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Motion till riksdagen
2009/10:S0370

av Andreas Norlén och Gustav Nilsson (m)

Tillagg om psykisk sjukdom 1 LYHS

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om tilldgg av psykisk sjukdom i listan 6ver sjukdomar i 4 kap. 2 § lagen
(1998:531) om yrkesverksamhet pa hélso- och sjukvardens omrade.

Motivering

Sedan 1960 har vi en strikt lagstiftning, populért kallad kvacksalverilagen,
som forbjuder andra d4n dem som tillhdr den legitimerade hélso- och sjukvér-
den att behandla ett antal sjukdomsdiagnoser. Forbudet géller cancer och
andra elakartade tumdrer, diabetes, epilepsi, sjukdomar eller komplikationer i
samband med graviditet och forlossning samt utprovning och leverans av
kontaktlinser. Det géller dven ett antal sjukdomar som enligt smittskyddsla-
gen betraktas som samhallsfarliga. Det dr ocksa forbjudet att undersoka eller
behandla barn som inte fyllt atta &r. Obegripligt nog ar det ddremot fritt fram
dnnu ar 2009 for vem som helst att behandla allehanda slag av psykisk ohélsa,
dven sddana av potentiellt mycket allvarlig natur.

Psykisk ohélsa har kommit att bli ett samlingsbegrepp for en lang rad olika
typer av sjdlsliga lidanden, alltifran relativt lindriga enskilda symptom, som
ménga génger inte krdver professionell hjilp, till sammansatta och svara
symptombilder. De senare, exempelvis olika typer av allvarliga stimningsla-
gesforandringar eller psykotiska tillstind, kréver nistan alltid snabb tillgdng
till medicinsk psykiatrisk hjalp.

Pa samma sitt som vdvnaderna i vara inre organ, andnings- och Kérlsy-
stem, leder och muskulatur m.m. kan drabbas av medicinskt sjukliga proces-
ser, kan naturligtvis ocksa hjérnan gora det. I de forra fallen finns en insikt
hos den breda allmédnheten om behovet av kompetenta medicinska konsultat-
ioner och atgirder, diar sd behdvs i kombination med atgédrder riktade mot
problemens orsaker i var miljo.



Fel! Okint namn pa

For sjélsliga lidanden ddremot stannar analysen hos lekmién ofta vid att det
dr miljon och endast miljon som orsakar problemen. Dérmed kan behoven av
ndra kontakt med professionell psykiatri och psykologi underskattas, med
uppenbara hélsorisker for den som drabbas av psykisk ohélsa av allvarligare
slag. Vad virre &r, denna endgda lekmannaanalys 6ppnar for allehanda terapi-
forslag fran, i psykiatri och psykologi, oskolade personer som erbjuder unika,
fantasifulla och vetenskapligt oprovade 16sningar pa den lidandes problem.
For att stdrka sin argumentation skapar utovarna ofta en medveten konflikt
med den skolmedicinska psykiatrin och psykologin. Detta gors i syfte att
ifrdgasitta de senares kunskap och erfarenhet pd omradet snarare 4n att objek-
tivt beldgga effekten av det som man sjélv har att erbjuda dem som lider av
mental ohélsa.

Soker man pa ordet “terapeut” pa svenska Internetsidor finner man ett fyr-
tiotal olika foretag som erbjuder de mest skiftande “terapier”, fraimst for psy-
kiska problem. Till detta kommer erbjudanden om terapiutbildningar. Efter en
kort utbildning, ibland bara ett par dagar, utlovas man en titel som certifierad,
licensierad eller auktoriserad terapeut med exempelvis speciell inriktning som
psykisk ohélsa och sorgeterapi. En del foretag som ger kurser tar i sin reklam
upp att de anlitas av myndigheter och landsting for att pd sa satt fa en kvali-
tetsstimpel pa sin verksamhet. Inte konstigt dd om manga ménniskor 2009
fortfarande soker sig till sddana vardgivare ovetandes om att verksamheten
faller utanfor bade Hogskoleverkets kontroll for sjélva utbildningen och Soci-
alstyrelsens tillsynsansvar for det vi forvéntar oss av en “yrkeslegitimation”.

Riskerna med att okritiskt anlita en sddan “terapeut” kan vara verknings-
16sa atgirder som forsenar bade korrekt diagnos och verksam behandling. For
ménga med potentiellt allvarlig psykisk sjukdom kan detta medfora en radikal
forsamring av prognosen for sjukdomen. Sjalvforhérligande av den egna
verksamheten, som en ideologiskt baserad “terapi” vanligen innebér, kan
ocksa leda till att direkt skadliga atgirder bjuds ut till alla och envar.

Bristerna i kritisk analys hos sddana utévare medfor ocksa en ovilja till
strukturerad uppfoljning och utvirdering. Med oforstand, och kanske en nega-
tiv instdllning, mot redan etablerade, dokumenterade terapier och i kombinat-
ion med ett tunnelseende avseende fortraffligheten av den egna idén, dr over-
géngen till rent charlataneri ndra. Kombineras det ovan ndmnda med intresse
for afférer och skicklighet i forsdljning hos den som utdvar en sddan irrldra
okar riskerna for dem av psykisk ohélsa drabbade i motsvarande grad.

Det finns i dag manga vittnesmal om hur ménniskor fatt forsdmrad psykisk
hilsa och i vissa fall begatt sjdlvmord i samband med den otillborliga paver-
kan de utsatts for, efter att ha genomgétt exempelvis personlighetsutveckl-
ingskurser eller varit medlemmar i auktoritéira eller manipulativa rorelser.

Forslag

Vi anser att psykisk ohélsa kan vara lika allvarlig som t.ex. cancer eller diabe-
tes, som ju kriaver behandling av legitimerad hélso- och sjukvardspersonal
med metoder som bygger pa vetenskap och beprovad erfarenhet. Nya och
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alternativa metoder dven inom detta omrdde maste naturligtvis standigt fore-
slds och utprévas. Men sédana tester maste dé ocksa ske av eller i ndra sam-
arbete med dem som har legitimerade sjukvéardsyrken och ar stdllda under
ansvarskontroll av vara myndigheter av ovan ndmnda sidkerhetsskél for pati-
enterna.

Vi dr av den bestimda uppfattningen att det nu pagaende patientsidkerhets-
arbetet i alliansregeringen ocks& maste komplettera lagen om yrkesverksam-
het pé hélso- och sjukvardens omrade (LYHS) avseende ritten att behandla
allehanda psykiska ohilsor. Aven om riksdagen under senare ar vid flera
tillféllen tyvérr har avslagit motioner i fragan krévs ett fortsatt politiskt arbete
tills vishet besegrar lattsinne eller vidskepelse pa detta viktiga omréade.

Stockholm den 2 oktober 2009

Andreas Norlén (m) Gustav Nilsson (m)
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