt till sjukhusens akutmottagningar och andra mot-
tagningar eller har fortlépande kontakter med nigon specialist-
lakarmottagning. Antalet remisser 1 allmin likarvird och jour-
verksamhet var totalt 384 000 under 2005. Sjukhusen inom lins-
sjukvdrden indelas traditionellt i1 linsdels- och linssjukhus. Det
finns for nirvarande 22 linssjukhus och 43 linsdelssjukhus i landet.
Sjukhusen ir 1 normalfallet organiserade 1 kliniker med olika speci-
aliteter som kirurgi, medicin, ortopedi, radiologi och anestesi. Ofta
har klinikerna sdvil mottagningar f6r dppen vird som avdelningar
dir patienterna kan liggas in for sluten vdrd. Linssjukvarden svarar
for cirka 70 procent av all sluten sjukhusvard 1 landet. Sjukhusens
dppenvirdsmottagningar, inklusive regionsjukhusen (8 st.), svarar
for cirka 44 procent av 6ppenvirdsbeséken hos likare. Kostnaderna
for linssjukvdrden motsvarar cirka tvd tredjedelar av hilso- och
sjukvirdens kostnader.

Specialiserad vird (somatisk och psykiatrisk) omfattar medicinsk
utredning, behandling och omvirdnad som kriver mer specialise-

171



Hilso- och sjukvarden i dag SOU 2007:82

rade insatser samt storre tekniska personella resurser dn primir-
vard. Den specialiserade somatiska mottagningsverksamheten
medférde 16,8 miljoner mottagningsbesok under 2005 och 11,2
miljoner av dessa gjordes hos likare. Specialiserad somatisk dag-
sjukvird innebir mer omfattande och/eller resurskrivande insatser
in vad ett besok normalt kriver och det ska finnas en upprittad
virdplan fér patienten. Virden omfattar dagkirurgi, dagmedicin
(bla. dialysbehandling) och évrig dagsjukvard (bl.a. medicinsk dag-
rehabilitering). Ar 2005 var antalet dagsjukvirdsbessk 791000
varav 507 000 besék skedde hos likare och 285 000 hos annan per-
sonalkategori. Specialiserad somatisk sluten vard innebar nistan 1,4
miljoner virdtillfillen under 2005 varav 670 900 avsdg medicinsk
korttidsvard, 634 375 avsig kirurgisk korttidsvird och 56 581 avsdg
geriatrisk vird. Specialiserad psykiatrisk vird innebar 87 358 vird-
tillfillen under 2005. Den sammanlagda virdtiden for sluten vird
uppgick till 9,1 miljoner dagar 2005. Av dessa avsdg 7,5 miljoner
somatisk vird och 1,7 miljoner psykiatrisk vird. Vardtiden for det
genomsnittliga virdtillfillet var 5,9 dagar.

Antalet virdplatser var 26 540 stycken 2005 varav 114 avsdg pri-
mirvird, 21 127 specialiserad somatisk vird och 934 6vriga enheter
hos privata foretag, stiftelser och liknande. Av virdplatserna fanns
38,7 procent inom medicinsk korttidsvdrd, 30,6 procent inom
kirurgisk korttidsvdrd, 16,6 procent inom psykiatrisk vard, 8,7 pro-
cent inom geriatrisk vird och 5,4 procent inom 6vrig vard.

5.2.3  Regionsjukvard

Enligt 9 § hilso- och sjukvdrdslagen fir regeringen foreskriva att
landet ska delas in 1 regioner fér den hilso- och sjukvird som berér
flera landsting. Landstingen ska samverka i frigor som ror sddan
hilso- och sjukvird Enligt férordningen (1982:777) om rikets
indelning i regioner {or hilso- och sjukvird som berdr flera lands-
tingskommuner ska riket vara indelat i sex regioner. I varje sjuk-
vérdsregion har inrittats en samverkansnimnd, vars uppgift bl.a. dr
att inom regionen samordna den hdgspecialiserade virden. Region-
sjukvdrden svarar f6r nigra enstaka procent av de samlade kostna-
derna foér hilso- och sjukvérden.

Det finns 4tta regionsjukhus i Sverige. Dir behandlas sillsynta
och komplicerade sjukdomar samt skador efter remiss frin lins-
sjukvirden. Regionsjukhusen har en bredare uppsittning av medi-
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cinska specialiteter dn linssjukhusen. De mest avancerade behand-
lingarna och den dyrast utrustningen finns dock bara p4 ett eller ett
par sjukhus i landet och far di karaktir av riksspecialitet (se avsnitt
5.2.4). Relationerna mellan landsting och regionvird baseras pa
regionvisa avtal eller bilaterala avtal mellan berért regionsjukhus
och respektive landsting. Regionsjukhusens verksamhet omfattar
férutom regionsjukvirden dven linsdelssjukvard till nirboende och
linssjukvird foér det egna landstinget. De ir ocks3 universitets-
sjukhus med nira samarbete med den medicinska fakulteten vid
ortens universitet. En stor del av den vird som bedrivs vid region-
sjukhusen dr dock linssjukvdrd f6r patienter frin det egna linet.

5.2.4  Rikssjukvard

Den 1 januari 2007 tridde bestimmelser om rikssjukvard i kraft.
Med rikssjukvird avses hilso- och sjukvird som bedrivs av ett
landsting och som samordnas med landet som upptagningsomride.
Rikssjukvirden ska samordnas till enheter dir en hég virdkvalitet
och en ekonomisk effektiv verksamhet kan sikerstillas. Social-
styrelsen beslutar vilken hilso- och sjukvird som ska utgora riks-
sjukvdrd och meddelar tillstdnd f6r att bedriva rikssjukvard och har
for indamailet bildat Rikssjukvirdsnimnden som ska fatta dessa
beslut. Socialstyrelsen har startat ett projekt for att utreda mojlig-
heterna att identifiera diagnoser och dtgirder fér den vird som kan
bli aktuell att definiera som rikssjukvird. De verksamheter som
projektet avser att utreda ir bla. barnhjirtkirurgi, transplantation
av hjirta, lungor och lever och 6gononkologi.

5.2.5  Rattspsykiatrisk vard

Omriddet rittspsykiatri bestdr dels av den rittspsykiatriska under-
sokningsverksamheten for vilken Rittsmedicinalverket ir huvud-
man och dels den rittspsykiatriska virden for vilken landstingen ir
huvudmin.

Varje ir genomgir mellan 600 och 700 personer rittspsykiatrisk
undersokning. Undersokningsverksamheten bedrivs vid tvd enheter
inom Rittsmedicinalverket, 1 Stockholm och Géteborg, och pd ent-
reprenad vid de psykiatriska klinikerna i Umed och Malmé. Av de
undersokta doms cirka hilften att 6verlimnas till rittspsykiatrisk
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vird och de flesta doms till v8rd med sirskild utskrivnings-
provning.

Den 18 maj 2005 var 1 426 personer inskrivna enligt lagen om
rittspsykiatrisk vird och av dessa virdades 88 procent med sirskild
utskrivningsprévning.

5.2.6 Tandvard

Tandvirdens totala kostnader uppgick 2005 till drygt 20 miljarder
kronor. Inom tandvirden finns bide privat och offentlig vird.
Landstingen svarar for tandvardsstddet till dldre och till personer
med funktionshinder som har ett stort omsorgsbehov, till personer
som behover tandvdrd som led i sjukdomsbehandling och till per-
soner som behéver viss oralkirurgi. Landstinget ansvarar ocksi for
den avgiftsfria barn- och ungdomstandvirden. Det statliga tand-
vardsstddet ger alla vuxna ett ekonomiskt stéd f6r bastandvird och
visst stod for protetiska dtgirder. For personer dver 65 ar finns ett
sirskilt hogkostnadsskydd. Den storsta andelen av tandvardsstodet
betalas ut till privata virdgivare.

Ar 2004 besokte cirka 68 procent av den vuxna befolkningen
tandvirden inom ett &r och ytterligare 19 procent gjorde det for
mellan ett och tvd r sedan. Vid ett antagande om att besdken for-
delar sig jimnt 6ver tiden innebir detta att cirka 78 procent av den
vuxna befolkningen besdker tandvirden under en 18-méinaders-
period.? Nistan 1,9 miljoner vuxna fick allmintandvird inom folk-
tandvirden 2005. Antalet barn och ungdom som fick sddan tand-
vard var drygt 1,4 miljoner. 233 000 fick specialisttandvdrd inom
folktandvirden.

2Stsd till hilsobefrimjande tandvird (SOU 2006:27)
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6 Statlig styrning

6.1 Inledning

Riksdag, regering och statliga myndigheter férfogar Gver ett antal
styrmedel f6r att leda, pdverka och kontrollera verksamheter inom
stat, kommun, niringsliv, organisationer samt dven férhdllanden
som ror enskilda personer. Forhillandet mellan olika styrmedel ir
ofta komplicerat och grinserna mellan dem kan vara flytande. Det
ir dirfor inte givet hur de ska klassificeras och avgrinsas. Redo-
visningen 1 detta kapitel bygger i hog utstrickning pd ddvarande
Riksrevisionsverkets (RRV) klassificering med avseende pd frimst
styrningen av statsférvaltningen.! Nigra av styrmedlen kan dock
dven tillimpas vid styrning riktad mot verksamheter inom andra
samhillssektorer samt insatser riktade mot allminheten. De styr-
medel som behandlas i detta kapitel ir regelstyrning, styrning av
madl, resultat och resurser, organisationsstyrning, kunskapsstyrning,
kontrollstyrning samt &vrig styrning i form av personaldtgirder,
informella kontakter m.m.

Forvaltningskommittén (dir. 2006:123) ska gora en dversyn av
den statliga forvaltningens uppgifter och organisation. I uppdraget
ingdr att utveckla och limna forslag till vilka 6vergripande forvalt-
ningspolitiska principer som bor gilla vid organiseringen av den
statliga férvaltningen. Kommittén ska ocks8 bl.a. skapa goda forut-
sittningar for regeringens styrning av den statliga verksamheten.
Slutredovisning av uppdraget ska ske i december 2008.

! Forvaltningspolitik i férindring,, Riksrevisionsverket 1996:50
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6.2 Regelstyrning
6.2.1 Allméant

Normgivning enligt 1974 &rs regeringsform omfattar grundlagar,
lagar, férordningar samt foreskrifter. Riksdag, regering och myn-
digheter har olika befogenhet att besluta om normer. Ansvars-
fordelningen dem emellan regleras huvudsakligen i regerings-
formens 4ttonde kapitel. Normgivning riktar sig sdvil till enskilda
som till verksamheter inom alla samhillssektorer.

Begreppet normera betyder enligt Svenska Akademiens ordlista
att faststilla regel eller rittesnére for, reglera. Tillsynsutredningen
avsdg med normering generella féreskrifter 1 form av lagar, férord-
ningar och kompletterande myndighetstéreskrifter. Tillstdnds-
givning och auktorisation med dirtill knutna villkor utgor enligt
tillsynsutredningen ocksi normering. Aven ridgivning bide i gene-
rell form och i enskilda fall ansdgs vara en form av normering, om
in av mjukare slag.’

Med normgivningsmakten menas 1 regeringsformen ritten att
besluta rittsregler av olika slag. Rittsregler dr generella féreskrifter
som ir bindande f6r myndigheter och enskilda. Normgivnings-
makten férdelas mellan riksdagen och regeringen. Rittsregler som
beslutas av riksdagen ges formen av lagar och av regeringen beslu-
tade rittsregler ges formen av férordningar.

Fordelningen av normgivningskompetens mellan riksdagen och
regeringen bygger pd principen att de centrala delarna av norm-
givningen ska ligga hos riksdagen. Genom kravet pd lagform for
foreskrifter 1 ett antal angivna imnen bestims det s.k. primira
lagomradet. Foreskrifter 1 de imnen som inte faller inom detta om-
ride meddelas av regeringen genom férordning och omridet kallas
dirfor regeringens primiromrade. Riksdagen kan genom delegering
delvis 6verldta sin normgivningskompetens inom det primira
lagomradet till 1 foérsta hand regeringen — det delegeringsbara
lagomridet - men det finns ett omride dir delegation inte ir mojlig
— det obligatoriska lagomridet till vilket t.ex. grundlagarna och pri-
vatrittsliga foreskrifter hor. Riksdagen har alltid méjlighet att
meddela foreskrifter inom regeringens primiromride. Regeringen
kan alltid meddela verkstillighetstéreskrifter vilka dock aldrig far
innehdlla ndgot visentligt nytt jimfort med lagen. Regeringen kan i

2 Statlig tillsyn — Granskning p& medborgarnas uppdrag (SOU 2002:14) s. 63
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viss utstrickning delegera sin normgivningskompetens till férvale-
ningsmyndigheter och kommuner.

Forfattningar, vilka vanligtvis ska inféras i forfattningssamling,
utgors av lagar, férordningar och andra rittsregler som i 8 kap.
regeringsformen betecknas som foreskrifter.

Nir det giller kommunernas stillning krivs lagform f6r norm-
givning som ror grunderna for dndringar i1 rikets indelning 1 kom-
muner, grunderna fér kommunernas organisation och verksam-
hetsformer och den kommunala beskattningen samt kommunernas
befogenheter i 6vrigt och om deras skyldigheter. For vissa delar av
denna normering kan delegation ske till regeringen. De amnen som
kan delegeras framgdr av 8 kap. 7-8 §§ regeringsformen och om-
fattar bl.a. skydd for liv, personlig sikerhet eller hilsa, kommuni-
kationer och undervisning och utbildning.

Myndigheter kan nir de har ett bemyndigande frén regeringen
utfirda foreskrifter. Sidant bemyndigande kan nir det giller det
delegeringsbara lagomridet endast ske efter delegation frin riks-
dagen, s.k. subdelegation. Myndigheten kan aldrig 3 storre befo-
genhet dn regeringen sjilv.

Allminna r3d ir sddana generella rekommendationer om till-
limpningen av en forfattning som anger hur nigon kan eller bor
handla i ett visst hinseende. Aven andra beteckningar 4n allminna
rdd férekommer sdsom rekommendationer, riktlinjer och hand-
bécker. En myndighet behdver inte ndgot bemyndigande for att ge
ut ett allmint rdd. Nir det 1 lag anges att en central forvaltnings-
myndighet fr utfirda allminna rdd fir det ses som en uppmaning
att meddela sidana. Aven allminna rid fir tas in i foérfattnings-
samling.

Frin konstitutionell synpunkt finns en klar skillnad mellan fore-
skrifter och allminna rdd di de f6rra ir bindande medan de senare
inte ir det.
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6.2.2 Regelstyrning inom socialtjansten
Lagar

Den huvudsakliga regelstyrningen av verksamheter inom social-
tjinsten sker inom ramen for socialtjinstlagen (2001:453), lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS),
lagen (1988:870) om vird av missbrukare i vissa fall (LVM) samt
lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga
(LVU). Fér en utférlig beskrivning av innehillet i dessa lagar hin-
visas till avsnitt 4.2.

Socialtjinstlagen (SoL) ir 1 huvudsak en mélinriktad ramlag. Den
innehdller bestimmelser av maélsittningskaraktir, bestimmelser
som reglerar skyldigheter f6r kommunerna samt bestimmelser som
ger enskilda rittigheter. Varje kommun har det yttersta ansvaret for
att de som vistas i kommunen fir det st6d och den hjilp de beho-
ver. Inom denna ram fir kommunen ordna verksamheten huvud-
sakligen efter egna forutsittningar och behov. Vissa mer betydel-
sefulla uppgifter anges dock, bl.a. uppgifter som avser insatser for
vissa grupper 1 befolkningen, frimst ildre, personer med funk-
tionshinder, personer med missbruksproblem, barn samt brotts-
offer. I lagen finns dven bestimmelser om kommunernas nimnd-
organisation, handliggning av drenden, anmilningsskyldighet, till-
syn m.m.

Socialtjinstlagen tillhér i stora delar det obligatoriska lagomradet
enligt 8 kap. 5§ regeringsformen som bla. anger lagform for
bestimmelser om kommunernas skyldigheter och dir delegation
till regeringen inte ir mojlig med stdéd av 8 kap. 7 § regerings-
formen. Utfyllande foreskrifter kan di endast ges av regeringen
som “verkstillighetsforeskrifter” vilka aldrig fir innehilla nigot
visentligt nytt jimfért med lagen.

I socialtjinstlagen har regeringen, och 1 vissa fall den myndighet
som regeringen bestimmer, bemyndigats att meddela foreskrifter
inom fyra omriden. For insatser inom omsorger om ildre min-
niskor eller minniskor med funktionshinder fir sidana foreskrifter
meddelas som behévs till skydd for enskildas liv, personliga siker-
het eller hilsa (5 kap. 12 §). Ytterligare foreskrifter fir meddelas
om vard i familjehem och hem for vird eller boende (6 kap. 4 §).
Foreskrifter f&r meddelas om den hogsta ersittning som far tas ut
for uppehillet av den som pd grund av missbruk av alkohol, narko-
tika eller dirmed jimforbara medel far vird eller behandling i ett

178



SOU 2007:82 Statlig styrning

hem f6r vird eller boende eller i ett familjehem. Om ett barn ge-
nom socialnimndens férsorg fir vird i ett annat hem 4n det egna ir
forildrarna skyldiga att 1 skilig utstrickning bidra till kommunens
kostnader enligt grunder som regeringen foreskriver (8 kap. 1 §).
Om riket kommer 1 krig eller krigsfara fir sirskilda féreskrifter om
socialtjinsten meddelas av regeringen (16 kap. 9 §).

Lagen om stod och service till vissa funktionshindrade (LSS) ir en
rittighetslag for personer med omfattande funktionshinder. Lagen
ger ritt till insatser i form av sirskilt stéd och sirskild service.
Insatserna avser rddgivning och annat personligt stéd som i regel
ges av landstingen och insatser 1 form av bitride av personlig assi-
stent eller ekonomiskt stéd for sidan assistans, ledsagarservice,
bitride av kontaktperson, avldsarservice 1 hemmet, korttidsvistelse
utanfér det egna hemmet och korttidstillsyn for skolungdom 6ver
12 &r utanfér det egna hemmet. Andra insatser som regleras i lagen
ir boende for barn eller ungdomar 1 familjehem eller 1 bostad med
sirskild service, bostad med sirskild service f6r vuxna samt daglig
verksamhet for vissa personer 1 yrkesverksam &lder. I LSS har
regeringen eller den myndighet regeringen bestimmer bemyndigats
att i friga om korttidsvistelse utanfér hemmet, korttidsstillsyn for
skolungdom 6ver 12 4r utanfér det egna hemmet i anslutning till
skoldagen och under lov, boende i familjehem eller bostad med sir-
skild service f6r barn eller ungdomar som behover bo utanfér for-
ildrahemmet, bostad med sirskild service f6r vuxna eller annan sir-
skilt anpassad bostad fér vuxna samt daglig verksamhet f6r perso-
ner i yrkesverksam lder som saknar férvirvsarbete och inte utbil-
dar sig meddela foreskrifter till skydd fér enskildas liv, personliga
sikerhet eller hilsa. Regeringen fir ocksd meddela foreskrifter om
vilka uppgifter om enskilda som beviljats insatser enligt LSS som ska
limnas ut till Socialstyrelsen f6r framstillning av officiell statistik.

Lagen om vdrd av missbrukare i vissa fall (LVM) reglerar forut-
sittningarna fér vird som ska ges till en person med missbruks-
problem oberoende av eget samtycke. For tvingsvirdens innehdll
finns bestimmelser i socialtjinstlagen som ska tillimpas om inte
ndgot annat anges 1 LVM. Tvingsvirden syftar till att motivera den
som missbrukar s3 att han eller hon frivilligt vill medverka till fort-
satt behandling och ta emot stéd for att komma ifrdn sitt missbruk.
Regeringen, eller efter regeringens bemyndigande Statens institu-
tionsstyrelse, har medgetts ritt att nir vird enligt LVM integreras
med frivillig vird stilla ett allmint krav p8 att berusningsmedel inte
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far foras in och férvaras pd institutionen och att samma regler
angdende detta ska gilla for alla intagna vid institutionen.

Lagen med sirskilda bestimmelser om vird av unga (LVU) regle-
rar forutsittningarna for vird av personer under 18 r utan sam-
tycke av virdnadshavaren och den virdbehévande. Det handlar om
situationer dir en ung person genom fysisk eller psykisk miss-
handel, otillborligt utnyttjande eller brister i omsorgen riskerar sin
hilsa eller utveckling. I vissa fall far vdrd enligt LVU iven beredas
personer som fyllt 18 men inte 20 &r. Regeringen, eller efter reger-
ingens bemyndigande Statens institutionsstyrelse, har medgetts ritt
att for alla som virdas 1 ett hem f6r sirskilt noggrann tillsyn, om
det ir noédvindigt fér att genomféra virden och uppritthilla ord-
ningen vid hemmet, stilla krav pd att berusningsmedel och sidant
som kan vara till men f6r virden eller ordningen vid hemmet inte
far féras in och férvaras pd institutionen.

Forordningar, foreskrifter och allménna rdd

Regeringen har i socialtjinstférordningen (2001:937) meddelat
kompletterande foreskrifter till socialtjinstlagen, LVU och LVM. I
forordningen bemyndigas Socialstyrelsen att meddela ytterligare
foreskrifter enligt vissa bemyndigandena 1 socialtjinstlagen. Hirut-
over bemyndigas Socialstyrelsen att meddela de ytterligare fore-
skrifter som behovs for verkstilligheten av socialtjinstlagen, LVU
och LVM. Enligt 13 kap. 1§ socialtjinstlagen utfirdar Social-
styrelsen allminna rdd till ledning fér tillimpningen av lagen.
Regeringen har i férordningen (1993:1090) om stdd och service till
vissa funktionshindrade meddelat kompletterande féreskrifter till
LSS. Socialstyrelsen bemyndigas 1 férordningen att meddela fore-
skrifter for att garantera enskilda personer skydd till liv, personlig
sikerhet och hilsa inom verksamheten med de sirskilda insatserna
samt foreskrifter om verkstillighet av LSS.

Socialstyrelsen har meddelat féreskrifter enligt bemyndigandena,
och ocksd allminna rdd, vilka publicerats i en serie kallad social-
forfattningar (S). Serien innehdller bide foreskrifter (7 st.) och all-
minna rd (10 st.) samt foreskrifter och allminna rad (8 st.). Social-
styrelsen har ocksd utfirdat ett fital foreskrifter och allminna rid
som giller bdde inom socialtjinsten och hilso- och sjukvérden vilka
dirfér dven publicerats i serien socialférfattningar. Av de fére-
skrifter och allminna rdd som enbart utfirdats i serien social-
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forfattningar avser merparten frigor som har att géra med social-
yanstlagen, LSS, LVM och LVU medan tv allminna rdd och en
foreskrift och ett allmint rdd berodr frigor som regleras i forildra-

balken.

6.2.3  Regelstyrning inom hélso- och sjukvarden
Lagar

Den huvudsakliga regelstyrningen av verksamheter inom hilso-
och sjukvirden sker inom ramen fér hilso- och sjukvirdslagen
(1982:763) som behandlar sjukvirdshuvudminnens skyldigheter
och lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pd hilso- och sjuk-
virdens omride som reglerar personalens skyldigheter. Hirutdver
finns ett flertal andra lagar som behandlar sirskilda omridden inom
hilso- och sjukvirden sisom t.ex. smittskydd, psykiatrisk vird och
tandvard.

Hiilso- sjukvdrdslagen ir en mailinriktad ramlag som innehdller
bestimmelser av milsittningskaraktir och bestimmelser som regle-
rar landstingets och kommunernas ansvar fér hilso- och sjuk-
varden. Landsting och kommuner har det yttersta ansvaret for att
medborgarna erbjuds erforderlig hilso- och sjukvird men kan
ordna verksamheten efter egna férutsittningar och de behov som
foreligger inom deras omride. I lagen finns ocksd bestimmelser om
nimndorganisation, likares tjinstgoring under utbildning, vird-
avgifter m.m.

Hilso- och sjukvdrdslagen faller till stora delar inom det fakulta-
tiva lagomradet, dvs. det omrdde som primirt ska regleras i lag men
dir delegation kan férekomma till regeringen. Aven Socialstyrelsen
kan bemyndigas att ge féreskrifter.

I hilso- och sjukvirdslagen bemyndigas regeringen att meddela
de ytterligare foreskrifter om hilso- och sjukvird som behovs till
skydd for enskilda eller for hilso- och sjukvirdens bedrivande 1 &v-
rigt och ges mojlighet att 6verldta at Socialstyrelsen att meddela
foreskrifter till skydd for enskilda.

I lagen (1998:531) om yrkesverksambet pd hélso- och sjukvdrdens
omrdde regleras hilso- och sjukvirdspersonalens skyldigheter.
Regeringen, eller efter regeringens bemyndigande Socialstyrelsen,
fir meddela foreskrifter bl.a. om behorighet och legitimation fér
hilso- och sjukvirdspersonal och skyldigheter fér hilso- och sjuk-

181



Statlig styrning SOU 2007:82

vérdspersonalen om detta behovs till skydd fér enskilda och fér
hilso- och sjukvirdens bedrivande i 6vrigt.

Forordningar, foreskrifter och allméinna rid

Regeringen har i foérordningen (1985:796) med vissa bemyndi-
ganden for Socialstyrelsen att meddela féreskrifter m.m. verldtit it
Socialstyrelsen att meddela foreskrifter inom ett flertal omraden,
sdsom hilso- och sjukvird, tandvird och sprututbytesverksamhet
till skydd fér enskilda m.m. I férordningen (1998:1513) om yrkes-
verksamhet p& hilso- och sjukvirdens omrdde har Socialstyrelsen
bemyndigats att meddela ytterligare féreskrifter om utbildning och
praktisk tjinstgoring m.m. for olika yrkesgrupper inom hilso- och
sjukvirden.

Socialstyrelsen har meddelat féreskrifter enligt bemyndigandena,
och ocksd allminna rdd, vilka publicerats 1 en serie kallad medici-
nalférfattningar (M). Aven inom andra omriden in hilso- och
sjukvdrd, t.ex. enligt smittskyddslagen (2004:168) och miljébalken
(1998:808) forekommer bemyndiganden fér Socialstyrelsen att
meddela foreskrifter och dessa publiceras 1 serien medicinal-
forfattningar. Serien innehdller bide foreskrifter (39 st.) och all-
minna rdd (34 st.) samt féreskrifter och allminna rdd (39 st.). Soci-
alstyrelsen har ocksd utfirdat ett fatal féreskrifter och allminna rid
som giller bdde inom socialtjinsten och hilso- och sjukvirden vilka
dirfér dven publicerats i serien medicinalférfattningar. 1 serien
publiceras ocksd foéreskrifter frin Rittsmedicinalverket. Minga
foreskrifter har utfirdats med stdéd av forordningen (1985:796)
med vissa bemyndiganden for Socialstyrelsen att meddela fére-
skrifter m.m. men iven frigor om smittskydd och om behérighet
for olika yrkeskategorier m.m. har féranlett ett flertal foreskrifter.
Aven inom ett flertal andra omriden har Socialstyrelsen utfirdat
foreskrifter, sisom psykiatrisk tvingsvard, vapenlagen, patientjour-
nallagen, medicintekniska produkter, biobanker, hégkostnads-
skydd och karantin.
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6.3 Styrning av mal, resultat och resurser

Vid sidan av regelstyrning fyller styrning genom mal, resultat och
resurser en viktig roll f6r att myndigheter ska kunna fullgéra de
uppgifter riksdag och regering 3ligger. Milen kan formuleras pd
kort eller 13ng sikt och ska ange inriktning samt férvintat resultat.
Till milen kopplas krav pd &terrapportering av resultat inom viss
tid. Mélstyrning kan ocksd innebira att uppdrag formuleras for
uppgifter av mer komplicerad eller angeligen karaktir dir reger-
ingen och/eller riksdagen vill styra inriktning och resultat mer 1
detalj. Kommuner kan dock endast styras genom lag. De viktigaste
styrmedlen 1 resursstyrningen inom statsférvaltningen ir anslag,
avgifter och ramar for ldn eller krediter. For resursstyrning riktad
mot den kommunala sektorn, organisationer och enskilda verk-
samheter anvinds ofta statsbidrag. Bidrag och férméner till
enskilda anvisas som regel 6ver anslag pd statsbudgeten via en
utbetalande myndighet. Resursstyrning sker ocksi via omfor-
delning av resurser inom ramen foér bla. skattesystemet och det
kommunalekonomiska utjimningssystemet.

6.3.1  Resursstyrning
Allménna statliga bidrag

Ar 2007 uppgér de totala allminna statliga bidragen till knappt 71
miljarder kronor (brutto). Medlen anvisas 6ver anslaget Kommu-
nalekonomisk utjimning och avser bidrag och avgifter enligt lagen
(2004:773) om kommunalekonomisk utjimning. Syftet med bidra-
gen ir frimst att ge kommuner och landsting goda och likvirdiga
ekonomiska férutsittningar men bidraget fungerar ocksd som ett
instrument fér ekonomiska regleringar mellan staten och kommun-
sektorn. Bidraget innehdller poster for sdvil inkomst- som kost-
nadsutjimning mellan kommuner. Attio procent av bidraget avser
utjimning inom kommunsektorn och tjugo procent utjimning
inom landstingssektorn. Sedan 1993 tillimpas den s.k. finansie-
ringsprincipen som innebir att kommuner och landsting ska kom-
penseras for statligt beslutade dtgirder som direkt tar sikte pd den
kommunala verksamheten. Principen giller nir riksdag, regering
eller myndigheter fattar bindande beslut om indrade regler {6r en
verksamhet. Regleringar sker som huvudregel genom en 6kning av
nivin pd anslaget Kommunalekonomisk utjimning. Om kommu-
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nernas och landstingens uppgifter till f6ljd av ett beslut 1 stillet for-
indras pd ett sidant sitt att deras kostnader minskar ska en mot-
svarande minskning av anslaget ske. (Finansdepartementets cirkulir
2004:10).

De ekonomiska regleringar mellan staten och kommunsektorn
som avser socialtjinst och verksamheter 1 grinslandet mellan soci-
altjinst och hilso- och sjukvird har under senare &r omfattat verk-
samheter inom frimst ildreomsorg och ildrevird. Bl.a. har medel
tillforts anslaget for finansiering av maxtaxan inom ildreomsorgen.
Vidare har till anslaget férts medel {or satsningar inom bl.a. dldre-
sjukvdrd och ildrepsykiatri inom ramen fér den nationella hand-
lingsplanen for hilso- och sjukvird. Under senare delen av 1990-
talet tillfordes vid ett antal tillfillen medel f6r allminna kvalitets-
och personalférstirkningar inom vdrd och omsorg. Under den
senaste 10-drsperioden har uppskattningsvis minst 20 miljarder
kronor tillférts anslaget for olika vard-, stdd- och omsorgsindamal.

Regleringar som avser hilso- och sjukvdrd har frimst avsett
insatser inom ramen for den nationella handlingsplanen for sjuk-
vdrden som beslutades 1 juni 2000 (prop. 1999/2000:149, bet.
2000/01:SoU5, rskr. 2000/01:53). Sammanlagt drygt 12 miljarder
kronor har avsatts for att bl.a. lingsiktigt férbittra tillgingligheten
och foérkorta vintetiderna i sdvil primirvirden som i sjukhus-
varden. Hirutéver har medel avsatts bl.a. for genomforande av en
nationell virdgaranti med 700 miljoner kronor 2005 och 500 miljo-
ner kronor arligen fr.o.m. 2006.

Ett ullfilligt sysselsittningsstod har utgdet till kommuner och
landsting under dren 2002 — 2006 med sammanlagt cirka 25 miljar-
der kronor. Syftet med satsningen har varit att uppritthélla syssel-
sittningen samt gora det mojligt f6r kommuner och landsting att
tidigareligga nyanstillningar inom bl.a. vird och omsorg.

Specialdestinerade statliga bidrag

De specialdestinerade bidragen riktas till olika verksamheter inom
kommuner och landsting. Ar 2006 fordelades totalt drygt 45 mil-
jarder kronor till kommunsektorn via ett betydande antal anslag pd
statsbudgeten. En sammanstillning frin Finansdepartementet visar
att medel frin stat till kommunsektorn (inkl. landstingen) anvisas
pa mer dn 100 anslag inom ett flertal utgiftsomriden.’

’ Regeringens skrivelse 2006/07:102 Utvecklingen inom den kommunala sektorn
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Bidrag till socialtjinst och hilso- och sjukvérd finansieras frimst
inom ramen for anslag inom utgiftsomrdde 9 Hilsovard, sjukvird
och social omsorg. I budgetpropositionen fér 2007 som riksdagen
beslutat (prop. 2006/07:1, bet. 2006/07:SoUl1, rskr. 2006/07:59)
anvisas inom detta utgiftsomrade 37 anslag pd sammanlagt knappt
47 miljarder kronor. Knappt 57 procent av anslagsmedlen avser
verksamheter inom omradet hilso- och sjukvird. Drygt 40 procent
av anslagsmedlen avser socialtjinst. Resterande medel avser verk-
samheter inom frimst folkhilsoomradet.

Bidrag till Socialtjdnst

Inom utgiftsomrdde 9 anvisas 2007 cirka 19 miljarder kronor fér
olika sociala dndamdl férdelat pd 17 olika anslag. Medlen riktas
frimst till myndigheter, kommuner, organisationer och enskilda.
Omfattningen av resursstyrningen varierar mellan olika politik-
omriden. Inom handikappolitiken anvisas 15,5 miljarder kronor pd
sammanlagt 10 anslag. Huvuddelen av detta belopp, cirka 14,5 mil-
jarder kronor, avser kostnader {or statlig assistansersittning. Andra
bidrag inom omrddet ir bl.a. stéd till verksamheter med personliga
ombud, bilstéd, utbildningsstod bl.a. vid folkhégskola, statsbidrag
till landsting for rdd och stéd enligt LSS och tolktjinst och bidrag
till utrustning for elektronisk kommunikation. Inom politikom-
ridet finansieras ocksd verksamheten vid Myndigheten f6r handi-
kappolitisk samordning.

Inom politikomrddet barnpolitik anvisas sammanlagt drygt 36
miljoner kronor pd tre anslag. Medlen finansierar verksamheten vid
dels Barnombudsmannen (BO) dels Myndigheten f{6r inter-
nationella adoptionsfrigor. Medlen avser ocks3 vissa insatser for att
forverkliga FN:s konvention om barnets rittigheter 1 Sverige.

Inom ildrepolitiken utgdr 2007 drygt 2,1 miljarder kronor pd ett
anslag. Medlen syftar bl.a. till att 8stadkomma en utveckling nir det
giller antalet dldrebostider, vird av personer med demenssjukdom,
likares medverkan i1 dldreomsorgen samt det sociala innehillet i
vard och omsorg. Inom politikomrddet socialtjinstpolitik finns tre
anslag upptagna till ett sammanlagt belopp pd drygt 1,4 miljarder.
Cirka hilften av medlen avser verksamheten vid Statens institu-
tionsstyrelse. Hirutover limnas vissa bidrag for utveckling av det
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sociala arbetet, bl.a. tillsynen av den sociala barn- och ungdoms-
varden, skydd och stéd till vdldsutsatta kvinnor, brottsoffer-
verksamheter inom socialtjinsten samt medel for utveckling av
insatser riktade mot hemldsa personer.

Bidrag till hélso- och sjukvdrd

Resursstyrningen inom hilso- och sjukvirden 2007 omfattar nio
anslag till ett sammanlagt belopp p& drygt 26 miljarder kronor.
Medlen avser foljande:

e ett statsbidrag till landstingen for deras kostnader for like-
medelsférminerna

o ett statligt tandvardsstdd som finansieras av Forsikringskassan
vissa riktade satsningar for att forbittra hilso- och sjukvirdens
kvalitet och tillginglighet

e verksamheten vid Statens beredning f6r medicinsk utvirdering
(SBU)

e verksamheten vid Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd
(HSAN)
verksamheten vid Socialstyrelsen
verksamheten vid Likemedelsf6rminsnimnden
ersittningar foér sjukvirdsférmdner 1 internationella forhal-
landen

e bidrag till psykiatri

De tvd férstnimnda bidragen svarar for den helt 6vervigande delen
av resurserna inom politikomridet. Bidraget till likemedels-
forménerna svarar for 80 procent av medlen eller 21,4 miljarder
kronor. Bidraget syftar till att sikerstilla att enskilda kan forskrivas
indamilsenliga och sikra likemedel till en rimlig kostnad. Statens
stéd till tandvdrden uppgér till drygt 3,2 miljarder kronor vilket
motsvarar 12 procent av bidragen inom politikomradet.
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Bidrag till verksambeter i grinslandet mellan socialtjinst och hiélso-
och sjukvdrd

Inom utgiftsomride nio utgdr tio anslag inom folkhilsoomridet till
ett belopp om knappt 900 miljoner kronor, bl.a. inom omriden
som hiv/aids, tobak, alkohol- och narkotikapolitik, smittskydd,
hilsoskydd samt spelberoende. Inom omridet finansieras ocksd
verksamheten vid ett antal myndigheter och institutioner frimst
Statens Folkhilsoinstitut, Smittskyddsinstitutet samt Institutet for
psykosocial medicin. Inom utgiftsomrddet finansieras vidare viss
forskning inom vilfirds- och arbetslivsomrddet via Forsknings-
ridet for arbetsliv och socialvetenskap (FAS) till en summa mot-
svarande cirka 300 miljoner kronor.

Bidrag till tillsyn

Regeringens och riksdagens tilldelning av resurser for tillsyn inom
hilso- och sjukvird sker inom utgiftsomrdde 9 via anslaget for
Socialstyrelsens verksamhet. Anslaget uppgér 2007 1 sin helhet till
538 miljoner kronor. Tillsynen inom socialtjinsten finansieras
frimst inom utgiftsomride 1 Rikets styrelse via anslaget for lins-
styrelsernas verksamhet samt utgiftsomride 9 via anslaget f6r Sta-
tens institutionsstyrelse. Anslagen uppgdr 2007 1 sin helhet till 2,4
miljarder respektive 774 miljoner kronor. Samtliga anslag avser all
verksamhet som bedrivs inom myndigheterna. Tillsynen svarar
endast f6r en mindre andel.

Regeringens och riksdagens styrning av resurser till social och
medicinsk tillsynsverksamhet inom ramen fér dessa anslag ir
mycket begrinsad. Den omfattar foretridesvis tillfilliga satsningar
inom prioriterade omriden. Regeringen anvisade 1997 medel, 5
miljoner kronor, till Socialstyrelsen for en forstirke tillsyn av
omsorgen av ildre stddet till personer med funktionshinder. I sam-
band med behandlingen av regeringens handlingsplan for dldre-
politiken avseende perioden 1999 - 2001 beslutade riksdagen att
Socialstyrelsen och linsstyrelserna skulle tillféras 20 miljoner kro-
nor &rligen for en forstirke och intensifierad tillsyn 6ver omsorgen
av ildre och stddet till personer med funktionshinder. Riksdagen
beslutade 2003 att Socialstyrelsen respektive linsstyrelserna skulle
tillféras sammanlagt 50 miljoner kronor &rligen f6r utdkad tillsyn
inom ildreomsorgen. Riksdagen har ocksd i 2006 beslutat tillfora
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linsstyrelserna medel f6r att forstirka tillsynen av familjehem samt
hem for vird eller boende fér barn och unga. Fér 2007 och 2008
utgdr 10 miljoner kronor 4rligen for detta indamal. Riksdagen har
vidare i samband med behandlingen av budgetpropositionen fér
2007 beslutat om medel for att férstirka och utveckla kommu-
nernas arbete med kvinnor som utsatts for vdld och barn som
bevittnat vild eller andra 6vergrepp av eller mot nirstdende vuxna.
Inom ramen fér denna satsning tillférs linsstyrelserna arligen
under 2007 och 2008 fem miljoner kronor fér en férstirkt tillsyn
inom omradet.

Den helt ¢vervigande delen av resursstyrningen inom tillsyns-
verksamheten beslutas av myndigheterna sjilva med utgdngspunkt
frén frimst egna prioriteringar samt mal och resultatkrav som stills
pd tillsynsverksamheten frin regering och riksdag 1 bl a
regleringsbrev.

6.3.2  Mal- och resultatstyrning
Riksdag och regering

Mal- och resultatstyrning med inriktning mot socialtjinst och
hilso- och sjukvird omfattar ett stort antal verksamheter inom
flera olika utgiftsomrdden. Styrningen ir nira sammankopplad med
resursstyrningen. Den tar sin borjan nir riksdagen faststiller
belopp och indamil f6r anslag och verksamheter som tas upp 1
budgetpropositionen. Innan dess har férslagen behandlats inom
ramen for utskottsvisendet. Det dr Socialutskottet som behandlar
forslag som ror verksamheter inom socialtjinst och hilso- och
sjukvdrd. Under riksdagsdret 2005/06 limnade utskottet ifrdn sig
32 betinkanden samt 8 utskottsyttranden 1 frigor om socialtjinst
och hilso- och sjukvird. Vidare behandlades 563 riksdagsmotioner.

Det ir inte ovanligt att riksdagen 6verldter it regeringen och
berérda myndigheter att besluta om det nirmare innehillet i
medels- och verksamhetsfrigor inom vird, stéd och omsorg. Ett
skil till detta kan vara att det pd ménga omraden inom hilso- och
sjukvdrden och socialtjinsten finns ett stort behov av fortlépande
dialog och o6verenskommelser mellan statens féretridare och
huvudminnen fér vird, stéd och omsorg. Minga myndigheter har
ocksd 1 uppdrag att sjilvstindigt vaka 6ver kvalitet och sikerhet i
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vard och omsorg med utgdngspunkt frin befintlig lagstiftning och
andra regelverk p omridet.

Det ir regeringen som svarar for den huvudsakliga mél- och
resultatstyrningen av verksamhet som har biring pd socialtjinsten
och hilso- och sjukvdrden, frimst via sina myndigheter. Styrningen
sker frimst via mail, 3terrapporteringskrav samt uppdrag inom
ramen for regleringsbrevet.

Myndigheterna

De myndigheter som svarar fér den huvudsakliga tillsynen, norme-
ringen, uppfoljningen samt kunskapsférmedlingen inom social-
ginsten samt hilso- och sjukvidrden ir linsstyrelserna, Social-
styrelsen, Statens institutionsstyrelse, Likemedelsverket samt
Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd (HSAN).

Myndigheternas redskap for att forverkliga intentionerna i de
beslut som regering och riksdag férmedlar via mél- och resultat-
styrningen ir dven de givna av regering och riksdag, frimst via lagar
och andra regelverk samt via myndigheternas instruktion och
regleringsbrev. Socialstyrelsen arbetar 1 huvudsak med tillsyn, nor-
mering, kunskapsférmedling, utvecklingsverksamhet inkl. stats-
bidragshantering samt viss myndighetsutévning - uppgifter som
delvis ocksd utgér grund for myndighetens indelning 1 verksam-
hetsgrenar samt struktur fér dterrapportering av mél- och resultat-
styrningens resultat och effekter till regeringen. Linsstyrelsernas
huvuduppgift inom det sociala omridet ir social tillsyn och till-
stindsgivning, uppgifter som 1 sig omfattar bl.a. granskande tillsyn
sdvil med som utan sanktionsméjligheter, frimjande verksamhet
och utvecklingsverksamhet inkl. statsbidragshantering samt vissa
myndighetsuppgifter. Statens institutionsstyrelse planerar, leder
och driver de sirskilda ungdomshemmen och LVM-hemmen samt
utovar tillsyn over dessa. Myndigheten har ocksi en kunskaps-
utvecklande och kunskapstérmedlande roll. Likemedelsverkets
huvuduppgift ir att tillse att likemedel ir effektiva, sikra och av
god kvalitet vilket sker bl.a. genom tillsyn av tillverkare och pro-
dukter inom det medicintekniska omridet. Likemedelsverket har
ocksd en kunskapsférmedlande roll i det att myndigheten ska verka
for att likemedel anvinds p& ett indamailsenligt och kostnads-
effektivt sitt inom hilso- och sjukvirden. Hilso- och sjukvirdens
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ansvarsnimnd provar frigor om disciplinpdféljd samt behérighets-
frigor avseende personal inom hilso- och sjukvarden.
Myndigheterna har ocks3 - vid sidan av det egna ansvaret och de
egna insatserna gentemot verksamheter och brukare/patienter
inom socialtjinst och hilso- och sjukvard - mer eller mindre utta-
lade stabsuppgifter i férhillande till regeringen. Dessa handlar bl.a.
om att férmedla kunskap och information om olika férhéllanden
inom socialtjinsten och hilso- och sjukvirden, bl.a. inom ramen
for de uppdrag som regeringen ligger pd myndigheterna.
Riksdagens, regeringens och myndigheternas mojligheter att
paverka och forindra verksamheter inom socialtjinsten och hilso-
och sjukvirden begrinsas av det faktum att det ir kommunerna
respektive landstingen som formellt svarar for sdvil finansiering
som utférande av den helt évervigande delen av verksamheterna.
Det ir endast inom den statliga ungdoms- och missbrukarvirden
som staten har kontroll éver hela styrkedjan, alltifrdn riksdagens
beslut om resurser och verksamhet till de prestationer och insatser
som Statens institutionsstyrelse limnar till brukare och klienter.

6.4 Organisationsstyrning

Regering och riksdag kan genom att dndra statliga myndigheters
organisation pdverka deras verksamhet. Organisationsstyrningen
kan handla om att inritta eller avskaffa statliga myndigheter eller
om att forindra en myndighets inre organisation genom att t.ex.
inritta nya avdelningar eller enheter. Organisationsstyrning kan
ocksd handla om att f6érindra styrnings- och ledningsformer inom
myndigheten.

Under framfor allt 1990- och 2000-talet har det vid ett flertal
tillfillen forekommit att riksdag och regering har indrat de organi-
satoriska forutsittningarna f6r myndigheter verksamma inom vird
och omsorg. Ett antal nya myndigheter har tillskapats, andra har
lagts ner eller fatt se delar av sin verksamhet flyttas till andra myn-
digheter. Nigra myndigheter har ombildats. Barnombudsmannen
(BO) har tex. fitt forstirkt mandat och befogenheter, bl.a. har
verksamheten fatt ett starkare lagstdd. Regering och riksdag har
ocksd beslutat att BO ska arbeta for ett forverkligande av FNs
barnkonvention 1 allt beslutsfattande som rér barn 1 kommuner,
landsting och statliga myndigheter. Handikappombudsmannen
(HO) har under senare &r tillforts tillsynsansvar éver ett par nya
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diskrimineringslagar och i samband med bildandet av Myndigheten
fér handikappolitisk samordning (Handisam) 2006 flyttades HO:s
sirskilda center for tillginglighetsfrigor ¢ver till Handisam. Like-
medelsverket bildades 1990 genom en utbrytning av likemedels-
avdelningen vid Socialstyrelsen. Senare flyttades dven Social-
styrelsens medicintekniska verksamhet éver till den nya myndig-
heten. Vid linsstyrelserna som svarar bla. fér den operativa till-
synen av socialtjinsten har satsningar skett som paverkat tillsynens
inriktning, innehdll och omfattning. Nir Handisam bildades 2006
flyttades delar av verksamheten vid Handikappombudsmannen,
Hjilpmedelsinstitutet och Statens institut for sirskilt utbildnings-
stdd (Sisus) 6ver till den nya myndigheten. Verksamheten vid
Sisus, som har i uppdrag att frimja méjligheterna till utbildning for
unga och vuxna med funktionshinder, flyttades den 1 januari 2006
over till Socialstyrelsen dir den bedrivs i stort sett oférindrad. I
samband hirmed upphérde Sisus som sjilvstindig myndighet men
organisatoriskt har Sisus en relativt fristdende stillning inom Social-
styrelsen. Verksamheten vid Socialstyrelsen har férindrats vid ett
flertal ullfillen sedan myndigheten bildades 1968. Férindringarna
under senare ir kinnetecknas bl.a. av tillkomsten av ett antal kun-
skapscentrum inom myndigheten — Epidemiologiskt centrum
(EPC), Institutet fér utveckling av metoder 1 socialt arbete (IMS)
samt Statens institut for sirskilt utbildningsstod (Slsus) Vidare har
det skett en vidareutveckling av den regionala organisationen fér
tillsyn inom hilso- och sjukvérd som inrittades 1990.

6.5 Kunskapsstyrning

Kunskapsstyrning innebir att staten styr olika aktdrers beteenden
genom att sprida kunskap om bla. forskning och erfarenheter.
Kunskapsstyrning kan riktas till alla sektorer och aktérer i sam-
hillet men de mest vanligt férekommande malgrupperna ir verk-
samhetsansvariga inom olika omriden samt allminheten. Exempel
pd omriden med stark kunskapsstyrning ir bl.a. trafiksikerhets-,
folkhilso- samt miljdomridet.

Behovet av kunskapsutveckling inom socialtjinsten och hilso-
och sjukvirden ir stort - av flera skil. En férklaring dr verksam-
heternas betydande omfattning. Ar 2005 uppgick kommunernas
bruttokostnader f6r socialtjinsten till knappt 170 miljarder kronor
vilket motsvarade 6,3 procent av BNP. Knappt 240 000 personer

191



Statlig styrning SOU 2007:82

arbetade 1 nigon av kommunernas vird-, stéd- och omsorgs-
verksamhet. Cirka 300 000 personer erhéll vid en given tidpunkt
nigon form av fysisk insats inom socialtjinsten. Hirutéver bevil-
jades nistan en halv miljon minniskor férsérjningsstod under ett
dr. Bruttokostnaderna for landstingens hilso- och sjukvird inkl.
tandvérd uppgick 2005 till knappt 223 miljarder kronor vilket mot-
svarar 8,3 procent av BNP. Hirtill ska liggas kommunernas &ta-
ganden for hilso- och sjukvird motsvarande cirka 18 miljarder
kronor. Cirka 263 000 personer hade anstillning inom hilso- och
sjukvdrden. Knappt 60 miljoner virdbesok registrerades hos likare
eller annan sjukvirdspersonal inom primirvird, specialiserad
somatisk vdrd inkl. psykiatri. Cirka 880000 patienter virdades
inom slutenvirden.

Insatserna inom socialtjinsten och hilso- och sjukvirden ir
méngskiftande. Det handlar om insatser f6r minniskor med ofta
unika behov av medicinsk vird och behandling, socialt stod eller
omsorgsinsatser, rehabilitering och habilitering, tekniska hyjilp-
medel, férsérjningsstdd, familjerittsligt stdd, bistdnd i adoptions-
frigor m.m.

Den helt 6vervigande delen av insatserna inom socialtjinsten
och hilso- och sjukvirden ir frivilliga fér den enskilde men det
finns ocksd situationer nir enskilda kan behéva tvingsinsatser.
Lagar och regelverk inom socialtjinsten ir inte omfattande men
dess utformning goér att de kan vara svdra att tillimpa i enskilda
situationer. Socialtjinstlagen ger enskilda ritt till bistdnd 1 olika
former samt ritt att Sverklaga bistdndsbeslut till férvaltnings-
domstol.

Lagar, regler och inte minst normeringen inom hilso- och sjuk-
virden ir betydligt mer omfattande idn inom socialtjinsten och 1
ménga avseenden ocksd mer detaljerad men ger 4 andra sidan inte
den enskilde automatiskt ritt till insatser och ej heller ritt att 6ver-
klaga beslut till férvaltningsdomstol. Diremot finns ett betydligt
starkare regelverk som gor det méjligt att vidta disciplindra &tgir-
der om personal gor sig skyldig till fel 1 sin yrkesutévning.

Verksamheten inom bide socialtjinsten och hilso- och sjuk-
virden styrs ocksd av minga forinderliga yttre férutsittningar. Dit
hor lagstiftningen men kanske i dnnu hogre grad samhaills-
ekonomiska forutsittningar, den demografiska utvecklingen,
utvecklingen av folkhilsan samt inte minst politiska ambitioner och
stillningstaganden inom stat, landsting och kommuner.
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Antalet utforare uppgdr till flera tusen, inriknat kommuner,
landsting, enskilda vardgivare, kooperativ m.m. vilket stiller stora
krav pd system och strukturer for finansiering, styrning, ledning,
samt uppféljning och utveckling av verksamheten.

Bla. dessa och andra forhillanden genererar ett omfattande
behov av kunskaper av olika slag hos regering och riksdag, sek-
torsmyndigheter, verksamhetsféretridare, tillsynsansvariga m.m.
om socialtjinsten, hilso- och sjukvirden och dess skilda verksam-
heter. Det handlar bl.a. om kunskaper om styrning och ledning,
finansiering och resursutnyttjande, organisationsfrigor, kompe-
tensutveckling av personal, behandlingsmetoder, frigor om kli-
ent/brukarperspektiv, bistdndsbedémning, tillsyn, uppféljning,
utvirdering m.m. Hirutéver finns ocksd behov av kunskaper om
socialtjinstens och hilso- och sjukvirdens olika relationer och
kopplingar till *virlden utanfér” s som allminhet, andra aktorer sivil
inom som utanfér sektorn samt inte minst regering och riksdag.

Socialtjinsten

Mainga kommuner, framfér allt mindre kommuner, har inte eko-
nomiska férutsittningar att svara for en egen kunskapsutveckling
annat dn 1 mycket begrinsad utstrickning. Bl.a. av detta skil har
médnga av de myndigheter som verkar inom socialtjinstens omride
fatt 1 uppdrag av regering och riksdag att svara f6r en kunskaps-
spridning. Exempel pd sddana myndigheter inom socialtjinstens
omrdde dr Socialstyrelsen, Hjilpmedelsinstitutet, Myndigheten f6r
handikappolitisk samordning, Handikappombudsmannen, Barn-
ombudsmannen samt Forskningsrddet for arbetsliv och social-
vetenskap (FAS). FAS finansierar forskning bl.a. inom omsorgs-
omridet. Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) ir en arbets-
givarorganisation foér kommuner och landsting. SKL driver sina
medlemmars intressen och erbjuder dem olika former av service.
SKL svarar bla. for kunskapsutveckling, erbjuder stod till verk-
samhetsutveckling, sprider information samt bildar opinion i frigor
av vikt for kommuner och landsting. Socialstyrelsens epidemi-
ologiska centrum (EPC) foljer, analyserar och rapporterar om
utbredning och utveckling av bl.a. befolkningens hilsa, sjukdomar,
sociala forhdllanden, virdutnyttjande och riskfaktorer fér sjuk-
domar och sociala problem. Socialstyrelsens institut f6r utveckling
av metoder 1 socialt arbete (IMS) férser det sociala omriddet med
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systematiska kunskapsoversikter éver vilka insatser och metoder
som fungerar i det sociala arbetet.

I bérjan av 2000-talet inrittades 20 regionala FoU-centrum med
uppdrag att svara for forskning och utveckling inom ildreomridet.
Ar 2001 bildades ”Intresseféreningen for FoU-miljder inom vil-
firdsomrddet” som vinder sig till FoU-miljéer med inriktning mot
individ- och familjeomsorg och ildre- och handikappomsorg.
Foéreningen har 1 dag ca 40 medlemmar.

Inom framfér allt handikappomridet finns ett flertal ideella
intresseorganisationer som bl.a. utvecklar och sprider kunskap om
villkoren f6r personer med funktionshinder. De arbetar ocksd med
opinionsbildning.

Hiilso- och sjukvdrden

Kunskapsutveckling och kunskapstérmedling inom hilso- och
sjukvdrden ir av en betydligt stérre omfattning 4n inom social-
tjdnsten, inte minst inom landstingen dir det bedrivs sdvil kvali-
ficerad forskning som utbildning, frimst vid de stora universitets-
sjukhusen. Statliga myndigheter svarar ocksd for virdefulla bidrag.
Socialstyrelsens epidemiologiska centrum (EPC) har nimnts ovan.
Likemedelsverket bedriver informationsverksamhet bl.a. gentemot
vardgivare och allminhet om likemedel och dess anvindning.
Institutet for Psykosocial Medicin (IPM) idr en forsknings-
myndighet som utvecklar och virderar psykosociala och psykoso-
matiska aspekter pd olika hilso- och sjukdomsprocesser. Smitt-
skyddsinstitutet som har 1 uppgift att bevaka det epidemiologiska
liget i frdga om smittsamma sjukdomar bland minniskor och
frimja skyddet mot sidana sjukdomar.

Vetenskapsrddet ir en statlig myndighet med ansvar att stédja
och frimja utveckling av svensk grundforskning bla. inom det
medicinska omridet. Aven Virdalstiftelsen stédjer forskning och
forskarutbildning med inriktning mot virdomradet samt mot aller-
gier och annan overkinslighet. Stiftelsen for strategisk forskning
ska enligt sina stadgar stédja forskning inom naturvetenskap, tek-
nik och medicin i syfte att frimja utvecklingen av starka forsk-
ningsmiljoer av hogsta vetenskapliga kvalitet 1 ett internationellt
perspektiv. Forskningsridet for arbetsliv och socialvetenskap
(FAS) stodjer forskning inom bl.a. folkhilsovetenskap samt andra
frigor i grinslandet mellan hilso- och sjukvird och socialtjinst.
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Vid sidan av huvudminnen, dir SKL dven inom hilso- och sjuk-
varden svarar foér kunskapsutveckling m.m., och de minga olika
statliga aktdrer som utvecklar och sprider kunskap finns ocksd
ménga privata och ideella féreningar och organisationer som verkar
for olika indamdl inom hilso- och sjukvidrdens omrdde. Ett exem-
pel pd en sidan verksamhet ir Cancerfonden. Cancerfonden ir en
ideell organisation som ger ekonomiskt stéd till svensk cancer-
forskning. Fonden har inga statliga bidrag utan ir beroende av fri-
villiga gdvor for sin verksamhet. Cancerfonden bedriver dven
omfattande information och opinionsbildning.

Det finns f6r nirvarande upp emot 200 olika patientféreningar i
landet, varav flera har en rikstickande organisation. Patient-
féreningarna arbetar bl.a. med att utveckla och sprida kunskap om
sina medlemmars sjukdomstillstind och om de konsekvenser for
den enskilde som dessa fér med sig. En annan viktig uppgift for
patientféreningarna ir att skapa forstdelse och bedriva opinions-
verksamhet f6r sina medlemmarnas intressen 1 samhillet.

6.6 Kontrollstyrning

Kontrollstyrning handlar om att félja upp och granska verksam-
heter, frimst i efterhand. Det ir nédvindigt for att sikerstilla att
beslut som fattas av riksdag, regering, myndigheter samt 1 vissa fall
iven kommuner verkligen genomférs pd det sitt som avsetts.
Kontrollstyrningen foérser ocksd beslutsfattare med information
som kan ligga till grund fér ytterligare styrning. Vidare markerar
kontrollen beslutsfattarens nirvaro och kan pd s8 sitt pdverka dem
som ska utfora besluten att arbeta pd ett visst sitt. Kontroll-
styrning utférs frimst av riksdag, regering och myndigheter men
dven kommuner har 1 vissa fall lagstadgat ansvar pd omrddet. Kon-
trollansvaret kan avse sivil den egna verksamheten som andra akts-
rers verksamhet. Det finns i dag cirka 70 myndigheter med nidgon
form av kontroll- eller tillsynsansvar inom ramen for cirka 275
lagar. Kommunerna svarar genom sina forvaltningar f6r tillsyn och
kontroll inom ramen fér ett 20-tal olika lagar.

De myndigheter som har i uppdrag att vaka &ver bla. kvalitet
och rittssikerhet inom socialtjinsten dr frimst Socialstyrelsen,
linsstyrelserna samt Statens institutionsstyrelse. Linsstyrelsen har
ansvar for operativ tillsyn inom linet i enlighet med bestimmelser 1
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socialtjinstlagen. Statens institutionsstyrelse utdvar enligt sin
instruktion tillsyn éver verksamheten vid sina institutioner.

Uppdraget att vaka over kvalitet och rittssikerhet inom hilso-
och sjukvirden har frimst Socialstyrelsen och Likemedelsverket.
Socialstyrelsen ansvarar genom sina regionala tillsynsenheter fér
den operativa tillsynen 6ver hilso- och sjukvirden. Likemedels-
verket ansvarar f6r kontroll av likemedel, naturlikemedel och
medicintekniska produkter.

Handikappombudsmannen (HO) har tillsynsansvar 6éver lagen
om férbud mot diskriminering, lagen om férbud mot diskrimi-
nering och annan krinkande behandling av barn och elever, lagen
om likabehandling av studenter 1 hégskolan samt lagen om férbud
mot diskriminering i arbetslivet pid grund av funktionshinder.
Barnombudsmannen (BO) &vervakar efterlevnaden av FNs barn-
konvention, Myndigheten for internationella adoptioner (MIA)
utdvar tillsyn Sver adoptionsorganisationernas férmedlings-
verksamhet.

Justitiecombudsmannen (JO) overvakar att domstolar, andra
myndigheter och tjinstemin vid myndigheter féljer lagar och andra
forfattningar samt att de dven 1 6vrigt uppfyller sina skyldigheter.
JO ska dven utova tillsyn 6ver de kommunala myndigheterna. JO
granskar dirmed ocks3 socialtjinsten. Aven Justitiekanslern (JK)
har ett tillsynsansvar nir det giller hur myndigheter och deras
ginstemin efterlever lagar och andra férfattningar. JK har sedan
den 1 december 1998 i uppdrag att bedriva en mer &vergripande
tillsyn som frimst ir inriktad pd att uppticka systematiska fel i den
offentliga verksamheten.

Riksrevisionen (RiR) ska granska den statliga verksamheten,
d.v.s. nir det giller socialtjinsten den verksamhet som bedrivs av
bla. Socialstyrelsen, Statens institutionsstyrelse och lins-
styrelserna. Vidare har RiR mandat att i form av effektivitets-
revision granska verksamhet dir statliga medel tagits emot som
stdd, om det finns en redovisningsskyldighet gentemot staten eller
d3 sirskilda foreskrifter och villkor har meddelats om hur medlen
fir anvindas.

Ocks& kommunerna har ett ansvar nir det giller viss tillsyn och
kontroll. Det ansvaret omfattar 16pande tillsyn 6ver tillstdnds-
pliktig, enskild verksamhet som bedrivs inom kommunens grinser.
Det giller bade tillstdnd som givits med stéd av SoL och tillstind
som givits med stéd av LSS.

196



SOU 2007:82 Statlig styrning

6.7 Ovrig styrning

Riksdag och regering kan vidta olika personaldtgirder for att pa-
verka myndigheternas férutsittningar att bedriva sin verksamhet.
Detta brukar benimnas personalstyrning. Det kan omfatta tjinste-
tillsittningar, utformning av kompetensutveckling samt utform-
ning av regler fér drendehantering och service till medborgare.
Regering och riksdag kan dock inte styra lonesittningen inom
myndigheterna. Lonepolitiken och férhandlingsverksamheten
inom staten samt dven inom den kommunala sektorn ir 1 dag 1 det
nirmaste helt decentraliserad.

Formella beslut som fattas av riksdag, regering och myndigheter
kompletteras ofta av pdverkan genom informella kontakter, s.k.
underhandsstyrning. Informella kontakter fyller flera funktioner.
De kan t.ex. syfta till att komplettera fattade beslut med fértyd-
liganden och kommentarer av olika slag. De kan ocksd fungera som
en informationskanal f6r kunskaper och synpunkter 1 olika frigor
mellan beslutsfattare och den eller de som berérs av ett beslut eller
en friga som kan komma att resultera i ett beslut. Underhands-
styrning tillimpas 1 regel alltid nir riksdag, regering eller myndig-
heter bereder beslut av mer betydelsefull karaktir. Kontakter tas d3
i regel med foretridare f6r de grupper som berérs av beslutet bl.a.
myndigheter, niringsliv, kommuner samt organisationer.
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Grunden {6r tillsynen inom socialtjinsten ir de lagar, férordningar,
foreskrifter och andra former av styrmedel som reglerar kommu-
nernas socialtjinst. I detta kapitel beskrivs tillsynen inom social-
yinsten med utgdngspunkt frén de regler som styr sjilva tillsynen
och hur dessa tillimpas 1 praktiken.

7.1 Lagstiftningen
Socialtjinstlagen, LVM och LVU

Enligt socialtjinstlagen utdvas den statliga tillsynen 6ver social-
ydnsten av Socialstyrelsen och linsstyrelserna. Socialstyrelsen har
tillsyn 6ver socialtjinsten i landet och ska félja och vidareutveckla
socialgjinsten. Till ledning fér tillimpningen av lagarna utfirdar
Socialstyrelsen anvisningar bl.a. i form av allminna rd.

Linsstyrelsen har tillsyn 6ver den socialtjinst som kommunerna
1 linet svarar for. Det uppdraget innebir att linsstyrelsen ska f6lja
socialnimndernas tillimpning av lagen, informera och ge rid till
allminheten 1 frigor som rér socialtjinsten, bitrida socialnimnderna
med rdd i deras verksamhet, frimja samverkan pd socialtjinstens
omride mellan kommunerna och andra samhillsorgan, verka for att
kommunerna planerar fér att kunna tillgodose framtida behov av
bistdind 1 form av hemtjinst och boende i vissa former. Lins-
styrelserna ska dven 1 6vrigt se till att socialnimnderna fullgér sina
uppgifter pd ett indamdlsenligt sitt. Verksamhet for vilken tillstdnd
krivs stdr under lpande tillsyn av socialnimnden i den kommun
dir verksamheten bedrivs. Om socialnimnden fir kinnedom om
misstorhillanden 1 enskild verksamhet ska nimnden underritta
linsstyrelsen om det.

Var och en som ir verksam inom omsorger om ildre personer
eller personer med funktionshinder ska om man uppmirksammar
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eller far kinnedom om ett allvarligt missférhillande 1 omsorgerna
om ndgon enskild anmila detta till socialnimnden eller vid enskild
verksamhet till den som ir ansvarig for verksamheten, s.k. Lex
Sarah-anmilan. Socialnimnden eller den verksamhetsansvarige ir
sedan skyldig att géra en anmilan till tillsynsmyndigheten om
missfoérhéllandet inte har avhjilpts utan dréjsmal.

Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS)

Enligt lagen om stdd och service il vissa funktionshindrade har
Socialstyrelsen den centrala tillsynen 6ver verksamheten. Social-
styrelsen ska folja, stddja och utvirdera verksamheten samt infor-
mera om den och stimulera till vidareutveckling. Linsstyrelsen har
tillsyn éver verksamhet inom linet enligt lagen och fir di inspek-
tera verksamheten. Hirutéver ska linsstyrelsen informera och ge
rdd till allminheten 1 frigor som ror verksamheten, ge kommu-
nerna rid i deras verksamhet, verka for att kommunerna och lands-
tingen planerar for att kunna tillgodose framtida st6d- och service-
behov samt frimja samverkan 1 planering mellan kommunerna,
landstingen och andra samhillsorgan.

Enskild verksamhet i form av korttidsvistelse, korttidstillsyn,
boende foér barn eller ungdomar, bostad med sirskild service for
vuxna eller daglig verksamhet {6r personer i yrkesverksam &lder ska
st under tillsyn av nimnden i den kommun dir verksamheten
bedrivs. Om ansvaret f6r uppgiften overldtits till landstinget ska
verksamheten st8 under tillsyn av landstingets motsvarande nimnd.
En kommun eller landsting ska anmila till linsstyrelsen de allvar-
liga misstorhillanden som den fir kinnedom om.

Var och en som fullgér uppgifter enligt LSS ska om man upp-
mirksammar eller fir kinnedom om ett allvarligt missférhillande
som ror en enskild som fir stdd enligt lagen anmiila detta till ansva-
rig nimnd eller vid enskild verksamhet till den som ir ansvarig f6r
verksamheten, s.k. Lex Sarah-anmilan. Nimnden eller den verk-
samhetsansvarige ir sedan skyldig att géra en anmilan till tillsyns-
myndigheten om missférhdllandet inte har avhjilpts utan dréjsmal.
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7.2 Tillsynens syfte

Tillsynsutredningen angav i delbetinkandet Statlig tillsyn — Gransk-
ning pd medborgarnas uppdrag (SOU 2002:14) att tillsynens syfte ir
att skydda medborgarnas gemensamma intressen, sirskilt inom
omriden som omfattar den enskilde individens rittigheter, trygghet
och sikerhet samt uppritthdllandet av goda livsmiljoer och olika
marknaders funktionssitt.

Enligt tillsynsutredningen syftar den statliga tillsynsverksam-
heten till att 6vervaka efterlevnaden av offentliga regleringar av
forhillanden inom olika samhillssektorer. De normer som styr till-
synen avser att virna rittssikerhet och effektivitet i verksamheter som
ir av stor betydelse fo6r medborgarna eller grupper av medborgare.

Tillsynsutredningen angav ocksi att medborgarna genom till-
synen har givit offentliga organ en ritt- och en skyldighet - att vid
behov ingripa mot férhillanden, handlingar, processer m.m. vilka
strider mot medborgarnas intressen som de har reglerats i lag. Till-
synen spelar pd detta sitt en viktig roll fér sdvil staten som for
andra vitala funktioner i samhillet. Frin de tillseddas perspektiv ir
tillsynen en garant for att sunda och likvirdiga villkor tillimpas av
alla som t.ex. utdvar en viss typ av verksamhet.

Nir det giller den sociala tillsynens syfte angav regeringen 1 pro-
positionen Ny socialtjinstlag m.m. (prop. 2000/01:80) att den stat-
liga tillsynen ir viktig f6r att stirka efterlevnaden av de foreskrifter
som regering och riksdag beslutat. En aktiv statlig tillsyn syftar till
att bevaka den enskildes rittssikerhet och lagligheten i social-
yjdnstens verksamheter men ocksd till att uppnd en likvirdig verk-
samhet over hela landet. I forarbetena till den tidigare socialtjinst-
lagen (prop. 1979/80:1), betonade regeringen sirskilt att tillsynen
mdste utformas si att den tillgodoser jimlikhetsmilet och mot-
verkar skillnader 1 servicenivd mellan kommunerna.

7.3 Begreppsdefinitioner

Det finns inga i lag angivna definitioner av begreppet tillsyn och
andra niraliggande aktiviteter. Frigan om tillsynsbegreppets inne-
bérd och avgrinsningen mot t.ex. information, kunskaps-
férmedling, uppfoljning och utvirdering har behandlats i minga
olika sammanhang, bide specifikt inom social tillsyn och i ett
vidare perspektiv pd minga olika omriden.
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Socialtjinstutredningen anvinde i sitt slutbetinkande Socialtjinst
i utveckling (SOU 1999:97) ett antal definitioner(se avsnitt 3.2).
Nir det gillde begreppet tillsyn féreslog socialtjinstutredningen att
en legaldefinition skulle inféras 1 socialtjinstlagen som klargjorde
att tillsyn dr kontroll av laglighet och rittssikerhet 1 individirenden
och verksamheter 1 férhdllande till lagens mil och bestimmelser.
Regeringen tog dock intryck av den invindning som mdinga lins-
styrelser framfért om att en snivare definition av tillsynen kunde
begrinsa utvecklingen att finna nya sitt att utdva tillsyn och sprida
kunskap.' Det fanns risk att verksamheten skulle bli statisk och
fattig pa idéer, passiv och ineffektiv med en sddan begrinsad defini-
tion av tillsyn. I den nya socialtjinstlagen tydliggjordes dock att
linsstyrelsen har tillsyn 6ver den socialtjinst kommuner och
enskilda bedriver. Regeringen angav ocks3 att tillsynsmyndighetens
uppgift ir att "bedéma kvalitet och sikerhet i den verksamhet som
ir foremal for tillsyn”.”

Tillsynsutredningen foreslog 1 sitt slutbetinkande Tillsyn - For-
slag om en tydligare och effektivare tillsyn (SOU 2004:100) en rela-
tivt sniv definition av tillsynsbegreppet. Enligt tillsynsutredningen
ir tillsyn en oberoende och sjilvstindig granskning av tillsyns-
objekt som syftar till att kontrollera om dessa uppfyller de krav och
villkor som foljer av lag. Detta f6rslag innebir att en stor del av de
dtgirder som 1 dag anses som tillsyn inom det sociala omridet inte
skulle utgora tillsyn.

Aven inom hilso- och sjukvirden ir tillsynsbegreppet vidare in
det av tillsynsutredningen foéreslagna. 1 propositionen Forstirkt
tillsyn dver hdlso- och sjukvdrden (prop. 1995/96:176) uttalade
regeringen att tillsynsarbetet pd hilso- och sjukvirdsomridet dven
framgent bor bestd av sdvil foérebyggande som kontrollerande
insatser. I forhdllande till vad som gillde under 1980-talet bér dock
tyngdpunkten foérskjutas mer mot kontroll.

! Prop. 2000/01:80 s. 99
2 Prop. 2000/01:80 s. 101
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7.4 Ett medborgar- och brukarperspektiv

Nir man talar om medborgar- och brukarperspektiv i socialtjinsten
liggs ofta olika innebord i dessa begrepp. I rapporten Frivillig-
organisationer som uppdragstagare — Vad betyder det for brukarnas —
En inledande studie’, anges att medborgarskapet beskriver férhill-
andet till staten och det offentliga, medan brukare beskriver for-
hillanden pd organisationsnivd. Det ir dirfor inte méjligt att alltid
sitta likhetstecken mellan brukares och 6vriga medborgares intres-
sen. De senare kan t.ex. prioritera liga kostnader och férindrat
beteende hos brukarna, framfér att dessa fir forbattrad livskvalitet
och 6kat sjilvbestimmande.

Medborgarperspektiv

I socialtjinstlagen anges att ”socialtjinsten ska verka fér att min-
niskor som av fysiska, psykiska eller andra skil moter betydande
svirigheter 1 sin livsforing f&r mojlighet att delta 1 sambhillets
gemenskap och leva som andra”. Detta innebir att de sociala insat-
serna frimst ska syfta till att undanrdja och kompensera de hinder 1
omgivningen som hindrar den enskilde att leva pid samma villkor
som andra medborgare. I forarbetena till LSS anges att syftet ir att
de sirskilda insatserna enligt lagen ska foérebygga och minska {6]}-
derna av funktionshindret och insatserna till vuxna personer ska
grundas pd behov som den enskilde sjilv finner angeligna att {3 ull-
godosedda for att kunna leva ett sd sjilvstindigt och oberoende liv
som mojligt.

Det uppdrag om forstirkt tillsyn av vird och omsorg om ildre
som regeringen beslutade om 2003 innebir bl.a. att dldreskydds-
ombudens uppgift ir att utifrin ett medborgarperspektiv bedriva
operativ tillsyn inom ildreomsorgen. Regeringen menar att
begreppet medborgarperspektiv i tillsynen bl.a. betyder att det ir
den enskilda minniskans behov, rittigheter och sjilvbestimmande,
enligt gillande lagstiftning, som 1 forsta hand ska uppmirksammas i
tillsynen.

? Frivilligorganisationer som uppdragstagare — Vad betyder det fér brukarna? — En inledande
studie. Socialstyrelsen; 2002
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Brukarperspektiv

Brukarperspektivet inom socialtjinsten har behandlats 1 ménga
olika sammanhang. Socialstyrelsen har inom ramen foér utveck-
lingsprogrammet — Nationellt stéd f6r kunskapsutveckling inom
socialtjinsten - bl.a. tillsatt en arbetsgrupp med uppgift att belysa
brukarperspektivet i frigan om integration mellan utbildning,
forskning och praktik. Gruppen har i en rapport* gjort féljande
definition av begreppet brukarperspektiv: Ett brukarperspektiv kan
bara ses och uttryckas av brukarna sjilva. Detta ir ett av flera rele-
vanta och legitima perspektiv pd socialt arbete.

Forskare och professionella kan enligt rapporten nirma sig detta
perspektiv pd olika sitt. Nir det sker kan socialgjinstens verksam-
het utvecklas sd att brukarnas énskemadl, kunskaper och erfaren-
heter stdr i centrum. Barnets bista ska beaktas 1 socialtjinsten, dven
1 situationer nir barnet inte ir brukare utan t.ex. nirstdende. I situ-
ationer som giller barn ir dirfér begreppet barnperspektiv att {6-
redra. Barnperspektivet tillgodoses genom en integration av den
vuxnes kunskap om barns behov och dennes férmiga att lyssna pd
barn, samt barnets egna erfarenheter, 6nskemal och virderingar. Se
vidare avsnitt 13.3.4.

I den &terrapportering som Socialstyrelsen och linsstyrelserna
gjorde i juni 2004° angdende uppdraget om férstirkt tillsyn inom
ildrevdrden och ildresjukvirden anges att flera linsstyrelser anser
att medborgarperspektiv ir detsamma som brukarperspektiv nir
det giller tillsyn. Det innebir att tillsynen ska inriktas pd frigor
som ligger nira den enskilda minniskan, dvs. brukaren. I de flesta
fall menas med detta tillsyn av bemétande, insatsers verkstillighet,
rittssikerhet fér den enskilda minniskan, planer for individer,
insats, samarbete, sjilvbestimmande/delaktighet m.m. Det ir
omrdden som berdr den enskilda minniskans individuella behov av
stdd och insatser frin socialtjinsten samt hennes méte med, och
forhillande till, socialgjinsten. Tillsyn enligt brukarperspektivet
kunde enligt rapporten stillas 1 motsats till tillsyn som inte gors
utifrin brukarperspektiv. Sddan tillsyn som i férsta hand tar sikte
pd formella aspekter dir socialtjinsten granskas utifrdn om, och
hur, den uppfyller sina skyldigheter enligt lagar och férordningar

sker inte med ett brukarperspektiv.

* Integration mellan forskning, utbildning och praktik ur ett brukarperspektiv. Social-
styrelsen; 2005

*> Uppdrag om forstirke tillsyn vid linsstyrelsernas och Socialstyrelsen regionala tillsyns-
enheter, terrapportering 2003. Socialstyrelsen och linsstyrelserna;2004
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Inom ramen fér det nationella programmet fér social tillsyn (se
avsnitt 7.10) har Socialstyrelsen och linsstyrelserna antagit en
rekommendation till brukar- och medborgarorientering 1 den soci-
ala tillsynen.

Brukar- och lekmannamedverkan vid tillsyn

Samverkansgruppen inom det nationella programmet for tillsyn (se
avsnitt 7.10) har utarbetat en rekommendation fér brukar- och
medborgarorientering i den sociala tillsynen nir det giller planerad
verksamhetstillsyn.® Rekommendationen beskriver hur brukare eller
lekmin kan anvindas vid tillsyn och hur man praktiskt kan g3 till viga
vid rekrytering av dessa. Syftet med att brukare och brukar-
organisationer medverkar 1 tillsynen dr bla. att tillféra erfarenheter
som ir visentliga for tillsynens kvalitet. Lekmannamedverkan kan
bidra tll 6kad 6ppenhet och insyn i myndigheternas verksamhet och
sprida kunskap om och stirka tillsynens legitimitet.

Linsstyrelserna i Kronoberg och Vistra Gotaland har 1 ett
gemensamt metodutvecklingsprojekt med Socialstyrelsen haft med
lekmin i den sociala tillsynen”. Idén med lekmannamedverkan i den
sociala tillsynen kom frin England. En lekman ir en person som
inte dr fackman och denne ska inte heller vara brukare, anhérig eller
foretridare for en sddan organisation. Deltagarna i projektet ansdg
att lekmannamedverkan bidrog pd ett positivt sitt till tillsynen och
att den dr sirskilt angeligen inom omriden som ir foremal for
samhillsdebatt och dir det finns ett behov av att allminheten far
insyn och perspektiv p hur vird och insatser bedrivs. Tillsynen blir
dock mer tidskrivande med lekmannamedverkan och di ocksd
dyrare.

¢ Brukar- och medborgarorientering i den sociala tillsynen — en Rekommendation. Social-
styrelsen och linsstyrelserna; december 2004

7 Lekmannamedverkan f6r insyn i tillsyn. Socialstyrelsen, Linsstyrelsen i Vistra Gotaland,
Linsstyrelsen 1 Kronoberg; 2002
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7.5 Socialstyrelsens tillsyn

Socialstyrelsen har enligt socialgjinstlagen tillsyn 6ver social-
tjansten 1 riket och ska félja och vidareutveckla socialtjinsten. Till
ledning for ullimpningen av socialtjinstlagen utfirdar Social-
styrelsen allminna rdd. Enligt LSS har Socialstyrelsen den centrala
tillsynen 6ver verksamheten och ska félja, stédja och utvirdera
verksamheten samt informera om den och stimulera till vidare-
utveckling.

Socialstyrelsens socialtjinstavdelning har tre huvuduppgifter di
de pd nationell nivd ska félja utvecklingen och utvirdera verksam-
heterna inom socialtjinsten, ansvara fér statens normering inom
socialtjinstomrddet samt utdva tillsyn éver kommunernas social-
tjinst.

Den sociala tillsynsenheten ansvarar fér att samordna och
utveckla den nationella och regionala tillsynen. Detta innebir fyra
huvuduppgifter.

e Samordning mellan Socialstyrelsen och linsstyrelserna dir
ett nationellt program utgér grunden fér det gemensamma
arbetet (se avsnitt 7.10).

o Utveckling av den sociala tillsynen dir ett utvecklings-
program ligger till grund {6r denna.

e Sammanstillning av resultatet av linsstyrelsernas tillsyn och
anvindning av den kunskap om socialtjinsten som tillsynen
ger. En rapport fér social tillsyn sammanstills av Social-
styrelsen (se avsnitt 9.1).

e Gemensamma uppdrag t.ex. regeringsuppdrag som rér bide
Socialstyrelsens och linsstyrelsernas ansvarsomriden, ofta i
form av laguppféljningar. Socialstyrelsen och linsstyrelserna
initierar ocks3 sjilva sddana uppdrag.

Sedan viren 2007 arbetar Socialstyrelsen med utvecklingsfrigor
som ror personer med psykiska funktionshinder eller psykisk sjuk-
dom inom ramen fér NU-projektet (Nationellt Utvecklingsstod
till verksamheter for personer med psykiska sjukdomar och funk-
tionshinder). Det rymmer bla. ett samarbete mellan tillsyns-
avdelningen och socialtjinstavdelningen for att bidra tll att
utveckla och samordna den sociala och medicinska tillsynen inom
psykiatriomridet.
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Socialstyrelsen har i maj 2007 fitt regeringens uppdrag att for-
stirka tillsynen 6ver den psykiatriska hilso- och sjukvirden och ska
1 sitt arbete samrdda med linsstyrelserna, Kriminalvirden, Statens
institutionsstyrelse, Sveriges Kommuner och Landsting samt andra
berérda myndigheter och organisationer. I beslutet anges att
Socialstyrelsens insatser nir det giller den psykiatriska virden de kom-
mande &ren ska stirkas sirskilt med avseende pd bl.a. samarbetet med
linsstyrelserna avseende tillsyn av samverkan mellan hilso- och
sjukvdrden och socialtjinsten. Socialstyrelsen f&r inom ramen fér
uppdraget disponera 6,45 miljoner kronor under 2007, 13,5
miljoner kronor under 2008 samt 13,9 miljoner kronor under 2009.

Socialstyrelsens socialtjinstavdelning har 90-110 anstillda, varav
mdnga dr tillfilligt projekt- eller uppdragsanstillda, beroende pd
vilka uppdrag myndigheten har. P4 sociala tillsynsenheten finns 7,5
drsarbetskrafter men dessa har dven vissa andra uppgifter in tillsyn.

7.6 Lansstyrelsernas tillsyn

Linsstyrelsens tillsynsansvar inom socialtjinstomridet, dvs. till-
limpningen av socialtjinstlagen, LVM och LVU regleras 1 socialtjinst-
lagen. I LSS regleras linsstyrelsens tillsynsansvar nir det giller st6d
och service till vissa funktionshindrade.

Hur linsstyrelserna har organiserats skiljer sig &t och den enhet
eller avdelning som ansvarar f6r de sociala frigorna har dven andra
uppgifter in social tillsyn. Vid samtliga linsstyrelser handliggs fra-
gor om fordelning av statsbidrag till ungdoms- och missbruksvard,
for drogforebyggande arbete och fér verksamhet med personliga
ombud och utveckling av anhérigstdd, utveckling av stod till kvin-
nor som utsatts fér misshandel m.m. vid enheten for sociala frigor.
Aven tillsynen enligt alkohollagen och tobakslagen finns dir lik-
som ofta dven andra folkhilsofrigor.

Linsstyrelsen har tillsyn 6ver den socialtjinst som kommunerna
1 linet svarar f6r. Det uppdraget innebir att linsstyrelsen ska folja
socialnimndernas tillimpning av lagen, informera och ge rid till
allminheten 1 frigor som ror socialtjinsten, bitrida social-
nimnderna med rdd i deras verksamhet, frimja samverkan p3 soci-
altjinstens omride mellan kommunerna och andra samhillsorgan,
verka f6r att kommunerna planerar f6r att kunna tillgodose fram-
tida behov av bistdnd i form av hemtjinst och boende i vissa for-
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mer. Linsstyrelserna ska dven 1 ovrigt se till att socialnimnderna
fullgor sina uppgifter pa ett indamélsenligt sitt.

Aven i LSS framgir att linsstyrelsen har ett tillsynsansvar d§ sty-
relsen har tillsyn &ver verksamhet enligt lagen i linet och far
inspektera verksamheten. Linsstyrelsen ska ocksd inom linet
informera och ge rdd till allminheten i1 frigor som rér verksam-
heten, ge kommunerna rid i deras verksamhet, verka for att kom-
munerna och landstingen planerar f6r att kunna tillgodose framtida
stdd- och servicebehov, samt frimja samverkan i planer mellan
kommunerna, landstingen och andra samhillsorgan.

Linsstyrelsernas sociala tillsyn styrs pd ett dvergripande plan av
lagstiftning samt for varje r regleringsbrev och specifika reger-
ingsuppdrag. Vid tillsynen granskar och bedémer linsstyrelserna
socialtjinsten och utgdr di frin de krav som stills i lagar, forord-
ningar, forarbeten och rittspraxis m.m. Det centrala mailet i
regleringsbrevet har de senaste &ren varit att linsstyrelserna ska
tillse att socialtjinstens arbete bedrivs mailinriktat, lagenligt samt
med god kvalitet och framférhéllning 1 planeringen. Pitalade brister
och missférhdllanden 1 huvudminnens verksamhet ska &tgirdas
enligt en av linsstyrelserna beslutad tidsplan som {6ljs upp.

Linsstyrelsens tillsyn omfattar bide individtillsyn och verksam-
hetstillsyn (se avsnitt 7.7). Hirutdver ordnar linsstyrelsen ocksd
utbildningsdagar f6r att ge information till kommunala handliggare
1 olika frigor. Myndigheten har ocksi uppgifter som innebir till-
stindsgivning inom det sociala omridet, beslut om utlimnande och
omhindertagande av personakter samt &verflyttning av drenden
mellan kommuner.

Nir det giller omfattningen av linsstyrelsernas arbete f6r hela
verksamhetsgrenen social tillsyn var antalet &rsarbetskrafter 2006
totalt 183. Hir ingdr dven fordelning av statsbidrag och alkohol-
irenden. For en beskrivning av linsstyrelsernas resursanvindning
se vidare avsnitt 10.1.1.

208



SOU 2007:82 Tillsynen av socialtjansten

7.7 Metoder for tillsynen

I det praktiska tillsynsarbetet som utférs av linsstyrelserna skiljer
man mellan individtillsyn och verksamhetstillsyn.

Individtillsyn

Individtillsyn avser handliggning av ett drende som ror en sirskild
person eller familj. Dessa drenden har oftast sin grund 1 klagomail
frdn enskilda, som har anmirkningar pd en socialnimnds hantering
av deras drende. Linsstyrelsen granskar irendet utifrin klagomailen
som kan avse om den enskilde har blivit behandlad pd ett ritts-
sikert sitt, om insatserna ir av god kvalitet, bemétandet etc. Efter
utredning meddelar linsstyrelsen beslut 1 tillsynsirendet.

Verksambhetstillsyn

Begreppet verksamhetstillsyn ir tillsyn som riktar sig till hela eller
delar av socialtjinsten i en kommun eller till hela eller delar av
enskilt bedriven verksamhet. Vid sidan tllsyn granskar lins-
styrelserna verksamheten som sidan, vanligen struktur, process och
resultat. Det kan innebira granskning av enskilda drenden men till
skillnad fran individtillsynen ir syftet inte att kontrollera hanter-
ingen av en sirskild persons irende. Verksamhetstillsyn initieras
ofta frn linsstyrelsen sjilv men det kan ocksd vara ett sirskilt
regeringsuppdrag som pédverkar inriktningen pd tillsynen. Lins-
styrelserna anger 1 &rliga tillsynsplaner den tillsyn man avser att
genomféra under dret och det kan avse hela eller delar av social-
tjinsten inom vissa kommuner eller sirskilda tema, t.ex. mat for
ildre, 1 flera eller alla kommuner i linet. Hirutdver genomfér lins-
styrelsen sddan tillsyn som anses pikallad genom klagomil frin
enskilda eller dir linsstyrelsen pd annat sitt fir kinnedom om for-
hillanden som innebir att linsstyrelsen anser att det finns skl att
gora tillsyn. Inom ramen fér det nationella programmet f6r social
tillsyn initieras tillsyn som bor ske nationellt. Beslut om sidan till-
syn fattas av en samverkansgrupp som bestdr av representanter for
linsstyrelserna och Socialstyrelsen (se avsnitt 7.10).
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Tillsynsmetoder

I Socialstyrelsens och linsstyrelsernas arliga rapport Social tillsyn
2005 beskrivs olika metoder i tillsynen. Dir anges ett antal exempel
pd metoder vid verksamhetstillsyn som att granska styrdokument
och akter, intervjua politiker, chefer, brukare, anhériga och andra
myndigheter, enkiter, yttrande frdn den nimnd som ir ansvarig for
verksamheten, besék och deltagande observationer. Nir det giller
tillsyn som berér enskilda brukare, s.k. individtillsyn sker sddan
som regel med ett skriftligt forfarande genom att linsstyrelsen i en
remiss begir in en beskrivning av situationen frin socialtjinsten.
Vid granskning kan intervjuer genomféras med anmilaren och
tjanstemin och besdk i verksamheten kan ocks3 ing3.

Linsstyrelsens tillsyn avslutas som regel med ett beslut dir lins-
styrelsen anger om man funnit brister 1 verksamheten eller inte vil-
ket 1 ménga fall redovisas vid ett méte med socialnimnden och
ansvariga tjinstemin. Om linsstyrelsen finner brister kan man
uttala kritik, 1 vissa fall allvarlig kritik. Begreppen brist och kritik ir
indikatorer pd problem. Det finns dock ingen enhetlig definition av
vad som ir en brist och vad som foéranleder kritik 1 social tillsyn.
Nir och hur linsstyrelserna pitalar brister och uttalar kritik varie-
rar dirfor mellan olika linsstyrelser och 6ver tid. I samband med
beslut i tillsynsirenden kan linsstyrelsen begira in en handlings-
plan frin socialtjinsten vilken beskriver hur socialtjinsten planerar
att komma till ritta med de brister som patalats. Om det foreligger
allvarliga missférhillanden kan linsstyrelsen nir det giller hem for
vard eller boende, enskild verksamhet som stdr under linsstyrelsens
tillsyn, hemtjinst och sirskilda boenden samt enskild verksamhet
enligt LSS, besluta om ett foreliggande och om detta inte {6ljs for-
bjuda fortsatt verksamhet. Linsstyrelsen har ocksi mojlighet att
gora en anmilan till dklagare om tjinstefel.
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JO-uttalande om principerna for linsstyrelsernas tillsyn med
anledning av inkomna klagomal

JO har i1 ett beslut den 30 mars 2006 (Dnr 2016-2004) behandlat
frigan om principerna fér linsstyrelsernas tillsyn 1 anledning av dit
inkomna klagomil pi socialtjinstens omride. Arendet rérde ett
klagoma&l dir anmailarna begirde att linsstyrelsen skulle granska hur
socialférvaltningen handlagt ett irende om placering av deras
omhindertagna dotter. Linsstyrelsen hade 6verlimnat anmilarnas
skrivelse till socialnimnden fér limplig &tgird och avslutat sitt
irende. JO uttalar sig 1 beslutet om forutsittningarna for lins-
styrelsen att 6verlimna ett klagoma4l till socialnimnden och menar
att linsstyrelsen mdiste ha god kunskap om hur kommunens
klagomalshantering fungerar f6r att veta att klagomilen kommer
att provas i vederborlig ordning. Vidare anfér JO att utformningen
av beslutet att overlimna ett klagomal till socialnimnden maéste
vara klar och ange skilen f6r éverlimnandet samt att linsstyrelsen 1
varje enskilt fall miste 6verviga om det finns anledning att kriva
terrapportering frin nimnden om vidtagna dtgirder. JO fram-
hiller i beslutet att socialnimndens uppgift att f6lja upp och utvir-
dera verksamhetens kvalitet inte ersitter den tillsyn som ankom-
mer pd linsstyrelsen. Linsstyrelsen ir inte dlagd att utreda varje
klagoma&l och har timligen stor frihet att bestimma om och hur en
granskning av ett klagomdl ska utforas. I praxis finns dock vissa
principer for hur klagomal frin enskilda ska handliggas och en ut-
gdngspunkt dr att linsstyrelsen bor vara dterhdllsam med att uttala
sig 1 en friga som ir féremadl f6r provning av domstol och att lins-
styrelsen inte kan underlta att utreda en anmilan som innebir att
nimnden 34sidosatt grundliggande bestimmelser om irende-
handliggningen.
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Foérebyggande och frimjande uppgifter

Linsstyrelserna arbetar ocks8 med férebyggande och frimjande
uppgifter. Dessa avser att stirka och stimulera socialtjinstens
utveckling mot bittre rittssikerhet f6r den enskilde och hogre
kvalitet i1 verksamheten. Négra exempel pd arbetssitt 1 detta arbete
ir foljande:®

e Radgivning riktad till tjinstemin inom socialtjinsten.

e Utbildningsdagar, temadagar, seminarier och informations-
triffar med kommunala politiker och tjinstemin.

e Nitverk inom linet om bla. kvinnofrid, alkohol- och drog-
frigor, sexuella 6vergrepp mot barn, familjerittsomridet och
familjecentraler.

¢ Informationsblad och information pd linsstyrelsernas webbsidor.

e Information och rddgivning till allminheten genom samtal.

o Aterforing vid verksamhetstillsyn till politiker och tjinstemn.

e Formedling av utvecklingsmedel.

e Uppfoljningsseminarier dir utvecklingsprojekt fir mojlighet
att delge varandra erfarenheter, ofta i samarbete med regionala
FoU-enheter, universitet eller hogskolor.

e Tillsammans med andra enheter vid linsstyrelsen bedriva arbete
med utvecklings- och tillvixtprogram i linet.

e Kontakter med intresseorganisationer, framférallt inom handi-
kapp- och ildreomridet.

7.8 Sanktioner m.m.

Linsstyrelsen, och socialnimnden som har l6pande tillsyn 6ver till-
stindspliktig verksamhet, har 1 sitt tillsynsarbete tillgdng till will-
synsinstrument i form av en ritt att inspektera och inhimta upp-
lysningar och ta del av handlingar och material som behovs for till-
synen.

Linsstyrelsen har ocksd ritt att utfirda féreliggande om avhjil-
pande av missférhdllanden. Denna mojlighet finns nir det giller
hem f6r vird eller boende (utom sddant som drivs av Statens insti-

¥ Social tillsyn 2005. Resultat av linsstyrelsernas tillsyn. Socialstyrelsen och linsstyrelserna;
2006

212



SOU 2007:82 Tillsynen av socialtjansten

tutionsstyrelse), enskild verksamhet som stdr under linsstyrelsens
tillsyn, hemtjinst eller sirskilda boendeformer fér service och
omvérdnad fér dldre minniskor som behover sirskilt stéd samt
bostider med sirskild service f6r dem som till {6ljd av fysiska, psy-
kiska eller andra skil méter betydande svdrigheter 1 sin livsfoéring.
Ett sidant foreliggande ska innehilla uppgifter om de dtgirder som
tillsynsmyndigheten anser nédvindiga for att det patalade missfor-
hillandet ska kunna avhjilpas. Om missférhdllandet ir allvarligt
och linsstyrelsens foreliggande inte f6ljs fir linsstyrelsen forbjuda
fortsatt verksamhet. Om socialnimnden fir kinnedom om miss-
forhillanden i enskild verksamhet ska man underritta linsstyrelsen
om det.

Under &r 2005 registrerade nio linsstyrelser sammanlagt 20
beslut om foreliggande i den nationella tillsynsdatabasen Natilos. ’
Av tabellen framgdr foredelningen pd verksamhetsomride och
driftsform.

Tabell 7.1 Antal foéreldgganden per verksamhetsomrade och driftsform, 2005

Verksamhetsomride Kommunala verk- Tillstdndspliktiga
samheter verksamheter
Missbruk 2 2
Barn och familj 2 6
Handikappomsorg — LSS* 3 0
Handikappomsorg — SoL 2 1
Aldreomsorg 1 1
Summa 10 10

Killa: Natilos

*Registrerade foreligganden avseende kommunala verksamheter utgors av

drenden dir linsstyrelsen begirt dterrapportering inom viss tid av vidtagna dtgir-

der.

De foreligganden som utfirdades handlade till stor del om perso-
nalfrigor sdsom lig bemanning, avsaknad av handledning, bristande
kompetens och bristande arbetsledning. Foreligganden pd grund av
att fungerande kvalitetssystem saknats och att misshandel och
krinkningar forekommit har ocks3 utfirdats.

? Social tillsyn 2005. Resultat av linsstyrelsernas tillsyn. Socialstyrelsen och linsstyrelserna;
2006
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En linsstyrelse har ocksd vid tvd tillfillen beslutat att férbjuda
fortsatt verksamhet sedan ett foreliggande inte efterlevts. Det har
d& varit friga om HVB-hem som varit tillstindspliktiga.

Om en kommun inte tillhandahiller en insats enligt SoL eller
LSS som en enskild enligt domstolsutslag, eller nir det giller insat-
ser enligt SoL dven ett beslut av socialnimnden, ir berittigad till
kan linsstyrelsen ansoka hos linsritten om att en sirskild avgift ska
utdémas. Enligt linsstyrelsernas arsredovisningar ansékte fyra
linsstyrelser 2005 om sirskild avgift nir det gillde 15 domar varav
13 gillde insatser inom LSS-omrddet och 2 avsdg handikappomsorg
enligt SoL."® Under 2006 var antalet ansékningar 24, varav 22 avsig
LSS och 2 avsdg SoL, och dessa gjordes av fem linsstyrelser. Samma
dr gjorde linsstyrelserna 119 ansékningar om sirskild avgift for
beslut som inte var verkstillda enligt SoL. Riksrevisionen har i en
rapport om den statliga tillsynen av bostad med sirskild service
enligt LSS bla. angett att det finns indikationer pd att lins-
styrelserna inte anvinder mojligheten att anséka om att sirskild
avgift ska utdémas i den utstrickning som lagstiftaren avsett.!
Granskningen visade ocksi att det inom LSS- omridet skett en
okning av antalet ej verkstillda gynnande beslut, vilka inte kan bli
foremal for sidan avgift, medan antalet ej verkstillda domar mins-
kat. Rapporten redovisas utférligt i avsnitt 2.10.

7.9 Kommunernas tillsyn och eget kvalitetsarbete

Socialnimnden har [8pande tillsyn 6ver sddan enskild verksamhet
som kriver tillstdnd. Enligt socialtjinstlagen giller det hem for vird
eller boende, sirskilda boendeformer fér service och omvirdnad
for dldre minniskor som behéver sirskilt stod, bostider med sir-
skild service for dem som till f6ljd av fysiska, psykiska eller andra
skil moter betydande svdrigheter 1 sin livsféring, hem for viss
annan heldygnsvird samt hem eller 6ppen verksamhet fér vird
under en begrinsad del av dygnet. Enligt LSS giller det verksamhet
i1 form av korttidsvistelse, korttidstillsyn, boende fér barn eller
ungdomar, bostad med sirskild service och anpassade boende-
former for vuxna eller daglig verksamhet fér personer i yrkes-
verksam &lder. Tillsynsansvaret vilar socialnimnden i den kom-

19 Lansstyrelsernas &rsredovisningar for 2005
! Statlig tillsyn av bostad med sirskild service enligt LSS, RiR 2007:1
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mun dir verksamheten bedrivs. Ansvaret for tillsynen kan 6verldtas
till landstinget och &vilar d& landstingets motsvarande nimnd.

Kommunerna ska ocksd enligt socialtjinstlagen systematiskt och
fortlopande utveckla och sikra kvaliteten i verksamheten. Social-
styrelsen har meddelat foreskrifter, och allminna rdd, om kommu-
nernas skyldighet att inritta ledningssystem for det systematiska
kvalitetsarbetet 1 verksamhet enligt socialtjinstlagen, LVU, LVM
och LSS."

Utredningen har genomfért en enkitstudie av kommunernas
kvalitetsarbete och egenkontroll, se kapitel 11. Av denna framgir
bla. att det i nistan samtliga kommuner som tillfrigats bedrivs
kvalitetsarbete 1 ndgon form inom socialtjinstens olika verksam-
heter. Knappt 30 procent av de tillfrigade kommunerna tillimpar
nigot kvalitetssystem for hela eller delar av verksamheten.

Under 2006 inledde Socialstyrelsen och Sveriges Kommuner och
Landsting ett arbete for att ta fram kvalitetsindikatorer f6r social-
ginsten. En kvalitetsindikator visar p kvaliteten 1 en social tjinst
och ir avsedd att anvindas 1 arbetet med att f6rbittra verksamheten
inom socialtjinsten. Indikatorn ska ocksi anvindas for att mita
och folja upp kvaliteten i syfte att tydliggéra kvaliteten for olika
intressenter. I en rapport" har en modell f6r arbetet med kvalitets-
indikatorer redovisats. Under 2007 kommer ett praktiskt utveck-
lingsarbete att bedrivas med ambitionen att utveckla kvalitets-
indikatorer f6r ildreomsorgen, missbrukarvirden och fér insatser
for personer med psykiska funktionshinder. Socialstyrelsen har av
regeringen fitt i uppdrag att utveckla ett nationellt system for
Oppna jimforelser av kvalitet, kostnader och effektivitet inom vir-
den och omsorgen om ildre. Uppdraget ska slutredovisas den 31
december 2009 och en del 1 det ir att utveckla kvalitetsindikatorer.

2 SOSFS 2006:11 (S)
" Modell {61 utveckling av kvalitetsindikatorer i socialtjinsten. Socialstyrelsen och Sveriges
Kommuner och Landsting; 2007
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7.10  Nationellt program fér tillsyn

I december 2000 antog Socialstyrelsens generaldirektér och lands-
hévdingarna ett nationellt program fér social tillsyn." Lins-
styrelserna och Socialstyrelsen har gemensamt utvecklat program-
met med syftet att stirka den nationella och regionala tillsynen
over socialtjinsten genom att utveckla samverkan mellan Social-
styrelsen och linsstyrelserna. Aven samverkan mellan den sociala
tillsynen och Socialstyrelsens regionala tillsyn inom hilso- och
sjukvdrdomrddet dr en viktig del i arbetet med att stirka den sam-
lade tillsynen. Arbetet leds av en gemensam styr- och lednings-
grupp — Samverkansgruppen — som bestir av representanter frin
linsstyrelserna och Socialstyrelsen.

Inom ramen for det nationella programmet for social tillsyn ini-
tieras tillsyn som bor ske nationellt. Beslut om sidan tillsyn fattas
av Samverkansgruppen.

Samverkansgruppen har genom en projektgrupp identifierat
strategiska utvecklingsomrdden for den verksamhet som bedrivs
inom ramen foér det nationella programmet. En vision for tillsynen
har formulerats:

En offensiv tillsyn préiglad av hog kompetens, tydlighet och oppenbet.

Genom en offensiv tillsyn kan sirskilt utsatta gruppers problem
identifieras och kritiska arbetsmoment, brister eller missfor-
hillanden inom socialtjinsten fingas upp 1 ett tidigt skede. Dess-
utom kan en offensiv tillsyn fungera som ett férindrings-
instrument for socialtjinsten genom att den bide lyfter fram bris-
ter och goda exempel.

Ett antal strategiska omriden har angetts vilka ska utvecklas for
att visionen ska uppnis:

Omvirldsbevakning

Bedémningskriterier

Samverkan mellan social och medicinsk tillsyn

Nirmande mellan tillsynens praktik och utbildning och
forskning

e DPolicy fér brukar- och medborgarorientering

! Nationellt program fér tillsyn éver socialtjinst — Férslag till utvecklad samverkan mellan
Socialstyrelsen och linsstyrelserna for att stirka tillsynen. Socialstyrelsen och
linsstyrelserna; 2000
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Inom det nationella programmet har en sirskild satsning pd tillsyn
av kommunernas insatser fér personer med psykiska funktions-
hinder genomférts dir en slutrapport blev firdig 2005. Under
2006-2007 pégér en sirskild satsning pa tillsyn av hem for vard eller
boende for barn och unga.

Ett dterkommande mél i regleringsbreven for Socialstyrelsen och
linsstyrelserna ir att samverkan mellan dem ska vidareutvecklas for
att uppnd samordning mellan myndigheterna.

7.11  Nationella bedémningskriterier for den sociala
tillsynen

Socialstyrelsen och linsstyrelserna har arbetat for likartade bedém-
ningar 1 tillsynens granskande delar. Mellan dren 1994-2000
utvecklades ”"M4l, mitt och metoder” for den sociala tillsynen inom
ramen for det s.k. SLUG-uppdraget (Socialstyrelsens och lins-
styrelsernas utvecklingsgrupp). Direfter har en projektgrupp inom
ramen for det nationella programmet tagit fram en vigledning fér
hur arbetet med nationella bedomningskriterier ska bedrivas och
ett pilotprojekt har genomférts. Det avsig beddémningskriterier
kring matsituationen fér mélgruppen ildre. I oktober 2006 antog
Samverkansgruppen inom det nationella programmet en hand-
ledning® fér hur arbetet med de nationella bedémningskriterierna
ska bedrivas. Det 6vergripande syftet med att utveckla och anvinda
nationella bedémningskriterier dr att uppnd en storre effektivitet,
samordning och enhetlighet i den sociala tillsynen. Ett bedém-
ningskriterium bestdr av en 6vergripande mailformulering som
anger ett mél eller ett dnskat tillstdnd som ska uppnis vilket for-
muleras med utgdngspunkt i lagstiftningen. Bedémningskriteriet
bestir ocksd av cirka 2-6 variabler som anvinds som stod for att
gora en bedémning av om bedémningskriteriet dr uppfyllt, delvis
uppftyllt eller inte dr uppfyllt. De bedémningskriterier och variabler
som viljs motiveras utifrdn lag, férarbeten, Socialstyrelsens norme-
ring men ocks3 utifrdn vedertagen kunskap pd omridet.

"> Nationella bedémningskriterier f6r den sociala tillsynen — en handledning. Socialstyrelsen
och linsstyrelserna; 2006
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8 Tillsynen av halso- och
sjukvarden

8.1 Lagstiftningen

Lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pa hilso- och sjukvardens
omride

I lagen om yrkesverksamhet pd hilso- och sjukvirdens omride
(LYHS) anges att hilso- och sjukvirden och dess personal stir
under tillsyn av Socialstyrelsen. Aven tandvird utgér hilso- och
sjukvdrd. Socialstyrelsens tillsyn ska frimst syfta till att f6rebygga
skador och eliminera risker i hilso- och sjukvirden. Socialstyrelsen
ska genom sin tillsyn stddja och granska verksamheten och hilso-
och sjukvirdspersonalens 3tgirder. Socialstyrelsen utdvar ocksd
tillsyn 6ver sikerheten vid sjukvirdsinrittningar dir det fir ges
vard enligt lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvingsvird eller lagen
(1991:1129) om rittspsykiatrisk vird samt vid enheter for ritts-
psykiatrisk undersokning.

Om en patient 1 samband med hilso- och sjukvird drabbats av
eller utsatts f6r risk att drabbas av allvarlig skada eller sjukdom ska
vardgivaren snarast anmila detta till Socialstyrelsen, s.k. Lex Maria-
anmilan. Detsamma giller om nigon har drabbats av eller utsatts
for risk att drabbas av allvarlig skada till f6]jd av brister 1 sikerheten
vid sjukvdrdsinrittningar dir det far ges psykiatrisk tvingsvard eller
rittspsykiatrisk vird.

Den som avser att bedriva verksamhet som omfattas av Social-
styrelsens tillsyn ska anmila detta till Socialstyrelsen senast en
ménad innan verksamheten pdborjas. Anmilan ska ocksd goras om
verksamheten férindras eller flyttas eller liggs ned.

Regeringen har gett en sirskild utredare 1 uppdrag att gora en
oversyn ur ett patientsikerhetsperspektiv av den lagstiftning som
omfattar bla. tillsyn 6ver hilso- och sjukvirden och ansvars-
systemet inom hilso- och sjukvérden (dir. 2007:57).

219



Tillsynen av hilso- och sjukvarden SOU 2007:82

Ovriga lagar med bestimmelser om tillsyn inom hilso- och
sjukvirdens omride

Inom hilso- och sjukvirdens omride finns dven andra lagar som
innehdller bestimmelser om tillsyn. Enligt smittskyddslagen
(2004:168) har Socialstyrelsen tillsyn éver smittskyddet i landet.
Tillsynen 6ver efterlevnaden av lagen (2006:496) om blodsikerhet
och av de féreskrifter och villkor som har meddelats med stéd av
lagen utdvas av Socialstyrelsen och Likemedelsverket. Dessa myn-
digheter utdvar ocksa tillsyn éver efterlevnaden av lagen (1993:584)
om medicintekniska produkter. Socialstyrelsen utévar tillsyn éver
att lagen (2002:297) om biobanker i hilso- och sjukvirden m.m.
efterlevs. Likemedelsverket har tillsyn 6ver efterlevnaden av lagen
(1996:1152) om handel med likemedel m.m.

8.2 Tillsynens syfte

Tillsynsutredningen uttalade sig i delbetinkandet Statlig tillsyn —
Granskning pd medborgarnas uppdrag (SOU 2002:14) om tillsynens
syfte(se avsnitt 7.2).

I lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pd hilso- och sjukvirdens
omride (LYHS) anges att Socialstyrelsens tillsyn frimst ska syfta till
att forebygga skador och eliminera risker 1 hilso- och sjukvirden.

I propositionen Aligganden for personal inom hilso- och sjuk-
vdrden m.m. (prop. 1993/94:149), som innehdll forslaget om den
tidigare lagen med samma namn, angav regeringen att det Sver-
gripande syftet med tillsynen 6ver hilso- och sjukvirdspersonalen
ir att sikerstilla en god kvalitet i virden och en hég patient-
sikerhet samt att forebygga sddana risker f6r patienterna som kan
undvikas. Tillsynsverksamhet bedrivs ytterst for att en sd god kva-
litet av virden som mojligt ska kunna uppnds och bibehallas.

Regeringen uttalade i propositionen Férstirkt tillsyn éver hilso-
och sjukvdrden (prop. 1995/96:176), infér den tidigare tillsynslagen,
att kraven pd sikerhet inom hilso- och sjukvdrden maiste stillas
mycket hogt. I praktiken har patienten smd mojligheter att sjilv
virdera om virdgivaren dr plitlig och om behandlingsinsatsen ir
professionellt utférd. Det forhdllandet att patienten ofta ir i ett
underlige mot vdrdgivaren motiverar att hilso- och sjukvirden
maste kunna kontrolleras genom en oberoende och objektiv tillsyn
vilket bor vara en statlig uppgift. Regeringen ansdg vidare att mélet
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for alla aktorer inom hilso- och sjukvirden ir att férbittra och
sikerstilla en god kvalitet och en hég patientsikerhet. Mot bak-
grund av hilso- och sjukvirdens omfattning och komplexitet kan
mélet endast nds genom virdgivarens egna insatser for verksam-
hetsuppfsljning och kvalitetsutveckling. Den statliga tillsynen blir
dd att betrakta som ett komplement till virdgivarens egna insatser
pd omridet.

8.3 Begreppsdefinitioner

Det finns ingen 1 lag angiven definition av begreppet tillsyn och
andra niraliggande aktiviteter. Frigan om tillsynsbegreppets inne-
bérd och avgrinsningen mot tex. information, kunskaps-
térmedling, uppfoljning och utvirdering har behandlats 1 minga
olika sammanhang, bide specifikt for tillsyn 6ver hilso- och sjuk-
vard och i ett vidare perspektiv pd minga olika omriden (se avsnitt
7.3).

I propositionen Forstirkt tillsyn dver hélso- och sjukvdrden (prop.
1995/96:176) foreslogs en ny lag om tillsyn &ver hilso- och sjuk-
varden. Regeringen anférde nir det gillde tillsynsbegreppet att
Socialstyrelsens tillsynsarbete av tradition inte har varit rent kon-
trollerande, utan ocksd haft en férebyggande inriktning. I den rol-
len, som periodvis varit dominerande, har ingdtt allt frin enkel rdd-
givning 1 enskilda fall till bred information och kunskapsutveckling
for grupper av hilso- och sjukvirdspersonalen.

Enligt regeringens mening borde t.ex. information om gillande
rittsregler och konkret rddgivning vara en sjilvklar del av tillsynen.
Diremot borde sddan allmin information och kunskapsutveckling
som egentligen kan karaktiriseras som utbildning inte tas in under
tillsynsbegreppet Nir det gillde innehillet 1 tillsynen ansig reger-
ingen att de forebyggande och kontrollerande uppgifterna borde
ses som integrerade i tlllsynsarbetet Man sig dock en risk att rad-
givningen, vilken ir mer positiv till sitt innehdll och efterfrigas pd
filtet, skulle prioriteras pd bekostnad av den rent kontrollerande
funktionen.

Ocksd nir det giller social tillsyn innehiller tillsynsbegreppet
mer in den kontrollerande tillsyn som Tillsynsutredningen fére-
slagit (se avsnitt 7.3).
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8.4 Ett patient-/klient-/anhorigperspektiv
Patient-/klient-/anhoérigperspektiv (pka-perspektiv)

En granskningsgrupp tillsattes under 2000 av Socialstyrelsen fér att
granska Socialstyrelsens arbete ur ett pka-perspektiv. Dess uppgift
har varit att med utgdngspunkt frin egna erfarenheter analysera hur
Socialstyrelsen hanterar brukarperspektivet inom sin gransknings-
och ullsynsverksamhet &ver hilso- och sjukvirden och social-
tjinsten.' Gruppen definierade pka-perspektivet, att innebira att
sitta patienten, klienten och den anhérige 1 centrum. Den slutsats
gruppen kom fram till var att nir Socialstyrelsen gor sina gransk-
ningar ska ett pka-perspektiv vigas in och tillmitas betydelse och
detta ska framgd i dokumentationen.

Gruppen hade funnit att pka-perspektivet var bristfilligt och 1
vissa fall saknades helt i Socialstyrelsens arbete. Man hade ocksd
funnit att Socialstyrelsen hade ett administrativt verksamhets-
perspektiv snarare dn ett pka-perspektiv. Gruppen ansdg att Social-
styrelsen skulle beakta pka-perspektivet och utforma riktlinjer dir-
efter, dven nir det gillde utvecklingsarbete och verksamhets-
planering.

Inom de regionala tillsynsenheterna anses att man har ett tydligt
patientperspektiv i sin tillsyn och att patientsikerheten genomsyrar
all tillsynsverksamhet.

Brukar- och lekmannamedverkan vid tillsyn

Den regionala tillsynsenheten 1 Umed genomférde under 2003 ett
projekt for att ta tillvara brukares och anhérigas synpunkter inom
viktiga omriden for tillsyn av psykiatrisk vird.

Infor stoérre granskningar tar RT-enheterna ofta kontakt med
berérda patientorganisationer for att pd ett overgripande plan
inhimta synpunkter pd vad en granskning bér innehélla men pati-
entorganisationerna deltar inte 1 sjilva tillsynsarbetet.

Nigon lekmannamedverkan férekommer inte nir det giller till-
syn 6ver hilso- och sjukvirden di Socialstyrelsen anser att det inte

! Virt perspektiv pd Socialstyrelsen. En granskning av patient-/klient och anhérig-
perspektivet 1 Socialstyrelsen verksamhet. Socialstyrelsen; 2001

? Tillsyn av psykiatrisk vird. Synpunkter fr&n brukar- och anhérigféreningar i norra
sjukvirdsregionen 2003. Socialstyrelsen; 2004
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ir limpligt med sidan medverkan med hinsyn tll att tillsynen
innebir myndighetsutévning.

Brukarundersékningar

Nationella ridet f6r virdpolitik har tagit fram en rapport 1 syfte att
ge en sammanfattande bild av resultaten 1 undersékningar om bru-
kares upplevelser av dldreomsorg och hilso- och sjukvard samt vir-
dera dessa resultat’. I rapporten redovisas resultat frin Landstings-
forbundets rikstickande undersékning Vdrdbarometern dir hela
befolkningen fir ge ett sammanfattande betyg pd sina kontakter
med virden. Nir det giller dldreomsorgen saknas nationella data
om brukartillfredsstillelse men i rapporten redovisas minga lokala
undersokningar. Brukarundersékningar visar huvudsakligen upple-
velsen av kvaliteten 1 virdprocessen och de behéver kompletteras
med olika indikatorer som ocksid miter virdens resultat 1 3ter-
vunnen hilsa och forbittrad livskvalitet.

8.5 Socialstyrelsens tillsyn
Tillsynsavdelningen

Socialstyrelsen har enligt lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pd
hilso- och sjukvirdens omrdde (LYHS) tillsyn 6ver hilso- och
sjukvdrden och dess personal. Huvuduppgiften fér Socialstyrelsens
tillsynsavdelning ir att utdéva tillsyn inom hilso- och sjukvirds-
omridet, smittskyddsomrddet och hilsoskyddsomridet. Avdel-
ningen bestdr av fem enheter inom omridena hiv-prevention, beho-
righet och patientsikerhet, hilsoskydd, krisberedskap och smitt-
skydd, sex regionala tillsynsenheter samt ett tillsynskansli. Till-
synsavdelningen har centralt ca 100 anstillda dvs. utéver dem som
arbetar vid de regionala tillsynsenheterna.

Tillsynen 6ver hilso- och sjukvirden innebir stéd och gransk-
ning och syftar frimst till att férebygga skador och eliminera ris-
ker. Tillsynen utdvas av de sex regionala tillsynsenheterna.

Tillsynsuppdraget inom smittskyddet innefattar foreskriftsrite
inom ramen fér smittskyddslagen och smittskyddsférordningen.
Avdelningen tar fram de kunskapsunderlag som krivs {6r norme-

> Hur stir det till med hilso- och sjukvirden och ildreomsorgen? — Vad siger brukar-
undersékningar och andra métt pd kvaliteten? (Ds 2002:23)
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ring och svarar for frigor om virdhygien, antibiotikaresistens och
vaccinationer.

Det 6vergripande uppdraget inom hilsoskydd och miljomedicin
ir att uppticka, férebygga och undanréja hilsorisker 1 miljén. I det
arbetet ir Socialstyrelsen dels nationellt expertorgan, dels nationell
tillsynsmyndighet enligt de lagar som ligger inom Socialstyrelsens
ansvar.

Till tillsynsavdelningen hor ocksd Socialstyrelsens rid for vissa
rittsliga, sociala och medicinska frigor (Rittsliga ridet).

Inom Socialstyrelsen pagir ett projekt, NU-projektet, som bla.
omfattar samarbetet mellan tillsynen &ver socialtjinsten och tillsynen
over hilso- och sjukvirden inom psykiatriomrddet (se avsnitt 7. 5).

De regionala tillsynsenheterna

I tullsynsavdelningen ingdr sex regionala tillsynsenheter. De ir
lokaliserade till Goteborg, Jonkoping, Malmé, Stockholm, Umed
och Orebro. Inom varje regional enhet finns en enhetschef och 12-
20 handliggare med juridisk- eller medicinsk omvérdnads-
kompetens, siledes totalt ca 100 1 den regionala verksamheten.

Tillsynsenheterna ska genom tillsyn arbeta for att vdrdgivarna
och hilso- och sjukvirdspersonalen ger alla patienter vird av ritt
kvalitet och med hog patientsikerhet.

Tillsynsaktiviteter genomférs bdde med anledning av anmil-
ningar frin cheflikare eller medicinskt ansvariga sjukskéterskor
eller motsvarande och frin patienter eller nirstdende samt pd till-
synsenheternas egna initiativ. De senare kan genomféras pd grund
av signaler frdn andra myndigheter, massmedia eller motsvarande
men ocksd med utgdngspunkt frin nigot tema av central betydelse
for patientsikerheten.

Vid de regionala tillsynsenheterna handliggs ocks& irenden om
utlimnande och férstorande av journalhandlingar enligt patient-
journallagen (1985:562).
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8.6 Metoder for tillsynen

I det praktiska tillsynsarbetet, som utférs av de regionala tillsyns-
enheterna inom Socialstyrelsen, skiljer man pd verksamhetstillsyn
och tillsyn av enskild hilso- och sjukvirdspersonal, s.k. individ-
tillsyn. Huvuddelen av tillsynsresurserna anvinds fér verksam-
hetsinriktad tillsyn och en mindre del f6r individinriktad tillsyn.

Verksambhetstillsyn

Verksamhetstillsyn ir den vanligaste formen av tillsyn. Genom
granskning fokuserar tillsynen bl.a. pd rutiner, risk- och avvikelse-
hantering, egenkontroll och hur verksamheterna férhindrar att
minskliga felhandlingar leder till virdskador. Inspektion av verk-
samheterna har betydelse bdde fér utredningsresultatet och dialogen
med foretridarna for tillsynsobjektet och anvinds i stor utstrickning
framfor allt vid egeninitierad tillsyn. Verksamhetstillsyn kan ha sin
grund 1 Lex Maria-anmilningar, anmilningar frin enskilda,
patienter och anhoriga, eller ske pa tillsynsmyndighetens eget initiativ.
Regeringen ger ocksd direkta uppdrag eller Aterrapporteringskrav
genom regleringsbrev inom specifika omriden. Varje &r beslutas om
ett antal omriden som alla regionala tillsynsenheter ska granska.
Under 2005 riktades bla. sirskilt fokus pd granskning av hem-
sjukvirden och kvaliteten 1 sjukskrivningsprocessen.

Tillsynen ska vara férutsigbar och den som ansvarar fér tillsyns-
objektet (kliniken, virdcentralen, enskilda boendet o.s.v.) fir dir-
for forhandsinformation om syftet med granskningen, vad som
kommer att granskas, vilka metoder som kommer att anvindas vid
granskningen, mot vilket regelsystem (lagar, férfattningar m.m.)
som granskningen gors och vilken typ av beslut som tillsyns-
myndigheten kan fatta och vilka krav pd 8tgirder som myndigheten
kan stilla. Som regel giller att tillsynsbesék ir foranmilda.
Undantag frin denna regel gors endast i1 de fall dir en féranmilan
bedéms kunna utgora ett hinder for tillsynens syfte.

I samband med verksamhetstillsyn granskas ofta verksamhetens
styr- och policydokument, egenkontrollsystem samt metoder och
rutiner av betydelse for patientsikerheten. Granskning av patient-
journaler utgor i minga fall ett viktigt led 1 utredningen bide 1 sam-
band med verksamhetstillsyn och individtillsyn. Intervjuer

* Tillsynsavdelningens verksamhetsberittelse 2005. Socialstyrelsen; 2006
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genomfors ofta med befattningshavare pd olika nivier i1 organisa-
tionen och med olika funktioner i verksamheten. Bide enskilda
intervjuer och gruppintervjuer férekommer. En del av verksam-
hetstillsynen utgérs av systemtillsyn dir tillsynsmyndigheten
granskar tillsynsobjektets metoder for att kvalitetssikra sin verk-
samhet. Man granskar tillsynsobjektets egna system fér styrning
och kontroll och bedémer om dessa med rimlig sikerhet siker-
stiller en korrekt och enhetlig tillimpning av lagstiftningen.

I samband med Lex Maria utredningar ska patienten erbjudas att
yttra sig om hindelsen. Intervjuer med patienter eller nirstdende
ingdr ibland dven 1 Socialstyrelsens verksamhetstillsyn liksom dia-
log med patientorganisationer.

Strukturerade granskningsinstrument anvinds vanligen bide som
underlag for intervjuer och for granskning av dokument. Som regel
utarbetas dessa for varje specifik granskningsaktivitet, men vissa
frigestillningar, av central betydelse {6r patientsikerheten, ir 3ter-
kommande oavsett verksamhetsomride som t.ex. rutiner for avvi-
kelsehantering.

Alla tillsynsaktiviteter avslutas med en redovisning av utred-
ningen och slutsatserna av denna samt med att Socialstyrelsen fat-
tar ett beslut.

Tillsynsverksamheten ir indelad i ett antal verksamhetsomriden:
sjukhus- och akutsjukvdrd, primirvird, tandvird, apotek, ildre-
sjukvird, skolhilsovird, kriminalvirdens hilso- och sjukvird samt
psykiatrisk vard.

Individtillsyn

Individtillsynsirenden kan aktualiseras pd olika sitt. Anmilan kan
komma frin enskilda/patienter, arbetsgivare, apotek, polis, m.fl.
och kan réra klagomil pd utfoérd undersokning eller behandling,
likemedelsférskrivning, journalféring, bemétande, m.m.

Arenden kan ocks3 aktualiseras frin hilso- och sjukvirden eller
domstolar p& grund av forfattningsreglerad underrittelse-
skyldighet. Det kan di gilla misstankar om sjukdom, missbruk
eller brottslighet hos en yrkesutdvare. Det krivs ingen formell
anmilan for att ett tillsynsirende ska 6ppnas utan det sker nir
indikation pd missférhdllanden foreligger.

Aven individtillsynen innehiller stédjande insatser sisom samtal,
besok och stdd for att folja rehabiliteringsplaner, m.m. 1 nira sam-
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arbete med yrkesutdvaren och dennes eventuelle arbetsgivare. De
utredningar som genomférs 1 individtillsynsirenden resulterar i
beslut som innebir allt frin bedémningen att grund fér kritik sak-
nas till yrkande om 4terkallelse av legitimation pd grund av grov

oskicklighet och uppenbar olimplighet.’

8.7 Sanktioner m.m.

Den som bedriver verksamhet som stdr under Socialstyrelsens till-
syn ir skyldig att limna handlingar, prover och annat material samt
de upplysningar som behovs f6r tillsynen och Socialstyrelsen kan
utfirda foreliggande vid vite att fullgéra den skyldigheten. Social-
styrelsen har ocksd ritt att inspektera verksamhet som stdr under
dess tillsyn, att {3 tilltridde till lokaler och att tillfilligt omhinderta
visst material.

Om Socialstyrelsen fir kinnedom om att nigon har brutit mot
en bestimmelse som giller verksambet som stir under dess tillsyn
ska man vidta dtgirder f6r att vinna rittelse och om det behévs
gora anmilan till &tal.

Om Socialstyrelsen finner att en vdrdgivare inte upptyller kraven
pd god vird eller god sikerhet i verksamheten och om missfor-
hillandena ir av betydelse for patientsikerheten eller sikerheten
for andra far styrelsen foreligga virdgivaren att avhjilpa missfor-
hillandena. T foreliggandet fir vite sittas ut. Ett sddant foére-
liggande ska innehdlla uppgifter om de atgirder Socialstyrelsen
anser nddvindiga for att de pdtalade misstorhillandena ska kunna
avhjilpas. Om ett sidant foreliggande inte foljs och om miss-
forhllandena ir allvarliga fir Socialstyrelsen helt eller delvis for-
bjuda verksamheten. Om det ir fara for patienters liv, hilsa eller
personliga sikerhet 1 6vrigt fir Socialstyrelsen utan féregdende
foreliggande helt eller delvis férbjuda verksamheten. Social-
styrelsen kan om det finns sannolika skil f6r att verksamheten helt
eller delvis kommer att forbjudas och ett sddant beslut inte kan
avvaktas tills vidare helt eller delvis férbjuda verksamheten och ett
sddant beslut giller i hogst sex minader. Om det finns synnerliga
skil far beslutets giltighet férlingas ytterligare sex ménader.

Socialstyrelsen har vid ndgra tillfillen, dock inte drligen, anvint
sig av mojligheten att utfirda foreliggande for vardgivare att

5 Oversyn av Socialstyrelsens arbete med tillsyn 6ver hilso- och sjukvirdspersonalen —
Slutrapport frén INTILL-utredningen. Socialstyrelsen; 2004
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avhjilpa missforhillanden. Nigot beslut om att férbjuda verk-
samhet har idnnu aldrig meddelats. Enligt Socialstyrelsen ir vard-
givarnas foljsamhet nir det giller den kritik som uttalas vildigt
god, vilket dterspeglas i den restriktiva anvindningen av sanktioner.

Om Socialstyrelsen anser att det finns skil foér disciplinpafoljd,
foreskrift om provotid, dterkallelse av legitimation, dterkallelse av
annan behorighet att utdva yrke inom hilso- och sjukvirden eller
begrinsning av forskrivningsritt ska styrelsen anmila detta hos
Hilso- och sjukvirdens ansvarsnimnd (HSAN). Socialstyrelsen ir
skyldig att gora anmilan till dtal om ndgon mot vilken disciplin-
pafoljld kan 6vervigas idr skiligen misstinke foér att 1 yrkes-
utdvningen ha begdtt ett brott for vilket fingelse dr foreskrivet.

Under 2006 anmildes 119 personer till Hilso- och sjukvirdens
ansvarsnimnd, vilket ir en minskning med ca 30 procent jimfort
med 2005 di anmilan skedde avseende 169 personer. ®

8.8 Sjukvardens kvalitetsarbete och egenkontroll

Enligt hilso- och sjukvirdslagen och tandvérdslagen ska kvaliteten
inom hilso- och sjukvarden respektive tandvirden systematiskt och
fortlopande utvecklas och sikras. Ledningen av hilso- och sjukvird
ska vara organiserad s3 att den tillgodoser hog patientsikerhet och
god kvalitet av virden samt frimjar kostnadseffektivitet. Social-
styrelsen har meddelat foreskrifter om virdgivares skyldighet att
inritta ledningssystem for kvalitet och patientsikerhet.”

8.9 Kvalitetsindikatorer fér halso- och sjukvarden

En indikator eller ett kvalitetsmétt, begreppen anvinds i dag syno-
nymt, visar pd kvaliteten 1 ndgon del av hilso- och sjuk-
varden/omsorgen och ir avsedd att anvindas i arbetet med att for-
bittra virden och omsorgen. Indikatorn/maéttet ska ocksd anvindas
for att mita och folja upp kvaliteten i syfte att synliggéra kvaliteten
for olika intressenter. Det bakomliggande syftet med detta ir att
initiera kvalitetsforbittringar men det handlar ocksd om att svara
upp mot medborgarnas demokratiska rittigheter att ha insyn och

¢ Tillsynsavdelningens verksamhetsberittelse 2006. Socialstyrelsen; 2007
7 SOSFS 2005:12 (M)
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tillging till information.’I en gemensam rapport har Socialstyrelsen
och Sveriges Kommuner och Landsting publicerat jimférelser av
landstingens hilso- och sjukvérd vilka innehéller 57 indikatorer.’

Vid RT-enheten i Malmé hiller man {6r nirvarande pd med att
utveckla patientsikerhetsindikatorer som ett instrument att effek-
tivisera tillsynen och patientsikerhetsarbetet. Dessa ska anvindas
for att urskilja de klagomal som har betydelse f6r patientsikerheten
frdn sidana klagomal som inte har det.

8.10 Patientnamnderna

I varje landsting och kommun ska det enligt lagen (1998:1656) om
patientnimndsverksamhet finnas en patientnimnd som utifrin
synpunkter och klagomail ska stédja och hjilpa enskilda patienter
och bidra tll kvalitetsutvecklingen 1 hilso- och sjukvirden genom

e att hjilpa patienter att {3 den information som de behover for
att kunna ta tillvara sina intressen 1 hilso- och sjukvirden,

e att frimja kontakter mellan patienter och virdpersonal,
o att hjilpa patienter att vinda sig till ritt myndighet, samt

e att rapportera iakttagelser och avvikelser av betydelse for
patienterna till vdrdgivare och virdenheter.

Patientnimnden har ocksd skyldighet att férordna stodperson till
patienter som tvingsvirdas enligt lagarna om psykiatrisk tvings-
vird och rittspsykiatrisk vird eller isoleras enligt smittskyddslagen.
12 kommuner har egna patientnimnder och 1 Sérmland finns en
patientnimnd som ir gemensam fér hela linet. Ovriga kommuner i
landet har avtal med landstinget om att anvinda deras patient-
nimnder.

Landets patientnimnder limnar 3rligen en redogérelse 6ver sin
verksambhet till Socialstyrelsen och redovisar di sina drenden 1 kate-
gorierna vdrd och behandling, bemétande-kommunikation och
information samt organisation, regler och resurser. Det totala
antalet drenden var 2002 var 22 572 och merparten av dessa avsdg
vard och behandlingsfrigor och organisation, regler och resurser.'

$ Modell fér utveckling av kvalitetsindikatorer - Rapport frin InfoVU-projektets nitverk for
kvalitetsindikatorer. Socialstyrelsen; 2005

? Oppna jimférelser av hilso- och sjukvirdens kvalitet och effektivitet. Socialstyrelsen och
Sveriges Kommuner och Landsting; 2006

1% Patientnimndernas rapportering till Socialstyrelsen. Socialstyrelsen; 2003
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Regeringen har tillsatt en utredare som bl.a. ska underséka hur
patientens mojligheter att {8 hjilp och stdd av patientnimnden kan
sikerstillas oavsett var i landet denne ir bosatt (dir. 2007:57).
Utredaren ska ocks3, i syfte att stirka patientperspektivet och kva-
litetsutvecklingen, ©verviga hur patientnimnderna uppfyller sitt
dtagande och vad detta tagande bér omfatta. Regeringen har dven
tillsatt en utredare som ska limna forslag pd hur patientens still-
ning och inflytande 6ver vdrden kan stirkas (dir. 2007:90).

8.11 Patientskadeforsakringen

Enligt patientskadelagen (1996:799) kan den som drabbas av per-
sonskada 1 samband med hilso-, sjuk- och tandvird i vissa fall {3
patientskadeersittning. Ersittningen betalas ut via vdrdgivarens
torsikringsbolag och den bedéms individuellt och beriknas enligt
skadestdndsrittsliga grunder. 2006 anmildes 9 560 skador till
landstingens patientforsikring och 43 procent av dem som anmilde
en skada fick ersittning. Under 2006 betalades cirka 320 miljoner
kronor ut i ersittningar till patienter inom landstingsvard eller vird
som skett enligt avtal med landstinget. De vanligaste ersittnings-
beloppen lig under 20 000 kronor."

8.12 Lakemedelsforsakringen

Likemedelsforsikringen omfattar patienter som behandlats med
likemedel utskrivna pd recept i Sverige eller képta pd Apoteket.
Under 2005 gjordes 696 anmilningar och 101 av dessa har bedémts
som ersittningsbara medan 158 fortfarande ir under utredning. Det
genomsnittliga ersittningsbeloppet per skada var 90 000 kronor.'

www.patientforsakring.se; januari 2007
2 www.lakemedelsforsakringen.se; februari 2007
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9 Resultat av tillsynen

Utredningen har samlat in ett omfattande material om lins-
styrelsernas sociala tillsyn, i synnerhet hur dessa arbetar med till-
synen, men ocksd kring andra delar som hinger ithop med tillsyns-
uppdraget, t.ex. hur tillsynen éver socialtjinsten anknyter till annan
av linsstyrelsen bedriven tillsyn, hur man samarbetar och hur man
ser pa férutsittningarna for att bedriva tillsyn. Aven material kring
Socialstyrelsens tillsyn av hilso- och sjukvirden har samlats in. I
nista kapitel redovisas f6r dessa material. I det hir kapitlet ges en
samlad redogorelse f6r resultatet av linsstyrelsernas sociala tillsyn
2005 som den framstills i linsstyrelsernas och Socialstyrelsens
gemensamma rapport Social tillsyn 2005. Vidare beskrivs 1 avsnitt
9.2 den f6rstirkning av tillsynen inom ildreomsorgen som
genomfordes 2003. Resultatet av Socialstyrelsens hilso- och sjuk-
vérdstillsyn 2005 som den framstills i Socialstyrelsens tillsyns-
avdelnings verksamhetsberittelse beskrivs 1 avsnitt 9.3.

9.1 Social tillsyn 2005

Sedan 1996 har Socialstyrelsen och linsstyrelserna haft 1 uppdrag
att till regeringen redovisa de viktigaste iakttagelserna frin lins-
styrelsernas tillsyn. Socialstyrelsen som samordnar arbetet sam-
manstiller en gemensam arlig rapport som 6verlimnas till reger-
ingen. Syftet med rapporten ir att ge en nationell bild av vad lins-
styrelserna observerat 1 tillsynen av socialtjinsten. Linsstyrelserna
har 1 sin tillsynsroll en nira kontakt med kommunerna och andra
tillsynsobjekt och fir dirigenom en uppfattning om férindringar
och trender 1 socialtjinstens arbete.

Allmint kan konstateras att det sker en kontinuerlig utveckling
av linsstyrelsernas tillsyn, bdde i arbetssitt och inriktning, men
variationerna mellan linsstyrelserna ir pdtagliga. Flera av lins-
styrelserna har valt att géra en mer évergripande tillsyn 1 en eller
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ndgra kommuner, i stillet f6r tillsyn i ett antal tillsynsobjekt. I vissa
fall granskar linsstyrelserna hela socialtjinsten 1 en kommun och i
andra fall gér man tillsyn inom ett specifikt verksamhetsomrade
(t.ex. dldreomsorgen) i en kommun.

Det kan exemplifieras med hur ildreskyddsombuden har dndrat
arbetssitt och inriktning 1 tillsynen. 2003 och 2004 hade ildre-
skyddsombuden 1 minga lin inriktningen att besdka s& mdinga
verksamheter som mojligt. Under 2005 overgick ildreskydds-
ombuden allt mer till att géra mer omfattande specifik verksam-
hetstillsyn inom dldreomridet.

Rapporten (Social tillsyn 2005) har sékt svara pd ett antal ver-
gripande frigor:

- Vad har granskats?
- Vad visar granskningen?
- Vilka har varit de viktigaste iakttagelserna?

Arbetet har genomforts pd tre olika sitt: med hjilp av data-
uppgifter frin den gemensamma tillsynsdatabasen Natilos, enkiter
till linsstyrelserna om gjorda iakttagelser samt férdjupnings-
intervjuer med sju linsstyrelser.

Vad har granskats och vad har framkommit ?

- Under 2005 registrerade linsstyrelserna cirka 2 000 gransk-
ningar av verksamheter, s.k. verksamhetstillsyn.

- Linsstyrelserna har gjort verksamhetstillsyn 1 267 kommuner
och individtillsyn 1 269 kommuner. Under dret har lins-
styrelserna gjort ndgon form av tillsyn i 287 av landets 290
kommuner ( verksamhetstillsyn eller individtillsyn).

- Nirmare 40 procent av granskningarna avslutades med att
linsstyrelserna konstaterade brister eller uttalade kritik.

- Hilften av samtliga granskningar har genomférts inom ildre-
omsorgen. Drygt 50 procent av tillsynsirendena inom ildre-
omsorgen avslutades med att linsstyrelserna konstaterade
brister eller uttalade kritik. Kritiken avser ofta brister i hand-
ligeningen och dokumentationen. For den enskilde kan det
betyda att han/hon inte fir de insatser som ir nédvindiga.
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- Linsstyrelserna gjorde dessutom cirka 2 900 granskningar
som ror enskilda personer, s.k. individtillsyn. Av dessa avslu-
tades 25 procent med att linsstyrelserna konstaterade brister
eller uttalade kritik. Orsakerna idr ofta brister 1 hand-
liggningen vilket kan betyda brister i information, under-
méliga utredningar, avsaknad av skriftliga beslut, m.m. For
den enskilde kan det betyda att man inte fir det man har ritt
till och dirigenom faller utanfér samhillets skyddsnit.

- Nir det giller individtillsyn registrerades flest drenden inom
omrddet ekonomiskt bistdnd. Flest och storst andel brister
uppvisar verksamhetsomridet barn och familj. Dessa brister
handlar exempelvis om att kommunerna inte allud startar
utredningar trots att det finns stora problem eller att utred-
ningen tagit alltfér 1dng tid. Riskerna som enskilda barn och
ungdomar utsitts f6r vid denna typ av brister kan {3 allvarliga
konsekvenser.

Tillsynen 6ver enskild tillstindspliktig verksamhet brister

Den storsta delen av socialtjinstens verksamhet bedrivs i kommu-
nal regi men ett flertal verksamheter drivs dven av bolag, stiftelser,
foéreningar, organisationer och enskilda personer. Det handlar t.ex.
om hem f6r vird eller boende (HVB) och sirskilda boendeformer.
S&dan verksamhet ir tillstdndspliktig. Totalt finns i landet cirka
2000 tillstdnd for enskild verksamhet.

Av tillsynsrapporten kan utlisas att det finns stora brister nir det
giller tillsynen av enskilda tillstdndspliktiga verksamheter. Kom-
munerna har skyldighet att [6pande bedriva tillsyn i dessa verksam-
heter (13 kap. 5 § SoL och 23 § LSS). Endast cirka 50 procent av
kommunerna har genomfért tillsyn i sddana verksamheter under
2005. Av samtliga tillstdndspliktiga verksamheter har endast cirka
35 procent varit féremal f6r tillsyn frin kommunerna.

Av Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rid fér verksam-
heten framgdr att socialnimndens tillsyn ska innefatta inspektion
av verksamheter vid enskilt bedrivna hem fér vird eller boende
minst en gdng per ir'.

En del av de tillstdndspliktiga verksamheterna som kommunerna
inte har granskat har dock varit féremdl for tillsyn frin lins-

1 SOSFS 2003:20 (S)
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styrelserna. Ett stort antal verksamheter har inte varit féremadl for
ndgon tillsyn under 2005. Totalt har 783 tillstdndspliktiga verksam-
heter inte varit féremdl for tillsyn frin vare sig kommunen eller
linsstyrelsen, vilket motsvarar cirka 40 procent av alla tillsyns-
pliktiga verksamheter.

Sarskilt utsatta grupper har svart att f3 hjilp och stod
Personer med psykiska funktionshinder

Personer med psykiska funktionshinder ir aktuella inom de flesta
verksamhetsomrdden. Inom omrddet stéd och service till funk-
tionshindrade har en majoritet av linsstyrelserna angett att perso-
nerna har svért att {3 det st6d som de har behov av och ritt till. T de
flesta fall handlar det om brist pd bostider. Personer med psykiska
funktionshinder som ir aktuella inom ildreomsorgen fir inte heller
sina behov tillgodosedda fullt ut. Inom missbrukarvirden anges att
personer med missbruk och psykiska problem har svért att {3 hyilp,
stéd och vird. Aven inom omridet ekonomiskt bistind samt inom
barnomridet nimns brister, sirskilt nir det giller barn med psy-
kiska funktionshinder.

Aldre ir i behov av stid for att kunna tillvarata sina intressen

Minga ildre inom dldreomsorgen behover stod for att 3 sina rit-
tigheter och behov tillgodosedda 1 samband med bide hand-
liggning, beddmning av behov samt genomférande av insatser. Det
giller sirskilt dldre som saknar anhériga. Ett sirskilt problem ir
den situation som uppkommer nir den ildre inte kan féra sin egen
talan och dir det inte finns ndgon féretridare utsedd.

Barn med funktionshinder

Barn med funktionshinder, ofta med neuropsykiatriska sidana,
som behoéver insatser enligt sivil SoL som LSS ir barn som inte
alltid fir den hjilp de dr i behov av. En viktig orsak ir brister 1 sam-
verkan mellan olika enheter inom kommunen och mellan social-
gdnsten och hilso- och sjukvéirden.
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9.2 Forstarkning av tillsynen av dldreomsorgen

Som redovisats 1 avsnitt 6.3.1 har det under de senaste tio dren skett
ett antal satsningar pd forstirkt tillsyn inom socialtjinsten. Den
storsta och mest betydelsefulla férstirkningen beslutade riksdagen
om 2002, i och med satsningen pd de s.k. ildreskyddsombuden.
Detta ir en ny tillsynsreform sivil betriffande dess resursmissiga
omfattning som karaktiren och omfattningen av riksdagens och
regeringens styrning av resurserna. Mot denna bakgrund redovisas
hir reformens innehdll och effekter i sin helhet med utgdngspunkt
frdn dels regeringens och riksdagens beslut, dels de uppfoljningar
av reformen som hittills genomforts.

Riksdagsbeslutet frdn 2002 innebar en forstirkning av tillsynen
av vird och omsorg som limnas till dldre enligt socialtjinstlagen
och hilso- och sjukvdrdslagen. Satsningen uppgick till 50 miljoner
kronor, varav 46 miljoner kronor anvisades till linsstyrelserna och
4 miljoner kronor till Socialstyrelsen. Medelsférstirkningen vid
linsstyrelserna avsdg inrittandet av nya tjinster — s.k. dldreskydds-
ombud — med inriktning mot operativ tillsyn inom ildreomsorgen.
Medelsforstirkningen vid Socialstyrelsen avsdg utdkade tillsyns-
insatser vid de regionala tillsynsenheterna.

Den nirmare anvindningen av de utdkade medlen fér tillsyn
faststilldes i ett regeringsbeslut 1 februari 2003. I beslutet anges
bl.a. att dldreskyddsombudens tillsyn ska bedrivas utifrdn ett med-
borgarperspektiv samt att ombuden 1i sitt arbete ska samverka med
Socialstyrelsen och andra aktérer som bedriver tillsyn eller p& annat
sitt har tll uppgift att uppritthilla kvaliteten inom ildreomsorgen,
t.ex. kommunala ildreombudsmin. Vidare anges att medels-
forstirkningen vid Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter ska
omfatta tillsynen av insatser i ildreomsorgen som innehiller inslag
av bdde vird och omsorg och dir bdde hilso- och sjukvirdslagen
och socialtjinstlagen kan vara tillimplig.

Regeringen gjorde bedémningen att den samlade resurs-
forstirkningen skulle motsvara nirmare 100 tjdnster vid lins-
styrelserna och Socialstyrelsen, varav cirka 90 tjinster vid lins-
styrelserna.

Med resursforstirkningen f6ljde ocksd omfattande &terrapporte-
ringskrav p& sivil linsstyrelserna samt Socialstyrelsen. Kraven
omfattade information om hur resurserna anvints med avseende pd
bl.a. I16nekostnader och andra kostnader samt antal inrittade tjins-
ter. Vidare omfattade kraven uppgifter om tillsynen vad giller
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utvecklingen av dels volymer (bla. antalet inspektioner och till-
synsbesok), dels kvalitet och effektivitet i tillsynen. Aterrapporte-
ringskraven omfattade ocksd en redogorelse fér hur samarbetet
mellan de bida tillsynsmyndigheterna utvecklades.

Linsstyrelserna och Socialstyrelsen har redovisat utfallet av den
forstirkta tillsynen under 2003%, 2004’ och 2006°.

Resurser {6r tillsynen av dldreomsorgen

Vid slutet av 2004 hade linsstyrelserna och Socialstyrelsens regio-
nala tillsynsenheter inrittat sammanlagt 69 heltidstjinster inom
ramen for de utdkade tillsynsmedlen for tillsyn av ildreomsorgen.
61 av dessa utgjordes av ildreskyddsombud/motsvarande vid lins-
styrelserna. Atta tjinster fanns vid Socialstyrelsen. Skilet till att
betydligt firre tjinster dn beriknat hade inrittats vid lins-
styrelserna anges av linsstyrelserna vara att det 1 den ekonomiska
ramen inte har beriknats nigra kostnader foér “overhead”, dvs.
lokaler, utrustning m.m. Den 31 december 2006 hade antalet ildre-
skyddsombud minskat till 56.

Samtidigt som det har tillkommit nya tjinster i form av éldre-
skyddsombud eller motsvarande vid linsstyrelserna har antalet hel-
tidstjinster fér generell social tillsyn minskat med tre tjinster
under 2003 och ytterligare fem till sex tjinster under 2004. P3 de
linsstyrelser som berorts av nedskirningarna inom tillsynen har
antalet tjinster minskats antingen till f6ljd av besparingar eller
genom att resurser styrts om till andra tillsynsomriden.

Omfattningen av tillsynen av dldreomsorgen — linsstyrelserna

Antalet drenden inom linsstyrelsernas verksamhetstillsyn for hela
det sociala omridet uppgick 2004 till 1 665 vilket var en 6kning
med cirka 60 procent jimfért med &ret innan. Antalet avslutade
irenden uppgick till 1 412, vilket var en 6kning med cirka 80 pro-
cent jimfért med féregdende dr. Inom individtillsynen var antalet

? Uppdrag om férstirkt tillsyn vid ldnsstyrelserna och Socialstyrelsens regionala

tillsynsenheter — dterrapportering. Socialstyrelsen och Linsstyrelserna; 2004

’ Forstirke tillsyn av vird och omsorg fér ildre vid linsstyrelserna och Socialstyrelsens
regionala tillsynsenheter — terrapportering 2004. Socialstyrelsen och Linsstyrelserna; 2005

* Forstirke tillsyn av vird och omsorg om ildre — terrapportering 2006. Socialstyrelsen och
Linsstyrelserna; 2007
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drenden 1 det nirmaste oférindrat jimfért med 2003. Det giller
sdvil pdgdende som avslutade drenden.

Antalet tillsynsbesok 6kade kraftigt sdvil vad giller verksam-
hetstillsyn som individtillsyn. Under 2004 genomfordes knappt
2 000 inspektioner som verksamhetstillsyn och drygt 100 som indi-
vidtillsyn, vilket var en 6kning med 230 respektive 130 procent
jamfért med &r 2003. Direfter har det skett en nedgdng i antalet
tillsynsbesdk inom verksamhetstillsynen, vilka uppgick till knappt
1 400 under &r 2006. Antalet besék inom individtillsynen var under
samma tid knappt 80.

Omfattningen av tillsynen av dldreomsorgen — Socialstyrelsens
regionala tillsynsenheter

Aven vid Socialstyrelsen har det skett en 6kning av antalet irenden
som ror dldreomsorgen, sivil pigdende som avslutade. Det ir
frimst irenden som de regionala tillsynsenheterna sjilva initierat
som har ¢kat. Den 31 december 2004 pigick 548 drenden (sirskilt
boende). Antalet avslutade drenden i samma kategori uppgick
under dret till 571. Det dr en 6kning med cirka fem respektive 20
procent jimfért med 2003.

Antalet tillsynsbesok 2004 uppgick till 367 vilket ir en 6kning
med cirka 22 procent jimfért med 2003. Den 6vervigande delen av
dessa besok ir s.k. féranmilda besék, men den storsta relativa
dkningen svarar de oanmilda beséken fér. Hir har antalet besok
nistan foérdubblats, frin 34 besoék 2003 till 66 besok 2004. 2006
genomfordes totalt 249 tillsynsbesdk varav 247 var féranmailda.

Utveckling av samarbete, metoder, kvalitet och effektivitet i
tillsynen av dldreomsorgen

Socialstyrelsen och linsstyrelserna redovisar bdda att framfor alle
samarbetet mellan de bida tillsynsmyndigheterna har 6kat och for-
bittrats som ett resultat av den forstirkta tillsynen. Bla. sigs att
det 6kade samarbetet har gett de bida myndigheterna dkad kun-
skap om varandras tillsynsomridden samt bittre forutsittningar att
tillsammans verka for en helhetstillsyn inom ildreomridet. Bide
Socialstyrelsen och linsstyrelserna uppger att det har utvecklats
nya och bittre strukturer for kontakt och information, mer gemen-
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sam planering, samt att de gemensamma metoderna i tillsynsarbetet
har forbittrats. Ocksd antalet gemensamma tillsynsbesok har 6kat,
frdn 54 drenden 2003 till 115 drenden 2004.

Metodutvecklingen i tillsynsarbetet har f6r linsstyrelsernas del
inneburit 6kad direktkontakt med brukare eller deras stillfore-
tridare samt mer kontakter med intresseorganisationer, allminhet,
forskning m.m. Formerna for dterféring av tillsynens resultat, be-
slut m.m. har ocksd utvecklats hos flera linsstyrelser. Allt oftare
sker denna 4terféring 1 moéten med ansvarig nimnd och ledning men
ocksd med personal, brukare, anhériga och intresseorganisationer.

Resurstérstirkningen har gett linsstyrelserna bittre mojligheter
att skaffa sig kunskaper om tillstindet inom ildreomsorgen sam-
tidigt som tillsynen har blivit mer kind bland s&vil verksamhets-
ansvariga som allminhet. Detta har i sig gett myndigheten 6kad
mojlighet att 1 sin tillsyn uppmirksamma verksamheter dir brister
finns 1 kvalitet och sikerhet f6r brukaren. Dirmed har effektivi-
teten 1 tillsynen ocksd okat.

9.3 Halso- och sjukvardstillsyn 2005
Erfarenheter frin de regionala tillsynsenheternas tillsynsbesok

Av Socialstyrelsens tillsynsavdelnings verksamhetsberittelse® for
2005 framgir bla. foljande. Under 2005 genomférdes totalt 1 548
besok over hela landet, vilket dr tre procent fler 4n under 2004.
Cirka 70 procent av besdken avsig egeninitierad verksamhet.

RT-enheterna har funnit mdnga exempel pd en mycket vil funge-
rande hilso- och sjukvird utférd av engagerad och kunnig personal.
Myndigheten har bl.a. noterat att patientsikerheten alltmer kom-
mit i fokus och att fler virdgivare har skapat funktioner och rutiner
for att gora vdrden sikrare. Ocksd arbetet med avvikelsehantering
har férbittrats pd manga hill. Bl.a. gor virdgivare allt oftare ana-
lyser av de hindelser som anmils till Socialstyrelsen enligt Lex
Maria.

RT-enheterna har emellertid ocksd funnit omriden eller verk-
samheter som utgor stora risker och dir det finns felkillor som kan
utsitta patienter fér skada. Det giller frimst inom omrddena
informationsoéverfoéring, remiss- och provsvarshantering samt
likemedelshantering. Ocksd organisationsférindringar har visat sig

® Tillsynsavdelningens verksamhetsberittelse 2005. Socialstyrelsen; 2006
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medféra en 6kad risk for patientsikerheten. RT-enheterna har
vidare funnit brister i1 vdrdgivarnas arbete med riskanalyser, avvikel-
sehantering samt forebyggande verksamhet. P3 flera hill saknas
ocks3 ett systematiskt kvalitetsarbete.

Med undantag f6r de akut sjuka ir tllgingligheten for vard-
sokande dilig 1 vissa delar av landet. Det giller framfér allt till-
gingligheten till likare, bl.a. 1 norra Sverige. I vissa verksamheter
finns en mer generell tillginglighetsproblematik, bla. 1 hem-
sjukvirden samt inom ildrevirden.

Inkommande och avslutade irenden

Under 2005 inkom eller 6ppnades 6 156 irenden vid de regionala
tillsynsenheterna. Det ir en 6kning med 6 procent jimfoért med ar
2004. Cirka 30 procent av drendena initierades av RT-enheterna
sjilva, knappt 20 procent avsig utifrdn kommande klagomil pid
verksamheter och drygt 15 procent utgjordes av Lex Maria irenden.
Klagom8l pi personal, remisser av olika slag samt journal-
forstoringsirenden svarade vardera fér cirka fem procent av drendena.

Under 2005 avslutades lika m&nga drenden som det kom in och
fordelningen p3 irendetyper ir ungefir densamma som for
inkommande eller upprittade drenden.

Handliggningstider

For Lex Maria irenden giller som malsittning att den genom-
snittliga handliggningstiden ska understiga sex minader. Vidare fir
hégst tio procent av drendena ha handliggningstider dverstigande
ett dr. Under 2005 uppgick den genomsnittliga handliggningstiden
till 6,9 ménader. For tolv procent av drendena var handliggnings-
tiden lingre dn ett ar.

Medelhandliggningstiden fo6r anmilningar frin enskilda ska inte
overstiga sex minader och i hogst fem procent av irendena far
handliggningstiden 6verstiga ett 4r. Under 2005 avslutades den hir
typen av drenden efter i snitt 4,8 mdnader. I nio procent av dren-
dena 6versteg handliggningstiden ett ar.

Journalférstoringsirenden ska handliggas inom ett dr. Hir upp-
gick den faktiska genomsnittliga handliggningstiden 2005 till
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endast 4,3 minader. Sex procent av irendena tog lingre tid dn ett ar
att handligga.

Verksambhetstillsyn

Under 2005 inkom/éppnades 3 722 verksamhetstillsynsirenden
vilket ir 16 procent fler in 2004. De egeninitierade irendena
utgjorde 43 procent av dessa. Lex Mariairenden respektive anmilan
frin enskild svarade vardera foér knappt 30 procent av irendena.
Antalet avslutade drenden uppgick till 3 642, en 6kning 1 foérhél-
lande till 2004 med 14 procent. Den relativa férdelningen pi olika
irendetyper ir ungefir densamma som fér inkomna/&ppnade drenden.

Under 2005 genomférdes 1 201 besék inom ramen {6r verksam-
hetstillsynen vilket dr ungefir lika m8nga som 2004. Besok
genomfordes framfér allt i samband med granskningar som RT-
enheterna sjilva tog initiativ till. Det finns ocks& en mélsittning om
att 20 procent av de verksamheter som anmiler en hindelse enligt
Lex Maria ska besokas. Under 2005 genomférdes besok vid 14 pro-
cent av dessa verksamheter.

I den rikstickande verksamhetstillsynen har under 2005 sirskild
fokus riktats pa:

e uppfodljning av biobankslagen

e granskning av hemsjukvirden

e granskning av kvaliteten 1 sjukskrivningsprocessen

e granskning av telefontillgingligheten i primirvirden

e granskning av virdgivarnas systematiska kvalitetsarbete

Tillsyn av hilso- och sjukvirdspersonal

Under 2005 inkom 391 klagomal p& enskilda yrkesutévare vilket ir
en minskning motsvarande cirka 20 procent jimfért med 2004.
Granskningarna har avsett dels eget missbruk hos hilso- och sjuk-
vardspersonal dels tillgripande av likemedel p& arbetsplatsen.
Granskningar har ocks3 skett av likare som har en omfattande for-
skrivning av narkotikaklassade likemedel. Under &ret har 160 till-
synsbesék genomforts vilket dr nidstan 50 procent fler besok jim-
fort med 2004. Antalet besék inom individtillsynen har utgjort
omkring 10 procent av samtliga tillsynsbesék 2005.
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Under 2005 har Socialstyrelsen anmilt 169 personer till hilso-
och sjukvirdens ansvarsnimnd (HSAN) vilket ir en 6kning med
11 procent jimfért med 2004. 6 procent av alla Lex Maria drenden
har resulterat i anmilan. HSAN har under 2005 fattat beslut 1 157
drenden som anmilts av Socialstyrelsen. I 86 procent av dessa dren-
den har ansvarsnimnden beslutat i enlighet med Socialstyrelsens
yrkande. Ocksd 1 de fall som 6verklagas beslutar lins- och kammar-
ritt i regel 1 enlighet med Socialstyrelsens yrkanden.

De regionala tillsynsenheterna har under 2005 besvarat totalt 414
remisser frn frimst HSAN och foérvaltningsdomstolarna, vilket ir
en 6kning med elva procent jaimfért med 2004.

Annan myndighetsutovning

Under 2005 inkom 397 irenden som avsig journalférstoring.
Antalet avslutade drenden uppgick till 357. Av dessa beviljades 46
procent medan 18 procent avslogs.

Information och service

Det har under 2005 liksom tidigare &r funnits en stor efterfrdgan pd
RT-enheternas kunskaper och erfarenheter. Omfattande kontakter
har forekommit med frimst patienter, anhoriga, virdgivare samt
foretridare for media. RT-enheterna har ocksd genomfért sirskilda
informationsinsatser mot frimst anmilningsansvariga likare, medi-
cinskt ansvariga sjukskoterskor, tandvdrdschefer och apoteks-
ledningar. Insatserna under dret har till stor del gillt frigor om
patientsikerhet 1 allminhet och frigor om ledningssystem, risk-
analys och hindelseanalys 1 synnerhet. RT-enheterna har ocksi
medverkat 1 flera informationsméten med landstings- och region-
ledningar.

RT-enheterna har deltagit som forelisare i flera sammanhang,
sirskilt dir mélgruppen har utgjorts av vdrdpersonal eller stude-
rande pd virdhdgskolor och hilsouniversitet. Enheterna har ocksd
medverkat i mdnga konferenser och seminarier.

Samverkan med andra myndigheter 1 frigor om tillsyn har ékat
under 2005, inte minst med linsstyrelserna men ocksd bla.
Arbetsmiljoverket och Kriminalvdrden. Sirskilda projekt har
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genomforts 1 samverkan med Sveriges Tandlikarforbund, Sveriges
Kommuner och Landsting samt Likemedelsverket.

Landstingens patientnimnder rapporterar rligen inkommande
klagom4l till RT-enheterna. Vanligt f6rekommande klagomal under
2005 har bla. rort remiss- och provsvarshantering, informations-
overfoéring 1 virdkedjan, virdplanering, dokumentation, journal-
foéring och hantering av uppgifter, tillginglighet inom primirvirden
och psykiatrin, felaktigheter i likemedelshantering samt kommu-
nikation och bemétande.

Normerings- och expertrollen

RT-enheterna har bl.a. deltagit 1 utarbetandet av nya férfattningar,
framfér allt Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rdd (SOFS
2005:28) om anmilningsskyldighet enligt Lex Maria samt Social-
styrelsens foreskrifter om ledningssystem fér kvalitet och patient-
sikerhet 1 hilso- och sjukvirden (SOFS 2005:12). Enheterna har
ocksd medverkat i arbetet med att utveckla innehillet i en sirskild
avdelning om patientsikerhet som lagts upp pd Socialstyrelsens
webbplats.
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10 Lé&nsstyrelsernas och
Socialstyrelsens arbete med
tillsyn

10.1  Sa arbetar lansstyrelserna med tillsynen av
socialtjansten

Utredningen har samlat in ett omfattande material om lins-
styrelsernas arbete med tillsyn av socialtjinsten. Materialet ger en
bild av hur linsstyrelserna arbetar med social tillsyn men ocksd hur
tillsynen &ver socialtjinsten kopplar till annan av linsstyrelsen
bedriven tillsyn och samarbete med andra berérda myndigheter och
organisationer.

Utredningen har besokt samtliga linsstyrelser och 1 grupp inter-
vjuat hela eller delar av personalen vid den sociala funktionen eller
enheten. Vid vissa intervjuer var ocksd foretridare for respektive
linsledning med. Intervjuerna lades upp som diskussioner utifrin
ett antal dvergripande teman (se bilaga 3). Utredningen har ocksd
intervjuat chefer och personal pd Socialstyrelsens socialtjinst-
avdelning och tillsynsenhet for socialtjinsten och haft kontakt med
linsstyrelsernas och Socialstyrelsens gemensamma samverkans-
grupp. Vidare har material om hur linsstyrelserna arbetar med till-
synen samlats in dels genom en enkit till samtliga linsstyrelser
under hosten 2005 (se bilaga 4), dels genom verksamhetsplaner,
rsredovisningar och andra rapporter. Enkiter har ocksd samlats in
frdn ett representativt urval av landets kommuner (drygt 100 st, se
bilaga 5) samt frin samtliga Sveriges Kommuner och landstings
regionférbund (se bilaga 6).
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10.1.1 Lansstyrelsernas kostnader for den sociala tillsynen

Linsstyrelserna hade att utéva tillsyn 6ver cirka 17 000 tillsyns-
objekt under 2006." Tillsynsobjekten ir socialtjinstens olika verk-
samheter och antalet tillsynsobjekt i ett lin beror frimst pa
omfattningen av den kommunala socialtjinsten, men ocksi pd
omfattningen av enskilda verksamheter. Linsstyrelsernas tillviga-
gingssitt for att avgrinsa och definiera objekten skiljer sig &t.

Cirka 1 800 egeninitierade inspektioner (s.k. verksamhetstillsyn)
genomférdes av linsstyrelserna under 2006.> Nira 40 procent av
dessa tillsynsinsatser gjordes inom dldreomridet. Tvd omriden som
var féremal for tillsyn 1 ungefir lika stor utstrickning var verksam-
hetsomrddena barn och familj (drygt 19 procent) samt funktions-
hinder, LSS (21,5 procent). Dirutéver avhandlades cirka 3 200 till-
synsirenden som rérde s.k. individtillsyn som byggde pd nigon
form av anmilan utifrén.

Antalet tillsynsobjekt varierar frin ndgra hundra i de minsta
linen upp till 6ver ett par tusen i storstadslinen. De flesta tillsyns-
objekten finns i de tre storstadslinen — Stockholm, Sk&ne och
Vistra Gotalands lin. Gotlands lin har minst antal tillsynsobjekt.

Diagram 10.1 Antal tillsynsobjekt per Ian 2006
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Tillsynen av socialtjinsten vid linsstyrelserna kostade 2006 drygt
128 miljoner kronor exklusive OH-kostnader (cirka 180 miljoner
kronor inklusive OH-kostnader). Detta motsvarade 217 rsarbets-
krafter. Férutom den direkta tillsynen och rddgivningen innehiller
kostnadsposten tillstdndsgivning och andra individirenden in till-
syn (t.ex. yttranden) samt kunskapsuppbyggnad, samordning och
sektorsovergripande arbete. Kostnader fér fordelning av stats-
bidrag och alkoholirenden ligger diremot utanfor.

Diagram 10.2 Kostnader for social tillsyn per lansstyrelse inkl. genomsnitt 2006
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De tre storstadslinen har hogst kostnader medan Gotland och
Jimtland har ligst kostnader. Den genomsnittliga kostnaden for
den sociala tillsynen per linsstyrelse under 2006 var drygt 6 miljo-
ner kronor. Enligt berikningar (regressionsanalys) som utred-
ningen har gjort, forklarar variationen av folkmdingd och kommun-
antal variationen av kostnaderna fér den sociala tillsynen mellan
linsstyrelserna till 93 procent. Bdda variablerna ir statistiskt signi-
fikanta. Utredningen har dven litit préva huruvida variabeln landyta
skulle kunna ha nigot férklaringsvirde fér kostnadsvariationerna,
sirskilt med tanke pi de stora avstdnd mellan linsstyrelsen och
kommunernas centralorter och olika verksamheter som rider 1 t.ex.
norrlandslinen. Variabeln landyta ir dock varken statistiskt siker-
stilld eller har ett linjirt samband, dvs. det finns inget samband
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mellan hog kostnad och stor landyta. Inte heller variabeln antal
tillsynsobjekt ger ndgot hogt forklaringsvirde.

Tillsynsobjekten inom socialtjinstomridet dr av varierande slag
och dirmed blir ocks3 tillsynsinsatserna relativt olika. Om tillsynen
utdvas pa ett sirskilt boende f6r funktionshindrade, eller hemtjinst
1 en kommun, eller inom socialférvaltningens bistdndsverksamhet,
gors tillsynen pd olika sitt och tar ocksd olika l&ng tid i ansprik.
Det kan dirfér finnas stora skillnader i kostnad mellan enskilda
tillsynsinsatser. Kostnader per tillsynsobjekt eller antal tillsyns-
objekt per drsarbetskraft bor dirfor betraktas som ett genomsnitt.
For att kunna gora jimforelser mellan linsstyrelserna dr det dock
nodvindigt att kunna relatera kostnaderna till tillsynsobjekten.

Diagram 10.3 Kostnad per tillsynsobjekt och lansstyrelse inkl. genomsnitt 2006

Tusen kronor

Den genomsnittliga kostnaden per tillsynsobjekt var cirka 9 000
kronor under 2006.

Likasd kan antal tillsynsobjekt per drsarbetskraft spegla nigon
form av effektivitet, eller i alla fall en forutsittning fér dem som
arbetar med tillsynen. Sidan information kan delvis spegla hur
ménga tillsynsobjekt som, tminstone 1 teorin, varje enskild &rs-
arbetskraft ska hantera vid den enskilda linsstyrelsen. Som figuren
nedan visar, gick det i genomsnitt 76 tillsynsobjekt per drsarbets-
kraft under 2006.

246



SOU 2007:82 Lansstyrelsernas och Socialstyrelsens arbete med tillsyn

Diagram 10.4 Antal tillsynsobjekt per arsarbetskraft och lansstyrelse inkl. genom
snitt 2006
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10.1.2 Tillsynsmetoder och arbetssatt

Linsstyrelserna utfér dels verksamhetstillsyn som i huvudsak byg-
ger pd egna initiativ, dels individtillsyn som 1 huvudsak bygger pd
anmilningar frin enskilda eller andra.

Verksamhetstillsyn

Av de cirka 1800 verksamhetsinspektioner som linsstyrelserna
genomforde 2006 inom socialtjinsten rérde knappt hilften dldre-
omsorgen. I cirka 40 procent av tillsynsirendena konstaterades
brister eller uttalades kritik frin linsstyrelsen. Flest brister i rela-
tion till antalet tillsynsinsatser konstaterades inom dldreomsorgen
(cirka 50 procent). De vanligaste granskningsomridena 1 verksam-
hetstillsynen var dokumentation, personal/organisation, insatser,
sjilvbestimmande och delaktighet, kvalitetssystem, planer pd indi-
vidnivd, handliggning samt fysisk mil;o.

Linsstyrelserna ska enligt regleringsbrevet for de senaste dren
uppritta tillsynsplaner f6r sin tillsyns- och vigledningsverksamhet.
Omfattning, inriktning och tidsangivelser f6r tillsynen ska anges 1
planen. Utdver denna reglering limnas myndigheterna frihet att
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utforma tillsynsplanerna efter egna férutsittningar och behov. De
planer som upprittats pd linsstyrelserna uppvisar ocksd en stor
variationsrikedom bl.a. vad giller hur mycket verksamhet de
omfattar. Det forekommer t.ex. att all tillsynsverksamhet inom
linsstyrelsen omfattas 1 en enda plan. Det férekommer ocksd att
tillsynsplaner upprittas f6r var och en av de olika sakomridena
(milj6, livsmedel, veterinira frigor etc.). P4 dessa myndigheter
finns sdledes en sirskild tillsynsplan ocksd for den sociala tillsynen.
Vid nigra myndigheter férekommer att det upprittas tillsynsplaner
for varje enskild tillsynsaktivitet av en viss storlek. Hir kan det
sdledes finnas flera olika tillsynsplaner f6r den sociala tillsynen.
Detaljrikedomen 1 planerna varierar ocksd stort. Vissa planer inne-
hiller frimst 6vergripande skrivningar om tillsynens mal, syften,
prioriteringar och liknande medan andra planer innehiller detal-
jerad information om enskilda objekt, tillsynsaktiviteter, tidplaner
m.m. Alldeles oavsett hur myndigheterna viljer att utforma sina
tillsynsplaner finns hos flera myndigheter ocksg andra typer av pla-
ner som omfattar sociala frigor. Genomforandeplaner, aktivitets-
planer samt verksamhetsplaner dr ndgra av de vanligaste.

Inom ramen foér arbetet med tillsynsplanen, genomférande-
planen, aktivitetsplanen eller motsvarande gér linsstyrelsen ett
urval av huvudmin och tillsynsobjekt som ska inspekteras under
det kommande verksamhetsdret. Exakt vilka huvudmin och objekt
det dr frdgan om redovisas ibland i tillsynsplanen eller motsvarande
plan men oftast meddelas denna information berérda verksam-
hetsforetridare i sirskild ordning en viss tid innan besoket.

Hur ménga objekt som kan bli féremdl for tillsyn beror frimst
pd vilka resurser for social tillsyn som finns tillgingliga inom lins-
styrelsen. I ménga lin tar det mer 4n tio r innan samtliga kommu-
ner eller tillsynsobjekt har blivit féremal for verksamhetstillsyn.

Till grund fér urvalen ligger alltid nigon form av risk/behovs-
analys som bygger pd information frin olika killor. Det kan handla
om linsstyrelsens egen kunskap om risker och behov baserad pd
vad som framkommit vid tidigare granskningar. Det kan ocks vara
information som limnas frin t.ex. allminhet, anhériga, intresse-
organisationer eller frdn personal i socialtjinsten. Ibland fram-
kommer uppgifter dven 1 media. Riskanalyser dokumenteras sillan i
myndighetens tillsynsplaner eller i andra dokument.

Urvalens omfattning och innehill piverkas ocksd av vilken éver-
gripande strategi for tillsynen som linsstyrelserna viljer. Grovt sett
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kan tre typer av verksamhetstillsyn urskiljas - verksamhetsomrides-
specifik tillsyn, kommuntillsyn och tematisk tillsyn.

Huvuddelen av verksamhetstillsynen ir verksamhetsomrides-
specifik, d.v.s. den utgdr frin socialtjinstens olika verksamhets-
omriden — ildreomsorg, handikappomsorg, individ- och familje-
omsorg. Tillsynen planeras, utférs och {oljs upp av de konsulenter
som ansvarar for ett sirskilt verksamhetsomrdde. I allminhet
involveras ingen annan personal 1 tillsynen om det inte ir s8 att det
finns beréringspunkter med andra verksamhetsomriden.

Den tematiska tillsynen dr som namnet antyder uppbyggd kring
ett sirskilt tema. Temat kan vara givet inom ramen f6r uppdrag
eller &terrapporteringskrav 1 regleringsbrevet men linsstyrelsen
faststiller ocksd egna teman. Nationella teman kan ocksd beslutas 1
samverkan med Socialstyrelsen. I det férstnimnda fallet handlar
tillsynen ofta om att linsstyrelsen ska bidra med information om
socialtjinstens verksamhet 1 linets kommuner som ett led 1 en
nationell kartliggning av nigot slag. Som exempel kan nimnas det
s.k. barnuppdraget som regeringen beslutade om 1 december 2005.
Uppdraget innebir i korthet att samtliga linsstyrelser under tv4 4rs
tid ska bedriva strukturerad och operativ tillsyn &ver samtliga
enskilda och offentliga verksamheter dir barn och unga ges insatser
av socialtjinsten samt limna en redovisning av resultatet till reger-
ingen. I det senare fallet faststiller linsstyrelsen teman utifrén egna
analyser av behov och risker 1 linet. Teman kan ocks3 faststillas for
en gemensam tillsyn i hela regionen i samverkan med andra lins-
styrelser i regionen. Om iven verksamhet inom hilso- och sjuk-
varden omfattas av ett tema sker samverkan med Socialstyrelsens
regionala tillsynsenhet.

En sirskild strategi inom verksamhetstillsynen ir kommun-
tillsynen. Den innebir att linsstyrelsen tar ett samlat grepp om
socialgdnsten i en kommun. Tillsynen omfattar vanligen flera verk-
samheter inom olika verksamhetsomrdden. All personal inom lins-
styrelsens sociala enhet eller funktion kommer d& att i1 olika
utstrickning bli involverade i tillsynen. Hur minga kommuner 1
varje lin som blir fé6remal for kommuntillsyn varierar beroende pa
linsstyrelsens resurser och prioriteringar. Vanligtvis handlar det
om en eller tvi kommuner per &r.

Av de olika strategier for tillsyn som linsstyrelsen tillimpar ir
kommuntillsynen betydligt mer resurskrivande in &vrig verksam-
hetstillsyn. Av bl.a. det skilet dr det flera linsstyrelser som sillan
eller aldrig anvinder sig av kommuntillsyn. For att effektivisera
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kommuntillsynen utnyttjar vissa linsstyrelser den ibland som en
slags kappa for tillsynsinsatser med flera olika syften. Det fore-
kommer t.ex. att nationella eller regionala kartliggningar, upp-
foljningar av enskilda anmilningar (individtillsyn) samt terbesok
hos tidigare granskade objekt genomférs inom ramen f6r en kom-
muntillsyn.

Linsstyrelserna genomfor ocksd verksamhetstillsyn i samverkan
med Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter. Denna tillsyn sker i
verksamheter med inslag av bdde hilso- och sjukvird och social-
tjinst sisom i dldreboenden, psykiatrisk 6ppenvird, barn- och ung-
domsvirden samt inom missbrukarvirden. Samverkan innebir
frimst att de bdda myndigheterna samplanerar de yttre formerna
for tillsynen, bla. tidpunkter for de inspektioner och andra till-
synsaktiviteter som myndigheterna ska genomféra var for sig och
gemensamt. Viss samverkan sker ocksd nir det giller utformning
samt meddelande av tillsynsbeslut. Det finns dock betydande skill-
nader mellan tillsyn inom socialtjinst och hilso- och sjukvird som
gor att de bdda tillsynsmyndigheterna inte i ndgon storre utstrick-
ning anser sig kunna samverka ocks3 kring tillsynens innehall. Det
handlar bl.a. om skillnader i lagstiftning samt skillnader nir det
giller syfte och mélsittningar med tillsynen, tillsynsmetoder, geo-
grafiskt upptagningsomridde samt resurser for tillsyn. Antalet
gemensamma tillsynsaktiviteter dr fi 1 samtliga lin, dtminstone 1
relation till antalet verksamheter dir det bedrivs bide hilso- och
sjukvdrd och socialtjinst. I allminhet utférs inte mer dn tv4 till fyra
gemensamma verksamhetsinspektioner per lin och 4r. Nistan
samtliga linsstyrelser anser att det finns behov av en utékad sam-
verkan med Socialstyrelsens regionala hilso- och sjukvardstillsyn,
en uppfattning som ocksd delas av foretridare for de regionala till-
synsenheterna. Det stérsta hindret {6r en utvidgad gemensam till-
syn uppges vara resursbrist samt svirigheter att prioritera denna
form av tllsyn frimst inom Socialstyrelsens hilso- och sjuk-
vardstillsyn.

Vid sidan av den 1 forvig planlagda verksamhetstillsynen sker
ocksd verksambhetstillsyn pd férekommen anledning, d.v.s. d& det
framkommit uppgifter om att det 1 nigon verksamhet férekommer
eller misstinks forekomma missforhllanden eller allvarliga brister.
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Tillvigagingssitt vid verksamhetstillsyn

Samtliga linsstyrelser har utvecklat olika modeller, mallar eller lik-
nande for tillsynens genomforande i praktiken. De yttre ramarna
kan forefalla lika mellan myndigheterna men nir det kommer till
innehillet finns betydande skillnader. Variationen 1 tillvigagidngs-
sittet ir stort och sitten lika minga som det finns linsstyrelser.
Eftersom socialtjinsten omfattar flera olika och delvis vitt skilda
verksamheter skiljer sig tillsynsmetoderna ocksi &t mellan olika
verksamhetsomriden. Beskrivningen av tillvigagingssittet blir
dirfér av nodvindighet generell.

I regel meddelar man en viss tid innan tillsynsbesoket den kom-
mun eller den enskilda verksamheten eller de objekt som ska till-
synas att ett tillsynsbesdk ir nira foérestdende. I vissa lin framgir
det redan av tillsynsplanen eller andra planer vilka verksamhets-
ansvariga och vilka objekt som ska tillsynas. I detta sammanhang ir
det vanligt att linsstyrelsen tillskriver bl.a. nimnder, arbetsutskott
och/eller ledande tjinstemin. Ibland sker ocksd en genomging med
berérda kommunforetridare nigon tid innan tillsynsbesdket dir
linsstyrelsen redogor for bla. syftet med besdket och dir kom-
munféretridarna 1 sin tur redogor for de verksamheter som ska
granskas.

I anslutning till tllsynsbesdket 1 kommunen begir linsstyrelsen
in olika handlingar fér en granskning i férvig. Det kan handla om
allt frdn 6vergripande styrdokument av olika slag till drendelistor
och enskilda akter. Vilken typ av dokumentation som begirs in
beror frimst pd vilken typ av tillsyn som ska goras men hir finns
ocksd skillnader 1 praxis mellan olika linsstyrelser.

De socialkonsulenter som involveras i tillsynen bokar i regel
sjilva in tider fér sammantriffanden med verksamhetsféretridare,
brukare, anhoriga och andra som har relevant information att
limna om den verksamhet som ska tillsynas.

Tillsynsbesoket sker vanligen under en till tvd dagar beroende pd
omfattningen av tillsynen samt hur mycket restid som krivs for att
nd tillsynsobjekten. Vilka personer linsstyrelsen talar med 1 till-
synen och 1 vilken ordning detta sker beror bl.a. pd syftet med till-
synen samt vilken praxis som finns vid berérd myndighet. Vanligen
genomfors tillsynen “nerifrdn och upp”, d.v.s. man bérjar med att
tala med personal, brukare, anhériga etc. Sedan gir man vidare till
verksamhetschefer och slutligen hér man de hégst ansvariga che-
ferna samt fortroendevalda. Det omvinda forfaringssittet fore-
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kommer ocksd och ibland tillimpas bida dessa angreppssitt paral-
lellt. Som alternativ till samtalet med en eller flera berérda anvinder
vissa myndigheter sig av s.k. fokusgrupper som en mer struktu-
rerad form av dialog eller enkiter for att £ del av synpunkter i
nigon eller nigra frigor frin ett storre antal personer.

Flera linsstyrelser tar dven kontakt med de kommunala pensio-
nirsrdden samt lokalt organiserade intresseféreningar for brukare
och anhériga. Det forekommer ocksd pd vissa hill att allmidnheten
inbjuds till offentliga méten som arrangeras 1 anslutning till till-
synsbesoket. Syftet med dessa méten dr frimst att 4 del av allmin-
hetens synpunkter pd den verksamhet som ska granskas.

Flertalet linsstyrelser betonar starkt betydelsen av dialog 1 till-
synen. Det anses viktigt att inte bara kritiskt granska verksamheter
och dokumentera eventuella brister utan ocksi att ge verksam-
hetsforetridare och andra berérda méjligheter att beskriva och for-
klara forhallanden som linsstyrelsen har kritiserat eller kan komma
att kritisera sdvil som andra férhillanden av betydelse for verksam-
heten och bedémningen av denna. I samband med dialogen kan
linsstyrelsen ge sdvil rdd och stéd som vigledning 1 en utveckling
av verksamheten.

Den mest strukturerade och likvirdiga verksamhetstillsynen
bland linsstyrelserna genomférs fér nirvarande inom ildre-
omréddet. Till stor del férklaras detta av den reform med tillsyn via
s.k. dldreskyddsombud som genomférdes fr.o.m. 2003 (se avsnitt
9.2). Reformen kinnetecknas dels av ett betydande resursmissigt
tillskott f6r tillsyn inom ildreomridet dels av en omfattande cen-
tral reglering av ombudens tillsynsmetoder och arbetssitt. 1 dag
finns tvd till tre dldreskyddsombud per lin, fler i storstadslinen.
Totalt har ett knappt 70-tal tjinster inrittats 1 landet. Denna sats-
ning saknar motsvarighet i annan tillsyn inom det sociala omridet.

Den minst strukturerade och likvirdiga tillsynen genomfors
inom individ- och familjeomsorgen. Det finns flera skil till detta.
Dels har regeringens reformverksamhet under senare &r 1 hog grad
fokuserat pd frigor inom ildre- och handikappomridet vilket har
medfort en 6kad prioritering av dessa verksamheter ocksd inom
tillsynen. Dels finns ocksd rent metodologiska aspekter. Verksam-
heterna inom individ- och familjeomsorgen ir inte lika homogena
som inom ildre- och handikappomsorgen. I minga fall finns inte
ens en fysisk verksamhet att granska vilket gér det betydligt svirare
att finna bra metoder f6r verksamhetstillsynen. Ocksd nir det finns
objekt att granska, som t.ex. inom verksamheter med hem f6r vird
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eller boende (HVB) eller verksamheter inom familjehems- samt
missbrukarvirden, s& finns metodproblem. I tillsynen av dessa
verksamheter ir det av central betydelse att linsstyrelsen kan fdnga
upp och virdera information frin brukarna sjilva fér att kunna
bedéma kvaliteten 1 verksamheten. Manga gdnger har dock dessa
inte frivilligt underkastat sig den omsorg, vird eller behandling som
de erhiller och 1 minga fall befinner de sig ocksd i en mycket utsatt
social situation och i en stark beroendestillning till virdgivaren.
Det gor att linsstyrelsen mdste gd mycket forsiktigt fram i kon-
takterna med brukarna samt noga éverviga vilka motiv som ligger
bakom synpunkter och information som dessa limnar. Det har
dock framkommit att linsstyrelserna minga ginger har helt olika
sitt att nirma sig brukare i dessa verksamheter och flera lins-
styrelser har valt att helt avstd frin dessa kontakter.

Ett annat skil till bristen pd struktur och enhetlighet i tillsynen
inom individ- och familjeomsorgen ir att linsstyrelserna gor olika
bedémningar av hur omfattande deras ansvar ir nir det giller
granskningen av kommunernas l6pande tillsyn av enskilda verk-
samheter.

Skillnaderna jimfért med forhdllandena inom ildre- och handi-
kappomridet forhindrar dock inte att det skulle kunna finnas en
mer strukturerad och likvirdig verksamhetstillsyn 1 frigor som rér
rittssikerheten, t.ex. rutiner vid anmilningar, ansékningar, hand-
liggning och dokumentation men ocksi i1 frigor kring barn-
perspektiv, integrations- och jimstilldhetsperspektiv m.m.

Efter tillsynsbesoket sker en genomging av det material som
samlats in fére och under beséket samt dven andra relevanta upp-
gifter som har framkommit om tillsynsobjektet. Materialet analy-
seras, diskuteras och virderas 1 den eller de sakomrddesgrupper
som involverats 1 tillsynen. Tillsynsrapporter med iakttagelser, vir-
deringar och kritik av olika slag skrivs fram av berérda konsulenter.
Ett utkast till beslut processas fram och férankras med ansvariga
chefer, 1 forsta hand enhetschef eller motsvarande. Verksamhets-
ansvariga hos berdrda huvudmin och tillsynsobjekt ges i regel moj-
lighet att medverka 1 denna process. Det ir t.ex. vanligt att de ges
tillfille att - skriftligt eller muntligt - limna synpunkter pd rappor-
ter och utkast till beslut. Direfter utformas och fattas det formella
beslutet av berérda konsulenter tillsammans med enhetschef, s.k.
tvdmansbeslut. Besluten har nigot olika utformning och innehll i
olika lin men i allminhet ir sjilva beslutet relativt kortfattat. Dir
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framgdr de mest visentliga iakttagelserna frin tillsynen, frimst med
avseende pd fortjinster och brister i verksamheten.

Eventuell kritik i beslutet meddelas p3 olika sitt men det 4r van-
ligt att termerna kritik samt allvarlig kritik anvinds for att beskriva
brister av olika dignitet. Ndgon gemensam definition av vad som
foranleder kritik eller allvarlig kritik finns dock inte. Vissa myndig-
heter redovisar inte kritik pd det sittet om det inte dr frigan om
allvarliga missférhéllanden, utan hir talar man i1 stillet om forbitt-
ringsomrdden eller motsvarande. Dir s& anses befogat meddelar
linsstyrelsen krav pd terrapportering inom viss tid frin kommu-
nen eller den ansvarige f6r en enskild verksambhet.

Aterrapporteringskraven kan ha olika utformning. Vanligast ir
dock att den verksamhetsansvarige 3liggs att utarbeta en hand-
lingsplan av vilken ska framgd hur denne avser &tgirda de brister
som pdpekats samt tidsperspektivet for arbetet. Till stéd for den
verksamhetsansvarige finns vanligen till sjilva beslutet bifogat den
eller de rapporter med mer detaljerad information om lins-
styrelsens iakttagelser som tagits fram av berérda konsulenter. Pro-
cessen med att bearbeta information och utforma beslut tar olika
ling tid beroende frimst pi tillsynens omfattning samt
praxis/rutiner vid den enskilda myndigheten. T regel tar den 1
ansprik allt frin ndgra veckor upp till ndgra ménader.

Beslut och eventuella bilagor i form av rapporter och andra
dokument meddelas alltid skriftligt till den som dr ansvarig for en
verksamhet. Aven berérda politiska nimnder fir kopia pi det
skriftliga beslutet. De flesta linsstyrelser erbjuder ocksi tillfillen
till muntliga dterkopplingar av tillsynsresultaten, sdvil till personal,
chefer och andra verksamhetsansvariga som till berérda politiska
nimnder. Intresset for den muntliga dterkopplingen ir ofta stort,
sirskilt pd verksamhetsniva.

Sarskilt om verksamhetstillsynen i Vistra Gétaland

Den 1 januari 1998 bildades Vistra Gotalands lin genom en sam-
manslagning av Goteborgs och Bohus lin, Skaraborgs lin samt
Alvsborgs lin. Bakgrunden var bl.a. behovet av att dstadkomma en
mer funktionellt utformad region med avseende pd frimst bositt-
ning, niringslivsstruktur, pendlingsrorelser m.m. samt en effek-
tivare regional samhillsférvaltning.
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En viktig utgdngspunkt f6r omorganiseringen av linsstyrelsens
verksamhet 1 det nya linet utgjordes av en analys av behovet av
linsstyrelsens nirvaro lokalt. Utfallet av den analysen tillsammans
med bla. regionalpolitiska hinsyn medférde att linsstyrelsens
verksamhet kom att lokaliseras till en centralmyndighet 1 Géteborg
samt sex mindre lokalkontor i linet. All verksamhet etablerades
dock inte dverallt. Det giller bl.a. verksamheten inom den sociala
tillsynen som lokaliserades till tre orter — Goteborg, Mariestad
samt Vinersborg.

Den sociala tillsynen pé de tre orterna tillhér samma funktion pd
linsstyrelsen — den sociala enheten. Cirka hilften av det 40-talet
anstillda p& enheten ir stationerade vid myndigheten 1 Géteborg
och hilften vid lokalkontoren 1 Mariestad respektive Vinersborg.
Myndigheten har valt att hilla samman enheten administrativt, vil-
ket bl.a. innebir att det endast finns en beslutsnivd pd enheten och
sdledes ocksd endast en ansvarig chef. Den funktionen finns lokali-
serad till Goteborg. For att tillgodose behovet av arbetsledning
lokalt sker tita telefonkontakter mellan enhetschef och den perso-
nal som arbetar pd lokalkontoren. Enhetschefen besoker ocksé ofta
kontoren personligen. Det finns ingen geografisk uppdelning av
tillsynsansvaret mellan olika kontor utan all personal, oavsett sta-
tionering, planerar sin tillsyn frimst utifrn ett sakomrddesansvar.
Av praktiska skil forekommer det dock att tillsyn ibland utférs av
personal stationerad vid det kontor som ligger nirmast ett tillsyns-
objekt.

Myndigheten redovisar bdde for- och nackdelar med nuvarande
uppdelning av verksamheten pd tre orter. Fordelarna sigs vara
frimst f6r medborgaren som har en god tillginglighet till myndig-
hetens tjinster samt for personalen som 1 regel har nira till arbetet.
A andra sidan medfér kraven p3 bl.a. enhetlighet och likvirdighet i
myndighetsutévningen att tillsynen, trots den lokala férankringen,
inte 1 ndgon hoégre utstrickning kan tillitas utformas utifrdn de
forutsittningar och behov som eventuellt kan finnas p8 respektive ort.
Fordelarna ska ocksd vigas mot hogre kostnader foér bla. lokaler och
administration jimfért med andra lin.
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Individtillsyn

Av knappt 3 000 registrerade individtillsynsirenden under 2006,
genomfodrdes flest tillsynsinsatser inom verksamhetsomridet eko-
nomiskt bistdnd respektive handikappomridet (cirka 750 insatser
vardera), ildreomsorg (cirka 700) samt verksamhetsomrddet barn
och familj (cirka 600). Av samtliga genomférda tillsynsirenden
avslutades ungefir 25 procent med att linsstyrelsen konstaterade
brister eller uttalade kritik. Flest brister i relation till antalet till-
synsinsatser konstaterades inom verksamhetsomrddet barn och
familj (40 procent). Vanligaste granskningsomriden 1 tillsynen
under dret var handliggning, verkstillighet av domar, insatser,
bemotande, dokumentation samt barns bista.

I individtillsynen granskas drenden som dr att hinfora till
enskilda personer. Ett individirende initieras vanligen genom att
den enskilde sjilv klagar pd hur hans eller hennes behov, problem,
onskemal eller liknande har hanterats hos en kommun eller i en
enskild verksamhet. Klagomélen kan ocksd handla om den formella
handliggningen av ett enskilt drende. Ett irende kan ocks3 initieras
genom andra myndigheter t.ex. Socialstyrelsen eller Justitie-
ombudsmannen (JO). Linsstyrelsen kan ocksd ta upp ett tillsyns-
drende pd eget initiativ.

Linsstyrelsen bedémer om klagomadlet ska leda till en tillsyn
(inspektion eller granskning av irendet). Linsstyrelsen inleder
normalt inte tillsyn i frigor om insatser eller bistdind dir den
enskilde har ritt att anféra besvir i linsritten.

Normalt inleder linsstyrelsen sin tillsyn genom att skicka kopia
pa drendet/klagomalet till kommunen eller den enskilda verksam-
heten for ett yttrande. Linsstyrelsen kan ocksd begira in utred-
ningar, journalanteckningar och annan dokumentation som kan
tillfora ytterligare kunskap i1 drendet. Ofta upprittar linsstyrelsen
personlig kontakt med ansvarig handliggare/personal per telefon
eller via besok.

Efter genomging och bedémning av insamlad dokumentation
samt eventuella kontakter med handliggare och annan berérd per-
sonal fattar linsstyrelsen ett beslut av vilket framgdr om kommu-
nen eller den enskilda verksamheten har brustit i nigot avseende.

Linsstyrelsernas handliggning av enskilda idrenden/klagomail
sker pd ett relativt likartat sitt 6ver landet, frimst nir det giller
drenden som handlar om ett redan meddelat beslut eller en redan
utférd insats. Hir finns ett hindelseférlopp och en dokumentation
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som kan kontrolleras i efterhand. Skillnader i handliggningen fére-
kommer dock nir det handlar om irenden om insatser till enskild
som mojliggdrs genom lagstiftning och som skulle kunna évervigas
av en kommun men som aldrig kommer till stdnd dirfér att kom-
munen valt att inte préva om insatsen ska limnas eller inte. Skillna-
der 1 handliggning forekommer ocksd nir det giller drenden som
férvisso inletts hos kommunen men dir denna innu inte har
avslutat handliggningen av irendet. En generell iakttagelse dr att
flertalet linsstyrelser tolkar sitt mandat i dessa irenden mycket
snivt. Det anses av mdnga inte klarlagt att linsstyrelsen fir, kan
eller ska gripa in 1 pigiende drenden. Det skulle kunna tolkas som
att linsstyrelserna di inkriktar p8 kommunernas myndighets-
utdvning enligt lag. Tillsyn ir enligt dessa granskning av drenden 1
efterhand. Manga linsstyrelser inleder dock nigon form av forsik-
tig granskning i syfte att informera sig om hur kommunerna ser pd
klagomalen/irendena, men ytterst {3 gir lingre dn sd, d.v.s. limnar
synpunkter pd sjilva handliggningen. Minga linsstyrelser limnar
dessa drenden helt utan 3tgird.

Tvirperspektiv i tillsynen

Linsstyrelsen har att beakta olika s.k. tvirperspektiv i tillsynen och
1 annan verksamhet. Dit hér bla. frigor om jimstilldhet, barns
situation samt integration. Linsstyrelsen ska vidare bidra till en
hillbar utveckling i linet. Ocksd detta arbete omfattar olika per-
spektiv s3 som de tidigare nimnda frigorna om jimstilldhet, barn-
perspektiv och integration men ocksi frigor om bla. tillging-
lighet/funktionshinder, folkhilsa, miljo, kulturarv, regional
utveckling/ekonomi samt kris och beredskap. Arbetet involverar
flera aktorer i linet, inte bara linsstyrelsen, dven om linsstyrelserna
har ett stort ansvar nir det giller samordning och utveckling av
olika insatser.

De olika perspektiv som linsstyrelsen har att beakta i sitt arbete
har utvecklats vid olika tidpunkter och ir ocksi mer eller mindre
uttalade 1 den statliga styrningen frin regering, riksdag och sek-
torsansvariga myndigheter. Av bl.a. dessa skil dr de ocksd mer eller
mindre integrerade 1 linsstyrelsens olika verksamheter. Inom den
sociala funktionen har myndigheterna kommit lingst nir det giller
arbetet med att utveckla metoder fér tillsyn inom jimstilldhets-
och barnomridet. De sviraste perspektiven att integrera 1 tillsynen
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ir de som brukar riknas in 1 arbetet med hillbar utveckling. Svarig-
heterna med detta arbete rent metodologiskt ir att det ir minga
olika frigor som ska beaktas av flera funktioner/enheter inom lins-
styrelsen samt dven av aktdrer utanfor linsstyrelsen och det ir inte
sjilvklart pd vilket sitt varje enskild aktér ska bidra till utveck-
lingen och hur de olika insatserna ska vigas samman och iven
befrukta varandra. P4 vissa linsstyrelser pdgir ett aktivt utveck-
lingsarbete i dessa frigor som iven involverar den sociala funk-
tionen. I andra lin ir aktiviteterna pd omridet betydligt firre eller
inga alls och hir ir det minga gdnger ocksd oklart 1 vilken utstrick-
ning och pd vilket sitt den sociala tillsynen kan eller ska bidra 1
arbetet.

Sanktioner

Linsstyrelsen har ritt att foreligga den som svarar f6r vissa verk-
samheter t.ex. inom ildreomsorgen att avhjilpa ev. missfor-
hillanden samt, om det ir frigan om allvarliga missférhdllanden
och linsstyrelsens foreligganden inte {6ljs, dven besluta om att
verksamheter ska férbjudas.

Kommuner eller enskilda verksamheter som erhillit ett fore-
liggande eller kritik och synpunkter av annat slag frin linsstyrelsen
limnar ibland synpunkter pd kritikens innehdll eller den tidplan
som linsstyrelsen lagt fast f6r att avhjilpa en brist eller ett missfor-
hillande. Linsstyrelsen tar 1 allminhet till sig dessa synpunkter
dven om det sillan foranleder ett nytt eller andrat beslut.

Sedan 2002 har linsstyrelserna hos linsritten kunnat anséka om
att en sirskild avgift (s.k. sanktionsavgift) ska dliggas den kommun
som inte verkstiller en dom som ger den enskilde ritt till bistind
enligt 4 kap. 1§ socialtjinstlagen (SoL) eller en insats enligt lagen
om stdéd och service till vissa funktionshindrade (LSS). Fr.o.m. den
1 juli 2006 giller att sddan avgift ocksd kan liggas kommun som
inte tillhandahiller bistind som beslutats av socialnimnden enligt
SoL. Kommunerna ska dirfér rapportera till bl.a. linsstyrelsen nir
gynnande nimndbeslut om bistind inte verkstillts inom tre mana-
der frdn dagen for beslutet.

Det ir linsstyrelsernas erfarenhet att verksamhetsansvariga i
regel rittar sig efter sivil beslut om foreligganden som kritik och
synpunkter av annat slag som myndigheten limnar med utgings-
punkt bl.a. 1 den normering som finns p& omridet. I nigra fall giller
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dock att som tillsynsmyndighet vara envis och verkligen &ter-
kommande bevaka att brister 3tgirdas. Detta giller sirskilt om
dtgirderna kostar mycket pengar. Flertalet linsstyrelser anser dock att
det inte finns behov av ytterligare sanktionsinstrument 1 tillsynen.

Tillsynens resultat

Samtliga linsstyrelser bedémer att tillsynen har positiva effekter pd
kvaliteten 1 socialtjinsten. Beddmningen grundas frimst pd den
goda efterlevnaden av linsstyrelsens beslut. I regel sker dock ingen
uppfoljning eller analys av tillsynens resultat i relation till de till-
synsmetoder eller arbetssitt som tillimpas, mal som uppstillts for
olika verksamheter eller kostnaderna for tillsynen. Effekterna pd
lang sikt {6]js inte heller upp. Forklaringen ir frimst avsaknaden av
métt och indikatorer for att mita” resultat, system f6r en struktu-
rerad uppfoljning och dokumentation av resultat samt metoder for
analys av resultat i relation till relevanta variabler, si som de ovan
nimnda, d.v.s. tillsynsmetoder, mil och kostnader. Ndgon lins-
styrelse uttryckte att resultatet av tillsynen pd lite lingre sikt ibland
upplevs som att “hilla vatten pd en gds”. Det hinder egentligen
ingenting. Det giller framfér allt alla anmirkningar om brister 1
dokumentationen. Personal vid en annan linsstyrelse betonade
vikten av dterkommande envishet f6r att nd bestdende resultat 1 till-
synen; “det giller att likt en pittbullterrier bita tag i vaden och
sedan aldrig slippa taget”.

Metodutveckling

Linsstyrelserna efterlyser ett mer aktivt och framfér allt ett mer
strukturerat och kunskapsbaserat arbete nir det giller frigor om
metodutveckling samt frigor om uppféljning och utvirdering
overlag. Linsstyrelserna har 1 samverkan med Socialstyrelsen
kommit en bit pd vig nir det giller utvecklingen av bedémnings-
kriterier 1 tillsynen. Men nir det giller frigor om uppféljning och
utvirdering av resultat och effekter samt uppfoljning och analys av
andra visentliga férhallanden i verksamheten anser nistan samtliga
linsstyrelser att utvecklingsbehoven alltjimt ir mycket stora. En
svirighet 1 sammanhanget ir att ansvarsfordelningen mellan lins-
styrelserna och Socialstyrelsen upplevs som oklar. Inte heller upp-
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levs det som att linsstyrelserna sjilva har tagit ett samlat grepp 1
metodfrigorna. Ngra linsstyrelser menar att de ofta dr utelimnade
till sin egen fé6rmdga och sina egna resurser nir det giller detta
arbete. Det leder till att varje linsstyrelse f6rsoker "uppfinna hjulet
pd egen hand” som nigra myndigheter uttrycker det. P4 de flesta
linsstyrelser finns heller inte tillricklig kompetens for arbetet dd
flertalet konsulenter ir rekryterade frimst p& grund av sina kun-
skaper om socialtjinst och inte tillsynsmetodik. Det idr ocksd
mycket svirt att hitta personer som har en formell tillsyns-
kompetens di det rdder brist pd bra utbildningar p8 omridet.
Kompetensutvecklingen sker i1 regel pa si sitt att konsulenter med
lingre erfarenhet i yrket lir upp nya, mer oerfarna kollegor.

Allt detta sammantaget forhindrar en positiv utveckling pd
metodomridet. En mojlig 16sning pd problemen som férordas av
flera linsstyrelser ir att nigon form av “metodkansli” med ett
samlat ansvar 1 frigor om metodutveckling och dirmed samman-
hingande frigor inrittas ndgonstans inom linsstyrelse-
organisationen. Ett steg 1 denna riktning ir projektet Social-
samverkan Sveriges Linsstyrelser. Linsstyrelserna har tillsammans
startat detta projekt inom social tillsyn. I april 2007 antogs en pro-
jektplan och detta projekt ir en fortsittning pd det kvalitetsarbete i
tillsynen som pdgédr. Arbetet ska enligt projektplanen bl.a. inriktas

mot
e samsyn vad giller begrepp och definitioner,
o okad standardisering kring metoder och dokument,
e ett gemensamt kvalitetssystem,
e gemensam kompetensutveckling och
e system for erfarenhetsutbyte.
Rad och stod

Linsstyrelsens rddgivande aktiviteter har en stor omfattning,
frimst inom ramen for den operativa tillsynen men rid-
givning/vigledning limnas ocksi i andra sammanhang. De flesta
myndigheter betonar vikten av att anhériga, verksamhets-
foretridare och andra som pi ndgot sitt berdrs av verksamheter
inom socialtjinsten ska ha en god tillginglighet till linsstyrelsens
expertkunskaper. Antalet inkommande telefonsamtal frén frimst
anhoriga och personal inom socialgjdnsten ir mycket stort 1 samt-
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liga lin och m&nga myndigheter har dirfér utarbetat en policy for
hur telefonsamtal av olika slag ska hanteras. Denna kan t.ex.
omfatta hur ridgivningen till personer som har klagomil mot
kommunen ska utformas i olika situationer. Det finns ocksd i
mdinga lin en mer eller mindre uttalad policy fér linsstyrelsens
vigledning till kommunerna 1 olika verksamhetsfrigor. Lins-
styrelserna dr overlag mycket forsiktiga med att ge vigledning 1 frd-
gor som det uppenbart ankommer pd huvudminnen att besluta om.
Det giller t.ex. frigor om arbetsledning i konkreta vird- eller
omsorgssituationer. For att skapa struktur och tydlighet nir det
giller telefonsamtal har minga linsstyrelser utarbetat en intern
ansvarsférdelning for samtalen mellan socialkonsulenterna.

Linsstyrelserna medverkar 1 mn av tid och resurser i konfe-
renser och utbildningar som anordnas av huvudminnen eller andra
aktdrer inom tillsynsomridet. Man tar ocksd i mdn av tid emot
besok av olika slag. Flera linsstyrelser anordnar ocksd 1 egen regi
handliggartriffar och informationsdagar foér socialtjinstpersonal
inom olika omrdden.

En variant av rdd och stéd som linsstyrelserna i allt hogre
utstrickning anvinder sig av ir goda exempel, d.v.s. skildringar av
socialtjinstverksamhet i linet som bedrivs med hog effektivitet och
bra kvalitet. Férdelen med goda exempel ir att de pd ett mycket
handgripligt sitt tydliggor for verksamhetsansvariga inom olika
omrdden hur en verksamhet kan organiseras och utféras for att
uppfylla hégt stillda krav i férfattning eller annan normering.

Utvecklingsmedel och andra statsbidrag

Linsstyrelserna fordelar rligen betydande medel for utvecklings-
insatser inom en rad omrdden, bla. inom alkohol- och drog-
omrddet for t.ex. férebyggande insatser, dppenvirdsinsatser samt
insatser for att utveckla virdkedjor inom missbrukarvirden. Medel
fordelas dven for insatser riktade mot barn 1 vilds- eller miss-
bruksmiljder, insatser for att forebygga hedersrelaterat vald samt
insatser for att utveckla verksamheten med anhérigstod inom ild-
reomsorgen. Dessutom fordelar linsstyrelserna statsbidrag till
kommuner som har eller deltar i en verksamhet med personligt
ombud.
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Tillstdndspliktig verksamhet

Linsstyrelsen meddelar tillstind f6ér enskilda verksamheter inom
vard- och omsorg, stdd och service enligt SoL och LSS. Det giller
bl.a. verksamheter som riktas till barn- och ungdomar, vuxna med
alkohol- och drogproblem, ildre och personer med funktions-
hinder. Nigra exempel pd sddana verksamheter ir hem fér vird
eller boende och dppenvirdsverksamheter under viss del av dygnet.
Tillstind meddelas ocks3 till sirskilda boendeformer 1 enskild regi
for dldre och personer med funktionshinder liksom till verksam-
heter 1 enskild regi som tillhandahdller korttidsvistelse, kort-
tidstillsyn och daglig verksamhet. Totalt finns fér nirvarande cirka
2000 tillstind f6r enskilda verksamheter i hela landet.

Tillsyn enligt alkohollagen

I alkohollagen regleras hur och var alkohol fir serveras. Tillstind
for att servera alkohol utfirdas av kommunen. Det ir ocksi kom-
munen som tillsammans med polisen dr operativ tillsynsmyndighet
med uppgift att dvervaka lagens efterlevnad. Linsstyrelsens frimsta
uppgift som tillsynsmyndighet enligt alkohollagen ir att kontrol-
lera hur kommunerna skoter sitt arbete. Det kan ske genom besok i
kommunerna eller genom att linsstyrelsen granskar hur kommu-
nerna hanterar olika drenden, t.ex. ansékan om serveringstillstdnd.
Linsstyrelsen ger ocksd kommunerna rdd och stéd 1 alkoholfrdgor
bla. inom ramen fér moéten med kommunernas alkohol-
handliggare. Linsstyrelserna samordnar ocks3 i vissa lin s.k. ope-
ration krogsanering. Foreskrifter och allminna rdd for till-
limpningen av alkohollagen meddelas av Statens folkhilsoinstitut.
Tillsyn enligt alkohollagen ir inte en socialtjinstuppgift.

10.1.3 Lansstyrelsernas samarbete
Linsstyrelsernas samarbete med Socialstyrelsen

For den statliga tillsynen inom socialtjinsten ansvarar 22 sjilv-
stindiga myndigheter alla direkt understillda regeringen. Hur
denna ansvarsfordelning har kommit till uttryck i praktiken och
hur vil samarbetet har fungerat, har varierat éver tid. 1999 beslu-
tade samtliga landshévdingar och Socialstyrelsens divarande gene-
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raldirektor att tillsammans utveckla ett nationellt program for
social tillsyn (se avsnitt 7.10). Genom en utvecklad samverkan
mellan Socialstyrelsen och linsstyrelserna skulle den nationella och
regionala tillsynen 6ver socialtjinsten stirkas. Bla. foreslogs att
gemensam tillsyn skulle ske inom viktiga omriden, att ett samlat
utvecklingsprogram for den sociala tillsynen skulle tas fram samt
att samverkan skulle formaliseras genom en permanent samver-
kansgrupp mellan myndigheterna.

Det praktiska arbetet inom ramen fér samverkansgruppen och
det nationella tillsynsprogrammet pdbérjades under 2001 och har
alltsedan dess bedrivits med dessa forutsittningar. Flera myndig-
hetsgemensamma insatser har gjorts. Under 2002 — 2004 genom-
fordes t.ex. en nationell tillsyn 6ver kommunernas insatser f6r per-
soner med psykiska funktionshinder. Detta har lett till att gemen-
samma beddémningskriterier for tillsyn av kommunernas insatser
for personer med psykiska funktionshinder har utarbetats. Arbetet
med bedémningskriterier f6r kost och nutrition for dldre inom
vard och omsorg har provats 1 operativ tillsyn under 2006. Man har
ocks3 tagit fram en policy f6r en brukar- och medborgarorienterad
social tillsyn.

Utredningen har sirskilt tagit upp samarbetet mellan lins-
styrelserna och Socialstyrelsen, bdde vid intervjuerna och i lins-
styrelseenkiten. Samtliga linsstyrelser finner samarbetet med
Socialstyrelsen virdefullt. En majoritet menar att samverkansgruppen
har bidragit till att fértydliga roll- och ansvarstérdelningen mellan
linsstyrelserna och Socialstyrelsen. Man tycker ocksd att samver-
kansgruppens arbete har bidragit till att utveckla tillsynen och att
skapa systematik 1 tillsynsarbetet.

Flertalet linsstyrelser anser dock att samarbetsprojekten tende-
rar att Oka i1 omfattning, vilket leder till svdrigheter att frigdra
resurser vid den enskilda linsstyrelsen och att det stjil tid och
resurser frin det operativa tillsynsarbetet. Vixande projekt har
ocks?d inneburit att arbetet har dragit ut pd tiden, t.ex. nir det giller
att utarbeta gemensamma bedémningskriterier inom olika omra-
den. Ett par linsstyrelser menar ocksd att det ibland inte har varit
mojligt att invinta att vissa frigor ska l6sas av myndigheterna
gemensamt, utan man har fitt ta till egna l6sningar pd ett problem.
Nigon linsstyrelse anser att mycket av det férankringsarbete som
behéver goras ligger pd Socialstyrelsen internt, dir mdnga enheter
vill vara med “och tycka till om det mesta”. Nigra linsstyrelser
nimner ocksd att det finns vissa spinningar mellan linsstyrelserna
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och Socialstyrelsen som dels handlar om kulturen vid dessa myn-
digheter, dels om det centrala kontra det regionala perspektivet.
Medan Socialstyrelsen ir mer akademiskt inriktad och ocksd har
tyngdpunkten 1 hilso- och sjukvdrden, ir linsstyrelserna mer ope-
rativt inriktade med verksamhets- och sakkunskap som frimsta
utgdngspunkt — det vetenskapliga moter det praktiska. Nigon lins-
styrelse uttryckte det som att samarbetet ibland borde ”landa
nigonstans lingre ner”. "Nigon ging mdste man sitta ner foten
och bestimma att s hir gor vi”.

Den andra spinningen ir att ndgra linsstyrelser har upplevt att
de nationella perspektiven pd frigorna, i t.ex. arbetet med att ta
fram bedémningskriterier, ibland tar sin utgdngspunkt fér mycket i
storstadsproblem och utifrin vad som bér gilla 1 en genomsnitts-
kommun. Detta har di fitt den f6ljden att vissa kriterier inte har
fungerat i lin dir t.ex. minga av linets kommuner ir relativt sm3
och glest befolkade.

Flera linsstyrelser menar att tillsynsenheten vid Socialtjinst-
avdelningen pd Socialstyrelsen har en viktig roll som projektledare,
och att man ocksi klarar denna roll bra. Diremot anser man att till-
synskompetensen ir mer begrinsad. Enhetens styrka ir snarare
analysen av tillsynsresultaten och den statistiska och juridiska
kompetensen. Sammanfattningsvis menar linsstyrelserna att sam-
verkansgruppen fyller en viktig roll och att samarbetet myndig-
heterna emellan kan utvecklas ytterligare. Nagra undrar dock vilken
status samverkansgruppens beslut egentligen har.

Linsstyrelsernas samarbete med Socialstyrelsens regionala
tillsynsenheter

Socialstyrelsens regionala tillsyn ir indelad i sex regionkontor och
forlagda till Stockholm, Jénkoping, Malms, Géteborg, Orebro
samt Umed. Dessa regionala tillsynsenheter, RT-enheter, ticker ett
antal lin inom respektive region. For fyra av RT-enheterna betyder
det att man ticker storstadslin samt nigot eller ett par omkring-
liggande lin. RT Umed har de fyra nordligaste linen, medan RT
Orebro ticker sju lin i mellersta Sverige.

Att RT-enheterna ticker ett antal lin, innebir 1 sin tur att man
ocksg har kontakt med linsstyrelsen 1 respektive lin. Sedan ndgra ar
tillbaka har statsmakterna pétalat behovet av att 6ka samordningen
mellan tillsynen inom socialtjinsten och inom hilso- och sjuk-

264



SOU 2007:82 Lansstyrelsernas och Socialstyrelsens arbete med tillsyn

varden. Socialstyrelsens RT-enheter och linsstyrelserna har arbetat
med detta pd olika sitt, bl.a. genom att verksamhetsplanera till-
sammans. D3 bestimmer man vad som ska tillsynas gemensamt och
nir man kan gora det. Den stora vinsten ir att bdda myndigheterna
genomfor tillsynen tillsammans och méter den verksamhet som
blir féremal f6r en inspektion samtidigt. Det ir ocksd vanligt att
man hiller varandra underrittade 16pande under dret. Ibland kan
akuta fall kriva att myndigheterna tillsammans 8ker ut pd plats.
Man tar ocksd kontakt med varandra 1 enskilda tillsynsirenden dir
s& dr nodvindigt.

Sjilva tillsynsprocessen med &terkoppling och skriftliga beslut
skiljer sig &t 6ver landet. Inom vissa regioner fattas gemensamt
beslut men man skriver olika delar i sjilva beslutsdokumentet. I
andra fall har man gemensam muntlig &terkoppling till den som
blivit féremdl for tillsyn, men skriver tvd separata beslut som nér
tillsynsobjektet samtidigt. I andra fall kan det skriftliga beslutet
komma separat frdn de bdda myndigheterna med en tids mellan-
rum, ibland flera minader.

Liksom linsstyrelserna fick Socialstyrelsens RT-enheter extra
medel 1 samband med satsningen p3 ildreskyddsombuden 2003 (se
avsnitt 9.2). Detta har bidragit till att gemensamma tillsynsinsatser
myndigheterna emellan framférallt har férekommit inom ildre-
omsorgen. Endast 1 undantagsfall har gemensam tillsyn bedrivits
inom andra omrdden, t.ex. inom psykiatrin. Nigra linsstyrelser
uppger att man fort diskussioner med respektive RT-enhet om att
genomféra gemensam tillsyn inom t.ex. barnpsykiatrin, missbru-
karvidrden och p& handikappomridet, men att detta dnnu inte har
skett.

Linsstyrelserna anser 6verlag att samarbetet med Social-
styrelsens RT-enheter fungerar bra och att gemensamma tillsyns-
besok dr bra. Man ser férdelar med att knyta samman den kompe-
tens som myndigheterna tillsammans kan utnyttja i tillsynen. De
som blir férema3l for en inspektion upplever ocks3 att en gemensam
tillsyn ir en stor férdel d man t.ex. kan diskutera tillsynsresultatet
med béda tillsynsmyndigheterna samtidigt.

Samtidigt med dessa positiva uttalanden rider en uppfattning
hos samtliga linsstyrelser att RT-enheterna har allt fér begrinsade
resurser for att den samordnade tillsynen mellan myndigheterna
ska kunna bli mer omfattande. En majoritet av linsstyrelserna
menar att de skulle vilja ha mer gemensam tillsyn med RT-enhe-
terna, men att resurserna hos RT-enheterna begrinsar detta. I de
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allra flesta lin sker gemensam verksamhetstillsyn med RT-enheterna
endast 2-4 ginger om 4&ret, ibland firre in si. Nigon linsstyrelse
uttrycker detta s att det f6r RT-enhetens del endast kan rora sig
om punktinsatser eftersom RT-enheten har ett alltfor stort
geografiskt omride att ticka.

Nigra linsstyrelser tar upp skillnader 1 RT-enheternas respektive
linsstyrelsernas tillsyn. Dels ger hilso- och sjukvirdslagen mycket
mer vigledning i vad som ir "ritt eller fel” in vad socialtjinstlagen
gor. Dels riktar RT-enheterna sin tillsyn frimst gentemot profes-
sionen medan linsstyrelserna ytterst riktar tillsynen till berérda
politiska nimnder. Linsstyrelserna upplever ocksd att brukar-
perspektivet har storre genomslag i linsstyrelsernas tillsyn jaimfort
med RT-enheternas tillsyn samt att man i1 RT-enheternas beslut
ofta uttrycker sig mer generellt in vad linsstyrelsernas gor.

Linsstyrelsernas samarbete med varandra

Linsstyrelserna samarbetar pd olika sitt. Var och en av dem ir en
fristdende myndighet direkt understilld regeringen. En central
myndighet f6r linsstyrelserna saknas. Under flera ir har regeringen
dock uttalat sig om vikten av att linsstyrelserna samarbetar och
samordnar sina verksamheter. Linsstyrelserna sjilva har ocksd
arbetat mycket med dessa frigor. Inom vissa verksamheter har
linsstyrelserna byggt ut sitt samarbete systematiskt, genom tillska-
pande av olika samordningsgrupper och gemensamma projekt. Man
har ocks3 fattat gemensamma policybeslut om hur vissa frigor ska
hanteras vid respektive linsstyrelse. Samarbetet bygger dock helt
pa frivillighet och samférstind.

Som tidigare nimnts har linsstyrelserna tillsammans startat ett
samverkansprojekt inom social tillsyn — Socialsamverkan Sveriges
Linsstyrelser. Projektet ska under tvd ir arbeta med att 3stad-
komma samsyn vad giller begrepp och definitioner, 6kad standar-
disering kring metoder och dokument, gemensamt kvalitetssystem,
gemensam kompetensutveckling och system for erfarenhetsutbyte.

For cheferna for den sociala tillsynen vid linsstyrelserna finns en
férening, socialdirektdrernas férening. Denna triffas regelbundet,
en ging per minad. Dir diskuteras frigor som kriver stillnings-
taganden infér moten 1 Samverkansgruppen, man delger varandra
information av vikt och har erfarenhetsutbyte.
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Inte bara socialdirektérerna utan dven handliggare for olika sak-
frigor triffas kontinuerligt 1 vissa delar av landet. Man diskuterar
metoder, utbyter erfarenheter och genomfér ocksd tillsyn tillsam-
mans.

For vissa frigor ingdr samtliga linsstyrelser 1 samverkansprojekt.
Exempel pd sddana ir arbetet med att ta fram gemensamma rikt-
linjer f6r tillstdndsgivning f6r privata behandlingshem samt gemen-
samma beddmningskriterier for tillstdndsgivning enligt social-
yanstlagen. Det har ocksd genomforts gemensamma konferenser
om erfarenheter kring hanteringen av statsbidrag samt fére-
byggande alkohol- och narkotikaarbete.

Ibland har behovet av en specifikt inriktad tillsyn mellan flera
linsstyrelser sammanfallit 1 tid och man har d& sett méjligheter att
samarbeta. Inte bara har detta underlittat planeringen och genom-
férandet av tillsynen, t.ex. vilka metoder och eventuella bedém-
ningskriterier som ska anvindas. Det har ocksd givit en méjlighet
till vissa jimforelser mellan linen.

Tva tydliga grupperingar f6r samverkan mellan linen gor sig gil-
lande. Allra tydligast ir samarbetet mellan sydlinen -Lins-
styrelserna i Jénkopings, Kalmar, Kronobergs, Blekinge och Skine
lin. Sydlinen har gemensamma nitverk for olika sakfrigor och
bedriver gemensam tillsyn i flera fall dir man tillsammans diskute-
rar planering, genomférande och redovisning av densamma. Den
andra tydliga samverkansgruppen ir mellan Linsstyrelserna i
Virmlands, Orebro, Vistmanlands, Dalarnas och Givleborgs lin,
den s.k. STUWX-regionen, vilka ocksd har regelbundna hand-
liggartriffar. De tre storstadslinen har en del samarbete di dessa
ofta har liknande storstadsrelaterade problem. Lingre norrut —
Linsstyrelserna i Visternorrlands, Jimtlands, Visterbottens och
Norrbottens lin — ter sig samarbetet glesare, bl.a. med firre triffar
och sillan gemensam tillsyn.

P23 ledningsnivd har linsrdden sedan ndgra ir en tydlig ansvars-
fordelning for olika verksamhetsomriden, bla. fér de sociala frd-
gorna. I ansvaret ingdr bla. att samordna och sprida relevant
information till kontaktpersoner f6r omridet vid linsstyrelserna
samt 1 linsridskretsen for eventuella policydiskussioner och
gemensamma stillningstaganden.

Utover samarbete som har sin utgingspunkt i sakfrdgorna, har
vissa linsstyrelser samverkat ocksd kring resurs- och kompetens-
frigor. Linsstyrelsen i Kronobergs lin har t.ex. mot ersittning bi-
stitt Linsstyrelsen 1 Kalmar lin nir det giller handliggning av
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drenden enligt alkohollagen. Likasd har Linsstyrelsen 1 Blekinge lin
koépt tillsynsinsatser frdn Linsstyrelsen i1 Skdne lin nir man haft
svirigheter att rekrytera personal under en lingre tid.

Linsstyrelsernas samarbete med andra myndigheter

Samarbete med andra myndigheter ir begrinsat nir det giller den
sociala tillsynen. Négra linsstyrelser nimner att samarbete ibland
sker med Arbetsmiljoverket. Ett par av dem siger dock att man
endast har haft kontakt med myndigheten, men att nigon gemen-
sam tillsyn dnnu ej har genomforts. Linsstyrelsen 1 Uppsala lin
anger att vid tillsynen 6ver kommunernas verksamhet ir Arbets-
miljoverket ofta involverad. Linsstyrelsen upplever ibland att
Arbetsmiljoverkets 18ngtgdende krav och sanktionsmojligheter pd
arbetsmiljén kan fi en mycket styrande effekt ocksd pd social-
yjdnstens utformning av insatserna.

Inom ramen fér de alkohol- och narkotikarelaterade frigorna
samt frdgor som rér utsatta kvinnor och barn (t.ex. Operation
Kvinnofrid) sker samarbete med bl.a. polis, dklagare och landsting i
nigra lin.

Endast en linsstyrelse, Linsstyrelsen 1 Kronobergs lin, anger att
man har ett samarbete med Statens institutionsstyrelse (SiS), men
endast med den regionala foretridaren inom SiS. Ett par lins-
styrelser nimner att man tidigare har haft kontakt med SiS men
inte lingre. Alla 6vriga linsstyrelser saknar helt kontakt med SiS.

Linsstyrelsernas samarbete med kommunerna

En majoritet av linsstyrelserna har ett utvecklat samarbete med
kommunerna inom det egna linet. Framforallt samarbetar man
med kommunerna kring tillsynen &ver enskild verksamhet och
HVB samt inom alkoholomrddet. Kommunerna skall enligt Social-
styrelsens foreskrifter inspektera tillstdndspliktig enskild verksam-
het minst en ging per &r och sinda tillsynsrapporten till lins-
styrelsen.

Det ir ocksd vanligt att linsstyrelserna anordnar konferenser,
seminarier, informationsmdten, handliggartriffar och andra kom-
petensutvecklingsinsatser gentemot kommunerna.
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Linsstyrelsernas samarbete med brukarorganisationerna

S& gott som samtliga linsstyrelser anger att man samarbetar med
olika brukarorganisationer i sitt eget lin. Helt dominerande ir pen-
sionirs- och handikapporganisationer som linsstyrelserna triffar
regelbundet. Samarbetet med andra brukar- eller anhorig-
organisationer verkar vara mycket begrinsat.

Vid triffar med framfor allt pensionirs- och handikapp-
organisationer tas tillsynsresultat upp och man diskuterar ibland
ocksd behovet av kommande tillsynsinsatser. I vissa lin har man
ocksd samarbetat med brukarorganisationer fér att {3 till stdnd en
mer brukarorienterad tillsyn med inslag av t.ex. intervjuer och
enkiter och samtal med anhériga.

10.1.4 De sociala fragornas stéllning i lansstyrelsen

Eftersom varje linsstyrelse dr en fristdende myndighet och reger-
ingen har limnat till dessa att sjilva bestimma sin organisation, ir
variationen av organisationslésning stor. Drygt hilften av lins-
styrelserna har en platt organisation, dvs. endast enheter samt
linsledning. T dessa fall ir ocksd de sociala frigorna organiserade
som egna enheter. Nigra linsstyrelser har denna platta organisa-
tionsmodell men de sociala frigorna utgér en enhet tillsammans
med andra frigor. Den andra hilften har infért en ytterligare nivd 1
organisationen, avdelningar. Dir ingir de sociala frigorna ibland
som en egen enhet, ibland som en funktion inom avdelningen. Den
stora skillnaden hir ir att avdelningschefen d& har ett budget- och
personalansvar f6r verksamheterna men inget sakansvar, medan det
i den platta organisationsmodellen ir enhetscheferna som har svil
budget-, personal som sakansvar. Detta paverkar hur olika frigor
lyfts fram 1 en intern planerings-, resurstordelnings- och priorite-
ringsdiskussion av de olika verksamheterna.

Vid Linsstyrelsen i Stockholms lin utgér de sociala frigorna en
egen avdelning. Nigra av linsstyrelserna har valt att samla de sociala
frigorna i enheter eller avdelningar med namn som samhillsbyggnads-
avdelningen/enheten eller vilfirdsavdelningen/enheten. Ytterligare
ndgra linsstyrelser har sorterat in de sociala frigorna i ritts- eller
foérvaltningsavdelningar.

Hos nio av de linsstyrelser som inhyser de sociala frigorna med
andra frigor i en och samma organisationsenhet, iterfinns dir
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ocksd plan- och byggfrigorna. Fem linsstyrelser har kris och
beredskapsfrigorna och fyra linsstyrelser jimstilldhetsfrigorna
samorganiserade med de sociala frigorna. Vid ungefir lika minga
linsstyrelser dterfinns ocksd integrationsfrigorna och frigor om
minskliga rittigheter. Vid ett par linsstyrelser dr de sociala fri-
gorna ocksi samorganiserade med rittsfunktioner, frigor kring
kérkort och kommunikationer, veterinira frigor samt regionala
utvecklingsfrigor.

Den bild som utredningen fitt nir det giller de sociala frigornas
samhorighet med andra sakfrigor dr att det framfor allt dr de soci-
ala aspekterna som blir viktiga i flera av linsstyrelsens andra verk-
samheter. Den sociala tillsynens erfarenheter och kunskap om linet
och enskilda kommuner, anvinds ofta 1 sambhillsplanerings-
sammanhang. Behovet av sirskilda boendeformer kan, utifrin olika
tillsynsinsatser, uppmirksammas sirskilt i linsstyrelsens dialog
med den enskilda kommunen om det lingsiktiga arbetet kring
plan- och byggfrigorna.

Den sociala tillsynen kan samtidigt dra nytta av att tillsammans
med tjinstemin frin andra verksamheter, tydliggora kritik vid en
social tillsyn av en enskild kommun och dirmed {3 stérre genom-
slagskraft. Om kritiken just rort problem med att méta de behov
som kommuninvinare har av sirskilt boende, kan den sociala till-
synen tillsammans med tjinstemin frén plan- och byggfunktionen,
med andra férutsittningar moéta sivil socialnimnden (eller motsva-
rande) som den nimnd som har ansvar fér plan- och byggfrigorna.

Just plan- och byggfunktionen ir vanligast att den sociala funk-
tionen samverkar med. Vid 19 av 21 linsstyrelser anger man att
dessa funktioner samverkar kontinuerligt. En majoritet (13
stycken) uppger ocksd att den sociala tillsynen samverkar med
funktionen fér riddningstjinst och civil beredskap. I sydlinen
stilldes detta sirskilt pd prov i samband med stormen Gudrun i
januari 2005.

Den sociala tillsynen samverkar ocksd ofta med jimstilldhets-
experten (12 linsstyrelser). Utover detta férekommer kontinuerlig
samverkan med flera funktioner inom linsstyrelsen, men hir skiljer
det sig mycket mellan linsstyrelserna. Férutom integrations- och
folkhilsofrigorna (fyra stycken) arbetar nigra linsstyrelser (fem
stycken) med de sociala frigorna tillsammans med frigor som ror
hillbar utveckling och landsbygdsutveckling. Detta ir mer vanligt
férekommande 1 norra Sverige. Tre linsstyrelser siger sig ha sam-
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verkan kring éverférmyndarfrigorna och den tillsyn som lins-
styrelserna ansvarar f6r inom detta omride.

Nir det giller den sociala tillsynen ger intervjuerna med lins-
styrelserna vid handen att den stdr pa egna ben och skoter sig sjilv.
Flera linsstyrelser menar ocks3 att sett ur ett metodperspektiv har
den sociala tillsynen inte nigot storre utbyte med andra tillsyns-
verksamheter inom linsstyrelsen. Tvirtom uppfattar man snarare
att den sociala tillsynen har kommit lingre i systematik och metod
in andra omriden. For linsstyrelsens ©vriga verksamheter kan
dirmed den sociala tillsynen bidra till andra tillsynsomridens
metodutveckling. 11 linsstyrelser anger att den sociala tillsynens
metoder och systematik efterfrigas av andra delar av organi-
sationen eller lyfts fram av linsledningen som ett bra exempel pd
vil utvecklad tillsynsverksamhet. Representanter frin de sociala
funktionerna finns dirfér ofta med i, eller ir de som ansvarar for,
interna projekt dir man vill utveckla hela linsstyrelsens tillsyns-
verksamhet pd en 6vergripande nivd. Ett exempel pd detta dr Lins-
styrelsen 1 Stockholms lins beslut om att under 2006 inritta ett
tvirsektoriellt tillsynssekretariat med placering vid den sociala
avdelningen. Sekretariatet ir tinkt att fungera som metodstdd 1 till-
synsfrigor for hela linsstyrelsen.

Utredningen har ocksd frigat hur personalen vid de sociala
enheterna upplever sin plats 1 linsstyrelsen, som en integrerad del
eller sjilvstindig. Hilften av linsstyrelserna menar att de ir integ-
rerade 1 myndigheten och att linsledningarna visar eller har borjat
visa ett storre intresse for frigorna under de senaste ren. Framfor-
allt giller detta linsstyrelsernas arbete med héllbar utveckling. Just
arbetet kring hillbar utveckling nimns av flera linsstyrelser som
viktigt for den sociala tillsynen men nigot som 1 de flesta fall innu
bara befinner sig i sin linda.

Socialenheten vid fyra linsstyrelser upplever sig arbeta mycket
sjilvstindigt. Samtliga av dessa ir organiserade 1 egna enheter direkt
understillda linsledningen. Ett par linsstyrelser menar att de inte
kinner sig som en del av myndigheten, dven om det férekommer
samarbete internt. Man kunde lika girna sitta for sig sjilv pa stan.
Man upplever ocksd att intresset hos linsledningen i férsta hand
ligger pd andra frigor, t.ex. regional utveckling.
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10.1.5 Okad samordning mellan tillsynen av socialtjinsten och
hélso- och sjukvarden

Utredningen har diskuterat med linsstyrelserna om hur tillsynen
over socialtjinsten och hilso- och sjukvirden skulle kunna sam-
ordnas mer in vad som ir fallet 1 dag. De flesta linsstyrelser har
framforallt nimnt de olika foérutsittningar som rider for de olika
omridena; regelverket, professionen kontra brukare i fokus och det
geografiska omrdde som ska tickas. Flera linsstyrelser menar att
man skulle kunna dstadkomma mycket mer av samordning om man
ocksd till linsstyrelserna fick personal med hilso- och sjukvards-
kompetens, t.ex. pd sjukskoterskenivd. Om man tillférde sddan
kompetens vore det méjligt for linsstyrelserna att ta dver tillsynen
over den kommunala hilso- och sjukvarden.

Flera linsstyrelser anser att det finns en viss risk med att sam-
manféra tillsynen &ver socialtjinsten med densamma over hilso-
och sjukvirden. Man tror att hilso- och sjukvirdsperspektivet
skulle bli alltfér dominerande och minska betydelsen av de sociala
omvirdnadsinsatserna. Flera linsstyrelser ser ocksd negativt pd att
man riskerar att foérlora i kunskap som nirheten tll tillsyns-
objekten ger, om tillsynsfrigorna skulle flytta over tll Social-
styrelsens regionala enheter som har mycket firre kontor éver lan-
det. Flera nimner ocks3 att en sddan organisationsférindring skulle
kunna innebira en risk for att man tappar de sociala aspekterna pd
det tvirsektoriella arbetet inom linsstyrelsen.

10.1.6 Statlig styrning
Mal, uppdrag och dterrapporteringskrav

Regleringsbrev ir benimningen pd de regeringsbeslut som utfirdas
drligen 1 syfte att styra verksamhet som statliga myndigheter utfér.
Regleringsbrevet rymmer bide en finansiell del och en verksam-
hetsdel. Verksamhetsdelen bestdr av verksamhetsstyrning, organi-
sationsstyrning och uppdrag. Regleringsbrevet ska alltid innehilla
malbeskrivningar s att det klart framgdr vad verksamheten syftar
till.

Inom verksamhetsgrenen social tillsyn har det de senaste dren
funnits tre till fyra mal som berér socialtjinstomridet. Ett dter-
kommande mal anger tillsynens huvudinriktning, att se wll att
patalade brister och missférhdllanden ocksd dtgirdas inom den tids-
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ram som linsstyrelsen beslutat. Ett annat dterkommande mal ir att
vidareutveckla samverkan med Socialstyrelsen och mellan lins-
styrelserna. Fér 2006 och 2007 finns dessutom ett mdl som gir ut
pd att tillsynen inom ildreomsorgen ska bedrivas strukturerat,
samordnat och enhetligt. Detta syftar pd den forstirkning av tillsy-
nen som skett 1 och med reformen om inférandet av idldreskydds-
ombud 2003. Dessférinnan har dven funnits mal om bl.a. individu-
ella planer och jimstilldhet i tillsynen. Dessa dterfinns numera som
terrapporteringskrav liksom idven barnperspektivet 1 tillsynen.
Dirtill kommer dterrapporteringskrav pa ett antal nyckeltal om till-
synens omfattning.

For att samordna ﬁterrapporteringen har Socialstyrelsen bide
2006 och 2007 i uppdrag att redovisa insatser nir det giller malet
inom tillsynen av aldreomsorgen Aterrapporteringen av samver-
kansmaélet genomférs 1 samrdd med Socialstyrelsen som har mot-
svarande m3l.

Linsstyrelsernas synpunkter pd styrningen frin statsmakterna ir
huvudsakligen av kritisk karaktir. Visserligen anger ett par lins-
styrelser att styrningen har blivit bittre och numera ir ganska bra,
framfor allt tydligare till sin karaktir. Ett par linsstyrelser anger
ocksd att styrningen ger myndigheterna méjligheter att prioritera
mellan den egna tillsynsverksamheten och uppdrag m.m. som lim-
nas av regeringen. Nigon linsstyrelse anger att uppdrag som ges
ocksd ger tyngd &t aktuella frigor. Huvuddelen av &vriga syn-
punkter som limnas handlar dock om styrning som fungerar diligt
eller styrning som borde kunna férbittras. Frimst dr det reger-
ingens styrning som fokuseras.

Minga av linsstyrelserna har synpunkter pd det &rliga styr-
dokumentet, regleringsbrevet. En majoritet av linsstyrelserna anser
att regleringsbrevet ir alltfor omfattande; det innehéller frigor bade
i stort och 1 smitt, och uppfattas ibland som spretigt. Nistan hilf-
ten av linsstyrelserna menar att regleringsbrevet styr en mycket
stor del av deras verksamhet och med ett regleringsbrev som blir
mer och mer omfattande minskar méjligheten for linsstyrelsen att
ta egna tillsynsinitiativ utifrdn det egna linets behov. Framférallt ir
det uppdragen i regleringsbrevet som har blivit mer omfattande och
dirmed resurskrivande. Flera uppdrag har ocksi varit mer av
karaktiren kartliggningar och uppféljningar. Sidana uppdrag ir
givetvis viktiga ur ett nationellt kunskapsperspektiv, di det ges
mojlighet att skapa en nationell 6gonblicksbild av hur ndgot ser ut,
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men det pdverkar inte kommunernas socialtjinst, menar nigra lins-
styrelser.

Samtidigt kan det ocks3 vara s8 att ett omride som under flera &r
inte nimnts 1 regleringsbrevet kan komma att nedprioriteras pi
sikt. S3 har t.ex. skett pd missbruksomridet. Resurserna prioriteras
1 stillet om till de omrdden som dterkommande nimns.

Annan vanligt férekommande kritik mot uppdragen handlar om
att de ir for kortsiktiga, ges med for kort varsel, ir for otydliga
eller kriver f6r mycket samordning, inte minst 1 de fall d3 de lim-
nas bdde till linsstyrelserna och Socialstyrelsen samtidigt. Négra
linsstyrelser anger att det dven limnas uppdrag, ofta kortsiktiga
sddana, vid sidan av regleringsbrevet vilket férsvirar myndig-
heternas verksamhetsplanering.

Kritik riktas ocksd mot &terrapporteringskraven i reglerings-
brevet. Cirka hilften av myndigheterna anger att kraven ir fér
ménga, for otydliga eller for svira att uppfylla. Nigra linsstyrelser
anger att sirskilt de krav pd effektredovisningar som ofta fore-
kommer ir svdra att tillgodose, &tminstone 1 det korta perspektivet.

I anslutning tll denna kritik anger cirka en tredjedel av lins-
styrelserna att regeringens styrning mdste utformas s& att myndig-
heterna ges mojlighet att gora egna prioriteringar mellan sina olika
uppgifter.

Flera linsstyrelser pekar pd att det krivs stindiga ompriori-
teringar for att £ verksamhetsplaneringen att gd thop. Det kan t.ex.
betyda att vissa tillsynsomrdden/frigor delvis méste prioriteras ner
och vissa uppdrag utféras med en ligre ambitionsnivd. Nigon
myndighet efterlyser dirfér en gemensam verksamhetsplanering
mellan centrala aktérer — Regeringskansliet —Socialstyrelsen — lins-
styrelserna.

Ett par, tre linsstyrelser anger att det finns brister i Regerings-
kansliet vad giller sakomrddeskompetens och/eller samordning. Ett
flertal linsstyrelser anger att regleringsbrevet beslutas alltfor sent
pd dret for att man pd ett bra sitt ska kunna beakta dess innehdll 1
verksamhetsplaneringen infér nistkommande verksamhetsér.

Cirka hilften av linsstyrelserna efterlyser ocksd tydligare lag-
stiftning och férordningar eller mer av foreskrifter och allminna
rdd inom olika sakomriden.
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Resurser

Nir det giller resurser ger sivil enkiten som intervjumaterialet, en
samlad bild av ett uttryckt behov av utékade resurser, framférallt
inom individ- och familjeomsorgsomrddet och handikappomridet.
Ett par linsstyrelser anser ocks3 att resurstilldelningen bor bli tyd-
ligare och styras hirdare. Linsledningens intresse for social tillsyn
har avgérande betydelse for resurstilldelningen pd den enskilda
linsstyrelsen.

I enkiten har ocksd frigan stillts om linsstyrelserna anser att
man klarar av att utféra de uppdrag som statsmakterna dlagt dem,
givet den resursram som man har vid den egna linsstyrelsen.
Endast ett par linsstyrelser anger att de 7 stort klarar detta. En lins-
styrelse uttrycker generellt att man inte riktigt klarar sina dtagan-
den. En annan anger att man miste kopa hjilp frin en grannlins-
styrelse for att hjilpligt klara sina dtaganden. De flesta linsstyrelser
gor en beskrivning och bedémning av sina insatser, omride for
omride. S§ anger t.ex. mer in hilften av myndigheterna att de 1 dag
vil klarar sina 3taganden inom ildreomridet, frimst tack vare
resurstillskottet 2003 inom detta omrdde. Det omvinda férhil-
landet rider inom individ- och familje- samt handikappomridet.
Nistan samtliga linsstyrelser anger hir att det finns brister av mer
eller mindre allvarligt slag och att resurserna inte ricker for att
bedriva en verksamhetstillsyn som kan anses vara tillfyllest. Sirskilt
tillsynen av missbrukarvirden och LSS-boenden brister. Nigra av
de mindre linsstyrelserna anger ocksd att man ir vildigt sirbar vid
lingre tids sjukdom och vakanser.

Ett antal linsstyrelser anger att regeringen ofta ligger ut nya
uppdrag pd linsstyrelserna som helt eller delvis saknar finansiering.
Detta forsvérar planeringen och tvingar myndigheterna till omprio-
riteringar som kan drabba angeligna tillsynsomriden. Sirskilt
bekymmersamt forefaller detta vara nir uppdragen ir kortsiktiga
och liggs med kort varsel utanfér regleringsbrevet.

Utredningen har ocksé frigat om personalen har forslag om hur
tillsynen skulle kunna stirkas givet nuvarande organisation och
resursramar. Flertalet linsstyrelser beskriver att det finns ett behov
av Okad samverkan, sivil internt inom myndigheten som mellan
olika linsstyrelser. Okat samarbete efterlyses ocksi dels mellan
linsstyrelserna och Socialstyrelsens hilso- och sjukvrdstillsyn dels
med andra tillsynsmyndigheter samt mellan linsstyrelserna och
kommuner inom respektive lin.
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Flera linsstyrelser anger att det behdvs ett fortsatt utvecklings-
arbete nir det giller gemensamma bedémningskriterier och tillsyns-
metoder. Flera myndigheter anger att den nyligen genomforda
pilotutbildningen 1 tillsynsmetodik pd universitetsnivd bor perma-
nentas. Dessutom bor en egen tillsynsutbildning 1 social tillsyn
anordnas. Nigra linsstyrelser anger att de behover utveckla sin
kompetens nir det giller bla. systematisk uppfolining, analys och
utvirdering av resultat frin tillsynen. Nigra linsstyrelser pitalar
behovet av tydligare regelverk och ckad normering. Nigra talar om
behov av tydligare definitioner, riktlinjer, kriterier etc. for tillsyn.
Ett par linsstyrelser anser att linsstyrelsernas egen hilso- och sjuk-
vardskompetens bér utvecklas.

10.2  Sa arbetar Socialstyrelsen med tillsynen av hilso-
och sjukvarden

Utredningen har besokt och intervjuat personal vid samtliga Social-
styrelsens regionala tillsynsenheter och personal pd Socialstyrelsen
centralt samt dven 1 &vrigt genom bl.a. enkiter, verksamhetsplaner,
rapporter etc. samlat in material om hur Socialstyrelsens arbetar
med tillsynen 6ver hilso- och sjukvirden. I detta avsnitt redogérs
for de iakttagelser som utredningen har gjort.

10.2.1 Tillsynsregionerna

Den regionala tillsynsenheten 1 Umed (RT-U) granskar hilso- och
sjukvirdsverksamhet i Visternorrlands, Jimtlands, Visterbottens
och Norrbottens lin. Den sammanlagda ytan uppgér ull drygt
242 000 km? vilket motsvarar 54 procent av Sveriges yta. Den sam-
manlagda befolkningen uppgir till drygt 880 000 invénare vilket
motsvarar 9 procent av Sveriges befolkning. I regionen finns 44
kommuner. Tillsynsobjekten omfattar bl.a. 12 sjukhus, 135 vard-
centraler, 120 apotek, 750 sirskilda boenden, 135 folktandvirds-
kliniker, 190 privatpraktiserande likare samt 125 &vrigt privatprak-
tiserande hilso- och sjukvirdspersonal.

Den regionala tillsynsenheten i Stockholm (RT-S) utévar tillsyn
over verksamheter 1 Stockholms och Gotlands lin. Regionens yta
uppgdr till drygt 10350 km® vilket motsvarar tvi procent av
Sveriges yta. Befolkningen uppgér till drygt 1 970 000 invdnare (21
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procent av Sveriges befolkning). I regionen finns 27 kommuner.
Tillsynsobjekten omfattar bla. ett universitetssjukhus, sex akut-
sjukhus, 14 nirakuter, cirka 180 huslikarmottagningar och 800
privatpraktiserande likare. I omrddet sker cirka 800 000 besok till
akutsjukvarden och cirka en miljon till nirsjukvirden. En fjirdedel
av alla forlossningar i landet sker inom omridet. Antalet anstillda
inom hilso- och sjukvirden 6verstiger 40 000 personer.

Den region som tillsynsenheten i Orebro (RT-O) utévar tillsyn i
omfattar sju lin — Givleborgs, Vistmanlands, Dalarnas, Virmlands,
Orebro, Uppsala och Sédermanlands lin. Regionens yta uppgir till
103 165 km’ vilket motsvarar cirka en fjirdedel av Sveriges yta.
Befolkningen uppgir till 1930 000 personer (drygt 20 procent av
Sveriges befolkning). I regionen finns 80 kommuner. Tillsyns-
objekten omfattar bl.a. 25 sjukhus varav tvd universitetssjukhus,
245 virdcentraler, 220 apotek, 300 allminna tandvardskliniker, 240
privatlikare och 550 privattandlikare.

Den regionala tillsynsenheten 1 Jonkdping (RT]) granskar verk-
samhet i Ostergétlands, Jonkopings och Kalmar lin. Ytan uppgér
till drygt 35 700 km? (itta procent av Sveriges yta). Regionen har
cirka 1 miljon invinare vilket motsvarar knappt en tiondel av lan-
dets befolkning. Antalet kommuner uppgér till 38. I regionen finns
bl.a. 9 sjukhus varav ett dr universitetssjukhus, drygt 100 vard-
centraler och 380 ildrevardsinrittningar, 100 apotek, 150 privat-
likare och 300 privattandlikare.

Upptagningsomrddet fér den regionala tillsynsenheten i
Géteborg (RTG) omfattar Vistra Goétalands och Hallands lin. Ytan
uppgdr till knappt 34700 km’ (3tta procent av Sveriges yta).
Befolkningen uppgdr till 1825971 invinare vilket motsvarar en
femtedel av den totala befolkningen. I regionen finns 55 kommu-
ner. Tillsynsobjekten omfattar bl.a. 13 sjukhus varav ett universi-
tetssjukhus, cirka 420 primirvirdsinrittningar och 620 ildre-
vardsinrittningar, 1 000 privatlikare och sjukgymnaster, 190 folk-
tandvardsinrittningar samt 665 privattandlikare.

Den regionala tillsynsenheten 1 Malmé (RTM) granskar verk-
samhet 1 Skdne, Kronobergs och Blekinge lin. Ytan uppgér till cirka
23 850 km’® (fem procent av Sveriges yta). Befolkningen uppgir till
1512 531 invénare vilket motsvarar cirka 16 procent av den totala
befolkningen. Antalet kommuner uppgér till 46. I regionen finns
13 sjukhus varav tvd universitetssjukhus samt cirka 400 primir-
vardsinrittningar.
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Tillsynsenheterna

Inom den regionala tillsynsverksamheten arbetar drygt 100 perso-
ner. Flest anstillda har enheten 1 Stockholm, 23 personer. Minst ir
Jonkopingsenheten med 13 medarbetare. Huvuddelen av perso-
nalen har hilso- och sjukvdrdskompetens. P4 varje enhet finns flera
sjukskoterskor och minst en likare och pd flertalet enheter ocksd
tandlikare. Samtliga enheter har nigra jurister anstillda. Hirutéver
finns 1 viss utstrickning ocksd personal med annan kompetens, bl.a.
socionomer, medicintekniker, samt administrativ personal. Utdver
den fast anstillda personalen anlitas regelmissigt arvodesanstillda
medicinska experter inom olika omriden som féredragande. Vid
behov begirs ocksd expertutlitanden frin Socialstyrelsens minga
vetenskapliga rdd. Dessutom finns viss kompetens knuten till verk-
samheten pd deltid, t.ex. en dag i veckan.

10.2.2 Tillsynens roll och syfte

Tillsynens roll och syfte ir att férebygga skador och eliminera ris-
ker i hilso- och sjukvirden. Socialstyrelsen ska i sin tillsyn bide
stddja och granska verksamheter samt hilso- och sjukvards-
personalens 4tgirder. Tillsynen omfattar ocksi likemedel och
medicintekniska artiklar som anvinds inom hilso- och sjukvarden.

Tillsynens inriktning och innehall

Tillsynens inriktning och inneh8ll piverkas 1 hég grad av de resurs-
ramar och prioriteringar som generaldirektéren ligger ut pd olika
avdelningar 1 samband med verksamhetsplaneringen. Dessa direktiv
bryts direfter ner pd avdelningens olika verksamheter, bla. de
regionala tillsynsenheterna. Med utgdngspunkt frin direktiven
utformar RT-enheterna sina egna verksamhetsplaner. Det utrymme
som inte omfattas av de centrala direktiven kan RT-enheterna
disponera efter egna behov och prioriteringar men iven dessa
aktiviteter ska planliggas och direfter godkinnas centralt.

Vad som fokuseras i tillsynen bestims av flera olika faktorer.
Paverkar gor bl.a. anmilningar enligt Lex Maria, medicintekniska
anmilningar samt beslut frdn Hilso- och sjukvirdens ansvars-
nimnd. Information om sidana hindelser samlas i den rikstickande
Riskdatabasen som RT-enheterna har tillgdng till. Riskdatabasen
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ska fungera som ett stéd 1 planeringen av den egeninitierade till-
synen. Inom RT-enheterna finns dock kritik mot att databasen ir
svirtillginglig och férildrad. Detta gor att det endast ir ett fital
personer som faktiskt kan nyttja dess fulla potential.

Péverkar gor ocksd anmilningar frin bla. patienter samt anho-
riga. Verksamheter dir risken for brister i patientsikerheten ir
storre eller verksamheter dir en brist eller ett missférhdllande far
storre konsekvenser for patienten prioriteras fére andra verk-
samheter. Det giller bl.a. primirvird och verksamheter vid vissa
sjukhuskliniker. RT-enheterna férsoker ocksi identifiera hilso-
och sjukvirdspersonal som utgér risk for patienterna pa grund av
missbruk eller andra omstindigheter och som gor att de kan bli
foremdl foér behorighetsinskrinkande 4tgirder, sdsom begrinsad
forskrivningsritt eller dterkallelse av legitimation. RT-enheterna
forsoker ocksd vid tillsynen sirskilt uppmirksamma patienter med
starkt nedsatt autonomi, barn, personer med funktionshinder samt
personer med utlindsk bakgrund.

Hilso- och sjukvird som ges inom ramen for verksamheter som
drivs av Statens institutionsstyrelse och Kriminalvirdsstyrelsen
prioriteras 1 regel inte i tillsynen. Det frimsta skilet anges vara att
de granskningar som trots allt genomférs visar att hilso- och sjuk-
virden 1 dessa verksamheter 1 allminhet ir av god kvalitet och har
en hog tillginglighet. Det faktum att inslaget av hilso- och sjuk-
vird inom de olika vdrd- och behandlingsformerna ir relativt
begrinsat pdverkar ocksa.

De geografiska forutsittningarna fér tillsynen varierar. I den
norra regionen dir Umedenheten bedriver sin tillsyn samt i1 den
mellersta regionen som utgoér Orebroenhetens upptagningsomride
ir avstinden mellan tillsynsobjekten lingre 4n 1 andra regioner.
Med nigot undantag paverkar dock inte avstindsfaktorn tillsynen,
d.v.s. verksamheter ”lingre bort” i regionerna tillsynas lika ofta
som mer centralt beligna verksamheter.

For den nationella tillsynen giller delvis andra prioriterings-
grunder. Hir dr det inte behoven 1 varje enskild region som ir
avgorande utan det ir mer generella problembilder som styr. Ett
visst métt av politisk styrning finns ocksd genom de mil, uppdrag
och 4terrapporteringskrav som formuleras 1 frimst reglerings-
brevet.

Tillsynens inriktning och innehdll paverkas ocksd av ”problem i
tiden”, dvs. verksamheter inom hilso- och sjukvirden som frin tid
till annan har visat sig ha brister av olika slag. Hir spelar ocksd
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medias rapportering en viss roll. Som exempel kan nimnas senare
drs uppmirksamhet kring brister och tillkortakommanden inom
psykiatri, primirvidrd och dldrevird. Pdverkar gor ocksd antalet till-
synsobjekt 1 en region och sammansittningen av olika typer av
vardgivare stillt mot bl.a. tillgingliga tillsynsresurser.

Tillsynen 6ver hilso- och sjukvirdspersonalens yrkesutdvning
utgor cirka tio procent av all tillsyn. Den avser frimst utredning av
hilso- och sjukvirdspersonal dir sjukdom eller missbruk anses
kunna utgéra risk for patientsikerheten eller férekomsten av risk-
beteende i samband med férskrivning av likemedel, frimst beroen-
deframkallande preparat eller dir sjukvirdspersonal kan misstinkas
vara oskickliga eller olimpliga i sin yrkesutévning.

10.2.3 Tillsynens utforande

Det normala férfarandet ir att berérd virdgivare kontaktas en tid
innan inspektion. I samband hirmed limnar RT-enheten ut infor-
mation till de som ansvarar fér verksamheten om bakgrunden till
granskningen, vilka omrdden som ska granskas, med vilka metoder
detta kommer att ske samt vilken typ av beslut myndigheten har
mojlighet att fatta. I sillsynta fall forekommer att en féranmailan av
ett tillsynsbesok kan forsvira syftet med tillsynen. I dessa fall sker
ingen féranmilan. S3dan tillsyn méste dock, bl.a. av rittssikerhets-
skil, forst tillstyrkas av chefen for tillsynsavdelningen.

I verksambhetstillsynen granskas vanligen styr- och policydo-
kument, system for egenkontroll samt metoder och rutiner som ir
av betydelse for patientsikerheten. Granskning av patientjournaler
utgor ocksd ett viktigt led 1 tillsynen. Enheterna genomfor ocksd
regelmissigt intervjuer med befattningshavare pi olika nivder i
organisationen, sivil enskilt som i grupp. Aven patienter kan
erbjudas att yttra sig. Det férekommer ocksd att enheterna talar
med nirstdende och foretridare for patientorganisationer. Detta
kan ocksd ske innan tillsynsbesoket. Syftet dr di att {8 en bittre
bild av vilka férhillanden som bor granskas i tillsynen.

Strukturerade granskningsinstrument anvinds bidde som under-
lag for intervjuer och fér granskning av dokument. Frigor av cen-
tral betydelse fér patientsikerheten ir dterkommande, exempelvis
frigor om hur vérdgivaren utformat sina rutiner foér avvikelse-
hantering. Hirutdver anpassas frigorna efter den eller de verksam-
heter som ska granskas. All verksamhetstillsyn avslutas med en
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skriftlig redovisning som bl.a. omfattar enheternas iakttagelser och
slutsatser. Efter genomférd granskning fattas dven ett formellt till-
synsbeslut. I regel ir det respektive enhetschef som fattar detta
beslut. Beslutet kan innehilla savil positivt omdéme som negativ
kritik. Om brister patriffas pitalas detta och dirmed férutsitts att
bristerna dtgirdas. Om bristerna ir av sidan karaktir att patien-
ternas sikerhet anses hotad stills krav pd att verksamheten ska
redogora for de dtgirder man avser vidta for att eliminera bristerna.
En férnyad granskning kan ocksd genomféras for att f6lja upp att
dtgirder verkligen vidtagits, s.k. repristillsyn.

Patienternas egna utsagor ir av stor betydelse, framfor allt 1 de
fall en patient har kommit till skada och skadan ska utredas inom
ramen for en Lex Maria anmilan.

Utvecklingen under senare &r har gdtt mot allt mer av verksam-
hetstillsyn och allt mindre av individtillsyn. Detta férklaras delvis
av en okad och tydligare ambition frin statsmakternas sida att
komma tillritta med systemfel och generella brister 1 virden.

Det som bedéms vara gemensamma angeligenheter 1 tillsynen
och som ska tillsynas nationellt bestims gemensamt av cheferna
inom tillsynsavdelningen. Nir ett tillsynsimne/omride har fast-
stillts tillsitts en arbetsgrupp med uppdrag att utarbeta en arbets-
plan for tillsynen. Planen ska direfter tillimpas pd samma sitt av
alla RT-enheter. Tillsynen och dterkopplingen till virdgivare sker 1
princip med samma metoder och efter samma rutiner som en vanlig
verksamhetstillsyn. Kunskaperna frin tillsynen tas dock mer nog-
grant tillvara och sammanstills senare i en sirskild rapport.

RT-enheterna har i dag inga egna utpriglade profilfrigor som
kinnetecknar den egna verksamheten, vilket férekom tidigare. Det
upplevs att ambitionen frin statsmakternas sida samt dven frin
Socialstyrelsen centralt har varit att s8 lingt som mojligt dstad-
komma en enhetlig tillsyn 6éver hela landet.

Avstidndsfaktorn har liten betydelse nir det giller arbetssitt och
metoder i tillsynen, dvs. verksamheter ”lingre bort” tillsynas i regel
inte pd ndgot annorlunda sitt jimfort med andra verksambheter.
Besoken planeras dock mer omsorgsfullt och det idr vanligt att flera
vdrdgivare tillsynas vid samma tillfille.

Skillnaderna 1 arbetssitt och tillsynsmetoder mellan enheterna
upplevs som smd och i regel ej heller problematiska sett ur ett
nationellt perspektiv. Det anses naturligt att det finns vissa skillna-
der eftersom regionernas forutsittningar varierar vad giller bl.a.
geografisk utbredning, befolkningsmingd, tillsynsobjektens antal
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och karaktir m.m. Skillnaderna anses ocks3 positiva pa sd sitt att de
stimulerar till metodutveckling.

P3 flera RT-enheter anser man att det bland personal inom
hilso- och sjukvirden fortfarande lever kvar en férestillning om att
Socialstyrelsen frimst dr en “polismyndighet” som letar efter fel
och brister 1 enskilda befattningshavares yrkesutévning. Det anses
allmint att detta forsimrar eller kan férsimra férutsittningarna for
en Oppen och konstruktiv verksamhetsdialog mellan tillsyns-
myndigheten och personal inom hilso- och sjukvirden. Bl.a. mot
denna bakgrund framférs pd ndgra hill att den anmilnings-
skyldighet till HSAN som Socialstyrelsen 1 dag har enligt lagen om
disciplinpféljd inom sjukvirdens omrdde bor begrinsas.

Skillnader nir det giller hur enheterna bedémer fértjinster och
brister 1 granskade verksamheter upplevs som smi. Det forklaras
till stor del av den rikliga férekomsten av féreskrifter och annan
normering till vigledning i tillsynen. Detta till trots finns uppfatt-
ningar bland personalen om vilka enheter som ir "mjuka” respek-
tive “hirda” 1 sina bedémningar. Uppfattningar som dock inte allt-
igenom ir samstimmiga.

RT-enheterna har alltmer borjat utveckla ett “virdkedje-
tinkande” i tillsynen. Det innebir bl.a. att man 1 tillsynen forsoker
skaffa sig en bild av hur hilso- och sjukvirden tillgodoser de sam-
lade behoven av hilso- och sjukvérd som finns hos olika grupper.
Kopplingar finns dven till socialtjinsten di minga, frimst ildre per-
soner, ocksd erhdller hilso- och sjukvird inom de sirskilda boende-
formerna.

Under senare ar har ocksd ”systemtinkandet” inom tillsynen f3tt
en allt starkare stillning. P3 ett 6vergripande plan handlar detta om
att sikerstilla férekomsten av rutiner och system foér planering,
genomforande, uppféljning och dterkoppling av verksamheter hos
vardgivarna. Det betyder bla. att ledningsstrukturen mdste vara
tydlig, ansvarsfrigorna utredda och tydliga fér personalen, verk-
samhetsstdd finnas tillgingligt, rutiner fér avvikelsehantering fin-
nas och arbetsvillkoren fér personalen vara rimliga. Dessa och
andra “systemrelaterade” frigor granskas dirfér sirskilt noga 1 till-
synen. Samtidigt ir det mdnga ginger en svir uppgift fér vard-
givarna att dels utveckla dessa system och rutiner, dels tydliggora
och férankra dem bland personalen.

Erfarenheterna frin tillsynen visar ocksi att RT-enheternas
beslut och rekommendationer inte alltid ndr ut till all personal 1 den
granskade verksamheten. Till f6ljd av detta har betydelsen av

282



SOU 2007:82 Lansstyrelsernas och Socialstyrelsens arbete med tillsyn

frimjande och férebyggande verksamhet 1 tillsynen lyfts fram allt-
mer. Det handlar bl.a. om att limna ridgivning och stéd 1 frigor
om hur virdgivaren kan g8 tillviga fér att avhjilpa brister som
patalats. Att gora dtskillnad mellan de “kontrollerande” och ”st6d-
jande” inslagen 1 tillsynen, s som ofta diskuteras nir det giller
linsstyrelsernas tillsyn, anses dirfor inte meningsfullt.

Fordelen med systemtinkandet 1 tillsynen anses frimst vara att
risken foér framtida misstag och fel 1 virden minskar. Tillsynen far
dirmed en preventiv effekt. En annan férdel sigs vara att virdgivare
som har tillgdng till system och rutiner 1 verksamheten ocksd har
littare att utféra en systematisk och strukturerad “egentillsyn”.

De regionala tillsynsenheterna limnar ocksd rdd, information
och service tll olika personalkategorier vid sidan av tillsynen. En
stor del av detta arbete handlar om att bistd med rddgivning i frigor
om hur olika regelverk ska tolkas. Tillsynsenheterna limnar ocksd
information och service till patienter, anhoriga, patient-
organisationer, media m.fl.

Frigor om brister och fel som inte hotar patientsikerheten hin-
visas 1 regel till patientnimnderna. Det handlar bl.a. om bemétan-
defrigor, tillginglighetsfrigor samt dven vissa rittssikerhetsfrigor.

Det sker en successivt 6kad tillimpning av bedémningskriterier i
tillsynen. Behovet av sddana bedéms dock som betydligt mindre in
inom den sociala tillsynen eftersom normeringen inom hilso- och
sjukvdrden anses mer utvecklad in inom socialtjinsten.

En synpunkt som limnats frén de flesta RT-enheter ir att ansva-
ret f6r behorighetsfrigor bor flyttas dver till RT-enheterna p.g.a.
den nira kopplingen mellan dessa frigor och tillsynen.

Jamstilldhets- och barnperspektiv i tillsynen

RT-enheterna siger sig beakta jimstilldhetsperspektivet 1 tillsynen.
Nigon mer framtridande plats har det dock inte. Ambitionsnivin
varierar ocksd mellan olika enheter. Barnperspektivet har inte inte-
grerats 1 tillsynen pd ett systematiskt och strukturerat sitt. En
medvetenhet finns pd alla RT-enheter om vikten av att se till barns
bista och att deras behov sjilvklart miste beaktas ocksi inom
hilso- och sjukvirden men det framskymtar ocksi att det finns
olika uppfattningar om vad perspektivet egentligen innebir och hur
det ska beaktas 1 tillsynen. Det rdder ocksd en viss osikerhet om
vilka skyldigheter hilso- och sjukvérden har, vilket p&verkar hur
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man kan gi fram 1 tillsynen. P4 ndgra hill efterlyses ett mer aktivt
utvecklingsarbete pd omridet frin Socialstyrelsen centralt. Se vidare
om jimstilldhets- och barnperspektivet 1 kapitel 13.

Gemensam tillsyn med linsstyrelserna

RT-enheterna genomfor drligen ungefir tre till fyra tillsynsbesok
tillsammans med respektive linsstyrelse inom regionen. Formerna
for och innehillet i dessa besdk varierar ndgot mellan RT-enhe-
terna. I regel samordnas de bida myndigheternas tillsyn sitillvida
att besoken sker samtidigt i tiden. Ibland skrivs dven gemensamma
tillsynsbeslut. Samordningen av tillsynens innehdll ir dock betyd-
ligt mer begrinsad. Hir anses att skillnaderna mellan de bida myn-
digheternas tillsyn vad giller bl.a. syfte, milsittningar, normering,
tillsynsmetoder, sanktionsméjligheter m.m. ligger hinder 1 vigen.
Termen ”gemensam tillsyn” anses dirfor pd nigra hdll missvisande.
I stillet vill man tala om ”parallell tillsyn”.

P4 ndgra RT-enheter pétalas att det inom hilso- och sjukvirden
finns en stark kunskapstradition, dir insatser bygger pd vetenskap
och beprovad erfarenhet. Tillsynen inom socialtjinsten upplevs
diremot 1 hoég utstrickning vara baserad pd olika traditioner och
kulturer samt vetenskapliga synsitt som skiftar over tiden.

Jimfort med linsstyrelserna anser sig RT-enheterna i betydligt
storre utstrickning kunna stddja sig pd féreskrifter och annan
normering 1 tillsynen. Inom den sociala tillsynen har utvecklingen
av bedémningskriterier kommit lingre men detta anses pa flera RT-
enheter frimst bero pd avsaknaden av normering.

En annan skillnad som pétalas giller tillsynens inriktning. Inom
hilso- och sjukvirdstillsynen ligger fokus pd att tillse att huvud-
minnen har ”system” i verksamheten som si ldngt méjligt garan-
terar patienternas sikerhet. Inom socialtjinsttillsynen anses det
finnas ett storre individfokus, dir fokus ligger pd att bevaka den
enskildes rittigheter.

Nir det giller tillsynsbesluten s3 framgar bl.a. att RT-enheterna i
allminhet anser sig vara mer generella i sina skrivningar, sirskilt nir
kritik meddelas medan linsstyrelsernas beslut anses innehdlla mer
detaljerade skrivningar kring sivil fortjinster som brister. Det
anses delvis bero pd avsaknaden av normering inom den sociala till-
synen vilket 6kar behovet av tydlighet 1 besluten.
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En annan forklaring sigs vara att man har skilda mottagare av
besluten. Medan RT-enheterna har féretridare for professionen
som primira mottagare av besluten s riktar linsstyrelserna sina
beslut frimst till ansvarig politisk nimnd. En stor del av RT-enhe-
ternas dterkoppling till professionen sker muntligt, bl.a. i samband
med tillsynsbesoket vilket minskar behovet av detaljer 1 besluten.
Linsstyrelsernas beslut diremot fungerar ofta som underlag for
politiska beslut om verksamhetsférindringar och i det samman-
hanget ir det en fordel om beslutet idr tydligt pa alla de punkter dir
linsstyrelsen funnit brister men ocks3 fortjinster.

En synpunkt som framférs pd nigra hill ir att det ibland kan
vara svirt att f3 till stdnd gemensamma regionala tillsynsprojekt dir
samtliga linsstyrelser medverkar eftersom linsstyrelserna ibland
sigs ha svirt att enas kring teman for projekten.

Aterkoppling av tillsynsresultat

Aterkoppling av tillsynsresultat sker i samband med tillsynsbesék i
form av muntliga dialoger kring fértjinster och brister. En skriftlig
dterkoppling sker ocksd genom de beslut som RT-enheterna fattar
efter utford tillsyn. Socialstyrelsen anvinder ett flertal kanaler for
att sprida tillsynsresultat till en storre publik. I ”Riskronden” pub-
liceras reportage om risker 1 hilso- och sjukvirden. Hir redovisas
ocksd utredningar, bedémningar och slutsatser av Socialstyrelsens
vetenskapliga rdd. Socialstyrelsens fallstudier dr analyser av hindel-
ser 1 hilso- och sjukvdrden dir patienter kommit till skada eller ut-
satts for risker. En typ av dterkoppling som anses framgingsrik ir
”goda exempel” 1 rapportform.

Efterlevnaden av RT-enheternas pipekanden och beslut upplevs
vara god. Erfarenheter frin uppféljningar av tillsynen har dock
visat att det i vissa fall férekommer brister 1 efterlevnaden. Man har
dirfoér borjat utveckla olika sitt att effektivisera sin dterkoppling.
Bl.a. provas s.k. dialogméten med sjukvirdsledningar och ansvariga
politiker. Man férsoker ocksd att oka tydligheten 1 den muntliga
och skriftliga &terkoppling som redan tillimpas. RT-enheten i
Malmé har genomfért ett sirskilt projekt med s.k. ”repristillsyn”
dir ett antal tillsynsirenden som avslutades under 2002 och 2003
foljts upp pad nytt via férnyad inspektion. Andra RT-enheter har
ocksd infort eller planerar att inféra liknande arbetssitt.
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Sanktioner

RT-enheterna har mojlighet att foreligga virdgivaren att avhjilpa
misstérhillanden av betydelse fér patientsikerheten. I fore-
liggandet fir vite sittas ut. Om ett foreliggande inte foljs och
missférhdllandena ir allvarliga har Socialstyrelsen méjlighet att helt
eller delvis forbjuda verksamheten. Denna form av sanktioner till-
limpas dock mycket sillan. Hirutdver kan enheten hos Hilso- och
sjukvirdens ansvarsnimnd yrka disciplinpdfsljd, provotid, dter-
kallelse av legitimation och begrinsning av behérighet f6r att for-
skriva narkotiska likemedel samt teknisk sprit for personer som
tillhor hilso- och sjukvirdspersonalen i deras yrkesutévning inom
hilso- och sjukvirden.

10.2.4 Mal och resultat

Det stills upp mil for olika delar av tillsynsverksamheten bade
resultatmdl och mera évergripande s.k. strategimdl. Alla enheter har
ocksd produktionsmil av olika slag bl.a. handliggningstider for
olika drenden. Vissa mal faststills centralt och giller siledes for alla
enheter. Miluppfyllelsen bedéms 6verlag som god.

Tillsynens effekter foljs upp frimst genom att man kontrollerar
om virdgivarna dtgirdar pitalade brister 1 enlighet med dtgirdsplan
eller annan 6verenskommelse. Overlag rider dock brist p& bra métt
och mitmetoder f6r att kunna folja upp effekter i verksamheten
och dirmed blir det ocks8 svirt att bedoma hur effektiv tillsynen ir
1 forhdllande till insatta resurser eller mal f6r verksamheten. Hir-
utdver gors uppfoljningar av viss grundliggande ”pinnstatistik” -
antal tillsynsbesék, inkommande och avslutade irenden, handligg-
ningstider m.m. Dessa uppgifter ligger till grund for jimforelser
mellan enheterna. Ibland gors ocksd jimforelser mellan enheter vad
giller hur olika irendetyper handliggs. Enheterna for ocksd viss
egen statistik som mojliggor jimforelser dver tid 1 den egna verk-
samheten.

Ett problem i1 sammanhanget som sirskilt giller storstads-
regionerna ir att det finns virdgivare med brister i verksamheten
som inte vill samarbeta med tillsynsmyndigheten, alternativt for-
drojer eller forsvirar ett sddant samarbete. Hirigenom forsenas
nodvindiga dtgirder eller uteblir helt. RT-enheterna har sm& moj-
ligheter att komma tillritta med ett sidant beteende.
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10.2.5 Metodutveckling m.m.

En stor del av metodutvecklingen inom tillsynen sker ute 1 regio-
nerna och i sakomridesgrupper dir handliggare frén olika regioner
utbyter erfarenheter och kunskaper. Metodutveckling sker dven
inom tillsynskansliet centralt samt i olika arbetsgrupper, framfér
allt infér genomférandet av de nationella tillsynsprogrammen d&
samtliga RT-enheter inspekterar samma omriden pd ungefir
samma sitt. I vissa frigor konsulteras ocks& Socialstyrelsens veten-
skapliga rdd for att {3 vigledning och stéd 1 tillsynen.

En viss metodutveckling sker ocksd inom ramen f6r konferenser
av olika slag. Vartannat dr genomférs en nationell tillsynskonferens
dir all tillsynspersonal centralt och regionalt har méjlighet att
medverka. Vartannat 3r hills en nordisk tillsynskonferens dir ett
40-tal medarbetare frin Sverige medverkar. Inom hilso- och sjuk-
virden arrangeras irligen ett stort antal konferenser och seminarier
pd olika teman dir RT-enheternas personal medverkar i min av tid,
frimst nir det finns beréringspunkter med tillsynen.

Det centrala stédet 1 metodfrdgor upplevs éverlag som svagt. En
allmin uppfattning ir att det fr&n Socialstyrelsen centralt inte
bedrivs nigot strukturerat och ldngsiktigt arbete for att driva pd
metodutvecklingen inom tillsynen. P4 nigra hill anses att det borde
inrittas en sirskild funktion enbart for detta arbete for att pd s3
sitt sikerstilla resurser och kontinuitet i utvecklingsarbetet.

Kompetensutveckling

Nyanstilld personal har méjlighet att medverka i en introduktions-
utbildning pd ett par, tre dagar. Det anordnas ocksd en sirskild till-
synsutbildning pd sammanlagt cirka 5 dagar i frigor om bl.a. juridik
och etik 1 tillsynsarbetet. Chefer har mojlighet att medverka 1 s.k.
chefsutvecklingsdagar. Hirutéver ges personalen mojlighet att
medverka 1 konferenser pd olika teman med direkt eller indirekt
koppling till tillsynsverksamheten. Nir det giller tillsynsmetodik
sker en stor del av kompetensutvecklingen pd tillsynsenheterna
genom att mer erfarna kollegor lir upp ny personal. P4 nigra hill
efterlyses okade mojligheter att medverka 1 utbildningar och annan
kompetensutveckling med sirskild inriktning pa tillsynsfrigor.
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10.2.6 Den statliga styrningen

Den statliga styrningen handlar ofta om nationella kartliggningar
av olika slag och de foreteelser som fokuseras i styrningen anses
overlag vara relevanta. Beredningsprocessen med Regeringskansliet
fungerar bra. Det ges mojligheter fé6r RT-enheterna att limna syn-
punkter pd utkast till regleringsbrev och andra beslut. Det ir heller
inte svirt att fi personlig kontakt med handliggare pd Social-
departementet. P4 ndgot hill anser man dock att RT-enheterna
borde kunna involveras mer i dialogen mellan Socialstyrelsen och
Regeringskansliet.

10.2.7 Tillsynen i framtiden

Det rider en foérhdllandevis dppen instillning till forslag att for-
stirka tillsynen genom organisatoriska férindringar som bla.
innefattar en integrering av den medicinska och sociala tillsynen.
Flera RT-enheter pipekar dock att det finns betydande skillnader
mellan hilso- och sjukvird och socialtjinst vad giller bla. regel-
verk, begrepp, kunskapstraditioner, tillsynskultur m.m. som med-
for delvis helt skilda syn- och arbetssitt inom tillsynen. Det anses
att dessa skillnader miste minska om en integrering ska bli fram-
gangsrik. Samtidigt anses det att vissa skillnader delvis maste tll-
litas bestd, t.ex. vissa av de skillnader som finns nir det giller
arbetssitt och metoder 1 tillsynen. Framfor allt tillsynsmetoderna
har p& bdda sidor anpassats till de olika verksamhetsférutsittningar
som rider inom hilso- och sjukvirden respektive socialtjinsten. De
flesta RT-enheter framfér ocksd att nir det giller den medicinska
tillsynen s& bor normeringen inte skiljas frin tillsynen d& koppling-
arna mellan dessa tvd verksamheter upplevs som starka.

Det rider en samstimmig uppfattning att det vore olyckligt om
nigon tillsynsverksamhet tvingades flytta till "den andre”. Bist
forutsittningar for utveckling av en ny integrerad tillsyn anses fin-
nas 1 en organisation dir bdda verksamheterna frin borjan ges
samma forutsittningar, t.ex. inom ramen for en helt ny tillsyns-
myndighet. I detta sammanhang papekas att hilso- och sjuk-
vérdstillsynen 1 en sddan myndighet boér ges samma ekonomiska
forutsittningar som den sociala tillsynen.
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11.1 Den nationella bilden av kvalitetsarbetet inom
socialtjansten

Det finns i dag ingen samlad kunskap om det arbete som bedrivs hos
kommuner och enskilda verksamhetsutévare 1 syfte att utveckla
kvaliteten inom socialgjinsten. Iakttagelser som gjorts bla. av lins-
styrelserna samt Socialstyrelsen visar att sdvil intresset for dessa
frigor som antalet utvecklingsprojekt har 6kat under senare &r.
Intensiteten 1 arbetet varierar diremot sivil mellan olika verk-
samhetsomriden som mellan enskilda kommuner.

En generell iakttagelse dr att kommunernas kvalitetsarbete har
kommit nigot lingre inom ildreomsorgen in inom 6vriga omra-
den. Den frimsta orsaken till detta dr att under de senaste 10-20
dren s& ir det frimst dldreomrddet som har prioriterats sdvil poli-
tiskt som ekonomiskt. Sannolikt spelar det ocksd in att det inom
ildreomridena finns betydligt mer av fysiska verksamheter jimfort
med inom individ- och familjeomsorgen och delar av handikapp-
omrddet dir myndighetsutévning svarar fér en stor del av tjins-
ternas innehdll. Det anses 1 allminhet enklare att utveckla kvalitets-
projekt for fysiska verksamheter dn fér den mer regelstyrda myn-
dighetsutévningen. Minga av de olika kvalitetsprojekt som bedrivs
inom landets kommuner sker siledes inom ildreomsorgen. Som
exempel kan nimnas att ett femtiotal kommuner f.n. jimfér ildre-
omsorgens resultat utifrdn ett medborgarperspektiv s.k. bench-
marking. Ett annat exempel dr att man 1 cirka hilften av landets
kommuner har undersokt hur vil resurserna anvinds i termer av
brukartid. Detta har pd sina hill lett fram till stora effektivitets-
forbittringar. Flera kommuner har dven arbetat med att underséka
vilka kostnader som brister 1 kvaliteten ger upphov till, s.k. kvali-
tetsbristkostnader.

Kommuner som exempelvis Goteborg, Umed och Pited har
utmirkt sig nir det giller att utveckla en systematik i kvalitets-
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arbetet inom socialtjinsten 6verlag. Ndgra kommuner har uppvisat
bra resultat nir det giller att tydliggéra kopplingen mellan kvaliteten 1
socialtjinsten och styrning/ledning av verksamheten samt kostnader
bla. Botkyrka, Trollhittan, Uddevalla, Lomma, Kungsbacka och
Umea.

Kinnetecknade f6r de ovan nimnda kommunerna men ocks3 for
ménga andra kommuner 1 landet ir att arbetet med att utveckla nya
kvalitetsmdtt har intensifierats inom alla socialtjinstens verksam-
hetsomriden.

Flertalet kommuner har 8stadkommit en positiv utveckling i fra-
gor om brukarinflytande. I stort sett alla kommuner genomfor
regelbundet enkiter f6r att finga upp synpunkter frdn frimst brukare
och anhériga om bla. bemétande och tillginglighet inom social-
yjinsten. I cirka tre fjirdedelar av kommunerna finns ocksi nigon
form av klagoma&lshantering/funktion. Det ir dock osikert i1 vilken
mén detta utvecklingsarbete har lett fram till faktiska férindringar
och férbittringar inom socialtjinsten eftersom 4 kommuner redo-
visar om och pd vilket sitt som brukares synpunkter tas tillvara.

En annan relativt ny metod att finga upp synpunkter som alltfler
kommuner bérjat anvinda sig av ir s.k. fokusgrupper, d.v.s. syste-
matiserade gruppintervjuer med frimst brukare av olika tjinster
inom socialtjinsten.

Mot bakgrund av senare ars allt titare rapporter om brister nir
det giller kommunernas verkstillighet av domar och beslut fére-
faller det som arbetet med att 6ka rittssikerheten inom social-
jdnsten inte har varit sirskilt framgdngsrikt, &tminstone inte inom
detta omride. Av bla. detta skil har ocksd lagstiftningen skirpts
fr.o.m. den 1 juli 2006 nir det giller rapporteringen av dessa beslut.
I frigor som handlar om rittssikerheten 1 handliggningen av
enskildas behov och drenden fram till beslut dr kunskaperna allt-
jamt mycket bristfilliga. En viktig frigestillning hir ir om alla som
ansoker om tjinster inom socialtjinsten ocksd fir den lagliga prov-
ning som lagstiftningen férutsitter.

En annan viktig frigestillning ir 1 vilken utstrickning som
kommunerna f6rmir finga upp behov hos dem som inte sjilva
ansoker om hjilp och stod hos kommunen. En rittssiker verk-
samhet forutsitter ocksd att det sker en dokumentation av bl.a.
handliggning och beslut. Vissa forskare och linsstyrelsen antyder
att det har skett en forbittring nir det giller kvaliteten 1 doku-
mentationen iven om statistiken ir bristfillig ocksd pd detta
omréde.
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En intressant och relativt ny aspekt av kvalitetsarbetet ir de s.k.
tjinste- eller servicegarantierna som cirka 25 procent av kommu-
nerna har infért inom socialtjinsten. Garantierna innebir ett tyd-
liggorande av innehllet i socialtjinstens verksamheter. Syftet ir
bl.a. att minska gapet mellan befolkningens férvintningar pd social-
yansten och det som kan anses vara socialtjinstens skyldighet enligt
lag.

11.2 En enkédtstudie av kommunernas kvalitetsarbete
Syfte och metod

Mot bakgrund bl.a. av att det saknas en samlad nationell bild av
arbetet med att utveckla kvaliteten 1 socialtjinsten har utredningen
1 samarbete med Sveriges Kommuner och Landsting genomfért en
enkit riktad till ett urval av landets kommuner. Syftet har varit att
{4 svar pd grundliggande frigor om frimst omfattningen av arbetet
inom olika verksamheter, hur lingt man anser sig ha kommit inom
olika delar av kvalitetsarbetet samt vilka problem och svirigheter
som man ser 1 arbetet. Enkiten och dess frigestillningar bifogas 1
bilaga 5.

Ytterligare en viktig faktor i sammanhanget ir att Socialstyrelsen
1 augusti 2006 beslutat om bindande féreskrifter och allminna rid
om ledningssystem for kvalitet 1 verksamhet enligt SoL, LVU,
LVM samt LSS'. Foreskrifterna och de allminna rdden omfattar
bl.a. grunderna fér det systematiska kvalitetsarbetet med avseende
pd frigor om bla. tillginglighet, samverkan och samarbete, hand-
ligening och dokumentation, synpunkter och klagomail, personal-
och kompetensférsérjning samt uppféljning och utvirdering.

Nigra av de kommuner som inte ingick 1 det slutliga urvalet fick
mojlighet att innan utskick férhandsgranska enkiten med avseende
pd frigestillningar och svarsalternativ samt limna synpunkter pd
forbittringar.

Kommunerna delades in i tre olika grupper ur vilka ett urval om
sammanlagt 89 kommuner gjordes. I Stockholm, Géteborg och
Malmé idr socialtjinsten organiserad inom ramen f6r stadsdelar. Av
den anledningen representeras dessa kommuner 1 undersékningen
av ett urval av stadsdelar. Urvalet omfattar en tredjedel av befintliga
stadsdelar i respektive kommun, totalt 17 stycken.

1 SOSFS 2006:11 (8)
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Nir enkitens innehall lagts fast skickades den 1 tre exemplar till
samtliga kommuner och stadsdelar 1 urvalet. Mottagare var perso-
ner med verksamhetsansvar for ildreomsorg, handikappomsorg
respektive individ- och familjeomsorg. Det totala utskicket omfat-
tade 309 enkiter.

Svarsfrekvensen uppgick till 91 procent.

Resultat
Kommunala beslut som reglerar kvalitetsarbetet

I mer dn 90 procent av kommunerna uppges att kommunala beslut,
riktlinjer eller motsvarande styrning ligger till grund for kvalitets-
arbetet inom socialtjinsten. En dryg tredjedel av dessa anger att det
forekommer en omfattande styrning av arbetet medan en femtedel
uppger att styrningen ir av begrinsad omfattning.

Styrning av kvalitetsarbetet dr ndgot mer vanligt férekommande
inom ildreomsorg in inom bdde handikappomsorg och individ-
och familjeomsorg. Det ir ocksd betydligt mer vanligt férekom-
mande 1 de tre storstadskommunerna Stockholm, Géteborg och
Malmé jimfért med 6vriga kommuner och sirskilt i jimforelse
med de minsta kommunerna.

Kvalitetsarbetets omfattning

Arbete med kvalitetsfrigor forekommer inte enbart i sidana kom-
muner som har fattat sirskilda beslut om eller utvecklat formella
regelverk for arbetet. Nistan samtliga kommuner anger att det
inom socialtjinstens olika verksamheter bedrivs kvalitetsarbete i
nigon form. Mer in hilften av dessa uppger att kvalitetsarbetet har
en stor omfattning.

Skillnaderna mellan olika verksamhetsomriden dr sma. Kvalitets-
arbete sker 1 ndgot hogre utstrickning inom ildreomsorg jimfért
med 6vriga verksamhetsomriden. Skillnaderna mellan olika kom-
muner ir dock stora. I de stérre kommunerna och sirskilt 1 de tre
storstadskommunerna férekommer kvalitetsarbete 1 betydligt
hogre utstrickning in i de mindre kommunerna.
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Utbildningar om kvalitet inom socialtjinsten

I stort sett samtliga kommuner uppger att personalen inom social-
ginsten har méjlighet att medverka 1 utbildningar eller annan kom-
petensutveckling som handlar om hur man kan arbeta fér att
utveckla kvaliteten i verksamheten. I en tredjedel av kommunerna
har personalen ofta méjlighet att medverka 1 sddana utbildningar,
oavsett inom vilket verksamhetsomride man ir verksam. I reste-
rande kommuner har personalen mgjlighet att medverka nigon
ging ibland. Skillnaderna mellan kommunerna ir dock péfallande
stora. I de storre kommunerna och sirskilt i de tre storstads-
kommunerna ir méjligheterna att medverka 1 utbildningar eller an-
nan kompetensutveckling upp till tre, fyra ginger storre dn i de
mindre kommunerna.

Kuvalitetssystem

I knappt 30 procent av kommunerna tillimpas ndgot kvalitets-
system for hela eller delar av verksamheten. Med kvalitetssystem
avses dd system som omfattar aktiviteter som syftar tll att sikra
och utveckla kvaliteten 1 en verksamhet, allt ifrin att formulera mil
for verksamheten till att utvirdera dess resultat och genomféra
utvecklingsinsatser. Kvalitetssystemens innehdll och omfattning
kan variera. Nigra exempel pd system som brukar tillimpas inom
offentlig verksamhet ir ISO 9000 samt Total Quality Management
(TQM).

Kvalitetssystem tillimpas 1 nigot hogre utstrickning inom bide
ildre- och handikappomsorg jimfért med individ- och familje-
omsorg. Skillnaderna mellan kommunerna ir stora. Kvalitetssystem
ir betydligt mer vanligt férekommande 1 de tre storstads-
kommunerna jimfért med &vriga kommuner. Minst fére-
kommande ir sddana system i1 de minsta kommunerna.

Koalitetsindikatorer

I drygt 80 procent av kommunerna anvinds ndgon form av kvali-
tetsindikatorer inom socialtjinsten och i tre fjirdedelar av dessa
férekommer indikatorer i stor utstrickning. Skillnaderna mellan
verksamhetsomrdden ir sm&. De tillimpas i1 nigot hogre utstrick-
ning inom ildreomsorg jimfort med 6vriga verksamhetsomrdden.
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Minst férekommande ir indikatorer inom individ- och familje-
omsorg. Skillnaderna mellan kommunerna ir stora. I mer in en
tredjedel av de stora kommunerna och de tre storstads-
kommunerna ir indikatorer vanligt férekommande. Motsvarande
andel f6r medelstora och sm& kommuner ir knappt tio procent.

Utvecklingen av kvaliteten inom socialtjinsten

Tabell 11.1 Utvecklingen av kvaliteten inom socialtjansten under
senare ar
SAMTLIGA Har Har Ingen Har Har Vet ¢j/
VERKSAMHETSOMRADEN  blivit blivit  storre blivit  blivit svirt
mycket bittre forindring simre mycket att
bittre simre  bedéma

Bemotandet av den enskilde 7% 61% 26 % - --- 6 %
Dokumentation av utredning,
beslut och insatser 22% 63 % 13 % - - 1%
Rittssikerhet i
handliggning/beslut 21% 50 % 26 % --- --- 2%
Rutiner fér intern/extern
samverkan 13% 60 % 24 % --- - 3 %
Foérhillningssitt och metoder
1arbetet 12 % 68 % 19 % - --- 2%
Personalens kompetens 10% 65% 24 % - - 1%
Upphandlings/
inkdpskompetens av varor
och tjinster 9% 31% 44 % - - 16 %
Hantering av synpunkter och
klagomil 21 % 49 % 29 % - - 1%
Att identifiera och &tgirda
avvikelser 12 % 59 % 26 % - - 3%
Analys/bedomningar av risker 9% 56 % 30 % --- --- 5 %
Uppfodljning och utvirdering 10% 57 % 31 % --- --- 1%

Kommunerna ombads uppskatta hur kvaliteten inom ett antal
omriden 1 socialtjinsten har utvecklats under de senaste tvi, tre
dren. Huvudintrycket av deras svar ir att kvaliteten har forbittrats
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inom samtliga omrdden som de har haft méjlighet att virdera. Sir-
skilt stora férbittringar uppges ha intriffat inom omridena *doku-
mentation av utredning, beslut och insatser” samt nir det giller
“rittssikerhet 1 handliggning/beslut” respektive “hantering av
synpunkter och klagomal”. Minst férbittringar uppges ha skett
inom omridet “upphandlings/inképskompetens av varor och
yjinster”. I huvudsak samma svarsmonster framtrider nir svaren
bryts ner pa verksamhetsomride, dtminstone giller detta for verk-
samheter inom ildre- och handikappomsorg. Inom individ- och
familjeomsorg ir det inom omrddena “rutiner for intern/extern
samverkan” respektive “férhillningssitt och metoder 1 arbetet”,
tillsammans med det tidigare nimnda dokumentationsomridet,
som de storsta kvalitetsférbittringarna uppges ha intriffat. Det kan
ocksd konstateras att kvalitetsférbittringarna inom individ- och
familjeomsorg verlag inte upplevs lika pdtagliga som inom de tvd
andra verksamhetsomrddena. Fler svar hamnar hir 1 kategorin
“Ingen storre forindring” jimfort med sdvil dldre- som handikapp-
omridet.

Nigra storre skillnader 1 svarsménster med utgingspunkt frén
kommunstorlek framtrider inte, dock med nigra undantag. I de
storre kommunerna inkl. de tre storstadskommunerna ir det fler
kommuner jimfért med évriga kommuner som uppger kvalitets-
forbattringar inom framfér allt omridena “forhillningssitt och
metoder 1 arbetet”, “personalens kompetens”, “analys/bedémning
av risker” samt “uppfoljning och utvirdering”.
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Utmaningar i kvalitetsarbetet
Tabell 11.2 Storsta utmaningarna i kvalitetsarbetet

Verksamhetsomriden Samtliga Aldre Handikapp IFO

Tolka/tillimpa statliga regelverk,
allminna r&d m.m 2% 2% 2% 1%
Utveckla egna regelverk/riktlinjer
for kvalitetsarbetet 5% 5% 7 % 4%
Formulera mil och strategier for
kvalitetsarbetet 9% 10 % 9% 9 %
Astadkomma indamalsenliga
rutiner/arbetsformer f6r
kvalitetsarbetet 9% 8% 9% 9 %
Precisera kvalitetsbegreppet 10 % 8 Y% 11 % 11 %
Utveckla kvalitetsindikatorer 15 % 15 % 15 % 14 %
Utveckla uppféljning,
utvirdering, analys av kvaliteten 12 % 12 % 12 % 14 %
Utveckla dokumentation av
resultat frin kvalitetsarbetet 4% 3% 5% 4%
Utveckla dterkoppling av resultat
fran kvalitetsarbetet 8 % 10 % 7 % 7 %
Utveckla
brukar/klientmedverkan 1
kvalitetsarbetet 12 % 12 % 11 % 11 %
Utveckla samarbete/samverkan
med andra kommuner 2% 2% 2% 2%
Utveckla samarbete/samverkan
med linsstyrelsen 1% 1% 1% 0 %
Utveckla samarbete/samverkan
med sjukvirdshuvudmannen 5% 8 % 4 % 4%
Att {8 tid/mojlighet att medverka
1 utbildningar om kvalitet 1% 1% 1% 1%
Att 3 tid/méjligheter att dgna sig
4t kvalitetsarbete dverhuvudtaget 6% 5% 5% 9%
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Kommunerna ombads att utifrdn en upprikning av méjliga alter-
nativ ange inom vilka omrdden de stodrsta utmaningarna finns nir
det giller att utveckla kvalitetsarbetet inom socialtjinsten. Maxi-
malt fem alternativ fick anges. Mojlighet fanns att férteckna egna
alternativ.

Den storsta utmaningen sivil sammantaget som inom de olika
verksamhetsomrddena uppges vara att utveckla indikatorer for att
kunna mita kvaliteten. Nistan lika stora utmaningar uppges vara
att utveckla uppféljning, utvirdering och analys av verksamhetens
kvalitet liksom brukar-/klientmedverkan 1 kvalitetsarbetet. Nigra
av de svarsalternativ som riknades upp 1 frigan anser endast ett
mindre antal kommuner utgér nigon utmaning i kvalitetsarbetet.
Det giller bl.a. arbetet med att tolka statliga regelverk, allminna rad
och andra foreskrifter som handlar om kvalitetsarbete. Det giller
ocksd samarbetet och samverkan med linsstyrelsen liksom méjlig-
heterna att medverka 1 kvalitetsutbildningar. Pfallande ir ocks3 att
skillnaderna 1 svarsmonster mellan olika verksamhetsomriden ir
forhillandevis sm&. Man upplever i stort samma typ av utmaningar
oavsett verksamhet.

Svarsmonstret ger om mdjligt ett annu mer homogent intryck d
svaren bryts ner pd kommungrupper. Man kan dock utlisa att upp-
giften att tolka statliga regelverk och annan statlig styrning i kvali-
tetsfrigor upplevs som en stérre utmaning i de mindre kommu-
nerna jimfort med de storre dir detta inte forefaller ge upphov till
ndgra svirigheter 6verhuvudtaget. I de mindre kommunerna upp-
levs ocksd arbetet med att kunna skapa utrymme for kvalitetsarbete
som en stdrre utmaning jimfért med de stérre kommunerna. Det
omvinda forhdllandet rider nir det giller arbetet med att utveckla
brukarmedverkan i kvalitetsarbetet liksom utvecklingen av samar-
bete och samverkan med huvudminnen, dvs. dessa frigor upplevs
som en stdrre utmaning i de stdrre kommunerna jimfort med de
mindre.
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12 Intékter och kosthader for
socialtjanst och héalso- och
sjukvard

12.1 Vad kostar kommunernas verksamhet?!

2005 uppgick kommunernas samlade externa intikter till 451 mil-
jarder kronor. Den huvudsakliga intiktskillan ir kommunalskatt
som uppgick till 285 miljarder kronor vilket motsvarar 63 procent
av de totala intikterna. Bidrag frin utjimningssystemen (netto)
samt generella statliga bidrag svarade f6r 48 miljarder kronor (10,6
procent). Driftbidrag och andra bidrag uppgick till 31 miljarder
kronor (6,9 procent) Denna post avser frimst bidrag frin staten via
olika myndigheter bl.a. AMS och férsikringskassan. Drygt 80 pro-
cent av intikterna utgdrs siledes av skatter samt olika bidrag frin
staten. Intikter frn kommunala taxor och avgifter uppgick till
sammanlagt 29 miljarder kronor vilket motsvarar 6,4 procent av de
totala intikterna. Resterande intikter hirrér frimst frin hyror och
arrenden samt f6rsiljningar av vissa tillgdngar och verksamheter.

De sammanlagda kostnaderna fér kommunernas verksamhet
uppgick 2005 till 410 miljarder kronor. Stérst var kostnaderna for
vird och omsorg, stéd och service till dldre och personer med
funktionshinder — drygt 122 miljarder kronor. Lika mycket kostade
verksamheter inom utbildningsomridet. Kostnaderna fér forskole-
verksamhet och skolbarnsomsorg uppgick till 51 miljarder kronor och
verksamhet inom infrastruktur, skydd m.m. kostade 29 miljarder
kronor.

Kommunernas samlade kostnader fér socialtjinstverksamheter
uppgick 2005 till 166,5 miljarder kronor vilket motsvarar drygt 40
procent av kommunernas samlade kostnader. Fordelningen av
kostnaderna pa olika verksamheter framgir av tabell 12.1.

! Statistiska meddelanden OE 25 SM 0601 samt Nationalrikenskaperna
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SOU 2007:

Tabell 12.1 Kommunernas kostnader for socialtjainsten 2005, miljarder kronor
(bruttokostnader exkl. interna intakter samt forsaljningar till andra kommuner och landsting)

Viérd och omsorg om ildre och funktionshindrade 122,7
Aldre 80,3
Insatser enligt SoL och HSL 78,9
dirav i ordinirt boende 27,1
varav hemtjinst 18,7
1 sirskilt boende 51,8
Oppen verksamhet 1,4
Funktionshindrade 42.4
Insatser enligt SoL & HSL 6,4
dirav 1 ordinirt boende 3,6
varav hemtjinst 2,3
1 sirskilt boende 2,8
Insatser enligt LSS & LASS 35,3
dirav boende enligt LSS 14,3
personlig assistans LSS & LASS 12,9
andra insatser LSS 8,1
Oppen verksamhet 0,7
Missbrukarvird for vuxna 4,7
varav

institutionsvard 2,0
familjehemsvard 0,1
Oppna insatser 2,6
Barn och ungdomsvird 11,3
varav

institutionsvard 43
familjehemsvird 3,4
Oppna insatser 3,6
Ovrig individ- och familjeomsorg 27,3
varav

dvrig vuxenvird 1,6
ekonomiskt bistind 9,9
familjeritt 0,5
SUMMA 166,5
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Huvuddelen av de verksamheter som alla kommuninvinare har
tillgdng till finansieras med skatter eller statliga bidrag i nigon
form. Det giller ocksd 1 hog grad verksamheter inom socialtjinsten
dven om vissa marginella variationer férekommer mellan olika
verksamhetsomriden. Verksamheter inom individ och familje-
omsorgen finansieras till mer dn 90 procent av skatter och bidrag.
Motsvarande andel inom ildre- och handikappomsorgen uppgir till
cirka 85 procent.

12.2  Vad kostar landstingens verksamhet?

2005 uppgick landstingens samlade intikter till 213 miljarder kro-
nor varav intikter frdn skatter uppgick till 147 miljarder kronor (69
procent) och intikter frin generella statsbidrag till 34 miljarder
kronor (16 procent). Cirka 85 procent av intikterna utgérs sdledes
av intikter frn skatter och generella bidrag. Resterande intikter
motsvarande knappt 30 miljarder kronor eller 15 procent av de
totala intikterna utgdrs av intikter i verksamheten. De storsta
intiktskillorna hir ir intdkter frin forsiljningar (16,8 miljarder),
patientavgifter och andra avgifter (5,8 miljarder), samt vissa bidrag
m.m. (5,9 miljarder).

Landstingens samlade bruttokostnader uppgick 2005 wll 207
miljarder kronor. Nettokostnaderna uppgick till 178,2 miljarder
kronor. Hilso- och sjukvird inkl. tandvird svarade fér 93 procent
av dessa kostnader, dvs. 165,3 miljarder kronor. Resterande kost-
nader hinfors till trafik och infrastruktur (4,4 procent), kultur (1,2
procent), allmin regional utveckling (0,6 procent) och utbildning
(0,4 procent).

? Statistik om hilso- och sjukvird samt regional utveckling 2005. Sveriges Kommuner och
Landsting; 2006
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Tabell 12.2 Kostnader for hilso- och sjukvard 2005, miljarder kronor
(netto, Iopande priser)

primirvard 27,0
specialiserad somatisk vird 85,4
specialiserad psykiatrisk vird 15,5
tandvard 45
6vrig hilso- och sjukvird 12,7
likemedelsformin 19,2
politisk verksamhet 1,0
Summa hilso- och sjukvird 165,3

Den helt 6vervigande delen av hilso- och sjukvirdskostnaderna
finansieras via skatter och bidrag. Patienternas andel av finansie-
ringen i form av patientavgifter och likemedel uppgir till cirka 15
procent. Avgifter har storst betydelse som finansieringskilla inom
tandvirden och minst inom den specialiserade somatiska virden.
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