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Motion till riksdagen: 2014/15:2887
av Finn Bengtsson m.fl. (M, FP)

Krav pd kompetens for att primart fa ratt att hantera
psykiatriska problem

Forslag till riksdagsbeslut
1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om krav pa att legitimerade personer mdter vardsokande till psykiatrin vid den

forsta vardkontakten.

Motivering

Lagstiftning om kvacksalveri har 1 alla tider ifrdgasatts fran utGvare av alternativ
medicin som anser att det foreligger ett legitimt behov av sadan verksamhet. I ménga
fall, dir sa sker under ordnade former och i nira samarbete med den etablerade
medicinska verksamheten, moéter detta inget hinder.

Men under senare tid har det vaxt fram en flora av alltfler kommersiella institut och
“kliniker” med ett utbud av terapier, kurer och metoder for paverkan framst pa
ménniskors psykiska tillstdnd som inte dr grundade pa vetenskap eller beprovad
erfarenhet, och inte heller har ndgon ambition eller vilja att samarbeta med desamma. I
vissa fall ar deras verksambhet till och med 6ppet kritisk till det som pé vetenskaplig
grund anses vara de basta och sidkraste psykiatriska och psykologiska metoderna att
tillimpa idag. De alternativa atgérderna utdvas séledes av personer utan lakar- eller
psykologlegitimation eller motsvarande och inger starka farhdgor med tanke pa den risk
ménniskor 16per att fa forsenad diagnos och ineffektiv behandling for sina eventuellt
allvarliga psykiska besvir.

Om man exempelvis soker en terapeut pd internet kan man hitta ett betydande antal
olika, en del nyandliga, “’kliniker” och utbildningsinstitut i Sverige som erbjuder en
mingd fantasifulla terapier och terapeututbildningar. I tidningarna annonseras till
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exempel om certifieringskurser for sorgebearbetning. P4 fem dagar kan man bli utbildad
for att hjdlpa ménniskor 1 sorg.

Efter en kort utbildningskurs, som ofta dr ganska dyr, kan man f4 en titel som later
fortroendeingivande, till exempel licensierad, certifierad, diplomerad coach eller
terapeut av nigot slag. En del kursgivare hdvdar att de har kontakter inom sjukvérden
eller universitetsvirlden och att de anlitas av landsting eller forsékringskassa. Det finns
vittnesmdl om hur ménniskor som genomgatt personlighetsutvecklingskurser eller som
varit medlemmar i auktoritira eller manipulativa rorelser matt psykiskt daligt av den
paverkan de utsatts for i den hér typen av utbildning.

Vi anser att det grundldggande problemet som man maste komma till ratta med utgar
frén att sa ldngt maojligt garantera sdkerheten for att mianniskor med symptom av
sjdlsligt lidande inte primdrt hamnar hos otillrdckligt medicinskt kompetenta personer.

Vi anser att den ordning som maste rada dr att ménniskor med olika former av
psykiska symptom forst frias fran att kvalificera f6r en diagnos som innebar medicinskt
behandlingskrdvande psykiatrisk sjukdom innan icke medicinskt legitimerade
yrkesutdvare tillats erbjuda sddana personer sina tjénster.

En sddan ordning skulle sitta stor press pd dem som saknar den av Socialstyrelsen
legitimerade yrkeskompetens som rimligen bor krdvas for att pa ett evidensbaserat och
sakert sétt diagnostisera och behandla psykiatrisk sjukdom. Pressen skulle innebéra att
de med otillrdcklig kompetens for att hantera medicinskt behandlingskrdavande
psykiatrisk sjukdom inte ’behéller” ménniskor med sadan allvarlig sjukdom inom
ramen for sin otillrdckligt medicinskt belagda verksamhet, utan har bittre motiv dn idag
for att faktiskt hjélpa en person med sjélsligt lidande att forst {4 just medicinskt
behandlingskravande psykiatrisk sjukdom utesluten av ndgon med den rétta
kompetensen for detta.

Nar vil medicinskt behandlingskrdvande psykiatrisk sjukdom forst ar utesluten, kan
mojligheterna for att erbjuda annat stod ansvarsfullt fa Gvervigas. Men utan tydliga krav
pa en sddan ordning i lagen tror vi inte att patienter som lider av ndgon av de minga
folksjukdomar som begreppet medicinskt behandlingskrédvande psykiatrisk sjukdom
innebdr kan garanteras den sidkerhet mot forsdmringar av befintliga tillstdnd, eller till
och med dodsfall, som andra folksjukdomar har i och med att de senare till skillnad fran
psykiatriska sjukdomar omfattas av patientsikerhetslagen pa denna punkt.

Om inte situationen dndras misstinker vi att ménniskor fortsétter att fara illa darfor
att de inte far vird grundad pé vetenskap och beprovad erfarenhet utan utsitter sig for
ineffektiva behandlingar som de far betala stora pengar for.

Det star dessutom 1 kontrast mot de hdga krav som vi anser oss ha ritt att stélla pa att

insatser inom hélso- och sjukvérden ska vara rimligt evidensbaserade.



Dérfor anser vi att regeringen nu maste agera 1 frdgan om icke-legitimerade
personers mdjlighet till utdvning av psykiatrisk/psykologisk terapi pa ménniskor som
soker for en forsta vird- och behandlingskontakt. Om denna kategori av yrkesutdvare
inte har forsdkrat sig om att legitimerad sjukvardspersonal med av Hogskoleverket
godkind utbildning och examen och av Socialstyrelsen och Inspektionen for vird och
omsorg understdlld tillsyn har uteslutit att annan evidensbaserad diagnos och atgird
forst har uteslutits, sé bor ett regelverk som forhindrar att detta ar mojligt tas fram for att
vérna patientsdkerheten. Vi vill med denna motion att riksdagen ger detta regeringen

tillkdnna.
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