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Summary

Problems related to the working environment in the Swedish health care are
always on the agenda. The purpose of this essay is to examine how the
working environment legislation is applied in health care. When the
working environment legislation is applied in health care a general
framework applies within a particular industry and the old rules applies on a
new phenomenon. The question is based on the purpose of the essay and
formulated as follows: What are the specific conditions applicable to the

working environment legislation in health care?

In health care, there is a possibility to use the suspension of work in Chapter
6 Section 7, AML. In theory, there may be a legal conflict between AML
and HSL. The medical staff is entitled to a good working environment while
the county councils have a duty to offer patients a good health care. Based
on the interviews, it can be noted that in practice it is unlikely that a legal
conflict between AML and HSL will arise. Other methods than the
suspension of work are used in practice to deal with problems related to the

working environment legislation in health care.

The Swedish Work Environment Authority can supervise the home of a care
recipient if special conditions exist. The care recipient’s privacy and
autonomy in the own home may be limited if employees are forced to work

under working conditions that are considered to be unacceptable.

A limited material covers the working environment legislation in health care
and legal rules seems to give more capacity to handle the resulting situations
than assumed in the practical business. The working environment legislation
in health care concerns probably a kind of underestimated problem that will

definitely become visible if the legal conflicts appear.



Sammanfattning

Arbetsmiljoproblematiken inom den svenska sjukvarden &r stindigt aktuell.
Syftet med den hir uppsatsen dr att undersoka hur arbetsmiljoritten
tillimpas inom sjukvarden. Nér arbetsmiljoritten tillimpas inom sjukvérden
ar det fraga om ett generellt regelverk som tillimpas inom en speciell
bransch och om gamla regler som tillimpas pé ett for arbetsmiljordtten nytt
fenomen. Utifrdn syftet med uppsatsen formuleras fragestillningen pa
foljande vis: Vilka sdrskilda forutsdttningar gdiller for arbetsmiljordttens

tillimpning inom sjukvdrden?

Inom sjukvarden finns en mdjlighet att anvinda stoppningsritten i 6 kap. 7
§ AML. I teorin kan det uppsta en rittslig konflikt mellan AML och HSL.
Sjukvardspersonalen har namligen ritt till en god arbetsmiljo samtidigt som
landstingen har en skyldighet att erbjuda patienterna en god sjukvard.
Utifran de genomforda intervjuerna kan det konstateras att det i praktiken
inte &r troligt att en réttslig konflikt mellan AML och HSL uppstér. Inom
sjukvarden anvénds i praktiken andra metoder dn stoppningsritten for att

komma tillrdtta med arbetsmiljoproblematiken.

Arbetsmiljoverket kan utdva tillsyn i en vardtagares hem om sirskilda
forutséttningar foreligger. Vardtagarens integritet och sjdlvbestimmanderatt
i det egna hemmet kan inskrinkas om de anstillda tvingas arbeta under

arbetsforhallanden som &r att betrakta som oacceptabla.

Det finns ett begridnsat material som behandlar arbetsmiljoréttens
tillimpning inom sjukvarden och réttsreglerna ser ut att ge ett storre
utrymme att hantera uppkomna situationer dn vad man verkar utga ifrén i
praktiken. Arbetsmiljorittens tillimpning inom sjukvarden ror troligtvis en
slags underskattad problematik som definitivt kommer bli synlig om de

rittsliga konflikterna visar sig.



Forord

I samband med en armbagsluxation en mandagsmorgon i september 2016
och under det efterfoljande besoket pa ortopedakuten i Lund inleddes mitt
studerande av arbetsmiljoritten inom sjukvarden. Det var borjan pa vad som

nu lett fram till den hér uppsatsen.

Jag vill rikta ett tack till min handledare Niklas Selberg som bade gett stod

och god vigledning under uppsatsskrivandet.
Lund den 3 januari 2017

Erik Rosberg
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1 Inledning

1.1 Bakgrund

Sjukvarden é&r livsviktig. Inom sjukvarden stélls stora krav pd den
grundldggande patientsédkerheten och pé det arbete som sjukvérdspersonalen
utfor. For att patienterna ska kunna erbjudas en god sjukvard kréivs att de
arbetstagare som utfor det livsviktiga arbetet tillforsdkras en god
arbetsmiljo. Detta till trots florerar larmrapporter om illavarslande
arbetsmilj6 inom sjukvérden.' Den stindiga bristen pa sjukvardspersonal &r
nigot som exempelvis leder till indragna raster, uppskjutna semestrar och
fler arbetspass for arbetstagarna.” Man kan friga sig hur linge den
vardpersonal som utfor ett arbete som syftar till att forbattra patienters hilsa

star ut nir den egna hélsan och arbetsmiljon vacklar.

1.2 Syfte och fragestillning

Syftet med den hir uppsatsen dr att undersoka hur arbetsmiljoritten
tillimpas inom sjukvarden. Arbetsmiljoritten bygger pa ett generellt
regelverk som har ett allmént tillimpningsomrdde inom vitt skilda
branscher. Dessutom bygger arbetsmiljordtten pd dldre lagstiftning. Nir
arbetsmiljoritten tillimpas inom sjukvarden &ar det sdledes frdga om ett
generellt regelverk som tillimpas inom en speciell bransch och om gamla

regler som tillimpas pa ett for arbetsmiljordtten nytt fenomen.

Uppsatsens fragestéllning ar formulerad pé foljande sétt: Vilka sdrskilda

forutsdttningar gdller for arbetsmiljordttens tilldmpning inom sjukvdrden?

! Beckman, http://www.dagensmedicin.se/artiklar/2016/08/17/darfor-manifesterar-de-for-
battre-arbetsmiljo/; Nasr, http://www.sydsvenskan.se/2016-07-07/avdelning-for-svart-
sjuka-barn-kraftigt-reducerad.

2 Irefalk, “Personalen gér sonder”, Arbetaren, 2015 nr 34, s. 4.
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1.3 Metod och material

I uppsatsen anvédnder jag mig av en rittsdogmatisk metod. Det innebér att
jag tolkar gillande rdtt genom de traditionella réttskéllorna: lagstiftning,
forarbeten, praxis och doktrin.’> Den rittsdogmatiska metoden kan ocksé
anvindas for att lyfta krittk mot det géllande réttslaget.
Sambhillsvetenskaplig forskning dr da mojlig att bearbeta inom ramen for
riattsdogmatiken. Den rattsdogmatiska metoden kompletteras vad géller
exemplet som behandlar stoppningsritten inom sjukviarden med en
rittssociologisk metod.* Den rittssociologiska metoden innebir att ett
rittsligt fenomen studeras med hjilp av en samhillsvetenskaplig metod.’
Genomforandet av samtalsintervjuer dr den samhéllsvetenskapliga metod

som kommer att anvindas.®

Materialet bestdr av propositioner, statens offentliga utredningar, doktrin,
praxis fran AD och beslut fattade av Arbetarskyddsstyrelsen och regeringen.
Vidare bestdr materialet av foreskrifter fran Arbetsmiljoverket: AFS
1990:18 om omvardnadsarbete i enskilt hem, AFS 1993:2 om vald och hot 1
arbetsmiljon, AFS 2001:1 om systematiskt arbetsmiljoarbete och AFS
2015:4 om organisatorisk och social arbetsmiljo. Elektroniskt material och

en tidskrift anvdnds ocksa som material i uppsatsen.

For exemplet som behandlar stoppningsrétten inom sjukvarden kompletteras
materialet med redogorelser fran sérskilt utvalda personer med insyn pa
omradet. De samtalsintervjuer som &ar genomforda &r tinkta att ge ett
praktiskt perspektiv pa den problematik som ror stoppningsritten. De
intervjuade dr tvd huvudskyddsombud p& Region Skane, ett frdin Svenska
Kommunalarbetareforbundet och ett fran Vardforbundet, tva sakkunniga
handldggare inom arbetsmiljo0 pa Region Skdne och en inspektor pa

Arbetsmiljoverket.

? Kleineman (2013) s. 21 ff.

* Kleineman (2013) s. 39 ff.

> Hydén (2013) s. 207.

% Esaiasson m.fl. (2012) s. 251 ff.



1.4 Forskningslage

Det finns en del skrivet om arbetsmiljoritten ur ett generellt perspektiv. Vad
géller arbetsmiljorittens tillimpning inom sjukvérden finns det mycket lite
material. Genom uppsatsen gors forsok att uppmirksamma lisaren pa den
brist pa material och forskning som finns vad giller arbetsmiljorittens
tillimpning inom sjukvarden. Jag hoppas att uppsatsen kan fa ldsaren att
fundera oOver varfor det finns si lite material som behandlar
arbetsmiljoritten for arbetstagare som utfor arbete inom en livsviktig

verksamhet.

1.5 Avgransningar

I denna uppsats har avgrinsning skett gentemot olika branscher och
uppsatsen kommer enbart behandla sjukvardsverksamhet. Vidare har jag
valt att avgrdnsa arbetet till att enbart omfatta tvd teman med vars ett
exempel. Fragestéllningen har siledes enbart besvarats utifran de tvd temana
med tillhdrande exempel. Det dr mojligt att besvara fragestdllningen med
fler teman och exempel men med hansyn till uppsatsens begrédnsning i ord
har jag valt att avgridnsa mig till enbart tvd teman for att f4 en sd karnfull
diskussion och analys som mojligt. Verksamheten inom Hélso- och
sjukvardens ansvarsndmnd, Inspektionen for vard och omsorg,
Patientndmnden samt Socialstyrelsen har ldmnats utanfor den hér

uppsatsens omfattning.

Vad giller det forsta temat har de effekter som ensamarbete kan ha pa
arbetsmiljoritten inom sjukvarden och hianvindelseordningen enligt 6 kap. 6
§ arbetsmiljolagen (1977:1160), AML, Ildmnats utanfor uppsatsens
omfattning. Vad giller det andra temat har enbart hemsjukvérd valt att
studeras. Lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade

har ldmnats utanfor uppsatsens omfattning.



Jag har ocksé valt att begrdnsa omfattningen av antalet samtalsintervjuer
med hénsyn till uppsatsens begriasning i ord och det faktum att detta &r en

rattsvetenskaplig uppsats.

1.6 Disposition

Uppsatsen inleds med en genomgang av de centrala arbetsmiljorittsliga
bestdmmelserna i svensk rétt. For att svara pé fragestdllningen kommer tva
teman med vars ett exempel att behandlas. De tva temana lyfter pa olika sitt
fram den problematik som kan uppstd nér arbetsmiljoritten tillimpas inom

sjukvarden.

I det forsta temat uppstdlls problematiken kring personaltitheten och
sjukvardens finansiering. I det andra temat behandlas det sirpriglade
arbetsmaterialet inom sjukvarden: patienten. De tvd temana inleds med en
inledning och déarpa foljer de centrala regleringarna inom respektive
omrade. Didrefter kommer de bada temana ytterligare att problematiseras
genom vars ett exempel. De badda temana avslutas med en diskussion.
Avslutningsvis besvaras uppsatsens fragestillning och det framkomna

resultatet analyseras.



2 Arbetsmiljorattsliga regelverk

2.1 Arbetsmiljolagen

AML syftar till att forebygga ohilsa och olycksfall i arbetet samt att dven 1
Ovrigt uppnd en god arbetsmiljo, 1 kap. 1 § AML. Lagen giller varje
verksamhet i vilken arbetstagare utfor arbete for arbetsgivarens rakning, 1
kap. 2 § AML. Arbetsmiljons beskaffenhet stadgas i 2 kap. AML. Enligt 2
kap. 1 § AML ska arbetsmiljon vara tillfredsstdllande med hinsyn till

arbetets natur och den sociala och tekniska utvecklingen i samhéllet.

De allménna skyldigheterna for arbetsgivarna stadgas i 3 kap. AML. Enligt
3 kap. 1 § AML ska bestimmelserna i 3 kap. AML tillimpas med beaktande
av kraven pa arbetsmiljons beskaffenhet enligt 2 kap. AML. Enligt
propositionen till AML krdvs en nyanserad bedomning d& man faststéller
kraven pa arbetsmiljon. Vidare kan inte de insatser som ar ndodvéandiga for
att arbetsmiljon ska kunna forbattras std i orimlig proportion till resultatet
som ska uppnas.” Enligt 3 kap. 1 a § AML ska arbetsgivare och arbetstagare

samverka for att 4stadkomma en god arbetsmiljo.

2.2 Arbetsmiljoforordningen

Arbetsmiljoforordningen (1977:1166), AMF, bestar av kompletterande
regler till AML. AMF innehdller bland annat bestimmelser om
skyddsombud och tillsyn.

2.3 Arbetsmiljoforeskrifter

Arbetsmiljoverket har ritt att utfarda foreskrifter enligt 4 kap. 10 § AML.

Arbetsmiljoverket kan ocksd utfirda allmidnna rdd tillsammans med

7 Prop. 1976/77:149 s. 253,



foreskrifterna och publiceringen sker i AFS. Foreskrifterna &r bindande men

de allménna raden #r inte bindande utan utgor enbart rekommendationer.®

Arbetsmiljoverket har i AFS 2015:4 utfardat foreskrifter och allménna rad
om organisatorisk och social arbetsmiljo. Foreskrifterna och de allmidnna
raden tradde i kraft den 31 mars 2016 och AFS 2015:4 ar saledes ett relativt
nytt regelverk inom arbetsmiljordtten. Enligt 4 § AFS 2015:4 avses med
organisatorisk arbetsmiljo villkor och fOrutsittningar for arbetet som
inkluderar  ledning och  styrning, = kommunikation, delaktighet,
handlingsutrymme, fordelning av arbetsuppgifter och krav, resurser och
ansvar. Med social arbetsmiljo avses villkor och forutséttningar for arbetet
som inkluderar socialt samspel, samarbete och socialt stdd fran chefer och

kollegor.

¥ Andersson (2013) s. 109 f.
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3 TEMA | - Offentligt
finansierad sjukvard

3.1 Inledning

Sjukvérden finansieras med skattemedel. Verksamheten ar sdledes beroende
av att den tilldelas tillrickligt med skattemedel for att den ska fungera. De
som fattar beslut om hur mycket pengar som ska avséttas for sjukvarden i
landstinget 4r politikerna 1 landstingsfullméktige. Politikerna i
landstingsfullméktige har ocksd det yttersta ansvaret for arbetsmiljon pa

sjukhusen.’

Om inte sjukvérden tilldelas tillrdckligt med pengar uppstér frdgan huruvida
det finns tillrdckligt med resurser eller inte. Har inte sjukvirden mojlighet
att anstélla tillrickligt mycket personal oOkar risken att de anstilldas

arbetsmiljo forsdmras.

3.2 Arbetsforhallanden inom sjukvarden

Om sjukvérdpersonalens arbetsmiljo forsdmras Okar risken for misstag och
felbehandlingar. Detsamma giller risken for olyckor i arbetet och
arbetsrelaterade  sjukdomar  bland  sjukvérdpersonalen. En icke
tillfredstillande arbetsmiljo dr ndgot som har stora negativa konsekvenser
for kvaliteten inom sjukvérden.'® Nir sjukvardpersonalens arbetsbelastning
ar hog ar risken stor att sjukvardpersonalen inte kan erbjuda patienterna den

vérdkvalitet som ér tillfredsstillande ur patientsikerhetssynpunkt.'’

Problemet inom sjukvarden 4r méinga génger att arbetsuppgifterna inte

minskar trots att sjukvérdspersonal slutar. En hogre arbetsbelastning for

? Nitzelius & Soderlsf (2008) s. 29 f.
'"SOU 1999:66 s. 96.
""'SOU 1999:66 s. 89.
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arbetstagarna uppstar ofta nir farre arbetstagare tvingas utfoéra samma

mangd arbete som tidigare utfordes av fler arbetstagare.'?

Nagot som inverkar pa effektiviteten inom sjukvérden och pa de anstilldas
arbetsforhallanden ar organisationsfordndringar. Det giller &ven om syftet
med sédana organisationsfordndringar &r att ©ka produktiviteten,
effektiviteten och konkurrensen eller att bade forbattra sjukvardspersonalens
arbetsmiljo och hilsa. Organisationsfordndringar som maéste genomforas
under en kort tidsperiod leder ménga ganger till att sjukvardspersonalen

snabbt méste stilla om sig och anpassa sig utefter nya rutiner.'

3.3 AFS 2015:4 om organisatorisk och
social arbetsmiljo

9 § AFS 2015:4 foreskriver att arbetsgivaren ska se till att de arbetsuppgifter
och befogenheter som tilldelas arbetstagarna inte ger upphov till en
ohidlsosam arbetsbelastning. Det innebédr att resurserna ska anpassas till
kraven i arbetet. Det ska sdledes finnas en jamvikt mellan kraven och
resurserna. De atgérder som arbetsgivaren kan ta till for att forebygga en
ohidlsosam arbetsbelastning dr enligt de allmédnna raden till 9 § AFS 2015:4
bland annat att minska arbetsmingden, dndra prioriteringsordningen, variera
arbetsuppgifterna, ge mojligheter till aterhdmtning, tillimpa andra

arbetssitt, 6ka bemanningen eller tillféra kunskaper.

Att 6ka bemanningen inom sjukvarden kan vara problematiskt i och med
bristen péd sjukvéardspersonal och d& framfor allt bristen pa sjukskoterskor.
Massuppsédgningar dr dessutom négot som standigt hotar vardavdelningar pa
svenska sjukhus. Det kan vara mojligt att ta in personal med ldgre
kompetens men det dr ett alternativ som kan ha negativ paverkan pa

. c 0 14
kvaliteten i1 varden.

'2S0U 1999:66 s. 100.
¥ SOU 1999:66 s. 100 f.
14 Haupt, http://www.sverigesradio.se/sida/artikel.aspx ?programid=96&artikel=6564829.
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Det faktum att resurserna ska anpassas till kraven i arbetet innebar med den
rddande bristen pd sjukvardspersonal till exempel att arbetsmidngden bor
minskas eller att sjukvardspersonalen bor fa tillracklig mojlighet att
aterhdmta sig. Saknas en arbetstagare i personalstyrkan innebér det inte att
den Ovriga personalen maste arbeta fler arbetspass eller korta ned sina
raster. Nar resurserna maste anpassas utefter kraven som stills inom
verksamheten dr det vad giller sjukvarden viktigt att se till att det inte &r
patienterna som blir lidande. Det uppstér en speciell problematik eftersom
det ar frdga om méinniskor som riskerar sin hilsa och inte om att farre

materiella produkter blir tillverkade.

3.4 Landstingens ansvar for resurser

I propositionen till hélso- och sjukvardslagen (1982:763), HSL, ansags det
nddvindigt att forbattra samordningen av hélso- och sjukvérdens insatser
och resurser. Man ville att landstingen skulle svara for att resurser inom
hilso- och sjukvarden fanns i tillricklig omfattning vilket innebar att
landstinget skulle ha en skyldighet att ta pa sig ytterligare vardgivaransvar,
ange hélso- och sjukvérdens allmidnna krav péd resurser samt medverka till
att utveckla resurser genom utbildning, forskning och andra

. . 1
utvecklingsinsatser. "

3.5 Exempel — Stoppningsratten inom
sjukvarden

3.5.1 Inledning

Den livsviktiga verksamheten som bedrivs pa sjukhusen regleras av
bestimmelserna i AML. I media rapporteras det frekvent om diverse
arbetsmiljoproblem pa svenska sjukhus. Nér stora delar av
sjukvardspersonalen sdger upp sig aterstdr fragan hur den resterande

personalen ska klara av att uppritthilla patientsikerheten.'® Fragan 4r om

' Prop. 1981/82:97 s. 30.
16 Ferm, http://www.hd.se/2016-09-16/fler-skoterskor-vittnar-om-dalig-arbetsmiljo.
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det kan uppsté sddana situationer dér sjukhusen & ena sidan bryter mot AML
ifall sjukhusen forblir 6ppna medan de & andra sidan bryter mot HSL om
verksamheten inte kan bedrivas. Arbetstagarnas ritt till en god arbetsmiljo

stills saledes mot sjukvardsverksamhetens fortgdende. Vilket intresse viger

tyngst?

3.5.2 Landstingens ansvar for halso- och
sjukvard

Landstingen 4r ansvariga for hélso- och sjukvarden.'” Denna skyldighet
stadgas i HSL."® Enligt 3 § HSL ska varje landsting erbjuda en god hilso-
och sjukvérd 4t dem som dr bosatta inom landstinget. Varje landsting bér
saledes ett samlat ansvar for att frimja hélsan hos dem som &r bosatta inom
landstinget. Ansvaret innebdr till exempel att landstingen svarar for att
resurser for hilso- och sjukvarden finns i tillrdcklig omfattning."” I
propositionen till HSL uttalas att om ett samlat ansvar ldggs pd landstingen
kommer mdgjligheterna att forbéttra hélsan hos befolkningen och
effektivisera varden oOka. Ett landsting har dock enbart ett ansvar for
akutsjukvard gentemot personer som inte dr bosatta inom landstinget men
som tillfilligt vistas dér.”® Enligt 3 § 2 st. HSL omfattar landstingets ansvar
inte heller den hélso- och sjukvard for vilken kommunerna inom landstinget

ansvarar.

3.5.3 Stoppningsratten

Innebér visst arbete omedelbar och allvarlig fara for arbetstagares liv eller
hilsa och kan réttelse inte genast uppnds genom att skyddsombudet vénder
sig till arbetsgivaren, kan skyddsombudet bestimma att arbetet ska avbrytas
1 avvaktan pé stéllningstagande av Arbetsmiljoverket enligt 6 kap. 7 §

AML.

' Nitzelius & Soderlsf (2008) s. 29.

'8 Sahlin & Johnsson, Hilso- och sjukvardslagen (12 augusti 2016, Zeteo), kommentaren
till 3 §.

" Prop. 1981/82:97 s. 30.

% Prop. 1981/82:97 s. 33.
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Bestimmelsen stadgar skyddsombudens stoppningsritt vilken enbart ska
anviandas undantagsvis. Faran behdver inte vara livshotande utan det kan
racka att det finns en risk for kroppsskada eller att skada kan visa sig efter
en tid?' Ar det mojligt att undanrja faran eller avvakta tills
Arbetsmiljoverket meddelar ett beslut fir stoppningsritten inte anvindas.?
Vid ovning som leds av Forsvarsmakten och vid sddan 6vning med
kommunal organisation for raddningstjinst som avser verksamhet under
hojd beredskap géller inte stoppningsritten enligt 14 § AMF. Det finns inte
nagon uttrycklig begriansning vad giller utnyttjandet av stoppningsritten
enligt HSL. Det finns sdledes en mojlighet att utnyttja stoppningsritten

. . ° 2
inom sjukvérden.*

3.5.4 Rekvisiteni 6 kap. 7 § AML

I ett antal rattsfall frain AD kan man studera hur domstolen tolkar vad som
kravs for att rekvisiten i 6 kap. 7 § AML ska vara uppfyllda.
Skyddsombuden kan stoppa ett visst arbete. Rekvisitet visst arbete anses av
skyddsombuden exempelvis vara en viss arbetsuppgift och allt arbete i en
viss lokal.** Rekvisitet omedelbar fara visar att skyddsombuden far avbryta
allt arbete om det saknas tid att 16sa den uppkomna faran pa nagot annat
sitt.”> Med allvarlig fara avses sddant som gar utdver vad som foljer av
anstillningsavtalet och vad som anses vara arbetets karaktir.’® Fara for
arbetstagares liv eller hdilsa kan vara ur ett medicinskt, psykologiskt och

. 2
socialt avseende.?’

I AD 1979 nr 164 utnyttjade ett skyddsombud stoppningsritten eftersom ett
sarskilt lim ansags farligt. Har tolkades rekvisitet visst arbete som en viss

arbetsuppgift. AD ansig didremot inte att det var friga om nadgon omedelbar

! Blyme, [Arbetsmiljolagen (1977:1160), kommentaren till 6 kap. 7 §, not 76].
2 Nitzelius & Soderlsf (2008) s. 101.

2 Steinberg (2004) s. 161.

% Steinberg (2004) s. 160 ff.

> Andersson (2013) s. 209.

50U 1972:86 s. 250.

" Prop. 1976/77:149 s. 27.
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fara. Det saknades fog for stoppet i och med att det visade sig att limmet

inte var farligt.

I AD 1979 nr 165 stoppade skyddsombuden allt arbete med hénvisning till
luftkvaliteten i ett lastrum ombord pé ett fartyg. AD menade att det snabbt
kunde uppstd en sddan situation dir luftkvaliteten i lastrummet bedomdes
som oacceptabel for arbetstagarnas hdlsa. Daremot ansdg AD att det inte
fanns fog for stoppet eftersom situationen inte innebar omedelbar fara for
liv eller hidlsa. Arbetet i lastrummet hade ndmligen kunnat fortgd om

luftkvaliteten hade dvervakats sa att den inte blev ohdlsosam.

I AD 1987 nr 58 iakttogs en ratta pa ett fartyg vid ett varv. Det ledde till att
stoppningsritten vidtogs i fartygets lokaler. Den omstdndigheten att rattan
befann sig ombord pa ett fartyg sdgs som en allvarlig fara ur
arbetarskyddssynpunkt. AD beaktade de forevarande omstindigheterna och
ansag att skyddsombudet hade fog for stoppet.

3.5.5 Studie

Jag har genom en studie forsokt ta reda pa hur anvidndandet av
stoppningsritten inom sjukvarden ser ut i praktiken.”® Jag har genomfort
samtalsintervjuer med tvd huvudskyddsombud, ett fran Svenska
Kommunalarbetareforbundet och ett fran Vardférbundet. Bada tva arbetar
pa Region Skéne. De tvd huvudskyddsombuden menar att arbetstagarnas
arbetsmiljo kommer i forsta hand. De arbetar for sina medlemmars rikning
och for medlemmarnas ritt till en god arbetsmiljo. De 4r medvetna om att

det forekommer brister i arbetstagarnas arbetsmiljo och att det tdnjs pa

*¥ Jag dr vil medveten om att resultatet inte 4r generellt i och med att jag enbart har varit i
kontakt med tvd huvudskyddsombud och tvé sakkunniga handldggare inom arbetsmiljo
samt en inspektdr pd Arbetsmiljoverket. Resultatet ger dock en antydan om hur man i
praktiken ser pa stoppningsritten inom sjukvarden. De tvd huvudskyddsombuden och de
tva handldggarna arbetar pd Region Skane och resultatet fir siledes anses begrinsat till
situationen i Region Skéne. Det finns dock inget som tyder pa att situation vad géller det
framkomna resultatet skulle vara annorlunda i andra landsting i Sverige. Arbetsmiljoverket
ger i stor utstrickning ett med huvudskyddsombuden och handldggarna samstdmmigt svar
vilket dr ndgot som talar for att situationen i Region Skane inte nddvandigtvis méste anses
vara helt och hallet begrinsad till Region Skéne.

16



granserna hela tiden men att ta till atgirder enligt 6 kap. 7 § AML é&r inte
nagot som sker utan istillet for huvudskyddsombuden en dialog tillsammans

med verksamhetsutdvaren.

Att utnyttja mojligheterna till 6 kap. 7 § AML ar dock nagot som skulle
kunna goras oftare. Anledningen till att det inte sker &r att man som
huvudskyddsombud  vill vara lojal mot sin  arbetsgivare.
Huvudskyddsombudens syn ér att det generellt dr arbetstagarnas arbetsmiljo
som far ge vika, nagot som delvis beror pa att arbetstagarna ar lojala,

arbetstrogna och biter ihop, vilket ocksé gir ut 6ver dem sjélva.

Vidare har jag varit i kontakt med tvd sakkunniga handliggare inom
arbetsmiljo som arbetar pd Region Ské&ne. De menar att det aldrig gér sa
langt att verksamheten pa sjukhusen &r hotad till foljd av bristfillig
arbetsmiljo. Det finns oftast indikationer pa att arbetsmiljon ar bristfallig
innan det uppstar ett totalt virrvarr och det finns en krisplan for hur man kan

gé tillvaga for att undvika att det uppstar en arbetsmiljoproblematik.

De sakkunniga handldggarna menar att det finns brister pa olika stillen och
pa olika sitt inom sjukvarden men de kan inte generellt sdga att man bryter
mot AML inom sjukvarden. Trots att arbetsmiljon kan péverkas negativt pa
exempelvis akutmottagningarna dr det fortfarande mojligt att utfora det
viktiga arbetet sd som operationer. Niar hot och vald forekommer pa
mottagningarna medfor tillkallandet av viktare att sjukvardspersonalen kan
utfora sitt arbete pa ett tryggt sitt. De sakkunniga handldggarna séger att

stoppningsritten aldrig anvinds inom sjukvarden.

P& Arbetsmiljoverket delar man huvudskyddsombudens och de sakkunniga
handlidggarnas syn pa att stoppningsrétten inte kommer till anvéindning inom
sjukvarden och att man istillet anvinder sig av andra losningar for att

komma till rdtta med arbetsmiljoproblematiken.
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3.6 Diskussion

Det kan konstateras att det inom sjukvarden finns en mdjlighet att anvénda
stoppningsritten. I teorin kan det uppstd en paradox mellan landstingens
skyldighet att erbjuda en god sjukvard och sjukvardspersonalens ritt till en
god arbetsmiljo. Ar arbetsmiljon s bristfillig att stoppningsritten kan

utnyttjas, kan det leda till en réttslig konflikt mellan AML och HSL.

Stoppningsritten ser dock inte ut att anvdndas i praktiken. Béde
huvudskyddsombuden och de sakkunniga handléggarna pa Region Skéane
var tydliga med att utnyttjandet av stoppningsritten inte dr ndgot som
forekommer inom 1 varje fall Region Skénes sjukvérd. Det finns en
arbetsmiljoproblematik inom sjukvarden men &dven om det dr mojligt att det
kan uppsta sadana situationer dar stoppningsritten dr for handen anvinds i
praktiken istdllet forhandlingar mellan huvudskyddsombud och

verksamhetsutovare for att 16sa de uppkomna situationerna.

Om stoppningsritten utnyttjas innebdr det att stoppningsritten giller fram
till dess att Arbetsmiljoverket fattar beslut i fraigan. Om stoppningsritten
skulle anvindas mer inom sjukvarden @n den gors idag skulle det troligtvis
fa stora konsekvenser for enskilda patienter och for samhillet i stort. Man
kan friga sig hur linge huvudskyddsombuden kommer ndja sig med att det
fors en dialog tillsammans med verksamhetsutovaren om inte
sjukvardspersonalens arbetsmiljé forbattras. Samtidigt som det ror sig om
en verksamhet som dr livsviktig for andra ménniskor blir
sjukvardspersonalens arbetsmiljé och egen hilsa allt simre. Grundsynen att
ingen vill stoppa verksamheten i och med att den é&r livsviktig kommer
kanske dndras och fragan blir d& hur sjukviarden kommer tackla den
forandringen. Det kan i sa fall sannolikt uppsté en rittslig konflikt mellan de

bada intressena.

Den genomforda studien visar att de fackliga foretrddarna inte helt och

héllet star upp for arbetstagarna. Huvudskyddsombuden foretrader

18



arbetstagarna vad giller arbetsmiljofrdgor men s& som situationen
presenteras av huvudskyddsombuden verkar det finnas brister gillande
denna foretradanderitt. Den dverhidngande riddslan for repressalier vid kritik
mot verksamheten verkar vara minst lika ndrvarande inom sjukvarden som

inom ménga andra verksamheter.

Solidaritetsfdllan ar ett begrepp som Paula Mulinari formulerat i sin
avhandling.” Med begreppet menar hon att [ ...] de anstilldas
yrkesstolthet, deras solidaritet med andra anstillda och kunderna leder till
att arbetsgivarna har mojligheten att ha flexibla organisationer, till exempel
genom att inte kalla in vikarier, da de anstéllda tar ansvar for organiseringen

och for de arbetsuppgifter som méste utforas.”’

Begreppet stimmer vél dverens med den problematik som framfordes av
huvudskyddsombuden angéende det faktum att sjukvérdspersonalen
kollektivt gar samman for att fi arbetet inom sjukvarden att fungera.
Sjukvardspersonalen arbetar nira patienter som &dr i behov av vard och
omsorg och manga biter thop och tar en kortare rast for att tillgodose
patienternas behov. Vardsektorn dr kvinnodominerad och man kan enbart
spekulera kring huruvida det ar s att kvinnor har en starkare omsorgskéinsla
4n vad man har och hur detta paverkar uppkomsten av solidaritetsfillan.’’
Det ar mgjligt att arbetstagarna tillsammans genom solidaritetsfillan stottar
varandra for att 16sa sddana situationer dar stoppningsritten kan vara néra

forestaende.

Fragan &4r om forekomsten av solidaritetsfillan existerar inom
mansdominerande yrken. Man kan ocksd friga sig hur det ser ut inom
lakarkaren som &r en konsmissigt jamnt fordelad yrkeskér. De béada

infallsvinklarna ar intressanta men far limnas at framtida studier.

** Mulinari (2007).
*% Mulinari (2007) s. 281.
31 Du&jobbet, http://www.duochjobbet.se/nyhet/nio-av-tio-har-jobb-med-ojamn-

konsfordelning/.
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AFS 2015:4 skédrper kraven pd bemanning och foreskriver att
organisatoriska aspekter ska vara en del av arbetsmiljon. Om finansieringen
inte 1 tillrdcklig mén ser till de behov som finns inom sjukvarden okar risken
for att det finns for lite personal och i ett senare skede personal som inte mar
bra. Det uppstéar da en problematik ur arbetsmiljosynpunkt. I forléngningen
kan akuta arbetsmiljoproblem leda till ett anvéindande av stoppningsritten.
Det blir problematiskt om stoppningsritten utnyttjas och det livsviktiga
sjukvérdsarbetet inte kan bedrivas. Strukturella brister inom sjukvarden kan
dock kompenseras genom att personalen arbetar hardare, exempelvis genom
att hoppa Over raster eller arbeta 6vertid. Resursfordelningen beslutas av
nidgon annan och nér resurserna minskar ar det i slutindan arbetstagaren

som maste arbeta hardare.

Det kan tinkas att arbetsmiljordtten och da framforallt AFS 2015:4 kan
anvindas for att styra eller paverka den offentligt finansierade verksamheten
inom sjukvérden. Det dr mgjligt att man via arbetsmiljoritten skulle kunna
hédmta stod for att med landstingets medel 6ka resurserna till sjukvarden.
Det skulle kunna vara nagot som far AFS 2015:4 att framstad som valdigt
langtgdende. Effekterna av AFS 2015:4 &r svara att sdga ndgot om redan nu
men det finns tendenser i det rittsliga materialet som pekar pé att det kan

uppsté en problematik likt ovan i framtiden.
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4 TEMA Il — Arbetsmaterialet
inom sjukvarden

4.1 Inledning

AML giller bade for arbetstagaren som arbetar med en farlig maskin inom
industrin och for arbetstagaren som arbetar med en valdsam patient inom
sjukvarden. De atgédrder som vanligtvis vidtas ndr en maskin visar sig vara
farlig ar knappast mojliga att anvdnda ndr en valdsam patient utgor ett
arbetsmiljoproblem. Det uppstar problem och forutsattningarna ar helt andra

nir arbetsmaterialet 4r manniskor som &r patienter i behov av vard.

Ursprungligen tillimpades de arbetsmiljorittsliga regleringarna bara pa
arbetstagare som utférde industriella arbeten. Successivt utvidgades
arbetsmiljorittens tillimpningsomrade till att omfatta allt fler branscher.
Arbetsmiljoritten géller numera Overfort d&ven pd det arbete som bedrivs

inom sjukvarden.

Vald och hot dr nagot som &r vanligt forekommande inom sjukvarden. Det
ar framforallt vid arbete med patienter med psykiatriska och geriatriska
sjukdomar och vid arbete pa akutmottagningar som den fysiska och
psykiska péfrestningen for personalen ar som storst.** Att bade patienter och
anhoriga dr véaldsamma och hotfulla kan till exempel forekomma nér
patienter vill fa en besokstid hos en ldkare eller om nagon &dr drog- eller

alkoholpaverkad.”

4.2 Arbetsmiljorattens rattsliga utveckling

Ar 1889 kom den forsta lagen som syftade till att forhindra uppkomsten av
olyckor och ohilsa till foljd av arbete. Lagen (1889:19) angdende skydd mot
yrkesfara reglerade dock enbart de industriella yrkena. Enligt 1 § i lagen

*2 Hot och véld inom vard och omsorg (RAP 2011:16) s. 18.
3 Nitzelius & Soderlsf (2008) s. 119 ff.
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kunde industriella yrken exempelvis vara arbete i sagverks-, gruvdrifts- eller
fabriksrorelse. Enligt 2 § var arbetsgivaren skyldig att vidta alla nédvéndiga
atgirder for att skydda de anstilldas liv och hélsa. Den ovan nimnda lagen
ersattes ar 1912 av lagen (1912:206) om arbetarskydd. Det
arbetsmiljorittsliga tillimpningsomradet utvidgades och var mycket
vidstrackt i och med att lagen var tillimplig pa bade industriella och icke-
industriella rorelser. Statliga och kommunala tjinstemannaverksamheter var
dock undantagna fran lagens tillimpningsomrade.** Nir arbetarskyddslagen
(1949:1) tridde i kraft omfattades dven offentliga verksamheter.”> Ar 1978
tridde den nuvarande AML i kraft och i den utgick man frdn en helhetssyn
p& ménniska och arbete.’® Manniskans fysiska, psykiska och sociala behov i

arbetet beaktades i stor utstrickning vid lagéndringen.’’

4.3 Gallande arbetsmiljorattsliga
regleringar

Arbetsgivaren ska enligt 3 kap. 2 § AML vidta alla atgérder som behovs for
att forebygga att arbetstagaren utsitts for ohilsa eller olycksfall. En
utgdngspunkt skall vara att allt sddant som kan leda till ohilsa eller
olycksfall skall dndras eller ersittas sa att risken for ohilsa eller olycksfall
undanrdjs. Arbetsgivaren #r saledes huvudansvarig for verksamhetens

arbetsmiljo.”®

Arbetsgivaren ska enligt 2 § AFS 1993:2 om vald och hot i arbetsmiljon
utreda de risker for vald eller hot om vald som kan finnas i arbetet. Enligt 3
§ AFS 1993:2 om véld och hot i arbetsmiljon ska arbetet ordnas sé att risk
for vald eller hot om vald sé langt som det &r mojligt forebyggs. Enligt 6 §
AFS 1993:2 om véld och hot i arbetsmiljon ska arbetsplatser placeras,

utformas och utrustas sa att risk for vald eller hot om vald sa langt som det

* Prop. 1948:298 s. 30.

%3 Prop. 1948:298 s. 37.

**SOU 1976:1 s. 84 ff.

" Prop. 1976/77:149 s. 58 ff.

** Blyme, [Arbetsmiljolagen (1977:1160), kommentaren till 3 kap. 2 §, not 18].
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ar mojligt forebyggs. Arbetsgivaren ska enligt 11 § AFS 2015:4 vidta
atgarder for att motverka att arbetsuppgifter och arbetssituationer som ar

starkt psykiskt pafrestande leder till ohdlsa hos arbetstagarna.

3 kap. 2 a § AML foreskriver att arbetsgivaren systematiskt ska planera,
leda och kontrollera verksamheten pa ett sitt som leder till att arbetsmiljon
uppfyller foreskrivna krav pa en god arbetsmiljo. En forutsittning for att
arbetsmiljoarbetet ska fungera &r att arbetsgivaren ordentligt utfor det
undersokningsansvar som aligger arbetsgivaren. Det é&r viktigt att
arbetsgivaren stindigt undersoker alla de eventuella risker och brister som
finns i verksamheten.”” Enligt 3 § AFS 2001:1 om systematiskt
arbetsmiljoarbete ska det systematiska arbetsmiljdarbetet ingd som en

naturlig del 1 den dagliga verksamheten.

4.4 Exempel — Hemsjukvarden och arbete
i vardtagarens hem

4.4.1 Inledning

Det dr mojligt for dldre ménniskor som dr i behov av vérd att bo kvar
hemma langre och fa hjélp i det egna hemmet. Samtidigt som hemmet for en
dldre och sjuk patient kan fungera som en trygg plats kan den arbetstagare
som utfor vardarbetet i patientens hem utséttas for arbetsmiljorelaterade
risker. Vardas dldre patienter trots stora vardbehov i hemmet finns det en

risk att arbetsmiljon blir bristfillig for arbetstagaren.

Det dr mojligt att en hemsjukvardare kommer hem till en patient som é&r
bade brakig och stokig. Har kan man fraga sig om det faktum att en
hemsjukvéardare vardar en patient i patientens hem medfor att
hemsjukvérdarens arbetsmiljé inskrinks eller begrinsas pa ndgot sitt.
Patientens hem som en privat plats stélls mot arbetstagarens ritt till en god

arbetsmiljo. Vilket intresse véger tyngst?

%% Gullberg & Rundgvist, Arbetsmiljélagen (1 juli 2014, Zeteo), kommentaren till 3 kap. 2 a
§.

23



4.4.2 Arbete i vardtagarens hem

En arbetstagare omfattas av AML om arbetstagaren ar anstélld av en
kommun eller en juridisk person och utfér hemsjukvardsarbete i ett privat
hushall. Detsamma giller en arbetstagare som é&r anstilld direkt av

vérdtagaren och utfor arbete i denna arbetsgivares hushall.*’

Fram till ar 2009 omfattade AML inte de arbetstagare som var anstéllda av
véardtagaren ndr de anstéllda utforde arbete 1 sin arbetsgivares hushall om de
inte var under 18 ar. De arbetstagare som var over 18 ar omfattades istillet
av lagen (1970:943) om arbetstid m.m. i husligt arbete. Genom
lagéndringen i 1 kap. 2 § AML ville man inkludera alla som utfoérde
hushéllsarbete av det starkare skyddet i AML.*!

Samtidigt som AFS 2015:4 tridde i kraft upphidvdes AFS 1990:18 om
omvardnadsarbete i enskilt hem.** Numera #r det siledes bland annat AFS
2015:4 som reglerar det arbete som utférs inom hemsjukvérden. 11 § AFS
2015:4 som reglerar fragan om psykisk péfrestning berdr bland annat det
faktum att arbetstagare ska ha rétt kompetens for arbetet. Anledningen till
detta &r att man inte i onddan ska utsitta arbetstagare for sddana
arbetssituationer som kan vara psykiskt pafrestande. Utsétts arbetstagare for

psykisk péfrestning ska atgirder vidtas for att motverka ohilsa.*

4.4.3 Arbetsmiljoverkets tillsyn

Bestdmmelser om tillsyn finns i 7 kap. AML. Enligt 7 kap. 1 § AML utovar
Arbetsmiljoverket tillsyn over att AML och foreskrifter meddelade med
stod av AML f06ljs. Narmare bestimmelser finns i AMF. Enligt 15 § 1 st.
AMF ska tillsynsmyndigheten genom atgédrder som avses i 7 kap. AML

* Blyme, [Arbetsmiljolagen (1977:1160), kommentaren till 1 kap. 2 §, not 2]; Prop.
2007/08:65 s. 29.

*! Prop. 2007/08:65 s. 28 ff.

2 Vigledning till foreskrifterna om organisatorisk och social arbetsmiljo, AFS 2015:4
(H457)s. 17.

# Vigledning till foreskrifterna om organisatorisk och social arbetsmiljo, AFS 2015:4
(H457) s. 46 ft.
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verka for en tillfredsstillande arbetsmiljo. Tillsynen ska inriktas pa att
bevaka att arbetsgivarna planerar och bedriver sin verksamhet sd att
arbetsmiljokraven tillgodoses. Vid tillsynen ska en helhetsbedomning

efterstravas.

I friga om arbete som utfors i hemmet ska inspektionsbesok endast ske pa
begdran av part, den arbetsgivare eller arbetstagare som berors, eller om det
finns ndgon annan sérskild anledning till det, enligt 15 § 3 st. AMF.
Arbetsmiljoverkets mojligheter att utova tillsyn i hemmet &r sédledes

begriansade.

Ar det inte pakallat av sirskilda omstindigheter bor inte heller
skyddsombuden av arbetarskyddsskél besoka dldre personer eller personer
som dr sjuka och vardas i hemmet. Vidare bor man inhdmta ett medgivande

2 44
av vardtagaren.

4.4.4 Ratten till privatliv

Europeiska konventionen om skydd for de minskliga rittigheterna och de
grundldggande friheterna, EKMR, géller i Sverige sedan 1995 genom lagen
(1994:1219) om den europeiska konventionen angdende skydd for de

manskliga rittigheterna och de grundliggande friheterna.®

EKMR garanterar rétten till privatliv. Artikel 8.1 EKMR stadgar att var och
en har rétt till respekt for sitt privat- och familjeliv, sitt hem och sin
korrespondens. Rittigheten ar dock inte absolut utan den kan inskrinkas. En
sddan inskrankning far enligt artikel 8.2 EKMR endast ske med stdd av lag
och om det i ett demokratiskt samhélle dr nddvindigt med hinsyn till statens

sidkerhet, den allméinna sdkerheten, landets ekonomiska vélstand eller till

* Gullberg & Rundgqvist, Arbetsmiljélagen (1 juli 2014, Zeteo), kommentaren till 1 kap. 2

4 Europeiska konventionen om skydd for de ménskliga rattigheterna och de grundliaggande
friheterna, Convention for the Protection of Human Rights and Fundamental Freedoms,
Rom 4 november 1950, SO 1952:35.
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forebyggande av oordning eller brott eller till skydd for hilsa eller moral

eller for andra personers fri- och réttigheter.

2 kap. 19 § regeringsformen (1974:152) stadgar att lag eller annan foreskrift

inte far meddelas i strid med Sveriges dtaganden pa grund av EKMR.

4.4.5 Beslut

Idag  ar  Arbetsmiljoverket  ansvarig  tillsynsmyndighet  for
arbetsmiljdomradet men fram till & 2001 var det Yrkesinspektionen och
Arbetarskyddsstyrelsen som ansvarade for tillsynen.* I flera liknande beslut
forbjod Arbetarskyddsstyrelsen vérdpersonal att utfora hemtjinstarbete i
privata hem. Anledningen till besluten var bland annat att vardpersonalen
inte hade tillrdcklig utbildning inom sadant omvardnadsarbete som var
psykiskt péfrestande eller att de inte hade tillricklig erfarenhet av
vardkrivande patientarbete.”’ I ett av Arbetarskyddsstyrelsens beslut i
overklagade drenden 6vervigde man behovet av utbildning i bemotande och

avvirjande av vald vid utférande av hemtjénstarbete.*®

I ett regeringsbeslut inskrénktes en vérdtagares sjdlvbestimmanderitt med
hinsyn till arbetstagarnas arbetsforhallanden.® Yrkesinspektionen forbjod
vid vite en kommun att utféra omvardnadsarbete i ett privat hushall.
Anledningen var att en vardtagare behdvde hjdlp med att komma i och ur
sin mycket laga och svértillgdngliga sing. For att kommunen skulle slippa
betala vitet var vissa villkor tvungna att vara uppfyllda. Yrkesinspektionen
krdvde att vardtagarens sdng justerades pd sa sitt att arbetstagarna hade
mojlighet att arbeta utan att befinna sig i en bdjd eller vriden arbetsstéllning.
Kommunen 6verklagade beslutet till Arbetarskyddsstyrelsen som i stort sett
faststillde beslutet fran Yrkesinspektionen. Kommunen &verklagade

slutligen till regeringen som ocksd faststillde det tidigare beslutet och

*® Gullberg & Rundqvist, Arbetsmiljolagen (1 juli 2014, Zeteo), 3 — Den offentliga
tillsynen, Arbetsmiljoverket.

" Blyme, [Arbetsmiljolagen (1977:1160), kommentaren till 2 kap. 1 §, not 11].

“* ABO 30/1994.

 RegB 2000-09-28, drende N2000/2521/ARM.
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avslog kommunens Overklagan. Regeringen konstaterade bland annat att
vardtagaren inte ville ha ndgon annan sing eller ha sidngen placerad pa
nidgon annan plats i hemmet. Vidare skrev regeringen att de anstélldas
arbetsforhallanden kunde orsaka svéra belastningsskador, bade omedelbara
sddana och sddana som forst visar sig lingre fram i tiden. Saledes ansag
regeringen precis som Arbetarskyddsstyrelsen och Yrkesinspektionen att

arbetstagarnas arbetsforhéllanden var oacceptabla.

4.5 Diskussion

Det kan konstateras att allt hemarbete numera omfattas av AML och
tillsynsbestimmelserna i AMF. Det finns nu stérre mojligheter 4n tidigare
for Arbetsmiljoverket att utdva tillsyn over sddant som en vardtagare kan
betrakta som personligt i det egna hemmet. Arbetsmiljoverket far dock bara
genomfora inspektionsbesok i privata hem om antingen arbetstagaren eller
arbetsgivaren som berors begir det eller om det foreligger sirskilda
omstandigheter. Att det under sdrskilda omsténdigheter dr mojlighet for
Arbetsmiljoverket att i ett privat hem utova tillsyn ar ndgot som kan péverka

vardtagarens personliga integritet.

Inom hemsjukvéarden kan det uppsta situationer da antingen arbetstagarens
ritt till en god arbetsmiljo eller vardtagarens sjilvbestimmanderitt och
integritet inskrénks. Arbetstagarnas arbetsmiljo ar reglerad i AML samtidigt
som hemmet &r en privat plats enligt EKMR. Att géra en rittslig avvigning

mellan de bada intressena kan vara svart.

Trots att besluten fran Arbetarskyddsstyrelsen och regeringen inte &r av
samma réttsliga dignitet som exempelvis domar frdn forvaltningsrétten sd
visar dndd besluten pa viktiga avvigningar som kan ha betydelse for
framtida domar. Behovet av ritt utbildning och erfarenhet av vardkriavande
arbete 1 en vardtagares hem visar till exempel pa de hogt stéillda kraven pa
arbetstagarna inom hemsjukvarden. Vidare visar regeringsbeslutet 2000-09-
28, drende N2000/2521/ARM pa att vardtagarens integritet och

sjalvbestimmanderitt kan f4 ge vika om de anstéllda tvingas arbeta under
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arbetsforhallanden som é&r att betrakta som oacceptabla. Exempelvis kan
vardtagarens hem behOova genomgé forandringar i olika avseenden for att
hemmet ska vara tillfredsstéllande ur arbetsmiljosynpunkt. Beslutet antyder
att om det finns risker ur arbetsmiljosynpunkt for arbetstagarna sa inskrénks

vardtagarens sjdlvbestimmanderétt och integritet i det egna hemmet.

Arbetsmiljolagstiftningen har gétt fran att enbart omfatta industriella yrken
till att omfatta i princip alla verksamheter. Ndgot som man kan friga sig ér
om de arbetsmiljorittsliga regleringarna dr anpassade till det arbete med
patienter som utfors inom sjukvarden. Vad som kan konstateras &r att
arbetsmiljolagstiftningen i grund och botten bygger pa éldre lagstiftning.
Det finns dock foreskrifter som i viss man reglerar delar av den
arbetsmiljoproblematik som existerar inom sjukvarden men vissa
bestimmelser kan vara svara att tillimpa pa arbetet inom hemsjukvarden.
Ett exempel pé detta dr det krav som finns enligt 6 § AFS 1993:2 om vald

och hot i arbetsmiljon pé arbetsplatsernas utformning.

Enligt 7 kap. 7 § 1 st. AML féar Arbetsmiljoverket gentemot den som enligt
AML har ett skyddsansvar besluta om de foreldgganden eller forbud som
behovs for att AML ska foljas. Forbudet far enligt 7 kap. 7 § 2 st. AML
forenas med vite. Ett utfirdande av vite gentemot patienten skulle kunna
vara en losning for att komma till ritta med brakiga och stokiga patienter
inom sjukvarden. Att viteshota arbetsmaterialet skulle i s& fall vara nytt
fenomen inom arbetsmiljoritten. Det finns idag ett antal olika
ansvarssubjekt som har skyldigheter och som kan beldggas med vite. Skulle
hot och véld fran patienter 6ka inom sjukvéarden skulle det kunna overvégas
om inte patienterna skulle kunna beliggas med ansvar sd som ett
ansvarssubjekt. Patientens ansvar skulle till exempel kunna regleras pé sa
sdtt att patienten inte far utgora ett hot mot sjukvardspersonalens ritt till en

god arbetsmiljo.
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5 Analys

I enlighet med uppsatsens fragestillning ska jag besvara vilka sirskilda
forutsdttningar som géller for arbetsmiljordttens tillimpning inom
sjukvéarden. Den forsta slutsatsen som kan dras &r att det inom sjukvarden
finns en mojlighet att anvénda stoppningsritten och att det siledes kan
uppstd en rittslig konflikt mellan landstingens skyldighet att erbjuda
patienter sjukvard och sjukvardspersonalens ritt till en god arbetsmiljo.
Stoppningsritten ser dock inte ut att anvéndas i1 praktiken trots en relativt
utbredd arbetsmiljoproblematik inom sjukvarden. Istillet anvinds vanligtvis
forhandlingar mellan huvudskyddsombud och verksamhetsutdvare for att

16sa sddana situationer som annars kan gora stoppningsrétten tillimplig.

Den andra slutsatsen som kan dras &r att det 4r mojligt for Arbetsmiljoverket
att utova tillsyn i en vardtagares hem om sidrskilda forutséttningar
foreligger. Det kan ocksé vara mojligt att inskrinka vardtagarens integritet
och sjdlvbestimmanderdtt om de anstdllda tvingas arbeta under
arbetsforhallanden som é&r att betrakta som oacceptabla. De oacceptabla
arbetsforhallandena kan foranleda att atgirder maste vidtas i en vardtagares
hem for att hemmet ska vara tillfredsstillande ur arbetsmiljosynpunkt. Den
rétt till privatliv som stadgas i artikel 8 EKMR far inskrédnkas men endast

med stdd av lag och om sdrskilda forutsittningar ar uppfyllda.

Fragan & om en specifik foreskrift for sjukvarden som balanserar
skyldigheten for landstingen att erbjuda patienter en god sjukvéard och
arbetstagarnas rétt till en god arbetsmiljo kan vara en I6sning pa
arbetsmiljoproblematiken inom sjukvéirden. Patienten kan méanga ginger
vara orsaken till de arbetsmiljoproblem som finns inom sjukvérden.
Diskussionen om vite som fors i avsnitt 4.5 ovan kan vara nagot att studera
vidare. Att beldgga stokiga och brikiga patienter med vite kan fungera som
ett anviandbart medel, vilket stoppningsritten ur arbetstagarnas synvinkel

inte ser ut att vara i praktiken. Den tanke som priaglar AFS 2015:4 ger nya
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mojligheter att forstarka arbetsmiljdarbetet inom sjukvarden men sa lidnge

bristen pa sjukvérdspersonal rader utgdr det en forsvarande omsténdighet.

Den hér uppsatsen bygger pa det begridnsade materialet som finns inom
omradet och delvis pd otryckta kidllor. Slutsatserna grundar sig pa detta
material och slutsatserna far siledes studeras mot bakgrund av det. Fragan
ar dock varfor det inte finns mer material som behandlar arbetsmiljorattens
tillimpning inom sjukvarden. Det kan konstateras att rittsreglerna ser ut att
ge ett storre utrymme att hantera uppkomna situationer én vad man utgar
fran 1 praktiken. Arbetsmiljordttens tillimpning inom sjukvarden ror
troligtvis en slags underskattad problematik som definitivt kommer bli

synlig om de réttsliga konflikterna visar sig.

Gors ingenting &t arbetsmiljoproblematiken inom sjukvérden finns det en
uppenbar risk att situationen for sjukvéardspersonalen till slut blir
fullstindigt ohéllbar. Det finns di ockséd en risk att skyddsombuden inte
ndjer sig med sddana interna forhandlingar som sker idag. Innebér visst
arbete omedelbar och allvarlig fara for arbetstagares liv eller hélsa kan
stoppningsrétten anvéndas. Stoppningsritten far dock ocksa en konsekvens
for andras liv och hélsa. Den kan ndmligen i sin tur leda till att patienterna
inte far tillgang till den sjukvard som de behdver. Detta dr ett stort dilemma.
Bristen pa studier ger dessutom sken av att det inte finns en problematik vad
géller arbetsmiljorittens tillimpning inom sjukvarden. Det som ser ut som
ingenting ar livsviktigt. I slutindan ar det faktiskt patienternas liv som stéar

pa spel.
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