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Med anledning av skrivelse fran Visterbottens liins
landstings nimnder for folkhilsa och primérvard i
Umeiregionen, Skelleftei- och Norsjoomradet samt Sodra
Lappland

Tack for era synpunkter,

Socialstyrelsen ansvarar bland annat for foreskrifter och allminna rad samt kun-
skapsutveckling och kunskapsformedling inom hilso- och sjukvard.

Nationella riktlinjer

Socialstyrelsen kan inte ta fram nationella riktlinjer for en standardiserad hilso-
undersékning.

De nationella riktlinjer som Socialstyrelsen tar fram #r ett st6d fér dem som fat-
tar beslut om hur resurserna ska fordelas inom hélso- och sjukvarden och social-
tjinsten. Malet med riktlinjerna &r att bidra till att patienten och klienter far en
god vard och socialtjinst. Riktlinjerna ir ett stod for beslutsfattarna sa att de kan
fordela resurserna efter befolkningens behov och sa att de gér storsta méjliga
nytta. Dérfor baserar Socialstyrelsen beslutet att géra riktlinjer pa att det finns ett
stort behov av végledning i varden och socialtjdnsten. Riktlinjerna, som #r fram-
tagna utifrdn aktuell forskning och beprévad erfarenhet, visar pa nyttan med
olika atgérder. Socialstyrelsens nationella riktlinjer &r rekommendationer som
bygger pé kunskapsliget vid den tidpunkt de har tagits fram. De utgér vigled-
ning for vardgivare och ér inte bindande uttalanden. Nér Socialstyrelsen viljer
riktlinjeomrade inom hélso- och sjukvérden &r ett kriterium att omradet ska om-
fatta en stor grupp med en svar kronisk sjukdom som tar omfattande samhéllsre-
surser i ansprik. (Informationen i detta stycke och mer information om de nat-
ionella riktlinjerna finns att ldsa p& Socialstyrelsens hemsida under “Nationella
riktlinjer”— ”Om nationella riktlinjer” — 'S4 tar vi fram riktlinjerna”).

Foreskrifter

Socialstyrelsen far i vissa fall utfirda foreskrifter inom bl.a. hilso- och sjuk-
vardsomrédet. Foreskrifterna 4r bindande.
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For att Socialstyrelsen ska f utfirda foreskrifter kriivs dock att det finns ett be-
myndigande fran riksdagen och/eller regeringen. Statsmakterna strivar efter att
begriinsa regelgivningen. Aven om ett bemyndigande i sig ger utrymme for fore-
skrifter av olika slag, maste utgdngspunkten vara att ett bemyndigande ska an-
vindas med urskillning och aterhallsamhet. Férfattningsgivning ska begriinsas
till sddana forskrifter som verkligen beh6vs. Ménga och detaljrika féreskrifter
kan innebira en fara. Om reglerna blir ménga och komplicerade kan de bli své-
rare att tillimpa. Man riskerar ocksa att de i onédan fordyrar verksamheten hos
staten, kommunerna, foretagen och enskilda. Det &r oldmpligt att i detalj reglera
hur ndgot ska goras. Inte sillan ricker det med att man genom en mer allmént
héllen regel anger vad som ska géras. (Informationen i detta stycke finns att liisa
i Ds 1998:43 s. 1-3, 21 och 41-46).

Socialstyrelsen har bemyndigande att utfirda fSrskrifter om bl.a. asylsokandes
hélsoundersékning och har dven utfirdat foreskrifter pA omrédet. Socialstyrel-
sens foreskrifter och allménna rdd (SOSFS 2011:11) om hélsoundersékning av
asylsokande m.fl. Av 6 § SOSFS 2011:11 framgar att hiilsoundersékningen ska
innefatta ett samtal om den undersoktes hélsa med avseende pé tidigare och nu-
varande fysiska och psykiska hiélsotillstdnd. En del av samtalet ska avse hur
hilsotillstdndet kan vara péverkat av den undersoktes pyskosociala situation eller
av traumatiska upplevelser. Samtalet ska dven innehalla frigor om den under-
sOktes vaccinationsstatus, exponering for smittrisk samt de 6vriga uppgifter som
kan behovas fran smittskyddssynpunkt. Frigorna ska stillas med utgéngspunkt i
den epidemiologiska situationen pa de platser dir den undersokte har vistats fore
ankomsten till Sverige. Som en del i hidlsounderstkningen ska kroppsundersok-
ning och provtagning goras, baserade pa de behov som har framkommit vid sam-
talet. Av 7 § framgdr att vid hdlsoundersékningen av ett barn ska samtalet dven
innefatta hur barnet paverkas av vardnadshavarnas och andra familjemedlem-
mars hélsa. Ett samtal med ett barn ska anpassas till barnets dlder och mognad.
Av 9 § framgdr att den undersékte ska remitteras till en annan vardgivare, om
vardgivaren uppticker men inte kan tillgodose behov av vérd som den under-
sokte ska erbjudas.

Med beaktande av vad som ovan sagts angéende att det &r oléimpligt med for stor
detaljreglering i foreskrifter 4r det tveksamt om era dnskemal skulle kunna till-
godoses genom en dndring av SOSFS 2011:11. Ndgon éversyn av foreskriften 4r
i dagsldget inte heller inplanerad men vi kommer att ta med oss era synpunkter
infor nésta Gversyn.

Den ersittning som Migrationsverket betalar ut styrs av férordning (1990:927)
om statlig ersittning for flyktingmottagande m.m. Mig veterligen har Socialsty-
relsen inte mojlighet att utfirda foreskrifter som ror denna forordning.

Resultatet av hiilsoundersékningen

Patientdatalagen (2008:355), PDL, innehéller en samlad reglering av informat-
ionshantering inom hilso- och sjukvarden. I 3 kap. PDL finns de bestimmelser
som ror skyldigheten att fora patientjournal. Av 6 kap. PDL framgér vilka méj-
ligheter det finns till sammanhallen journalforing.
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Sammanhallen journalforing innebir en mojlighet fér vardgivare att, under for-
utsittning att bestimmelserna i patientdatalagen foljs, ha direktatkomst till per-
sonuppgifter som hanteras av andra vardgivare for indamal som ror varddoku-
mentation. Utan att ha gjort ndgon fordjupad utredning av fragan dr min
beddmning att Socialstyrelsen inte har mojlighet att skriva foreskrifter som ut-
vidgar vardgivarnas mdjlighet till sammanh&llen journalféring.

Ovrigt

Jag vill passa pa och informera om att det har pagéatt olika projekt rérande hilso-
undersékningar bl.a. ”Forbittrad struktur och samordning kring héilsoundersok-
ningar av asylsdkande” som mot slutet leddes av Folkhélsomyndigheten. Inom
det projektet togs Viagledning infor hilsounderstkningar for migranter — Moten
om hiélsa” fram. Vidare har Adlongruppen, en grupp bestéende av medlemmar
fran tre landsting och fem regioner, haft projektet "Forbéttrade hilsoundersok-
ningar for migranter” (MIG-projektet). Ni hittar lénkar till rapporten Méten om
hélsa och till Adlon-gruppen péa Socialstyrelsens hemsida under "Hilsounder-
sokning, asylsékande”. Dir finns dven Socialstyrelsen webbaserade vigledning
som stdd for hilso- och sjukvardens och socialomsorgens insatser fér migranter.
Barnldkarféreningen uppmirksammar asylsékande barn i ett avsnitt i Rikshand-
boken, ldnk finns pa Socialstyrelsens hemsida under ”Asylstkande, vard och
omsorg”— “Hilsoundersékning”— “Kroppsundersékning”. P4 Socialstyrelsens
hemsida finns dven information om vilken hilso-, sjuk- och tandvard som lands-
ting enligt lag &r skyldiga att erbjuda asylsékande och vissa personer utan uppe-
hallstillstdnd. Informationen aterfinns under ”Asylstkande, vird och omsorg” —
”Hélso- och sjukvérd och tandvard” — ”Vilken vérd ska erbjudas?”. Gar man
darifrdn vidare till fliken ”Vérd som inte kan anstd” hittar man bl.a. en link till
en rapport som Socialstyrelsen tagit fram pa uppdrag av ddvarande regeringen
”Vard for pappersldsa — vard som inte kan anstd, dokumentation och identifie-
ring vid vard till personer som visats i landet utan tillstand”.

Med vinlig hdlsning
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