Tio ars preskriptionstid for HSAN-paf6ljd?

EN ORIMLIG SKARPNING

FOr ganska exakt tva & sedan —
den 1 oktober 1994 — ersattes den
gamla tillsynslagen med en ny lag
om disciplinpéfoljd inom hélso- och
sjukvarden. Det ar alltsa denna lag
som Halso- och sjukvardens an-
svarsnamnd (HSAN) idag tillampar
nar den avgor arenden om felhand-
lingar inom § ukvardssystemet

Enligt lagen kan slukvardscperso-
nal som inte fullgér vad som aligger
dem i yrkesutdvningen dléggas dis-
ciplinpafoljd — erinran eller varning
—om felet inte & ringa. Verksamhe-
ter som omfattas & undersokning,
vard och behandling av patienter
samt aven klinisk forskning pa méan-
niska.

| tillsynslagen fOreskrevs att en
sédan péfoljd inte far alaggas nagon
som inteinom tva ar efter forseelsen
underréttats om att en anmalan skett.
| disciplinpafoljdsagen har detta
kompletterats med en regel som in-
nebar att pafol jd adrig far utddmas
senare én fem ar efter forseelsen, sk
absolut preskription.

En rimlig_preskriptionstid bor
tillgodose tva skilda 6nskemal. A
ena sidan bor det ges tillracklig tid
for en noggrann beredning av p&
foljdsdrendenai HSAN och eventu-
ell dverinstans. Det &r till fordel for
b&de anmalare och anmald. A andra
sidan & det mycket angelaget att en
tankbar pafdljd foljer s snart som
majligt efter den anmél dahandel sen.

Sasom framhdllsi forarbetenatill
lagen & andamalet med disciplinpa-
foljd att starka patientsakerheten:
»Paf6ljden bor darfor foljainom en
inte alltfor avlagsen tidsrymd fran
forseelsen for att vara meningsfull.
Om den som riskerar raka ut for dis-
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ciplinpéafoljden 18ng tid efter forseel -
sen har fullfoljt sitt arbete utan vida-
re missdden kan en disciplinpafoljd
framsta som obefogad.»

Sett i det perspektivet framstar en
femarig preskripti onstid som mer an
vél tilltagen. En s léng handlégg-
ningstid borde egentligen accepteras
endast i undantagsfall.

Socialdepartementet har emel-
lertid uppméarksammat att det trots
alt har intré&ffat ett antal anmalnings-
fall dér absolut preskription intrétt. |
en promemoria konstaterar departe-
mentet att dettainte bidrar till att hal-
la réttssakerheten pa en for bade pa-
tienter och personal godtagbar niva.

Problem uppstér, framhalls det,
bl a n&r HSAN-beslut overklagas
Aven dverinstanserna— Kammarrat-
ten och Regeringsratten — maste
namligen iaktta femarsgransen.

Enligt promemorian géller miss-
forhdllandena sarskilt arenden av
komplicerad och principiell natur.
Dér kan handlaggningen draut pati-
den beroende pa behovet av sérskild
utredning av medicinsk, vetenskap-
lig expertis — ofta i flera instanser.
Socialdepartementet foreslar darfor
att preskriptionstiden forlangstill tio
ar.

Enligt Lakarforbundets me-
ning & detta fel medicin for att |0sa
ett problem som har singrundi nagot
helt annat, dvs de ddmande myndig-
heternas bristande resurser. Att for-
langa den absoluta preskriptionsti-
den vore till men for sava den en-
skilde patienten och patientsdkerhe-
Len som yrkesutdvarens réttssaker-

et.

Det & visserligen onskvart — ur
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samtliga dessa tre synvinklar — aft
prévning av disciplindrenden verkli-
gen dutférs. Men detta maste verk-
stéllas inom rimlig tid — det & svart
att acceptera promemorians uppfatt-
ning att tidsaspekten ar av »mindre
betydelse» nér det géller det allman-
preventiva syftet.

Det ar ytterst fa arenden — om
ens ndgot — som kraver en sd omfat-
tande medicinsk utredning att det
inte hinner bli fardigutrett innan pre-
skription intrader. Att &rendet sedan
intehinner bli slutgiltigt prévat beror
i stéllet pAdedomande myndigheter-
nas bristande kapacitet att kontinuer-
ligt ddmai mal som &r klarafor av-
gorande.

Samma sak galler drenden som
forsenas pa grund av processuella
frégor eller for att de forst utreds
inom Socialstyrelsen. Om nagot S
dant drende skulle kréva en sa om-
fattande utredning att det uppstar
risk for preskription méste de do-
mande instanserna rimligen kunna
bevaka detta och paskynda just det
arendet.

Enforlangning av preskriptionsti-
den kan dessutom sanda ut felaktiga
signaler om innebdrden av HSANs
pafoljder. Det framhdllsi promemo-
rian att disciplinpafoljden inte skall
ses som ett straff utan mer som en
markering som kan tjanatill vagled-
ning.

Dé framstér det som markligt att
man for dlsupllnpafoljder i halso-
och sjukvarden vill inféra en pre-
skriptionstid som eljest bara tillam-
pasfor brott som kan féranledafang-
elsestraff. Slutsats: detta &r en opro-
portionerlig skarpning som definitivt
bor skrinléggas.
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