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Summary

This master thesis will examine the extent to which personnel in the health and medical
services can be covered by the extended legal protection in chapter 17 article 1 of the Swedish
Penal Code. Legal provisions specify the use of violence and threats against officials and
involves increased legal protection for those who meet the definition of the concept of civil
servants. The master thesis will therefore investigate the extent of the protection required and
which criteria’s are to be met in order for officials to be covered by the protection and the
extent to which health care professionals exercise authority over the patient who is in the
staff's care. Health care is, as a general rule, voluntary and only in exceptional cases, by virtue
of law, coercion may be used to implement care and treatment measures. Legal support to
implement care and treatment measures against the patient's legally valid consent constitutes
the exercise of public authority. This thesis will therefore examine the relationship between
the right to self-determination and the exercise of public authority. The thesis will also
examine whether it is appropriate to include health professionals in chapter 17 article 1 of the
Swedish Penal Code with regard to rule of law.

On January 1 2015 will Patientlag (2014: 821) for the first time mean a clear
legal basis that will regulate health professionals opportunities to act in emergency situations if
no legally valid consent can be obtained. This master thesis will therefore examine whether this
means a new basis for the exercise of public authority in the health care sector. The conclusion
of the master thesis is that if an action should be considered public authority requires legal
support which justifies action may be enforced with the support of compulsory use. A
legally valid consent means that the requirement of voluntariness for health care is met. Because
the exercise of public authority is being carried out with the support of law it does not affect
the patient’s acceptance of health care and treatment measures on the question whether a legal
ground for the exercise of public authority has existed or not. For the principle of rule of law to
be upheld a clear legal basis for liability should be maintained that support responsibility to be
imposed under chapter 17 article 1 the Swedish Penal Code. Previously only supports the
application of prospective consents have emerged from the preparatory work, practice and
doctrine but after the passing of the Patientlag the legal support will emerge from the legislation
through chapter 4 article 4 Patientlag. My conclusion is that an action under this provision
should be seen as an exercise of public authority and thus the acting with the support of the

legislative provision under the protection of chapter 17 article 1 the Swedish Penal Code.



Sammanfattning

| uppsatsen undersdks i vilken man som personal inom héalso- och sjukvarden kan omfattas av
rattsskyddet i 17 kap. 1 § BrB. Lagbestammelserna anger rekvisiten for vald och hot mot
tjansteman och innebdr ett utOkat rattsskydd for den som uppfyller definitionen av
tjinstemannabegreppet. Uppsatsen kommer darfor att utreda omfattningen av rattskyddet samt
vilka kriterier som ska uppfyllas for att tjansteman ska omfattas av skyddet och i vilken man
halso- och sjukvardspersonal utévar myndighet dver den patient som befinner sig i personalens
vard. Halso- och sjukvarden ar som huvudregel frivillig och enbart i undantagsfall, med stod av
lag, far tvang anvandas for att genomfora vard- och behandlingsatgarder. Om det finns lagstod
for att genomfdéra vard- och behandlingsatgarder utan patientens samtycke utgor atgarden
myndighetsutévning. Om det inte finns lagstod for myndighetsutévning kan sjukvarden endast
genomféra vard- och behandlingsatgarder med ansvarsfrinet om det foreligger ett rattsligt
giltigt samtycke.

| uppsatsen kommer darfor forhallandet mellan ratten till sjalvbestimmande och
myndighetsutévning att belysas. Uppsatsen ska dven utreda om det ar lampligt att inkludera
halso- och sjukvardspersonal i det rattsskydd som 17 kap. 1 § BrB innebar med hansyn till
rattssakerhetsaspekten. Den 1 januari 2015 kommer Patientlagen (2014:821) att for forsta
gangen ge ett tydligt lagstod for tillampandet av vard- och behandlingsatgérder i nddsituationer
om inget rattsligt giltigt samtycke kan inhamtas fran en patient. Uppsatsen kommer darfor att
undersoka huruvida lagbestdammelsen inneb&r en ny grund fér myndighetsutdvning.

Uppsatsens slutsats blir att om ett agerande ska kunna anses utgéra
myndighetsutdvning kravs det lagstod som berattigar att agerandet far genomdrivas med stod
av tvang. Ett rattsligt giltigt samtycke innebdr att patientens ratt till sjalvbestimmande har
respekterats. Eftersom myndighetsutévning genomférs med stdd av lag inverkar inte patientens
samtycke till vard- och behandlingsatgarder pa fragan huruvida myndighetsutévning har
forelegat eller inte. FOr att rattssakerheten ska uppratthallas kravs det tydligt lagstod for att
ansvar ska kunna utdémas enligt 17 kap. 1 § BrB. Tidigare har enbart stod for presumtiva
samtyckes réattsliga tillamplighet framkommit av forarbeten, praxis och doktrin men efter
Patientlagens inférande kommer lagstdd for presumtiva samtycken att framkomma ur lagtext
genom 4 kap. 4 8 Patientlagen. Min slutsats blir att ett agerande med stdd av denna bestdimmelse
bor ses som myndighetsutévning i straffrattslig mening och att darigenom den som agerar med

stod av lagbestdmmelsen omfattas av skyddet i 17 kap. 1 § BrB.
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1 Inledning

Arbetsmiljoverkets arbetsskadestatistik har mellan aren 2005 — 2010 visat pa en 6kande trend nir
det giller hot och vild pa arbetsplatser inom vird och omsorg. Valdet som riktas mot personal
inom hilso- och sjukvarden utav enskilda bedéms utgora ett allvarligt arbetsmiljoproblem. Under
aren 2005 - 2009 kom drygt 10 procent av samtliga anmilda arbetsplatsolyckor med sjukfrinvaro
pa grund av hot och vald fran anstillda inom hilso- och sjukvarden. Morkertalet bedoms vara
stort.' 1 rapporten lyfts ambulanssjukvird, akutsjukvard, psykiatrisk och getiatrisk vird som
grupper dir personalen ir sirskilt utsatta for hot och vald i sitt arbete.” Utsattheten skiljer sig iven
mellan olika yrkesgrupper inom hilso- och sjukvarden. Prevalensen av vald och hot om vild inom
akutmedicinen var 42 procent, inom psykiatrin 59 procent, social omsorg 20 procent, socialtjanst
30 procent och fér ambulanspersonal 67 procent.” Rapporten visade dven pa att det 4r en mindre
grupp patienter som utsitter personal inom hilso- och sjukvarden f6r vald och hot samt att denna
grupp stdr som ansvariga for en stor del av de anmilda incidenterna.* En faktor som inverkar pa
mingden vald och hot om vald som framfors mot vardpersonal dr patientens upplevda maktloshet
och beroendestillning mot vardpersonalen. Patienten upplever ett underlige mot hilso- och
sjukvardspersonalen och att patientens integritet hotas av maktloshet, beroendestillning och
sjukdom. Hilso- och sjukvardspersonalen anses av patienten symbolisera maktutévning och agerar
som stillféretridare for myndighet.” En ékning av anmilningar eller upplevelser av hot kan vara
kopplat till attitydférandringar eller till att samhillets referensram har férandrats. Denna forindring
kan resultera 1 en 6kad anmilningsbendgenhet eller till att nya lagar och straffomraden utformas.
Jag blev forst uppmarksam pa fragestillningen kring om hilso- och vardpersonal kan
inraknas i det utOkade rattsskyddet for myndighetsutévande tjansteman efter att jag foljt ett fall
som fick en stor spridning i media under varen 2013. En flicka dtalades efter att hon attackerat en
ambulanssjukvirdare med sparkar och slag. Aklagaren yrkade pa ansvar for vald mot tjinsteman
men ritten ansig inte att ambulanssjukvirdaren var att beteckna som tjinsteman. Aven om
ambulanssjukvardaren hade dgnat sig dt forfattningsreglerad service enligt hilso- och

sjukvardslagen kunde inte ambulanssjukvardarens agerande bedémas som myndighetsutévning.’

! Rapport 2011:16 .17

2 Rapport 2011:16 .19 och s.5

% Rapport 2011:16 s.24

4 Rapport 2011:16 s.5

° Rapport 2011:16 5.28

5 http://sverigesradio.se/sida/artikel.aspx?programid=99&artikel=5329743 Hamtat den 16 oktober 2014
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Hailso- och sjukvardspersonals skyddsvirde och utsatthet 1 tjansten har under tiden jag har skrivit
denna uppsats blivit en mera aktuell fragestillning och debattimne pa manga nyhetstidningars
opinionssidor. Fackférbundet Alarm gick under hosten 2014 ut med en begiran om att ”taktiska
enheter” ska inforskaffas for att ambulanssjukvardare skall kunna daka in 1 omraden och situationer
dar personalen riskerar att bli angripen. Bakgrunden till begiran om det taktiska enheterna dr den
6kade valdsanvindningen som Ambulansférbundet har dokumenterat Gver vald som riktar sig mot
personal inom hilso- och sjukvirden.” Det har argumenterats att personal inom hilso- och
sjukvarden till en viss del anses av allminheten utgbra en symbol f6r staten och det allminna. For
allminheten kan personal inom hilso- och sjukvirden framsta som och agera som representanter
for kommun och landsting.”

Uppsatsen syftar till att undersoka 1 vilken man som hilso- och sjukvardspersonal
omfattas av skyddet for hot och vild mot tjansteman 1 17 kap. 1 § Brottsbalken (1962:700), BrB.
Lagrummet reglerar vald eller hot mot tjinsteman som innebir att den som med vald eller hot om
vald forgriper sig pa den som utévar myndighet alternativt fOr att tvinga den myndighetsutdvande
att utfora atgird, hindra atgird eller himnas for tidigare myndighetsutévning. Det utokade
rittsskydd som finns i 17 kap. 1-5 §§ BrB omfattar girningar som redan delvist dr straftbelagda
genom lagbestimmelser 1 frimst 3-4 och 12 kap. BrB. Om hilso- och sjukvardspersonalen kan
omfattas av skyddet i 17 kap. 1 § BrB hade den tillimpliga straffskalan utOkats frin till exempel
misshandelsbrottets, 3 kap. 5 § BrB, maximalt tvd ar till fyra 4r som utgdr maxstraffet f6r vald och
hot mot tjansteman enligt 17 kap. 1 § BrB. En fraga som dirfor blir central r att undersoka pa
vilka grunder hilso- och sjukvirdpersonal kan utova myndighet och om hilso- och
sjukvardpersonalen 1 egenskap myndighetsutovare kan omfattas av rittsskyddet i 17 kap. 1 § BrB.

Den eventuella myndighetsutévningen inom varden dr beroende av mojligheten att
agera utan ett rattsligt giltigt samtycke. Hilso- och sjukvirden dr som utgangspunkt frivillig och ska
respektera patientens grundlagsskyddade ritt mot patvingade kroppsliga angrepp och mot
frihetsberovande. Ovannidmnda rittigheter kan enbart fraingas med stéd i lag och ett agerande enligt
detta lagstod ar att se som myndighetsutévning. Varden dr som utgangspunkt frivillig och jag vill
undersoka hur detta foérhaller sig till de svara bedomningssituationer som hilso- och
sjukvardspersonal far hantera rérande patientens samtycke och ett godkinnande av vard- och
behandlingsatgirder. Av denna anledning har jag valt att underséka nidrmare kring de olika
samtyckeformerna samt samtyckenas rittsliga grund f6r anvindandet av vard- och

behandlingsatgirder och hur detta férhaller sig till myndighetsutévningen. Detta ar en friga som

7 http://www.svd.se/nyheter/inrikes/ambulansfacket-kraver-skyddsutrustning_4094045.svd Hamtat den 11
oktober 2014
8 Rapport 2011:16 .28
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har stor inverkan i de situationer som ett rittsligt giltigt samtycke inte kan konstateras men dir det
finns ett tydligt behov att halso- och sjukvardspersonal agerar. I uppsatsen kommer jag att
undersdka om presumtiva samtycken kan anses respektera patientens ritt till sjilvbestimmande
eller om det finns stod i lag som innebir att de 4r att se som myndighetsutévning. Ett samtycke
maste vara rattsligt giltigt for att en 1 6vrigt kriminaliserad handling ska kunna genomforas utan att
den leder till straffansvar. Om det inte finns lagstéd for undantag frin patientens ritt till
sjalvbestimmande och personlig integritet dr inte varden rittsenlig.

Den 1 januari 2015 kommer Patientlagen (2014:821) att bli tillimplig. Den nya
lagstiftningen kommer att innehalla en reglering f6r de situationer dir akut néd foreligger och ett
samtycke inte kan inhidmtas. I och med lagens inférande kommer for forsta gangen huvudregeln
om att hilso- och sjukvirden ska vara frivilliga att befdstas i lag. Jag kommer dven att undersoka

om den nya Patientlagen kommer att ge nagon ny grund f6r myndighetsutévning,.

1.1 Syfte

Denna uppsats syftar till att underséka om personal inom hilso- och sjukvarden limpligen bor
inkluderas 1 det utokade rittsskyddet i 17 kap. 1 § BrB med hinvisning till rittssikerheten och
sarskilt med hinsyn till analogiférbudet. Lagbestimmelsen anger rekvisiten for vald och hot mot
tjansteman och innebdr ett utOkat rittsskydd f6r den som uppfyller definitionen av
tjanstemannabegreppet. Syftet bakom detta rattsskydd édr att verka for att rittssikerheten
uppritthalls genom att markera mot brott som utgbrs av angrep mot den tjinsteman som utovar
myndighet. Yrkeskategorier som ir att betrakta som jamférbara med hilso- och sjukvardspersonal
omfattas av skyddet i 17 kap. 1 § BrB.

Analogiférbudet utgor en del av uppritthallandet av réttssikerheten och innebir att
en lagbestimmelse inte fir tolkas analogt utan maste tolkas enligt ordalydelsen. Inom straffritten
maste rittstillimpningen ske med stod av legalitetsprincipen. Uppsatsen kommer dérigenom dven
syfta till att undersdka om det dr limpligt att den skyddade personkretsen utvidgas for att tillgodose
ett skyddsperspektiv for hilso- och sjukvardspersonal utan att detta innebir en negativ inverkan pa
rittssdkerheten eller strider mot analogiférbudet.

For att kunna utreda méjligheten av en inkludering av hilso- och sjukvardspersonal
1 rittsskyddet kravs en utredning kring vilka rekvisit som ska uppfyllas samt i vilken man hélso- och
sjukvardspersonal utévar myndighet 6ver den patient som befinner sig i personalens vard. Om
myndighetsutévningen skulle komma att definieras for brett kan rittssikerheten paverkas genom

att detta inverkar pa moijligheterna for den enskilde att forutsitta vilka grupper som har ritt att



utéva myndighet och nir myndighetsutovning féreligger. Uppsatsen kommer dirfor att behandla
den straffrittsliga definitionen av myndighetsutévning for att se i vilken man detta kan omfatta
hilso- och sjukvardspersonal. Hilso- och sjukvarden dr som huvudregel frivillig och det krivs ett
samtycke till vird och behandlingsatgirder for att de ska kunna foretas. Endast i undantagsfall kan
sjukvards- och riddningspersonal utéva myndighet mot enskild under férutsittning att det finns
lagstéd som grund for ett frangdende om kravet pa frivillighet. Den 1 januari 2015 kommer
Patientlagen (2014:821) inféra ett tydligt lagstod som kommer att reglera hilso- och
sjukvardspersonals moijligheter att agera 1 nédsituationer om inget rittsligt giltigt samtycke kan
inhimtas. Uppsatsen kommer dirfér att underséka huruvida detta innebir en ny grund for

myndighetsutévning inom sjukvarden.

1.2 Fragestallning

For denna uppsats har jag valt foljande fragestillningar att arbeta utifran:
I vilken man utévar personal inom hilso- och sjukviarden myndighet 6ver en enskild patient?

Utgor atgarder som bygger pa presumtiva samtycken myndighetsutévning och hur édr de férenliga

med patientens ritt till sjilvbestimmande?

Hur kommer Patientlagen (2014:821) att inverka pa mojligheten att utéva myndighet mot patienter

inom den offentliga varden?

1.3 Metod och material

1.3.1 Metod och teori

For att besvara uppsatsens fragestillningar kommer jag att tillimpa rattsvetenskaplig metod och
metodvalet kommer att vara mer inriktad pa de rittsdogmatiska delarna. Jag kommer att utreda
fragestillningarna genom att s6ka svar i lagstiftning, rattspraxis, lagférarbeten och doktrin som alla
ir att se som allmint accepterade rittskillor. Jag anser att denna metod dr bast limpad for
uppsatsens syfte som dr att undersdka, framstalla kritik mot rittsliget samt att fOresla rittsliga
forindringar. Den rattsdogmatiska metoden syftar till att utreda hur ritten dr utformad genom

studier av relevanta rittskillor. Rattsdogmatiken syftar till att ge rekommendationer kring hur



rittsregler ska tillimpas.’

Uppsatsen behandlar dven ett rittssakerhetsperspektiv dar teorier om rittssikerhet anvands for att
utreda om det finns en mojlighet att inkludera hilso- och sjukvardspersonal 1 17 kap. 1 § BrB:s
rittsskydd. Som en del av uppsatsens metod kommer jag att utga ifrain en bedomning om ifall detta
ar forenligt med rittssikerhetens analogiférbud. For att rittssikerheten ska kunna uppratthallas
krivs det att legalitetsprincipen efterfoljs. Det dr dven av vikt att den enskilda kan férutse vem som
utovar myndighet och dirigenom omfattas av det utokade rattsskyddet. Rattssikerheten innebar
att det finns vissa virden som ritten bygger sin grund pa. Begrepp som frihet, rittfirdighet, rittvisa
och likhet utgér vad man kan kalla f6r en vardeplattform. Vad som utgor rittssakerhet i ett visst
sammanhang eller for en viss foreteelse beror pa omstandigheter i den aktuella situationen. Kravet
pa rittssikerhet innebdr dven att det finns krav pa ett fungerande rittstillimpnings- och
tolkningssystem som kan tillimpas utifrin de krav som stills pa ritten."” For att rittssikerheten ska
kunna uppritthallas maste medborgaren kunna férutse en straffbestimmelses tillimpning genom
practer legem-férbudet som innebidr att utdémandet av en brottspafolid kriver stod 1 lag.
Straffbestimmelsen ska tolkas efter lagtextens utformning." Rittssikerheten uppritthélls dven
genom tillimpning av analogiférbudet som innebdr att lagtexten dr den frimsta rattskalla.
Analogiférbudet tillimpas strikt i straffritten och innebir att en straffbestimmelse inte far tolkas
analogt utan maste tolkas enligt ordalydelsen. Rittstillimpningen inom straffritten bor alltsa ske
med lagstdd enligt legalitetsprincipen. Genom retroaktivitetsférbudet begrinsas en aktuell
lagbestimmelses tillimplighet i tid och genom obestimdhetsférbudet maste lagtexten vara

begriplig och precis.12

1.3.2 Material

I den metod som jag har tillimpat f6r uppsatsen har jag undersokt forfattningar, férarbeten, rittsfall
och rittsdogmatisk orienterad litteratur. En definition av begreppet myndighetsutovning saknas i
lag varav tyngdpunkten av utredningen kommer att dgnas at férarbetena. Fokus f6r uppsatsen ligger
uteslutande pa svenska rittsregler och att forsoka tolka och systematisera gillande ritt. De
rittsregler som behandlats dr frimst svensk forfattning samt Europeiska konventionen angiende
skydd av de minskliga rittigheterna. Utéver detta har dven doktrin anvinds samt information frin

internet som anses relevant for dmnet. Eftersom uppsatsen berér svenska rittsregler och den

% Lehrberg (2006) s.203 och s.177 ff.

10 Vahlne Westerhall JT (2012/13) 5.828

1 Jareborg (2001) 5.106

12 Jareborg (2001) 5.57 och Vahlne Westerhall JT (2012/13) 5.828-829



svenska regleringen av foérhallandet mellan vardpersonal och patient har doktrinen en svensk
nationell prigel. Aven om doktrin inte ir en lika hégt virderad rittskilla som lag, férarbeten och
praxis erhiller en del doktrin hog auktoritet och efterfoljs i hog grad i rittstillimpningen."”
Westerlunds definition av myndighetsutovningen i [ald mot tjansteman och andra nérbesliktade brott
enligt 17 kap 1-5 (f BrB ir ett verk som i stor grad har refererats till i de hovrittsfall som jag har
undersokt. Rynnings avhandling Samtycke till medicinsk vard och behandling som ir utgiven 1994
har haft en stor inverkan och en stor del av doktrinen som behandlar fraigor om sjalvbestimmande
och samtycke lyfter fram Rynnings avhandling som killa.

Det saknas avgorande fran hogsta domstolen huruvida de grupper som jag har valt
att undersdka kan omfattas av 17 kap. 1 § BrB. Eftersom det saknas utforlig prejudicerande praxis
frain hogsta domstolen rérande presumtiva samtycken kommer uppsatsen frimst att behandla
doktrin samt icke-prejudicerande domar fran hovritten. De hovrattsfall jag har valt ror alla ansvar
tor vald och hot mot tjainsteman och rittsfallen som jag lyfter fram i uppsatsen syftar till att belysa
hur ritten utreder och hanterar frigan om myndighetsutévning inom varden samt samtyckets roll
som garant for patientens sjilvbestimmande. Rittsfallen har jag hittat genom sékningar i olika
juridiska databaser som Karnov och Zeteo. Jag har valt att begrinsa mig till fyra yrkesgrupper
inom hilso- och sjukvirden nir jag har valt ut praxis frain hovritten som bestir av vardpersonal
inom tvangsvirden samt ambulanssjukvardare, likare och sjukskéterskor. Jag har valt att fokusera
pa dessa grupper eftersom inom ambulanssjukvird, akutsjukvard och psykiatrisk vard finns de
grupper som ir sirskilt utsatta for hot och vild i sitt arbete."* Genom en av arbetsmiljoverkets
rapporter fran 2011 framhaller 42 procent inom akutmedicinen, 59 procent inom psykiatrin och 67
procent av ambulanssjukvarden rapporterar att de utsatts for vald och hot om wvald 1 sin
yrkesutovning. Detta kan stallas i kontrast till att genomsnittssiffran foér personal som utsatts for
véld eller hot om vild inom omsotrgen ir 22 procent.” De icke-prejudicerande domarna frin
hovritten som jag tar upp i uppsatsen ir alla fran perioden 2010-2014 £6r att ge en aktuell syn 6ver
hur ritten idag hanterar de fragestillningar som uppsatsen utgar ifran. De urvalskriterier som jag
har uppstillt f6r de hovrittsfall som uppsatsen behandlar dr att rittsfallen ska vara avgjorda inom
den aktuella tidsperioden, de grupper som har varit féremal f6r angreppet ska vid tillfdllet varit 1
tjanst som lakare, sjukskoterska eller ambulanssjukvardare och mitt sista kriterium att hovritten
alternativt tingsritten ska i domskilen kommenterat eller lyft fragan kring myndighetsutévningen
for ovannimnda grupper. Jag kommer att avsluta uppsatsen med en analys dir jag lyfter fram vad

som har anforts i uppsatsen. Analysen utgar fran vad som anses vara gillande ritt pa omradet och

13 Zetterstrom (2012) s.70
14 Rapport 2011:16 .19 och s.5
15 Rapport 2011:16 s.24



hilso- och sjukvardens myndighetsutévning mot den enskilde patienten. Jag kommer att koppla
analysens resonemang till legalitetsprincipen och rittssakerhet vid tillimpning av 17 kap. 1 § BrB.
I analysen kommer jag att framféra normativa standpunkter samt ta ett de lege ferenda-

resonemang.

1.4 Definitioner och begrepp

I uppsatsen anvinds flera begrepp som kan behéva forklaras £6r lisaren. Med offentlig verksamhet
och offentlig makt samt begreppet ”det allmanna” menas stat, kommun och landsting. Begreppet
”den enskilde” syftar pa den patient som behandlas inom den offentliga varden. Begreppet
“personal inom hilso- och sjukvard”, ”hilso- och sjukvardspersonal” samt “véirdpersonal”
hinvisar alla till de legitimerade yrkesgrupper som verkar inom den offentliga hilso- och
sjukvarden. De specifika yrkeskategorier som jag har valt ut for rittsfallen inrdknas i denna grupp
men “’personal inom hilso- och sjukvard” omfattar fler yrkeskategorier. I de fall en viss behorighet
ar begrinsad till en viss yrkeskategori dr detta utskrivet i texten.

I uppsatsen lyfts dven ett skyddsperspektiv som grund for ett inkluderande av hilso-
och sjukvardspersonal i 17 kap. 1 § BrB. Inneborden av skyddsperspektivet ar att det anses ligga i
det allmannas intresse att offentliga funktioner kan utféras pa ett fullgott sitt utan att de skyddade
grupperna utsitts f6r angrepp om hot eller vald. Den myndighetsutévande skyddas i egenskap av
representant for en skyddsvird offentlig verksamhet. Ett angrepp mot den som utévar myndighet

bedémas dven utgdra ett angrepp pa staten och det offentligas verksamhet.

1.5 Avgransning

Fragestillningen om myndighetsutovningen for personal inom hilso- och sjukvarden ar mycket
omfattande och av denna anledning kommer jag bli tvungen att genomfdra avgrinsningar i
uppsatsen. Uppsatsen kommer frimst att behandla myndighetsutévningen och samtycket som
garant for patientens sjalvbestimmande och respekt f6r personlig integritet. Uppsatsen kommer
enbart att beréra den offentliga finansierade varden och inte den privata varden. Eftersom
uppsatsen har en inriktning mot straffritten och dirigenom myndighetsutévning i straffrittslig
mening kommer jag inte att lyfta civilrittsliga frigor som skadestand for patienter vid vard utan

samtycke eller rittsliga konsekvenser for ett agerande utan ett rittsligt giltigt samtycke.

Jag har av utrtymmesskal inte valt att ga nirmare in pa 6vriga ansvarsfrihetsgrunder
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inom hilso- och sjukvarden som agerande med stéd av nodregeln i 24 kap. 4 § BrB, ansvarsfrihet
genom social adekvans eller stallforetradares ratt att samtycka till vard- och behandlingsatgirder.
Uppsatsen behandlar enbart vuxna patienter och inte situationer dir beslutsinkompetens redan ér
konstaterad och en stallningsforetradare ar utsedd. Jag har dven valt att avgrinsa mig till att enbart
behandla straffbuden i 17 kap. 1 § och 6vergripande 1 2-5 §§ BrB. Av utrymmesskal kommer jag
inte att kunna ga nidrmare in pa straffbuden i 17 kap. 2-5 §§ BrB trots att straffbuden ér visentliga
for att fa en djupare forstaelse for straffbuden. Jag kommer inte heller att behandla uppsitslaran
nirmare eller straffrittsvillfarelse. Upprikningen av lagarna i avsnitt 4 f6r myndighetsutdvning
inom hilso- och sjukvirden for hilso- och sjukvardspersonal dr tinkt som en illustration av hur de
olika formerna av utovning visar sig i lagtext. Pa grund av utrymmesskal ar upprikningen inte

uttdmmande.

1.6 Disposition

Uppsatsens andra avsnitt kommer att behandla bakgrunden och motiveringen till skyddet fér den
som utovar myndighet i straffrittslig mening och dirigenom kan omfattas av rattsskyddet i 17 kap.
1 § BrB. Direfter kommer den materiella rétten att redogoras med utgangspunkt av lagrummens
rekvisit. I det tredje avsnittet kommer en nirmre redogorelse for den straffrittsliga definitionen av
myndighetsutévning att skildras samt omfattningen av yrkesbefattningar diar myndighetsutévning
utévas enligt den straffrittsliga definitionen. 1 det nistfoljande avsnittet kommer
myndighetsutévningen inom hilso- och sjukvarden att nirmare redogéras. I avsnittet utreds dven
genom vilka former och genom vilket lagstdd denna myndighetsutovning kan uppstd. Det
utmarkande for myndighetsutévningen ar att den enskilde medborgaren pa ett visst sitt befinner
sig 1 ett tvangslidge ddr det allmidnna kan tillimpa maktutévning. I avsnittets forsta del kommer
myndighetsutévningen generellt inom hilso- och sjukvirden behandlas och i avsnittets senare del
kommer myndighetsutévningen inom varden att klargéras och kategoriseras. Uppsatsens femte
avsnitt kommer att behandla samtyckets rittsliga grund for anvindandet av vard- och
behandlingsatgirder och hur detta férhaller sig till myndighetsutovningen. I det sjitte avsnittet
kommer den nya patientlagen att undersékas for att utréna om det kommer att féreligga nagra nya
grunder f6r myndighetsutévning inom hilso- och sjukvarden. Uppsatsen avslutas med en analys

och en slutsats dir resultatet av uppsatsen presenteras.
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2 Vald och hot mot tjansteman

Foljande avsnitt behandlar bakgrunden till skyddet f6r den som utévar myndighet enligt 17 kap. 1-
5 §§ BrB samt en redogorelse for motiveringen bakom rittsskyddets inférande. Darefter kommer
den materiella ritten att redogoras f6r under avsnitt 1.2. I avsnittet redogdrs dven for lagrummets

rekvisit. Jag kommer att 1 storre och svepande drag att behandla 17 kap. 2-5 §§ BrB.

2.1 Bakgrund och motiv till skyddet

Lagbestimmelsen om vald mot tjainsteman inférdes vid 1975 ars reform. Innan reformen utgjordes
skyddet f6r myndighetsutovare av ambetsansvaret dar rattsskyddet var kopplat till tjinstemannens
imbete. De yrkesgrupper som omfattades av ambetsansvaret var uppriknade i en tidigare version
av 20 kap. 12 § BrB. Syftet bakom reformeringen till nuvarande lagbestimmelserna i 17 kap. 1-5 §§
BrB var att det foreldg ett behov av ett sakligt kriterium och system for vad som skulle gilla vid
brott mot den offentliga verksamhetens myndighetsutévning. Férindringen motiverades med att
det kravdes ett bittre samspel mellan brotten i nuvarande 20 kap. BrB om syftar till att hindra
olovlig myndighetsutévning och brotten i 17 kap. BrB."® Som ett resultat av det nya rekvisitet
myndighetsutdvning kom dven de nya lagbestimmelserna att omfatta en mindre personkrets dn
vad som tidigare funnits i imbetsskyddet."” I forarbetena till reformen kan man utlisa att den
definition av myndighetsutévning som utarbetats for skadestaindslagen och forvaltningsrittslagen
dven ansigs som limplig att tillimpa med samma innebord i ett straffrittsligt avseende.'
Departementschefen fastslog i forarbetena till reformen att det ligger i det allmiannas intresse att
offentliga funktioner kan utféras pa ett fullgott sitt utan att dessa utsitts f6r angrepp som hot eller
vild."” Ett angrepp som riktas mot en foretridare for en myndighet kommer att bedémas bade som
ett angrepp pa det offentligas verksamhet och p4 den enskilda myndighetsutévaren.”

Syftet bakom inférandet av 17 kap. 1-5 {§ BrB dr att den som utévar myndighet
representerar och verkar for en skyddsvird offentlig verksamhet. Den som utévar myndighet ar
ofta enligt lag alagd att ingripa mot enskilda i sin tjanst. Dessa personer maste darfér i storre

utstrickning bemota en konfliktsituation och kan inte till skillnad mot allmdnheten undvika en

16 Prop. 1975:78 5.137 Westerlund (1990) s.22 och s.35

17 Westerlund (1990) s.47 och s.67 och Prop. 1975:78 s.141-146.
18 Prop. 1975:78 5.110

19 Prop. 1975:78 5.176 och Westerlund (1990) 5.36

20 Jareborg (2001) .87
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konfrontation.” Myndighetsutévning ir inte begrinsad till fjanster vid offentliga myndigheter. Ett
exempel pa detta dr den ritt till myndighetsutovande som ordningsvakter har tilldelats.
Behorigheten har tilldelats genom ett férordnande av polismyndighet och det finns tydliga villkor
for fanstgoringen.” Myndighetsutévningen inte dr begrinsad till myndighet eller andra av det
allmiannas institutioner utan 4dven privatrittsliga subjekt kan ges behorighet till
myndighetsutévning.”

Det utokade rittsskydd som finns i 17 kap. 1-5 §§ BrB omfattar girningar som redan
delvist ir straffbelagda genom lagbestimmelserna i frimst 3-4 och 12 kap. BrB.* Ett argument
som framférdes emot att ett utdkat rittskydd skulle omfatta myndighetsutévare var att den grupp
som skyddas ofta ar bittre rustade att hantera och bemoéta ett brottsligt angrepp 4n Ovriga
medborgare. Av denna anledning kan det ses som obefogat att den som utévar myndighet utéver
detta ska fa ett starkare rittsskydd 4n de som ar saimre rustade att bemota ett likande angrepp. Syftet
bakom infoérandet av det rittsskyddet for myndighetsutévande var att markera allvaret hos de brott
som riktar sig mot den allminna verksamheten och mot de som utévar denna verksamhet genom

att tillimpa en stringare straffskala in den som tillimpas for brott som riktas mot allminheten.”

2.2 Gallande ratt enligt 17 kap. 1 8 BrB

Vald och hot mot tjdnsteman

17 kap. 1 § Den som med vild eller hot om vald forgriper sig pa nagon i hans
myndighetsutévning eller for att tvinga honom till eller hindra honom frin atgird
diri eller himnas f6r sidan atgird, domes for vald eller hot mot tjdnsteman till
fingelse 1 hogst fyra ar eller, om brottet ér ringa, till boter eller fingelse 1 hogst sex
manader. Detsamma skall gilla, om nagon silunda férgriper sig mot den som tidigare

har utévat myndighet f6r vad denne diri gjort eller underlatit. Lag (1975:667).

17 kap. 1 § BrB reglerar ansvar f6r vald och hot mot tjinsteman. Den brottsliga girningen bestar i
att med véld eller hot om vald angripa den som omfattas av skyddet 1 17 kap. 1 § BrB. Definitionen
av att med vald forgripa sig pa annan person ir samma som framférs i 8 kap. 5 § BrB om 7vald

mot person”. Girningspersonen ska genom vild mot person utsitta den som skyddas av

2l Westerlund (1990) s. 36 och prop. 1975:78 s.176

221 § Lag (1980:578) om ordningsvakter och Prop. 1975/76:105 5.167
311 § RF

2 Westerlund (1990) s.35

25 Holmgqvist m.fl. (2009) 17:2 och 17:1
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lagbestimmelsen for misshandel eller betvingande. Alla girningar som riknas som frihetsbrott
enligt 4 kap. BrB riknas inte som betvingande enligt 17 kap. 1 § BrB. Det vild som faller in under
4 kap. 4 § BrB och inte utg6rs av vald mot person kan bestraffas enligt 17 kap. 4 § BrB men inte
enligt 17 kap. 1 § BrB. Lagbestimmelsen anger att det dr bade girningen och den skyddade
personkretsen som omfattas av rittskyddet. For att garningen ska kunna straffbeliggas krivs det
att det finns klart samband mellan girningen och den angripna personens myndighetsutévning.™
Att fangsla eller fora bort den som omfattas av 17 kap. 1 § BrB utgor regelmissigt vild mot
tjansteman. Vald mot egendom omfattas inte av 17 kap. 1 § BrB men att angripa den
myndighetsutdvandes egendom kan omfattas av 17 kap. 4 § BrB under forutsittning att angreppet
innebir fysiska hinder f6r myndighetsutévningen. Ett exempel 4r om den myndighetsutovandes bil
angrips och forstors vilket resulterar i att den myndighetsutévande inte kan ta sig till en plats
vasentlig for myndighetsutovningen. Om angreppet mot egendomen enbart innebir psykiskt eller
ekonomisk skada eller om angreppet sker som himnd for tidigare myndighetsutévning kan 17 kap.
2 § BrB tillimpas. Enbart vild som riktar sig mot personen som omfattas av skyddet 1 17 kap. 1 §
BrB omfattas av lagbestimmelsen. Om vald eller hot om vald skulle rikta sig mot utomstaende som
himnd eller f6rsok att férhindra myndighetsutdvning kan sadant vald under vissa forutsittningar

omfattas av 17 kap. 2 eller 4 §§ BrB.”

2.3 Rekvisitet myndighetsutdvning

Rittsskyddet omfattar all verksamhet i befattningen som innebar myndighetsutévning. Ett angrepp
mot den som utévar myndighet ar straffri enligt 17 kap. 1 § BrB om angreppet riktar sig mot ndagon
arbetsuppgift som helt saknar samband med myndighetsutovningen. Myndighetsutévningen
behéver inte utdvas aktivt for att omfattas av 17 kap. 1 § BrB.*® Den som utévar myndighet behover
inte definieras av yttre attribut som att bira en tjansteuniform. En polisman kan exempelvis utéva
myndighet utanfoér tjanstefel genom vederborandes langtgaende skyldigheter att ingripa mot
misstinkt brottslighet.”” En polisman omfattas diremot inte av rittsskyddet om vederbérande

utsitts fOr ett brottsligt férfarande utanfor tj instetid.*

% Holmqvist m.fl. (2009) 17:5

2T Westerlund (1990) s.102-103

28 NJA 1952 5.512 Misshandel mot tulltjinsteman som dgde rum under tulltjainstemannens méltidsrast ansdgs std i
samband med tulltjdanstemannens myndighetsutévning. Tullmannen hade en viss bevisningsskyldighet under
maltidsrasten.

29 4 kap. 10 § Polisférordningen (1998:1558)

30 RH 1980:43 Polis omfattades inte av skyddeti 17 kap. 1 § BrB nir vederbérande blev utsatt f6r en misshandel
utanfér arbetstid och iklidd civila klader.
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Girningsmannen maste ha insikt om att den angripne befinner sig i
myndighetsutévning. Om girningsmannen inser att den myndighetsutovande utovar oriktig
myndighetsutévning innebir detta inte ansvarsfrihet.”’ 17 kap. 1 § BrB avser dven att skydda oriktig
myndighetsutévning. Uppstatsrekvistet kan av denna anledning vara uppfyllt trots att
girningsmannen inser att det foreligger oriktig myndighetsutévning. Uppsatet dr av mindre
betydelse om ett angrepp riktar sig mot den som befinner sig i tjdnst som innebir att denne aktivt
utovar myndighet. Om den skyddade personen inte for tillfillet befinner sig i aktiv
myndighetsutévning krivs det att girningsmannen har ett direkt uppsat att tvinga, hindra eller
himnas myndighetsutévning.” Genom reformen i prop. 1988/89:113 om indring i brottsbalken
dndrades lagtextens mening fran uttrycket i myndighetsutévning” till ’vid myndighetsutovning”
och genom denna dndring kom dven atgirder som utgor ett led i myndighetsutévningen att
omfattas av 17 kap. 1 § BrB.” Kretsen av den gruppen som skyddas enligt 17 kap. BrB ir begrinsad
till den som utsitts for angrepp 1 sin myndighetsutévning. Eftersom myndighetsutévningen ar ett
centralt begrepp och en grundliggande forutsittning for att rittsskyddet i 17 kap. 1 § BrB ska
aktualiseras kommer jag nidrmare att behandla myndighetsrekvisitet i kap. 3. Enligt SOU 1972:7
Ambetsansvaret 11 omfattar skyddet fér girningar riktade mot nigon i eller for dennes
myndighetsutévning all verksamhet i befattningen och for att ett angrepp inte ska inriknas krivs
att det angrepp som riktar sig mot den myndighetsutovande helt saknar samband mellan angreppet

och myndighetsutévningen.™

2.4 Rekvisitet att avsiktligt hindra, tvinga eller
hamnas myndighetsutévning

Vild mot tjainsteman omfattar férutom direkt vald mot ndgon i dennes myndighetsutévning dven
vald riktat for att tvinga, hindra eller hamnas myndighetsutévning. Det foreligger inget krav att
girningen skall resultera i en paverkan pi den angripna myndighetsitgirden.”” Om den som blir
angripen inte vid tillfillet utovar myndighet straffbeliggs dven angrepp som syftar till att forhindra,

framtvinga eller himnas offrets myndighetsutévning.”® Det foreligger inget krav pi att

ST NJA 1980:421 I-1II konstaterade HD att grunderna f6r myndighetsutdvningen var gillande dven om
girningsmannen ansag att myndighetsutévningen var oriktig. Se mer om rittsfallet i punkt 3.5 och om oriktig
myndighetsutévning under punkt 3.2

32 Dahlstrom m.fl. (2001) s.354

3 Prop. 1988/89:113 5.23

380U 1972:1 5.195 och Westetlund (1990) s.23

3 Westetlund (1990) s.112 och s.23

36 Dahlstr6m mfl (2001) s.354
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girningsmannen ska lyckas med uppsatet att framtvinga eller hindra en édtgird utan brott enligt 17
kap. 1 § BrB. Ansvar for en girning som 1 de flesta fall dr att se som forsoksniva kan darfor

omfattas.”’

For att det framforda hotet ska kunna omfattas av lagbestimmelsen forutsitts det att
hotet kommit till den skyddade individens kdnnedom samt att hotet stir i samband med den
skyddade personens myndighetsutévning.” Den skyddade personen miste ha uppfattat hotet som
allvarligt menat och agerat enligt denna Gvertygelse. Det finns inga krav pad att hotet skall vara
allvarligt menat i en objektiv mening och att garningsmannen skall ha férmaga att agera enligt det
framforda hotet.” Misshandelsbrotten i 3 kap. 5 § BrB riknas som former av betvingande och
beskriver de handlingar som tillfogar annan kroppsskada, sjukdom eller smirta. For de handlingar

som ses som betvingande motsvaras dessa handlingar inte helt av frihetsbrotten i 4 kap. BrB.?

Ett betvingande enligt 17 kap. 1 § BrB omfattar de girningar som innebir att den
som utovar myndighet helt eller delvis frintas sin handlingsf6rmaga. Enligt praxis har betvingande
vid vald mot tjinsteman getts en generds utformning dir bland annat begrinsande av
handlingsférméagan genom fasthillande har inrdknats. Att tringa undan den som omfattas av
rittsskyddet eller att rycka nagot fran vederborande, rycka i klider eller stinga in vederborande
innebir 1 normalfallet valdsamt motstind och omfattas dérav inte av 17 kap. 1 § BrB. Undantag
frin ovannimnda giller om atgirderna innebir att det som omfattas av lagens skydd helt eller
nistan helt berévas vederborandes handlingstérmaga. Ett exempel pa grinsdragningen mellan
valdsamt motstand enligt 17 kap. 4 § BrB och vald mot tjansteman enligt 17 kap. 1 § BrB ar att
fasthillande inraknas som vald mot tjinsteman medan mindre begrinsningar av roérelseférmagan
om att rycka i klider kan aktualisera straffbestimmelsen om vildsamt motstind.* Det saknas ett
klargérande om vanmakt eller andra jamforbara tillstind ska anses omfattas av 17 kap. 1 § BrB. Ett
faktum som talar mot ett inkluderande av forsittande 1 vanmakt ér att begreppet inte inkluderas i
valdsbegreppet for ran enligt 8 kap. 5 § BrB. Det som dadremot talar for ett inkluderande dr att det
omfattas av misshandelsbegreppet i3 kap. 5 § BrB. I doktrinen har Westerlund tagit tydligt stillning
mot ett inkluderande av forsdttande i vanmakt mot grund av att detta hade stridit mot
legalitetsprincipen och den straffrittsliga tolkningsregeln in dubio mitius om att vid tvivel ska detta

komma den anklagade till godo.42

3" Holmqvist m.fl. (2009) 17:5

3 Westerlund (1990) s.154 ff

39 Westerlund (1990) 5.112 och Westerlund (2006) 5.194-195

40 Holmqvist m.fl. (2009) 17:6 och Westerlund (1990) s.112

4 Holmqvist (2009) 17:21-22 och Westerlund (2006) s.192-193
42 Westerlund (20006) s.193
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2.5 Straffet for vald och hot mot tjansteman

Lagbestimmelserna i 17 kap. 1-5 §§ BrB reglerar de brott som innebdr ett angrepp mot den som
verkar i myndighetsutévning eller har verkat 1 myndighetsutovning. Lagbestimmelserna ir i sig inte
uttémmande utan det finns andra straffparagrafer, som exempelvis misshandel eller olaga hot, som
ar fullt mojliga att anvinda sig av om paragraferna i 17 kap. 1-5 {§ BrB inte skulle bedémas som
tillimpliga 1 det aktuella fallet. Skillnaden ar att straffskalan som kan tillimpas for rittsskyddet 1 17
kap. 1-5 §§ BrB till viss del ar stringare.

Skyddet f6r myndighetsutovande ir inte begrinsat till nedanstiende paragrafer utan
vid exempelvis straffmitningen kan domstolen ta hinsyn till att ett angrepp riktat sig mot den som
ut6évar myndighet. Att ett brott riktar sig mot en myndighetsutévande person kan dven beaktas vid
bestimmande av straffet, 4ven om girningen straffbeliggs under 3 eller 4 kap. BrB istillet. 17 kap.
2 § och 4 § anger inte en stringare straffskala in motsvarande bestimmelser utanfér 17 kap.” Det
straff som utdoms for girningar som infaller under 17 kap. 1 § BrB blir nédvindigtvis inte hardare
utan syftet ar delvist att lagbestimmelsen ska utgora en markering. Straffskalan 1 sig utgor inget skal
for att separera lagrummen pa grundval av att de personer som angrips verkar i egenskap av

myndighetsperson eller inte.*

Straffrihet for att med vald eller hot om vald angripa en tjinsteman kan enbart i
mycket sillsynta fall tillitas. De sillsynta fallen kan likstillas med nddsituationer. I undantagsfall
kan det bedémas som straffritt att hindra en rittsstridig eller uppenbart oriktig
myndighetsutévning. Det finns 4dven en viss Oppning for att straffritt tvinga en
myndighetsutévande att utfra en tjansteutévning som vederborande vill rittsstridigt underlita.*
Vid straffmitningen fér brott mot 17 kap. 1 § BrB kan ritten viga in som en férmildrande
omstindighet att tjansteutévning har varit rattsstridig. Detta kan stillas i kontrast till brottet
torgripelse mot tjansteman enligt 17 kap. 2 § BrB dir oriktig myndighetsutévning inte inrdknas

som en férmildrande omstindighet.

Straffskalan f6r vad som bedéms vara ett normalfall av vald eller hot mot tjinsteman
utgodrs av fangelse fran 14 dagar upp till fingelse 1 hogst fyra ar eller om brottet bedoms som ringa,
béter eller fingelse 1 hogst sex manader. Val av pafoljd utgérs mot grund av brottets straffvirde,
tidigare brottslighet, girningsmannens alder och det faktum att 17 kap. 1 § BrB utgor ett artbrott.
Det gors formellt ingen atskillnad vid vilken stillning och ansvaret vid myndighetsutdvningen som

angripits men det 4r ett faktum som kan beaktas vid straffmitningen. I praktiken rdknas det som

4 Prop. 1975:78 s 176 och Westerlund (2006) s.196
# Westerlund (1990) 5.36 och s.80
# Jareborg (1982) 5.160-161
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en forsvirande omstindighet om véldet eller hotet om vald uppenbart riktar sig mot en
myndighetsutévande med en hog tjanstestillning. Exempel pa hogre tjanstemin ar en domare som
blir utsatt fOor ett angrepp under pagiende rittegangsférhandling. Det dr dven av betydelse vid
straffmitningen om den myndighetsutovande befinner sig i en utsatt stillning eller genom sin
tjansteutévning dr utsatt for risk for 6vergrepp fran allmanhetens sida. Exempel pa denna kategori
kan vara patrullerande poliser. Vald och hot mot tjansteman utgdr artbrott dar fingelsestraff kan
motiveras. Detta kan jamforas med misshandel i 3 kap. 5 § BrB dir i normalfallet straffet uppgar
till tvé ar. Ar det frigan om vild som bedéms som mycket grovt ska straffet utmitas med stéd av
3 eller 4 kap. BrB eftersom vid grovt brott kan kriva ett hogre straffmaximum dn fyra ar. I 17 kap.
1 § BrB ar straffmaximum satt vid fyra ar for angrepp som riktar sig mot den som utévar myndighet
eftersom ett hogre straffmaximum anses innebdra en tydligare markering fran staten fOr en utsatt
grupp dven om ingen kroppsskada foljt av angreppet. Icke frihetsberévande paféljder som villkorlig
dom och skyddstillsyn bér som huvudregel enbart tillimpas i1 de fall brottet bedoms som ringa.
Villkorlig dom och skyddstillsyn kan brukas som paféljd f6r vald och hot mot tjainsteman om den

domdes personliga forhallanden talar for det med sarskild styrka.46

2.6 Brottskonkurrens

De girningar som ir straffbelagda enligt 17 kap. 1 § BrB dr dven straffbelagda enligt andra
paragrafer i 3 eller 4 kap. BrB. Vild och hot mot tjinsteman innehaller enbart en upprepning av
kriminaliseringen med tilligg av férutsittningen att gairningen ska rikta sig mot myndighetsutévning
och att en separat straffskala tillimpas. Lagbestimmelserna i 17 kap. BrB ska tillimpas oavsett om
girningen dven kan omfattas av 3 eller 4 kap. BrB dé brottet enligt 17 kap. anses konsumera brotten
enligt 3 eller 4 kap. BrB." Lagkonkurrensen ir dirfér av mindre betydelse f6r bedémningen av vild
och hot mot tjansteman. Brottskonkurrens uppstar nir det finns en grund for att bade straff enligt
17 kap. och 3 eller 4 kap. BrB bor utdémas. Detta sker dd girningsmannens girning bedéms vara
sa grov att den Overstiger vad som har ansetts tillrickligt att bestraffa med enbart stod av straffbudet
117 kap. BrB. Brottskonkurrensen far i realiteten ofta sma konsekvenser da ritten dr fri att anvinda
den paféljd som anses motiverad av domskilen. Om ett angrepp sker genom en misshandel mot
den som utévar myndighet och angreppet star i samband med myndighetsutévningen kommer 17
kap. att tillimpas under forutsittning att misshandeln inte bedéms Overstiga grinsen for ett ringa

misshandelsbrott. Brottskonkurrens kan dven foreligga om nagon foregriper sig pa en

46 NJA 1984 5.898 och Westerlund (20006) s.196-198
47 Westerlund (1990) s.244-245
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myndighetsutévande genom att hota vederborande och vederbérande vid tillfallet infaller som
myndighetsutévande under 17 kap. 1 § BrB kan dven infalla under 4 kap. 4 § BrB olaga tvang. Vid
brottskonkurrens behéver de konkurrerande lagbestimmelserna inte dberopas om forgripelsen i
fraga inte uppnar en hogre svarighetsgrad 4n vad som anses normalt for brottet vald eller hot mot
tjansteman. Om tjanstemannen i friaga har utsatts for tvang eller har underlitit att utfora
myndighetsutévning kan det vara befogat att aberopa lagbestimmelsen 4 kap. 4 § BrB om olaga
tvang. Om det hot som har framférts bedoms som grovt bor olaga tvang tillimpas i

brottskonkurrens med 17 kap. 1 § BrB.*

2.7 Skydd for myndighetsutdévning enligt 17 kap. 2-5
8§ BrB

Angrepp mot den som utévar myndighet skyddas dven genom lagbestimmelserna i 17 kap. 2 — 5
§§ BrB. Om ett angrepp skulle rikta sig mot den som omfattas av skyddet i 17 kap. 1-5 §§ BrB eller
den myndighetsutdvandes egendom kan girningsmannen fortfarande ga straffri under
forutsittning att angreppet ir utfort med stod av nodregel eller nédvirn i 24 kap. BrB.¥ 117 kap.
2 § BrB regleras ansvar for forgripelse mot tjansteman. Forgripelse mot tjansteman ér ett brott som
ar subsididrt till brottet vald eller hot mot tjinsteman och skillnaden mellan paragraferna ligger i
beskrivningen av den brottsliga girningen. Kretsen for den grupp individer som omfattas av
lagbestimmelsens skydd ir vidare 4n de som omfattas av 17 kap. 1 § BrB.” Forgripelse mot
tjansteman omfattar vald genom psykisk paverkan som himnd eller olika former av ekonomisk
paverkan® Ett forsittande i vanmakt omfattas till skillnad frin 17 kap. 1 § BrB.”* Det foreligger
inget krav att den skyddade personen skall ha paverkats av angreppet f6r att girningen skall anses
fullbordad eller att den skyddade personens upplevelse kring hotet ska anses befogad.” Girningen
maste besta 1 ett utférande eller ett hot om att utféra en girning som annorledes ér reglerat i 17
kap. 1 § BtB f6r den skyddade medfor ett lidande, skada eller annan oldgenhet, eller hot om sadan
girning.”* Girningen kan dven rikta sig mot annan in den skyddade personen eller dennes
egendom. Ett exempel pd vad som kan utgdra fOrgripelse mot tjinsteman dar skadegorelse pa

tjanstemannens egendom som hiamnd eller £6r att f6rhindra myndighetsutévning. Hotet eller valdet

8 Westerlund (1990) s.243-245 och Holmqvist m.fl. (2009) 17:6-7
# Westerlund (1990) s.80

50 Westerlund (1990) s.24

51 Holmqvist m.fl. (2009) 17:6

52 Westerlund (1990) s.112 ff och Westerlund (20006) 5.193

5 Westerlund (1990) s.154 ff

>* Holmqvist m.fl. (2009) 17:14
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kan wvara dgnat att paverka den skyddades myndighetsutévning eller hidmnas tidigare
myndighetsbeslut genom ett angrepp mot den skyddade personens nirstiende. En forutsittning
hir 4r att angreppet mot annan eller egendomen maste vara riktat mot den skyddade personen.
Skyddet omfattar inte angrepp mot den skyddade som himnd eller paverkan for tredje mans
agerande.” Westerlund har behandlat de fall dir himnd for tidigare myndighetsutévning inte riktar
sig mot den som utévat myndigheten utan annan person pa samma befattning eller som ar verksam
inom samma myndighet. Westerlunds slutsats ar att dven denna situation bor infalla under 17 kap.
2 § BrB for att bestimmelsen ska kunna verka enligt dess syfte.”® Ett framfort hot behdver inte
innebira att hotet automatiskt medfor lidande, skada eller annan oldgenhet utan for att girningen
ska kunna bestraffas kravs det att om hotet genomférts hade det medfort lidande, skada eller annan
olagenhet. En forutsittning for att forgripelse som tjansteman skall kunna bli tillimpligt 4r att krdvs
det att den myndighetsutévande inte har verskridit sitt kompetensomride.”

117 kap. 4 § BrB regleras ansvar f6r valdsamt motstind mot ndgon i hans
myndighetsutévning. Ansvar utdémas om en girningsman sitter sig 1 motvirn eller med vald
forsoker hindra nagon i1 hans eller hennes myndighetsutovning. Vid de fall som beror
myndighetsutévning som 4r “oriktig” har en storre andel av girningarna bedémts som straffria vid
vildsamt motstind 4n vid vaild mot tjinsteman.” Enligt 17 kap. 5 § BtB ska skyddet enligt 17 kap.
iven omfatta den som enligt lag ska dtnjuta samma skydd som ér forenat med hans
myndighetsutdvning som dr eller har varit kallad att bitrdda férrittningsman vid atgird som
omfattas av sadant skydd. Den skyddade kretsen definieras dven hir av att girningen ska vara
hinfoérlig till myndighetsutévningen. 117 kap. 5 § BrB utvidgas den skyddade kretsen till att omfatta
ytterligare tva kategorier dir dven de som enligt sdrskild foreskrift skall atnjuta samma skydd och
de som dr eller har varit kallade att bitrida forrittningsman vid atgird som innebar
myndighetsutévning. De skydd som omfattar 17 kap. 2 § BrB omfattar dven de som inriknas i 17
kap. 5 § BrB och skillnaden ligger i att en storre krets skyddas i sin myndighetsutévning. Av denna
anledning kan dven en girning som riktar sig mot den myndighetsutdvandes anhorig som hamnd

t6r myndighetsutévning omfattas.”

55 Westerlund (1990) s.168

56 Westerlund (2006) s.199

5 Holmqvist m.fl. (2009) 17:15

8 Westerlund (1990) s.83

% Holmqvist m.fl. (2009) 17:16-17
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3 Myndighetsutovning

Trots att myndighetsutévningen har en central betydelse inom manga rittsomraden dr inneborden
av begreppet inte definierat 1 lagtext. Vad som klart kan utldsas dr att myndighetsutévningen
omfattar ingrepp 1 enskildas personliga frihet eller egendom genom stéd av offentlig rittsliga

regler.60

Det finns olika definitioner Over myndighetsutévning som begrepp inom olika
rittsomraden. Detta avsnitt kommer frimst att redogora for den straffrittsliga definitionen av
myndighetsutovning, Vid inférandet av den straffrittsliga definitionen av begreppet
myndighetsutovning i den tidiga versionen av 20 kap. 1 § BrB gjordes en jimforelse med
definitionerna av samma begrepp i forvaltningslagen, skadestindslagen och regeringsformen.”' En
definition av myndighetsutdvning har behandlats i férarbetena till den éldre férvaltningslagen,
skadestindslagen, regeringsformen och slutligen i 1975 4rs dndringar i brottsbalken.” Overlatelse
av offentliga forvaltningsuppgifter till enskilda rittssubjekt far inte ske om de innefattar
myndighetsutévning enligt 12 kap. 3 § RE Overlitelse av uppgifter som innefattar
myndighetsutévning ir enbart tillitet om det finns stod i lag.”” Det gir inte att forutsitta att en
handlande som bedéms utgéra myndighetsutévning enligt en lagbestimmelse dven anses utgbra
myndighetsutévning enligt andra lagbestimmelser.**

I forarbetena till inférandet av rattskyddet 1 17 kap. 1-5 §§ BrB har
Departementschefen uttalat att vad som omfattas i begreppet myndighetsutévning frimst omfattar
angrepp mot statens eller kommunens anstillda tjinstemin i vilkas befattningar det ingar att utéva
myndighet. Departementschefen har dven uttalat att for att ansvar ska kunna utdémas krivs det
omfattande insikt om att den angtipna utévar offentlig myndighet.”” Det framholls dven i
forarbetena vikten av att definitionen av begreppet myndighetsutévning harmoniseras inom de
olika lagstiftningsomridena.’® De viktigaste och mest 6vergripande redogérelserna till begreppet
myndighetsutovning framkommer ur propositionerna till den ildre forvaltningslagen och
propositionen till skadestindslagen.’” Begreppet myndighetsutévning i straffrittslig mening har en
nirmast identiskt inneb6rd med den skadestandsrittsliga definitionen. Skadestandsritten innefattar

ddremot ett vidare omrade dd dven ansvar fOr dtgirder som varit ett led 1 myndighetsutdvning

%0 Ho6k (2013) 5.2

o1 Westerlund (1990) s.41

62 Sahlin FT (1991) 5.308-309

03 Hook (2013) s.1

4 Sahlin FT (1991) s.308

51975/76:105 Bilaga 2 5.194

% Prop. 1975:78 s.142

67 Sahlin FT (1991) 5.309 med hinvisning till prop. 1990/91:117 och prop. 1971:30 5.331
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omfattas av skyddet.”

Det dr viktigt att framhalla att bade den éldre férvaltningslagen samt
skadestandslagens definition av myndighetsutovning syftar till att anvindas for andra

tillimpningsomraden 4n den straffrittsliga definitionen.”’

3.1 Den straffrattsliga definitionen av
myndighetsutovning

Den offentliga myndighetsutovningen omfattar de omraden dir det allmidnna upptrider som part
1 forhallande mot enskild eller andra subjekt och dirigenom skapar plikter och skyldigheter som
inte ar av privatrittslig natur. Civilrittsliga Overenskommelser som avtal omfattas inte av
myndighetsutévning och inte heller de upplysningar och rid som inte ir bindande.”
Myndighetsutovning uttrycks normalt genom formella beslut som leder till direkta eller indirekta
rittsverkningar dar enskild forpliktigas, berittigas eller far ta del av formaner i forhallande till staten.
Myndighetsutovning kan dven ta sig uttryck genom beslut som inte foregitts av formella besluts
som nir polisen exempelvis griper en brottsmisstinkt eller omdirigerar trafik.”" Andra exempel pa
ingrepp som kan anses utgdéra myndighetsutovning dr sanktionerade foreligganden, férbud och
iliggande mot enskild.”

Myndighetsutovning kan beskrivas som nir samhillsorgan genom sin verksamhet
ingriper med maktmedel mot medborgare f6r att genomdriva beslut. Samhillsorganens befogenhet
att utféra dessa ingripanden ar grundade 1 offentligrittsliga regler som lag eller annan forfattning
som bemyndigar eller aligger myndighet att utéva offentligrittslig makt Gver enskilda
medborgare.” De faktiska och konkreta dtgirder som maste utforas for att dessa beslut kan
verkstilla inriknas ocksi som myndighetsutévning.” Aven beslut som framstills som anmaningar
eller framstillningar tilldelas mot den enskilde kan dessa fortfarande anses utgora
myndighetsutévning om det i praktiken innebir myndighetsutévning. Atgirder som endast till sin
form innebir ett meddelande om vissa faktiska rattigheter kan ocksa innebira myndighetsutévning
om de anses skapa skyldigheter och rittigheter f6r den enskilde. Upplysningar och underrittelser
som offentliga organ limnat enligt sirskilda forfattningsbestimmelser anses utgora

myndighetsutévning om dessa inverkat pa den enskildes rittslige.”

% Westerlund (1990) s.67

9 Sahlin FT (1991) 5.308-309

70 Rynning (1994) s.41 och Hé6k (2013) s.1

71 Prop. 1975:78 5.109 Rynning (1994) s.41

72 Westetlund (1990) s.44

73 Westetlund (1990) s.44 och s.67

7+ Rynning (1994) s.41 och Westerlund (1990) s.67
75 Westerlund (1990) s.49 och Rynning (1994) s.41
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3.2 Oriktig myndighetsutovning

Ar 1989 férindrades omfattningen av 17 kap. 1-5 §§ BrB genom att lagens innebérd dndrades frin
”1 myndighetsutévning” till ”vid myndighetsutovning”. Myndighetsutévningen kom av denna
torindring att inte enbart omfatta myndighetsutévning utan dven den atgird som ingar i ett led i
myndighetsutdvningen. Beslut som utgors av oriktig myndighetsutévning kan av denna anledning
1 delar riknas som myndighetsutévning trots att myndighetsbeslutet ar fattat genom férsummelse

eller vilseledande.”

Forvaltningsbeslut eller kommunala beslut kan vara behiftade med siadana fel
som innebir att de kan undanrdjas eller andras vid 6verklagande till hogre instans. Vid grova fel
kan myndighetsbeslutet komma att betraktas som en nullitet dd exempelvis foreskrifter som tillhort
part har dsidosatts, att samtycke fran parten inte har inhdmtats eller att myndighetsbeslutets innehall
ir olagligt.” Om en person med ritt att utéva myndighet viljer att uppenbart Gverskrida sitt
kompetensomrade kan de handlingarna som den myndighetsutdvande foretagit —sig
ogiltigforklaras.” Det dr forst vid ett uppenbart 6verskridande av befogenheten som oriktig
myndighetsutévning uppkommer.” Om befogenheten foreligger i ett enskilt fall bedéms diremot
med utgangspunkt frin motpartens perspektiv. Ett 6verskridande av befogenheten inriknas som
en oriktig myndighetsutovning sa linge 6verskridande inte 6vergar till att bedomas som uppenbart
bristande behérighet.” Girningar som innebir ett oriktigt myndighetsutévande straffbeliggs for

att skydda samhillsmedborgarnas intresse av att offentliga funktioner fullgérs pa ett riktigt sitt

utan att detta inverkas av utomstaende péverkan.81

3.3 Omfattningen av de skyddade grupperna

De grupper som omfattas av rittsskyddet fOr tjainstemidn utgérs av olika representanter for
rittsviasende, stat och myndighet eller personer som med lagstod ansvarar fOor att uppratthélla
ordning och allmin laglydnad. Genom praxis har den skyddade gruppen definierats till att det
omfattar  befattningshavare ~ som  utévar  for  allminheten  viktiga  funktioner.®
Myndighetsutovningen dr inte begrinsad till vissa yrkeskategorier eller till vissa tjanster. Hur

myndighetsutdvningen férdelas och utdvas kan fortlpande dndras i samband med lagindringar

76 Westerlund (1990) s.22

77 Rynning (1994) s.43-44

78 Jareborg (1982) s.158 ff.

7 Prop. 1975:78 s.143-144

80 Prop. 1975:78 s.144 och Prop. 1971:30 s.331-334
81 Jareborg (2001) s.87

82 Westerlund (1990) s. 35 f.
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eller forindrad praxis for myndighetsutévning inom ett omride.” Generellt kan gir det att dela
upp de som utévar myndighet i tre olika grupper.™

Den forsta gruppen édr de som arbetar inom stat och kommun med
myndighetsutévning dir gruppen har en tydlig och fastslagen grund f6r myndighetsutévning 1 lag
eller forordning och dir myndighetsutovningen visar sig genom olika former av beslut,
utredningsarbeten eller forrittningar. I denna grupp finner vi domare, aklagare, kronofogdar,
tjinstemin vid myndigheter, kommunala nimndchefer, socialsekreterare och poliser.* Den andra
gruppen utgors av offentligt anstillda som genom sin yrkesutévning representerar det allmanna.
Gruppen har befogenhet att limna anvisningar till enskilda i sitt arbetsomrade. Exempel pa vad
som kan utgéra representanter for dessa grupper dr: passkontrollant, sjukskoterska,
trafikbvervakare eller vardare inom kriminalverket. Den sista gruppen som kan lyftas fram dr de
tjansteman vars verksamhet bedrivs genom sirskilda lagregler eller férordningar. Exempelvis
tigvakter, ordningsvakter med sirskilt forordnande och buss och sparvagnsforare i kollektivtrafik.*

Som utgangspunkt ir det myndighetsutévningen i sig och inte den som utdvar
myndighet som omfattas av skyddet i 17 kap. 1-5 §§ BrB. Denna utgangspunkt har ifragasatts da
myndighetsutévningen inte anses kunna skyddas fullt ut om inte dven den som utévar myndigheter
skyddas. Detta visar sig bland annat i den oenighet som rader i doktrin 6ver hur fragan kring
angrepp som syftar till att hindra en person fran att tilltrida en tjanst som innebir
myndighetsutévning. Angreppet syftar hidr till att hindra en persons potentiella
myndighetsutévning. Jareborg bedémer att skyddet for myndighetsutévning avgrinsas till nar
personen tillkommer en anstillning som innebidr en ritt att utéva myndighet. Om nagon blir
torhindrad att tilltrida en tjanst som innebdr myndighetsutovning bor detta riknas som ett brott
mot 17 kap. 1-5 §§ BrB.*” I Brottsbalken en kommentar framfér Holmqvist m.fl. att det ir tveksamt
om den som inte annu tilltritt en tjanst kan omfattas av det skyddet som tillkommer innehavaren
av tjansten.*”® Westerlund anser att det inte gar att lita 17 kap. 1-5 §§ BrB omfatta den som inte
tilltratt en tjanst som innebdr myndighetsutévning efter som detta inte dr foérenligt med
legalitetsprincipen.” Foér att rittssikerheten ska kunna uppritthillas miste en blivande

90

girningsman fa kunskap om att denna angriper en person med ett utékat rittsskydd.™ Dahlstrom

argumenterar for att rattsskyddet i 17 kap. 1 § BrB kvarstar dven efter att den skyddade personen

83 Dahlstrém m.fl. (2001) s 354

84 Dahlstrém m.fl. (2001) s 352

8 Prop. 1975/76:105 5.194 Bilaga 2 och Jareborg (1982) s. 160
8 Jareborg (1982) s. 160

87 Jareborg (1982) 5.160

8 Holmqvist m.fl. (2009) 17:6.

8 Westerlund (1990) s.90 ff

9 Westerlund (2001) s.37
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bytt tjinst eller gitt i pension.”’ Skyddet fér den myndighetsutévning som en person har genomfort
varar livet ut da dven repressalier for de handlingar eller beslut som personen 1 fraga utfért under

myndighetsutévningen omfattas.”

3.4 De "yttre” grupperna

Den grupp som skyddas av rittsskyddet i 17 kap. 1 § BrB idr omfattande och
myndighetsutévningsbegreppet har inte en klar inneb6rd. Syftet bakom lagbestimmelsen om véld
mot tjdnsteman ir att den som utévar myndighet ska omfattas av ett utokat rattsskydd. Lagrummen
har delvis inforts fOr att bidra med en moralbildande uppgift genom att utmarka de brott som begas
mot den som utovar myndighet och i férlingningen agerar som representant for det allmdnna. Det
kan uppsté situationer dir den som doms for hot eller vald mot tjansteman inte har insett att
personen vederborande riktade angreppet mot utdvade myndighet. Av detta kan det uppkomma
vad jag definierar som yttre grupper. En yttre grupp ar de som anses omfattas av 17 kap. 1-5 §§
BrB men inte har en sjalvklar association hos allmidnheten med myndighetsutovning och den
straffrittsliga tjinstemannadefinitionen. Rattspraxis har visat att flertalet yrkesgrupper som kan
bedomas ligga i denna yttre periferi for vad som inridknas som myndighetsutévning dnda kan
bedémas inriknas 17 kap. 1-5 §§ BrB:s utokade skydd.” Ett argument som framforts mot en
utokning av rittsskyddet ar att i jimlikhetens namn dr det viktigt att det foreligger starka skil som
grund till att vissa medborgare far ett starkare rittskydd dn 6vriga medborgare. Det anses inte
generellt utgbra ett avsteg fran kravet om jamlikhet och likabehandling infér lagen att sirbehandla
brott mot vissa individer i jimférelse med allmidnheten. Detta visar sig bland annat genom
straffbestimmelserna om overgrepp i rittssak i 17 kap. 10 § BrB eller forgripelse mot Konungen

18 kap. 2 § BrB. Lagbestimmelserna utgoér exempel pa nir vissa medborgare omfattas av ett utékat

rittsskydd.”

3.5 Praxis over de "yttre” grupperna

Rittsliaget for vad jag har valt att benimna som det yttre grupperna ir uppkommen genom praxis.

Det ir relevant att lyfta denna praxis for att utrona vilka grunder som HD har betonat for att avgora

91 Dahlstrom mfl (2001) s.194

92 Dahlstrtom m.fl. (2001) s 354.

9 Westerlund (1990) s.67

9 Westerlund (1990) s. 36 och prop. 1975:78 5.176
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vilka grupper som ska omfattas av skyddet 1 17 kap. 1 § BrB. Syftet dr att underséka om dessa
kriterier 4ven kan tillimpas for hilso- och sjukvardspersonal eller om detta skulle strida mot
rittssikerhetens analogiférbud.

NJA 1980 s.421 dr en sammanslagning av tre fall. Fallen har gemensamt att de
behandlar yrkeskategorier dir myndighetsutovning inte direkt framkommer for allminheten. I de
fall som omfattades av NJA 1980 s5.421 I-1I bedémde HD att busschaufférer, sparvagnschaufforer
och biljettkontrollanter i vissa fall kan utéva myndighet och didrmed omfattas av skyddet i 17 kap.
1 § BrB. For NJA 2001 s. 859 som berdrde en taxichauffér ansig HD att taxichaufforer atnjuter
samma skydd genom 17 kap. 5 § BrB men inte genom 17 kap. 1 § BrB. Fallen visar pa kravet att
det finns ett bemyndigande i lag eller forfattning som grund fér myndighetsutévningen. I alla fall
framholl HD att syftet med kriminaliseringen i 17 kap. 1 § BrB dr samhillsmedborgarnas intresse
av att offentliga funktioner utan ovidkommande hinsyn fullgors pa ett riktigt satt. Detta intresse
har ansetts vara av sirskild vikt vid utévande av myndighet. Den skyddade personkretsen ér i forsta
hand inriktad pa att skydda tjanstemén inom stat och kommun i vilkas befattning det ingar att utéva
myndighet. Det dr inte bara den som utovar myndighet utan dven den som enligt sarskild foreskrift
skall atnjuta samma skydd som ir férenat med myndighetsutévning enligt 17 kap. 5 § BrB.

I NJA 1980 s. 421 I HD attackerades en busschauffér med slag under en bussfird.
Brik uppstod nir passageraren vigrade att 16sa biljett. Den tilltalade fick tillsigelse om
torhallningsregler pa bussen som den tilltalade vigrade félja. Bide TR och HovR démde f6r vald
mot tjinsteman. Av 4 kap. 2 § ordningslagen (1993:1617) framgar det att trafiktjinsteman omfattas
av skyddet i ordningslagen om denne uppritthiller ordning och sikerhet i trafiken.
Trafiktjdnstemdn har bland annat befogenheter att enligt 4 kap. ge anvisningar till anda trafikanter
for att uppratthalla sikerhet och ordning 1 trafiken och detta ger en lagstadgad behorighet att utéva
myndighet. HD fann att den skyddade personkretsens omfattning skulle avgdras mot férekomsten
av myndighetsutévning.

I NJA 1980 s.421 II attackerades en sparvagnsférare nir sparvagnsforaren gett
instruktioner till den tilltalade som vid tillfillet var mycket berusad. Det aktuella linet har med st6d
av 25 § allminna ordningsstadgan (1956:617) faststillt ett ordningsreglemente. Sparvagnsférare ar
enligt reglementet skyldiga att Overvaka foreskrifterna i reglementet iakttas av den som reser 1
trafiken. De som reser i trafiken har en skyldighet att atlyda bestimmelserna i reglementet och vid
brott mot reglementet utdoms béter. Dessa faktorer resulterar till att de anvisningar som gavs av
sparvagnsforaren ger 1 kraft av att reglementet dr straffsanktionerat bedéms som

myndighetsutévning. Hoten utgbr dirfér hot mot tjdnsteman i enlighet med 17 kap. 1 § BrB.
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I NJA 1980 s.421 III blev en biljettkontrollant blev angripen av den tilltalade under
en sparvagnsfird efter att biljettkontrollanten efterfrigat den tilltalades legitimation. Enligt
arbetsinstruktionen for biljettkontrollanter far de i sin yrkesutévning utféra legitimationskontroller.
Denna ritt att begira legitimation och begira tilliggsavgift om inte legitimation eller biljett uppvisas
ar lagstadgad genom lag (1977:67) om tilliggsavgift 1 kollektiv persontrafik och foérordning
(1977:68) om tilliggsavgift i kollektiv persontrafik har férutsittningarna fér uttag av sirskild avgift
1 fall da resande begagnar fairdmedel utan att inneha giltig biljett erhéllit en generell reglering. Precis
som i 6vriga fall har den resande en skyldighet att efterfélja det som foreskrivs. Med hinsyn till att
anvisningar av biljettkontrollant f6r uppritthallande av ordning och sikerhet pa angivet sitt ar
straffsanktionerade madste anses att personalen ar i myndighetsutovning nir den utOvar sina
befogenheter.

I NJA 2001 s. 859 behandlandes ett fall dir en taxichauffor utsatts for vald. Efter en
genomford taxiresa vagrade en kund att betala for den utforda tjansten. Nir taxichaufféren begirde
betalning blev denna utsatt for vald genom sparkar pa benet och knytnivslag i ansiktet av kunden.
Misshandeln kom att medféra svullnad och 6mhet hos taxichaufféren. HD resonerade att for att
taxichaufféren skulle kunna anses dgna sig at myndighetsutovning kravdes det att det férelag en
sirskild foreskrift som berittigade detta. Vid tillfillet f6r misshandeln bedémde HD att
taxichaufféren bedrivit yrkesmissig trafik for persontransporter som den bedrivits 1
yrkestrafiklagen. Ordningslagens 4 kap. omfattar yrkesmassig trafik for persontransporter i enlighet
med yrkestrafiklagen. Det framkom dven tydligt att det var friga om taxiverksamhet genom
mirkning pa bilden och chaufférens kliadsel. Dirigenom omfattades taxichaufféren av
bestimmelserna 1 4 kap. 2 § Ordningslagen och dtnjét skydd for viss tjdnsteutovning som var
férenat med myndighetsutovning. 17 kap. 5 § BrB omfattar dven andra grupper om det framgar av
lag eller forfattning. Detta skydd omfattar dven trafiktjdnstemin enligt lagen (1975:688) om skydd
tor viss tjdnsteutovning under férutsittning att trafiktjdinstemiannen uppritthaller ordningslagen
(1993:1617). Av denna anledning kom valdet som riktades mot taxichaufféren att bedémas som

vald mot tjinsteman.
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4 Myndighetsutovning inom halso-
och sjukvarden

Myndighetsutovning innebir att samhillets makt 6ver den enskilde gestaltas genom de beslut eller
atgiarder som har rittsverkningar for den enskilde. Myndighetsutévning foreligger ocksa vid de
atgirder som ir till den enskildes f6rman om férmanerna ytterst anses ge uttryck for samhillets
makt 6ver den enskilde. Det utmirkande for myndighetsutévningen ér att den enskilde
medborgaren pa ett visst sitt befinner sig i ett tvingslige dir det allminna kan tillimpa
maktutdvning, Jag kommer i detta avsnitt att klargora vad som utgdér myndighetsutdvning inom
hilso- och sjukvarden samt utreda genom vilka former denna myndighetsutovning kan yttra sig. I
avsnittets forsta del kommer myndighetsutovningen generellt inom hilso- och sjukvarden
behandlas. I avsnitt 4.2 och 4.3 kommer myndighetsutévningen inom varden att klargéras och
kategoriseras.

Enligt Hilso-och sjukvardslagen (1982:763) HSL och Patientssidkerhetslagen
(2010:659) dr det landstingets ansvar att verka for och garantera att den som ar boende inom
landstinget har tillgang till en god hilso- och sjukvird.” Vad som anses utgora god vird finns
angivet i 2 a § HSL och virden ska tillgodose patientens behov av trygghet.” PSL uppstiller krav i
6 kap. 1 § PSL om att varden ska utforas i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet. Inga
vard- och behandlingsitgirder fir som huvudregel vidtas mot patientens uttryckliga vilja och
vérden ska bedtivas i samridd med patienten.”” Det ir oklart om HSL ger utrymme som lagstod for
myndighetsutévning.” Det finns méjlighet att genom lag inskrinka individens ritt till integritet och
sjalvbestimmande inom hilso- och sjukvarden om det bedéms som motiverat med hinsyn till
andra av rittsordningen skyddade intressen. De omriaden inom hilso- och sjukvarden dir
myndighetsutévningen 4r som mest pataglig 4r inom den psykiatriska tvangsvarden och
smittskyddsverksamheten.”

Myndighetsutovning inom hilso- och sjukvarden ér i princip begrinsad till den
offentliga sektorn och di som en av landstingets forvaltningsuppgifter.'” For att
forvaltningsuppgifter ska betraktas som myndighetsutdvning efter Gverlimnande av

forvaltningsuppgift krivs det att varden fortfarande dr att se som offentlig eller att lagstod

%S HSL 3§

% Printz (2004) s. 63

97 Printz (2004) s.86

%8 Sahlin FT (1991) s.311
% Rynning (1994) s.42
100 Rynning (1994) s.64
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foreligger.” Alla forvaltningsuppgifter kan inte 6verlimnas da det finns begrisningar i
kommunallagen som hindrar kommunala nimnders mojligheter att delegera uppgifter till andra an
anstillda inom kommunen.'"” Relationen mellan patienten och sjukvirdspersonalen kan bide vara
av en privatrittslig eller offentligrittslig karaktar. Det skydd for de grundliggande rittigheterna som
uppstalls i RF giller enskildas forhdllande till det allminna. Den del av den privata vairden som ar
finansierad av offentliga medel anses innefatta myndighetsutévning pa samma sitt som den
offentliga virden. Aven enskilda som har delegerats férvaltningsuppgifter kan anses utgora det
allminna enligt 11 kap. 6 § RF. Inom den privata varden finns dven legalitetsprincipens krav om
lagstéd for ingrepp och betungande beslut samt stéd i forordningsbestimmelser for Ovrig
myndighetsutévning.'” Hilso- och sjukvirden kontrolleras genom statlig tillsyn dir socialstyrelsen
ska kontrollera att hilso- och sjukviarden men dven att den enskilda vardpersonalen féljer sina
iligganden.'” Bade var giller utformningen, patientens stillning samt hilso- och
sjukvardspersonalens skyldigheter kan regeringen meddela foreskrifter enligt 28 § HSL. Ritten att
meddela foreskrifter kan dven Gverldtas pa socialstyrelsen.'”

De krav som uppstills pa myndighetsutovningen inom hilso- och sjukvarden ér att
den ska vara rittssiker och effektiv. Sjukvard bor frimst kategoriseras som rad och andra uttalande
som inte dr forbindande eller annan verksamhet som inte innefattar tvang. Som utgangspunkt kan
inte halso- och sjukvardspersonal anses utéva myndighet. Foreskrifter kring vilka befogenheter
som sjukvardspersonal innehar finns i savdl HSL som specialférfattningar inom hilso- och
sjukvard. Denna uppdelning av befogenheten ir svaréverskadlig och det kan till exempel r6ra sig
om att vissa handlingar som en legitimerad likare far fOreta, andra kraver att lakaren i fraga verkar
i allmidn tjdnst, en del kriver att befogenheten Overlits till likare med specialistkompetens eller
chefsoverlikare att fullgbra vissa uppgifter.'” Vid tillimpningen av vard- och behandlingsatgirder
inom tvangsvard maste dessa atgirder bedémas enligt en proportionalitetsprincip som innebir att
atgirder enbart far brukas om de stir i rimlig proportion till syftet med dtgirden och att mindre

ingripande atgirder ska anvindas om de ir tillrickliga.'”

101 Sahlin FT (1991) s. 310-311 och RF 11 kap. 6 § 3 st.
102 Strémberg och Lundell (2011) 5.28

103 Rynning (1994) 5.56-57

104 Prop. 1995/96:176 5.39

105 Rynning (1994) s.47-48

106 Stromberg (2011) 5.88-89

107 Prop. 2007/08:70 5.109 och Rynning (1994) 5.360
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4.1 Ratten till sjalvbestammande och skydd mot
patvingade kroppsliga angrepp

Ritten att bestimma 6ver sin egen kropp och skyddas mot patvingandet av kroppsliga
tvangsingrepp samt skydd fran frihetsberovande inraknas som grundlagsskyddade rittigheter 1 2
kap. 6 och 8 {§ Kungérelse (1974:152) om beslutad ny regeringsform. Skyddet 1 RF omfattar skydd
mot patvingade kroppsliga angrepp. Andra stycket skyddar individens personliga integritet mot
kartliggning och 6vervakning av personliga forhallanden under férutsittning att detta inte sker mot
individens samtycke."” Det finns olika tolkningar kring innebérden av kroppsligt patvingat angtepp
enligt 2 kap. 6 § RF. Sahlin lyfter fram Wennergren som har problematiserat olika tolkningar av
rekvisitet patvingat ingrepp. Det forsta omfattar alla ingrepp som sker utan samtycke fran patienten
och detta giller oavsett formen pa samtycket. Den andra tolkningen av vad patvingat innebar ar att
patvingade ingrepp ar de som sker mot patientens uttryckliga vilja. Wennergren stodjer den sista
versionen da han anser att ett patvingat angrepp inte kan foreligga om den enskilde inte tydligt
motsatt sig ingreppet i friga."” Rynning har en motsatt tolkning av vad som anses kroppsligt
patvingat dn Wennergren. Enligt hennes resonemang hade det faktum att patienten aktivt maste
motsitta sig varje vard- och behandlingsatgird inneburit att enbart de atgdrder som kriver
valdsanvindning for att genomféra atgirderna innebidr tvangsanvindning och dirigenom
myndighetsutévning. Rynning anser inte att detta ar férenligt med kravet pa respekt for patientens
integritet och sjilvbestimmande.'” Grundlagsskyddet i RF anger skyldigheter och rittigheter som
ar direkt tillimpliga i forhallandet mellan den enskilda och det allminna. RF kan anvindas som
stod for att klargora vissa absolut skyddade rittsintressen.'" De vanligaste undantagen inom hilso-
och sjukvirden fran 2 kap. 3 § RIF om skydd fran patvingande kroppsliga ingrepp bestar av atgirder
som faller under brottsbalkens definition av misshandel: tillfogande av kroppsskada, sjukdom,
smarta eller férsittande 1 vanmakt och likande dtgirder. Ovanstdende ingrepp kan sammanfattas
som skadevallande ingrepp mot minniskokroppen och integtiteten.'”

Ritten till liv och hilsa inrdknas dven som en grundliggande minsklig rittighet
genom art. 2 § Europeiska konventionen om skydd for de minskliga rittigheterna, EKMR.
Art. 3 EKMR innebir ett férbud mot tortyr, omansklig och férnedrande bestraffning. I artikeln

listas dven en del undantag och ett av dessa ar att den som lider av en allvarlig psykisk stérning kan

108 Vahlne Westerhill JT (2012/13) 5.828 och Kommittédirektiv 2012:72 5.4
109 Sahlin Sv]T(1990) 5.598

110 Rynning (1994) 5.106

11 Vahlne Westerhill JT (2012/13) 5.828

112 SOU 1975:75 5.356
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berévas friheten om det finns stéd i den nationella lagen och om detta sker som lagen férordnar.'
Art. 5 EKMR anger att var och en har ritt till frihet och personlig sikerhet. Patientens ritt till
sjalvbestimmande och integritet kan begrinsas av att det inte alltid dr limpligt att lata patienten
bestimma innehallet och omfattningen pa varden. Det avgorandet beslutet kring varden innehall
och omfattning faller pa sjukvardshuvudmannen och den som har det medicinska ansvaret 6ver
virden."* Art. 8 EKMR innehaller skyddet for envars privat- och familjeliv. Exempel pa vird- och
behandlingsatgirder som inskrinker pa denna ritt ir tvingsmedicinering, avskiljning, fastspanning
och bes6ksforbud enligt LPT, lag (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard och LRV, lag (1991:1129)
om rittspsykiatrisk vird.'"”

Ritten till sjalvbestimmande kan 1 vissa fall komma i konflikt med den
grundligegande rittigheten som skydd for liv och hilsa, ritten till sjilvbestimmande och skydd for
integritet. Rattigheterna ar inte att se som absolut okrinkbara och det finns mojlighet for
statsapparaten och lagstiftaren att inskranka dessa rittigheter genom 2 kap. 12-16 {§ RF om en
inskrinkning dr att se som befogat f6r att skydda andra rittsintressen eller rittigheter. Alla svenska
medborgare ir genom ovanstiende bestimmelser skyddade mot patvingade kroppsliga angrepp
som utfors utan stod i lag. Om ett samtycke har getts kan diremot angreppet inte anses patvingat.''’
Att patvinga en patient behandling eller vird 4dr ett grundlagsbrott och handlingarna ir
kriminaliserade i brottsbalken genom olaga tvdng, misshandel och olaga frihetsberévande.'"”
Svensk hilso- och sjukvird utgar ifrin medborgarens autonomi och varden ska ske utifrin
principer om minniskors likhet infor lagen och med en respekt f6r patientens virdighet. Behovet
av vard bedoms delvis utifran individens férmaga till sjdlvbestimmande. En patient har ritt att
samtycka till atgirder som innebir ett kroppsligt angrepp eller ett intraing i den personliga
integriteten under forutsittning att ingreppet ar forsvarligt medicinskt och i enlighet med vetenskap

och beprévad erfarenhet.'®

4.2 Myndighetsutbévning genom lagstod

Tvangsvarden kinnetecknas av vard utan ett rittsligt giltigt samtycke.'” Som huvudregel utévar

hilso- och sjukvardspersonal myndighet genom sirskilt lagstéd som medger tvangsanvindning

113 Art. 5.1 e EKMR

114 Prop. 1981/82:97 5.118

115 Printz (2004) 5.170

116 Jareborg (2001) 5.299

Y7 Prop. 2009/10:80 5.250 och 5.176

18 Jareborg (2001) 5.283 och 2 a § HSL

119 Vahlne Westerhall JT (2012/13) 5.830-831
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som vard- och behandlingsatgird eller genom att tvangsatgirder far brukas for att atgarderna ska
kunna genomforas.”” Inom speciallagstiftning forekommer undantag frin grundlagsskyddet
genom lagstadgade tvangsatgirder inom varden dir syftet dr att skydda fran den fara individen kan
innebira for sig sjilv och allminheten."”" De lagstadgade vard- och behandlingsitgirder som kan
foretas med stod av tvang har gemensamt att de kan genomfdras mot den enskilde patienten
oberoende av att denne gett sitt samtycke till atgirderna eller ej. Utformningen och tillimpningen
av tvangsanvindning inom hilso- och sjukvard dr legitimt att brukas av en stat om
tvangsanviandningen dr utformad pa ett rittssikert vis och att de grundliggande rittigheterna 1
EKMR och RF respekteras.'” Bakgrunden till tvingslagstiftningen ir att det anses foreligga ett
overgripande samhallsintresse av att datgarder kan vidtas mot enskilde for att skydda den enskilde
sjalv eller den nirmaste omgivningen.'” Hanteringen av de drenden och den myndighetsutévning
som omfattar vardinsatser ar viktiga ur ett rattssikerhetsperspektiv. Exempelvis innebir ett
omhindertagande med st6d av LPT innebir att individens frihet begrinsas och att den personliga
integriteten kranks. Tvangsvird kan férutom en begrinsning av rorelsefrihet dven innefatta en
begrinsning av kommunikation med omvirlden eller krinkningar av den fysiska integriteten genom
tvingsmedicinering eller kroppsvisitation.'* TLagstadgade tgirder for att genomfora tvingsvird
kan ske 1 viss utstrickning genom lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard, smittskyddslagen
(1988:1472), lagen (1991:1129) om rittspsykiatrisk tvangsvard, lagen (1990:52) med sirskilda
bestimmelser om vard av unga och lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall. Detta
utgor det legala tvang som myndigheter har ratt att utéva mot enskild inom halso- och sjukvardens
omride.”” Kraven om att patienten ska tillhandahallas god hilso- och sjukvard giller ocksa inom
den psykiatriska tvangsvarden. En god hilso- och sjukvard bygger pa etiska principer om
sjalvbestimmande, godhetsmaximering och skademinimering. Tvangsvard kinnetecknas av att

sjalvbestimmandeprincipen inte tillimpas.'*

4.2.1 Lagen (1991:1128) om psykiatrsk tvangsvard och
lagen (1991:1129) om rattpsykisatrisk tvangsvard

Lagen om psykiatrisk tvingvard utgdér den enda lagstiftade grunden f6r att utan samtycke inleda

vard- eller behandlingsatgird. Forutsittningarna for att LPT ska kunna tillimpas ir att patienten

120 Sahlin FT (1991) s.311 och Sahlin Sv]JT (1990) s.610

121 Prop. 1981/82:97 5.117-118, Runquist (2012) s.61 och 2 kap. 6 och 8 §§ RF
122 Vahlne Westerhill JT (2012/13) 5.827

123 Sahlin FT (1991) s.313

124 Vahlne Westerhall JT (2012/13) 5.827

125 Runquist (2012) s.54

126 Printz (2004) 5.67
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lider av en allvarlig psykisk stérning, att patientens vardbehov bedéms som oundgingligt och att
detta vardbehov inte kan tillgodoses pa annat sitt in genom inliggning pa kvalificerad
sjukvardsinrittning samt att patienten inte samtycker till denna vard eller att det finns anledning att
misstinka att behandlingsatgirder inte kan ges med patientens samtycke. Lagen (1991:1129) om
rittspsykiatrisk vard ger genom hinvisning till LPT lagstod for vird- och behandlingsatgirder som
far ske under tvang. Beslut om att intagning eller vard skall inledas dr ett uttryck for
myndighetsutévning.'” Enligt 6 § LPT ankommer det pd chefsoverlikaren att besluta om
upprittande av anmilan for intagning till tvangsvard. En utredning maste dven klargéra om
patienten kan klara sig med alternativa vardinsatser fran socialtjinst och andra myndigheter.
Tvingsvard ska alltid beaktas som en sista utvig.'” Likare ska under utredning om intagning
likarundersoka patienten och utfirda vardintyg enligt 4 § 2 st LPT. Intagningen kan i vissa fall ske
med stod av polishandrickning enligt 47 § LPT. Bedomningen om den psykiska storningen ér
allvarlig g6r bade med hinsyn till grad och art. Kravet pa att det ska foreligga ett oundgingligt
behov av varden innebir att inte alla med en allvarlig psykisk storning omfattas. En person kan ha
en allvarlig psykisk storning utan att bedémas vara i ett oundgingligt behov av vird."” Generellt
omfattas inte himmad forstandsutveckling dven om exempelvis dldersdemens kan medféra att
lagen blir tillimplig om &ldersdemensen innebir en kraftig psykisk funktionsnedsittning.'”
Rekvisitet om att kravet pa vard ska vara outgrundligt innebir att vairdbedomningen gérs genom
att se till patientens liv och hilsa riskeras av att patienten inte far nigon vard men dven om patienten
till f6ljd av sin psykiska storning ér farlig for annans personliga sikerhet, fysiska eller psykiska hilsa.
Det ir inte en tillracklig grund for institutionalisering och frihetsberévning att patienten hilsa och
levnadsstandard kraftigt forbittras av inliggning pa en psykiatrisk vardinrittning.”! Den patient
som bedoms som beslutsinkompetent och dirigenom saknar férmaga att ge uttryck for ett
vilgrundat stillningstagande kan bli féremal for psykiatrisk tvingsvird. > Det finns ett undantag
fran rekvisitet att patienten skall motsitta sig vard om det till £6ljd av patientens psykiska storning
finns anledning att anta att vard- och behandlingsatgirder inte kan ges med dennes samtycke. En
situation som kan omfattas ar om en patient konstant skulle dndra eller ta tillbaka sitt samtycke till
varden och att virden dirav allvarligt skulle bli lidande."”

Huvudregeln om att vard- och behandlingsatgirder skall ske i samrad med en patient

ar dven tillimplig i den del som berdr tvangsatgirder inom varden. Huvudregel £6r vardpersonals

1273 och 11 §§ LPT, Runquist (2012) s.37 och 62, Printz (2004) s.67
128 Prop. 1990/91:58 5.91-97

129 Printz (2004) 5.67

130 Rynning (1994) s.357

BULPT 3 § 3 st.

132 Prop. 1990/91:58 5.242

133 Printz (2004) 5.68
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torhallande till den som dr intagen enligt LPT ar att patienten skall behandlas med respekt, fa ta del
av information och att vird- och behandlingsatgirder ska ridgoras med patienten.”™ Samrad ska
efterstrivas 1 tvangsvard oavsett om tvangsvard bedrivs som sluten eller 6ppen psykiatrisk
tvangsvard. Om samtycke saknas till en vard- och behandlingsitgird faller beslutet ytterst pa
chefsoverlikaren sa linge en patient ges tvingsvird.'”

Den reglering som finns i 15 a — 17 {§ LPT om sikerhet, vardplan och samrad ér
gemensam for all psykiatrisk tvingsvard. Bestimmelserna ér gillande oavsett om patienten befinner

sig inom en sjukvardsinrittning eller ute pi permission.'”

Beslut om intagning enligt LPT faller pa
en likare att av gora efter lakarundersokning dir beddmning gbrs om forutsittningarna dr uppfyllda
for tvingsintagning och ett virdintyg kan utfirdas.””’ Alla legitimerade likare ir berittigade att
utfirda vardintyg under férutsittning att de inte ar slikt med patienten i fraga eller pa annat satt
kan bedémas som jiviga.”® Det miste foreligga skilig anledning att inleda en
vardintygsundersokning och likare inom allman tjanst har ritt att kriva att en patient skall tas
omhand med stéd av polishandrickning for en undersdkning.'” Under forutsittning att kravet pa
att varden ska vara férenad med vetenskap och beprévad erfarenhet ar uppfyllt ankommer det pa
chefsoverlakaren att avgora vilka tvangsatgirder som ska tillimpas inom ramen for tvangsvarden
enligt LPT eller den rittspsykiatriska virden.'"" Vad giller det rittsliga stodet att under tving
medicinskt behandla patienter aterfinns detta i 18-25 {§ LPT. Chefséverlikaren far lov att delegera
uppgifter som berér myndighetsutévning till andra likare pa avdelningen med specialistkompetens
inom psykiatriska sjukdomar enligt 39 § LPT.
De tvangsatgirder som kan tillimpas med stod av LPT ar kroppsvisitation i 23 §

LPT, ytlig kroppsbesiktning och fastspanning 19 § LPT, tvangsmedicinering och avskiljning 20 §
LPT, farlig egendom som patriffas hos patienten far omhindertas 21 § LPT och paket och
torsindelser far undersékas om de innehaller sadan farlig egendom 22 § LPT. Avskiljning far enbart
ske under férutsittning att patienten genom aggressivt och stérande beteende allvarligt forsvarar
varden for Gvriga patienter. Kroppsvisitation innebdr en ritt att ga igenom tillbehor och de klader
som patienten har pa sig. Ytlig kroppsbesiktning innebir att patienten klir av sig och att kroppen
granskas ndr patienten stir upp. Kroppen ihaligheter fir inte granskas och patienten far inte

vidroras under den ytliga kroppsbesiktningen. Enligt LPT far enbart ytlig kroppsbesiktning ske i

13# Rynning 5.359 och LPT 1, 16 och 17 §{§ LPT

135 LPT 17 §, Prop.2007/08:70 5.109-110 och Prop. 1990/91:58 5.135
136 Prop. 2007/08:70 5.108

BTLPT 4§

38 LPT 4 § och FL 11 §

139 Printz (2004) 5.68 och LPT 47 §

140 Rynning (1994) s. 364 och Prop. 2007/08:70 s.107
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nodfall d dtgirderna méste kunna forsvaras i hinsyn till sitt syfte.'"' Blodprovstagningar kan iven
riknas in under definitionen av kroppsbesiktningar.'*” Handrickning kan begiras av polis for att
genomféra vird- och behandlingstgirder med stod av tvingsmedel.'*

En patient som dr intagen pa en psykiatrisk vardinrittning for frivillig vard kan under
vissa fOrutsittningar genom konvertering 6verforas till tvingsvard om patienten vill avbryta vard-
och behandlingsatgirder som ansvarig likare bedémer som nédvindiga. Om denna konvertering
ska ske krivs det att de grundlidggande forutsittningarna for tvangsvard 1 LPT 3 § dr uppfyllda samt
villkoren 1 LPT 11 § att patienten till £6ljd av sin psykiska stérning kan orsaka sig sjilv eller annan
fara."** Myndighetsutévningen kan dven visa sig genom gynnande myndighetsbeslut som i 27 § LPT
om att varden ska upphora och frivillig vard enligt HSL ska gilla istillet. Patienten har en mojlighet
att begira att tvangsvarden ska avslutas genom att 6verklaga intagningsbeslut till linsritten enligt
23-33(§ LPT. Det finns ingen mojlighet for den som ar intagen i enlighet med LPT att 6verklaga
overlikarens beslut angiende behandlingsatgird. Patienten kan diremot &verklaga
forutsittningarna for intagningen enligt den psykiatriska tvingsvirden genom domstolsprévning.'*
Det finns en del parallella bestimmelser i lagen om rittspsykiatrisk vard som hanvisar till LPT.

Lagstodet att bruka tving utgar dirfor frin LPT.'

4.2.2 Lagen (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall
och lagen (1990:52) med sarskilda bestammelser om
vard av unga

Inom socialtjanstens omrade finns det mojligheter att besluta om vard utan samtycke 1 lagen
(1988:870) om vard av missbrukare och 1 begrinsade fall i lagen (1988:52) med sirskilda
bestimmelser om vard av unga. Lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vard av unga,
LVU, ger ritt att med stéd av tvang bereda vard till den som ér under 18 ar inte kan ges vard med
samtycke fran den som har vardnaden av den unge eller den unge sjilv under férutsittning att den
unge dr over 15 ar. Socialnimnden kan enligt 32 § LVU besluta om likarundersckning av den unge
samt utse lakare f6r undersokningen. Statliga och kommunala myndigheter som i sin verksamhet
kommer i kontakt med personer som de misstinker kan vara i behov av vard enligt lagen (1988:870)

om vard av missbrukare i vissa fall, LVM, har en direkt skyldighet att anmila detta till socialtjansten.

4 Printz (2004) s.72

142 SOU 1975:75 5.356

143 Sahlin Sv]T (1990) s.611

144 Printz (2004) 5.69 Prop. 1990/91:58 5.252-253 och Rynning (1994) s.358
1457-13 och 32-33 {§ LPT och Printz (2004) .73

146 Prop. 1990/91:58 5.123-124 och 5.252, Runquist (2012) .37

35



Under vissa forutsittningar kan missbrukare av alkohol, narkotika eller andra flyktiga
l6sningsmedel beredas tvingsvard. Denna anmailningsskyldighet dr inom hilso- och sjukvarden
omride begrinsat till likare som i sin yrkesutovning kommer 1 kontakt med den som kan antas
vara i behov av omedelbart omhindertagande enligt 6 § andra stycket LVM.""

Lagen om vard av missbrukare ér i grunden att se som vard inom socialtjinsten men
lagstiftningen innehaller bestimmelser att under vissa forutsittningar ska varden inledas pa sjukhus
av vardpersonal. Enligt 24 § LVM kan chefsoverlakaren besluta om att en missbrukare ska hindras
fran att limna sjukhuset under den tid det krivs fOr att Overféra missbrukaren till ett LVM-hem.
Virden kan om det beddms som limpligt inledas pa sjukhus. Chefsoverlidkarens beslut dr i detta
fall att se som myndighetsutévning. Chefséverlikarens beslut kan inte 6verklagas och beslutet kan
genomféras med stéd av polishandrickning enligt 44-45 §§ LVM."* Enligt 2 § LVM ska den
missbrukare som dr féremal f6r LVM beredas vard oberoende av eget samtycke men det finns
inget klargorande kring vad detta samtycke ska omfatta. Férutsittningarna for att LVM ska kunna
tillimpas ar att vardbehovet inte kan tillgodoses enligt socialtjanstlagen eller pa annat sitt. Det finns
ingen moijlighet att helt friskriva patienten fran tvangsvard genom att denne samtycker till vard-
och behandlingsitgirder som annars tillhandahéllits som tvingsvird.'” Socialnimnden kan besluta

om att likarunders6kning ska genomféras samt utse en ansvarig likare f6r uppgiften enligt 11 eller

9 §§ tredje stycket LVM.

4.2.3 Smittskyddslagen (1988:1472)

Tvangsatgirder mot enskilda kan dven féretas med stod av smittskyddslagen. Smittskyddslagen
(1988:1472) innehaller skyldigheter for den enskilde som bade ir integritetskrinkande eller
inskrinker den personliga friheten. Den enskilde kan av viarden aliggas att folja vissa
forhillningsregler och under tving likarundersokas." Smittskyddslagen innehéller bestimmelser
om ritt att med tvang foreta likarundersékning, provtagning och tvangsisolering med det finns
ingen grund for tvangsbehandling. Den som lider av en allminfarlig sjukdom eller riskeras att
smittas av den dr skyldig att lata sig undersokas av likare vid en likarundersokning enligt 3 kap. 2
§ Smittskyddslagen (2004:168). Smittskyddslagen ger den ansvarige smittskyddslikare ritt att
besluta om tvangsatgirder som isolering om patienten i fraga inte frivilligt skulle medverka till

itgirder for att forebygga smittspridning.” Forvaltningsritten beslutar om tvingsundersdkning

1476 § LVM och Runquist (2012) s.57 och Sahlin SvJT (1990) s.611.
148 Sahlin FT (1991) s.312

149 Runquist (2012) 5.62-63

150 Sahlin FT (1991) s.311-312

151 Sahlin FT (1991) 5.311-312
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ska tillimpas 1 ett fall som r6r misstanke om allminfarlig sjukdom. Polismyndigheten har ritt att
patvinga personen i friga detta genom handrickning.'

I varje landsting och i varje kommun utan landsting ska det finnas en smittskyddsldkare
som ir utsedd av den nimnd som enligt HSL. ska utéva ledningen av hilso- och sjukvarden enligt
6 § smittskyddslagen. Enligt 10 § ska varje likare inom hilso- och sjukvirden vara uppmarksam pa
patienter med samhillsfarliga och anmalningspliktiga sjukdomar och vidta de atgirder som skiligen
kan krivas. En likare som undersoker eller behandlar nagon enligt smittskyddslagen benimns som
den behandlande likaren. Lagen innehéller foéreskrifter om sirskilda atgarder vid befarad
smittspridning. Enligt 37 § far tillfalligt omhindertagande ske pé sjukhus, medan tvangsisolering
enligt 38 § skall ske p4 sjukhus som drivs av ett landsting."” Smittskyddslagen ger stod for bitride

av polis for att genomfora vird- och behandlingsitgirder med stéd av tvingsmedel."™

4.3 Myndighetsutdvning enligt annan sarskild
lagstiftning

I denna punkt kommer jag att ta upp 6vriga grunder for myndighetsutévning eftersom all
myndighetsutévning inte utgar ifran direkt stod for tvangsanvindning. Jag har valt att dela upp
grunderna for myndighetsutévning i fyra olika grunder. En forsta punkten dr de skyldigheter och
yrkesbefogenheter f6r hilso- och sjukvardspersonal som innebdr myndighetsutévning.
Myndighetsutovningen i dessa fall utgér inte ifran en lagstadgad ritt att bruka tvang utan frin den
enskildes skyldighet att underkasta sig lakarundersokning enligt lag. Skyldighet f6r den enskilde att
underkasta sig hilso- och sjukvird kan begiras av rittsvisendet. Myndighetsutévning som inte
utgar fran ett direkt lagstod visar sig genom att den enskildes rittighet att begira understillning
eller férvaltningsbesvir om ett beslut skulle ga den enskilde emot. Féljande upprikning, som inte
ir uttommande, bor ses som ett forsok att redovisa hur myndighetsutovning kan visa sig i

lagtextens utformning,.

4.3.1 Skyldigheter och yrkesbefogenheter for halso- och
sjukvardspersonal som innebar myndighetsutévning

Huvudmannen f6r en vardinstitution eller sjukvardsinrittning fir under vissa forutsittningar

besluta besoksinskrankningar vid viss tvangsvard. Beslut kring besoksrestriktioner giller f6r de som

152 SOU 1975:75 5.359
153 Ds 2003:30 5.93
154 Sahlin Sv]T (1990) s.611
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ar tvangsintagna for vard enligt bl.a. LVM, LVU, LPT och LRV utgér myndighetsutdvning enligt
lagen (1996:981) om besoksinskrinkningar vid viss tvangsvard. Utskrivning av recept utgor
myndighetsutévning eftersom likaren dr ensamt behorig som receptutskrivare och har ritt att
avgdra om patienten skall fA medicin utskriven genom recept eller inte.'” Ritten att 6verklaga ett
beslut inom hilso- och sjukvarden innebar inte automatiskt att beslutet utgér myndighetsutévning,.
Sambhillets maktbefogenhet kan i en del fall bedomas som sa starkt att den enskilde 4r bunden till
beslutet utan ritt till 6verprovning hos forvaltningsdomstol. Méjligheten for hilso- och sjukvarden
att begira polishandrickning dr ett uttryck for att myndighetsbeslutet ska kunna efterlevas och
utforas med stod av tvingsitgirder.”® Hilso- och sjukvardens verksamhet regleras och styrs genom
forvaltningsrittslig lagstiftning. "’

Det finns lagstdd som inte tilliter anvindandet av tvang for att genomféra vard- och
behandlingsatgirder. Likarundersékningarna utgor i dessa fall ett led i myndighetsutévningen. Det
giller exempelvis smittskyddslagen, stralskyddslagen och de sociala tvingslagarna LVU och LVM
och lagen om sirskild personutredning 1 brottmal. Hilso- och vardpersonalen har inte befogenhet
att sjilv bruka tving for att genomféra undersdkningen.”™ Myndighetsutévningen i nedannimnda
fall utgar inte ifran hilso- och virdpersonalens ritt att bruka tvang utan frin den enskildes
skyldighet att underkasta sig en foreskriven likarundersdkning. Detta kan stillas 1 kontrast till den
psykiatriska tvangsvarden dir lidkares arbetsuppgifter innebar myndighetsutovning eller ett led i en
sadan. Det finns en generell anmalningsplikt f6r den som arbetar inom halso- och sjukvirden enligt
Socialtjanstlagen (2001:453) 14 kap. 1 §. Den som far kinnedom om nagot som kan innebir att
socialtjansten behover ingripa till ett barns skydd ska anmala detta till socialndmnden. Hilso- och
sjukvardspersonal forpliktigas dven att anmila andra misstinkta fall till socialstyrelsen som de
moter i sin yrkesverksamhet.

I Korkortslagen (1998:488) anges att om en likare vid undersékning av en
korkortsinnehavare finner att korkortsinnehavaren av medicinska skal dr olamplig att ha korkort,
skall likaren anmala detta till ldnsstyrelsen. Innan anmilan gors skall likaren underritta
korkortsinnehavaren. Anmilan behéver inte gbéras om det finns anledning att anta att
korkortsinnehavaren kommer att folja lakarens tillsigelse att avstd fran att fora korkortspliktigt
fordon enligt 10 kap. 2 § korkortslagen. En motsvarande lagbestimmelse aterfinns 1 3 kap. 5 §
Taxitrafiklagen (2012:211) om ldkare finner att taxichauffér dr medicinskt olimplig att inneha

taxiforarlegitimation ska anmalan inges till Transportstyrelsen.

155 Sahlin FT (1991) 5.323
156 Sahlin FT (1991) 5.313
157 Rynning (1994) s.48
158 Ds 2003:30 5.47
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16 kap. 6 § Vapenlagen (1996:67) anges att om den som vardas f6r psykisk storning
bedéms vara olimplig att inneha skjutvapen, skall den likare som ér ansvarig for den psykiatriska
varden omedelbart anmala férhallandet till polismyndigheten 1 den ort dir patienten ar folkbokférd.
Anmilan behover inte goras om det med hansyn till omstindigheterna star klart for likaren att
patienten inte innehar tillstind for skjutvapen. Genom en lagindring som triader i kraft den 1 jan
2015 ska likaren limna anmailan till Polismyndigheten istillet for till den polismyndighet dar
patienten ér folkbokford.

Lagar som innebir en skyldighet f6r den enskilde att underkasta sig
likarundersokning utgdrs bland annat av Stralskyddslagen (1988:220) dir den som ir sysselsatt eller
skall sysselsittas 1 arbete med joniserande stralning 4r skyldig att underkasta sig siadan
likarundersékning som behdvs for att beddma om han skulle 16pa sirskild risk for skada vid
exponering for joniserande stralning enligt 18 §.

130 § Lagen (1994:260) om offentlig anstillning foreskrivs det att arbetstagaren ar
skyldig att genomgi hilsounderstkning om arbetsgivaren begir det under foérutsittning att
arbetstagarens hilsotillstind kan medfora risk for liv, sikerhet eller hélsa. Detta krav ér gillande for
de arbetstagare som arbetar pa myndigheterna under regeringen och enligt foéreskrift fran
regeringen dr skyldiga att genomga hilsoundersékningar. Enligt forarbetena har inte en arbetsgivare
ritt att beordra en arbetstagare att delta i lakarundersokning och om arbetstagaren skulle motsitta
sig lakarundersokning far arbetsgivaren forsoka delge arbetstagaren en ny tjanst som inte kriver att
likarundersokning genomfors.”™ 1 11 § Lagen (1994:261) om fullmaktsanstillning foreskrivs det
att om en arbetstagare inte kan fullfélja sina arbetsuppgifter och detta sannolikt beror pa en
bristande arbetsférmaga far det beslutas att arbetstagaren ska lata sig likarundersékas av den lidkare
som anvisas vederborande. Innan ovannimnda likarundersékning kan genomféras ska
myndigheten begira yttrande fran en likare huruvida arbetstagaren i friga ska genomga en sadan
undersokning enligt 16 § anstallningsférordningen (1994:373). Enligt 17 § ska ldkarundersdkningen
utféras av den likare som socialstyrelsen utser. Lagen omfattar enbart enligt 1 § anstillda med

fullmakt hos myndigheter under regeringem.mO

4.3.2 De atgarder som kraver understallning till
socialstyrelsen eller tillater forvaltningsbesvar som

159 S0U 2002:185.165
160 SOU 2002:18 5.166
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rattsmedel

Handlingar som kan innebiara myndighetsutdvning utgors till exempel av avslag pd begiran om

abort eller sterilisering.'"'

Den myndighetsutdvning som inte innehéller ett direkt lagstdd for
tvangsatgarder kategoriseras genom att de utgoras av bestimmelser om understillning eller ger en
mojlighet till forvaltningsbesvir om beslutet skulle ga den enskilde emot. Socialstyrelsen agerar som
tillsynsmyndighet for hilso- och sjukvirden och bedriver i denna roll myndighetsutévning.'®
Manga omraden inom hilso- och sjukvirden dr understillda socialstyrelsens 6versyn och som ett
exempel kan nidmnas ambulanssjukvardare som genom SOSFS 2009:10 dr understillda
socialstyrelsen. Myndighetsutévning kan dven visa sig genom moijligheten f6r den enskilde att foga
6ver sin ritt genom att stilla forvaltningsbesvir. Myndighetsutévningen visar sig da genom att
samhillets ingripande mot den enskilde uppnar en viss styrka och bedéms som sa genomgripande
att samhillet maste ge mojligheter till att stilla forvaltningsbesvar for att den enskilde ska kunna
torfoga Over sin ritt. Det finns ingen klar och tydlig precisering kring ndr rattsmedlet
forvaltningsbesvir kan anvindas for att Gverklaga beslut inom hilso- och sjukvarden.'® Ett sitt att
avgora vad som utgor myndighetsutovning dr att utga fran ett tankeexperiment dir om en handling
iven kan utféras av en enskild utan offentlig makt sia utgdr inte denna handling
myndighetsutévning. Patienten maste darfor sakna ritt att motsitta sig ett beslut fran hilso- och
sjukvarden pi egen hand och vara hinvisad till att begira éverklagan hos en hogre instans.'**

Att begira ut patientjournal eller att fi ut en kopia av densamma dr att se som
myndighetsutévning eftersom forvaltningslagens regler kring drendehantering blir tillimpliga. Det
ankommer pa den ansvarige likaren att ta stillning till om en patientjournal ska limnas ut till
patienten. Detta ger en grund fér myndighetsutdvning.'” En patient har som utgingspunkt ritt att
fa ta del av sin journal dir sekretessen giller mot utomstaende men inte patienten sjilv. Om en
patient begir att fa ta del av sin journal dr detta att betrakta som en begiran att ta del av en allmin
handling och journalen skall limnas ut utan dréjsmal om detta dr méjligt.'* Som grund for avslag
av begiran kan aberopas att det dr av synnerligen vikt f6r dndamalet att patienten inte far ta del av
uppgifterna. Ett annat undantag dr om det foreligger en risk att annan skadas av att patienten far

ta del av uppgifterna i sin journal. Beslut om sekretess riktat mot patienten far inte aberopas eller

161 Rynning (1994) s.42

162 Sahlin FT (1991) s. 310 och 326

163 Sahlin FT (1991) 5.321-323

164 Bengtsson JT (1990/91) 5.339

165 Sahlin FT (1991) 5.317

166 2 kap. 12 § Tryckfrihetsférordningen, 16 § Patientjournallagen, 14 kap. 4 § Sekretesslagen och Printz (2004) s.65
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anvindas som rutin.'” Andra beslut av virden som kan innebira myndighetsutévning utgérs av
beslut kring tillging av vird och behandling samt uttagande av patientavgifter.'®

Enligt 1-2 §§ Abortlagen (1974:595) kan en kvinna under vissa forutsittningar ha ritt
att till utgangen av den artonde graviditetsveckan genomféra abort. Om abort skulle vagras kvinnan
enligt 4 § abortlagen ska frigan provas av socialstyrelsen. Prévningen av socialstyrelsen utgor inget
overklagande utan enbart en understillning. Socialstyrelsens beslut kan senare Gverklagas enligt 7
§ abortlagen och den likare som nekar till utférande av abort utévar myndighet. Anledningen till
att nekande av abort inte 6verklagas genom de traditionella férvaltningsprocessuella vigarna ar
tidsaspekten. Det foreligger ett behov av ett snabbt avgérande och dirav understills beslutet
socialstyrelsens provning.'” Endast den som dr behorig att utova likaryrket fir utféra abort eller
avbryta havandeskap enligt 6 §."”"

Steriliseringslagen (1975:580) innehaller en liknande reglering dir den som nekas
sterilisering enligt 2 § steriliseringslagen kan fa beslutet understillt socialstyrelsen. Socialstyrelsens
provning kan senare inte 6verklagas enligt 4 § steriliseringslagen. Till skillnad understillningen av
nekandet till abort finns det for sterilisering ingen tidsaspekt att ta hinsyn till.'”

Enligt 4 § Lagen (1972:119) om faststillande av konstillhorighet i vissa fall dikterar
att ingrepp om avligsnande av konskortlar ska utféras pa sjukhus av en likare som ir anstilld dir.'™
Forvaltningsbesvir kan stillas genom att 5 § socialstyrelsen provar och beslutet kan 6verklagas
enligt 6 § till allmén foérvaltningsdomstol.

I Lagen (2006:351) om genetisk integritet m.m. finns en motsvarande bestimmelse
om understillning av socialstyrelsen vid nekande av insemination enligt 8 kap. 1 § Lagen om
genetisk integritet. Ingreppet kriver socialstyrelsens godkdnnande far enbart utféras pa offentlig
finansierade sjukhus under Gverseende av specialistlikare.'” Enligt 6 kap. 3 § ankommer det pi
likaren att avgéra om det med hinsyn till makarnas eller sambornas medicinska, psykologiska och
sociala forhallanden dr limpligt att inseminationen dger rum. En likande reglering finns for
befruktning utanfor kroppen i 7 kap. 4 § andra stycket och 7 kap. 5 §. Detta avgorande utgor
myndighetsutévning. Likaren ges dven ritten att besluta kring vilken sperma som ska anvindas vid
inseminationen enligt 6 kap. 4 § och 7 kap. 6 §. Om insemination nekas kan makarna eller samborna
begira att socialstyrelsen provar fragan. Likare ska dven 1 samrad med patient besluta kring om det

ar lampligt att en kvinna ska genomga fosterdiagnostik enligt 4 kap. 1 §.

1677 kap. 3 och 6 §§ Sekretesslagen

168 Rynning (1994) s.42

169 Sahlin FT (1991) 5.313

170 Ds 2003:30 S.91

171 Sahlin FT (1991) 5.313

172 Ds 2003:30 S.94

173 3 kap. 1 § och 6 kap. 2 § Lagen (2006:351) om genetisk integritet m.m

41



I Lag (1995:831) om transplantation m.m. krivs det socialstyrelsens tillstaind for att
ingrepp ska kunna genomféras pa den som inte kan samtycka till ingreppet. Tillstand far ges endast
om ansOkan har tillstyrkts av den likare som har ritt att besluta om ingreppet enligt 8 § lag om
transplantation. Samtycke till ett ingrepp ska limnas till lakaren och denne ska forvissat sig om att
patienten forstatt inneborden av samtycket enligt 10 § lag om transplantation. Enligt 12 § lag om
transplantation dr det dr upp till den likare som dr medicinskt ansvarig for verksamheten eller den
likare till vilken den medicinskt ansvarige likaren har uppdragit att besluta. En del beslut kraver
Socialstyrelsens tillstind som i 8-9 och 11 {§ lag om transplantation.

I2 § Lagen (1996:981) om besoksinskriankningar vid viss tvangsvard far
huvudmannen for en vardinstitution eller sjukvardsinrittning far under vissa forutsittningar i 3 §
besluta om besoksrestriktioner nir det giller dem som ér tvangsintagna for vard enligt bl.a. LVM,

LVU, LPT och LRV. Enligt 5 § kan beslutet 6verklagas som ett forvaltningsbesvir.

4.3.3 Bedomningar huruvida vissa forutsattningar ar
uppfyllda

Myndighetsutovning kan dven visa sig genom att det ar likaren som har befogenheten att avgora
om de forutsittningar som foreskrivs i lag dr uppfyllda och dirigenom har likaren ritt att besluta
kring om dtgirden i friga skall genomféras eller inte.'™ 3 § Lagen om kontroll av berusningsmedel
pa sjukhus ger verksamhetschefen ritt att pa sirskilt angivna enheter f6r vard av missbruk av

beroendeframkallande medel stilla upp sirskilda villkor for att inta nagon pa enheten.

4.3.4 Myndighetsutovning som har anknytning till rattsliga
processer

Enligt 2 kap. 3 § i Férordningen (1998:1513) om yrkesverksamhet pa hilso- och sjukvardens
omrade foreskrivs det att den lidkare eller tandlidkare som dr verksam inom den offentligt bedrivna
hilso- och sjukvarden dr skyldig att, 1 den omfattning Ovriga skyldigheter i yrkesutévningen inte
hindrar det eller det annars finns sirskilda skil diremot, utféra undersékningar och avge utlitanden
over dessa pa begiran av linsstyrelse, domstol, dklagarmyndighet eller polismyndighet. Sadan likare
ir dven pa begiran av polisman skyldig att utféra kroppsbesiktning av nagon som ar misstinkt for
brott for vilket frihetsstraff kan folja. Denna skyldighet omfattar inte likare som ar huvudsakligen

verksam inom den 6ppna varden. Som huvudregel dr den som ar féremal fOr de atgirderna ritten

174 Sahlin FT (1991) s.314
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forordnar enligt lag en skyldighet under tvang att underkasta sig atgirderna. De atgirder som
vardpersonal utfér pa uppdrag av domstol eller polis utgér dirfér myndighetsutévning.'” En
bedomning om vald ska tillgripas for att genomféra vird mot den som varit féremal
forrittsprocessen ir uteslutande en friga for polisen.'™ All vard som ges pa uppdrag av annan
myndighet utgor inte myndighetsutévning. Ett exempel ar att enligt Fingelselag (2012:610) 9 kap.
1 § ska den intagen som ir 1 behov av hilso- och sjukvard vardas enligt likaren anvisningar. Om
vard- och behandlingsatgirder inte kan genomforas tillfredstallande pa fingelseanstalt ska den
intagne foras till sjukhus. Den vard som lidkarens ger har ingen karaktir av myndighetsutévning,.
Det faktum att den intagne inte fritt kan limna sjukhuset och kan komma att std under bevakning
innebdr inte att hilso- och sjukvardspersonalens agerande under virden av en intagen utgor
myndighetsutévning. Virden av en intagen regleras pa samma sitt som for alla patienter.'”’
Domstol kan foérordna om tvangsitgirder som kroppsbesiktning och
kroppsvisitation. Kroppsbesiktning innebir ingrepp som vaccinering, blodprovstagning eller
likande. Andra exempel som anses vara jimstillbara med kroppsliga ingrepp ir tvingsmassigt
tagande av fingeravtryck."” Kroppsbesiktning som innefattar blodprov kan iven begiras av
domstolen enligt 28 kap. 12 § Rittegangsbalk (1942:740) vid de fall den som ar misstinkt f6r brott
som innefattar fingelse i straffskalan. Endast likare och sjukskéterska dr behorig att utféra ett
sadant prov eller undersokning. 28 kap. 13 § RB anger vilka parter som kan foérordna om att
blodprov ska tas av en misstinkt. Utférandet av de kroppsbesiktningar och undersékningar som
ritten har férordnat om utgdér myndighetsutovning. Det dr sjilva beslutet av ritten att
kroppsbesiktning  eller likande undersékningar  skall —utféras som  utgér  sjalva
myndighetsutévningen. Den likare eller sjukskéterska som tilldelas denna uppgift utgoér bara ett
led i verkstillandet av myndighetsutovningen och viardpersonalen i fraga har ingen méjlighet att
inverka pa om 4tgirden skall utforas eller inte.'” I 28 kap. 14 § RB fir fingeravtryck fir tas av den
som ir anhallen och hiktad om det krivs for utredning av brott som kan innebira fingelse. Aven
om det inte dr en kroppsbesiktning i samma mening som ovanstiende har integritetskrinkningen
bedémits vara lika omfattande.™ Om kroppsbesiktning begirs av ritten miste kroppsbesiktningen
verkstillas av en likare eller legitimerad sjukskoterska. Kroppsbesiktning innebar undersékning av
minniskokroppens yttre och inre delar samt provtagning av méinniskokroppen och undersékning

av sadana prov. En kroppsbesiktning fir inte utféras att den undersokte riskerar framtida ohilsa

175 Sahlin FT (1991) .315

176 Ds 2003:30 5.47

177 Sahlin FT (1991) 5.317

178 SOU 1975:75 5.358-362 och Prop. 1975/76:209 5.147
179 Sahlin FT (1991) 5.317

180 SOU 1975:75 5.359
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eller skada." De beslut som ritten angivit om att undersokning ska genomforas kan 6verklagas av
den enskilde med stod av 49 kap. 6 § RB.

Forvaltningsritten kan besluta om tvangsundersékning ska tillimpas i ett fall som r6r
misstanke om allminfarlig sjukdom enligt smittskyddslagen med stod av polishandrickning.'™
Ritten kan dven begira att lakare genomfor lakarundersokning av en misstinkt om skil foreligger.
17§ Lag (1991:2041) om sirskild personutredning i brottmal, m.m. maste likarundersékning
utforas av en likare innan nagon kan domas till rattspsykiatrisk vard eller ungdomsvard. Den som
ar misstinkt men inte hiktad har en skyldighet att instilla sig for likarundersékning under hot om
polishandrickning.

Enligt 1 § Lag (1991:1137) om rattspsykiatrisk undersokning kan en domstol besluta
att en sinnesundersékning och lidkarundersékning ska genomféras av den tilltalade.
Forutsattningarna for att detta ska kunna tillimpas ér att den misstinkte erkdnt en girning eller
anses Overbevisad. Undersokningen skall utforas pa speciella inrittningar inom hilso- och
sjukvarden. Om den som inte dr hiktad underlater att instilla sig kan ritten besluta om att den
misstinkte ska tas in pa undersokningsenheten med stéd av tvangsmedel enligt 10 § lagen om
rittspsykiatrisk undersékning.

Enligt 1 § Lag (1958:642) om blodundersékning m.m. vid utredning av faderskap kan
domstolen vid ritteging om faststillande av faderskap begira att en rittsantropologisk
undersokning genomférs genom en blodundersokning eller undersékning rérande drftliga
egenskaper. Undersokning kan dven omfatta utomstdende part om denne haft samlag med modern
vid tiden fér barnets konceptionstid." Blodprovet tas av likare eller av ett skolat bitride. Det finns

inga sirskilda mojligheter att 6verklaga beslutet.'™

4.4 Sammanfattning dver grunder for
myndighetsutovning inom halso- och
sjukvarden

Av de uppstillda foreskrifterna och specialforfattningar i avsnitt 4.1 och 4.2 framkommer en bild
6ver vilka grunder som medger ritt till myndighetsutévning 6ver en enskild patient. Uppdelningen
av behorigheten ar svaréverskadlig men for att myndighetsutévning ska féreligea krivs det tydligt
lagstod. For att hilso- och sjukvardspersonal ska anses utgéra myndighetsutévning krivs det

lagstéd som berattigar att atgirder i sjukvard genomférs med stod av tvangsanvindning.

181 Prop. 2005/06 5.38
182 SOU 1975:75 5.359
185 SOU 1975:75 5.358
184 Sahlin FT (1991) 5.316
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Myndighetsutovning kan dven uppkomma som ett resultat av patientens skyldighet att underkasta
sig lakarundersokning enligt lag eller myndighetsutovning som utgar fran beslut i rattsliga instanser.
Eftersom myndighetsutévning genomfoérs med stdd av lag inverkar inte patientens acceptans till
vard- och behandlingsatgirder pa fragan huruvida myndighetsutovning har forelegat eller inte. For
att hilso- och sjukvirdspersonalen ska omfattas av skyddet i 17 kap. 1 § BrB kravs det att
personalen agerar i myndighet” och dirav krivs lagstod som ger ritt att franga den enskildas ratt
till sjalvbestimmande genom hot om eller det faktiska anvandandet av tvingsitgirder mot den
enskilde. Skyddet for tjinstemidn omfattar anstillda inom stat och kommun som i sin tjanst fattar
beslut vilka grundas pa samhillets maktbefogenheter och dir den enskilde aldggs att ritta sig efter
dessa beslut. Detta kan stillas i kontrast till en generell myndighetsutévning dir patienten
underkastas en lagstadgad myndighetsutévning men ritten att utdva myndighet inte utgar fran

hilso- och sjukvardspersonalens behorighet.

4.5 Praxis dver vald och hot mot tjansteman for
personal inom halso- och sjukvarden

Om inget rittsligt giltigt samtycke for vard- och behandlingsitgirder foreligger innebir atgirderna
tvangsanvandning. Om det finns lagstod for att tillimpa atgarderna utan ett rittsligt giltigt samtycke
utgor atgarderna myndighetsutévning. De redovisade réttsfallen visar pa att tvingsanvindning med
stod 1 lag utgér myndighetsutévning. Av de presenterade rittsfallen framgar det att hilso- och
sjukvard dr att se som forfattningsreglerad service. I de fall som domstolen har hinvisat till doktrin
for att utreda inneboérden av myndighetsutévning i straffrittslig mening har domstolen hinvisat till
Westerlunds definition. Enligt Westerlunds definition innebdr myndighetsutovning att beslut eller
faktiska atgirder, som ytterst dr ett uttryck for samhillets maktbefogenheter, i kraft av

offentligrittsliga regler far rittsverkningar for eller emot motpztrten.185

4.5.1 Nekande till halso- och sjukvard

Hilso- och sjukvarden innebér som huvudregel frivillighet och att £6r att myndighetsutévning skall
anses foreligga krivs tydligt lagstod for tvangsatgirden. Frivilligheten innebar att samtycke krivs

och att erbjudandet om att ta del av vard inte dr att se som myndighetsutovning frin

185 Westerlund (1990) s. 67 Se dven Svea hovritts dom den 3 april 2012 i mal B 8736-11 B 1096-12, Hovritten f6r
vistra Sveriges dom den 24 september 2014 i mal B 3967-14

45



virdpersonalen.' Motsatsen till att ett erbjudande om vird inte ir att ses som myndighetsutévning
ar nekandet att ta del av de vard- och behandlingsatgirder som erbjuds av landstinget att se som
myndighetsutévning.

I B 1932-13"" hade den tilltalade uttalat hot mot en likare efter att likaren nekat till
att skriva ut likemedel for den tilltalades riakning. HovR argumenterade att likare besitter
torskrivningsritt f6r forordnande och utlimnande av likemedel genom 2 kap. 3 § Laikemedelslagen
(2009:13). HovR anser att denna forskrivningsritt innebér ett formyndigande fran staten och
innebir dirfér myndighetsutdvning. Eftersom hotet som riktades mot likaren var dgnat som
himnd fo6r nekandet av utskrivna likemedel innebdr hotet ett angrepp mot lidkarens
myndighetsutévning. Dirfor dr girningen att se som hot mot tjansteman.

I B 11794-13" bedémdes som myndighetsutévande da en sjukskoterska nekade den
tilltalade att ta del av forfattningsreglerad vard. Den tilltalade hade upprepade ganger ringt och
framfort hot mot sjukskéterskan som tidigare haft vardkontakt med den tilltalade. I frigan om
hoten skall anses omfattas av hot mot tjinsteman och om de dr riktade mot malsigandes
myndighetsutévning hanvisar HovR till Svea hovritts avgérande 2012-04-03 1 B 8736-11. HovR
citerar dven Westerlunds definition av  myndighetsutévning och konstaterar att
myndighetsutévning i straffrittslig mening innebar beslut eller faktiska dtgirder som ytterst ér ett
uttryck for sambhillets maktbefogenheter och som i kraft av offentligrittsliga regler far

55189

rattsverkningar for eller emot motparten. Forfattningsreglerad service kan anses som

myndighetsutévning, om servicen ges i en monopolsituation, dir motparten dr beroende av att

myndigheten tillimpar bestimmelsen pa ett korrekt satt. !

Sjukskoterskans uppgifter pa
avdelningen har bestatt 1 att ta emot samtal pa jourtelefonen samt da ta stillning till vilken vird och
service som patienter pa avdelningen skulle beredas. Malsigande agerade hotfullt da han nekades
att tala med en likare och nir han nekades viard omgiende pd avdelningen. Eftersom det har
handlat om forfattningsreglerad vard i enighet med hilso- och sjukvardslagen (1982:763) har bade

HovR och TR gjort bedoémningen att sjukskoterskans agerande ska anses utgora

myndighetsutévning som det dr beskriveti 17 kap. 1 § BrB

18 Detta illustreras i bland annat Hovritten 6ver Skdne och Blekinges dom den 19 november 2008 i mal B 2488-08
dir erbjudande om hilso- och sjukvard inte ér att se som myndighetsutévning. I fallet hade ambulanspersonal anlint
till en ldgenhet nir personalen utsattes for hot. Vardinsats hade inte inletts vid tillfallet f6r angreppet varfor
ambulanssjukvardarnas ankomst enbart kan ses som erbjudande om vard- och behandlingsétgirder.

187 Gota hovritts dom den 16 augusti 2013 i mal B 1932-13

188 Svea Hovritt Stockholm den 21 februari 2014 mal B 11794-13

189 WWesterlund (1990) s. 67

190 \Westerlund (2001) s. 68 ff.
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I B 8736-11"" blev en underlikare blev utsatt f6r hot i samband med att denne skulle
bedéma huruvida den tilltalades flickvin skulle intas pa lasarettets psykiatriska mottagning for vard.
TR ansdg att det var klargjort att underldkaren agerat i enlighet och med stéd av Hilso- och
sjukvardslagen men ansag att enbart detta faktum inte utgjorde grund foér att underlikarens
agerande utgjort myndighetsutévning da Halso- och sjukvardslagen reglerar den frivilliga
sjukvarden och det finns en avsaknad av regler som innebidr att likares dtgirder innebir
myndighetsutévning. HovR var av en annan uppfattning i frigan och framholl Westerlunds syn pa
myndighetsutévning."”” Med myndighetsutévning i straffrittslig mening avses sidana beslut eller
faktiska atgirder som ytterst dr ett uttryck for samhaillets maktbefogenheter och som i kraft av
offentligrittsliga regler far rattsverkningar for eller emot motparten. Forfattningsreglerad service
kan anses som myndighetsutévning, om servicen ges i en monopolsituation, dir motparten ar
beroende av att myndigheten tillimpar bestimmelsen pa ett korrekt sitt. Underlikaren hade haft
som uppgift att for akutmottagningens rikning ta stillning till om patienter skulle tas in pa lasarettet
tor vard. HovR ansdg att underlikaren dgnat sig at sidan forfattningsreglerad service och dirav
innefattades myndighetsutévning i den inneb6rd som angivits i 17 kap. 1 § BrB. HovR dndrade
TRs dom till hot mot tjdnsteman.

Nir det giller situationer som berér den som ir i behov av vard ir det inte ovanligt
att det uppkommer fall da personen som insatsen beror inte 4r i stind att limna ett samtycke som
kan anses ge utryck for den verkliga viljan. Nedanstiende fall berér en situation dir
ambulanspersonal gjort en bedomning om att hypotetiskt samtycke foérelegat for att ta med
patienten till lasarett och patienten darefter reagerat med aggressivitet mot ambulanspersonalen.
Efter att den tilltalade limnat ambulansen nekades denna att sitta sig i ambulansen igen. HovR
ansag att nekandet hade varit tillrickligt formellt for att myndighetsutévning ska anses foreligga.
Jag tycker att det dr anmirkningsvirt att varken HovR eller TR problematiserar forekomsten av ett
hypotetiskt samtycke och nir patientens verkliga vilja kan anses klargjord. I B 1096-12"" hade
ambulanssjukvardare tillkallats efter att den tilltalade hade blivit funnen okontaktbar pa marken
och ambulanssjukvardarna tog beslutet om att transportera den tilltalade till ndrmsta lasarett. Under
firden 1 ambulansen vaknade den tilltalade till, agerade aggressivt mot ambulanspersonalen och
hoppade direfter ur ambulansen. Den tilltalade ville darefter sitta sig i ambulansen igen.
Ambulanssjukvirdarna upplyste den tilltalade om att polis var tillkallas samt att de inte skulle tillita
att malsidgande satte sig i ambulansen igen. Den tilltalade reagerade dia med att attackera

ambulanspersonalen med sparkar och slag. HovR gjorde bedémningen att malsigande varken

191 Svea hovritts dom den 3 april 2012 i mal B 8736-11
192 Westerlund (1990) s. 67-68.

198 Hovriitten for nedre Norrland 2012-12-20 Mal nr B 1096-12
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tvingats eller nekats vard av ambulanspersonalen. Sjukvard ir forfattningsreglerad verksamhet men
1 det berérda fallet ansag inte HovR att de atgirder som vidtagits innefattar nigon
myndighetsutovning. Sjukvard dr en forman som erbjuds frivilligt och innebérden av detta dr att
enbart undantagsvis kan sjukvardspersonal utéva myndighetsutévning. HovR betonar dock att
vardpersonal kan anses utéva myndighet 1 de situationer dd en patient mer formellt nekas vard,
exempelvis genom att denne nekas att liggas in pa en vardavdelning. Bade TR och HovR
konstaterade att patienten varken nekats eller tingats till vard. HovR klargjorde att dven om
sjukvard dr en forfattningsreglerad verksamhet kunde inte de dtgirder som vidtagits mot patienten
innefatta nagon myndighetsutovning. Det faktum att sjukvardpersonal agerar i tjinst, framfor
yrkesfordon eller bar uniform innebir inte att denna utévat myndighet. Tjinsteutovning ar inte att

likstilla med myndighetsutévning.

4.5.2 Forsok att hindra vardinsats fran tredje part

117 kap. 1 § BrB ér dven forsok att hindra och att hamnas myndighetsutovning straffbelagda. Att
hindra en vird- och behandlingsatgirder efter att tredje man har samtyckt till vard 4r att se som ett
torsok att hindra eller himnas myndighetsutévning. Nedanstdende fall behandlar hindrande av
vardinsats. Patienten i fallet har samtyckt till den vard som har erbjudits och TR anser att genom
samtycket har rittsverkningar uppkommit fér patienten. Som en f6ljd av detta bor
ambulanssjukvardarnas agerande ses som myndighetsutévning. Det dr anmirkningsvirt att HovR
limnar denna fraga utan hinseende och enbart stannar vid ett konstaterande om att vard ar frivilligt
och dirav inte myndighetsutévning.

I B 3967-14"* hade ambulanssjukvirdare tillkallats for att hjdlpa en svért skadad
kvinna. Den tilltalade befann sig pa platsen med tva andra kvinnor och gruppen bérjade direfter
att brika med varandra. Ambulanspersonalen ombad dérefter gruppen att avligsna sig de kunde fa
mojlighet att hjilpa den svart skadade kvinnan. Ambulanspersonalen uppfattade situationen som
hotfull och tillkallade polis. Gruppen som ombetts att avldgsna sig atervinde direfter med en
kamphund och de bérjade att sla pd ambulansen samt forsoka slita upp dorren till ambulansens
forarsite. TR framholl att eftersom patienten frivilligt hade underkastat sig den vird som
ambulanssjukvardarna erbjod uppkom rittsverkningar for patienten. Ambulanspersonalen agerade
darefter ar, med st6d av offentligrittsliga regler, ett uttryck for samhillets maktbefogenheter. Den

service som erbjuds dr bade forfattningsreglerad och ges i en monopolsituation och patienten har

194 Hovritten fOr vistra Sveriges dom den 24 september 2014 i mal B 3967-14
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varit beroende av att ambulanspersonalen tillimpat férfattningsregleringen pa ett korrekt sitt. Mot
bakgrund av detta ansig TR att girningen skulle utgbra forgripelse mot tjinsteman. HovR
ifragasatte TR:s syn pa ambulanspersonalens myndighetsutévning som den avses i 17 kap. BrB vid
tillfallet. HovR wvalde att ga efter den definition som Westerlund framhallit dar
myndighetsutévningen 1 straffrittslig mening innebir beslut eller faktiska dtgirder som ytterst ar
ett uttryck for samhillets maktbefogenheter och som 1 kraft av offentligrittsliga regler for
rittsverkningar for eller emot motparten. Skyddet 1 17 kap. ar inte kopplat till en viss stillning eller

% HovR anser att enbart i

ett visst yrke utan till det faktum att niagon utévar myndighet.
undantagsfall dr hilso- och sjukvérdslagen att anse som myndighetsutévning som vid beslut om
tvangsvard.

Ett fall som paminner om ovanstiende men skiljer sig i vissa delar dr B 82-13.
Situationen ar likartad till viss del da det ror sig om ett hindrade fran den tilltalande om vardinsats
till tredje part. Skillnaden mellan fallen dr att i ovanstiende hade ambulanssjukvardarna inlett
vardinsatsen och den tredje parten hade samtyckt till vairden genom ett konkludent handlande. 1
det nedanstiende fallet hindrades ambulanssjukvardarna fran att komma nira den skadade och
kunna inhimta eller bedéma samtycke. I B82-13"° hade tilltalade framfért hot mot
ambulanspersonal som hade anlint f6r att hjalpa en tredje part, en ung kvinna med andnéd. Hotet
som malsigande framférde var menat att framkalla allvarlig fruktan hos personalen for deras
personliga sikerhet. Aklagaren yrkade 4ven pi att brottet skulle beaktas som grovt da
ambulanspersonalen vid tillfillet tvingades avbryta det tjainsteuppdrag som de vid tillfallet utférde
péa grund av hoten som framfordes. For att hot mot tjansteman ska kunna utdémas forutsitts att
det kridvs att ambulanspersonalen blivit angripna 1 sin myndighetsutévning. TR konstaterade att
sjukvard enbart undantagsvis, som beslut om tvangsvard, inriknas som myndighetsutdvning.
Eftersom ambulanspersonalen vid tillfillet inte utévat myndighet kan de inte omfattas av
bestimmelsen om hot mot tjansteman. HovR anslét sig till TR:s domskal och fastslog domen utan

nagra andringar.

4.5.3 Atgarder pa uppdrag av annan myndighet

I B 2353-09""" hade ambulanssjukvirdare tillkallats for att ge vard till personer som vart involverade

1 ett polisingripande. Nir ambulanspersonalen efter polisens uppmaning skulle underséka

195 Westerlund (1990) s. 67
19 Hovritten 6éver Skine och Blekinge 2013-05-30 Mal Nr B 82-13

T Hovritten 6ver Skine och Blekinges dom den 1 mars 2010 i mal nr B 2353-09
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misstinka skador pa en av de gripna personerna fick ambulanssjukvardaren motta en spark i ryggen.
TR ansag att girningen var att se som vald mot tjansteman da halso- och sjukvardspersonal till
toljd av reglerna i hilso- och sjukvardslagen (1982:763) har en skyldighet att ge den vard som den
enskildes hilsotillstind fordrar. Vardgivaren far saledes normalt inte avvisa nagon som soker hjalp.
Vid fragan om ambulanssjukvardaren utovade myndighet i det avseende som avses i 17 kap. BrB
konstaterade HovR att myndighetsutévning i straffrittslic mening avser sadana beslut eller faktiska
atgirder som ytterst dr ett uttryck for samhallets maktbefogenheter och som i kraft av

% HovR fann att enbart i

offentligrittsliga regler far rittsverkningar for eller emot motparten.
undantagsfall dr hilso- och sjukvard att se som myndighetsutovning. Ambulanssjukvirdaren kan
inte av denna anledning anses agnat sig at myndighetsutévning och han éatnjuter inte heller till f61jd
av nagon sirskild foreskrift enligt 17 kap. 5 § BrB sadant skydd. Ambulanssjukvardaren kan inte
heller anses ha kallats till platsen for att bitrida polisen vid atgird som omfattas av sidant skydd."”

Av ovanstaende anledningar kan girningen inte bedémas som vald mot tjinsteman.

198 Prop. 1975:78 5.142 och Westerlund (1990) s.67- 69
199 Westetlund (1990) s. 213-217
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5 Frivillighet inom hélso- och
sjukvarden

Enligt HSL 2 a § 2 st. och PSL 6 kap. 1 § ska vard och behandling utféras i samrad med patienten
1 den man det 4r mojligt. Samtyckeskravet ar alltsa lingtgaende men det utgor inte ett absolut krav.
Vird- och behandlingsatgirder ska i sa stor utstrickning som mojligt f6lja de krav som uppstills
av hilso- och sjukvardslagen om god kvalitet, respekt for patientens sjilvbestimmande och
integritet samt sikerhet och kontinuitet i virden.”” Foljande avsnitt kommer att behandla
samtyckets rittsliga grund for anvindandet av vard- och behandlingsatgirder och hur detta

torhaller sig till myndighetsutovningen.

Svensk hilso- och sjukvird utgér en frivillig férman och samtycke fran patienten fér vard- och
behandlingsatgirder ska inhamtas om detta dr mojligt. Patienten har dven mojlighet att sjilv inverka
pé vilken dtgird som ska foretas om flera alternativ finns tillgangliga, under férutsittning att dessa
alternativ  6verensstimmer med vetenskap och beprovad erfarenhet, om kostnaden for
behandlingen ir befogad.”" Mot bakgrund av att svensk hilso- och sjukvird ir frivillig krivs det
ett rittsligt giltigt samtycke fOr att vardpersonal skall kunna genomféra annars straffbelagda
handlingar med ansvarsfrihet. Att inte respektera patientens sjialvbestimmande hade inneburit en
krinkning av individens ritt till personlig integritet.””” Undantaget frin ovanstiende ir de atgirder
om kan genomfdras med stod av lag.

En patient har ritt till individuellt anpassad information om dennes hilsotillstand
samt vilka atgirder f6r undersékning, vard och behandling som kan erbjudas. Om det finns flera
olika behandlingsatgirder som 6verensstimmer med kravet om vetenskap och beprévad erfarenhet
bor patienten informeras om samtliga.”” Av forarbetena till hilso- och sjukvardslagen framgér det
att patienten 1 princip har en obegrinsad ritt att avsta eller neka till vard- och
behandlingsitgirder.”” Patienten har inte ritt att kriiva att en viss vird- och behandlingsitgird
vidtas.”” Informerat samtycke som grund fér medicinska insatser ir bara applicerbart nir patienten
friga bedéms ha tillricklig beslutskompetens.

Det finns ingen formell reglering kring vem som kan anses beslutskompetent att

200 Prop. 2007/08:70 5.109 och 2 a § 3 p. HSL

201 3 a § HSL och Logdberg (1984) s.423

202 Hellner JT (1990/91) 5.748, Runquist (2012) 5.53-54, Rynning (1994) 5.350 och Logdberg (1984) s.417
203 Prop. 1998/99: 4, 3 a § HSL

204 Prop. 1981/82:97 5.117-118, Prop. 2013/14:106 .56

205 Printz (2004) s.64
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avge ett ansvarsbefriande samtycke till vard- och behandlingsatgirder. Behorighetskompetensen ar
inte att likstalla med rittshandlingsférmaga da den som till exempel star under forvaltningskap
enligt 11 kap. 7 § Forildrabalk (1949:381) fortfarande kan bedémas behorig att ge samtycke till
vird.*” Behorighetskompetensen ir till skillnad frin rittshandlingsférmégan inte begrinsad alder
utan den dr istillet beroende av patientens formaga att sjalv tillgodogora sig information och mot

bakgrund av detta se konsekvenserna av ett beslut.?"”

Psykisk ohilsa kan medfora
beslutsinkompetens och det samma giller for vissa skador eller fysiska sjukdomar. Tidrymden har
ocksa en inverkan pa om beslutskompetensen dr av en mera Gvergdende art eller permanent
inverkar pa hur ingripande och lingtgaende vard- och behandlingsatgirderna kan vara utan
patientens samtycke.””

Det faller i forsta hand pa den ansvarige likaren att avgéra om patienten ar
beslutskompetent.”” Det ir enligt 29 § HSL verksamhetschefen som ir ytterst medicinskt ansvarig
for verksamheten. Verksamhetschefen har inte ritt att bestimma Over medicinsk diagnos eller
behandling om verksamhetschefen saknar sidan erfarenhet. Det medicinska ansvaret faller dd pa
en person med medicinsk sakkunskap inom det aktuella omradet for patientens behandling. Om
det krivs med hinsyn till patientsikerheten skall en patientansvarig legitimerad likare utses.*’
Denna befattningshavare benimns som den medicinskt ansvarige. Om den ansvarige likaren skulle
ha gjort sig skyldig till en felbedémning angidende beslutskompetensen kan en viss felmarginal i
bedémningen tillitas om varden varit befogad och i enlighet med vetenskap och beprévad
erfarenhet.*"!

Fall som kan medfora en begrinsning av beslutskompetensen ar fall som ber6r
tondringar, individer med olika psykiska stérningar, patienter som ér under olika former av fysisk
paverkan som medicinering, smarta eller trtthet. Om en patient har formaga att kommunicera och
uttrycka sin vilja men inte har formaga till insikt eller f6rmaéga att kunna 6verse konsekvenserna av
ett beslut dr patienten att se som relativt beslutsinkompetent. Beslutskompetensen inte dr definitiv
och kan variera mellan olika tidpunkter samt i olika fragor. Av denna anledning bor
beslutskompetensen alltid avgbras infér varje enskilt stillningstagande till vard- och
behandlingsatgirder. Avgérandet av graden av beslutskompetens édr dven beroende pa de eventuella

konsekvenserna av ett beslut. Fér en vard- och behandlingsatgird som ér férenad med en hog risk

for allvarliga konsekvenser bor krivas att patienten besitter en hog beslutskompetens.

206 SOU 1988:7 5.105 Rynning (1994) 5.279 och Prop. 1981/82:97 5.118

207 Rynning (1994) 5.279-282, Runquist (2012) s.61 och Prop. 1981/82:97 5.118
208 Rynning (1994) 5.282

209 Prop. 1989/90:81 5.22, 34 och 45 och Rynning (1994) 5.281

210 27 § HSL och Printz (2004) 5.63

211 Rynning (1994) 5.281
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Patienter som dr medvetslosa, allvarliga psykiska tillstind dér patienten inte lingre dr medveten om
sin omvitld eller fall som ror smé barn utgér fall dir absolut beslutsinkompetens anses foreligga.*'”
Den absoluta beslutsinkompetensen omfattar de personer som inte dr kontaktbara eller inte har
formaga att ge uttryck for ett stillningstagande om en viss vard- och behandlingsatgird. Om en
beslutsinkompetent patient har limnat ett samtycke till en dtgird och under eller innan atgiardens
genomférande blir beslutsinkompetent maste patientens medicinskt ansvariga géra en ny
bedomning om denna tidigare viljeférklaring fortfarande kan anses ge uttryck for patientens
verkliga vilja.*"

I forarbetena till HSL dr det klarlagt att om en patient dr of6rmdgen att ge ett giltigt
samtycke till vard- och behandlingsatgird som bedoms vara nédvindig med hinsyn till patientens
hilsotillstind kan denna genomféras indi med stéd av ett presumtivt samtycke.”"* Presumtiva
samtyckens tillimplighet framkommer dven av forarbetena till LPT. Presumtiva samtycken kan
brukas om patienten inte kan klargbra sin vilja samt atgirder maste paborjas med hinsyn till
patientens hilsotillstind.*"” Lagstodet for presumtiva samtycket kommer frin férarbeten och gar
inte att utldsa direkt ur lagtext. Det har ifrdgasatts om presumtiva samtycken bor betraktas som
giltiga samtycken. Kravet om utredningsskyldighet innebir att det foreligger en skyldighet for
personal inom hilso- och sjukvarden att utreda hur patienten i fraga stiller sig till den tilltdnkta
vird- och behandlingsitgirden.”'® Avsaknaden av ett direkt lagstod for méjligheten att tillimpa
vard- och behandlingsétgirder inom hilso- och sjukvarden f6r beslutsinkompetenta har kritiserats
i Férmynderskapsutredningen.”’

For att ett samtycke skall ses som frivilligt limnat och dirigenom som rittsligt giltigt
maste man avgdra om den paverkan fran hilso- och sjukvardspersonal som kan kommit att inverka
pa patientens samtycke dr godtagbar eller inte. Den vanligaste formen av paverkan bestir i att
likaren forsOker inverka pa patientens beslut genom att redovisa de negativa konsekvenserna av
ett visst beslut eller de negativa konsekvenserna av att inte ingripa med en viss atgard. For att detta
ska kunna beaktas som en godtagbar paverkan maste informationen som limnats inte vara
missvisande och den skall respektera patientens sjilvbestimmande.”"® Om ansvarig likare inte har
forvissat sig om att samtycke har férelegat kommer detta utgora foremal for disciplinpafélid.”"” Om

ett samtycke har limnats pa bakgrund av information som ir falsk eller missvisande kan det inte

212 Rynning (1994) 5.281-285

213 Rynning (1994) 5.282-283

214 Prop. 1981/82:97 5.118

215 Prop. 1990/91:58 5.117-118 och s.258
216 Rynning (1994) 5.326

217 SOU 2004:112 5.601

218 Rynning (1994) 5.332

219 Sahlin Sv]T (1990) s.607
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beaktas som en frivillig handling och ar dirfor inte giltigt. Patvingade atgirder inte giltiga i annat
in de foreskrivna undantag som ir listade i kapitel 4. Ett frivilligt samtycke kan inte heller
foreligga om patienten vilseleds till att tro att denne inte har ritt till ett sjilvstindigt
stallningstagande. Vardpersonal har ritt att resonera med patienten for att understédja och utreda
vad som utgér den verkliga viljan.”*' Informationsplikten ir inte enbart begrinsad till de risker som
kan vara férknippade med en atgird utan den dr istillet begrinsad till all information som kan vara
av betydelse for patientens stillningstagande.”” Sjilvbestimmande innebir att patienten har ritt att
ta beslut kring och om sin egen person dven om dessa inte delas av den som édr medicinskt ansvarig.
Sjilvbestimmandet innebir att en patient har ritt att agera oforstandigt, irrationellt eller f6lja en
religiés Gvertygelse utan att detta ska inverka pa bestimmanderitten.”” Aven om véardpersonal har
storre medicinska kunskaper dn patienten innebir inte detta att vardpersonalen dr mest limpad att
avgora vilka atgirder som leder till det bista helhetsresultatet for patienten eftersom detta paverkas
av personliga faktorer. Den ansvarige likarens roll 1 beslutandeprocessen handlar om att redogéra
tor vard- och behandlingsatgirderna, riskerna som dr férenade med dessa och information kring
alternativ.’!

For att ett samtycke ska ses som rittsligt giltigt och limnat av behorig person krivs
det att och patienten i fraga ska inneha en formaga att forsta innebérden och konsekvenserna av
samtycket, samtycket ska ha limnats frivilligt och varit allvarligt menat. Patienten ska dven ha
formaga att tillgodogora sig den information som krivs for samtycket. For att ett samtycke ska
kunna anses ha limnats frivilligt maste personen i fraga haft insikt om alla relevanta férhallanden

for samtycket och inte varit utsatt for villfarelse eller tving.*”

Ett rittsligt giltigt samtycke ar
dirigenom avgorande for kravet om vardens frivillighet ska anses vara uppfyllt.” Samtycket maste
foreligga under hela den tiden som hilso- och sjukvardspersonalen har kontroll &ver

227

hindelseforloppet.™ Det gar att utldsa fyra olika former av samtycke som har olika former av
réttslig gﬂtighet.228 Frigan om ett samtycke kan presumeras maste bedémas efter de andra
omstindigheter som kan gora sig gillande i det enskilda fallet. Samtycket kan ratihaberas i

efterhand.”® Undantag fran kravet om samtycke inom sjukvarden tillimpas i de situationer som en

220 Rynning (1994) s.341

221 Rynning (1994) s.342-343

222 Rynning J'T 1990/91 5.633-634 och Logdberg (1984) 5.418-420
223 Rynning J'T 1990/91 5.634 och s. 283-285

224 Rynning J'T 1990/91 5.634-635

225 Jareborg (2001) 5.284 Prop. 1993/94:130 5.39 och 42 och SOU 1988:7 5.105, Rynning (1994) s277-.282, SOU
2013:25.174

26 SOU 2013:25.174

227 Jareborg (2001) 5.283

228 Rynning (1994) 5.316

229 Sahlin Sv]T (1990) 5.606
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patient inte kan anses tillvarata sina egna intressen av olika anledningar. Som exempel kan det rora
sig. om minderariga, allvarligt psykiskt sjuka eller personer som inte kan bedémas som

beslutskompetenta.”

5.1 Faktiskt samtycke

Det faktiska samtycket dr det samtycke dir patienten klart och tydligt redogor for sitt
stillningstagande till den vard och behandling som erbjuds av hilso- och sjukvarden. Samtycket
kan limnas muntligt eller skriftligt till halso- och sjukvirden. For att samtycket ska kunna raknas
som rittsligt giltigt kravs det att samtycket ger uttryck for patientens verkliga vilja. For att patienten
ska kunna ge uttryck for sin verkliga vilja maste patienten kunna gora ett stillningstagande mot
bakgrund av all relevant information kring patientens vardsituation samt kring de vird- och
behandlingsatgirder som erbjuds. Ett skriftligt samtycke dr den mest tydliga viljeforklaringen och i
speciallagstiftningen férekommer det krav pa ett skriftligt godkdnnande for atgarder som
exempelvis organdonationer eller sterilisering. En av fordelarna med att tillimpa skriftigt samtycke
ar att det sjalvklart hade underlittat en eventuell rittslig utredning om samtycke forelegat eller inte
samt att det kan innebira att patienter generellt gor ett mera genomtinkt 6vervagande kring ett

231

givet samtycke.” Den vanligaste formen av faktiskt samtycke dr ddremot det muntliga dir

patienten godtar eller nekar till en behandlingsitgird efter samrid med ansvarig likare.”

5.2 Konkludent samtycke

Samtycke kan dven ges genom ett konkludent handlande dir patienten i fraga underforstatt genom
sitt agerande samtycker till vard- och behandlingsatgird. Handlandet kan bestd i att patienten viljer
att agera pa ett sitt som underlittar itgirdens genomférande.”’ Samtycke kan dven ges genom
kroppsliga uttryck godtagande eller nekande som att nicka jakande. Rynning drar grinsen for
konkludent handlande vid att rycka pa axlarna eller andra jaimforbara uttrycksitt. Samtycke genom
konkludent handlande uppfyller de krav som stills inom hilso- och sjukvardslagstiftningen for ett

giltigt samtycke till vir och behandling.”*

230 Rynning (1994) 5.375

231 Rynning (1994) s.318

232 Rynning (1994) s.320-321

233 Rynning (1994) 5.321-323 och Légdberg (1984) s.424
234 Rynning (1994) 5.320-323
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5.3 Tyst inre samtycke

Det tysta samtycket sker nir en patient ar medveten om det vard- och behandlingsatgirder som
planeras och samtycker till dessa men saknar av diverse anledningar méjlighet eller viljan att ge
uttryck for sitt samtycke. Skillnaden mot det konkludenta samtycket édr att patienten inte agerar pa
ett sitt som kan innebéra en acceptans av atgirderna men inte heller pa ett sitt som visar att
patienten motsitter sig dem.*” Passivitet ir inte att likstilla med ett samtycke men det kan under
vissa omstindigheter anses som befogat att tillimpa det tysta inre samtycke. Om ett krav skulle
foreligga att varden skulle sikerstilla forekomsten av ett samtycke for alla dtgirder inom varden
skulle detta kosta stora resurser. Rynning anser inte att det tysta inre samtycket och det konkludenta
samtycket bor tillimpas for rutinatgarder av med stéd av ovanstiende resonemang. Om det skulle
finnas grund for ett antagande om att patientens passivitet inte innebar ett samtycke har sjukvarden

en utredningsskyldighet kring detta.”

5.4 Hypotetiskt samtycke

I de fall som vird dr beroende av att det sker utan samtycke, eller ett samtycke fran patienten inte
kan inhdmtas, kravs det att en vardplikt foreligger eller att ett hypotetiskt samtycke kan tillimpas
som grund for en vardinsats. Hypotetiskt samtycke kan dven innefatta de situationer nir en patient
inte kan anses vara beslutskompetent eller det inte dr moijligt att inhdmta ett samtycke. Det
hypotetiska samtycket ar ett presumerat samtycke dar vard- och behandlingsatgirder gérs genom
ett hypotetiskt antagande om samtycke. Eftersom ett hypotetiskt samtycke anvinds i de situationer
som patienten inte har en formaga att forklara sin vilja eller inte lingre kan anses vara
beslutskompetent 6ver sin egen vard behover vardpersonalen utgar ifran en trolig hypotes kring
om vederborande skulle givit sitt samtycke om denne haft mojlighet att ta stillning. Som regel
baseras detta pa delar av en bedomning kring vad en genomsnittlig patient i motsvarande situation
hade 6nskat men dven genom kunskap om den individuella patientens instillning till tidigare
insatser eller likartade frigorstillningar.” Om det hypotetiska samtycket ir lést grundad utan
annan bevisfakta kan det hypotetiska samtycket inte ge stéd at allt fo6r omfattande eller ingripande

atgirder. Det finns ingen klar begrinsning for hur langt férhallandet mellan patient och sjukvirden

235 Rynning (1994) 5.325-326 och Jareborg (1984) 5.253
23 Rynning (1994) 5.326 och Prop. 1993/94:130 5.39
237 Rynning (1994) s.324
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stricker sig.”® De hypotetiska samtyckena, som #ven benimns som presumtiva samtycken, har
ifragasatts 1 doktrinen om de ska ses som rittsligt giltiga.

Jareborg anser att det hypotetiska samtycket 1 praktiken kan vara mycket langtgdende.
Om den som dr medvetslos dr okdnd innebir det att ingen bedémning kring den personliga
instillningen till vard kan gbras och vardpersonalen far utga ifran ett allmint och generellt
antagande om den okindas instillning till vard- och behandlingsatgirder. I praktiken leder detta till
att ett hypotetiskt samtycke till vard ges i de flesta fall dd en genomsnittlig patient har ett intresse
av att skydda sitt liv och hilsa.”” Agell diremot anser att tillimpningen av det hypotetiska samtycket
ar betydligt sndvare och att det hypotetiska samtycket enbart kan godtas om de foreligger stark
stodbevisning om patientens instillning till vird- och behandlingsitgirden.” Rynning ir ocksd
tveksam till om det hypotetiska samtycket kan ses som ett faktiskt samtycke. Enligt hennes
resonemang forutsatter ett rittsligt giltigt samtycke forekomsten av en viljeinriktning hos patienten.
Om patienten i fraga saknar kinnedom kring vilken situation denne befinner sig i kan patienten
inte heller ta stillning till den aktuella vard- och behandlingsatgirden och om patienten inte sjilv

kan ta stillning kan ingen annan heller presumera férekomsten av ett samtycke.*!

5.5 Praxis over samtycke inom halso- och
sjukvarden

Det saknas ett uttémmande klargérande i praxis om de presumerade samtyckens rittsliga roll. I
NJA 1990 s.442 berordes grinsdragningen av det allminna samtycket och om detta samtycke dven
kunde dven anses omfatta ett presumerat samtycke till under- och sidoatgirder for vardinsatsen.
Om sa vore fallet forelag det inget krav pa de behandlande likarna att efterfraga samtycke f6r den
aktuella sidoatgirden som fallet behandlar. NJA 1997 s.636 visar att de generella
ansvarsfrihetsgrunderna i 24 kap. 7 § BrB inte dr direkt tillimpliga utan att genom social adekvans
kan ett rittsligt giltigt samtycke for vard- och behandlingsatgirder kan omfatta mer ingripande
atgirder dn begrisningen i 24 kap. 7 § BrB dir ett samtycke inte kan omfatta mer véld dn grinsen
mellan ringa misshandel och misshandel av normalgraden.

NJA 1990 s5.442 ror grainsdragningen for det allmidnna samtycket till en viss vard- och
behandlingsatgird. I fallet begirde en patient skadestand for ett ingrepp som genom vardsloshet

orsakat foljdskador vid en operation. Patienten framholl att hon inte uttryckligt hade samtyckt till

238 Sahlin SvT (1990) 5.603 Rynning (1994) 5.321-323 och 5.326
239 Jareborg (2001) 5.299

240 Agell JT 1990/91 5.449

241 Rynning (1994) 5.325
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den sidoatgird som orsakade skadan under den planerade operationen. Vardslosheten hade bestatt
1 att likaren som utférde operationen inte innan ingreppet informerat om eventuella risker och inte
hade begirt samtycke for de ingrepp som eventuellt kunde bli aktuella under operationen. Likarna
hivdade att patienten underforstatt samtyckt till dtgarden genom ett generellt samtycke. HD ansag
att atgarden som féretogs kunde bli aktuell med tanke pa de risker som operationen innebar samt
att ingreppet hade skett med stod av vetenskap och beprévad erfarenhet. HD fann att ingreppet
omfattades av informationsplikten och att patienten hade ritt att fa veta innan vilka komplikationer
som ingreppet kunde medfora. HD fastslog att ett samtycke kan avges som ett allmint samtycke
dir samtycke till en viss atgird samtidigt underforstatt omfattar nirliggande under- och
sidoatgirder. Om den berorda atgirden ingar i ett led till den samtyckta huvudatgirden eller om
atgirden bedéms som nédvindig for att huvudatgirden skall kunna genomféras. Kravet pa att
patienten maste ha insikt om samtyckets omfattning for att det ska vara rittsligt giltigt 4r fortfarande
gillande for ett allmint givet samtycke. Detta innebir att samtycke inte behover efterfragas for
varje del av vard- och behandlingsatgirden.

I NJA 1997 5.636 hade tva pojkar hade blivit omskurna pa begiran av deras
vardnadshavare. Forildrarna hade samtyckt till att deras barn skulle omskiras och ingreppet
genomfordes av en man utan likarlegitimation och utanfér hilso- och sjukvardens lokaler. I fallet
gjorde HD ett uttalande om samtyckets rittsliga giltighet. Det finns enligt HD situationer dar
omradet for ansvarsfrihet stricker sig in 6ver omradet for tillfogande av kroppsskada som inte ir
ringa. Ett sddant fall kan vara om girningen har ett godtagbart syfte. For att ett samtycke ska anses
inneha en ansvarsfriande verkan, och dirigenom riknas som giltigt, maste det dven foreligga vissa
garantier fOr att samtycket verkligen innebir att personen i fraga ger upp det aktuella skyddade
intresset. For att samtycket ska ses som giltigt maste det varit limnat av nagon som dr behorig att
torfoga 6ver det aktuella intresset. Den som har limnat samtycket maste dven forsta inneborden
av samtycket och alla férhallanden som ir relevanta f6r samtycket. Inom hilso- och sjukvarden
forekommer det i stor utstrickning atgirder som uppfyller rekvisiten for misshandel. Social
adekvans kan dven tillimpas som ansvarsfrihetsgrund nir det foreligger en kollision mellan ett
rittsligt skyddat intresse och nagot annat intresse som bor sittas fore. I manga fall krivs samtycke
for att girningen skall anses vara socialadekvat. Operativa ingrepp kan pa den grunden vara fria
frin ansvar dven om de inte 4r medicinskt motiverade. Vardnadshavarens bestimmanderitt Sver
ett barn innefattar ritt att samtycka till vard- och behandlingsatgarder for barnet. I litteraturen har
framhallits att vad som frimst far bli avgorande dr om dtgirden kan anses forenlig med barnets
bista. HD anser att doktrin dven har visat att detta dven omfattar atgirder som inte dr medicinskt

motiverade exempelvis rituell omskirelse av pojkar.
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6 Patientlagen

Den 1 januari 2015 kommer den nya Patientlagen (2014:821) att implementeras och lagen kommer
att reglera patienters rattsliga stillning inom hilso- och sjukvirden. Den nya lagen kommer att
precis som tidigare utga frain huvudregeln om att ingen ska utsittas for tvangsmissiga vard- och
behandlingsatgarder utan lagstéd. Den nya patientlagen kommer att innebira att huvudregeln om
att vard endast for ske med stéd av patientens samtycke numera uttrycks direkt i lagtexten.
Patienten skall ges ritt till information om sitt tillstaind och konsekvenserna av foreslagna vird- och
behandlingsitgird innan ett samtycke kan inhimtas.*” Patientlagen ska frimja patienternas
integritet, sjilvbestimmande och delaktighet.” Patientlagen syftar till att tydliggdra de
grundligeande rittigheterna om sjilvbestimmande och integritet fér patienter, nirstiende och
vardpersonal genom att inskriva dem i den nya lagen.** Patientmaktsutredningen, som ledde
utredningsarbetet 1 SOU 2013:2, fastslog att det dr viktigt att en fundamental princip som den om
samtycke till vird- och behandlingsitgirder ir allmint kiind.** Om en patient inte samtycker till en
forslagen vard- och behandlingsitgird ar det viktigt att patienten far information kring vilka
konsekvenser detta stillningstagande kan medféra.”* Huvudregeln kommer dirfor att kvarstd om
att skyddet mot kroppsligt ingrepp enbart far begransas genom lag och begransningar far endast
goras for att tillgodose dndamal som dr godtagbara i ett demokratiskt samhalle. Begrinsningen kan
aldrig bli mera ingripande dn vad som krivs for att skydda det av rittsordningen hégre virderade

intresset.?’

6.1 Rattsligt stod for agerande i nédsituationer

En stor forindring 1 den nya patientlagen ar att en bestimmelse i 4 kap. 4 § Patientlagen kommer
inforas som anger att patienter skall fa tillgang till de vard- och behandlingsatgirder som krivs for
att avvirja akut eller allvarlig fara som hotar patientens liv och halsa trots att patientens verkliga
vilia inte kan utredas®® Det finns en underférstidd presumtion i svensk hilso- och
sjukvardslagstiftning om att patienter har férméga till sjidlvbestimmande. Det har innan

patientlagens inférande saknats tydlig vigledning for vilka grunder hilso- och sjukvarden kan ge

242 Prop. 2013/14:106

243 SOU 2013:2 5.158

244 Prop. 2013/14:106 .56

24550U 2013:25.175

246 50U 2013:25.176

247 Prop. 2013/14:106 .56

248 Prop. 2013/14:106 .60 eller 120
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vird till den som ir beslutinkompetent.*’ Inom hilso- och sjukvirden uppkommer situationer dir
individer som ar full beslutskompetenta saknar tillfalligt forméagan att samtycka till nédvindiga
vardinsatser. Ritten att agera for att skydda patientens liv och hilsa fran en akut eller allvarlig fara
far enbart tillimpas i de fall som patienten pa grund av medvetsloshet eller annan orsak inte kan ta
stillning till atgarden. Lagen ska ge majlighet att agera 1 de situationer dd en person exempelvis ar
medvetslos och vard- och behandlingsatgarder maste vidtas omedelbart f6r att ridda personens liv
eller for att undvika svara konsekvenser av uteblivna atgarder. De atgirder som tillimpas med stod
av bestimmelsen maste beddmas som nddvindiga och inte kunna ansta tills ett giltigt samtycke
kan inhdmtas. Beslutsinkompetensen kan utgéras av medvetsloshet eller ”annan orsak” och de
situationer som kan bedémas utgora en “annan orsak” dr nir patienten dr si paverkad av de
omstindigheter som utgor sjilva nddsituationen i det enskilda fallet att patienten inte kan ge uttryck
for ett stallningstagande om samtycke. Som exempel tar utredningen upp de faktum att patienten
skulle vara okontaktbar pa grund av chock, patienten dr pa vig in i medvetsloshet eller gravt
paverkad av narkotiska preparat.”’ Bedomning kring beslutsinkompetensens varaktighet bedéms
utifrin omstandigheterna i den aktuella situationen Ett agerande med st6d av bestimmelsen ar
begrinsat till den tid en nédsituation féreligger. Bestimmelsen anses dven omfatta de situationer
dir den som ir varaktigt beslutsinkompetens befinner sig i en nédsituation.”

Lagradet godtar att vard- och behandlingsatgarder tillimpas i de fall da den verkliga
viljan inte kan faststillas pa grund av medvetsloshet. Regeringen har framhillit i fGrarbetena
behovet att klargora lagstod for vardpersonals insatser i akuta och allvarliga situationer som
innefattar hot mot liv och hilsa dir det inte finns moijlighet att utreda om beslutsformaga
foreligger.”” Det legala stéd som tidigare funnits for att agera i dessa situationer har framkommit
av ansvarsfrihetsgrunderna i 24 kap. 4 § BrB. Utredningen anség att det var olampligt att reglering
kring dessa situationer inte framkom av tydlig lagstiftning utan far utldsas av brottsbalkens allmanna

regler om ansvarsfrihet,?

De vard- och behandlingsatgirder som vardpersonal skulle tillitas att
anvinda utan patientens samtycke skulle vara de dtgirder som krivs for att avvirja fara som akut
hotar patientens liv eller hilsa. Det dr den vard som anses vara nédvindig att den inte kan ansta
tills den beslutsinkompetenta patienten har mojlighet att limna ett giltigt samtycke. Vid
bedémningen kring hur linge en patient ska anses tillfilligt sakna beslutsférmaga framgar det av

forarbetena att detta ska variera utifrin den aktuella situationen. Under den tid ett agerande i n6d

for en beslutsinkompetent patient far agerandet fortlopa sa linge nddsituationen pagar. Om

299 SOU 2013:2 5.177

20 Prop. 2013/14:106 5.120

251 Prop. 2013/14:106 5.120 och SOU 2013:25.181
252 Prop. 2013/14:106 5.61

253 SOU 2013:2 5.180
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nédsituation inte lingre anses vara for handen men patienten inte anses fatt tillbaka sin
beslutsférmaga kan inte vird utan samtycke ges. Atgirder utan samtycke fér den som ir
beslutoférmdgen ér dirfor begrinsat till nddsituationer. Syftet med bestimmelsen ir inte att Gver

en lingte tid motivera vird- och behandlingsitgirder for beslutsinkompetent patienter.”*

6.2 Informationspikten

Hanteringen av journalen kommer fortsatt att vara understilld patientdatalagen (2008:355) och
bedomningar om sekretess kommer fortsatt att goras med stod av 25 kap. offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400). Tystnadsplikten kommer fortsatts att regleras av PSL.* Att begira ut
patientjournal eller att fi ut en kopia av den samma kommer precis som tidigare att ses som
myndighetsutévning och det ankommer pa den ansvarige likaren att ta stillning till om en
patientjournal ska limnas ut till patienten.”® Informationsplikten kommer att i delar utékas i
patientlagen. Syftet bakom lagindringen dr att Oka patientens maktstillning gentemot
vardpersonalen och dirigenom 6ka patientens inflytande 6ver varden. Patientens kunskaper kring

den egna virden ir viktiga for att patienten ska kunna gora ett 6vervigt beslut.”’

Kravet pa
information kommer dven det att tydliggéras och att vardpersonal skall forsikra sig om att
mottagaren forstatt inneborden och konsekvenserna av informationen om vard- och
behandlingsatgirderna som limnats i. Detta kommer att innebdra en betungande reglering innan
ansvarsfrihet for den ansvarige likaren kan uppnis.” Den nya patientlagen kommer att innebira
forindringar 1 patientjournalen didr uppgifter ska inskrivas om patientens grundliggande
stillningstagande till den foreslagna varden och behandlingen. Eftersom det kan uppkomma
svarigheter med att dokumentera samtycket och att klargéra samtycket kommer lagférindringen
enbart innebira att nekande till behandlingsitgird ska dokumenteras.” Informationsplikten i 3
kap. 1 § Patientlagen som innebir en skyldighet f6r den ansvarige likaren att utge information kring
patientens halsotillstand, mojliga vard- och behandlingsatgirder och inom vilken tidpunkt dessa
kan bli tillgingliga, information kring eventuella komplikationer samt foérvintad vardtid och

information kring olika metoder for att forebygga sjukdom och skada. Denna informationsplikt

omfattar i stora drag vad som gillt tidigare.

254 Prop. 2013/14:106 .60

255 S0OU 2013:2 5.66

236 Sahlin FT (1991) 5.317

27S0U 2013:2 s.64

258 Prop. 2013/14:106 s.57

259 SOSFS 2008:14 och Prop. 2013/14:106 s.58
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Om informationen inte kan limnas till patienten ska den limnas till om m&jligt limnas till den som
ar nirstaende till patienten enligt 3 kap. 4 § Patientlagen. Information kan inte utlimnas till
nirstiende om sekretess eller tystnadsplikt forhindrar detta enligt 3 kap. 5 § Patientlagen. Beslut
om att delge information utgér myndighetsutévning och dven bedémning kring vilken information

som ska ges till nirstiende.?®

6.3 Ratt till 6verklagan

Patientlagen utgor en skyldighetslagstiftning och ér dirigenom en lag som stadgar vilka skyldigheter
sjukvarden har att tillhandahalla {61 patienten. Det har tidigare framforts vid inférandet av HSL att
infora legala rittigheter pa hilso- och sjukvardsomradet skulle medf6ra stora problem. Det bedéms
som en komplicerad fraga att ta stillning till vilken medicinsk vard och behandling en viss patient
behover och att definiera vilka rittigheter som ska folja av lagen. En legal rittighet innebir ocksa
att det ska finnas en ritt att 6verklaga for att rittigheten ska vara utkrivbar.”'

Patientndmnderna ska verka for att stodja patienter att tillvarata sina intressen samt
att frimja kontakt mellan patient och vardpersonal. Patienten ska ges information i den hindelse
en vardskada skulle intraffa enligt 11 kap. 1 och 2 {§ Patientlagen. Enligt 1 §lagen (1998:1656) om
patientnimndsverksamhet m.m. skall det i varje landsting och kommun finnas en eller flera
nimnder med uppgift att stddja och hjilpa patienter inom den hilso- och sjukvard som bedrivs av
kommun och landsting eller genom avtal med kommun.”” Patientnimnden utger enbart
radgivande beslut och inte bindande. Patienten kan diremot anfora laglighetsprévning hos
kommunen éver beslut som fattas av patientnimnden.*” Patientlagen ger ritt for patienten att
uppritta anmalan till Inspektionen for vard och omsorg som efter anmilan ska prova drenden som
berér klagomal mot verksamheter som bedriver hilso- och sjukvird och mot hilso- och
sjukvardspersonal enligt 11 kap. 3 § Patientlagen. Anmilan ska uppfylla de villkor som dr angivna
117 kap. 10-18 §§ Patientsidkerhetslagen.

Patientlagen kommer att ge patienten som dr foremal fOr vard att vilja att varden ska
dges av ett annat landsting dir hemlandstinget kommer att std for kostnaderna enligt 9 kap. 1 §
Patientlagen. Hemlandstinget som ansvarar for en patient enligt 3 § HSL kommer att svara for
kostnaderna fér vird som patienten ges utanfor landstinget.”* Patienten kommer att ges mojlighet

att fa en begiran om ersittning prévad av landstinget och i férarbetena har en moijlighet att

20 Sahlin FT (1991) 5.317

201 Prop. 1997/98:189 .16 ff

202 Prop. 2013/14: 5.30 och 5.101
203 Prop. 1981/82:97 5.119

264 Prop. 2013/14:106 5.81-82
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26,

overklaga ett negativt beslut efterfrigats.” Patientlagen kommer inte att innebira nigra utkrivbara

rittigheter for patienter eftersom detta bedoms inskranka utrymmet fér kommunala beslut om

% Forslaget om att patientlagen skulle utgora en rittighetslagstiftning med

prioriteringar i varden.
mojlighet att 6verklaga avvisades av tre olika remissinsatser som hanvisade till det faktum att
utkrivbara rittigheter i patientlagen inte skulle vara till gagn for patienterna da modellen skulle vara

béde tids- och resursédande samt att det inte skulle leda till den maktforskjutning patientlagen vill

o 267

uppna.

265 Prop. 2013/14:106 .83
266 SOU 2013:2 5.159
267 Prop. 2013/14:106 s.40
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/ Analys och slutsats

7.1 |vilken man utdvar personal inom héalso- och
sjukvarden myndighet 6ver en enskild patient?

Av utredningen fran avsnittet om vald och hot mot tjinsteman framgar det att rekvisiten for att en
girning ska omfattas av 17 kap. 1 § BrB ir att en férgripelse riktar sig mot offret 1 vederborandes
myndighetsutévning eller att forgripelsen syftar till att hindra, tvinga eller himnas
myndighetsatgird. En girning riknas dven som vald eller hot mot tjansteman om angreppet riktar
sig mot den som tidigare utévar myndighet eller myndighetsutévning som vederborande underlatit.
Omfattningen av den skyddade kretsen utgar ifran myndighetsutévningen. Grunderna for
myndighetsutévning inom hilso- och sjukvarden blir didrfér avgérande fér om hilso- och
sjukvardspersonal kan inriknas i skyddet f6r vald och hot mot tjansteman.

Av den hovrittspraxis som uppsatsen behandlar gar det att utldsa att Westerlunds
definition av straffrittslic myndighetsutévning i 17 kap. BrB dr den definition som har storst
genomslag i ritten. Enligt Westerlunds definition innebdr myndighetsutévning i straffrittslig
mening beslut eller faktiska atgirder som ytterst dr ett uttryck f6r samhillets maktbefogenheter och
som 1 kraft av offentligrittsliga regler far rittsverkningar for eller emot motparten. For att
myndighetsutévning ska foreligga 1 straffrittslig mening fOrutsitts det att vissa kriterier ar
uppfyllda. For det forsta ska saken i ett drende avgoras ensidigt genom ett formellt beslut eller
atgird av en myndighet. Beslutet eller atgirden ska foranledas av och fa direkta eller indirekta
rittsverkningar for eller emot motparten 1 kraft av offentligrittsliga principer. Den enskilda kan
torpliktigas, berittigas eller fa ta del av férmaner i férhéllande till staten som ett resultat av dessa
rittsverkningar. Enligt Westerlund innebir detta att motparten antagligen ska sta i, eller uppleva,
ett beroendeférhéllande till det allmdnna. Rad, upplysningar eller det som kan betecknas under
kategorin sambhillsservice ska som utgangspunkt inte bedémas utgoras myndighetsutovning.
Myndighetsutévningen utgors dirav av drenden som utmynnar i bindande beslut eller atgirder som
leder till rittsverkningar f6r den enskilde. Det offentliga genomdriver dessa beslut genom att
tillimpa maktmedel mot enskild. Befogenhet att utéva myndighet ska grundas i forfattning eller
annat beslut att regering eller riksdag.

Myndighetsutévning visar sig i hilso- och sjukvarden genom att patienten forlorar
sin ritt till sjalvbestimmande och dirigenom ritten for hilso- och sjukvardspersonal att utova

tvang med stod i lag. Tvangsvard innebidr att sjilvbestimmandeprincipen inte tillimpas.

64



Foreskrifter kring vilka befogenheter som hilso- och sjukvardspersonal innehar finns 1 savil HSL
som specialforfattningar inom hilso- och sjukviard. Denna uppdelning av behérighet ar
svaroverskadlig och det kan till exempel r6ra sig om att vissa handlingar som en legitimerad likare
far foreta, andra kraver att likaren i fraga verkar i allmin tjdnst, en del kraver att befogenheten
overlats till likare med specialistkompetens eller chefsoverlikare att fullgora vissa uppgifter. Om
en tvingsatgird har en stor inverkan i den enskildes liv verkar det generellt som att behorigheten
att ar kopplad till en specifik tjanst som till exempel chefsoverlikare. Lagstadgade atgirder for att
genomféra tvangsvard dterfinns i lagen om psykiatrisk tvangsvard och Gvriga lagar med ritt till
tvangsatgarder utgdrs av smittskyddslagen, lagen om rittspsykiatrisk tvangsvard, lagen med
sarskilda bestimmelser om vard av unga och lagen om vard av missbrukare vissa fall. Det finns
dven situationer dér personal inom hilso- och sjukvirden inte har ritt att genom foéra vard- och
behandlingsatgirder stod av tvangsatgirder men dar likarundersOkningar utgor ett led i
myndighetsutévningen genom patientens forpliktelse. Myndighetsutévningen utgar dirigenom inte
ifran hilso- och vardpersonalens ritt att bruka tving utan frin den enskildes skyldighet att
underkasta sig en foreskriven likarundersokning. Det giller exempelvis smittskyddslagen,
stralskyddslagen och de sociala tvingslagarna LVU och LVM och lagen om sirskild
personutredning i brottmal.

Den myndighetsutovning som inte innehaller ett direkt lagstod for tvangsatgirder
kategoriseras bland annat genom att de utgdrs av bestimmelser om understallning eller ger en
mojlighet till forvaltningsbesvir om beslutet skulle ga den enskilde emot. Genom att rittsliga medel
delge ritt att Overklaga beslut eller stilla forvaltningsbesvir kan patientens ritt till
sjalvbestimmande sikerstillas genom att patienten kan begira upprittelse om denna ritt inte skulle
respekteras. Handlingar som kan innebidr myndighetsutévning utgors exempelvis av avslag pa
begiran om abort eller sterilisering. Forvaltningsbesvir kan enbart stillas om samhillets ingripande
mot den enskilde bedéms som sa ingripande att forvaltningsbesvir krivs for att den enskilde ska
kunna férfoga 6ver sin ritt. Aven om den myndighetsutévande skulle 6verskrida sina befogenheter
kan felbeslut dven kan inrdknas som myndighetsutdvning under fOrutsittning att den
myndighetsutévande inte uppenbart 6verskred sina befogenheter.

Likare eller tandlakare dr dven skyldiga att enligt 2 kap. 3 § Férordningen (1998:1513)
om yrkesverksamhet pa hilso- och sjukvardens omrade att utféra undersdkningar och avge
utlatanden 6ver dessa pa begiran av linsstyrelse, domstol, aklagarmyndighet eller polismyndighet.
Denna skyldighet omfattar inte likare som dr huvudsakligen verksam inom den 6ppna varden.

Myndighetsutovningen framkommer genom att den som dr féremal f6r de atgarderna enligt lag en
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skyldighet under tving att underkasta sig atgarderna. Likaren eller tandlikaren har inte ritt att
tillgripa tvang for att genomfora de beordrade vard- och behandlingsatgirderna.

Eftersom den offentliga hilso- och sjukvarden som utgangspunkt ér frivillig innebér
hilso- och sjukvardspersonalen agerande ett erbjudande om vard- och behandlingsitgird som
patienten maste samtycka till. Eftersom vard erbjuds 1 en monopolsituation kommer beslut om
nekande till offentligt finansierad vard for patienten att innebira myndighetsutdvning. Hilso- och
vardpersonalen har ritt att mot bakgrund av vetenskap och beprévad erfarenhet avgora vilka vard-
och behandlingsatgirder som ska erbjudas patienten. Om en patient skulle begira att en viss vard-
och behandlingsatgird ska genomforas men den ansvarige likaren motsitter sig detta kommer den
ansvarige likarens bedémning att bli gillande och atgirden kommer inte att genomforas. Nekande
till vard utgdr myndighetsutdvning och fragan blir om dven nekande till en specifik vard och
behandlingsatgird kan anses utgéra myndighetsutévning. Det ankommer pa den ansvarige likaren
att mot bakgrund av vetenskap och beprévad erfarenhet ritt att neka till vard och avgora vilka
atgirder som ska erbjudas och dirfor har den ansvarige likaren ritt att neka till en specifik atgard
utan att detta ska bedomas som myndighetsutovning. Den ansvarige likaren har dven ritt att avgora
prioriteringar kring patienters méjligheter till behandling samt om en patient som ér i behov av
vard ska behandlas fore 6vriga patienter. Beslut kring prioriteringar eller organisation inom hilso-
och sjukvarden kan paminna om myndighetsutévning men de anses inte utgora
myndighetsutévning da besluten dr for vaga och de rittsmedel som kidnnetecknar
myndighetsutévning finns inte tillgingliga. En prioritering kring vardfall kan inte ses som vard utan
samtycke.

Om hilso- och sjukvird ges i en monopolsituation av landsting eller kommun visar
detta pa en maktstillning mot den enskilda patienten. Aven om ett beslut skulle ges i gynnande
riktning f6r den enskilde kan det fortfarande rora sig om offentlig tvangsutévning da den enskilde
maste vinda sig till den offentliga samhillsservicen och ir helt beroende av att samhillsservicen
tillimpar de offentligrittsliga forfattningsbestimmelser som giller pa ett korrekt sitt. Det praktiska
resultatet av beslutet dr vad som utgér myndighetsutovningen och av denna anledning kan dven
rad och upplysningar anses utgoéra myndighetsutdvning om raden och upplysningarna i praktiken
innebir myndighetsutévning.

Skyddet f6r myndighetsutévare i 17 kap. 1-5 {§ BrB fungerar genom skyddets
moralbildande effekt och det dr dérfoér berittigat att det finns kvar 1 sin nuvarande utformning.
Vild mot tjinsteman omfattar fler girningar eftersom ett angrepp inte behdver resultera i smirta,
i motsats till misshandel, utan det ricker med att det foreligger ett betvingade. Det ligre kravet pa

valdsanvindningen och tvanget innebdr att fler fall kan omfattas av rittsskyddet. Den
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myndighetsutévande omfattas dirigenom av ett vidare skydd 1 17 kap. 1-5 §§ BrB dn Gvriga
lagbestimmelser. Ur ett rattssikerhetsperspektiv dr det av vikt att det finns en tydlig
ansvarsfordelning i samhaillet f6r den offentliga samhallsorganisationen. For att den enskilde ska
kunna utkriva ansvar maste det framga klart hur samhillet ar strukturerat och vad som utgor
omfattningen av olika myndigheternas ansvarsomraden. I prop. 197578 s.145 belyste
Departementschefen denna problematik med att en utokning av den straffrittsliga definitionen av
myndighetsutévning kan innebira en konflikt med rittsintresset och legalitetsprincipen. Ur ett
rittssikerhetsperspektiv dr mycket viktigt att tillimpningsomradet for en straffbestimmelse anges
pé ett klart och entydigt sitt att ansvar endast drabbar girningar som anses straffvirda. Innebérden
av att rikna in sjukvardspersonal i en storre man i 17 kap. BrB:s skyddade personkrets kan vara
problematiskt. Legalitetprincipen anger att lagen maste vara klar och det bor ga att pa férhand
rikna ut vilket brott man kan komma att stallas till svars for efter en begangen girning. Principen
att ingen far domas till straff utan stod i lag ar viktig for att rittssikerheten skall anses efterfoljas.
For att rittssikerheten ska uppritthallas bor det framga £6r den enskilde vem som har ritt att utdva
myndighet utan att den enskilde ska behéva genomféra en niarmare juridisk undersékning kring
vilka som kan omfattas av det utdkade personskyddet. Det tidigare dmbetsskyddet inneh6ll en
upprikning av olika tjinstemannagrupper som omfattades av skyddet. Denna tidigare 16sen blev
daremot mycket kritiserat eftersom den ansdgs innebira problem vid réttstillimpningen kring vilka
grupper som omfattades av den skyddade personkretsen. Det var svart att avgora personkretsens
omfattning efter att det skett olika organisationsforindringar inom offentliga myndigheter.
Problemet med dmbetsmannasystemet var att det blev inaktuellt fort nir det allmidnnas verksamhet
omorganiserades och arbetsuppgifter eller dtagande flyttades mellan tjdnstegrupper och
myndigheter.

17 kap. 1-5 §§ BrB ir en skyddslagstiftning f6r de grupper som utévar myndighet.
Som jag har behandlat i avsnitt 2 om den gillande ritten ir det inte alltid att sjilv straffet blir lingre
eller att sjilva girningen doms héardare utan lagstiftaren har sokt efter att markera att brott riktade
mot myndighetsutévande dr att betrakta sarskilt oroande. For att detta syfte ska kunna uppnis bor
ett angrepp mot de som skyddas av 17 kap. 1-5 §§ bedomas hardare och det bor framga vilka som
tillhér denna grupp. For ett argument om att sikerheten for den som utévar myndighet kommer
att héjas som straffen skirps anser jag att det ar mojligt att detta fungerar i de fall det ror sig om
grupper som automatiskt associerade med tjainstemannadefinitionen av allmidnheten. Exempel pa
dessa grupper kan vara polis eller ordningsvakt. Det finns dven “yttre” grupper som omfattas av
17 kap. 1-5 §§ BrB och de yttre grupperna har mojligtvis inte en lika sjilvklar association hos

allmianheten med den straffrittsliga myndighetsdefinitionen. I de “yttre” grupperna finns yrken
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som busschauffor, taxichauffér och biljettkontrollant i NJA 1980 s. 421 I-III och hir dr det inte
lika sjalvklart att en skdrpning av straffen hade uppnatt samma effekt som for den ovannimnda
med en tydligare association. Det ér fullt mojligt att en potentiell giarningsman inte inser att en
person 1 den yttre” gruppen skyddas av det utokade personskyddet och om den potentiella
girningsmannen hade haft denna insikt hade angreppet aldrig skett. For att rittssikerheten ska
kunna uppritthallas maste en potentiell girningsman fa kunskap om att denna angriper en person
med ett utokat rittsskydd. Den okande valdsanvindningen mot personal inom hilso- och
sjukvarden ir ett allvarligt samhillsproblem men det gar inte att forutsitta att ett inkluderande i 17
kap. 1 § BrB hade kunnat bidra med forbittringar i hélso- och sjukvardspersonalens arbetsmiljé
eftersom de preventiva effekterna av ett inkluderande dr kopplat till associationen av den
myndighetsutdvande som tjainsteman”.

En annan sida av utvidgningen av myndighetsutovningen ér att halso- och
sjukvardpersonalens tjansteansvar aven vidgas enligt 20 kap. BrB. Om tjinsteansvaret vidgas
kommer det att leda till praktiska konsekvenser dir personal inom hilso- och sjukvirden kan tveka
att agera i pressande situationer av radsla att bega tjanstefel och av hotet om den enskilde patientens
anmilan. Eftersom hilso- och sjukvarden innefattar méanga situationer som innebdr fara for liv och
hilsa kan tvekan fran virdpersonal innefatta risker for patienter. Jag dr av uppfattningen att
redogorelsen av vilka som atnjuter skydd enligt 17 kap. 1-5 §§ BrB ar for vag. Det kan utgora ett
problem att avgbra om ett brott dr beganget mot den som omfattas av det utékade rittsskyddet 1
17 kap. BrB eller inte. Om gruppen som omfattas av rittsskyddet blir sa omfattande eller svar att
definiera att yrkesverksamma jurister och domstolarna blir osikra 1 vilka sammanhang personer
dgnat sig at myndighetsutdvning kan det dven bli svart att avgéra om en girningsman haft uppsat
att angripa myndighetsutévning. For att uppfylla kravet pa rittssikerhet kan det finnas en mening
1 att ytterligare markera och fortydliga vilka grupper och i vilken man myndighetsutévning omfattas

av 17 kap. 1-5 {§ BrB.

7.2 Utgor atgarder som bygger pa presumtiva
samtycken mydnighetsutdvning och hur ar de
forenliga med patientens ratt till
sjalvbestammande?

Det finns inget absolut krav pa att ett samtycke ska féreligea till vard- och behandlingsatgarder utan
det enda absoluta kravet dr respekt for patientens sjilvbestimmande och integritet. Den vird som

ges ska vara i enlighet med vetenskap och beprovad erfarenhet. Eftersom det enbart i undantagsfall
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for specialvard foreligger formkrav for givet samtycke kan de flesta vara skriftligt, muntligt eller
kan visas genom att den enskilde reagerar pa ett sitt som tyder pa att ett underfOrstatt samtycke
toreligger. Ritten att aterkalla sitt samtycke finns alltid kvar. Som framfort 1 avsnitt 4.1 finns det ett
grundlagsskydd mot patvingande ingrepp fran det allminna 1 2 kap. 6 § RF. Inskrinkningar i detta
skydd far enbart ske for syften som dr godtagbara 1 ett demokratiskt samhille och har lagstod. Jag
anser att det faktum att fOrutsittningarna for att tillita tvangsanvindning inom hilso- och
sjukvarden dr hogt satt visar att skyddet for den personliga integriteten ar mycket langtgaende. Av
de rittsfall frain HovR som uppsatsen behandlar framkommer att domstolarna inte viljer att lyfta
frigan 1 domskilen om hypotetiska eller tysta inre samtycken rittsenlighet. Tvangsanvindning
inom hilso- och sjukvarden utgér maktutovning mot den enskilde. Eftersom varden som
utgangspunkt ar frivillig och patientens frivillighet visar sig genom ett givet samtycke bor varje
atgird som genomfors utan ett rattsligt giltigt samtycke betraktas som en form av
tvangsanvandning,.

For att ett samtycke ska betraktas som rittsligt giltigt maste det avges av en individ
som dr att se som beslutskompetent. En beslutsinkompetent patient saknar forméga till
sjalvbestimmande och kan inte géra en bedémning av sin egen situation eller det egna intresset.
Det ankommer pa den medicinskt ansvarige att bedéma huruvida patienten ar beslutskompetent
och om ett presumtivt samtycke ska tillimpas. Om presumtivt samtycke dr att se som
myndighetsutévning bér dven bedomningen kring om beslutskompetens foreligger utgdra
myndighetsutévning. Overlag kan och maste hégre krav stillas pa att samtycket dr ett klart uttryck
for patientens sjalvbestimmande om samtycket giller f6r atgarder av mera ingripande art eller som
omfattar ett storre risktagande f6r patienten. Tillimpandet av samtycken som inte utgérs av faktiska
samtycken innebir ett risktagande inom varden da 6vriga mindre konkreta samtycken Okar risken
tor misstorstand och att de dirigenom innebir en krinkning av patientens sjilvbestimmande och
integritet. Om presumtiva samtycken skulle accepteras som en ansvarsfrihetsgrund innebir detta 1
praktiken att det inte fullt ut foreligger ett krav pa samtycke for att genomféra eller inleda vard-
och behandlingsatgirder.

Ett accepterande att till exempel ett presumtivt samtycke skulle utelimna patienten till
vardpersonalens bedémningar om samtyckets innehall och dirigenom innebira ett avsteg fran
kravet pa respekt for patientens sjilvbestimmande. De presumtiva samtyckena blir svira att
tillimpa i de fall hilso- och vardpersonal méter en okind patient som inte ir formogen att meddela
sin vilja och hilso- och vardpersonalen inte kan utréna nagot om ett eventuellt viljeuttryck genom
en nirmare utredning. I ovanstiende scenario kan vardpersonalen agera med stod av det

hypotetiska samtycket. Om patienten inte har en tidigare kind viljeforklaring eller tidigare kinda
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viljeférklaringar till andra vardinsatser som vardpersonalen kan utga ifran bygger det hypotetiska
samtycket pa en trolig hypotes kring om patienten skulle givit sitt samtycke om denne haft
mojlighet att ta stallning. Om patienten dr helt okdnd utgar istillet den medicinskt ansvarige fran
vad en genomsnittlig patient i motsvarande situation hade samtyckt till. Hilso- och vardpersonalen
kan med detta resonemang i princip alltid agera efter ett hypotetiskt samtycke eftersom alla
individer har ett intresse av att skydda sitt liv och hilsa. Det hypotetiska samtycket kan da fa
lingtgaende konsekvenser och innebira en ansvarsfriande verkan dven for stora ingrepp i
patientens integritet. Sahlin har av denna anledning framhallit att det dr av vikt att inte allt for
lingtgaende slutsatser dras for vad en patient ar hypotetiskt bered att underkasta sig da denne tagit
kontakt med den frivilliga varden. Om det hypotetiska samtycket ar 16st grundad utan annan
bevisfakta kan det hypotetiska samtycket inte ge stod at allt f6r omfattande eller ingripande
atgirder. Det finns ingen klar begrinsning for hur langt férhallandet mellan patient och sjukvirden
stracker sig. Passivitet dr inte att likstilla med ett godtagande av en atgird men under vissa
omstindigheter anses som befogat att tillimpa det tysta inre samtycket. Om ett krav skulle féreligga
att varden skulle sikerstilla férekomsten av ett samtycke for alla atgirder inom varden skulle detta
kosta stora resurser. Av denna anledning kan det framstd som motiverat att tillita atminstone det
faktiska och konkludenta samtycket for rutinitgirder och mindre ingrepp inom hilso- och
sjukvarden.

Doktrinen ér inte eniga kring det hypotetiska samtyckets inneb6rd. Jareborg anser
att teoretiskt kan ett hypotetiskt samtycke vara si lingtgaende att det kan tillimpas om en patient
som nekat till en foreslagen vard- och behandlingsatgirder utan att kdnna till alla relevanta
omstindigheter hypotetiskt borde ha samtyckt till vard- och behandlingsatgirderna om alla
relevanta omstindigheter 1 fallet varit kinda. Problemet med Jareborgs resonemang ar att har inte
tar upp rétten att vara oférnuftig dir en individ har ritt att géra en egen bedémning och utforma
sin vilja utifrin egna premisser. Rynning anser att det hypotetiska samtycket inte dr rittsligt giltiga
1 sig eftersom de inte Gverensstimmer med viljeinriktningsteorin. For att en patient ska kunna ta
stillning enligt viljeinriktningsteorin kridvs det kinnedom om den aktuella situationen. Om
patienten saknar denna formaga kan inte heller utomstaende gora en presumtion om ett samtycke.

Det lagstadgade skyddet mot patvingade kroppsliga angrepp aterfinns i 2 kap. 6 §
RF. Wennergren har framfort att det finns olika tolkningar kring vad ett patvingat kroppsligt
ingrepp innebdr. Det forsta omfattar alla ingrepp som sker utan ett uttryckligt samtycke fran
patienten. Detta giller oavsett om formen péd samtycket dr ett faktiskt, konkludent, tyst inte eller
hypotetiskt samtycke. Enligt min mening kommer den férstnimnda tolkningen innebira att en

atgird som genomfoérs utan ett uttryckligt samtycke resultera 1 att atgarden inte ar réttsligt giltigt
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om den genomférs utan lagstod. Samtycket maste framga genom en aktiv handling som 1 det
faktiska samtycket eller det konkludenta. Vad giller de tysta inre samtyckena finns det en verklig
vilja som aldrig formedlas och det hade fatt underliga konsekvenser om samtycket enbart hade setts
som rattsligt giltigt i de fall hilso- och vardpersonalen gissat ritt och utfért en vard- och
behandlingsatgird i1 enlighet med patientens vilja. Utifrain vardpersonalens perspektiv kan
mojligheterna att gora ett korrekt antagande om det tysta inre samtycket vara icke-existerande utan
en omfattande kunskap om patientens instillning till liknande vard- och behandlingsatgirder dn
den aktuella. Tysta inre och hypotetiska samtycket dr bara teoretiska samtycken och om de ska
godtas borde de av denna anledning anses utgora en del av det allmdnnas maktbefogenheter ver
enskilda. Aven om en verklig vilja foreligger hos patienten vid ett tyst inre samtycke 4r det i likhet
med det hypotetiska samtycket till det yttre enbart ett presumtivt och teoretiskt samtycke. Detta
innebir att ett accepterande av ett presumtivt samtycke dven innebir en acceptans av en teoretisk
tvangsanviandning. Om teoretisk tvingsanvindning didremot kan accepteras och det finns lagstod
bor samtyckesformerna utgora en del av det allmdnnas maktbefogenheter Gver enskilda.

Den andra tolkningen av vad patvingat innebir édr att patvingade ingrepp ar de
ingrepp som sker mot patientens vilja. Med denna innebdrd kan dven tyst inre och hypotetiska
samtycken genomféras med ansvarsfriande verkan da de inte innebdr nagon direkt
tvangsanvandning. Wennergren stodjer den sista versionen da han anser att det maste ha kommit
uttryck att den enskilde motsitter sig ingreppet i fraga. Jag anser att den andra tolkningen
legitimerar anvindandet av presumtiva samtycken som lika giltiga som faktiska och konkludenta
samtycken. Rynning motsitter sig denna tolkning och framhaller att om det hade krivts att
patienten maste aktivt motsitta sig varje vard- och behandlingsatgird hade detta inneburit att
enbart de atgirder som kriver vildsanvindning for att genomfora atgirderna innebir
tvangsanvindning och dirigenom myndighetsutdvning. Ett faktum som jag anser talar for att
Rynnings tolkning av patvingat angrepp dr den korrekta dr att i det medicinska yrkesansvaret har
personal inom halso- och sjukvarden en utredningsskyldighet om det finns anledning att anta att
patientens passivitet inte skulle innebira ett samtycke.

Jag haller med Rynning och anser att den forsta tolkningen dir alla ingrepp som
utfors utan ett uttryckligt samtycke bor ses som patvingande ingrepp ir den korrekta. Hypotetiska
och tysta inre samtycken inte bor bedémas som rittsligt giltiga eftersom patienten aldrig har gett
uttryck for ett verkligt samtycke eller inte kunnat gora en verklig bedémning om sitt tillstand. Att
enbart presumera om ett eventuellt stillningstagande ar inte att likstilla med ett verkligt
stillningstagande samt att det inte visar pa respekt f6r individens personliga integritet. Bade det

hypotetiska och det tysta inre samtycket dr presumtiva samtycken som innebir att hilso- och
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sjukvarden tar ett beslut ovanfér huvudet pd patienten och innebir en reell risk for
tvangsanviandning. Avsaknaden av sjilvbestimmande och frivillighet kommer alltid att innebara
tvang och ett agerade mot patientens vilja. Om vi utgar ifran de krav som stills for ett rittsligt
giltigt samtycke kommer de ingrepp som genomfoérs utan att patienten givit ett fritt samtycke efter
att patienten fatt ta del av alla relevant information att ses som patvingade. Ett teoretiskt hypotetiskt
samtycke dr inte att se som verkliga samtycke eftersom det inte finns en moijlighet att fastsla en
verklig vilja. Om det finns stod 1 forfattning eller lag att frainga patientens verkliga vilja utgor ett
handlande med st6d av presumtivt samtycke myndighetsutévning.

Det faktum att det foreligger ett krav pé frivillighet inom varden innebir inte att
myndighetsutévning inte kan utévas trots att patienten i fraga har samtyckt till dtgirderna i fraga.
Som jag har redogjort for i punkt 7.1 i uppsatsen ir tillimpningen av myndighetsutdvning inte
beroende av férekomsten av ett samtycke. Myndighetsutovning innebir att det finns ett lagstod
som ger ritt att frainga huvudregeln om kravet pa samtycke for vard- och behandlingsitgirder.
Nista fraga blir dirfér om tillimpningen av ett presumtivt samtycke leder till konsekvenser som
kan riknas som myndighetsutovning och om det finns lagstod for att tillimpa de presumtiva
samtyckesformerna. Myndighetsutovning kinnetecknas av att det allmdnna befinner sig i ett
maktférhallande mot den enskilda individen vid avgdrandet av fragor som berér rittigheter,
skyldigheter och forpliktelser. Den enskilde 4r dven tvungen att ritta sig efter den
myndighetsutévandes avgorande. Vid utévande av myndighet dr behovet av rittssikerhet av vikt
da det allmanna besitter makt att ensidigt besluta i drenden som den enskilde maste ritta sig efter.
Forfattningsreglerad service kan betraktas som myndighetsutévning om stat och kommun
tillhandahaller service i en monopolsituation dir motparten dr beroende av att myndigheten
tillimpar bestimmelsen pa ett korrekt sitt. Som anfért ovan innebir tillimpningen av de

presumtiva samtyckesformerna alltid en betydande risk f6r tvangsanvindning.

For att myndighetsutovning ska foreligga krivs det stod i lag och forfattning som ger ritt for det
allminna att tillgripa tvangsatgirder mot den enskilde. I férarbetena till hélso- och sjukvirdslagen
har det framhallits att om en patient inte dr formogen att ge ett giltigt samtycke till en vard- och
behandlingsatgird som bed6éms vara nédvindig med hinsyn till patientens halsotillstand kan denna
genomforas dndd. Som exempel i férarbetena till HSL har medvetsloshet lyfts fram vilket dr ett
tillstand dér patienten inte ir medveten om sin omvirld eller sitt eget tillstind. Samtycket dr enbart
i speciallagstiftning formbundet och stédet f6r tillimpningen av de presumtiva samtyckena gar att
utldsa fran férarbeten. Det dr av vikt att utreda huruvida stéd i lag dven kan innefatta vad som ér

reglerat i forarbeten. Forarbeten innehaller regleringar och rekommendationer kring hur lagen ska

72



tolkas och hur lagen ska tillimpas for att hantera konkreta problem. Aven om férarbetena inte
direkt kan anses utgora lag dr Sveriges domstolar bundna till att aven folja forarbetena till lagen 1
fraga. HD har erkint tillimpningen av det presumtiva samtycket i de fall det presumtiva samtycket
ar kopplat till ett allmint givet faktiskt samtycke. Enligt rittskalleliran har férarbetena viss tyngd
men ur ett straffrittsligt hidnseende kan inte ritten utdoma en fillande dom utan att det
framkommit tydligt fran lagtexten att handlingen varit brottsligt genom legalitetsprincipen. Svaret
pa fragan blir att det ankommer pa domstolen att uttolka lagen med stod av rittskalleliran och
darefter bilda praxis. Eftersom det finns lagstéd genom férarbetena och genom praxis for att
tillimpa presumtiva samtycken samt att samtyckesformerna innefattar ett potentiellt
tvangsutovande anser jag att presumtiva samtycken kan anses utgéra myndighetsutovning. De
presumtiva samtyckena innefattar omfattande konsekvenser for den enskilde och av denna
anledning bér myndighetsutovning foreligga om den medicinskt ansvarige agerar med stod av ett
presumtivt samtycke.

Om vi godtar att lagstéd genom férarbetena innebir stod i lag sa foreligger en form av
myndighetsutévning men bara for att det foreligger myndighetsutévning enligt HSL innebar inte
detta att det dven foreligger myndighetsutdvning 1 straffrittslig mening. Legalitetsprincipen
definieras genom de latinska uttrycken nullum crimen sine lege och nulla poena sine lege som
betyder inget brott utan lag respektive inget straff utan lag. Den enskilde maste kunna férutse
straffrittsliga ingripanden for att den enskildes rittssikerhet ska kunna uppritthallas.
Rattstillimpningen inom straffritten bor alltsa ske med lagstod enligt legalitetsprincipen. Det dr av
stor vikt att den enskilde ska kunna férutse att ansvar enligt 17 kap. 1 § BrB ska bli gillande genom
straffbestimmelsens utformning, tolkning och tillimplighet 1 tid. For att myndighetsutévning enligt
den straffrittsliga definitionen ska foreligga maste det finnas ett tydligt lagstod. Jag anser inte att
forarbetena till HSL kan anses ge stdd for myndighetsutévning enligt den straffrittsliga

definitionen.

7.3 Hur kommer Patientlagen (2014:821) att inverka
pa mojligheten att utéva myndighet mot
patienter inom den offentliga varden?

Huvudregeln om att vard inte far ges utan patientens samtycke kommer att klargéras genom att
huvudregeln framkommer genom lagtext. Genom inférandet av lagbestimmelsen kommer kravet
om respekt for patientens sjilvbestimmande och personliga integritet att tydliggéras. Det kommer

inte att inféras nigon form av formbundenhet f6r samtycket utan patienten kan demonstrera pa
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vilket sitt vederborande finner limpligt om han eller hon samtycker till den foreslagna atgirden.
Patienten kommer aven 1 fortsittningen vara fri att nir som helst ta tillbaka sitt samtycke. Den
sjukvard som utges med stod av patientlagen kommer att frimst utgéra rad och andra oférbindande
uttalande dir den faktiska varden inte kommer att innefatta tving. Patientlagen kommer inte att
innebir ett utkande av vardpersonalens befogenheter eller innebara flera rittigheter som tillfaller
patienten.

Tidigare har det ratt en stor oklarhet kring hur vardpersonal ska hantera de fall
samtycke inte kan inhdmtas av en patient eller patienten saknar mojlighet att samtycka till
livsnédvindiga atgirder. Det finns en underforstidd presumtion 1 svensk hilso- och
sjukvardslagstiftning om att patienter har formaga till sjilvbestimmande. Ett undantag frin
huvudregeln om kravet pa samtycke kommer att inforas i 4 kap. 4 § Patientlagen. Undantaget ar
begransat till nédsituationer dir den som ér foremal f6r vard inte ar i stand till att limna ett rittsligt
giltigt samtycke. Bestimmelsen far inte anvindas for att ge den som ar varaktigt beslutsinkompetent
vard som inte dr akut. Den nya patientlagen behandlar harigenom det faktum att det dr orimligt att
sjukvardspersonalens moijligheter att agera i nddsituationer for den patient som inte kan ge sitt
samtycke ska l6sas med stéd av nédbestimmelsen i 24 kap. 4 § BrB. Forarbetena anger att om
patienten bedéms vara ur stand att ge ett rittsligt giltigt tillstand till behandling som anses vara
nodvandig med hansyn till patientens hilsotillstind kan denna behandlingsatgird genomféras anda.
Den nya lagstadgade skyldigheten innebir en skyldighet att agera dven om detta skulle ske mot
patientens verkliga vilja. Exempel pa nir patienten kan bedémas vara ur stand att ge sitt samtycke
ir vid medvetsloshet eller patienten dr svart omtocknad. Rimligtvis kan det antas att méinga
situationer inom halso- och sjukvarden innefattar fara for liv och hilsa. Bestimmelsen kommer att
innebidra ett tydligt och direkt lagstod for att franga patientens ritt till sjalvbestimmande och
personlig integritet. Detta ger stod for antagandet att presumtiva samtycken dr en accepterad
rittstigur 1 svensk ritt samt att det finns stod for tillimpningen av alla samtyckesformer. Det
presumtiva samtycket 4r 1 patientlagen begrinsat till nédsituationer och till vard som inte kan avsta
tor att avvirja akut och allvarlig fara som hotar patientens liv och hilsa. Generellt krivs inte en
nédsituation for att ett hypotetiskt samtycke ska kunna foretas. Ett hypotetiskt samtycke utgor en
fristiende bedémning i en situation dar ett faktiskt samtycke inte kan inhdmtas fran en patient pa
grund av beslutsinkompetens. Det presumtiva samtycket kommer i och med inférandet av den nya
lagbestimmelsen att begrinsas till nédsituationer samt kravet om samtycke 1 icke-nédsituationer
kommer att fortydligas. Om mitt resonemang fran punkt 7.2 om att presumtiva samtycken bor ses
som tviangsanvindning accepteras kan ett agerande med stod av 4 kap. 4 § Patientlagen samt

bedomning kring patientens beslutskompetens innebidra myndighetsutévning. Hade samma

74



scenario utspelats 1 B 3967-14 och B 82-13 efter patientlagens inférande dir ambulanspersonal gatt
in for att ge vard med stéd av 4 kap. 4 § Patientlagen men blivit hindrade hade troligtvis HovR
gjort en annan bedémning dir ambulanssjukvardarna anses angripna i sin myndighetsutdvning och
angreppen hade riknats som vild mot tjinsteman enligt 17 kap. 1 § BrB. Aven om kravet pa
samtycke tydliggors i den nya lagen kvarstar problemet med hanteringen av de patienter som saknar
formaga till sjalvbestimmande av en mera varaktig karaktar.

Patientlagen kommer dven att innebéra att informationsplikten gentemot patienten
kommer att utvidgas och tydliggoras. Innan ett samtycke kan inhdmtas ska patienten ges mojlighet
att ta del av information kring sitt hilsotillstind enligt kap. 3 Patientlagen. Samtycke kan enbart
betraktas som rittsligt giltigt om de foregatts av information enligt informationsplikten.
Bedomning kring vilken information som kan limnas ut till patienten utgdr myndighetsutévning
eftersom nekande kan goras med stéd av sekretess. Med samma grunder bér en bedémning kring
vilken information som kan limnas ut till narstiende utgéra myndighetsutévning. Det kommer
dven att ankomma pa den ansvarige likaren att bedéma vilken information som ska delges samt
hur informationen ska férmedlas till patienten. Det kommer att innebér en positiv effekt for
rittssdkerheten att hilso- och vardpersonalens skyldigheter tydliggérs och samlas.

Patientlagen kommer dven att innebira att patienten kommer ges moijlighet att vilja
vilken kommun som ska utfoéra den offentligt finansierade 6ppenvarden. Hemlandstinget kommer
att bekosta varden men inte resor och uppehille. Landstinget kommer inte kunna prioritera egna
invanare framfor patienter fran andra landsting. Patienten i friga kommer enbart att omfattas av
vardgarantin i det egna landstinget. Hemlandstinget kan besluta kring ritt till vard i annat landsting
samt ratt att ges ersdttning for denna vard. Ett nekande till ersdttning bor beaktas som likstillt med
nekande till och dirav utgéra myndighetsutovning. Begiran om ersittning kommer att prévas av
landstinget och dr inget som kommer att inverka pa hilso- och sjukvirdspersonals
myndighetsutévning.

Patientlagen kommer inte att innehalla nagra utkrivbara rattigheter for patienter
inom varden eller till patienternas anhoériga. Lagen édr formulerad som en skyldighetslagstiftning f6r
hilso- och sjukvarden men ger enbart indirekta rittigheterna for patienterna. Detta innebir att det
inte finns en laglig ritt att utkrava sina réttigheter i domstol. Vad som vanligtvis kan betecknas som
offentlig myndighetsutdvning ar att vid beslut som dr till den enskildes nackdel finns ofta
mojligheter att 6verklaga detta beslut samt att den myndighetsutdvande har mojlighet att begira
polishandrickning for att myndighetsbeslutet ska kunna eftetlevas. Det finns mojlighet f6r
patienten att anmala till Patientndmnden men denna 6verklagan utgér inte forvaltningsbesvir och

overklagan dr darfor inte ett uttryck foér myndighetsutdvning. Patientnimnden har enbart en
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radgivande roll och tar inga bindande beslut 4ven om nimnden ar understélld Socialstyrelsen samt
den utgdrs av en kommunal naimnd. Jag anser inte att det gar att prata om en understillning mot
Socialstyrelsen genom patientndmnden eller en ritt att stilla forvaltningsbesvar. Vid ett
torvaltningsbesvir kan en myndighet prova ett besluts laglighet och limplighet och kan dirmed
andra beslutets innehall. Patienten kan didremot anfoéra laglighetsprovning hos kommunen 6ver
beslut som fattas av patientnimnden. Forvaltningsbesvir kan stillas for de beslut som fattas av
nimnden och inte av sjukvarden enligt Patientlagen. Myndighetsutévning kommer inte generellt

att utdvas av hilso- och virdpersonal enligt Patientlagen.

7.4 Slutsats

Den som utovar myndighet i sin yrkesutovning omfattas av rittsskyddet 1 17 kap. 1 § BrB som
anger att forgripelse mot en myndighetsutovande innebir att ansvar utdéms enligt vald och hot
mot tjansteman. Den korta definitionen av myndighetsutévning enligt 17 kap. 1 § BrB ér att skyddet
omfattar anstillda inom stat och kommun som i sin tjanst fattar beslut vilka grundas pa samhallets
maktbefogenheter. Den enskilde har en skyldighet att ritta sig efter dessa beslut och om besluten
ir gynnande utgér de myndighetsutovning genom den monopolstillning som tillgang till
maktbefogenheten innebdr. Forfattningsreglerad hilso- och  sjukvard kan ses som
myndighetsutévning i de fall som det allmidnna tillhandahaller servicen i en monopolsituation dir
motparten ir beroende av att myndigheten tillimpar servicen korrekt. For att myndighetsutévning
ska anses fOreligga krivs dven lagstdd som ger ritt att fringd den enskildas ritt till
sjalvbestimmande och skydd fo6r personlig integritet genom hot om eller det faktiska anvandandet
av tvangsatgarder mot den enskilde. Den vard som tillhandahills av stat och kommun 4r som
huvudregel frivillig och dirfér kan inte erbjudande om vard ses som myndighetsutévning.
Huruvida lagstod foreligger for att franga kravet om respekt for patientens sjalvbestimmande ar
vasentligt for att avgdra om myndighetsutévning foreligger. Eftersom vard tillhandahalls i
monopolstillning med staten som motpart innebdr det ett myndighetsutévande att neka till vard.
Den som nekar till vard behéver inte vara den som ir ansvarig for patientens vard utan det ar ett
generellt nekande till alla vardens delar som berdrs. Nekandet maste dven vara av en mera formell
karaktir for att riaknas som myndighetsutovning eftersom det finns ett krav pa att
myndighetsutévningen ska ske med stod av offentligrittsliga regler och innebdra rattsverkningar
tor eller emot motparten. Foreskrifter kring vilka befogenheter som hilso- och sjukvirdspersonal
innehar finns i savil HSL som specialférfattningar inom halso- och sjukvard. Denna uppdelning

av behorighet dr svaroverskadlig och fOr vissa atgirder framgar ett tydligt lagstdd. Andra former av
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myndighetsutévning ér ett resultat av patientens skyldighet att underkasta sig likarundersékning
enligt lag eller myndighetsutovning som utgar frin beslut i rittsliga instanser.

Kravet pa samtycke bor ses som en grundlagsskyddad rittighet dir varje lagstadgad
ritt att franga detta skydd utan stod i lag utgér myndighetsutovning. Uppsatsens slutsats om de
presumtiva samtyckesformerna ir att de inte kan anses respektera patientens verkliga vilja och
dirigenom ritt till sjdlvbestimmande. Om de presumtiva samtyckena inte uppfyller dessa krav men
det finns ett réttsligt stod for att tillimpa dem ar de att se som myndighetsutévning. De presumtiva
samtyckena bor ses som en rittsligt erkidnd figur men eftersom det innan patientlagens inférande
har saknats tydligt lagstod f6r deras tillimpning har de inte kunnat anses utgora
myndighetsutévning i den mening som galler i 17 kap. 1 § BrB. Presumtiva samtycken kan inte
accepteras utan vidare inom straffritten eftersom genom praeter legem-forbudet kriver att
utdémandet av en brottspafoljd tydligt maste framga i lag. Rittssikerheten kan inte uppratthallas
om inte grunderna fér myndighetsutévningen framgar av lagtextens utformning. Efter
lagbestimmelsen i 4 kap. 4 § Patientlagen blivit gillande kommer lagstod foreligga for ett agerande

med stod av ett presumtivt samtycke i nodsituationer.
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