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1 Promemorians huvudsakliga
innehall

I denna promemoria féreslds att en ny myndighet f6r folkhilso-
fragor, Institutet for folkhilsa, bildas den 1 januari 2014 genom
att de verksamheter som Statens folkhilsoinstitut (FHI) och
Smittskyddsinstitutet (SMI) ansvarar f6r i dag overgdr till den
nya myndigheten. Till myndigheten férs dven Socialstyrelsens
uppgifter inom omridena folk- och miljohilsorapportering,
Socialstyrelsens uppgifter inom ramen fér miljomaélsarbetet samt
vissa av Socialstyrelsens uppgifter som ror hilsoskydd. Syftet
med sammanslagningen ir att forbittra forutsittningarna for ett
mer effektivare och mer kunskapsbaserat arbete inom
folkhilsoomridet. Forslaget innebir att FHI och SMI avvecklas
och upphér den 31 december 2013.

Forslaget utgor det tredje steget i regeringens arbete med att
utveckla myndighetsstrukturen inom vird- och omsorgs-
omrddet. En redogorelse {6r inriktningen av det fortsatta arbetet
med att utveckla myndighetsstrukturen &terfinns 1 avsnitt 8 1
denna promemoria.



2 Forfattningsforslag

2.1

Forslag till lag om andring i hdlso- och

sjukvardslagen (1982:763)

Hirigenom foreskrivs att 31a§ hilso- och sjukvirdslagen
(1982:763)" ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

31a§

Om en nimnd som utdvar
ledningen av hilso- och sjuk-
varden enligt 10 eller 22 § i sin
verksamhet iakttagit ndgot
som tyder pd att nya medel
anvinds for missbruksindamail
eller att idndringar sker 1
missbruksménster av  kinda
medel, skall nimnden utan
drojsmdl anmila  detta il
Statens folkhdilsoinstitut.

Om en nimnd som utdvar
ledningen av hilso- och sjuk-
virden enligt 10 eller 22 § i sin
verksamhet  iakttagit ndgot
som tyder pd att nya medel
anvinds fér missbruksindamal
eller att idndringar sker 1
missbruksménster av  kinda
medel, ska nimnden utan
drojsmal  anmila  detta il
Institutet for folkhdilsa.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2014.

! Lagen omtryckt 1992:567.
% Senaste lydelse 2001:307.



2.2
(1993:581)

Forslag till lag om dndring i tobakslagen

Hirigenom foéreskrivs att 16, 18 b-19a, 20, 23 a och 25 §§
tobakslagen (1993:581)' ska ha f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Tillverkare eller importér av
tobaksvara  skall, 1 den
utstrickning som féreskrivs av
regeringen, till Statens
folkhdlsoinstitur  limna  upp-
gifter om ingredienser och
kvantiteter av dessa 1 tobaks-
varor samt om deras effekter
pa hilsan.

Foreslagen lydelse

16 §

Tillverkare eller importor av
tobaksvara ska, 1 den utstrick-
ning som  foreskrivs  av
regeringen, till Institutet for
folkhilsa limna uppgifter om
ingredienser och kvantiteter av
dessa i tobaksvaror samt om
deras effekter p4 hilsan.

18b §

Tillverkare,  partihandlare
och importérer av tobaksvaror
skall till Statens folkhélsoinstitut
limna uppgifter om de kost-
nader som de har haft for
reklam, annan marknadsféring
och sponsring f6r sidana varor.

Tillverkare,  partihandlare
och importérer av tobaksvaror
ska till Institutet for folkhdlsa
limna uppgifter om de kost-
nader som de har haft for
reklam, annan marknadsféring
och sponsring for sddana varor.

Regeringen fir meddela foreskrifter om uppgiftsskyldig-

hetens omfattning.

! Lagen omtryckt 2005:369.



Ds 2012:49 Forfattningsforslag

19 §
Den centrala tillsynen 6ver att denna lag och anslutande
foreskrifter f6ljs utdvas av
1. Arbetsmiljoverket nir det giller
a) lokaler och andra utrymmen som avses 1 2 § och som ir
uppldtna enbart for personal, och
b) lokaler och andra utrymmen p8 vilka 8 § ska tillimpas.

2. Statens folkhdilsoinstitut 2. Institutet for folkhdilsa nir
nir det giller det giller

a) miljoer som avses 1 2 § och som inte ir uppldtna enbart f6r
personal,

b) lokaler som avses 14§,

¢) varningstexter m.m. enligt 9, 10 och 11 §§,

d) handel m.m. enligt 12-12 d §§,

e) produktkontroll m.m. enligt 16-18 §§, och

f) uppgifter om kostnader for marknadsféring enligt 18 b §,
samt

3. Konsumentombudsmannen nir det giller marknadsféring
enligt 9 a § eller 14-14 b §8.

Vid Konsumentombudsmannens tillsyn tillimpas bestimmel-
serna i marknadsféringslagen (2008:486).

19a§
Den omedelbara tillsynen 6ver att denna lag och anslutande
foreskrifter £6ljs utdvas av
1. Arbetsmiljoverket nir det giller lokaler och andra
utrymmen f6r vilka verket har den centrala tillsynen,
2. kommunen nir det giller

a) de miljoer och lokaler for a) de miljoer och lokaler for
vilka  Statens  folkhilsoinstitut ~ vilka Institutet for folkhdlsa har
har den centrala tillsynen, den centrala tillsynen,

b) bestimmelserna om varningstexter m.m. 1 9 och 11 §§ pd
forsiljningsstillen, och

% Senaste lydelse 2010:682.
* Senaste lydelse 2012:264.



Forfattningsforslag
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¢) bestimmelserna om marknadsféring m.m. 1 14 och 14 a §§
nir det giller marknadsféringsitgirder pa eller i anslutning till

forsiljningsstillen, och

3. kommunen och polismyndigheten nir

det giller

bestimmelserna om handel m.m. enligt 12-12 d §§.
Linsstyrelsen utévar inom linet tillsyn enligt forsta stycket 2

och 3. Linsstyrelsen ska

1. folja kommunernas verksamhet och bitrida kommunerna

med information och rid, och

2. frimja samarbete mellan olika tillsynsmyndigheter och
mellan tillsynsmyndigheter och andra.

Statens folkbdlsoinstitur fir
meddela de féreligganden och
forbud som behovs for att
bestimmelserna 1 9, 10, 11 och
16-18 §§ eller med stéd av dem
meddelade foreskrifter skall
foljas.

En tillsynsmyndighet som
anges 1 19 a § fir 1 sin tllsyns-
verksamhet meddela de fore-
ligganden eller forbud som
behévs for att lagen eller en
foreskrift som har meddelats
med stdd av lagen skall f6ljas.

20§

Institutet for folkhdilsa far
meddela de féreligganden och
forbud som behovs for att
bestimmelserna 1 9, 10, 11 och
16-18 §§ eller med stéd av dem
meddelade  foreskrifter  ska
foljas.

En tllsynsmyndighet som
anges 1 19 a § fir 1 sin ullsyns-
verksamhet meddela de fore-
ligganden eller forbud som
behévs for att lagen eller en
foreskrift som har meddelats
med stdd av lagen ska foljas.

I beslut om foreliggande eller forbud fér tillsynsmyndigheten
sitta ut vite. Vitet fr inte férvandlas.

23a§'
Kommunen och polismyndigheten ska underritta varandra
om forhillanden som ir av betydelse fér tillsynen.

* Senaste lydelse 2010:682.

10
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En kommun som har fattat
beslut i ett drende enligt denna
lag ska skicka en kopia av
beslutet till Statens folkhilso-
institut samt den linsstyrelse
och  polismyndighet  som
berérs av beslutet.

Forfattningsforslag

En kommun som har fattat
beslut i ett drende enligt denna
lag ska skicka en kopia av
beslutet  tll  Institutet  for
folkhilsa samt den linsstyrelse
och  polismyndighet  som
berdrs av beslutet.

25§

Beslut som en kommun har fattat enligt denna lag fir 6ver-
klagas hos allmin férvaltningsdomstol.

Beslut som Statens
folkhdlsoinstitut  har meddelat
med stéd av 20 § forsta stycket
eller 21§ eller som Arbets-
miljéverket meddelat fir 6ver-
klagas hos allmin férvaltnings-
domstol.

Beslut som Institutet for
folkhilsa har meddelat med
stod av 20 § forsta stycket eller
21§ eller som Arbetsmiljo-
verket meddelat far overklagas
hos allmin forvaltningsdom-
stol.

Provningstillstdnd krivs vid 6verklagande till kammarritten.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2014.

> Senaste lydelse 2010:682.

11



2.3 Forslag till lag om andring i epizootilagen

(1999:657)

Hirigenom féreskrivs att 3 a § epizootilagen (1999:657) ska
ha foljande lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
3a§

En veterinir eller nigon annan som 1 sitt yrke kommer i
kontakt med djur eller produkter av djur och som har anledning
att misstinka att ett fall av epizootisk sjukdom har intriffat ska
skyndsamt anmila detta till Statens jordbruksverk och lins-
styrelsen. Anmilningsskyldigheten giller iven den som ir

ansvarig for ett laboratorium dir sddan sjukdom har konstaterats
eller dir det finns anledning att misstinka fall av sidan sjukdom.

Linsstyrelsen ska  utan Linsstyrelsen ska  utan
drojsmal  underritta Statens dréjsmdl underritta Statens
veterinirmedicinska  anstalt, veterinirmedicinska  anstalt,

distriktsveteriniren och den
eller de kommunala nimnder
som utfér uppgifter inom
miljo-  och  hilsoskydds-
omridet. Om det ir friga om
en epizootisk sjukdom hos
fisk, ska ocksd Havs- och
vattenmyndigheten under-
rittas, och om misstanken
giller sidan epizootisk sjuk-
dom som kan o&verféras till
minniskor dven Livsmedels-
verket,  Smittskyddsinstitutet
och smittskyddslikaren.

distriktsveteriniren och den
eller de kommunala nimnder
som utfér uppgifter inom
miljo-  och  hilsoskydds-
omrddet. Om det ir friga om
en epizootisk sjukdom hos
fisk, ska ocksd Havs- och
vattenmyndigheten under-
rittas, och om misstanken
giller sidan epizootisk sjuk-
dom som kan 6verféras till
minniskor iven Livsmedels-
verket, Institutet for folkhdlsa
och smittskyddslikaren.

! Senaste lydelse 2011:616.

12
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Denna lag trider i kraft den 1 januari 2014.

13



2.4
(1999:658)

Forslag till lag om dndring i zoonoslagen

Hirigenom foreskrivs att 3 § zoonoslagen (1999:658) ska ha

foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Om en veterinir har anled-
ning misstinka att ett fall av
zoonos har intriffat, skall han
omedelbart gora en undersok-
ning for att faststilla sjuk-
domens eller smittimnets art
och 1 ovrigt gora vad som ir
nddvindigt for att forhindra
att smitta sprids. Den som har
djuren 1 sin vird ir skyldig att
tdla det intring och underkasta
sig de dtgirder samt limna den
hjilp som behovs for under-
sokningen.

Veteriniren skall skyndsamt
underritta Statens jordbruks-
verk och linsstyrelsen.
Linsstyrelsen skall utan drojs-
mdl underritta smittskydds-
likaren.

Om ett fall av zoonos
konstateras, skall linsstyrelsen
skyndsamt underritta Statens
veterinirmedicinska  anstalt,
Statens livsmedelsverk,
Smittskyddsinstitutet,

Foreslagen lydelse

38

Om en veterinir har anled-
ning misstinka att ett fall av
zoonos har intriffat, ska han
omedelbart goéra en under-
sokning for att faststilla sjuk-
domens eller smittimnets art
och 1 évrigt gora vad som ir
nddvindigt for att forhindra
att smitta sprids. Den som har
djuren 1 sin vird ir skyldig att
tdla det intring och underkasta
sig de dtgirder samt limna den
hjilp som behovs foér under-
sokningen.

Veteriniren ska skyndsamt
underritta Statens jordbruks-
verk och linsstyrelsen. Lins-
styrelsen ska utan dréjsmaél
underritta smittskyddslikaren.

Om ett fall av zoonos
konstateras, ska linsstyrelsen
skyndsamt underritta Statens

veterinirmedicinska  anstalt,
Statens livsmedelsverk,
Institutet for folkhilsa,

14
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smiddskyddslikaren, den eller
de kommunala nimnder som
utfér uppgifter inom miljo-
och hilsoskyddsomridet samt
distriktsveteriniren.

Forfattningsforslag

smiddskyddslikaren, den eller
de kommunala nimnder som
utfér uppgifter inom miljs-
och hilsoskyddsomridet samt
distriktsveteriniren.

Det som sigs om veterinir 1 andra stycket giller ocksd den
som dr ansvarig fér det laboratorium dir ett fall av zoonos

konstateras.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2014.

15



2.5
(2001:453)

Hirigenom  foreskrivs

att

Forslag till lag om dndring i socialtjanstlagen

12 kap. 9§ socialtjinstlagen

(2001:453) ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

12 kap.

Om socialnimnden 1 sin
verksamhet iakttagit ndgot
som tyder pi att nya medel
anvinds fér missbruksindamal
eller att dndringar sker i
missbruksmonster av  kinda
medel, skall nimnden utan
dréjsmdl anmila  detta till
Statens folkhdlsoinstitut.

98§

Om socialnimnden 1 sin
verksamhet iakttagit ndgot
som tyder pd att nya medel
anvinds for missbruksindamal
eller att &dndringar sker 1
missbruksmonster av  kinda
medel, ska nimnden utan
drojsmdl anmila  detta  till
Institutet for folkhdlsa.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2014.

16



2.6
(2004:168)

Forslag till lag om dndring i smittskyddslagen

Hirigenom foreskrivs att 1kap. 7§ och 2 kap. 5§ smitt-
skyddslagen (2004:168) ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

1 kap.

Socialstyrelsen ansvarar for
samordning av smittskyddet pd
nationell nivd och skall ta de
initiativ som krivs fér att
uppritthilla ett effektivt smitt-
skydd. Socialstyrelsen  skall
folja och vidareutveckla smitt-
skyddet.

Smuttskyddsinstitutet  skall
som expertmyndighet f6lja och
analysera det epidemiologiska
liget nationellt och inter-
nationellt och foresld dtgirder
for att landets smittskydd skall
fungera effektivt.

En behandlande likare som
misstinker eller konstaterar
fall av allminfarlig sjukdom
eller annan anmilningspliktig
sjukdom, skall utan drojsmail

78§

Socialstyrelsen ansvarar for
samordning av smittskyddet pd
nationell nivd och ska ta de
initiativ som krivs for att
uppritthilla ett effektivt smitt-

skydd. Socialstyrelsen ska f6lja
och  vidareutveckla  smitt-
skyddet.

Institutet for folkhdlsa ska
som expertmyndighet f6lja och
analysera det epidemiologiska
liget nationellt och inter-
nationellt och féresld tgirder
for att landets smittskydd ska
fungera effektivt.

2 kap.
1

En behandlande likare som
misstinker eller konstaterar
fall av allminfarlig sjukdom
eller annan anmilningspliktig
sjukdom, ska utan dréjsmil

! Senaste lydelse 2004:877.

17



Forfattningsforslag

anmila detta till smittskydds-
likaren i det landsting dir den
anmilande likaren har sin
yrkesverksamhet  och il
Smittskyddsinstitutet.

Anmilan skall goras dven
betriffande annan sjukdom
som ir eller som misstinks
vara smittsam, om sjukdomen
har fitt en anmirkningsvird
utbredning inom ett omride
eller upptrider 1 en elakartad
form.

Anmilningsskyldigheten

meningen giller dven

enligt

Ds 2012:49

anmila detta till smittskydds-
likaren i det landsting dir den
anmilande likaren har sin
yrkesverksamhet  och  ill
Institutet for folkhbdlsa.

Anmilan ska goras idven
betriffande annan sjukdom
som ir eller som misstinks
vara smittsam, om sjukdomen
har fitt en anmirkningsvird
utbredning inom ett omride
eller upptrider i en elakartad
form.
forsta

forsta  stycket

— lakare vid laboratorium som utfér mikrobiologisk diagnos-

tik,

— den som ir ansvarig for ett sidant laboratorium, och

— likare som utfér obduktion.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2014.

18



2.7 Foérslag till lag om andring i alkohollagen

(2010:1622)

Hirigenom féreskrivs att 2 kap. 1§, 9 kap. 1, 7, 12 och 16 §§,
10 kap. 1§ samt 13 kap. 1§ alkohollagen (2010:1622) ska ha
foljande lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
2 kap.

1§

Sprit och spritdrycker fir tillverkas endast av den som har
godkints som upplagshavare fér sidana varor enligt 9 § lagen
(1994:1564) om alkoholskatt eller som skattebefriad férbrukare
enligt 31 e § samma lag.

Apparat som uppenbarligen ir dgnad f6r tillverkning av sprit
(destillationsapparat) och del till sidan apparat fir endast
tillverkas for, 6verlitas till eller innehas av den som har ritt att

tillverka sprit.

Statens folkbdlsoinstitur fir
medge undantag frdn vad som
foreskrivs 1 andra stycket. Ett
sidant medgivande fir ges tills
vidare eller for viss tid och far

Institutet for folkhilsa far
medge undantag frén vad som
foreskrivs 1 andra stycket. Ett
sddant medgivande fir ges tills
vidare eller f6r viss tid och fir

jterkallas om forhillandena &terkallas om férhillandena
kriver det. kriver det.
9 kap.

Statens folkhdlsoinstitut har,
med de begrinsningar som
anges 1 3 och 4 §§, tillsyn 6ver
efterlevnaden av denna lag och
anslutande foreskrifter.

1§

Institutet for folkhilsa har,
med de begrinsningar som
anges 1 3 och 4 §§, tillsyn 6ver
efterlevnaden av denna lag och
anslutande foreskrifter.

19
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Linsstyrelsen har tillsyn inom linet. Linsstyrelsen ska ocks
bitrida kommunerna med rid i deras verksamhet.

En kommun som har fattat
ett beslut 1 ett drende enligt
denna lag ska sinda en kopia av
beslutet till Statens folkhilso-
institut samt den linsstyrelse
och den polismyndighet som
berors av  beslutet. Om
beslutet avser de sirskilda
bestimmelserna om marknads-
féring ska en kopia av beslutet
ocksd sindas till Konsument-
verket.

7§

En kommun som har fattat
ett beslut 1 ett drende enligt
denna lag ska sinda en kopia av
beslutet  till  Instituter  for
folkhilsa samt den linsstyrelse
och den polismyndighet som
berérs av  beslutet. Om
beslutet avser de sirskilda
bestimmelserna om marknads-
foring ska en kopia av beslutet
ocksd sindas till Konsument-
verket.

En kommun ska utfirda bevis om tillstind som kommunen
har meddelat.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer
meddelar nirmare foreskrifter om vilka uppgifter ett sddant bevis
ska innehilla.

12§

Om den som har fitt serveringstillstdnd enligt denna lag har
avlidit, eller fitt forvaltare enligt 11 kap. 7 § forildrabalken med
uppdrag som omfattar rorelsen och vill dédsboet eller for-
valtaren fortsitta rorelsen, ska anmilan géras hos kommunen.
Anmilan ska ha kommit in senast tv8 méinader efter dodsfallet
eller beslutet om forvaltare. Har anmilan inte kommit in inom
denna tid, upphor tillstdndet att gilla.

Har den som fitt serveringstillstind foérsatts i konkurs
upphor tillstdndet att gilla omedelbart. Vill konkursboet
fortsitta rorelsen ska ny ansdkan goras hos kommunen.
Kommunen ska behandla en sddan ansékan med fortur.

Betriffande  den  som Betriffande  den
bedriver tillverkning, parti- bedriver tillverkning,

som
parti-
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handel eller handel med
teknisk sprit enligt denna lag
ska motsvarande anmilan som

Forfattningsforslag

handel eller handel med
teknisk sprit enligt denna lag
ska motsvarande anmilan som

avses 1 forsta och andra avses 1 forsta och andra
styckena goras till Statens styckena goras till Institutet for
folkhdlsoinstitut. folkhilsa.

16 §

Skatteverket ska underritta
Statens  folkhdilsoinstitut  om
verket 1 sin kontrollverksamhet
fir anledning att anta att det
har  begdtts  brott  mot
bestimmelserna i denna lag.

Skatteverket ska underritta
Institutet ~ for  folkhilsa om
verket 1 sin kontrollverksamhet
fir anledning att anta att det
har  begdtts  brott  mot
bestimmelserna i denna lag.

10 kap.

Statens folkhdlsoinstituts
eller en kommuns beslut enligt
denna lag eller anslutande fore-
skrifter fir 6verklagas hos
allmin férvaltningsdomstol.

1§
Institutet for folkhdlsas eller
en kommuns beslut enligt
denna lag eller anslutande fore-
skrifter fir o6verklagas hos
allmin férvaltningsdomstol.

Provningstillstind krivs vid 6verklagande till kammarritten.

Beslut enligt denna lag giller
anges 1 beslutet.

omedelbart om inte nigot annat

13 kap.

Statens folkhdlsoinstitut  ska
med hjilp av automatiserad
behandling féra ett centralt
register for tillsyn, uppféljning
och utvirdering av lagens
tillimpning samt framstillning
av statistik.

1§

Institutet  for folkhdilsa ska
med hjilp av automatiserad
behandling féra ett centralt
register for tillsyn, uppféljning
och utvirdering av lagens
tillimpning samt framstillning
av statistik.
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Denna lag trider i kraft den 1 januari 2014.
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2.8

Forslag till lag om andring i lagen (2011:111)

om forstérande av vissa halsofarliga
missbrukssubstanser

Hirigenom féreskrivs att 13, 22 och 23 §§ lagen (2011:111)
om férstérande av vissa hilsofarliga missbrukssubstanser ska ha

foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Statens folkhdlsoinstitut och
Likemedelsverket ska yttra sig
inom viss tid 1 frdgan om
substansen ir av sidant slag
som anges 1 2 §, om 3klagaren
begir det.

Nir Statens folkhilsoinstitut
eller Likemedelsverket ska
yttra sig enligt 13§, ska

myndigheten si snart det kan
ske ta stillning till om det
finns skil att hos regeringen
ansdka om att substansen
forklaras som narkotika eller
hilsofarlig vara.

Om Statens folkhdlsoinstitut
eller Likemedelsverket har
yttrat sig enligt 13§, ska
myndigheten skyndsamt
underritta  dklagaren  om

Foreslagen lydelse

13 §

Institutet for folkbdlsa och
Likemedelsverket ska yttra sig
inom viss tid 1 frigan om
substansen ir av sddant slag
som anges 1 2 §, om 3klagaren
begir det.

22§
Nir Institutet for folkhdilsa
eller Likemedelsverket ska
yttra sig enligt 13§, ska

myndigheten s& snart det kan
ske ta stillning tll om det
finns skil att hos regeringen
ansoka om att substansen
forklaras som narkotika eller
hilsofarlig vara.

23§

Om Institutet for folkhdlsa
eller Likemedelsverket har
yttrat sig enligt 13§, ska
myndigheten skyndsamt
underritta  3klagaren  om
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indrade forhillanden som kan indrade forhillanden som kan
paverka ett beslut enligt denna péverka ett beslut enligt denna
lag. lag.

Har &klagaren underrittats enligt forsta stycket och ir
drendet féremdl for domstolsprovning, ska dklagaren skyndsamt
overlimna en kopia av underrittelsen till domstolen.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2014.
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2.9

Forslag till lag om andring i lagen (2012:453)

om register dver nationella
vaccinationsprogram

Hirigenom féreskrivs att 1, 3, 5,9 och 13 §§ lagen (2012:453)
om register dver nationella vaccinationsprogram ska ha féljande

lydelse.

Nuvarande lydelse

Denna lag tillimpas vid
behandling av personuppgifter
1 Smuttskyddsinstitutets  verk-
samhet nir det giller nationella
vaccinationsprogram (vaccina-
tionsregistret).

Foreslagen lydelse

1§

Denna lag tillimpas vid
behandling av personuppgifter
1 Institutet for folkhdlsas verk-
samhet nir det giller nationella
vaccinationsprogram  (vaccina-
tionsregistret).

Lagen giller endast om behandlingen ir helt eller delvis

automatiserad eller om personuppgifterna ingdr i eller ir avsedda
att ingd 1 en strukturerad samling av personuppgifter som ir
tillgingliga for sokning eller sammanstillning enligt sirskilda
kriterier.

3§

Personuppgiftslagen
(1998:204) giller vid behand-
ling av  personuppgifter 1
Smuttskyddsinstitutets verksam-
het nir det giller nationella
vaccinationsprogram, om inte
annat foljer av denna lag eller
av foreskrifter som har med-
delats 1 anslutning till lagen.

Personuppgiftslagen
(1998:204) giller vid behand-
ling av  personuppgifter 1
Institutet for folkhdlsas verk-
samhet nir det giller nationella
vaccinationsprogram, om inte
annat f6ljer av denna lag eller
av foreskrifter som har med-
delats i anslutning till lagen.
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Smuttskyddsinstitutet ir
personuppgiftsansvarigt  for
den behandling av personupp-

gifter som institutet utfor
enligt denna lag.
Smuttskyddsinstitutet ska

bestimma villkor for tilldel-
ning av behorighet for dtkomst
ull  uppgifter 1 registret.
Behorigheten ska begrinsas till
vad som behovs for att den
som tilldelats behérigheten ska
kunna fullgéra sina arbetsupp-
gifter.

Ds 2012:49

5§

Institutet  for folkhbdlsa ir
personuppgiftsansvarigt  for
den behandling av personupp-

gifter som institutet utfor
enligt denna lag.
9§

Institutet for folkhdlsa ska

bestimma villkor fér tilldel-
ning av behorighet for dtkomst
ull  uppgifter 1 registret.
Behorigheten ska begrinsas till
vad som behovs for att den
som tilldelats behérigheten ska
kunna fullgéra sina arbetsupp-
gifter.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer
meddelar foreskrifter om tilldelning av behorighet fér dtkomst

till uppgifter i registret.

Smuttskyddsinstitutet ska se
tll att den enskilde fir
information om personupp-
giftsbehandlingen.

13§

Institutet for folkhdilsa ska se
till att den enskilde fir
information om personupp-
giftsbehandlingen.

Informationen ska innehélla upplysningar om

1. vem som ir personuppgiftsansvarig,

2. indamélen med behandlingen,

3. den uppgiftsskyldighet som kan f6lja av lag eller férord-

ning,

4. de tystnadsplikts- och sikerhetsbestimmelser som giller
for uppgifterna och behandlingen,
5. ritten att ta del av uppgifterna enligt 26 § personuppgifts-

lagen (1998:204),
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6. ritten enligt 12 § till rittelse av oriktiga eller missvisande
uppgifter,

7. ritten enligt 12 § till skadestdnd vid behandling av person-
uppgifter i strid med denna lag,

8. vad som giller i friga om s6kbegrepp,

9. vad som giller 1 friga om bevarande, samt

10. att registreringen inte ir frivillig.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2014.
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2.10

Forslag till lag om dndring i lagen (2012:492)

om pliktexemplar av elektroniskt material

Hirigenom foreskrivs 1 friga om ikrafttridande- och over-
gdngsbestimmelserna till lagen (2012:492) om pliktexemplar av

elektroniskt material

dels att punkterna 2 och 3 ska ha féljande lydelse,
dels att det ska inféras en ny punkt, 4, av féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

2. Lagen tllimpas pa elek-
troniskt material som gors
tillgingligt for allminheten hir
1 landet genom &verféring via
nitverk efter den 31 december
2014 om inte annat anges I
punkt 3.

3. For

Foreslagen lydelse

2. Lagen tllimpas pd elek-
troniskt material som gors till-
gingligt f6r allminheten hir i
landet genom 6verforing via
nitverk efter den 31 december
2014 om inte annat anges 1
punkt 3 eller 4.

a) den som den 1 juli 2012 har tillstdnd att sinda tv till hela
landet enligt 4 kap. 3 § radio- och tv-lagen (2010:696) eller dldre

lagstiftning,

b) den som den 1juli 2012 har tllstind av regeringen att
sinda ljudradioprogram till hela landet enligt 11 kap. 1§ forsta
stycket radio- och tv-lagen eller idldre lagstiftning,

c¢) den som den 1 juli 2012 har tillstdnd enligt 13 kap. radio-
och tv-lagen eller ildre lagstiftning att sinda kommersiell radio
eller lokalradio med Géteborg som sindningsomride,

d) den som den 1 juli 2012 ger ut ndgon av de tio dagstid-
ningar som hade den storsta genomsnittliga upplagan per utgiv-

ningsdag under 2011,

e)den som den 1 juli 2012 ger ut nigon av de tio tidskrifter
som hade den storsta genomsnittliga upplagan per utgivningsdag

under 2011, och
f) Brottsoffermyndigheten,

f) Brottsoffermyndigheten,
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Forsikringskassan, Géteborgs
universitet, Hogskoleverket,
Karolinska institutet, Myndig-
heten f6r sambhillsskydd och
beredskap, Pensionsmyndighe-
ten, Regeringskansliet, Social-
styrelsen, Specialpedagogiska
skolmyndigheten, Statens folk-
hélsoinstitut, Statens skolverk,
Statistiska centralbyrin, Sve-
riges lantbruksuniversitet och
Trafikanalys tillimpas lagen pd
elektroniskt material som gors
tillgingligt pd det sitt som
anges 1 punkt 2 efter den
31 mars 2013.

Forfattningsforslag

Forsikringskassan, Géteborgs
universitet, Hoégskoleverket,
Karolinska institutet, Myndig-
heten foér sambhillsskydd och
beredskap, Pensionsmyndighe-
ten, Regeringskansliet, Social-
styrelsen, Specialpedagogiska
skolmyndigheten, Statens
skolverk, Statistiska central-
byrdn, Sveriges lantbruksuni-
versitet och Trafikanalys till-
limpas lagen pd elektroniskt
material som gors tillgingligt
pd det sitt som anges i punkt 2
efter den 31 mars 2013.

4. For Institutet for folkhdlsa
tillimpas lagen pd elektroniskt
material som gors tillgingligt pd
det sitt som anges i punkt 2 efter
den 31 december 2013 och pd
elektroniskt material som har
gorts  tillgingligt av  Statens
folkhélsoinstitut pd det sétt som
anges 1 punkt 2 efter den
31 mars 2013.

Denna lag trider 1 kraft den 1 januari 2014.
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3 Inledning

3.1 Bakgrunden till férslaget

Insatser som frimjar en positiv hilsoutveckling i befolkningen
genomférs inom mdinga olika samhillsomriden och av minga
olika aktérer. Inom ramen for den offentligt finansierade
verksamheten bedrivs ett strategiskt folkhilsoarbete av statliga
myndigheter, frimst Statens folkhilsoinstitut, Socialstyrelsen
och Smittskyddsinstitutet. Aven pi regional och lokal nivi
avsitts resurser for utveckling och samordning av folkhilso-
arbetet, t.ex. genom statligt stdd till regionala ANDT-
samordnare och kommunalt finansierade folkhilsoplanerare.

Eftersom vird-, omsorgs- och vilfirdssektorn har stor
betydelse for folkhilsan finns stora vinster att himta om flera
ansvarsomrdden inom folkhilsoarbetet samlas i en myndighet.
Dirmed uppnds en bredd av kunskap som samlat kan féras ut
bl.a. till verksamheter regionalt och lokalt.

Frigan om att préva en ordning dir sdvil smittskydd som
annat folkhilsoarbete finns i en gemensam organisation har
tidigare lyfts fram 1 betinkandet Ett effektivare smittskydd
(SOU 2009:55) av den divarande Smittskyddsutredningen.
Utredarens uppdrag var att se over myndigheterna inom
smittskyddsomridet, frimst Socialstyrelsen och Smittskydds-
institutet. Under arbetets ging besokte utredningen mot-
svarande myndigheter 1 Norge, Finland och Nederlinderna och
kunde di konstatera att samtliga myndigheter hade ett bredare
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folkhilsouppdrag in enbart smittskydd. Aven om skilen till
detta skilde sig 8t mellan linderna och myndigheternas uppgifter
inte heller var helt jimforbara, si var den sirskilde utredarens
intryck att man 1 alla linderna tycktes uppleva en bredare bas for
verksamheten som en fordel. Det ger tillgdng till kompetenser
som fler kan ha nytta av och integrerar smittskyddsfrigorna i ett
sammanhang dir de kan prévas och hanteras inom ramen fér ett
mer samlat folkhilsoarbete. Utredaren limnade inget forslag pd
en liknande struktur i Sverige eftersom den frigan inte lig inom
ramen f6r uppdraget. Utredaren framférde dock 1 betinkandet
sin bedémning att en sidan ordning pa sikt kunde vara intressant
att prova ocksd 1 Sverige. D3 betinkandet inte inneholl ndgot
utvecklat underlag i frigan tog regeringen inte stillning till
utredningens tankar kring en bred samlad folkhilsomyndighet.

Statens vird- och omsorgsutredning éverlimnade den 15 maj
2012 slutbetinkandet Gér det enklare! (SOU 2012:33). Utred-
ningens uppgift var att se dver hur staten, genom sina myndig-
heter, kan verka for ett effektivt och langsiktigt hillbart vird-
och omsorgssystem, bl.a. med fokus pi hilsofrimjande och
forebyggande insatser 1 syfte att frimja hilsa och minska ohilsa
och framtida virdbehov. Arbetet med att utveckla myndighets-
strukturen inom vdrd- och omsorgsomridet har pdbérjats och
kommer att fortlopa stegvis. Som ett forsta steg har en sirskild
utredare fitt regeringens uppdrag att férbereda och genomfora
bildandet av en tillsynsmyndighet fér hilso- och sjukvird och
socialtjinst (dir. 2012:67). Socialdepartementet har som steg tvd
dven foreslagit att Apotekens Service AB ska ombildas till en
myndighet f6r infrastrukturfrdgor inom vird- och apoteks-
omridena (Ds 2012:21). Forslaget 1 denna promemoria utgér ett
tredje steg i utvecklingen av myndighetsstrukturen. I avsnitt 8
presenteras nigra frigestillningar som kan komma att ligga till
grund for ett fjirde steg med ytterligare forslag till
organisationsférindringar.
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3.2 Tidigare forandringar av myndighetsstrukturen
inom folkhdlsoomradet

Den 1 juli 2001 ombildades det tidigare Folkhilsoinstitutet.
Myndigheten, vars tidigare huvuduppgift var att pd nationell nivd
driva folkhilsofrimjande och sjukdomsférebyggande arbete av
sektorsévergripande karaktir bl.a. genom att omsitta hilso-
politiska initiativ till programarbete, fick i samband med
ombildningen en 1 vissa delar ny roll. Liksom tidigare skulle
myndigheten vara en resurs i form av ett nationellt kunskaps-
centrum 1 férhillande till kommuner, landsting och andra
myndigheter 1 folkhilsofrdgor. Regeringen ansig dock att den i
storre utstrickning dn tidigare skulle bistd regeringen med
beslutsunderlag i form av uppféljningar, utvirderingar och andra
analyser. En helt ny verksamhet f6r myndigheten var att den
skulle ansvara f6r 6vergripande tillsyn inom alkohol-, narkotika-
och tobaksomridena. I samband med ombildningen indrades
myndighetens namn till Statens folkhilsoinstitut (FHI).

Den divarande regeringen beslutade 2005 att FHI skulle
omlokaliseras frin Stockholm till Ostersund. Bakgrunden var
det forsvarspolitiska beslut som riksdagen tidigare hade fattat
och som innebar att regementen pd flera orter, bl.a. Ostersund,
lades ner. For att kompensera dessa orter for forlorade statliga
arbetstillfillen omlokaliserades dirfor flera myndigheters verk-
samhet frin Stockholm till dessa orter. Omlokaliseringen av FHI
slutfordes 2007. Med st6d av ett regeringsbeslut i april 2012 har
FHI fitt mojlighet att etablera ett lokalkontor i Stockholm for
ett tjugotal befattningar.

En ombildning av Smittskyddsinstitutet (SMI) genomfordes
den 1 juli 2010 i syfte att ge myndigheten ett bredare uppdrag for
kunskapsuppbyggnad och kunskapsspridning inom smittskydds-
omridet. En av utgdngspunkterna f6r ombildningen som angavs
1 propositionen 2009/10:123 Myndigheterna inom smittskydds-
omridet var att omvandla SMI till en myndighet med ett bredare
folkhilsouppdrag. Den kunskapsuppbyggnad som sker vid
myndigheten borde enligt regeringen huvudsakligen ske med
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utgdngspunkt frin de behov som regeringen, Socialstyrelsen, de
operativt ansvariga myndigheterna och andra berérda har.
Forindringen innebar att myndigheten fick till uppgift att ta
fram kunskaps- och beslutsunderlag, svara for epidemiologisk
overvakning och annan kunskapsuppbyggnad och ha ett
nationellt laboratorieansvar f6r den diagnostik som behévs inom
smittskyddsomridet.

Ett skil till dessa forindringar var att ge foérutsittningar for
ett mer folkhilsoinriktat smittskyddsarbete. Regeringen ansdg
att det fanns behov av att 1 hogre grad analysera hur beteende-
vetenskapliga och sociala aspekter inverkar pd olika frigestill-
ningar inom smittskyddsomridet. SMI borde dven ha till uppgift
att pd ett fordjupat och mer strukturerat sitt analysera hur
omvirldsforindringar pdverkar forutsittningarna fér smitt-
skyddet 1 landet.

I propositionen Myndigheterna inom smittskyddsomridet
angavs dven att Socialstyrelsen fortsittningsvis borde ha det
overgripande ansvaret foér den statliga styrningen av de
smittskyddsdtgirder som vidtas inom hilso- och sjukvirdens
ram. Socialstyrelsens uppgifter enligt  smittskyddslagen
(2004:168) och lagen (2006:1570) om internationella hot mot
minniskors hilsa borde inte férindras. I Socialstyrelsens upp-
drag skulle ing8 att vara ansvarig for beredskapsplaneringen inom
smittskyddsomrddet och fér vissa frigor som ror forsérjning av
likemedel och vaccin ur beredskapshinseende.

Statskontoret har under 2011 p3 regeringens uppdrag genom-
fért en myndighetsanalys av SMI. I Statskontorets rapport
konstateras att SMI har tagit flera betydelsefulla steg 1 sitt
ombildningsarbete for att fullgéra sitt delvis nya uppdrag. Inom
vissa omrdden har myndigheten startat ett ambitiést och
genomgripande foérindringsarbete, vilket giller bla. strukturen
féor en sammanhdllen styrning av myndighetens verksamhet.
Inom andra omriden &terstdr ett fortsatt utvecklingsarbete.
Statskontorets ansdg 1 sin analys av SMI:s kompetensbehov att
huvuddelen av kompetensvixlingsarbetet kvarstod. Att arbetet
sker stegvis ansigs dock som en klok strategi.
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Som ett led 1 ombildningen har SMI fitt en rad uppdrag av
regeringen for att se 6ver olika frigestillningar som understddjer
ombildningen av myndigheten. Sidana uppdrag har bl.a. getts i
friga om myndighetens laboratorieverksamhet, den avgifts-
finansierade  verksamheten, forskningsverksamheten och
utbrottsstddet. Regeringen har dven 1 propositionen 2011/12:123
om en ny ordning fér nationella vaccinationsprogram aviserat att
en oversyn av den verksamhet som SMI bedriver i friga om
vaccinationsuppfdljning bor ske.

3.3 Den pagaende dversynen av
myndighetsstrukturen i vard- och
omsorgssektorn

Statens vird- och omsorgsutredning 6verlimnade den 15 maj
2012 slutbetinkandet Gér det enklare! (SOU 2012:33). Utred-
ningens uppgift var att se déver hur staten genom sina myndig-
heter kan verka for ett lingsiktigt hillbart vird- och omsorgs-
system bl.a. med fokus pd hilsofrimjande och sjukdomsfore-
byggande insatser 1 syfte att frimja hilsa och minska ohilsa och
framtida vdrdbehov samt for att dstadkomma en jimlik vird och
omsorg 1 hela landet.

Utredningen pekade sirskilt pid det ©kande behovet av
nationell samordning av och ett tydligare statligt stod for
kunskapsstyrningen i en sektor som involverar flera huvudmin,
professioner och andra aktérer. Behovet av ett tydligare stod i
kunskapsstyrningen giller enligt utredningen 1 alla delar:
utvirdering, uppfoljning, jimférelser, lirande och kunskaps-
spridning. Kunskapsunderlagens innehdll och utformning
behover ocksd enligt utredningen bli mer anpassade utill
anvindarnas behov.

Utredningen féreslog en ny myndighetsstruktur {6r att méta
ett antal utmaningar som vdrd- och omsorgssektorn stir infor
dir dagens struktur skulle ersittas med fyra nya myndigheter.
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Bland annat pekade utredningen pd behovet av en minskning av
antalet myndigheter bide foér att uppnid en effektivare
verksamhet och en effektivare styrning frin regeringens sida.
Forslaget har remitterats och bereds for nirvarande 1 Regerings-
kansliet. Arbetet med en omorganisation av myndighets-
strukturen har inletts. Regeringen har gett en sirskild utredare i
uppdrag att forbereda och genomféra bildandet av en
tillsynsmyndighet fér hilso- och sjukvird och socialtjinst
(dir. 2012:67). Socialdepartementet har dven 1 en sirskild
promemoria foreslagit att Apotekens Service AB ska ombildas
till en myndighet for infrastrukturfrigor inom vird- och
apoteksomrddena (Ds 2012:21). Promemorian har varit féremal
for remittering och bereds fér nirvarande inom Regerings-
kansliet. Dessa initiativ kan ses som de forsta stegen i en process
som syftar till 6kad tydlighet och effektivitet i myndighets-
strukturen. De éverensstimmer 1 viss min med den strategi och
det forslag som utredningen presenterar i sitt betinkande.

Vird- och omsorgsutredningen lade i sitt arbete central vikt
vid v8rd- och omsorgssektorns utmaningar i dag och i framtiden
och de krav som dessa utmaningar stiller pd den statliga
myndighetsstrukturen. Nir det giller folkhilsoomrddet konsta-
terade utredningen att dess struktur och organisering priglas av
en bred ansats. Styrningen och ansvarsfordelningen inom detta
omrdde bygger pi att samhillet som helhet, och inte enbart vird-
och omsorgssektorn, har ett ansvar fér minniskors hilsa. Det
innebir att den nationella politiken inriktas mot fler &ver-
gripande frigor som har betydelse for folkhilsan.

Av de myndigheter som berérs av utredningens forslag har 1
dag frimst Statens folkhilsoinstitut (FHI), Smittskydds-
institutet (SMI) och Socialstyrelsen ansvar inom olika delar av
folkhilsoomradet. En del av dessa uppgifter stricker sig utéver
det ansvar som vird- och omsorgssektorn har fér minniskors
hilsa. Andra omrdden, exempelvis de smittskyddsdtgirder som
riktar sig till minniskor och férebyggande insatser 1 primir-
vérdens reg, dr en sjilvklar del av hilso- och sjukvirden.
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Utredningens férslag innebir att ansvaret foér folkhilso-
frigorna dven fortsittningsvis férdelas mellan olika myndigheter
och att kunskapsstodet for folkhilsoarbetet samordnas med
kunskapsstodet till virden och omsorgen. Ett antal remiss-
instanser har yttrat sig sirskilt om folkhilsofrdgorna i relation
till utredningens forslag. Flera av dessa pekar pd hur vissa folk-
hilsofrdgor skiljer sig frin vird- och omsorgsfrigorna genom att
de berdr en bredare krets av aktorer 1 samhillet. Nigra uttrycker
ocksd oro for att folkhilsofrdgorna skulle 3 en alltfér undan-
skymd plats 1 en kunskapsmyndighet som ocksd rymmer vird-
och omsorgsfrigor. Ndgra av myndigheterna (FHI, SMI, Statens
beredning for medicinsk utvirdering och Tandvirds- och
likemedelsférmansverket) foreslar i stillet en separat myndighet
for folkhilsofrigor som t.ex. skulle ansvara f6r den verksamhet
som FHI och SMI ansvarar {6r i dag.

3.4 En internationell jamférelse

En internationell utblick visar att man 1 ett flertal linder under
2000-talet har valt att bilda sammanhéllna folkhilsomyndigheter,
i vilka dven det nationella smittskyddet ingdr.

I bdde Finland och Norge har man skapat myndigheter med
ansvar for sdvil smittskyddsarbete som foér 6vrigt folkhilso-
arbete. I Kanada, Australien, Nederlinderna och Storbritannien
har liknande férindringar genomférts for att stirka organisa-
tionen av folkhilsoarbetet. I dessa linder hanteras frigor om
folkhilsa, smittsamma sjukdomar och vissa andra hilsohot 1
samma myndighet. Aven om denna utveckling ir gemensam for
mdnga linder finns det ocksd skillnader vad giller bredden pd de
imnesomrdden som folkhilsomyndigheterna ansvarar fér. I vissa
linder omfattar myndigheternas uppdrag iven t.ex. strilskydd,
livsmedelssidkerhet, analys och utvirdering av likemedel samt
miljorelaterade hilsohot.

I vilken utstrickning folkhilsomyndigheterna har operativa
uppgifter varierar med graden av myndighetens nirvaro pd den

37



Inledning Ds 2012:49

regionala och lokala nivdn. Det finns ocksd skillnader i hur
uppgifterna inom smittskyddsomrddet ir organiserade. Skill-
naderna i hur olika linder organiserar folkhilsoarbetet har till
stor del historiska och politiska férklaringar.

Vidare leder olika férvaltningspolitiska traditioner till olika
modeller f6ér styrning, vilket forklarar skillnaderna mellan
linderna d& det giller ansvarsférdelning mellan departement och
myndigheter, mellan olika myndigheter och mellan olika
departement eller ministerier. Som exempel kan nimnas Neder-
linderna dir smittskyddsarbetet styrs pd mycket detaljerad nivd
frin  departementet  och  dir  folkhilsomyndigheten
(Ryjksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu, RIVM) har en i
huvudsak operativ och uppféljande roll pd smittskyddsomridet,
ndgot som i sin tur férutsitter en hég expertnivd med tillhérande
bemanning pd departementet.

Overlag varierar rollférdelningen mellan myndigheterna och
departementen 1 de olika linderna bla. vad giller folkhilso-
myndighetens roll i den policyskapande verksamheten och i
vilken utstrickning myndigheten har eget ansvar f6r att utveckla
strategier.

Definitionen av tillsynsbegreppet skiljer sig ocksd 3t linder
emellan och detsamma giller vilka regelverk som anses ingd 1 det
folkhilsorittsliga tillsynsomridet. Rollen som tillsynsansvarig
varierar frin l8sningar dir departementen ansvarar fér tillsynen
till att ansvaret ligger antingen hos folkhilsomyndigheten eller
hos separata tillsynsmyndigheter.

Ett exempel som visar pd hur man i ett land viljer att
organisatoriskt samla smittskydd tillsammans med andra folk-
hilsoomriden ir Storbritannien, dir man 1 England avser att
bilda en stor nationell folkhilsomyndighet (verksamheten inleds
2013), Public Health England (PHE), som iven inkluderar
smittskydd och hilsoskydd. Genomférandet av &tgirder
kommer att hanteras av de cirka 200 lokala hilsovards-
myndigheterna. De smé lokala myndigheterna kan fi st6d frin
PHE:s regionala kontor. Andra myndigheter ansvarar f6r tillsyn
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av sjukvirden, evidensbasering av vdrd och fér upphandling av
speciell vird.

Ett annat exempel ir Finland, dir flera folkhilsofrigor
(inklusive smittskydd) och ocksd vissa bredare sociala vilfirds-
frigor sedan 2009 hanteras i samma myndighet, Institutet f6r
hilsa och vilfird. Institutet ansvarar dven fér utveckling av
hilso- och socialtjinsterna i Finland, men har ingen tillsyns-
verksamhet.

Ett syfte med inrittandet av PHE i England ir att stirka den
nationella &verblicken, uppféljningen och kunskapsstédet bl.a.
d3 det giller hilsans bestimningsfaktorer och det tvirsektoriella
arbetet. De lokala myndigheterna fir ett tydligt ansvar for
genomforande och tilldelas medel som ir sirskilt avsatta for
indamdlet. De lokala enheterna ska samordnas av PHE:s
regionala kontor for kunskapsstdd och har sjilva ansvar for de
flesta sektorer av vikt for att genomféra folkhilsodtgirder nira
medborgarna. Tanken idr att skapa en tydlig struktur for
policyarbete, for kunskapsstéd och f6r genomforande. I Finland
har kommunerna ett lagstadgat huvudansvar fo6r genomférandet
av folkhilsolagstiftningen, men eftersom minga kommuner ir
smd och dirfor ofta har svirt att ta detta ansvar 1 praktiken, ir nu
denna niv4 av folkhilsoarbetet i fokus f6r reformer.

Avseende folkhilsorapportering, uppféljning och evidens
som strategiunderlag finns 1 England indikatorer formulerade for
hilsans bestimningsfaktorer, folksjukdomar och andra viktiga
hilsofrdgor. Dessa kommer att samlas in av de regionala
hilsomyndigheterna inom PHE. Finska THL genomf{ér ett antal
dterkommande enkiter som foljer befolkningens hilsa i olika
avseenden. De ror hilsans bestimningsfaktorer, olika tillstdnd av
ohilsa samt dven processindikatorer f6r hur arbetet genomférs 1
kommunerna. THL ir, i likhet med vad som giller f6r SMI 1
Sverige, iven mottagare av smittskyddsanmilningar frin sjuk-
virden och tar ocksd emot typningsinformation enligt sirskild
lagstiftning.
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3.5 En folkhalsopolitik med manniskan i centrum

Regeringen har i skrivelsen 2011/12:166 En folkhilsopolitik med
minniskan i centrum redogjort for en folkhilsopolitik som
sitter respekten for varje minniskas integritet och kraft 1 forsta
rummet. Det ska kinnas lustfyllt, engagerande och angeliget for
minniskor att ta ansvar f6r och pdverka den egna hilsan. Det bor
dirfor finnas sdvil verktyg f6r den enskilde som samhilleliga
férutsittningar som stédjer en sidan utveckling. Den enskildes
ansvarstagande stdds t.ex. genom en effektiv samverkan mellan
offentliga, privata och civilsamhillets aktdrer. Forverkligandet av
politiken vilar pa fem viktiga byggstenar:

- Start — Barns och ungas uppvixtvillkor

- Stdéd - For att underlitta hilsosamma val

- Skydd - Ett effektivt och sikert skydd mot hilsohot

- Samverkan — Det gemensamma ansvaret f6r en god hilsa

- Stirkt kunskapsstyrning — For ett effektivare folkhilsoarbete

I skrivelsen konstaterar regeringen att ett arbete for att pd ett
bestdende sitt frimja hilsa och férebygga sjukdom férutsitter
ett systematiskt, kunskapsbaserat och Ildngsiktigt arbete.
Kunskap om vad som ir tillimpbart och praktiskt mojligt att
genomfora ir av stor betydelse. En viktig uppgift fér staten ir
dirfor att verka for en effektiv kunskapsstyrning, dvs. att
utveckla, analysera, sammanstilla och sprida kunskap om
effektiva metoder for att stédja individer som vill férindra sina
levnadsvanor och for att frimja utvecklingen av hilsofrimjande
och sjukdomsférebyggande miljder. Detta stimmer vil dverens
med regeringens ambitioner med att vidta de dtgirder som
behovs for att dstadkomma en tydligare ansvarsférdelning och en
mer samordnad kunskapsstyrning nir det giller sdvil hilso- och
sjukvirden, socialtjinsten som folkhilsoomridet.
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4 Myndigheternas nuvarande
ansvarsomraden och uppgifter

Folkhilsopolitiken syftar bide till att ge enskilda verktyg for att
ta hand om sin egen hilsa och till att skapa samhilleliga
forutsittningar for hilsan pd befolkningsnivd. Eftersom hilsan
paverkas av en mingd faktorer sdvil 1 vir nirhet som i samhillet 1
stort bor det hilsofrimjande, sjukdomsférebyggande och
primirpreventiva arbetet bedrivas pa bred front och 1 samverkan
mellan olika aktdrer. Ansvaret for de statliga insatserna vilar pd
ett flertal departement i Regeringskansliet och pd flera av de
statliga myndigheterna. Det huvudsakliga folkhilsoarbetet utférs
pd regional och lokal nivi av t.ex. linsstyrelser, landsting,
kommuner och idéburna organisationer.

Inom Regeringskansliet har Socialdepartementet ansvar for
frigor som roér samordning av folkhilsopolitiken samt frimjande
av hilsa och férebyggande av ohilsa. Departementet ansvarar
dven for flera specifika folkhilsofrigor som t.ex. smittskydd,
hilsoskydd och frigor som ror alkohol, narkotika, dopning och
tobak samt férbud mot vissa hilsofarliga varor. Bland myndig-
heterna under Socialdepartementet har Statens folkhilsoinstitut
(FHI), Smittskyddsinstitutet (SMI) och Socialstyrelsen centrala
uppgifter for genomfoérandet av folkhilsopolitiken.

Myndigheternas uppgifter kan kategoriseras utifrin deras
skiftande karaktir:

- uppfoljning och analys av hilsoutvecklingen och dess forut-
sdttningar
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- kunskapscentrum fér metoder och strategier inom folkhilso-
omridet

- uppgifter som f6ljer av sirskild skyddslagstiftning

- uppgifter som foljer av dtaganden inom EU eller internatio-
nella organisationer

- sirskilda uppgifter inom vissa omriden

De tre myndigheterna har alla uppgifter inom flera av dessa
kategorier. For att tydliggora skillnader och likheter mellan
myndigheterna foljer hir en beskrivning av myndigheternas
ansvarsomriden och uppgifter inom respektive kategori inom de
omriden som berérs av promemorians forslag.

4.1 Uppfdljning och analys av halsoutvecklingen
och dess forutsattningar

Grundliggande for det folkhilsopolitiska arbetet dr god kinne-
dom dels om hilsotillstdindet och hilsoutvecklingen i befolk-
ningen, dels om de faktorer i minniskors livsvillkor och vanor
som har storst betydelse f6r folkhilsan.

Socialstyrelsen foljer, analyserar och rapporterar om hilsa.
Sedan mitten av 1980-talet har myndigheten regelbundet
presenterat resultatet 1 sdrskilda folkhilsorapporter. Statens
folkhilsoinstitut (FHI) ansvarar fér den sektorsévergripande
uppfoljningen av utvecklingen av folkhilsans bestimnings-
faktorer. Uppfoljningen sker dels i enlighet med den mal- och
uppfoljningsstruktur med elva milomriden som lanserades i
samband med att riksdagen antog det 6vergripande nationella
mélet for folkhilsoarbetet (prop. 2002/03:35), dels i enlighet
med den mil- och uppféljningsstruktur som beslutats inom
ramen for regeringens samlade strategi for alkohol-, narkotika-,
dopnings- och tobakspolitiken (prop. 02010/11:47). Myndig-
heten ska analysera hur bestimningsfaktorerna férdelas efter
konstillhorighet, etnisk eller kulturell bakgrund, socio-
ekonomisk tillhérighet, sexuell liggning, hbt-identitet, funk-
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tionsnedsittning och &lder. FHI har bla. vid tvi tillfillen
presenterat samlade bedémningar i sirskilda folkhilsopolitiska
rapporter. P4 regeringens initiativ bedriver myndigheterna sedan
2009 ett arbete for att genom samverkan utveckla formerna for
samverkan och framstillning av svensk folkhilsorapportering.

Flera myndigheter inom olika samhillssektorer bidrar med
underlag till FHI:s uppféljning av hilsans bestimningsfaktorer.
Inom Socialdepartementets ansvarsomrdde bidrar t.ex. Social-
styrelsen och SMI tll uppféljningen av omrddena hilso-
frimjande hilso- och sjukvdrd, skydd mot smittspridning,
sexuell och reproduktiv hilsa och sjukdom/dédlighet pd grund
av ANDT-missbruk.

Socialstyrelsen féljer, som miljomedicinsk expertmyndighet
och som miljomalsmyndighet, dven utvecklingen inom hilso-
skydd och miljomedicin. Myndigheten sammanstiller kunskap
och erfarenheter for olika insatser i samhillet och presenterar
resultatet bl.a. i en sirskild miljohilsorapport vart fjirde &r.

SMI féljer och analyserar utvecklingen av smittsamma sjuk-
domar nationellt och internationellt samt analyserar konse-
kvenserna f6r samhillet och fér den enskilde. SMI foljer ocksd
och analyserar immunitetsliget i landet. Vidare ska SMI enligt
instruktionen f6lja genomférandet av de nationella vaccinpro-
grammen. Myndigheten har ocks8 regeringens uppdrag att bygga
upp ett hilsodataregister dir vdrdgivarna kan registrera
vaccinationer enligt vaccinationsprogrammen. SMI ska ocksd ta
fram rutiner for hantering av registrerade uppgifter och
utvirdering av vaccinationer.

4.2 Kunskapscentrum fér metoder och strategier

FHI ir ett nationellt kunskapscentrum fér metoder och
strategier inom folkhilsoomrddet. Myndigheten ska bl.a. stilla
samman och sprida forskningsresultat om effektiva metoder och
strategier till kommuner, landsting och den ideella sektorn.
Omridena barns och ungas uppvixtvillkor, hilsofrimjande
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hilso- och sjukvird, sexualitet och reproduktiv hilsa, fysisk
aktivitet, matvanor och livsmedel samt tobak, alkohol, narkotika,
dopning och éverdrivet spelande ska sirskilt uppmirksammas.
Myndigheten ska ocksd stddja tillimpningen av dessa metoder
och strategier. FHI ska bidra till utveckling av hilsoekonomisk
metodik och metoder fér att beakta folkhilsoaspekter 1
konsekvensbedémningar och lokala vilfirdsbokslut, samt st6dja
tillimpningen av dessa metoder. Myndigheten ska ocks
utvirdera insatser inom folkhilsopolitikens malomrdden. SMI
ansvarar foér utvirdering och metodutveckling inom smitt-
skyddsomridet och ska sirskilt utvirdera effekterna av smitt-
skyddsdtgirder bdde inom hilso- och sjukvird och inom andra
delar av samhillet. Aven Socialstyrelsen arbetar med och ger stod
till metodutveckling inom sitt verksamhetsomride.

Inom smittskyddsomridet svarar dven SMI for kunskaps-
uppbyggnad, som enligt férordningen (2010:604) med instruk-
tion for Smittskyddsinstitutet ska vila p& beteendevetenskaplig,
samhillsvetenskaplig och medicinsk grund. Myndigheten férser
Socialstyrelsen och ©vriga myndigheter med kunskaps- och
beslutsunderlag och férmedlar kunskap till hilso- och sjuk-
virden, den kommunala virden och omsorgen samt till berérda
inom andra samhillssektorer. SMI ska ocksa enligt instruktionen
utvirdera effekter av smittskyddsitgirder inom hilso- och
sjukvirden och inom andra sambhillssektorer. SMI fir bedriva
forskning som ir nédvindig fér att myndighetens uppdrag ska
kunna fullgéras.

4.3 Uppgifter som féljer av bestimmelser i olika
forfattningar till skydd fér manniskors halsa

Alla tre myndigheterna har lagreglerade uppgifter enligt
skyddslagstiftningar for befolkningens hilsa. Uppgifterna féljer
av  bestimmelser 1 alkohollagen (2010:1622), tobakslagen
(1993:581), lagen (1999:42) om férbud mot vissa hilsofarliga
varor, lagen (2011:111) om fdérstérande av vissa hilsofarliga
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missbrukssubstanser, smittskyddslagen (2004:168) och miljo-
balken.

4.3.1 FHI:s uppgifter

I FHI:s uppgifter ingdr att svara for den centrala tillsynen och
kontrollen enligt lagstiftningen inom alkohol-, tobaks- och
narkotikaomridena. Férutom normgivningsuppdrag 1 form av
foreskriftsritt inom omrddena alkohol, tobak och hilsofarliga
varor ska myndigheten f6lja efterlevnaden av de regler som finns
inom respektive omride och félja rittspraxis. Myndigheten ska
stddja den tillsyn som utférs lokalt och regionalt bl.a. genom rid
och vigledning, men ocksi folja upp och utvirdera lins-
styrelsernas och kommunernas tillsynsinsatser.

FHI har en rad lagstadgade statistikuppdrag, bl.a. tillstinds-
registret med beslut om serveringstillstdnd, restaurangrapporten,
forsiljning av och tillverkad mingd teknisk sprit och alkohol-
drycker, register dver partihandlare och tillverkare m.m.

Bevakningsuppgifter ingdr i form av uppdraget att bevaka och
utreda behov av klassificering av narkotika och kontroll av
hilsofarliga varor. Myndigheten tar emot anmilningar frin
hilso- och sjukvdrden, socialnimnden, Rikspolisstyrelsen och
Tullverket av iakttagelser som kan tyda pd att nya medel anvinds
for missbruksindamal eller pd att forindringar 1 missbruks-
monstren av kinda medel och avger yttranden tll rittsvisendet
avseende hilsofarliga missbrukssubstanser. Myndigheten utfor
ocksd denatureringsbedémningar avseende teknisk sprit.

Slutligen utférs ocksd  direkttillsyn  enligt  tobakslagen
avseende t.ex. varningstexter och innehillsdeklaration pa tobaks-
forpackningar och att tillverkare och importérer fullgsr sin
rapporteringsplikt vad giller ingredienser i tobaksprodukter.
Direkttillsyn med stod av alkohollagen utfors dels nir det giller
forsiljning av teknisk sprit inom landet efter det att varan har
limnat skatteupplaget, dels nir det giller tillverkning av sprit och
alkoholdrycker dir kontrollen utférs genom inspektioner vid
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tillverkningsstillet. FHI ger dven dispens f6r innehav av destilla-
tionsutrustning. Enligt lagen om férbud mot vissa hilsofarliga
varor utfors direkttillsynsuppgifter 1 form av tillstdndsgivning
och inspektion av dem som beviljats tillstdnd.

4.3.2 SMl:s uppgifter

Med stéd av smittskyddslagen f6ljer och analyserar SMI utveck-
lingen av smittsamma sjukdomar nationellt och internationellt
samt bedémer konsekvenserna fér bide sambhille och individ.
Som en del av detta arbete tar myndigheten emot anmilningar av
allminfarliga och andra anmailningspliktiga sjukdomar. SMI tar
ocksd emot underrittelser frdn linsstyrelserna om misstinkta fall
av zoonoser och av epizootiska sjukdomar som kan éverféras till
minniskor.

I SMI:s instruktion finns ytterligare bestimmelser med
betydelse for smittskyddets funktion. SMI ska t.ex. félja och
analysera beteende- och omvirldsférindringar av betydelse for
smittskyddet samt hur sddana férindringar paverkar forutsite-
ningarna for smittskyddet 1 landet. SMI ansvarar f6r en central
filtepidemiologisk grupp med uppgift att bistd myndigheter,
landsting, kommuner och organisationer med expertstod 1
samband med smittutbrott. Myndigheten har sirskilda uppgifter
som ror hogsmittsamma dmnen som utgdr sirskild fara for
minniskors hilsa, som t.ex. att tillhandahilla ett sikerhets-
laboratorium och uppritthélla diagnostisk beredskap.

SMI ansvarar vidare fér den mikrobiologiska och infektions-
immunologiska laboratorieverksamheten p& nationell nivi. Bland
institutets uppgifter ingdr att utféra mikrobiologiska laboratorie-
undersékningar som ir av unik natur eller som av andra skil inte
utfoérs av andra laboratorier, och svara for stéd till kvalitets- och
metodutveckling vid laboratorier som bedriver diagnostik av
betydelse f6r landets smittskydd. I samband med ombildningen
av myndigheten konstaterades att formerna fér den laborativa
verksamheten bor forindras i1 syfte att effektivisera verksam-
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heten och minska sdrbarheten. I hégre grad in vad som ir fallet 1
dag bor SMI utnyttja de méjligheter till samverkan som finns
med regionala laboratorier respektive med motsvarande
laboratorier inom andra sektorer. Vidare bér SMI aktivt soka
samarbete med motsvarande laboratorier 1 andra linder.

4.3.3  Socialstyrelsens uppgifter

Socialstyrelsen ir tillsynsmyndighet i frigor som giller hilso-
skydd enligt 2, 5, 6 och 9 kap. miljébalken och ska tillhandahilla
underlag for tillimpningen av 3 och 4 kap. miljébalken och plan-
och bygglagen (2010:900). Enligt 3 kap. 11 § miljstillsynsforord-
ningen (2011:13) ska Socialstyrelsen ge kommunernas miljofor-
valtningar tillsynsvigledning i frigor om hilsoskydd 1 bostider
och lokaler m.m. enligt 9 kap miljébalken, samt smittskydd och
ovrigt hilsoskydd av hygienisk eller medicinsk karaktir. I
Socialstyrelsens uppgifter inom detta omrdde ingdr dven att svara
for tillsynsvigledning i friga om tillimpningen av 14 kap. miljo-
balken, om frigorna omfattas av beslut som Socialstyrelsen har
meddelat enligt férordningen (2000:338) om biocidprodukter
samt tillimpningen av 15 kap. miljébalken. Det giller om
frigorna avser hanteringen av vissa typer av avfall, t.ex. avfall frin
forlossningsavdelningar, kemikalier som bestdr av eller som inne-
hiller farliga dmnen, cytotoxiska likemedel och cytostatika och
avfall som utgdrs av amalgam frin tandvird.

I sin roll som tillsynsvigledande myndighet inom hilsoskydd
har Socialstyrelsen publicerat ett flertal allminna rid, med-
delandeblad, handbécker och andra kunskapsunderlag. Social-
styrelsen foljer ocksd upp och utvirderar hur miljobalken och
allminna rdd tillimpas. Socialstyrelsen genomfoér ocksd natio-
nella tllsynsprojekt inom hilsoskydd dir kommunerna inbjuds
att delta.

Socialstyrelsen ska dven verka for att det generationsmal for
miljdarbetet och de miljokvalitetsmdl som riksdagen har fast-
stillt nds genom att f6lja upp, utvirdera och sprida kunskap om
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hur minniskors hilsa ska utsittas for minimal negativ miljo-
pdverkan samtidigt som miljéns positiva piverkan pd minniskors
hilsa frimjas samt vid behov foresld dtgirder for miljarbetets
utveckling. Socialstyrelsen tar dven vart fjirde ar fram en sirskild
miljshilsorapport.

Socialstyrelsen har pid regeringens uppdrag genomfért en
oversyn av relationen mellan hilso- och sjukvirdslagen och
annan lagstiftning inom hilso- och sjukvirdens omride respek-
tive miljobalken ifrdga om yrkesmissig hygienisk verksamhet
respektive former av behandling utan kontroll som kan innebira
en risk for patienten eller den enskilde, t.ex. ingrepp med laser
och injektion av botox. Myndigheten har dven pd eget initiativ
tagit initiativ till en utredning som syftar tll att tydliggora
Socialstyrelsens roll i frigor som ror kirurgiska ingrepp eller
andra behandlingar som utférs 1 kosmetiskt syfte utan medicinsk
grund (skonhetsbehandlingar). Socialstyrelsen har 1 sin tillsyn
uppmirksammat att regleringen pd omridet ir otydlig och att
det finns patientsikerhetsrisker.

Socialstyrelsen har dven en rad andra uppgifter som ror
insatser for att frimja hilsa och férebygga sjukdom enligt bl.a.
hilso- och sjukvirdslagen (1982:763), patientsikerhetslagen
(2010:659), socialtjinstlagen  (2001:453), smittskyddslagen
(2004:168), lagen (2006:496) om blodsikerhet, lagen (2006:323)
om utbyte av sprutor och kanyler och lagen (2006:1570) om
internationella hot mot minniskors hilsa. Dessa uppgifter berors
dock inte av de forslag som presenteras i denna promemoria.

4.4 Uppgifter som féljer av ataganden inom EU
eller internationella organisationer

Stora delar av smittskyddsarbetet liksom 6vrigt folkhilsoarbete
har en tydlig internationell prigel. Globaliseringen och det dir-
med anknutna grinslésa informationsflédet och resandet samt
import och export av varor innebir att sdvil levnadsvanor som
smittsamma sjukdomar sprids snabbt mellan olika linder.
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D3 bdda myndigheternas ansvarsomrdden forutsitter grinsdver-
skridande verksamhet har sivil FHI som SMI i sina respektive
instruktioner uppdrag att delta 1 samarbete inom EU och
internationellt. Dessa uppdrag genomférs genom en rad olika
uppgifter och dtaganden.

Myndigheterna samordnar och férser regeringen och 1 fore-
kommande fall Socialstyrelsen med underlag till den &ter-
kommande rapporteringen till EU och WHO om alkohol- och
tobakskonsumtion, smittskyddsfrdgor och andra hilsohot mm.

Exempel frin FHI:s verksamhet 4r bland annat att institutet
ir nationell kontaktmyndighet for EU:s hilsoprogram med
uppgiften att verka for att svenska prioriteringar tillgodoses samt
ett aktivt svenskt deltagande i EU-finansierade projekt. FHI ir
ocksd nationell kontaktpunkt fér Europeiska centrumet for
kontroll av narkotika och narkotikamissbruk (ECNN). Vidare
bidrar FHI tll arbetet inom Virldshilsoorganisationen (WHO),
bland annat genom specifika uppdrag. P4 den nordiska arenan
medverkar institutet bland annat i planeringen och genom-
férandet av de dterkommande nordiska folkhilsokonferenserna
samt har 16pande kontakt med berérda institutioner 1 dvriga
nordiska linder i1 syfte att stimulera erfarenhetsutbyte och
samarbete. FHI ansvarar foér regeringens 3terkommande
rapportering till FN:s kontor mot narkotika och brottslighet.

For SMI handlar det 1 hog grad om att verka i sammanhanget
nir internationella organ arbetar foér att bygga upp och
koordinera de insatser som 1 varje land ir nédvindiga ur
smittskyddssynpunkt samt for att internationellt informations-
utbyte ska ske pd ett smidigt sitt. Som svensk expertmyndighet
foretrider SMI Sverige och deltar med experter i flera inter-
nationella sammanhang. Genom stéd frin Sida erbjuds ocksd
utlindska doktorander att genomféra en del av sin doktorand-
utbildning vid SMIL

S&vil FHI som SMI ir aktiva i en rad olika internationella
nitverk som syftar till bland annat kunskapsutbyte, att infér-
skaffa ny information samt att félja metodutvecklingen inom
respektive omrdden. Myndigheterna har vidare uppdrag som
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innebir att 1 mer bilaterala sammanhang samarbeta kring
angeligna folkhilsofrdgor. Experter frin myndigheterna anlitas
ocksd som expertkonsulter i olika internationella sasmmanhang.

SMI ansvarar f6r uppgifter 1 friga om epidemiologisk 6ver-
vakning enligt Europaparlamentets och rdets beslut om att bilda
ett nitverk for epidemiologisk 6vervakning och kontroll av
smittsamma sjukdomar samt uppgifter enligt Europaparla-
mentets och ridets férordning om inrittande av ett europeiskt
centrum for férebyggande och kontroll av sjukdomar. SMI ir
vidare Coordinating Competent Body (CCB) gentemot den
europeiska smittskyddsmyndigheten ECDC. SMI samordnar
uppfoljningen av Sveriges dtaganden enligt FN:s general-
férsamlings resolution angdende hiv/aids samt svarar f6r Sveriges
dtaganden att f6lja férekomsten av poliovirus hos mianniskor och
1 miljén samt att avligsna poliovirus frin laboratorier inom
ramen for Virldshilsoorganisationens (WHO) arbete med
polioutrotning.

Det internationella arbetet inom hilsoskyddet innefattar fér
Socialstyrelsens del medverkan i grupper inom WHO (European
Environment and Health Task Force, EEHTF) och EU
(European  Environment Information and Observation

Network, EIONET).

4.5 Séarskilda uppgifter inom vissa omraden

SMI ska, enligt instruktionen, nir det giller hiv/aids och andra
sexuellt éverférbara och blodburna sjukdomar bl.a. verka for att
begrinsa spridningen och konsekvenserna fér sambhillet och
enskilda och frimja utvecklingsinsatser pd lokal, regional och
nationell nivd och inom berdrda samhillssektorer. SMI ska ocksd
verka for att skapa Oppenhet om hiv/aids och motverka
stigmatisering och diskriminering av hivsmittade och deras
anhériga och bidra till att utveckla metoder f6r kommunikation
riktad till allminheten och riskutsatta grupper. Till uppdraget
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hoér ocksd att frimja ideella organisationers verksamhet och
hantera statsbidrag inom omridet.

SMI ska ocks3, enligt instruktionen, arbeta fér att bevara
mojligheten att effektive anvinda antibiotika vid bakteriella
infektioner hos minniskor och djur. Till uppdraget hér bla. att
sammanstilla och aktivt férmedla kunskap 1 frigor som ror
antibiotikaresistens till hilso- och sjukvérden, socialtjinsten och
allminheten. Myndigheten ska ocksi medverka till att for-
skrivare, 6vriga berérda yrkesgrupper och allminheten tillimpar
de kunskaper som finns om antibiotikaresistens,

Vidare ska SMI enligt instruktionen félja genomférandet av
de nationella vaccinprogrammen. Myndigheten har ocksd
regeringens uppdrag att bygga upp ett hilsodataregister dir
vardgivarna kan registrera vaccinationer enligt vaccinations-
programmen. SMI ska ocksd ta fram rutiner f6r hantering av
registrerade uppgifter och utvirdering av vaccinationer.

FHI har sedan 2008 haft regeringens uppdrag att stédja de
regionala. ANDT-samordnarna inom linsstyrelsernas organisa-
tion i deras uppdrag inom ANDT-omridet. I En samlad strategi
for alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken (prop.
2010/11:47) som syftar till att underlitta statens styrning av
stodet pd ANDT-omridet genom att ange tydliga mal,
inriktning och prioriteringar f6r samhillets insatser under
perioden 2010-2015, har myndighetens roll utvecklats ull ett
nationellt, strategiskt ansvar for den lokala och regionala
samordningen pd ANDT-omridet. Inom ramen fér strategin
ansvarar myndigheten ocksd for flera regeringsuppdrag av olika
karaktir inom strategins prioriterade omrdden och samtliga mal
Det handlar t.ex. om att férdela medel till utvecklingsprojekt och
utbildningsinsatser, leda, samordna och stimulera nationellt
utvecklingsarbete av stdd till barn 1 familjer med missbruk,
stddja studenthilsomottagningarna att férebygga ANDT-skador
under strategiperioden och att utveckla en metod for
hilsofrimjande och sjukdomsférebyggande &terkoppling inom
tandvérden.
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FHI har ocksd sirskilda uppdrag inom ramen fér den
nationella forildrastddsstrategin (SOU 2008:131). Myndigheten
har foérdelat nirmare 200 miljoner kronor i stéd till lokala
utvecklingsprojekt. Myndigheten har ocksd ett uppdrag som
bestdr av en rad olika insatser som tillsammans ska bidra till att
utveckla och sprida kunskap om hur ett framgangsnkt forildra-
stodsarbete kan bedrivas for att uppnd médlen i regeringens
forildrastodsstrategi.

4.6 Nuvarande organisation och finansiering

4.6.1  Statens folkhdlsoinstituts organisation

Statens folkhilsoinstitut (FHI) styrs av férordningen (2009:267)
med instruktion f6r Statens folkhilsoinstitut. FHI ir en enrddig-
hetsmyndighet som leds av en generaldirektor. Ett av regeringen
tillsatt insynsrdd har en rddgivande roll. Till verksamheten finns
ocksd tvd rddgivande organ. Ett vetenskapligt rid samt ett rdd for
strategiskt folkhilsoarbete.

De operativa huvuduppgifterna genomférs 1 dag i huvudsak
vid avdelningarna fér analys och uppféljning, drogprevention
och spel, levnadsvanor och livsmiljo, barns och ildres hilsa samt
tillsyn. Till stod fé6r verksamheten finns avdelningen for
administration och verksamhetsutveckling, avdelningen for
kommunikation samt en ledningsstab. En ny organisations-
modell planeras att trida i kraft den 1/1 2013 som innebir att
sakomridesindelningen ersitts av en funktionsindelning. Enligt
institutets plan fér den nya organisationen kommer ca 150
anstillda motsvarande ca 145 &rsarbetskrafter att fordelas enligt
foljande:

- Myndighetsledning: 7

- Kunskapsutveckling: 61,5
- Uppféljning och analys: 28
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- Tillsyn (direkttillsyn): 18
- Administration (inklusive IT): 19
- Kommunikation: 11,5

Verksamhetens intikter kommer i1 huvudsak frin anslag samt
bidrag frin 1 huvudsak Kammarkollegiet. 2011 uppgick
institutets intikter till 150 miljoner kronor, kostnader till
150 miljoner kronor och transfereringar till 191 miljoner kronor.
Transfereringar avser ekonomiska hindelser dir myndighetens
uppgift 1 huvudsak ir att formedla ekonomiskt stod frin statens
budget till olika mottagare. Fér institutets del handlar det om
utbetalning av ekonomiskt stéd till organisationer och projekt-
stdd till olika mottagare.

4.6.2 Smittskyddsinstitutets organisation

SMI:s verksamhet regleras 1 forordningen (2010:604) med
instruktion fér Smittskyddsinstitutet. Liksom FHI dr SMI en
enrddighetsmyndighet som leds av en generaldirektér. Ett av
regeringen tillsatt insynsrdd har en rddgivande roll. Till verksam-
heten finns ocksd tvd rddgivande organ, Nationella hivrddet for
samordning av insatser mot hiv/aids och vissa andra smittsamma
sjukdomar och Stramarddet, strategigruppen fér rationell
antibiotikaanvindning och minskad antibiotikaresistens.

Antalet anstillda vid SMI uppgick i september 2012 till 295,
motsvarande 235 &rsarbetskrafter. Dessa fordelades per avdel-
ning enligt foljande:

- Myndighetsledning (inkl. kommunikation): 13

- Avdelningen {6r analys och Prevention: 60

- Avdelningen for beredskap: 58

- Avdelningen for diagnostik och vaccin: 62

- Avdelningen {ér administration (inklusive IT samt
laboratorie- och fastighetsférvaltning): 41,5
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SMLI:s intikter, som frimst kommer frin anslag, avgifter och
andra ersittningar samt bidrag, uppgick 2011 till 332 miljoner
kronor. Institutets kostnader uppgick till 331,5 miljoner kronor
varav merparten avsig kostnader for personal, lokaler och 6vriga
driftskostnader.

4.6.3  Socialstyrelsens organisation vad avser de uppdrag
som foreslas tas over av den nya myndigheten

Inom ramen for Socialstyrelsens folkhilsoarbete ingdr ett ansvar
for folkhilsorapportering. Detta arbete har sedan mitten av
1980-talet bedrivits dels genom framtagandet av drsrapporter fér
folkhilsa vilket sedan 2012 genomférs tillsammans med FHI,
dels tematiska analysrapporter, tidigare benimnda folkhilso-
rapporter. En stor del av arbetet med folkhilsorapporteringen
utfors av inhyrda experter. Resursbehovet varierar mellan olika
typer av rapporter. En grov uppskattning ir att ca fem &rs-
arbetskrafter arbetar med folkhilsorapporterna. Som miljs-
medicinsk expertmyndighet och som miljomélsmyndighet foljer
Socialstyrelsen utvecklingen inom hilsoskydd och miljomedicin,
sammanstiller kunskap och erfarenheter for olika insatser i
samhillet samt deltar 1 miljohilsoarbetet nationellt och inter-
nationellt. Detta gors bland annat genom en nationell miljo-
hilsoenkit som sammanstills till en Miljohilsorapport vart
fjirde &r, men dven genom att agera remissinstans samt genom
olika regeringsuppdrag. Arbetet med hilsoskydd omfattar
nirmare tio arsarbetskrafter. Sammantaget medfor detta att de
aktuella verksamheterna for folkhilsorapportering och hilso-
skydd vid Socialstyrelsen totalt uppgér till drygt 15 &rsarbets-
krafter.
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5  Overvaganden och forslag

5.1 En ny myndighet for folkhalsofragor

Forslag: En ny myndighet for folkhilsofrigor bildas den
1januari 2014 genom att de verksamheter som Statens
folkhilsoinstitut (FHI) och Smittskyddsinstitutet (SMI)
ansvarar for 1 dag overgdr till den nya myndigheten. Till
myndigheten férs idven Socialstyrelsens uppgifter inom
omridena folk- och miljshilsorapportering, Socialstyrelsens
uppgifter inom ramen fér miljdmalsarbetet samt vissa av
Socialstyrelsens uppgifter som ror hilsoskydd. Forindringen
innebir att FHI och SMI avvecklas och upphér den
31 december 2013.

Bedomning: En stegvis utveckling av myndighets-
strukturen inom vdrd- och omsorgsomridet bér genomforas.
Inom ramen for detta utvecklingsarbete utgdr organiseringen
av det statliga ansvaret inom folkhilsoomrddet ett prioriterat
omréde.

Genom sammanslagningen forbittras forutsittningarna
for ett mer effektivt kunskapsbaserat arbete inom folkhilso-
omrddet. Foérindringen ger okade forutsittningar for att
angripa folkhilsofrdgorna samlat och integrerat och for att
utveckla formerna for ett kunskapsstdd som skapar férutsitt-
ningar fér att effektiva metoder kan fi praktiskt genomslag
hos ansvariga huvudmin. Sammanslagningen kan dven bidra
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till att Sverige pd ett effektivare sitt kan delta 1 samarbetet
inom EU och i det internationella samarbetet inom omradet.

Skilen for forslaget och beddmningen: Regeringen har p&borjat
ett reformarbete med syfte att verka for ett effektivt och ldng-
siktigt hillbart vird- och omsorgssystem. Ett led 1 detta reform-
arbete var att tillsitta vird- och omsorgsutredningen med upp-
drag att se over hur staten, genom sina myndigheter, kan 3stad-
komma detta med fokus pd hilsofrimjande och férebyggande
insatser 1 syfte att frimja hilsa och minska ohilsa och framtida
virdbehov samt for att dstadkomma en jimlik vird och omsorg i
hela landet (dir.2011:4). V&rd- och omsorgsutredningen
foreslog 1 sitt slutbetinkande Gor det enklare! (SOU 2012:33)
att myndighetsstrukturen 1 sin helhet skulle férindras vid ett och
samma tillfille och att samtliga foreslagna myndigheter skulle
inleda sitt arbete den 1 januari 2014. Minga remissinstanser ir
positiva till att myndighetsstrukturen ses 6ver och instimmer 1
behovet av 6kad tydlighet och samordning i den statliga verk-
samheten. Flera menar dock att djupare analyser och konse-
kvensbeskrivningar saknas for flera av forslagen och pekar pd
behovet av att belysa frigorna ytterligare innan si omfattande
forindringar kan goras pd s kort tid. Mot denna bakgrund anser
Socialdepartementet att en stegvis utveckling av myndighets-
strukturen istillet dr att foredra. I enlighet med regeringens
intentioner om att fokusera pd hilsofrimjande och férebyggande
insatser utgdr organiseringen av det statliga ansvaret inom
folkhilsoomradet en prioriterad friga att hantera inom ramen for
detta utvecklingsarbete. Den sammanslagning av verksamheter
inom folkhilsoomridet som féreslis i denna promemoria
bedéms som en itgird som ir mojlig att genomfora inom den
tidsperiod som utredningen har féreslagit.

Folkhilsopolitiken syftar dels till att ge enskilda verktyg for
att ta hand om sin egen hilsa, dels till att skapa samhilleliga
forutsittningar for hilsan pd befolkningsnivd. Eftersom hilsan
paverkas av en mingd faktorer sdvil 1 vir nirhet som 1 samhillet i
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stort bor det hilsofrimjande, sjukdomsférebyggande och
primirpreventiva arbetet bedrivas pd bred front och i1 samverkan
mellan olika aktérer. Det huvudsakliga folkhilsoarbetet utférs pd
regional och lokal nivd av tex. linsstyrelser, landsting,
kommuner och idéburna organisationer. Bland myndigheterna
under Socialdepartementet har Statens folkhilsoinstitut (FHI),
Smittskyddsinstitutet (SMI) och Socialstyrelsen centrala upp-
gifter f6r genomférandet av folkhilsopolitiken. FHI fungerar 1
dag som ett nationellt kunskapscentrum for effektiva metoder
och strategier inom folkhilsoomridet. FHI féljer ocksd
utvecklingen av folkhilsans bestimningsfaktorer och utvirderar
insatser inom folkhilsopolitikens milomriden. SMI ir en
nationell myndighet med ansvar for smittskyddsfrigor ur ett
brett folkhilsoperspektiv. Myndigheten foljer bland annat upp
och analyserar utvecklingen av smittsamma sjukdomar samt
bygger upp och férmedlar kunskap till hilso- och sjukvirden och
andra aktorer inom smittskyddsomridet. Bdda dessa myndig-
heters verksamhet ir, utifrin olika fokus, pd sd sitt centrala for
den statliga styrningen pa folkhilsoomridet. Malgruppen for de
bida myndigheternas verksamhet ir ocksid i méinga fall den-
samma, dvs. huvudminnen pd lokal och regional nivd. Genom att
sl samman dessa myndigheters verksamheter bedéms férutsitt-
ningarna for en samlad och effektiv statlig styrning inom
folkhilsoomradet férbittras.

For det forsta innebir sammanslagningen att férutsitt-
ningarna forbittras fér att angripa folkhilsofrigorna ur ett
helhetsperspektiv. En av utgdngspunkterna f6r ombildningen av
SMI som genomférdes 2010 var att omvandla myndigheten till
en myndighet med ett bredare folkhilsouppdrag. Regeringen
ansig att det fanns behov av att 1 hégre grad analysera hur
beteendevetenskapliga och sociala aspekter inverkar pd olika
frigestillningar inom smittskyddsomrddet. SMI borde p3 ett for-
djupat och mer strukturerat sitt analysera hur omvirldsfér-
indringar av olika slag pdverkar forutsittningarna fér smitt-
skyddet 1 landet. Ett skl till dessa foérindringar var att ge
forutsittningar f6r ett mer folkhilsoinriktat smittskyddsarbete.
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Detta synsitt har hittills varit mest utvecklat i frigan om
hiv/aids och andra sexuellt éverférbara sjukdomar, dir det finns
behov av breda satsningar pd prevention. Det giller inte minst
det folkhilsoinriktade arbetet med sex- och samlevnadsfrigor
men ocksd forebyggande insatser inom delar av hilso- och
sjukvdrden, kriminalvirden, missbruksvirden, mottagandet av
personer som soker asyl eller uppehillstillstdnd i Sverige, i skolan
och inte minst de ideella organisationerna. I propositionen
2009/10:123 Myndigheterna inom smittskyddsomridet framholl
regeringen dock att det finns skil att tillimpa detta synsitt dven
inom andra omriden dir det finns liknande frigestillningar.
Generellt sett finns det dven ett behov av att 1 dn stérre utstrick-
ning analysera hur beteendevetenskapliga och sociala aspekter
inverkar pd det nationella smittskyddet. Behovet av ett folk-
hilsoperspektiv med en bredare ansats foér ett mer effektivt
preventionsarbete inom smittskyddsomrddet lyftes ocksi fram
av flera ideella organisationer i remitteringen av betinkandet Ett
effektivare smittskydd (SOU 2009:55). Genom att bilda en ny
sammanslagen myndighet inom folkhilsoomridet integreras
frigor som ror smittskydd och antibiotikaresistens tydligare med
andra folkhilsofrdgor med betydelse dven for dessa omriden.
Forutsittningarna fér att kunna angripa dessa frigor ur ett
bredare kunskapsbaserat perspektiv bedéms dirfor forbictras
visentligt.

For det andra innebir sammanslagningen att foérutsitt-
ningarna fér ett samordnat och effektivt framtagande av kun-
skapsstod inom ett s komplext omride som folkhilsoomridet
forbittras. Ett arbete for att pd ett bestdende sitt frimja hilsa
och forebygga sjukdom forutsitter ett systematiskt, kunskaps-
baserat och lingsiktigt arbete. Folkhilsoomrddets kunskapsfilt
ir emellertid omfattande och tvirsektoriellt, och dirfér ett
komplext omrdde att dverblicka och bevaka. Detta stiller sirskilt
héga krav pd staten att tillhandahilla tvirvetenskapliga kunskaps-
material £or att tillgodose aktdrernas behov sdvil pd central och
regional som pd lokal nivi.
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En integrering av resurser och expertis vid FHI och SMI
skulle ge nya férutsittningar for en bred kunskapsuppbyggnad
utifrin de behov som de olika aktérerna inom folkhilsoomridet
har. En o6kad tillgdng till epidemiologisk kompetens kan vidare
férvintas bidra till FHI:s uppdrag som kunskapscentrum inom
folkhilsoomrddet samt forbittra mojligheterna till uppféljning
av hilsoutvecklingen och utvecklingen av hilsans bestimnings-
faktorer.

For det tredje skapar en samlad myndighet fér folkhilso-
omrédet bittre forutsittningar for spridning och implementering
av kunskaper och metoder pi ett sddant sitt att det fir praktiskt
genomslag hos ansvariga huvudmain. Att {8 samordnade budskap
med ett tvirvetenskapligt perspektiv frin en avsindare pi
nationell nivd som har en god férstielse f6r aktdrernas behov,
liksom att ha en statlig myndighet med vilken man samverkar
och foér dialogen férbittrar férutsittningarna for folkhilso-
aktorerna pd lokal, regional och nationell nivd att bedriva ett
effektivt och evidensbaserat arbete. Som exempel pd omriden
dir positiva effekter har uppnidtts kan nimnas arbetet mot
hiv/aids och andra sexuellt 6verférda infektioner samt genom-
férandet av regeringens samlade strategi f6r alkohol-, narkotika-,
dopnings- och tobakspolitiken, som bl.a. resulterat 1 en stor
nedging av alkoholkonsumtionen bland skolungdomar och en
okad anvindning av forildrastddsmetoder. Andra exempel ir den
oversyn som genomforts vad giller samverkansformerna mellan
SMI och lokala och regionala laboratorier samt utvirderingen av
metoden Ansvarsfull Alkoholservering som visar att lokala
satsningar inom tillsynsomrddet 1 samarbete mellan tillsyns-
myndighet, polis och andra aktérer 1 lokalsamhillet dr sirskilt
verkningsfulla. Flera instanser har ocksd under remitteringen av
betinkandet Gor det enklare framhillit behovet av en tydlig
kontaktyta mellan staten och kommuner, landsting och andra
aktorer pé regional och lokal niva. Ett viktigt syfte med forslaget
ir sdledes att kommunikationen med ansvariga huvudmin, bland
annat kommuner och landsting, ska kunna utvecklas. Detta
innebir ett stirkt fokus p& implementering, dvs. att den statliga
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styrningen omfattar ett aktivt arbete med att sprida kunskaper
om effektiva metoder sd att de kan omsittas i ett systematiskt
praktiskt arbete.

For det fjirde kan en sammanslagning av FHI och SMI bidra
till att Sverige kan delta pd ett effektivare sitt 1 samarbetet inom
EU-samarbetet och det internationella samarbetet inom
omrddet. Nya strukturer f6r EU-samarbetet nir det giller folk-
hilsoomrddet utvecklas och kommer att generera ett intensivt
samarbete under de kommande dren. Denna utveckling kommer
av allt att doma att fortsitta. For att utnyttja de samlade
resurserna pa ett optimalt sitt ir ett fordjupat och effektivt EU-
samarbete viktigt. Sdrskild nytta av en sammanslagning skulle
kunna finnas exempelvis 1 friga om sexuell och reproduktiv hilsa
och rittigheter och 1 frigor som rér de samband som finns
mellan alkoholkonsumtion och spridningen av HIV/aids och
sexuellt verférbara sjukdomar.

Kunskaper och erfarenheter som tagits fram internationellt
kan 1 stor utstrickning ocksd anvindas i Sverige. Likasi kan
svenska kunskaper och erfarenheter vidareférmedlas inom ramen
fér samarbeten inom EU och internationellt. Det alltmer
utvecklade samarbetet inom framfér allt EU har avsevirt
underlittat  sddant erfarenhetsutbyte, inte minst genom
skapandet av FEuropeiska centrumet foér forebyggande och
kontroll av sjukdomar (ECDC). Det utdkade samarbetet inom
EU och internationellt under senare ar stiller héga krav pd
Regeringskansliet och myndigheterna inom folkhilsoomridet.
Detta samarbete innebir ett engagemang som tar resurser i
ansprik men som ocksi medfér goda mojligheter och stirke
formdga att tillgodose behoven nationellt. Férutom expert-
kompetens inom folkhilsoomridet behéver myndigheterna ha
god kompetens att foéretrida Sverige 1 olika sammanhang inom
EU och internationellt och bevaka och tillgodose svenska
intressen. En sammanslagning av FHI och SMI innebir att
formdgan att anpassa sig till dessa nya och starkt okande
omvirldskrav och dirmed ocksi férmigan att bistd Regerings-
kansliet 1 detta arbete, stirks.
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5.2 Ansvarsomraden och uppgifter fér den nya
myndigheten

Bedémning: Till den nya myndigheten 6verférs det ansvar och de
verksamheter som Statens folkhilsoinstitut och Smittskydds-
institutet har i dag. Till den nya myndigheten fors dven Social-
styrelsens uppgifter inom omrddena folk- och miljshilso-
rapportering, uppgifter inom ramen fér miljomalsarbetet och vissa
av myndighetens uppgifter som rér hilsoskydd.

Den nya myndigheten foreslds anslutas tll Statens service-
center och de administrativa tjinster som servicecentret
erbjuder.

Skilen for forslaget: Omorganisationen bor genomféras utan
férindringar av det ansvar som myndigheterna har 1 dag for de
verksamheter som berdrs av forslaget. Den nya myndigheten ska
sdledes ha samma uppdrag som Statens folkhilsoinstitut (FHI)
och Smittskyddsinstitutet (SMI) har 1 dag, vilket t.ex. innebir att
de tillsynsuppgifter som FHI i dag ansvarar for tills vidare ligger
kvar inom den nya myndigheten. Till myndigheten fors ocksd
Socialstyrelsens uppgifter inom folk- och miljshilsorapportering
och inom miljdmaélsarbetet samt de uppgifter som foljer av
miljébalken och plan- och bygglagen, sdsom frigor om hilso-
skydd 1 bostider och lokaler (dock inte frigor som ror
yrkesmissig hygienisk verksamhet samt frigor som rér tillimp-
ningen av kap 15 miljébalken, om frigorna avser hanteringen av
vissa typer av avfall). Folkhilsorapporteringen omfattar att ta
fram arsrapporter for folkhilsa vilket sedan 2012 genomfors
tillsammans med FHI, samt tematiska analysrapporter, tidigare
benimnda folkhilsorapporter. Arbetet med hilsoskydd omfattar
dtgirder som utférs for att undvika och forebygga att mianniskor
far besvir eller blir sjuka av miljén. Bida dessa frigor knyter nira
an till det folkhilsoarbete den nya myndigheten foreslds f3
ansvar for vilket motiverar att de ingdr som en integrerad del i
detta samlade folkhilsoarbete.
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Detta innebir att beskrivningen i avsnitt 4 om de nuvarande
myndigheternas ansvar och uppgifter ocksd giller den nya
myndigheten.

Den mojlighet som SMI i dag har att bedriva forskning inom
smittskyddsomrddet kommer att gilla dven for den nya
myndigheten. Liksom nu ska forskningsuppdraget vara
begrinsat till sddan forskning som ir nédvindig fér att myndig-
heten ska ha méjlighet att fullgora sitt myndighetsuppdrag inom
smittskyddsomridet. Aven i 6vrigt ska den inriktning ps forsk-
ningsuppdraget som regeringen har beskrivit 1 propositionen
Myndigheterna inom smittskyddsomridet (prop. 2009/10:123,
avsnitt 6.7) dven fortsittningsvis gilla for den nya myndighetens
forskningsverksamhet.

Omorganisationen innebir inte i sig nigon omprioritering
mellan folkhilsoarbetets olika delar, t.ex. mellan smittskydds-
arbetet och arbetet for att forebygga de viktigaste riskfaktorerna
for de icke smittsamma sjukdomarna (alkohol, tobak, &vervikt
och fysisk inaktivitet). En viktig utgdngspunkt fér omorganisa-
tionen ir dock att den ska skapa forutsittningar for en verk-
samhet som ir flexibel och kan anpassas till de utmaningar och
de dirav kommande prioriteringar som sambhillsutvecklingen
stiller krav pd. Regeringens styrning av verksamheten bor dir-
med kunna bli tydligare och mer strategisk.

Nir det giller myndighetens behov av administrativa tjinster
av rutinkaraktir ska dessa, om det inte finns starka skil fér en
annan ordning, tillgodoses genom att myndigheten ansluter sig
till Statens servicecenter fér de tjinster som servicecentret kan
erbjuda. Detta bér goras mot bakgrund av att Statens service-
center har till uppgift att svara f6r samordnat administrativt stod
till statliga myndigheter i syfte att 6ka effektiviteten och minska
de administrativa kostnaderna i statsférvaltningen. For att inte
forsvira bildandet av den nya myndigheten kan dock denna
verksamhet behdva kvarstanna 1 myndigheten under en &ver-

gdngsperiod.
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5.3 Ledningsform

Forslag: Den nya myndigheten ska vara en enridighetsmyndighet.
Myndighetschefen ansvarar f6r verksamheten infér regeringen.

Skilen for forslaget: Valet av ledningsform stdr frimst att soka i
verksamhetens karaktir och ekonomiska omslutning och av
regeringens behov av att pd limpligt och effektivt sitt kunna styra
verksamheten. De ledningsformer som kan &vervigas ir, enligt
myndighetsférordningen ~ (2007:515),  enrddighetsmyndighet,
styrelsemyndighet och nimndmyndighet.

Enridighetsmyndigheten utgdér en typ av myndighet som
limpar sig vil f6r verksamheter som i hog grad ir styrda av lag,
som 1 huvudsak 4r av rutinirende- och servicekaraktir, verk-
samheter av frimjande karaktir och/eller om myndigheten har
ett begrinsat finansiellt ansvar. Formen styrelsemyndighet ir
limplig for myndigheter som t.ex. beslutar om medel 1 stor
omfattning, férvaltar stora anslag, ansvarar fér omfattande trans-
fereringar, eller forvaltar stora tillgdngar. Den limpar sig ocksd
fér myndigheter med hoga krav pd oberoende och stor frihet att
driva den berdérda verksamheten. Nimnder férekommer
foretridesvis vid myndigheter med vil avgrinsade frigor och dir
uppgiften ir reglerad i lag. Vissa nimnder har en domstols-
liknande karaktir.

I en enridighetsmyndighet ansvarar myndighetschefen for
verksamheten infér regeringen, medan det 1 styrelse- och
nimndmyndigheter ir styrelsen respektive nimnden som har det
ansvaret.

S&vil FHI som SMI och Socialstyrelsen ir i dag enrddighets-
myndigheter med uppgifter som stimmer vil 6verens med
kriterierna for en sddan myndighetsform. Som framgir av
avsnittet 5.2 innebir de forslag som redovisas i denna prome-
moria ingen férindring av de uppgifter som ska foras till den nya
myndigheten. Beddmningen ir att det dirmed inte heller finns
skil att foresld en annan ledningsform in den som myndig-
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heterna har i dag. Mot bakgrund av de uppgifter som kommer att
ingd i myndighetens ansvarsomride bér den alltsd bedrivas i
form av en enrddighetsmyndighet dir myndighetschefen
ansvarar for verksamheten infér regeringen.

I likhet med den ordning som nu giller fér de berdrda
myndigheterna bér det dven vid myndigheten finnas ett insyns-
rdd, som utdvar insyn i verksamheten och ger myndighetschefen
rdd. Till FHI och SMI finns inom sirskilda omriden veten-
skapliga rdd kopplade. Inom ramen for det fortsatta arbetet med
att genomféra den organisationsférindring som féreslds 1 denna
promemoria, kommer uppmirksamhet riktas mot hur arbetet
med de uppgifter som i dag bedrivs vid dessa rdd boér genomféras
for att skapa forutsittningar for ett sd effektivt och samordnat
arbete som mojligt.

5.4 Lokalisering

Forslag: Den nya myndigheten ska bedriva verksamhet bédde 1
Ostersund och i Stockholmsomridet.

Skilen for forslaget: En av utgdngspunkterna for férslaget om att
bilda en ny myndighet for folkhilsofrigor ir att verksamheternas
lokalisering inte ska férindras i relation till vad som giller i dag.
Detta innebidr att den nya myndigheten ska bedriva verksamhet
bide i Ostersund och i Stockholmsomridet. En viktig del i
utvecklingsarbetet omfattar att skapa forutsittningar f6r en bittre
samordning och en mer effektiv styrning vilket innebir att for-
indringar av vilka uppgifter som genomférs i Ostersund respektive i
Stockholmsomridet givetvis kommer att bli aktuella. Hur detta
fortsatta utvecklingsarbete genomfors och vad detta resulterar 1 blir
enligt foreliggande forslag en friga att hantera fér den sirskilda
utredare som avses ges uppdraget att forbereda bildandet av den nya
myndigheten (se vidare avsnitt 7) samt f6r den nya myndigheten
nir den har bildats. En utgdngspunkt i det fortsatta arbetet ir att
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omorganisationen inte ska leda till minskad statlig verksamhet 1
Ostersund.

5.5 Myndighetens namn

Forslag: Myndigheten fir namnet Institutet for folkhilsa.

Skilen for férslaget: Som framgir av promemorians forslag sd
kommer foretridesvis de uppgifter som FHI och SMI har i dag att
foras over till den nya myndigheten. Smittskydd ingdr i begreppet
folkhilsa varfér detta omride inte sirskilt behover uttryckas i
namnet pd den nya myndigheten. Eftersom de frigor, som
myndigheten kommer att ansvara for, kinnetecknas av att de har
sirskild betydelse for befolkningens hilsa, ir det motiverat att sitta
begreppet folkhilsa i fokus. I detta sammanhang ir det dock viktigt
att framhalla att till £61jd av folkhilsopolitikens sektorsdvergripande
karaktir kommer dven fortsittningsvis flera andra myndigheter att
hantera frigor som ror folkhilsa.

5.6 Myndighetens finansiering

Forslag: Myndighetens verksamhet kommer att finansieras pa
motsvarande sitt som giller fé6r myndigheterna idag. Finansie-
ringens omfattning kommer att anpassas utifrin de férindringar i
verksamhet och ansvar som féreslds. Detta innebir att det belopp
som motsvarar de kostnader Socialstyrelsen i dag har for de frigor
som flyttas over till den nya myndigheten bor overféras frin
Socialstyrelsens forvaltningsanslag till den nya myndighetens
anslag.

Skilen for forslaget: Som framgdr av forslaget kommer de
uppgifter FHI och SMI har i dag att foras 6ver till den nya
myndigheten. Foreliggande forslag foranleder dirfér inte ndgra
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indringar med avseende pd vilken typ av finansiering som blir
aktuell. Detta innebir att den nya myndigheten p& motsvarande sitt
som giller 1 dag frimst kommer att finansieras genom anslag samt
bidrag som betalas ut frin Kammarkollegiet. Fér SMI:s verksamhet
giller vidare i dag att den férutom finansiering genom statliga anslag
och externa bidrag till en mindre del finansieras genom
avgiftsintikter. Avgiftsfinansieringen omfattar den uppdragsverk-
samhet inom speciell diagnostik som bedrivs vid SMI.

Betriffande finansieringens omfattning boér den anpassas
utifrin de férindringar i verksamhet och ansvar som foreslés.
Detta innebir att fér de delar som féreslis overféras frin
Socialstyrelsen, dvs. hilsoskydd och folkhilsorapportering, bér
principen vara att det belopp som motsvarar de kostnader
Socialstyrelsen 1 dag har fér dessa uppgifter 6verfors frin
Socialstyrelsens anslag till den nya myndighetens anslag. For de
uppgifter som kommer att hanteras av Statens servicecenter
giller att de ir avgiftsfinansierade varfér ndgon omférdelning 1
anslaget pd grund av detta inte blir aktuell.
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6 Konsekvenser

Bedomning: Forslaget bedéms leda till samordningsvinster
och forbittrat kompetensutnyttjande och dirigenom 6kad
kvalitet och effektivitet 1 verksamheten. For en bedémning av
de ekonomiska konsekvenserna krivs ytterligare underlag for
en nirmare analys. En preliminir bedémning ir att
organisationsférindringen pd kort sikt varken kommer att
leda till ekonomiska besparingar eller 6kade kostnader. P&
lingre sikt kan effektiviseringar férvintas uppsta.

Avsikten ir att den nya myndigheten ska ansluta sig till
Statens servicecenter och till de administrativa tjinster som
servicecentret kan erbjuda. Detta innebir att det troligtvis
kommer att uppstd viss arbetsbrist f6r den personal vid den
nya myndigheten vars huvudsakliga sysselsittning ir sddana
administrativa uppgifter som servicecentret kan erbjuda.

6.1 Verksamhetsmassiga konsekvenser

Skilen till organisationsférindringen ir att skapa forutsict-
ningar for ett effektivt och systematiskt folkhilsoarbete, vilket
framgdr av avsnitt 5. Bedomningen ir att forslaget kommer att
resultera 1 samordningsvinster och férbittrat kompetens-
utnyttjande och dirigenom o©kad kvalitet och effektivitet i
verksamheten. Forslaget bedéms leda till forbittrade forutsitt-
ningar for ett mer effektivt kunskapsbaserat arbete inom
folkhilsoomridet och forbittrade mojligheter att utveckla ett
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kunskapsstéd som skapar férutsittningar foér att effektiva
metoder kan f3 praktiskt genomslag hos ansvariga huvudmin. En
integrering av resurser och expertis frin de berérda myndig-
heterna ger nya forutsittningar for en bred kunskapsuppbyggnad
utifrin de behov som de olika aktérerna inom folkhilsoomridet
har.

Forslaget bedéms dven leda till bittre forutsittningar att ur
ett bredare kunskapsbaserat perspektiv angripa folkhilsofrdgorna
mer samlat och integrerat. T.ex. forbittras visentligt forutsitt-
ningarna foér att arbeta med frigor som rér smittskydd och
antibiotikaresistens genom att de tydligare integreras med andra
folkhilsofrdgor med betydelse dven for dessa omrdden. Forslaget
bedéms vidare 6ka forutsittningarna for ett effektivt svenskt
deltagande 1 EU-samarbetet och 1 det internationella samarbetet.

6.2 Ekonomiska konsekvenser

For en bedémning av forslagets ekonomiska konsekvenser krivs
ytterligare underlag f6r en djupare analys in vad som har varit
mojligt inom ramen f6r arbetet med denna promemoria. En
preliminir beddmning ir att organisationsférindringen pd kort sike
varken kommer att leda till ekonomiska besparingar eller till 6kade
kostnader och att omstillningskostnader som uppstdr bér kunna
hanteras inom de befintliga ramarna. P3 lingre sikt kan
effektiviseringar forvintas uppsta.

Organisationsfoérindringen innebir i sig inga férindringar i
den avgiftsfinansierade verksamheten (huvudsakligen 1 form av
speciell diagnostik) som bedrivs vid SMI. Inte heller pdverkas
den externfinansierade forskningen vid SMI direkt av beslutet.
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6.3 Organisatoriska och personalmassiga
konsekvenser

Myndighetens behov av administrativa tjinster av rutinkaraktir
ska, om det inte finns starka skil for en annan ordning, till-
godoses genom en anslutning till Statens servicecenter och till de
tjinster som servicecentret kan erbjuda. Detta bor géras mot
bakgrund av att Statens servicecenter har till uppgift att svara for
samordnat administrativt stdd till statliga myndigheter i syfte att
oka effektiviteten och minska de administrativa kostnaderna 1
statsférvaltningen. Detta innebir att det troligtvis kommer att
uppstd viss arbetsbrist vid myndigheten fér den personal vars
huvudsakliga sysselsittning ir sidana uppgifter som Statens
Servicecenter kan erbjuda. Foér att inte forsvira bildandet av den
nya myndigheten kan dock denna verksamhet behéva kvarstanna
1 myndigheten under en évergdngsperiod.

Den nya myndigheten ska bemannas med beaktande av 6 b §
lagen (1982:80) om anstillningsskydd.

6.4 Ovriga konsekvenser

Forslagen bedoms inte ha nigra konsekvenser fér det kommunala
sjilvstyret, for brottsligheten och det brottsférebyggande arbetet,
jimstilldhet mellan midn och kvinnor eller for den personliga
integriteten.
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/ Plan for genomférande

Forslag: Den nya myndigheten bér bildas den 1 januari 2014.
Forindringen innebir att Statens folkhilsoinstitut och Smitt-
skyddsinstitutet avvecklas och upphér den 31 december 2013.

Skilen till forslaget: Hanteringen av férslaget om att bilda en ny
myndighet pd folkhilsoomridet som redovisas i denna prome-
moria bor f6lja de sedvanliga rutinerna vid en ombildning. Detta
innebir att utgingspunkten bér vara att promemorian inled-
ningsvis remitteras for att skapa ett si bra beslutsunderlag som
mojligt. Under 2013 bor en proposition tas fram med forslag pd
de lagindringar som krivs med anledning av férslaget. Proposi-
tionen bér verlimnas till riksdagen senast 1 mars 2013. Avsikten
ir att den nya myndigheten ska kunna inleda sin verksamhet den
1 januari 2014.

Forslaget 1 promemorian stiller krav pd ett systematiskt
forindringsarbete dir en mingd olika aspekter behover beaktas.
Mot denna bakgrund gérs bedémningen att en sirskild utredare
behover tillkallas f6r att skapa forutsittningar f6r en dverging
som innebir att arbetet med de viktiga frigor som myndig-
heterna ansvarar f6r kan fortgd utan avbrott. Utredarens uppdrag
bér omfatta att beakta alla de aspekter som har betydelse for
bildandet av en ny myndighet. Som framgir av f6rslaget ska vissa
uppgifter som Socialstyrelsen har i dag féras till den nya myndig-
heten varfér frigor, sdsom omfattningen av finansieringen hos
den nya myndigheten, beh6ver hanteras. Vidare bor utredaren
bla. f8 i uppdrag att ta fram forslag till instruktion och
regleringsbrev fé6r myndigheten.
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Forslag angdende anslagskonsekvenser med anledning av
bildandet av den nya myndigheten bér finnas med i budget-
propositionen fér 2014 {6r att myndigheten ska kunna inleda sin
verksamhet den 1 januari 2014.
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8 Ytterligare steg for att utveckla
myndighetsstrukturen

Som framgdr av Statens vird- och omsorgsutrednings slut-
betinkande Gor det enklare! (SOU 2012:33) stdr vird- och
omsorgssystemet infér en rad utmaningar. Enligt utredningen
blir skillnader i verksamheternas service och kvalitet allt
synligare och samtidigt allt mindre accepterade. Patienter,
brukare och nirstiende stiller allt hégre krav pd information om
och inflytande &ver sin egen vidrd och omsorg. Kunskaps-
utvecklingen inom sektorn blir allt mer internationell och gir allt
fortare. Okande behov av vird och omsorg och nya tekniska
mojligheter skirper behovet av prioriteringar och effektiva
arbetssitt. Okad mingfald i organisations- och driftformer kan
vara ett sitt att mota behoven av férnyelse, men stiller ocksd nya
krav pd den 6vergripande styrningen.

I denna promemoria delas utredningens uppfattning att
myndighetsstrukturen behover utvecklas for att mota dessa
utmaningar. For att vird- och omsorgssystemet ska fungera
sammanhillet och effektivt behdvs en mer samlad och enhetlig
statlig kunskapsstyrning, och kompetenserna som 1 dag ir
spridda i manga olika myndigheter behéver utnyttjas effektivare.
Vird- och omsorgsutredningen féreslog att myndighets-
strukturen 1 sin helhet skulle férindras vid ett och samma tillfille
och att samtliga foreslagna myndigheter skulle inleda sitt arbete
den 1 januari 2014. Flera remissinstanser har dock papekat
riskerna med detta forslag. Bland annat framhalls att socialtjinst-
omrddet och omsorgsfrigorna inte behandlats lika utforligt som
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hilso- och sjukvirdsomridet, att en djupare analys saknas for
flera av forslagen liksom beskrivningar av vilka konsekvenser
som uppstdr med anledning av dem. Mot denna bakgrund
framhills behovet av att belysa frigorna ytterligare innan s
omfattande férindringar kan dvervigas.

Regeringen har mot denna bakgrund initierat en férindring
av myndighetsstrukturen som 1 vissa delar avviker frin utred-
ningens forslag. Dessa férindringar genomférs stegvis. I ett
forsta steg avser regeringen att den 1juni 2013 bilda en ny
tillsynsmyndighet, Inspektionen f6r vird och omsorg, for hilso-
och sjukvird och socialtjinst. Denna nya myndighet overtar
tillsynsuppgifter som 1 dag ligger hos Socialstyrelsen, uppgifter
som tidigare delvis 13g hos Socialstyrelsen och delvis hos
linsstyrelserna. Detta innebir att tillsynen samlas hos en och
samma myndighet, samt att Socialstyrelsens dubbla roll som
bide normerande och granskande myndighet upphor. Vard- och
omsorgsutredningen foreslog 1 sitt betinkande en inspektions-
myndighet som skulle vara ansvarig for all tillsyn inom omrddena
socialtjinst, likemedel och hilso- och sjukvird. Regeringen har
dock bedémt det mest angeliget att inritta en ny tillsyns-
mynd1ghet for hilso- och sjukvird och socialtjinst varfér rege-
ringens forslag avgrinsats till dessa delar. Avsikten dr emellertid
att ytterligare analysera férdelar och konsekvenser av en 6kad
samordning vad avser tillsyn. Det finns exempelvis skil att
overviga om vissa av tillsynsuppgifterna inom alkohol- och
tobaksomrddena och de lagstadgade uppgifter enligt narkotika-
lagstiftningen, som Statens folkhilsoinstitut i dag ansvarar fér,
limpligen borde hanteras av nigon annan myndighet. Tills vidare
kommer dock flera myndigheter att vara tllsynsansvariga —
diribland den nya myndighet som féreslds bildas 1 denna
promemoria.

Det andra steget omfattar bildandet av en infrastruktur-
myndighet. Forslaget, som redovisas 1 departementsprome-
morian Ny myndighet fér infrastrukturfrigor (Ds 2012:21),
innebir att Apotekens Service AB ombildas till en myndighet
den 1 januari 2014. Infrastrukturmyndigheten ska verka for
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sddana funktioner och system som frimjar en patientsiker och
kostnadseffektiv likemedelsdistribution pd den omreglerade
apoteksmarknaden. Myndigheten ska vidare ansvara for sam-
hillsnyttig infrastruktur och fér informationsdatabaser som ska
vara tillgingliga for alla apotek pd likvirdiga och icke
diskriminerande villkor p& den omreglerade marknaden samt for
sammanstillning av nationell likemedelsstatistik. Forslaget har
remitterats och bereds for nirvarande 1 Regeringskansliet.

Det tredje steget, vilket beskrivs 1 denna promemoria,
omfattar forslaget om att bilda en ny myndighet foér folkhilsa,
Institutet f6r folkhilsa. Genom den nya myndigheten bedéms
goda forutsittningar skapas for en effektiv och samordnad statlig
verksamhet som syftar till att utveckla folkhilsoarbetet, frimja
hilsa och minska ohilsa och framtida virdbehov. Regeringens
styrning av verksamheten bor dirmed kunna bli tydligare och
mer strategisk.

Mot bakgrund av de utmaningar vird- och omsorgssystemet
stdr infoér kan dock konstateras att flera viktiga frigor dterstdr att
hantera. 1 forsta hand 4terstdr frigan om att samordna det
nationella kunskapsstédet till hilso- och sjukvirden och social-
tjansten men ocks3 till folkhilsoarbetet. En viktig uppg1ft blir att
tydliggdéra ansvaret foér kunskapsstyrningens normativa delar.
Inom ramen fér detta utvecklingsarbete kommer bland annat att
overvigas hur regelstyrningen kan fortydligas genom en samlad
forfattningssamling for féreskrifter m.m. utfirdade pd myndig-
hetsnivd. I detta sammanhang finns det tex. skil att se over
frdgor som ror grinsdragningen mellan den nya inspektionen fér
vird och omsorg, det nya institutet f6r folkhilsa och de upp-
gifter som Socialstyrelsen, Likemedelsverket m.fl. myndigheter i
dag ansvarar f6r. Exempel pd sidana frgor ir grinsdragningen
mellan de mer operativa och de mer normerande eller vigledande
tillsynsuppgifterna inom alkohol-, tobaks- och hilsoskydds-
omridena. I propositionen 2012/13:20 om Inspektionen f6r vird
och omsorg konstaterar regeringen att t.ex. uppgifter som ror
alkohol-, tobaks- och narkotikalagstiftningen behdver analyseras
ytterligare och dirfér bereds vidare inom Regeringskansliet. Det
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kan iven finnas behov att ytterligare analysera hur de delar av
hilsoskyddet som 1 denna promemoria féreslis bli kvar pd
Socialstyrelsen ska hanteras lingsiktigt nir den 6versyn av
relationen mellan miljébalken och lagstiftningen inom hilso- och
sjukvdrdsomrddet som for nirvarande pgir dr avslutad.

Ett annat omrdde, som kriver fortsatt analys, utgors av
grinsdragningen mellan Socialstyrelsen och det nya Institutet for
folkhilsa 1 frigor som rér smittskydd, virdhygien och andra
frigor som ror hilso- och sjukvirdens férebyggande och hilso-
frimjande arbete, t.ex. riktlinjearbetet. Det kan dven finnas skil
att se Over ansvarsfordelningen nir det giller beredskaps-
frigorna. Flera remissinstanser har pdpekat att betinkandet Gor
det enklare i huvudsak belyser hilso- och sjukvirdsomridet,
medan stora delar av socialtjinsten och folkhilsoomridet endast
berors oversiktligt. Den kommunala socialtjdnsten styrs 1 stora
delar av socialtjinstlagen (2001:453), som spinner &ver ett stort
omride frin ildreomsorg till utredningar till skydd fér barn och
uppsdkande verksamhet bland missbrukare. Detta stiller stora
krav pd méilgrupps- och verksamhetsanpassning nir det giller
statlig styrning och kunskapsstod.

En annan utmaning for den nationella nivdn ir att den statliga
styrningen méste samspela med utvecklingen och de olika demo-
grafiska forhdllandena i landets 290 kommuner. Den regionala
nivdn fir dirfér en sirstillning for att mojliggéra genomforandet
av normering, men dven for att bidra till en mer kunskapsbaserad
socialtjinst. Mot denna bakgrund kan konstateras att myndig-
hetsstrukturen och det statliga kunskapsstddet miste analyseras
ytterligare och utvecklas 1 syfte att kunna mota dven socialt-
jinstens behov. I detta sammanhang bor framhillas att det finns
fler omrdden som enligt remissinstanserna inte berors tillrickligt
i utredningen, exempelvis krisberedskapen och funktions-
hinderspolitiken, varfér ytterligare frigor kommer att behova
uppmirksammas inom ramen fér det fortsatta utvecklings-
arbetet.

Som framgir av denna redogorelse har ett viktigt reform-
arbete pdborjats med syfte att verka for ett effektivt och ling-
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siktigt hdllbart vird- och omsorgssystem. Ett viktigt syfte med
omstruktureringen ir att myndigheternas kommunikation med
ansvariga huvudmain, bland annat kommuner och landsting, ska
kunna utvecklas. En effektiv statlig styrning forutsitter att kun-
skaper och metoder kan spridas och implementeras pa ett sddant
sitt att det fir praktiskt genomslag hos huvudminnen p& den
lokala nivdn. For att uppnd detta krivs en sammanhingande
process, dir resultat f6ljs upp och ny kunskap sedan skapas med
stdd av uppfoljningen for att 1 sin tur dterforas till de ansvariga
huvudminnen. Genom de &tgirder som nu genomfors bedéms
goda organisatoriska férutsittningar skapas for en stegvis
utveckling av en statlig styrning som pd ett effektivt och syste-
matiskt sitt bittre kan mota framtida utmaningar och behov.
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