1982/83:85

Fredagen den 18 februari
K1, 09.00

Forhandlingarna leddes av andre vice talmannen.

1§ Fyllnadsval till utskott
Foretogs val av en suppleant i finansutskottet.

Anf.1 ANDRE VICE TALMANNEN:
Enligt ett till kammaren inkommet protokollsutdrag har valberedningen
foreslagit Kerstin Nilsson till suppleant i finansutskottet.

Kammaren utsag till

suppleant i finansutskottet
Kerstin Nilsson (s)

2 § Justerades protokollet for den 10 innevarande méanad.

3 § Upplistes och lades till handlingarna féljande fran valprévningsnimn-
den inkomna

Berdittelsc om granskning av bevis for riksdagsledamot och ersdttare

Till valprévningsniimnden har frin riksskatteverket inkommit bevis om att
Soren Lekberg (s). Sodertiilje. utsetts till ny ledamot av riksdagen fr. 0. m.
den 1 mars 1983 sedan Ake Wictorsson (s) avsagt sig sitt uppdrag.

Till ersittare for riksdagsledaméter har utsetts Ulf Lonngvist. Tyreso.
Hans Goéran Franck. Solna, Sylvia Pettersson. Vallentuna. Bjérn Ericson,
Tyresd, Ann Britt Griinewald, Osterskir, Kerstin Andersson. Visterha-
ninge, Tommy Ohlstréom, Marsta, Christer Erlandsson, Jarfilla. Anita
LEdam. Drottningholm, Géran Lundgren. Gustavsberg, Christina Petters-
son, Vitd, Antti Syrjild, Sigtuna, och Raimo Kanerva, Huddinge (alla
s).
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Valprovningsniimnden har vid sammantride denna dag granskat bevisen
och dérvid funnit att de blivit utfirdade i enlighet med 15 kap. 1§

vallagen.
Stockholm den 16 februari 1983
Bengt Hult ‘

{Sven-Georg Grahn

4 § Ersittare for statsrad

Anf.2 ANDRE VICE TALMANNEN:

Jag fir anmilua att Ulf Lonnqvist. som tjianstgjort som ersittare tor Ingvar
Carlsson, fr. 0. m. den 1 mars 1983 kallats att i stillet ersitta Anna-Greta
Leijon och att Hans Goran Franck. som tjiinstgjort som ersittare for Thage
Peterson, fr.o.m. den 1 mars 1983 kallats att i stillet crsdtta Ingvar
Carlsson.

Vidare far jag anmila att Sylvia Pettersson fr, 0. m. den 1 mars 1983 kallats
att triida i stéllet for Thage Peterson.

5§ Upplistes foljande inkomna skrivelse:
Till riksdagen '

Undertecknad anhaller hirmed om ledighet frin riksdagsuppdraget under
tiden den | mars—den 9 april for att fullgdra uppdragen dels som ombud till
kyrkométet och dels som ledamot i styvrelsen for SKM (Svenska Kyrkans
mission).

Stockholm den 16 februari 1983
Anders Sviird

Kammaren biféll denna anhallan.

Andre vice talmannen anmiilde att Inga Davidsson (c) skulle tjéanstgdra
som ersittare for Anders Svird.

6§ Svar pa interpellation 1982/83:59 om anviindningen av THX-
behandling

Anf. 3 Statsridet GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Blenda Littmarck har frigat mig om jag avser att vidta
atgirder for att gora det mojligt for aliméinheten att anviinda THX i enlighet
med 1980 ars riksdugsbesiut.

Dets. k. THX-preparatet omfattas av lugen (1981:50) med bestimmelser
om vissa medel avsedda for injcktion.

Eftersom Blenda Littmarck deltog i den utredning som foreslog denna
lagstiftning och i socialutskottets handliggning av propositionen i dmnet,



anser jag mig inte behova gd narmare in pa lagstiftningens innehall.

Den som med stod av denna lag vill salufora ett nuturmedel f6r injektion
skall forst anmila medlet till socialstyrelsen.

Fram till den 17 februari i dr har tre naturmedel anmiilts till styrelsen for
bedémning. Socialstyrelsen har den 22 juli 1982 godkint ett av dessa,
ndmligen mistelpreparatet Helixor. De dvriga tva preparaten, Iscador och
THX. bedéms f. n. av styrelsen. Socialstyrelsen riknar med att kunna ta
stiillning till dessa preparat inom kort. Tillverkningen av THX- prupdmtet
fortsitter i avvaktan pd styrelsens beslut.

Lagstiftningen stilller i princip samma krav pa ett naturmedecl for injektion
som pd konventionella likemedel.

Det finns emellertid visentliga undantag. Ett naturmedel f6r injcktion
behover inte kontrolleras betriffande de medicinska egenskaper som medlet
péstds ha. Dessutom behdver naturmedel som skall injiceras inte vara
steriltillverkade. Minimikravet dr att de skall framstillas under s. k.
aseptiska forhdllanden. dvs. tillverkningen maste ske under siidana forhal-
landen att bakterier inte kan tillforas under sjilva tillverkningsprocessen. Att
kraven inte kan siinkas ytterligare dr niirmast sjilvklart med tanke pd att
medlen skall sprutas in i minniskokroppen.

Det av socialstyrelsen godkidnda naturmedlet for injektion har ansetts
uppfylla kraven pa aseptisk tillverkning och de andra krav som lagen
uppsatter. Samma krav bor givetvis ocksa gilla for THX.

Lagstiftningen om naturmedel for injektion dr temporér och giiller for en
tid av fem dr. Avsikten dr att erfarenheterna av lagen skall utvirderas. innan
stillning tas till frigan om en fortsatt lagstiftning inom detta omrade. Jag
anser inte att det finns skél att nu {indra lagen.

Anf.4 BLENDA LITTMARCK (m):

Herr talman! Jag skall be att t tacka statsradet for svaret.

Det hér ir en friga som vi i riksdagen har haft anledning att dgna oss it
under manga ar. Jag tror att det var den forsta triga jag tog upp nir jag kom
hit for niira sju ar sedan. Det har ocksa varit mycket kiinslor inblandade i
fragan, och debatten har stundom varit het, bade i pressen och man och man
emellan.

Det var darfor som man med glidje hiilsade att vi hiririksdagen blev eniga
om att naturmedel dven for injektion skulle kunna stillas til) allminhetens
forfogande, naturligtvis under vissa givna forutsattningar.

Helixor har nu, som statsridet sade. blivit godkint, och vi viintar pi ett
avgorande i friga om THX och Iscador, som lir komma praktiskt taget nar
som helst. Jag dr emellertid riidd tor vad som kan hiinda. med tanke pa de
olika faserna i framfor alit arbetet med THX. och jag ville dirfor ha ett samtal
med statsradet innan detta avgérande kommer.

Nir det giller THX ir situationen fortfarande olost. Socialstyrelsen
kommer stindigt med nya krav pa godkinnunde. och upptyller man ett dyker
det upp ett annat. Forst drevs kravet pa sterilframstillning. och sedan togs
det tillbaka. Sedan har det gatt fram och tillbaka med detta. Kliniken fick
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skaffa en apparat som inte gick att anviinda. darfor att den inte talde vissa
méngder och medlet blev torstort. Den kostade inom parentes sagt en halv
miljon. Ett par stingningar av THX-kliniken, med 40 personer anstillda. har
ocksd kostat mycket pengar. Verksamheten har vid ett tillfdlle riddats
genom en konsert med Birgit Nilsson och Lars Roos som inbringade 100 000
kr.

Nir man mastc kassera filtreringsapparaten och gé over till det gamla
sdttet var det fel pa personalen och omgivningen.

F. n. kontrollerar Svensk Laboratorietjédnst i Jonkoping all framstéillning
av detta preparat. Sedan i april har i mycket liten mingd bakterier
forekommit i tvd satser, och de sldpptes heller inte fria. De andra har varit
utan anmérkning. Trots detta vantar man fortfarande pa besked i fragan.
Ungefar 3 000 minniskor anser sig f. n. vara beroende av THX £or sin hiilsa.
7 000-8 000 injektioner ges varje vecka.

Som ocksa statsradet var inne pé dr nyckelordet i sammanhanget aseptisk
tillverkning — och vad man menar med det. 1 ett brev fran socialstyrelsen i
april stod det att preparat som skall godkinnas enligt den nya lagen om
naturmedel f6r injektion skall vara “bakteriefria, dvs. sterila™. Ocksd i
propositionen och i socialutskottets betinkande togs detta upp. Men man
anférde att medlen borde underkastas lindrigare krav in som foljer av
likemedclstérordningens bestimmelser och att tillverkningen borde ske pd
ett betrvggande siitt, och dérefter sade man att ett minimikrav skulle vara att
tillverkningen sker under aseptiska former, dvs. sddana som inte i sig medfor
att medlen fororenas. Kiirl och annat skall alitsd vara rena. Tillverkningen
skall dessutom ske under Overinseende av likare. Alla dessa krav har
uppfvlits. Detkrivdes didremot inte att medlet som sidant partout skulle vara
sterilt. Man visste att det inte alltid gick att stélla sidana krav pa det.

Jag har inte begért ndgon dndring av lagen, utan jag vill bara ha reda pa
féljande: Kommer statsrddet att slass for att riksdagens beslut skall
verkstillas i praktiken, eller kommer vi — om socialstyrelsen skulle kriiva
sterilitet och pa det sittet omintetgdra beslutet — att stillas infér den
situationen att tusentals ménniskor som anser att de behover medlet
forvigras det och att vi aldrig mer kan ta upp den hiir fragan? Det handlar om
endemokratisk rittighet. Vad statsradet och jag anser om medlet som sadant
har ingen betvdelse, utan det ér fraga om huruvida riksdagens beslut skall
effcktueras eller inte. Ar statsriidet beredd att sliss for att sa blir fallet?

Anf.5 PAR GRANSTEDT (c):

Herr talman! Fragan om THX och andra naturmedel har en lang lidandets
historia bakom sig — bokstavligt talat. Sedan linge har det funnits bade likare
och patienter som har andra upptattningar niir det giiller likemedel dn dem
som varit de gingse i etablerade medicinska kretsar. Likare och patienter
har stott krav pa godkdnnande av olika typer av naturmedel. THX ir det
mest uppmirksammade, men ocksd Iscador dr ett preparat som har
férekommit ofta i debatten.

Tidigare var det system man hade for likemedelskontroll i viss mening



konservativt pa det sittct att det stilldes langtgiende krav pa att man pa  Nr 85

géngse siitt skulle kunna visa verkningarna av ctt preparat, innan det over Fredagen den
huvud taget fick anviindas. Detta ledde till en klyfta mellan vad som blev  |g febryari 1983
tillitet och vad som manga minniskor ansag riktigt och angeliiget. Det fanns

alltsd mycket stora patientgrupper som fiste betydande vikt vid att fatillgang ),y anvindningen
till vissa medel som myndighetcrna dé forviigrade dem, trots att medlenioch . THX-behand-
for sig var i varje fall oskadliga och kanske t. o. m. nvttiga. ling
Genom den nya lagstiftningen pa naturlikemedelsomridet fick vi en ny
syn pa dessa frigor. Riksdagen sade ifrdn att man skall mojliggora
anviindning av naturlikemedel under forutsittning att de inte ir skadliga.
Med det beslutet hoppades vi att ett nytt sétt att hantera naturmediciner av
olika slag skulle sld igenom, men tyvirr visade det sig i manga fall att den nya
lagstiftningen intc hjilpte. Man forhindrade fortfarande anviindningen av
injektionsmedel. t. ex. THX och Iscador. Dd antogs &nnu en lagindring. dér
riksdagen uttryckligen sade ifran att det nya synsiittet ocksd skulle gilla
injcktionsmedel. Det dr nu snart ett par ar sedan den lagstiftningen infordes,
men fortfarande ir det bara ett av de aktuella injektionsmedlen som blivit
tillitet. Det har alltsd skett en forhalning frin de verkstéllande organens sida.
Man har i det langsta drojt med att verkstélla riksdagens intentioner.
Detta &r, precis som Blenda Littmarck siger. i flera avseenden en
demokratisk fraga. Dels handlar det om miinniskors riittigheter. dvs. friheten
att pd det medicinska omradet fa vilja vilken terapi man vill genomga s
linge man inte utsitter sig sjilv for fara, dels handlar det om respekten for
riksdagen, den folkvalda férsamlingen. dvs. att den syn pd denna typ av
fragor som riksdagen har beslutat om i lag ocksa skall sld igenom i
administrationen och forvaltningen. Dirtér ir det bra att Blenda Littmarcks
interpcllation har vickts hiri kammaren. Férhoppningsvis kommer snart ett
godkinnande av bdde THX och Iscador, och dirmed ér kanske fragan
avgjord. Det dr cmellertid viktigt att vi diskuterar det sétt pa vilket denna
friga har hanterats hittills. Det dr viktigt att vi fran riksdagen klargor att vi
bérjar bli otdliga, om den hir fragan inte snart fir sin 16sning.

Anf. 6 Statsridet GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Lit mig forst sdga till Blenda Littmarck att jag naturligtvis
inte kan ligga mig i socialstvrelsens behandling av detta drende.

Nir Pir Granstedt siiger att det sker en forhalning frain myndighetens sida
vill jag framhalla att det hir giller svara och komplicerade tragor och att det
darfor naturligtvis maste ta viss tid innan man kan fatta beslut.

Det &r ju sa att vii virt land stiitler mycket hoga krav pi de likemedel som
anvinds. Kraven uppritthalls genom att varje likemedel genomgar cn
synnerligen ingdende och omfattande undersokning och kontroll innan det
far forsiljas eller pd annat sitt tillhandahillas. Den dverordnade malsiitt-
ningen for samhillets likemedelskontroll dr att cndast effektiva och
dandamalsenliga likemedel skall komma konsumenterna till godo. Socialsty-
relsen har att utéva samhillets tillsyn 6ver likemedelshanteringen.

Naturmedel for injektion underkastas lindrigare krav dn som foljer av 29
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likemedelsforordningens bestimmelser. Forséljning till forbrukare far dock
ske forst sedan socialstyrelsen cfter anmélan meddelat att férsiljningen far
ske. Socialstyrelsen har alltsd att meddela foreskrifter om tillverkning,
miérkning och handel med sddana naturmedel.

Eftersom Blenda Littmarck fragade mig vad som menas med aseptiska
former tillater jag mig att citera foljande ur proposition 1980/81:5. som
Elisabet Holm var ansvarig for:

“Betriffande tillverkningen av naturmedel for injektion delar jag remiss-
instansernas uppfattning att ett minimikrav maste vara att tillverkningen sker
under ascptiska former. dvs. inte i sig medfor att medlet fororenas. Karl och
instrument som anvinds maste vara sterila. Lokalernas inredning, underhall,
ventilation m. m. miste uppfylla kraven for aseptisk tillverkning. Vidare bor
tillverkningen ske under 6verinscende av en likare. veterinidr, farmacevt
cller annan som har limplig utbildning och erfarenhet f6r denna uppgift. Jag
kan ocksi ansluta mig till bl. a. konsumentverkets uppfattning att preparaten
bor forses med uppeift om tillverkningsdatum, satsmérkning. férvaringsfo-
reskrifter och uppgift om sista forbrukningsdag. Det bor uppdras at
socialstyrelsen att meddela de bestimmelser som kan behdvas i dessa
avseenden.

Kraven péeffekt och &ndamailsenlighet far inte stillas hdgre pa naturmedel
fér injektion dn pd andra naturmedel. Kravet pd att medlen enligt
betryggande erfarenhet vid normalt bruk inte far medfora hilsorisker for
miénniskor eller djur mdste sjilvklart gilla dven injektionsmedlen.™

S4 langt propositionen, som undertecknats av Elisabet Holm och som.
sdvitt jag forstar. en cnig riksdag stod bakom.

Lat mig i detta sammanhang ocksd siga att justitiecombudsmannen si sent
som den 15 februari i ar tagit stilining till klagomal fran Blenda Littmarck
mot socialstyrelsen angacnde innchallet i styrelsens allmiinna rad angaende
naturmedel for injektion. JO har prévat om styrelsens allmiinna rad strider
mot de av riksdag och regering gjorda uttalandena. som ligger till grund for
dessa foreskrifter. JO har vid'sin prévning inte funnit anledning att rikta
kritik mot socialstyrelsen {6r innchdllet i dess allménna rad. JO framhaller
ocksa att allménna rid inte ir av bindande karaktir och att den som av
socialstyrelsen vigrats tillstind kan genom besvir fi beslutet provat av
domstol.

Anf. 7 BLENDA LITTMARCK (m):

Herr talman! Det som Gertrud Sigurdsen nu laste upp. laste jag upp for
hennc for en stund sedan. dven om jag inte citerade hela detta avsnitt. Det ir
precis det jag menar — det dr den sortens framstillning det skall vara. Man
skall enligt riksdagens beslut inte ha riitt att kriiva mera dn sa, dvs. medlet i sig
skall inte under alla férhallanden vara sterilt. Nu har THX framstiillts sterilt,
men 4nda trasslar socialstyrelsen.

Om jag vore sndll skulle jag kunna séiga att man Kan spéra en bristande
vilvilja. men jzig foredrar i det hir fallet att anvinda ordet trakasserier.
Socialstyrelsen har fitt tre tjinster fér detta dndamél pa basis av den



proposition som Gertrud Sigurdsen och jag citerat ur och dven pi basis av vad Nr 85
riksdagen beslutat. Men dndé har man anviint nistan tva ar till tre  Fredapen den
ansokningar — cller mojligen fyra — och lyckats ta stéiillning till en. 18 februari 1983

Jag kan inte forsta annat dn att man inte vill. Under denna tid 16per den
provningstid pa fem dr som man skulle ha for att sedan géra enutvirderingav (9,5, anvindningen
lagen. Man kommer dé siikerligen att siiga: Det blev inte fem dr utan bara 4y THX-pehand-
tvra och ett halvt, varfor vi inte kan godkidnna preparatet. Det skulle inte ling
forvina mig ctt dugg. om det blev si.

Vad betriffar min anmiilan till JO har jag inte tagit med mig mitt vttrande
dver vad socialstyrelsen sade. Socialstyrelsen skickade niamligen ut prelimi-
nira bestiimmelser om hur ansokningen skulle gd till. Detta skulle i sin tur ha
stjélpt praktiskt taget vartenda medel som man sokt registrering for. Sedan
dndrades detta. och t min PM till JO. som jag kan visa upp {or statsradet om
hon skulle vara intresserad. pavisade jag vilka dindringar som gjorts. Fore
dndringen kallas det minsann inte for allmidnna rad, utan fér “Anvisningar™,

Det hade som sagt helt satt riksdagens beslut ur funktion, om det hade fitt gé
till pa det viset.

Fragan ir fortfarande: Kommer statsradet att se till att riksdagens beslut
blir cffektuerat och att beslutet blir ratt tolkat av dmbetsverket?

Anf.8 PAR GRANSTEDT (c):

Herr talman! Jag tror att det dr viktigt att vi, nir vi diskuterar den hir
saken. hiller i minnet att det inte rér sig om en administrativ fraga vilken som
helst. Den hér fragan har 1 stillet djupa miinskliga aspekter. Det giller
tusentais minniskor som upplever att de aktuella medlen dr av avgérande
betydelse {6r deras hilsa. Utan tvivel dr det sd att hanteringen av den hir
fragan har helt avgorande betydelse for tusentals mitnniskors valbefinnande i
ordets djupaste bemiirkelse.

Naturligtvis borde ocksa soctalstvrelsen vara medveten om att varje ménad
som avgorandet skjuts pa framtiden kanske innebir en dirckt tragisk
upplevelse fér en méingd minniskor. Mot den bakgrunden hade det varit
naturligt att socialstyrelsen. nér de lagliga méjligheterna viil fanns, sag till att
frigan handlades sa snabbt som det dver huvud taget var méjligt for att
skapa en rimlig situation for de minniskor som anvinder de aktuclla
preparaten. Jag tycker emellertid inte att man kan hivda att socialstyrelsen
har gjort det. Det dr nu mera din tva dr sedan riksdagen fattade beslut i frigan.
Till sommaren blir det tvd dr sedan den nva lagen om injektionsmedel tridde
i kraft. Men fortfarande har man inte klarat av de tre ansékningar som har
inkommit. Det tyder enligt min mening pd en nonchalans for méinskligt
lidande som idr anmirkningsviird och djupt beklaglig.

Vikan bara hoppas att man med alfa krafter arbetar pd att snart fa fram ett
avgdrande, sd att det blir ett slut pd det miinskliga lidande som den hiir
processen faktiskt foranleder. Det riider inget tvivel om att ocksé statsradet
maste kidnna ctt ansvar for hur fragan hanteras.



Nr 85

Fredagen den
18 februari 1983

Om anvindningen
av THX-behand-
ling

Anf. 9 Statsridet GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Till bide Blenda Littmarck och Par Granstedt vill jag séiga att
det nistan ar formaitet att ta upp en diskussion om giltigheten av riksdagens
beslut. Naturligtvis skall det beslut som riksdagen har fattat gilla dnda till
dess att riksdagen eventuellt fattar ett annat beslut. Det ir riktigt. som hir
har sagts, att det ir manga manniskor som siitter sin tilltro till behandlingen
med THX. Flera av patienterna har cancer, och ndgra av dem har cancer i
obotlig form. Det ir torstdcligt om dessa minniskor séker all den hjilp som
tankas kan. Det har forhallandet har ocksa respekterats av socialstyrelsen.
Daremot har socialstyrelsen och dven socialstyrelsens foregdngare, medici-
nalstyrelsen, riktat beréittigad kritik mot framstillningen av THX. Denna har
ju atminstone fram till den 1 juli 1981 skett i uppenbar strid med
likemedelsforordningen. Dérefter har riksdag och regering gjort det méjligt
tor den enskilde att i tillgang till naturmedel for injektion. under vissa givna
férutsattningar. Blenda Littmarck sade ju ockséa att riksdagens beslut, enligt
vad som framgdr av ectt betiinkande frin socialutskottet, innebar att den hir
mdjligheten skulle finnas under vissa givna forutsittningar.

Vidare har socialutskottet bl. a. uttalat att en absolut forutsittning fér
tillhandahdllande av medlet ir att detta dr oskadligt. Det dr méjligt. om
tillverkningen sker i aseptiska former.

Tre ansdkningar har alltsd inkommit till socialstvrelsen, och jag kan siga
nir dessa kom in. Nir det giilller Helixor kom ansékan in den 31 augusti 1981,
och beslut fattades den 22 juli 1982, Betriftande Iscador kom ansdkan in den
23 april 1982. Niir det giller THX kom den forsta anstkan in den 3 augusti
1981. Den ansokan aterkallades den 10 mars 1982, och scdan kom det in en
ny ansdkan den | april 1982.

Jag tror inte att man skall lasta enbart socialstyrelsen for det hiir
drojsmalet. Lat mig papeka. som redan har sagts. att socialstyrelsens
likemedelsavdelning redan har godként ett naturmedel tor injcktion,
nidmligen Helixor. Det dr ett extrakt av mistel. avsett att anvindas vid
cancerbchandling.

Detta godkénnande visar att socialstyrelsens krav pd naturmedel for
injektioninte ir s4 harda att riksdagens beslut att tillgodose rimlig tillgang pé
naturmedcl for injektion omintetgors. Foretaget som tillverkar Helixor har,
Blenda Littmarck, kunnat leva upp till — och hir skall jag citera Blenda
Littmarcks formulering i frigan — socialstyrelsens “harda och detaljerade
krav™.

Jag finner ingen rimlig anledning till att THX intc skulle uppfylla samma
krav, namligen det minimikrav som finns pd aseptisk tillverkning.

Anf. 10 BLENDA LITTMARCK (m):

Herr talman! THX uppfyller kravet pa aseptisk tillverkning, men det stalls
tydligen krav pa att preparatet som sddant skall vara sterilt. Det har man nu
lyckats astadkomma, men énda drojer det hela, och anda fortgar diskussio-
nerna.

Jag vidhaller — for att anviinda ett mer hovligt uttryckssiitt - att man kan



spara en klart bristande vilja fran socialstyrelsens sida att klara upp Nr 85

detta. Fredagen den
Det dr ocksa skilinad mellan preparaten nér det giiller Helixor, som érett {8 februari 1983

viixtpreparat, och THX, som ar av ett helt annat slag.
Statsrddet nimnde detta med oskadlighet. Dir menar jag att nigot av. = (9, anviindningen

erfarcnheten fran gamla tider méste véigas in i sammanhanget. Man har ju 4y THX-behand-
praktiskt taget utan olyckor anvint THX som det framstilldes tidigare — det ling
framstéilningssétt som statsradet i nagon man kritiserar —i 30 ar och gett 7-8

miljoner injektioner. Jag tror att det var fem eller sex personer i Motala som

blev sjuka vid ett tillfille, men dir hade 4ndad 1000 minniskor fatt

injektioner frin samma beredning. Formodligen var orsaken har felaktig

hantering av preparatet.

Det finns alltsd erfarenhet att bygga pa. Men jag menar inte att
socialstyrelsen skall acceptera detta utan vidare. Diremot tycker jag att
socialstyrelsen borde vara firdig snart, och jag tycker att man borde
uppmirksamma riksdagens beslut. si att det hela antligen kommer i

gdng.

Anf. 11 Statsrddet GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Blenda Littmarck uttalar sig ungefdr som om socialstyrelsen
redan har fattat beslut. Jag vill upprepa vad jag sade i interpellationssvaret:
De tvd preparaten Iscador och THX bedéms f. n. av socialstyrelsen, och
socialstyrelsen riknar med att ta stillning till preparaten inom kort.

Jag ger mig inte in i ndgon diskussion i en friga dir beslut dnnu inte har
fattats av socialstyrelsen.

Anf. 12 BLENDA LITTMARCK (m):

Herr talman! Jag fragade tidigare om statsrddet var beredd att sléss for att
folk skulle fd THX., och jag ville att vi skulle ha den hir diskussionen och fa
ctt klargérande innan socialstyrelsen fattar beslut — for vad skall vi gora
sedan?

Anf. 13 Statsridet GERTRUD SIGURDSEN:
Herr talman! Jag ér instilld pa att vi skall f6lja de beslut som riksdagen har
fattat.

Anf. 14 BLENDA LITTMARCK (m):
Herr talman! Med det ir jag helt ndjd. Om sedan socialstyrelsen agerar pé

det siittet dr en helt annan fraga.

Overlidggningen var hirmed avslutad.

33
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7 § Svar pa interpellation 1982/83:64 om administrationen av de
statligt anstilldas sjukfranvaro

Anf. 15 Civilminister BO HOLMBERG:

Herr talman! Doris Havik har i en interpellation stillt fragor till mig med
anknytning till att det inom civildepartementet pagar en utredning om
administrationen av de statligt anstélldas sjukfranvaro.

Interpellationen tar upp ett stort antal delfragor som berér savil principer
och tillimpningar av lagar och avtal som frigor om organisation och
administration.

En sérskild utredare tillsattes i augusti 1980 med uppdrag att utreda och
utarbeta forslag till forenklade rutiner for rapportering av sjuk- och
fordldraledighet for statsanstiillda m. fl. som omfattas av s. k. arbetsgivar-
intrdde. Utredaren limnade i juni 1981 sitt betinkande Forenklad admini-
stration av arbetsgivarintrdde. Betiinkandet har remissbehandlats. Remiss-
svaren gav en splittrad bild bidde av remissinstanscrnas tolkningar och
beddmningar av forslagen och av deras stéllningstaganden. [Ztt komplette-
rande utrednings- och beredningsarbete pdgér nu inom regeringskanslict.

Eftersom drendet ir under beredning, och siledes inte fardigbehandlat,
kan jag intc i dag ge ndgra besked om vilka loésningar vi kommer att stanna
infor.

Jag vill i det hir sammanhanget dndd ldmna cn kort redogérelse for
grunden till att frigan ses over.

Statsanstiillda m. 1. har genom avtal bl. a. riitt till sjuklén vid sjukdom.
Det aligger arbetsgivaren, dvs. myndigheterna, att prova ritten till sjukién
och att besluta, beriikna och utbetala denma. Arbetsgivarens ansvar
hirvidlag regleras i forordningen (1976:1061) om sjukledighet i statligt
reglerad anstillning m. m. Myndigheterna har ocksd ett sirskilt ansvar fér
anstdlldas rehabilitering. Regler for detta aterfinns i sérskild forordning
(1979:518) om arbetshandikappade i statligt reglerad anstillning, m. m.

Statsanstillda omfattas liksom dvriga medborgare av lagen om allmin
forsiikring och de dvriga forfattningar om socialforsikring som administreras
av de allminna forsdkringskassorna. Kassorna har ansvaret for att bl. a.
préva ratten till sjukpenning samt att besluta, berikna och utbetala
denna.

Sjukpenning utgdr emellertid inte till de statsanstiillda. De far, som jag har
nimnt, sjuklén vid sjukdom. Genom det s. k. arbetsgivarintridet uppbir i
stillet arbetsgivaren den sjukpenning som tillkommer arbetstagaren.

Myndigheterna handligger sjukfallet enligt statliga sjuklénebestimmelser
och 6verlimnar samtidigt uppgifter och dokument till forsikringskassan for
deras handlidggning av sjukpenningirendet enligt lagen om allmén forsik-
ring. Hos sdvil myndigheterna som férsékringskassan dr sjukpenninghante-
ringen av de statsanstilldas sjukfall en manuell sirrutin skild fran évriga
16ne- resp. sjukpenningrutiner.

De statsanstiilldas sjukfall handlaggs siledes dubbelt — bade hos myndig-
heterna och hos forsdkringskassorna. Den nuvarande ordningen har
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och forsiikringskassorna. Fredagen den
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siledes att forenkla och forbilliga administrationen av de statsanstilldas

sjukfall. Inga férandringar Gvervigs som paverkar arbetstagarnas formaner, O administratio-
varken de som regleras genom lag cller de som regleras genom avtal. nen av de statligt
. anstilldas sjuk-
Anf. 16 DORIS HAVIK (s): frdnvaro
Herr talman! Jag ber att {3 tacka civilministern for svaret. Det handlar om
administration och om att man skall kunna forenkla och forbilliga denna
administration. Kanske det var just farhigor for att det alltfér mycket skulle
bli en teknisk och administrativ fraga som gjorde att jag viickte interpella-
tionen.
Jag ér helt pa det klara med att civilministern inte kan gé in pa och besvara
alla mina delfragor i detta sammanhang, beroende pé att drendet héller pa att
utredas ytterligare och att det inte finns nagot beslut om vilka losningar man
tinker stanna infor.
Jag vill 4nda ta tillfillet [ akt att Jimna ett litet ord pa viigen, som kanske
kan vara bra att ta med i den slutgiltiga behandlingen av drendet. Jag vill tain
den forsiikringsmissiga aspekten och betona vikten av att vi har cn
sammanhéllen socialférsiikring. nigot som socialpolitiska samordningsut-
redningen klart framholl. Den mottes av en bred opinion, som stallde sig
bakom uppfattningen att det dr mycket viktigt att se till att forbilliga och
farenkla administrationen — men ocksd att gora det enklare for de forsiikrade
— utan att gbra nagot avkall pd kravet att den forsikrade skall sta i
forgrunden.
Om man skall ligga ut detta ansvar pa alla myndigheter — som vi vet har
varierande storlek — skulle det bli mycket svart for dessa att klara av sina
uppgifter. Forsikringskassan har i dag de nddviindiga kunskaperna, ett brett
kontaktniit med expertis inom olika omraden, och det har tagit ar att bygga
upp den kunskapen och det kontaktnitet. Jag vill pista. mot bakgrund av en
bred erfarenhet, att det kommer att bli omdéjligt att bygga upp nagot liknande
inom de smi myndigheterna.
Utredningen har, som statsrddet ndmnde, privat olika alternativ. Dér
finns vtterlighetsalternativen A och D, och sedan finns alternativen B och C.
Men dven om man skulle stanna for nigot av dessa alternativ kommer det att
bli nédvindigt att bygga upp ctt kunnande inom de olika myndigheterna. Jag
menar att den forsiikrade dd hamnar i en situation dér det finns risk for att
kravet pa cffektivitet och rationell organisation far ta dver — pi den anstélldes
bekostnad. Dérfor bor alla omfattas av den allminna forsikringen.
Jag tror ocksé att det skulle vara mycket svart for Statshilsan att ta dver
kontrollerande uppgifter. Det skulie ndmligen innebira att fortroendet for
Statshélsan fran den enskildes sida inte skulle bli lika stort som det ar.
Rechabiliteringsfragorna dr utomordentligt viktiga, och didr méaste man
méanga ganger gd in mycket tidigt. Man talar om att de kortvariga fallen
kanske intc dr sa allvarliga. men det ir faktiskt belagt att problemen manga ' 35
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ganger startar med kortvariga sjukdomsfall. ofta dterkommande, och de
fallen leder ganska tidigt till fértidspensionering, som kanske inte hade varit
nodvindig om man vidtagit tgérder litet tidigare. Ménga ghnger kan bakom
sadana kortvariga sjukfall anas nigon form av tickdiagnoscr. och dirfor ar
dven de viktiga vad giller forsdkringsmissig behandling.

Nir utredningsarbetet nu skall g vidare tror jag att man kan fundera dver
vad Forsikringsanstilldas forbund skrev, undertecknat av en virderad f. d.
ledamot av denna kammare, mycket kunnig i socialforsikringsfragor.
nimligen Anna-Greta Skantz. Hon pekade pé att vi har haft som en rod trad i
hela socialférsikringen att den skall vara sammanhéllen, att alla skall
behandlas lika — och att detta dr ndgot som vi har haft med oss frin Gustav
Mollers dagar.

Jag vill ocksa i detta sammanhang ndmna att vi bor vara angeldgna att sla
vakt om férsikringskassan, som byggts upp fran en folkrorelse och utvecklats
fram till vad den ar i dag. Det har faktiskt varit manga attacker mot det
systemet.

1 sjukpenningkommittén behandlade vi forslag om att de privata
arbetsgivarna skulle ta éver sjukloncutbetalningen. Vi lyckades slé tillbaka
de attackerna. Det kom inget sidant forslag. P4 den punkten foreiag
reservationer frin LO, TCO. SACO/SR och de socialdemokratiska ledamo-
terna.

Jag kanske dr alltfor orolig — jag hoppas det — néir jag befarar att man nu
Oppnar en méjlighet genom att stats- och kommunalanstillda gir fore och de
privata arbetsgivarna kan komma efter och bygga upp en sjukfallsadmini-
stration i varje foretag, om man s& onskar.

I utredningen sade man. skrdimmande nog, att om de privata foretagen tar
den risken s& kan de &terforsékra sig i de privata forsakringsbolag dir de ar
vana att ha sina férsikringar. Det visar vad man egentligen dr ute efter — att
sla sonder det sammanhballna sjukforsiakringssystemet. Jag ser didrfor en stor
fara i att vi Oppnar dorrarna pa hogsta niv, for de statsanstiillda.

Det har aviserats cn proposition i det hiir drendet — i propositionsforteck-
ningen star det ctt litet "eventuellt™ efter den uppgiften — till den 15 mars.
Nir nu utredningsarbetet pagir och man — som jag utgir fran — skall ta
stallning ocksa till de férsdkringsmassiga aspekterna och till foljderna for den
personliga integriteten for de anstillda, kanske den tidsangivelsen inte
haller. Jag skulle vilja sluta med att friga: Vid vilken tidpunkt beddmer
statsradet att utredningen kan vara klar? Nir kommer forslag att laggas fram
och i vilken form — blir det i form av en proposition till riksdagen?

Anf. 17 Civilminister BO HOLMBERG:

Herr talman! Doris Havik borjade med att uttala farhagor for att mitt svar
var alltfor tekniskt. Men det maste rimligtvis bli s& nar Doris Haviks fragor i
mycket stor utstrickning handlar om teknik. Allminna resonemang om
socialforsikringens allmingiltighet och liknande principfragor ligger — det
vill jag stillsamt crinra om - inte pa mitt bord. Det ir fragor som hor
socialdepartementet till. Jag har fatt frigorna med utgingspunkt i att
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Jag vill indi mot bakgrund av vad Doris Hévik sagt och infor det fortsatta Fredagen den
beredningsarbetet kommentera tre principiella frigor. Den forsta giller |8 februari 1983
socialforsikringens allmangiltighet: vikten av att ha en sammanhéllen

forsakring som géller alla. P4 den punkten har jag ingen annan mening &n oy administratio-
Doris Havik, dvs. att vi skall ha en allméin och sammanhalien socialforsak-  yen qv de statligt
ring. som sa lingt mojligt med likartade regler skall omfatta alla. anstilldas sjuk-
Problemet ir — och det ér den andra principfragan jag vill ta upp — att vii frénvaro
vart land har byggt upp dubbla system for detta. dels med utgingspunkt i
socialforsikringen, dels med utgdngspunkt i avtal mellan staten och
arbetstagarorganisationerna. Bada har uppgiften att hantera de hér fragor-
na. '
Jag vill visa pd tva problem. som vi nu forsdker 16sa. med anledning av
detta dubbla ansvar. Det ena ir att man far sc till att man har ett enkelt och
billigt system. Vi skall se vad vi kan astadkomma av forenklingar och
forbilligande.
Det andra problemet giller ansvaret. Om man har byggt upp dubbla
organisationer. finns det en risk for att ansvaret faller mellan stolarna. Det
mdiste man naturligtvis undvika.
Det tredje jag vill patala ér att beredningen i civildepartementet inte géller
arbetstagarnas forminer utan hanteringen, svstemet. Jag tror inte att det
rader nagra delade meningar mellan Doris Hévik och mig om att vi skall se till
att det finns ett bra materiellt innehall i rehabiliteringen osv.. oavsett om det
ar staten eller forsiikringskassan som skall skota administrationen.
Till sist fragar Doris Havik nir och i vilken form férslag kommer att laggas
fram. Det ¢verviigs om det skall bli en proposition eller om dndringar kan
vidtas i gillande férordning. Jag har dnnu inte fatt klart for mig vilken form
som fran laglig svnpunkt maste viljas. Betriffande tidpunkten kan jag bara
siga att beredningen pigér, men vi har inte gjort upp niigon tidsplan. Vi skall
forsGka hantera frigan si snabbt som mojligt, men inte snabbarc an att vi far
tid att overviga vad som dr klokt att humna i.

Anf. 18 DORIS HAVIK (s):

Herr talman! Jag dr helt pd det klara med att de socialpolitiska
Overvigandena inte &r civilministerns bord. Men hade jag stillt min
interpellation till socialministern hade den med all sidkerhet blivit hiinvisad
till civilministern. eftersom just dessa friigor hanteras av civildepartementet.
Diirfor ville jag inte g den omvigen, utan jag gick dirckt dit dir fragan hor
hemma. Men jag ir naturligtvis glad dver uttalandet att det inte rader nigra
delade meningar om att vi skall ha en allmén, sammanhalien forsikring. For
att ¢ka tryggheten for de manga miinniskorna har vi med méda och steg for
steg byggt upp forsikringen och givit den en sidan utformning som den har i
dag. Den bér vi sla vakt om.

Jag ir helt inférstddd med att vi skall ha ett enkelt och billigt svstem. Vir
strivan bor vara att fi en administration som inte ir for tungrodd och dyr. Vi
maste hela tiden friga oss: Vad kan vi gora {6r att férenkla och forbilliga 37
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systemet och dven gora det mer dverskadlige for den enskilde? Dér har viinte
heller ndgra delade meningar. Men om vi tittar pd vad forsdkringskassan
hanterar i pengar — dver 100 miljarder kronor — och vad torvaltningskostna-
derna uppgér till — 2.2 % — kan vi konstatera att det dr ganska intressanta
siffror, som myndigheterna vid négot tilltille borde ta upp till gransk-
ning. ‘

Jag forstar att jag inte kan f& nigot besked pa fragan om tidpunkten. Men
14t mig da stdlla fragan s hir: Kommer forslag att Liggas fram under véren,
under innevarande riksdagssession cller vid ett senare tillfille? Det kan vara
ganska virdefullt att veta ndgot sd niir hur lang tid som beredningen kommer
att ta.

Jag ar tacksam for beskedet frin civilministern att man i samrad kommer
att gora bade socialpolitiska och administrativa dverviiganden och samla dem
i ett paket, sa att det inte bara handlar om administration.

Overliggningen var hiirmed avslutad.

8 § Meddelande om interpellationer
Meddelades att foljande interpellationer framstillts
den 17 februari

1982/83:72 av Sten-Ove Sundstrdin (s) till forsvarsministern om anvandning-
en av forsvarets helikoptrar for ambulanstransporter m. m.:

Under tiden juli 1980 t. 0. m. augusti 1981 genomfdrdes en utvidgad
verksamhet med anviandning av helikopter i sjukvirden i riiddningstjanst-
kommitténs regi. Malet var bl. a. att fa ytterligare belidgg for ambulanshe-
likopterns anviindbarhet och betydelse i sjukvarden. samt att klargora hur
tillgiingliga resurser biist utnyttjas och hur en utékad permanent organisation
med ambulanshelikopter bor utformas.

Medicinskt sett redovisas mycket goda resultat. Minst 50 insatser med
helikopter beddms ha varit livrdddunde. Samhiéllsekonomiskt anser man att
kostnaderna, dven for en utdkad permanent organisation. med stor
sannolikhet uppvigs enbart av inbesparingarna i form av minskade
vardkostnader.

Organisatoriskt anser kommittén att sjukvardshuvudménnen skall ha
ansvaret for samtliga sjuktransporter. Nir det giller transporter med
helikopter skall sjukvirdshuvudmiinnen fortfarande ha ansvaret. men hir
skall man kostnadsfritt ta disponera de resurser som forsvaret och polisen har
i beredskap for andra dndamil. En sidan l('jsning hiller de direkta
kostnaderna pa en lag nivd, men tiden innan patienten kan fa kvalificerad
vard blir onddigt Iing, vilket i sin tur orsakar samhéllsekonomiska forluster
pa grund av forvirrade skador.



Mot bakgrund av att forsvaret {. n. édr i fird med att anskaffa nya
helikoptrar, for pansarvirnsindamal inom armén och {or basriiddningstjinst
inom flvgvapnet, finns nu moéjlighet att pd samma ging dstadkomma en
cffektiv ambulanshelikopterverksamhet inom sjukvarden. For detta skulle
kravas en Skning av befintliga anslag fOr att ticka de dkade kostnaderna for
en anpassning till civila sjukvardskrav. Okningen skulle dock bli avseviirt
mindre dn om en helt civil organisation skulle ctableras.

For att kunna dstadkomma en sddan samordning ar det utomordentligt
viktigt att de aktuella helikoptrarna ir dndamélsenliga for civil sjukvardsan-
viindning. Bl a. krivs utrymme for likare och ambulansman forutom for
piloten samt att det finns plats for en civil standardbar. Riddningstjanst-
kommittén skriver bl. a. att det “ir viktigt att forsvaret vid omsittning och
nyanskaffning av helikoptrar sa langt som méjligt viiljer helikoptertyper som
tillgodoser de krav pd utrymmen och prestanda som kan stiillas med hiinsyn
till sjuktransporternas behov. Valet av helikopter ir viktigt bade for den
militira verksamhetens behov i fred och krig och med hitnsyn till det civila
behovet.™

Med hénvisning till det anforda vill jag till forsvarsminister Anders
Thunborg stiilla foljande fragor:

1. Avser statsriadet att verka for att ett samrad kommer till stand mellan
sjukvardshuvudminnen och férsvarsmakten. s att forsvarsmakten vid
nyanskaffning av helikoptrar beaktar de sarskilda behov som finns i samband
med sjuktransporter med helikopter?

2. Planerar statsradet att verka for att en permanent helikopterambulans-
organisation skall kunna inriittas i samverkan mellan sjukvardshuvudmin-
nen och forsvarsmakten?

1982/83:73 av Kurin Ahrland (fp) till statsridet Gertrud Sigurdsen om
beredskapslagringen av engangsmateriel for sjukvérdens behov:

Den mycket ringa lagringen av engingsmatericl for sjukvardens behov dr
sannolikt totalférsvarets allvarligaste brist. Medan Sverige kan klara
minaders och ars avspirrning for en rad viktiga fornodenheter, skulle
sjukvarden efter fa veckor sti utan engdngsmatcriel som sprutor, kanyler och
mycket annat. T friga om likemedel ir liget bittre.

1978 ars forsvarskommitté ansdg det “vara synnerligen angeliget att
forbittra forsorjningsberedskapen i friga om sjukvardsmatericl av forbruk-
ningskaraktir. Malet bor vara att med godtagbar sikerhet tillgodose
individens och hiilso- och sjukvirdens oundgéngliga behov av varor och
tjinster dven under en langvarig forsorjningskris. Inledningsvis skall
krigsbehovet prioriteras. Malsattningen skall vara att sé langt mojligt bygga
p& inhemsk produktion.™

Kommittén hinvisade till socialstvrelsens forslag till uppbyggnad av
lagringen sd-att hela krigsbehovet av sjukvirdsmateriel tillgodoses. Forsvars-
kommittén ansiig “atr det dr mycket viktigt att denna uppbyggnad snarast

sitts igng™.
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Kommittén prioriterade alltsa behoven for en krigssituation. Men den tog
dven upp problemen vid en langvarig forsorjningskris: Samtidigt framgar
det av socialstyrelsens programplan att uppbyggnaden for att tillgodose de
totala behoven under en langvarig forsorjningskris &r mycket omfattande och
maste ses pd lingre sikt dn programplaneperioden. Omfattningen av de
totala bchoven méste mot bakgrund av den nya inriktningen ytterligare
studeras. Det dr enligt kommitténs mening vésentligt att dessa studier
fortsétter. Utgéngspunkten bor dirvid t. v. vara en ca ecttarig forsorjnings-
kris. Studierna skall bla klarligga mdjligheterna fér inhemsk produk-
tion.™

Enligt forsvarskommittén borde 74 milj. kr. per &r anvisas for investering-
ar inom sjukvardsprogrammet. Regeringen foreslog att riksdagen skulle
faststilla denna ram for tvd 4r, si att under den tiden formerna for
ansvarsfordelning mellan staten och kommunerna skulle kunna provas
ytterligare. Forsvarsutskottet och riksdagen stillde sig bakom kommitténs
forslag att anslaget skulle utgd med 64 miljoner per ar under hela
femarsperioden.

I alla instanser infor beslutet poédngterades alltsi att det var viktigt att
snabbt komma i gang, eftersom uthalligheten p omridet nu ir utomordent-
ligt dalig. Om sjukvérden riskerar att mycket snabbt klappa ihop till foljd av
brist pa fornddenheter dr det en sé allvarlig brist att det fir terverkningar pa
trovirdigheten hos hela totalforsvaret.

Lagringen 4r tinkt att ske sa att sjukvardshuvudminnen, alltsa frimst
landstingen, skaffar storre lager, som sedan undan for undan férnyas genom
att materielen anvénds redan i fred. Detta har stora fordelar. Man fir hela
tiden moderna fornddenheter i lager, och man behoéver inte efter ett antal ar
kassera materiel, vilket miste goras om lagren byggs upp helt separat fran
den fungerande sjukvérden.

De foreslagna medien anvisades fran budgetiret 1982/83. Men tyvirr visar
det sig nu att pengarna inte kunnat utnyttjas och att ndgon uppbyggnad av
lager inte borjat. Anledningen ar att socialstyrelsen och Landstingsforbundet
inte kunnat komma Gverens i fragan.

Denna situation dr utomordentligt oroande. eftersom den innebir att
uthalligheten inom sjukvarden ir lika dalig som hittills. trots att riksdagen
anvisat betydande belopp for att forbiittra situationen. Den kanske svaraste
bristen hos svenskt totalforsvar bestar alltsa. inte till f61jd av brist pd pengar
utan darfor att en uppgorelse inte kunnat komma till stand.

Jag finner denna situation allvarlig och vill darfor till statsradet Sigurdsen
framstilla foljande fragor: ,

1. Har statsrddet uppmirksammat att de av riksdagen beviljade medlen
for uppbyggnad av lager av forbrukningsmateriel inom sjukvarden dnnu inte
borjat utnyttjas?

2. Har statsradet vidtagit nagon atgird for att den kanske allvarligaste
bristen inom svenskt totalforsvar skall kunna atgirdas. dvs. att de av



riksdagen beviljade pengarna ocksi borjar anviindas for inkdp av materiel till

sjukvirden?

9 § Kammaren atskildes k1. 09,54,

In fidem

TOM T:SON THHYBLAD

ISolveig Gemert
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