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Propositionens huvudsakliga innehall

I propositionen foreslés att den personkrets som enligt lagen (2008:552)
om katastrofmedicin som en del av svenska insatser utomlands kan
komma 1 atnjutande av katastrofmedicinska insatser dndras fran min-
niskor med hemvist i Sverige till ménniskor med anknytning till Sverige.
Vidare foreslés att katastrofmedicinska insatser i utlandet ska kunna
tillhandahallas &ven for personer som inte har anknytning till Sverige.

I propositionen foresls dven att det infors en ny bestimmelse i hélso-
och sjukvérdslagen (1982:763) som ger landsting mojlighet att bedriva
hélso- och sjukvérd i samband med sjordddningsinsatser i de delar av
havet som ligger utanfor Sveriges sjoterritorium och dir rdddnings-
tjdnsten ankommer pé svenska myndigheter.

Lagindringarna foreslés trada i kraft den 1 juli 2015.
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1 Forslag till riksdagsbeslut Prop. 2014/15:76

Regeringen foreslar att riksdagen antar regeringens forslag till

1. lag om &ndring i hélso- och sjukvérdslagen (1982:763),

2. lag om &ndring i lagen (2008:552) om katastrofmedicin som en del
av svenska insatser utomlands.
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2 Lagforslag

Regeringen har foljande forslag till lagtext.

2.1 Forslag till lag om dndring 1 hélso- och
sjukvérdslagen (1982:763)

Harigenom foreskrivs att det i hilso- och sjukvardslagen (1982:763)"
ska inforas en ny paragraf, 4 a §, av féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Féreslagen lydelse

4da§

1 samband med sjordddnings-
insatser i de delar av havet utanfor
Sveriges sjoterritorium, ddr sjo-
rdddningstjinsten ankommer pd
svenska  myndigheter, fdar et
landsting bedriva hdlso- och sjuk-
vdrd i syfte att minimera de fysiska
och psykiska foljdverkningarna av
en olycka.

Denna lag triader i kraft den 1 juli 2015.

! Lagen omtryckt 1992:567.



2.2

Forslag till lag om dndring 1 lagen (2008:552)

om katastrofmedicin som en del av svenska

insatser utomlands

Hirigenom foreskrivs i frdga om lagen (2008:552) om katastrof-
medicin som en del av svenska insatser utomlands

dels att 1 § ska ha foljande lydelse,

dels att det ska inforas en ny paragraf, 1 a §, av foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Vid insatser till stod for utlands-
myndigheter och nddstidllda i en
situation d4 manga ménniskor med
hemvist i Sverige drabbas av en
allvarlig olycka eller katastrof i
utlandet, far ett landsting bedriva
hélso- och sjukvard utomlands i
syfte att minimera de fysiska och
psykiska  foljdverkningarna av
olyckan eller katastrofen (kata-
strofmedicinska insatser).

Féreslagen lydelse

1§

Vid insatser till stod for utlands-
myndigheter och nddstdllda i en
situation dd ménga méanniskor med
anknytning till Sverige drabbas av
en allvarlig olycka eller katastrof i
utlandet, far ett landsting bedriva
hélso- och sjukvard utomlands i
syfte att minimera de fysiska och
psykiska  foljdverkningarna av
olyckan eller katastrofen (kata-
strofmedicinska insatser).

Med mdnniskor med anknytning
till Sverige avses

1. svenska medborgare,

2. svenska  medborgares
ldndska familjemedlemmar, och

3. i Sverige bosatta utldnningar.

ut-

la§

Aven vid insatser till stod for
andra dn de som enligt 1§ har
anknytning till Sverige far ett
landsting, i en situation dda mdnga
mdnniskor drabbas av en allvarlig
olycka eller katastrof i utlandet,
bedriva hdlso- och sjukvard ut-
omlands i syfte att minimera de
fysiska och psykiska foljdverk-
ningarna av olyckan eller kata-
strofen.

Denna lag trider i kraft den 1 juli 2015.
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3 Arendet och dess beredning

Inom Socialdepartementet har det utarbetats en promemoria, Om
katastrofmedicin som en del av svenska insatser utomlands m.m.
(Ds 2013:7). I promemorian foreslas att den personkrets som kan komma
i atnjutande av katastrofmedicin som en del av svenska insatser i utlandet
dndras fran att avse ménniskor med hemvist i Sverige till ménniskor med
anknytning till Sverige. Vidare foreslas att katastrofmedicinska insatser i
utlandet ska kunna ges dven till minniskor fran s.k. tredje ldnder samt att
beslut om siddana insatser ska fattas av regeringen. I promemorian fore-
slas dven en reglering av de hilso- och sjukvardsinsatser som forekom-
mer i samband med sjordddningsinsatser i de delar av havet som ligger
utanfor Sveriges sjoterritorium och dér rdddningstjansten ankommer pa
svenska myndigheter.

Promemorians huvudsakliga innehdll framgar av bilaga 1. De lagfor-
slag som lades fram i promemorian finns i bilaga 2. Promemorian har
remissbehandlats. En forteckning dver remissinstanserna finns i bilaga 3.
En sammanstillning av remissyttrandena finns tillgénglig i Social-
departementet (S2013/1545/FS).

4 Statens ansvar vid kris- och
katastrofsituationer utomlands

4.1 Bakgrund

Lagen (2008:552) om katastrofmedicin som en del av svenska insatser
utomlands kom till som en foljd av flodvagskatastrofen i Sydostasien i
december 2004. Héndelsen i Sydostasien visade tydligt att formégan att
virna svenska medborgare och deras intressen utanfor landets grénser
behovde utvecklas. Nar det giller t.ex. svenska sjukvardsinsatser utom-
lands har dessa tidigare varit begrénsade till att skota hemtransporter for
ett mindre antal ménniskor eller att ge sjukvard &t personal som har ar-
betat for svenska myndigheter vid uppdrag i samband med internationella
insatser. Vidare har sjukvérdsinsatser ingdtt i svenska statens bistdnds-
aktiviteter utomlands. Flodvégskatastrofen visade behov av en helt annan
svensk sjukvérdsinsats for att hjdlpa nodstillda svenskar. Lagen tradde i
kraft den 1 september 2008 och avsag att ge Sverige mdjlighet att till-
handahalla hilso- och sjukvérd vid insatser utomlands och med annat
syfte dn som bistand till annat land. Genom lagen ges landstingen befo-
genhet att under vissa forutsittningar bedriva hélso- och sjukvard utom-
lands.

Flodvéagskatastrofen 2004 samt de insatser som dgde rum i samband
med Libanonkrisen 2006 visade att det 4ven fanns anledning att se 6ver
det da gillande konsuldra regelverket som inte var avsett for eller til-
lampligt vid hanteringen av storre kris- och katastrofsituationer som kan
nodvandiggora mer omfattande atgirder, sdsom evakueringar och medi-
cinska katastrofinsatser i annat land. For att tydliggéra omfattningen av



statens konsuldra ansvar, dvs. att klargora i vilka situationer staten ska
respektive inte ska agera utomlands da ménga méanniskor med anknyt-
ning till Sverige drabbas, och dirigenom aven tydliggdra omfattningen
av den enskildes ansvar tillkom lagen (2010:813) om konsuldra katastrof-
insatser.

De tva lagarna kan tillimpas var for sig men det &r rimligt att anta att
bada kommer att aktualiseras i ménga situationer. Regeringen ansig
dérfor att det fanns anledning att utreda om inte personkretsen for lagen
om Kkatastrofmedicin som en del av svenska insatser utomlands borde
Overensstimma med personkretsen i lagen om konsuldra katastrofinsatser
for att bland annat underldtta hanteringen och samordningen av
insatserna. Darfor togs det inom Socialdepartementet fram promemorian
Om katastrofmedicin som en del av svenska insatser utomlands m.m.
som hanterar denna fraga.

I promemorian tas det d4ven upp forslag om att utvidga landstingens
befogenheter att verka utanfor sina regionalansvarsomridden i samband
med sjordddningsinsatser. Anledningen till detta var att det identifierades
ett behov av att reglera landstingens befogenheter att bedriva hélso- och
sjukvard i samband med vissa sjordddningsinsatser som Sverige har
atagit sig i enlighet med vissa konventioner.

4.2 Regleringen av katastrofmedicinska insatser
och konsuléra katastrofinsatser utomlands

Vid kris- och katastrofsituationer utomlands dr utgédngspunkten att den
enskilde har ett grundldggande ansvar for att skydda sitt liv och sin egen-
dom och for att sjdlv vidta forebyggande atgirder for att forhindra sjuk-
dom och skada. Detta motiverar att enskilda som reser, arbetar eller bo-
satter sig utomlands ser till att de har ett sddant forsakringsskydd som
tiacker skadehéndelser upp till en viss nivd som intréffar utomlands. Un-
der vissa forutséttningar kan staten enligt gillande konsuléra regler bista
nddstillda svenskar i utlandet. Detta sker i forsta hand genom hjalp till
sjdlvhjilp, dvs. att staten genom sina utlandsmyndigheter bistdr den
hjdlpsokande med att klara upp sin situation. Om alla mojligheter till
sjalvhjdlp ar uttomda, kan det bli aktuellt att ge konsulart ekonomiskt
bistand vilket innebar att staten ger den enskilde ett 1dn som ska betalas
tillbaka.

Detta konsuldra regelverk &dr, som anges ovan, inte anpassat for eller
tillampligt vid hanteringen av storre kris- och katastrofsituationer utom-
lands som drabbar ménga ménniskor. I sddana extraordinira situationer
kan det stillas krav p& andra insatser som exempelvis evakueringar.
Omfattningen av statens respektive den enskildes ansvar i sddana situa-
tioner regleras i lagen om konsuléra katastrofinsatser (konsuldra katastro-
finsatslagen). Statens mojligheter att fatta beslut om att inleda katastrof-
medicinska insatser i sidana situationer regleras i lagen om katastrofme-
dicin som en del av svenska insatser utomlands (katastrofmedicinska
insatslagen).

Prop. 2014/15:76
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Konsuldra katastrofinsatslagen

Enligt konsuldra katastrofinsatslagen ska staten i vissa fall genomfora en
konsulér katastrofinsats for att bista enskilda vid en kris eller en katastrof
utomlands. For att staten ska vidta sddana insatser krdvs att det &r manga
ménniskor med anknytning till Sverige som drabbats. Vidare ska beho-
ven av evakuering och andra atgérder med hénsyn till hindelsens karak-
tér, foljder och omstdndigheterna i 6vrigt inte kunna tillgodoses pé annat
sitt. Insatsen ska inte heller av ndgot annat skidl méta sdrskilda hinder.
Huvudsyftet med en konsuldr katastrofinsats &r att vidta atgédrder for att
rddda enskildas liv och minska lidande. Genom att reglera att staten end-
ast kan agera med stdd av denna lag i vissa extraordindra situationer
tydliggors den enskildes ansvar. Statens ansvar &dr i huvudsak begrénsat
till att ha en organisation och en beredskap for att som en kompletterande
aktor gripa in och stotta den i lagen angivna personkretsen i samband
med kriser eller katastrofer utomlands.

Katastrofmedicinska insatslagen

Katastrofmedicinska insatslagen infordes for att ge Sverige mojlighet att
tillhandahélla hélso- och sjukvérd vid insatser utomlands och med annat
syfte &n som bistdnd till annat land. Katastrofmedicinska insatser med
stod av lagen dr tdnkta att utgéra en del av de samordnade svenska
insatserna utomlands. Saddana insatser kan sdledes genomfGras inom
ramen for en konsuldr katastrofinsats men ocksé utan ndgot sadant sam-
band.

Den katastrofmedicinska insatslagen dr tillamplig vid insatser till stod
for utlandsmyndigheter och nodstéllda i en situation d& ménga ménniskor
med hemvist i Sverige drabbas av en allvarlig olycka eller katastrof i
utlandet. I en sadan situation far ett landsting bedriva hilso- och sjukvard
utomlands i syfte att minimera de fysiska och psykiska foljdverkningarna
av olyckan eller katastrofen, vilket i lagen definieras som katastrofmedi-
cinska insatser. Regeringen har bemyndigat Myndigheten for sambhélls-
skydd och beredskap att fatta beslut om att inleda eller avsluta katastrof-
medicinska insatser. En grundldggande, outtalad, forutséittning for att
landstingen ska fa agera utomlands &r att det andra landet har begirt
hjdlp eller pa annat satt samtyckt till insatserna.

Vid antagandet av katastrofmedicinska insatslagen Overvigdes vem
som skulle vara sjukvardshuvudman och vérdgivare vid den medicinska
delen av stodet utomlands. Regeringen bedémde att den mest andamals-
enliga 16sningen var att ge landstingen detta ansvar da landstingen har
hilso- och sjukvardsresurserna och, tillsammans med kommunerna, &r
huvudmin for merparten av den svenska hélso- och sjukvarden.

Landsting far dock enligt lokaliseringsprincipen 1 2kap. 1§
kommunallagen (1991:900) enbart ha hand om sédana angeldgenheter av
allmént intresse som har anknytning till landstingets omrade eller deras
medlemmar och som inte ska handhas enbart av staten, en annan
kommun, ett annat landsting eller ndgon annan. Undantag frén
lokaliseringsprincipen krdver lagstdd. Genom den katastrofmedicinska
insatslagen ges landstingen ett sddant lagstdd som krévs for att i den i
lagen angivna situationen kunna bedriva hilso- och sjukvérd utomlands.



Enligt lagen ska katastrofmedicinska insatser tillhandahallas av lands-
tingen i Stockholms, Vistra Gotalands, Skine, Ostergdtlands, Uppsala
och Visterbottens ldn. Dessa landsting ska &ven uppritthilla en
beredskap for sidana insatser. Ovriga landsting far tillhandahalla
katastrofmedicinska insatser och uppritthdlla en beredskap for sédana
insatser. Ett landsting som har utfort katastrofmedicinska insatser har rétt
till ersittning av staten for de kostnader som ar direkt hénforliga till
insatserna. Detsamma géller kostnader som ar direkt hanforliga till sddan
beredskap som vissa landsting méste uppritthdlla. Ovriga landsting som
upprétthéller beredskap for katastrofmedicinska insatser far erséttning
efter overenskommelse med Socialstyrelsen om att sddan ersdttning ska
lamnas.

Sdrskilt om personkretsen i insatslagarna

Personkretsarna 1 de bada insatslagarna skiljer sig &t. Konsulédra
katastrofinsatslagen omfattar méanniskor med anknytning till Sverige
medan katastrofmedicinska insatslagen omfattar ménniskor med hemvist
i Sverige.

I katastrofmedicinska insatslagen definieras inte vilka personer som
anses ha hemvist i Sverige men i forarbetena anges att den som &r bosatt
i Sverige i folkbokforingslagens (1991:481) mening far anses ha sitt
hemvist i landet (prop. 2007/08:138 s. 42). Konsuldra katastrofinsats-
lagen innehéller en mer detaljerad reglering om vilka personer som kan
omfattas av en insats. Dessa ir:

1. svenska medborgare,

2. svenska medborgares utldndska familjemedlemmar,

3.1 Sverige bosatta utldnningar,

4. medborgare i Danmark, Finland, Island och Norge samt deras
familjemedlemmar, i den utstrickning som foljer av de konsuldra
skyldigheter som Sverige har i forhallande till dessa ldnder i enlighet
med artikel 34 i den nordiska samarbetsdverenskommelsen den 23 mars
1962 mellan Sverige, Danmark, Finland, Island och Norge (SO 1962:14
och SO 1974:31), och

5. medborgare i linderna inom Europeiska unionen, i den utstrackning
som foljer av de konsuléra skyldigheter som Sverige har i forhallande till
dessa ldnder i enlighet med EUF-fordraget.

Valet av personkrets i konsuldra katastrofinsatslagen motiveras med att
en sadan kris eller katastrof som kan aktualisera en konsulér katastrof-
insats troligtvis kommer att vara svar att forutse och att skydda sig emot.
Detta kommer sdkerligen att bidra till att katastrofinsatsen kommer att
genomforas under kaos- och panikartade forhallanden. Nér en humanitér
insats genomfors i en sddan situation &r det inte rimligt att neka personer
med anknytning till Sverige hjélp. Vidare underlittas en evakuering fran
ett katastrofomrade av att en vid personkrets kan omfattas av katastrof-
insatsen. Det dr dock endast personerna i de tre forsta kategorierna som
anses ha anknytning till Sverige. Staten ska med andra ord inte inleda en
konsulér katastrofinsats om det endast ar personer i den fjarde eller femte
personkategorin som dr drabbade (prop. 2009/10:98 s. 29 f. och 49).

Skalet till att katastrofmedicinska insatslagen begriansades till att enbart
avse manniskor med hemvist i Sverige var att sddana insatser inte ska

Prop. 2014/15:76



Prop. 2014/15:76

10

tillhandahallas som bistdnd. M&jlighet att ge bistand i form av hélso- och
sjukvard finns i stéllet i andra regelverk. Det anges dock i forarbetena att
det inte finns nagot forbud mot att pa en katastrofplats hjélpa d&ven mén-
niskor med hemvist i andra ldander. Skélet till detta &r att det vl pé plats
kan vara svart eller omojligt att avgora var skadade ménniskor har sin
hemvist. Det kan ocksé genom Okat internationellt samarbete uppsta en
skyldighet for Sverige att hjélpa andra linders medborgare. Vidare kan
det av sdkerhetsskil eller av humanitira hdnsyn vara svart att vigra ge
véard at personer som inte har hemvist i Sverige. Personalen pa plats
maste darfor ha mojlighet att anpassa sig till vad omstédndigheterna kra-
ver (prop. 2007/08:138. s. 23 f. och 42).

4.3 Sarskilt om hélso- och sjukvérd vid vissa
sjoraddningsinsatser

Forutom vid storre kris- och katastrofsituationer utomlands aktualiseras
fragor om landstingens befogenheter att bedriva hélso- och sjukvard
utanfor landstingsgransen vid sjordddningsinsatser som svenska staten
ansvarar for.

Med sjordddningstjdnst avses efterforskning och rdddning av
ménniskor som ar eller kan befaras vara i sjondd samt sjuktransporter
fran fartyg. Enligt lagen (2003:778) om skydd mot olyckor &r staten
ansvarig for sjordddningstjinst inom Sveriges sjdterritorium och inom
Sveriges ekonomiska zon, forutom vattendrag, kanaler, hamnar och
andra insjoar dn Vinern, Vittern och Milaren. Vidare ansvarar Sverige
enligt konventionerna International Convention on Maritime Search and
Rescue och International Convention on Safety of Life at Sea for sjo-
riaddningstjénst inom omraden i Bottenhavet samt mellersta och Sodra
Ostersjon som ligger utanfor Sveriges ekonomiska zon.

Enligt forordningen (2003:789) om skydd mot olyckor &r det Sjofarts-
verket som ansvarar for den statliga sjordddningstjénsten. Sjofartsverket
ansvarar dven for sjordddningstjanst i de delar av havet utanfor Sveriges
sjoterritorium, dar rdddningstjdnsten enligt internationella Overens-
kommelser ankommer péa svenska myndigheter. Som en foljd av dessa
ataganden gar Sjofartsverkets geografiska ansvarsomrade for sjordddning
ibland innanfor och ibland utanfor grinsen for Sveriges ekonomiska zon.

Vid sjordddningsinsatser kan den som rdddas ha ett omedelbart vard-
behov. Det kan dérfor finnas behov av att landstingens sjukvardspersonal
deltar i sjoraddningsinsatser och pa plats utfor olika vardatgarder, vilket
sker redan i dag. Det geografiska ansvarsomradet for landstingen ar dock
mer avgriansat dn Sjofartsverkets da landstingens sjukvardsansvar gér
fram till landstingsgransen. For landsting som har kuststricka innebér det
att sjukvardsansvaret tar slut vid territorialgransen. Som anges ovan be-
gransas landstingens befogenheter av lokaliseringsprincipen i kommu-
nallagen. Eftersom en svensk sjordddningsinsats kan behdva genomforas
pé en plats som ligger utanfor de svenska landstingens geografiska grin-
ser krivs lagstod for att ett landsting ska kunna bedriva hélso- och sjuk-
vard i samband med en sddan insats. Sadant lagstdd saknas i dag.



5 Katastrofmedicin som en del av svenska
insatser utomlands

Regeringens forslag: Lagen om katastrofmedicin som en del av
svenska insatser utomlands &ndras pa sa sitt att beslut om att inleda
katastrofmedicinska insatser ska kunna fattas d& manga ménniskor
med anknytning till Sverige drabbas av en allvarlig olycka eller kata-
strof i utlandet. I lagen definieras att med ménniskor med anknytning
till Sverige avses svenska medborgare, svenska medborgares ut-
landska familjemedlemmar samt i Sverige bosatta utldnningar.

Beslut om att inleda katastrofmedicinska insatser ska &ven kunna
fattas d& andra personer dn sddana som har anknytning till Sverige
drabbas av en allvarlig olycka eller katastrof i utlandet.

Promemorians forslag: Overensstimmer i huvudsak med regeringens
forslag. Regeringens forslag skiljer sig fran promemorians vad géller
vilka personer som ska anses ha anknytning till Sverige. Vidare foreslas i
promemorian att beslut om att inleda eller avsluta katastrofmedicinska
insatser for andra personer én sddana som har anknytning till Sverige ska
fattas av regeringen.

Remissinsatserna: Remissinstanserna dr &verlag positiva till pro-
memorians forslag. Myndigheten for samhdllsskydd och beredskap anser
att den foreslagna lagindringen skapar en storre tydlighet och forutség-
barhet i hur de svenska resurserna kan och far anvindas.

Skilen for regeringens forslag: Enligt lagen (2008:552) om kata-
strofmedicin som en del av svenska insatser utomlands (katastrof-
medicinska insatslagen) kan beslut om att inleda katastrofmedicinska
insatser i samband med allvarliga olyckor eller katastrofer utomlands
endast fattas dd& manga ménniskor med hemvist i Sverige dr drabbade.
Det ar saledes endast personer som ér folkbokforda i Sverige som om-
fattas av lagen. Detta innebér att katastrofmedicinska insatslagen har ett
sndvare tillimpningsomrade an lagen (2010:813) om konsuldra kata-
strofinsatser (konsuldra katastrofinsatslagen) som omfattar médnniskor
med anknytning till Sverige.

Vid krissituationer utomlands uppstar ofta behov av bade katastrof-
medicinska insatser och konsuléra katastrofinsatser. Regeringen bedémer
darfor att det ar lampligt att personkretsarna i lagarna &r mer sam-
stimmiga. Regeringen anser att Sverige i sddana extraordinéra situationer
inte bor vara forhindrat att agera for att rddda liv och minska lidande for
personer som, utan att ha hemvist i landet, har anknytning till Sverige.

Ytterligare ett skil for att personkretsarna i insatslagarna bor vara mer
samstimmiga dr att det inte dr rimligt att den personal som foretrader den
ena respektive den andra typen av insats ska arbeta utifrdn olika person-
kretsar och ddrmed kunna stillas infor situationen att kunna ge en drab-
bad person t.ex. ekonomiskt stod men daremot inte livrdddande akutvard.

Vidare kommer en kris eller katastrof som kan aktualisera en katastrof-
insats sannolikt att vara svér att forutse och att skydda sig emot. Det
handlar dessutom om insatser som med allra storsta sannolikhet kommer
att genomforas under kaos- och panikartade forhéllanden. Det kan i sa-
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dana situationer ofta vara svart att snabbt avgéra om de personer som
drabbats har hemvist i Sverige. Beslut om att inleda katastrofmedicinska
insatser maste dock ofta fattas med kort varsel, en vid personkrets kan
darfor underlatta i sddana beslutssituationer.

Personkretsens omfattning tydliggors

Regeringen anser att katastrofmedicinska insatslagen ska vara tillimplig
dé& ménga méanniskor med anknytning till Sverige drabbas av en allvarlig
olycka eller katastrof i utlandet. I konsuldra katastrofinsatslagen anges
vilka som kan omfattas av en konsulér katastrofinsats. Regeringen anser
att begreppet anknytning till Sverige bor definieras i katastrofmedicinska
insatslagen utifrdn personkretsen i konsuléra katastrofinsatslagen.

Ytterligare ett skél for att tydliggora personkretsens omfattning i kata-
strofmedicinska insatslagen dr att den operativa personalen pa en kata-
strofplats maste fatta en méngd olika snabba beslut. Deras arbete riskerar
att forsvaras ifall det uppfattas som oklart vilka personer som de har
befogenhet att hjdlpa. Visserligen anges det i forarbetena till katastrof-
medicinska insatslagen att det inte finns ndgra hinder mot att personal pa
plats dven ger andra personer dn sddana med hemvist i Sverige katastrof-
medicinska insatser. Regeringen anser dock att det for att underlétta
personalens arbete sa ldngt som mojligt ska vara tydligt angivet vilka
personer som omfattas av lagen.

Regeringen foreslar darfor att med ménniskor med anknytning till Sve-
rige ska avses svenska medborgare, svenska medborgares utldndska
familjemedlemmar och i Sverige bosatta utldnningar.

Detta innebér en vidgning av personkretsen i forhallande till vad som
géller i dag. De ekonomiska konsekvenserna av detta maste givetvis
analyseras. Regeringen vill dock framhélla att katastrofmedicinska in-
satser endast ska aktualiseras i extraordindra situationer da andra re-
surser, inklusive vérdlandets, inte &r tillrdckliga for att ge de drabbade
nddvindig hjélp. I sddana situationer ter det sig inte rimligt att utesluta
personer med forhallandevis stark anknytning till Sverige fran att fa nod-
vandig hjdlp. Skélet for att i sddana kris- eller katastrofsituationer be-
gransa kretsen av personer som kan komma i atnjutande av svenska kata-
strofmedicinska insatser har ingen storre tyngd och ter sig heller inte
rimligt. I praktiken har ocksd denna grupp redan i dag getts katastrof-
medicinska insatser.

Sdrskilt om svenska medborgares utlindska familjemedlemmar

Regeringen har i forarbetena till konsuléra katastrofinsatslagen framhallit
att svenska statens ansvar for svenska medborgares utlindska familje-
medlemmar vid en katastrofinsats maste begrinsas till en rimlig krets.
Darfor avses med familjemedlemmar enligt den lagen i forsta hand maka
eller make, alternativt partner eller sambo, och barn under 18 ar. Det kan
dock undantagsvis férekomma situationer da det skulle ge orimliga re-
sultat att neka hjilp till personer utanfor denna familjekrets. I sédana fall
kan med familjemedlem avses personer dven utanfor den ndrmaste fa-
miljekretsen.

Regeringen anser att detsamma bor gélla vid insatser enligt katastrof-
medicinska insatslagen.



Katastrofmedicinska insatser for mdnniskor som inte har anknytning till
Sverige

Regeringen anser att det i katastrofmedicinska insatslagen inte bor upp-
stéllas hinder mot att tillhandahalla insatser dven i fall da andra personer
an sddana som har anknytning till Sverige dr drabbade av en allvarlig
olycka eller katastrof i utlandet. Detta &r ytterligare en utvidgning av
personkretsen och en avvikelse fran vad som géller enligt konsulédra
katastrofinsatslagen. Skélet till detta ar framst att Sverige till foljd av sina
internationella ataganden kan stillas infor 6kade onskemadl om att bista
andra landers medborgare med katastrofmedicinska insatser utomlands.

Vid bedomningen av vilka konsekvenser detta far vill regeringen sér-
skilt framhalla att katastrofmedicinska insatser endast ska komma i fréga
i extraordinéra situationer da andra resurser, inklusive virdlandets, inte ar
tillrackliga for att ge de drabbade ménniskorna den nddvéndiga hjélpen.
En insats av detta slag aktualiseras forst da det aktuella landet begér hjélp
av Sverige. Hjdlpen ska ges endast under en kortare tid, i den inledande
fasen efter en kris eller katastrof. Om hjalpbehovet ar av den karaktiren
att det avser humanitért bistdnd pa folkrittslig grund, ska det inte ges
med stdd av katastrofmedicinska insatslagen.

I detta sammanhang ar det dven viktigt att papeka att nir det géller om-
fattningen av den vérdskyldighet gentemot den aktuella personkretsen
som &r aktuell i samband med katastrofmedicinska insatser dr den be-
tingad av ett akut vardbehov. Skyldigheten bor darfor normalt inte gilla
langre én vad som frén saklig synpunkt dr motiverat. Detta kan jamf6ras
med den akutvard som ett svenskt landsting &r skyldigt att erbjuda den
person som, utan att vara att vara bosatt i landstinget, vistas dir och be-
hover omedelbar vérd. Slutligen vill regeringen betona att som utgangs-
punkt ska den stat som begir stod ocksé sjilv bira kostnaderna for det
lamnade stdodet.

Sdrskilt om nordiska medborgare och EU-medborgare

I promemorians forslag innefattas dven vissa nordiska medborgare och
EU-medborgare i definitionen av personer som har anknytning till Sve-
rige. Regeringen bedomer dock att dessa grupper i forsta hand ar andra
landers ansvar. I forarbetena till konsuldra insatslagen beskrivs att dessa
grupper inte anses ha den anknytningen att de sjdlvstindigt ska kunna
foranleda en konsulér katastrofinsats. Regeringen anser dérfor att dessa
personer inte enbart pa grund av sitt medborgarskap i ett nordiskt land
eller EU-land ska kunna anses ha anknytning till Sverige. Ddremot om-
fattar forslaget att katastrofmedicinska insatser ska kunna ges édven till
personer som inte har anknytning till Sverige, dven nordiska medborgare
och EU-medborgare.

Beslut om katastrofmedicinska insatser utomlands

Beslut om att inleda eller avsluta katastrofmedicinska insatser ska enligt
gillande bestimmelser fattas av regeringen eller den myndighet som
regeringen bestimmer. Regeringen har bemyndigat Myndigheten for
samhillsskydd och beredskap att fatta sddana beslut. Beslut att inleda en
insats foregas dock bade av information till Regeringskansliet och av att
Utrikesdepartementet har forsékrat sig om att det tilltdnkta vérdlandet
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accepterar att Sverige sidnder bl.a. medicinsk personal och under vilka
forutséttningar insatsen har accepterats. Myndigheten far endast besluta
om insatser om dessa finansieras av nigon annan in myndigheten. Aven
beslut om att avsluta en insats sker efter diskussion mellan de aktorer
som &r inblandade i en insats.

Némnda ordning ger i praktiken regeringen inflytande 6ver besluten,
vilket &r nddvandigt eftersom frdgan om huruvida en katastrofmedicinsk
insats ska genomforas eller inte dr av stor principiell vikt. Beslutet
kommer att f& konsekvenser for manga ménniskor. Det finns alltsd en
politisk dimension som talar for att regeringen bor ha inflytande dver om
en sddan insats ska genomfOras eller inte. Regeringen anser att detta
system fungerar bra varfor denna ordning bor besta vad giller insatser
som ror personer som har anknytning till Sverige.

I promemorian foreslas att beslut om att inleda eller avsluta katastrof-
medicinska insatser utomlands ska fattas av regeringen i de fall in-
satserna avser personer som inte har anknytning till Sverige. Regeringen
bedomer dock att behovet av att i vissa fall kunna agera snabbt motiverar
att dven sddana beslut kan fattas pd myndighetsniva. Beslut om att inleda
eller avsluta insatser ska darfor dven i dessa situationer kunna fattas av
regeringen eller den myndighet regeringen bestimmer.

Insatser som sker pa begiran av ett annat land och som ror personer
som saknar anknytning till Sverige ska endast kunna aktualiseras vid
extraordindra situationer. Det kan i dessa situationer krivas omfattande
diplomatiska férhandlingar med den berdrda staten. Ett sadant beslut bor
darfor — precis som for personer med anknytning till Sverige — foregas av
information till Regeringskansliet och av att Regeringskansliet har haft
kontakter med det tilltdinka mottagarlandet.

6 Sarskilt om hélso- och sjukvard vid vissa
sjoraddningsinsatser

Regeringens forslag: Det ska inforas en ny bestimmelse i hélso- och
sjukvérdslagen om att landsting far bedriva hélso- och sjukvard i sam-
band med sjordddningsinsatser i de delar av havet utanfor Sveriges
sjoterritorium dar svenska myndigheter ansvarar for sjordddnings-
tjidnsten. Syftet med hélso- och sjukvarden ska vara att minimera de
fysiska och psykiska f6ljdverkningarna av en olycka.

Promemorians forslag: Overensstimmer i huvudsak med regeringens
forslag. I promemorian foreslds ocksé att ett landsting som medverkat i
en sddan sjordddningsinsats har rétt till erséttning av staten for sina kost-
nader. I promemorian foreslas att bestimmelsen ska inforas i 4 § hélso-
och sjukvardslagen (1982:763).

Remissinstanserna: Remissinstanserna stiller sig i huvudsak positiva
till forslaget. Sveriges Kommuner och Landsting anser att forslaget utgor



ett viktigt fortydligande av ansvaret for de landsting som ligger vid
kusten och som kan komma att medverka vid sjérdddningsinsatser.

Skilen for regeringens forslag: Vid en statlig sjordddningsinsats an-
svarar Sjofartsverket for efterforskning och rdddning av ménniskor som
ar eller kan befaras vara i sjonod samt for sjuktransporter fran fartyg. I
samband med en sédan insats kan den eller de personer som riddas ha ett
omedelbart vardbehov som maste omhindertas pé plats. Sjukvérds-
personal kan dérfor behdva delta i Sjofartsverkets sjordddningsinsatser.
Varken riksdag eller regering eller dess myndigheter forfogar dock dver
nagra egna sjukvérdsresurser for sjordddningsdndamél. For sddana in-
satser finns déarfor behov av landstingens resurser.

Enligt 2 kap. 1 § kommunallagen (1991:900) far landstingen ha hand
om sadana angelidgenheter av allmént intresse som har anknytning till
landstingets omrade eller deras medlemmar och som inte enbart ska
handhas av staten, en annan kommun, ett annat landsting eller ndgon
annan. Bestimmelsen ger bl.a. uttryck for den s.k. lokaliseringsprincipen
som innebér att ett landsting inte fir verka utanfor sitt geografiska an-
svarsomrade utan att det har meddelats i lag. Som framgér av avsnitt 4.3
sd dr grinserna for statens sjordddningsansvar, och dirmed Sjofarts-
verkets geografiska ansvarsomréade, vidare dn grianserna for landstingens
sjukvardsansvar. For att ett landsting ska kunna bedriva hélso- och sjuk-
vard i samband med en statlig sjérdddningsinsats som genomfors pa en
plats som ligger utanfor landstingets geografiska granser krdvs lagstod,
vilket saknas i dag.

Detta innebér att, i fall dd en sddan sjoérdddningsinsats behover in-
kludera en sjukvardsinsats, kan situationen uppsta att det i det enskilda
fallet involverade landstinget inte har det formella sjukvérdsansvaret
under hela insatsen. Det uppstér alltsé ett ansvarsmassigt vakuum vid
sjukvardsinsatser som genomfors i samband med sjérdddning utanfor
landstingets geografiska grénser. Detta innebér att det inte finns nadgon
ansvarig vardgivare under en viss del av rdddningsinsatsen.

Det finns enligt regeringens mening darfor anledning att ge landstingen
laglig mdjlighet att bedriva hélso- och sjukvérd i de delar av havet utan-
for Sveriges territorium dér Sverige har ett sjordddningsansvar. For att ge
denna mdjlighet krivs att undantag gors fran lokaliseringsprincipen i
kommunallagen.

Utgéngspunkten dr visserligen att undantag frén lokaliseringsprincipen
bor ske med stor restriktivitet och endast komma i fraga i de fall dér
offentligrittslig samverkan inte bedéms mgjlig. Om undantag gors bor
det 6vervdgas om behov finns att begransa undantaget geografiskt (prop.
2008/09:21 s. 21 f.). Regeringen bedémer dock att den nu aktuella situ-
ationen inte kan 16sas pa annat sdtt d4n genom ett sddant undantag.
Undantaget ar geografiskt begridnsat eftersom det &r knutet till de
omraden utanfor Sveriges sjoterritorium dér svenska staten har ett sjo-
rdddningsansvar.

Regeringen foreslar att det aktuella undantaget fors in i hélso- och
sjukvérdslagen. I promemorian foreslogs att undantaget skulle inforas i
davarande 4 §. Denna bestimmelse har dérefter blivit mer omfattande.
Regeringen anser darfor att undantaget ska inforas i en ny bestdmmelse.
Regeringen anser ocksa att det i bestimmelsen, till skillnad frén prome-
morians lagforslag, bor tydliggoras att det dr i samband med sjo-
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rdddningsinsatser som landstingen far bedriva hélso- och sjukvard utan-
for landstingsgransen.

Regeringen har valt att inte infora en bestimmelse om att landstingen
ska fi ersittning for direkt hénforliga kostnader for att delta i en sjo-
rdddningsinsats utanfor det egna landstingets grianser och utanfoér Sveri-
ges sjoterritorium. Bakgrunden till detta dr att landstingen i dag har ett
ansvar for att ha en beredskap att inom landstingets grianser bistd vid
sjoraddningsinsatser. Den foreslagna éndringen i hélso- och sjukvérds-
lagen medfor inte en utdkad skyldighet for landstingen att bistda med en
sjukvardsinsats utan enbart att den kan genomforas utan att det medfor en
overtriadelse av lokaliseringsprincipen.

7 Konsekvenser

7.1 Konsekvenser med anledning av forslaget till
lag om dndring 1 lagen (2008:552) om
katastrofmedicin som en del av svenska
insatser utomlands

Landstingens rétt till erséttning regleras i 7 § lagen (2008:552) om kata-
strofmedicin som en del av svenska insatser utomlands och kommer inte
att fordndras till foljd av de forslagna lagéndringarna. Vid en insats
kommer landstingen initialt std for sina kostnader och forst efter att
insatsen har avslutats kommer staten att reglera dessa. Landstingen har
ratt till ersdttning for kostnader som dr direkt hénforliga till den
katastrofmedicinska insatsen som utforts samt for kostnader som é&r
direkt hénforliga till den beredskap man ar skyldig att upprétthalla i
enlighet med 6 § samma lag.

Kostnaderna for framtida katastrofmedicinska insatser r svéra att upp-
skatta och nagon séker berdkning ar dérfor inte mojlig att gora. I prome-
morian redovisades att kostnaderna for de hemtransporter som svenska
staten arrangerade i samband med flodvagskatastrofen 2005 uppgick till
157 miljoner kronor. Kostnaderna for evakueringen av svenskar och
andra personer bosatta i Sverige fran Libanon och Syrien 2006 uppgick
till 77 miljoner kronor. Hur stor del av ndimnda belopp som avség kost-
nader for hélso- och sjukvardsinsatser finns det inga exakta uppgifter om.
Kostnaden for de katastrofmedicinska insatserna vid evakueringen fran
Libanon och Syrien vad betydlig ldgre dn kostnaderna for de konsulédra
insatserna. Det dr hogst osékert hur stor del av kostnaderna som svenska
staten kan rdkna med att fi tickta genom den enskildes erséttnings-
skyldighet, i de fall en katastrofmedicinsk insats sker inom ramen for en
konsulér katastrofinsats.

De foreslagna éndringarna innebér att katastrofmedicinska insatser kan
inledas for en vidare krets dn tidigare. Regeringen bedomer dock att detta
inte kommer att innebédra att fler insatser paborjas vad giller gruppen
méniskor med anknytning till Sverige. Det &r rimligt att anta att vid en
héndelse som medfor att det kan bli aktuellt med en katastrofmedicinsk



insats kommer det alltid vara antingen enbart svenska medborgare eller
en blandning av de tre grupperna som ingér i gruppen av drabbade mén-
niskor. Det dr svért att forutse en situation dér inte en hog forekomst av
svenska medborgares utlindska familjemedlemmar samt i Sverige bo-
satta utldnningar inte ocksd skulle innebéra att det finns svenska med-
borgare pa plats. Sa var fallet vid evakueringen fran Libanon 2006. Kost-
naderna for den insatsen hade sannolikt inte heller blivit hogre 4ven om
den nu foreslagna &ndringen avseende personkretsen i 1§ katastrof-
medicinska insatslagen dé& varit gédllande. De personer som dé& bistods
tillhorde samtliga tre grupper som ingér i den foreslagna definitionen for
ménniskor med anknytning till Sverige. Det innebér att forslaget om att
vidga personkretsen dr i linje med den hantering som har dgt rum i de
insatser som hitintills genomforts.

Vad giller katastrofmedicinska insatser till ménniskor som inte har an-
knytning till Sverige gor regeringen bedomningen att forslaget inte bor
ge upphov till 6kade kostnader for Sverige. Katastrofmedicinska insats-
lagen &r framtagen for att i forsta hand bista personer med anknytning till
Sverige. Det &r respektive lands ansvar att bistd sin egen befolkning vid
hindelser som motiverar katastrofmedicinska insatser. Om insatser aktu-
aliseras till ménniskor som inte har anknytning till Sverige ar utgangs-
punkten att det land som begir stod ocksa star for kostnaden.

7.2 Konsekvenser med anledning av forslaget till
lag om dndring i hélso- och sjukvardslagen
(1982:763)

Landstingen forslés att f4 mojlighet att kunna bedriva hélso- och sjuk-
véard i samband med vissa sjordddningsinsatser. De landsting som har en
kuststicka kommer dé att kunna bistd dven nér en insats sker utanfor
territorialgransen. Landstingen deltar i dag vid sjordddning inom sitt nu-
varande geografiska ansvarsomrade och lagforslaget 6ppnar for att det
inte ska finnas en begrinsning for landstingen att kunna bista vid vissa
sjoraddningsinsatser. Fordndringen innebér inte en ny skyldighet utan
enbart att landstingen far befogenhet att delta i de for fragan aktuella
sjoraddningsinsatserna.

Forslaget bedoms dirmed inte medfora ndgon inskrankning for den
kommunala sjélvstyrelsen.
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8 Forfattningskommentar

8.1 Forslaget till lag om dndring 1 hélso- och
sjukvérdslagen (1982:763)

4a§

Bestdmmelsen, som ar ny, innebér att ett landsting i samband med sjo-
rdddningsinsatser far bedriva hélso- och sjukvédrd i de delar av havet
utanfor Sveriges sjoterritorium dér sjordddningstjdnsten ankommer pé
svenska myndigheter. Hilso- och sjukvarden ska syfta till att minimera
de fysiska och psykiska foljdverkningarna av en olycka. Genom bestim-
melsen gors undantag fran lokaliseringsprincipen i 2 kap. 1 § kommunal-
lagen (1991:900).

Landstingen far befogenhet att bedriva hélso- och sjukvard utanfor
landstingets geografiska grins. Vidare innebér bestimmelsen att det inte
finns nagon begrinsning av vilka personer som i dessa situationer kan
vara foremél for hélso- och sjukvardsinsatserna. Landstingen far sledes
bedriva hilso- och sjukvérd &ven dé den eller de personer som tar del av
landstingets insatser helt saknar anknytning till landstinget, exempelvis
nér sjordddningsinsatser ror utlindska medborgare med hemvist i utlan-
det.

Se dven avsnitt 6.

8.2 Forslaget till lag om dndring 1 lagen (2008:552)
om katastrofmedicin som en del av svenska
insatser utomlands

1§

Andringen i forsta stycket innebir att beslut om att inleda en katastrof-
medicinsk insats kan fattas nir manga ménniskor med anknytning till
Sverige drabbas av en allvarlig olycka eller katastrof i utlandet. Detta ar
en utvidgning av personkretsen i forhéllande till vad som géllde tidigare
da enbart ménniskor med hemvist 1 Sverige omfattades av lagen. Genom
dndringen Overensstimmer bestimmelsen med 1 § lagen (2010:813) om
konsuldra katastrofinsatser. Ett landsting far sdledes i ovanstdende
situationer bedriva hilso- och sjukvard utomlands i syfte att minimera de
fysiska och psykiska foljdverkningarna av olyckan eller katastrofen, dvs.
tillhandahélla katastrofmedicinska insatser. Detta innebér att lagstod ges
for undantag fran lokaliseringsprincipen i 2 kap. 1 § kommunallagen.

Andra stycket &r nytt och anger vad som avses med ménniskor med
anknytning till Sverige. Dessa dr svenska medborgare, svenska med-
borgares utlindska familjemedlemmar samt i Sverige bosatta ut-
lanningar.

Vad giller begreppet familjemedlemmar avses i forsta hand maka eller
make, alternativt sambo eller partner, och barn under 18 ar. Det kan un-
dantagsvis forekomma situationer da det skulle ge orimliga resultat att
neka hjélp till personer utanfor denna familjekrets. I sddana fall kan med
familjemedlem avses personer dven utanfor den nirmaste familjekretsen.



Med i Sverige bosatta utldnningar avses utldnningar som é&r bosatta i
Sverige i folkbokforingslagens (1991:481) mening.
Se dven avsnitt 5.

1a§

Paragrafen, som ar ny, innebér att beslut kan fattas om att inleda en kata-
strofmedicinsk insats d&ven d4 manga manniskor som inte har anknytning
till Sverige drabbas av en allvarlig olycka eller katastrof i utlandet.
Bestimmelsen ger landsting befogenhet att dven i dessa situationer
bedriva hidlso- och sjukvard utomlands i syfte att minimera de fysiska
och psykiska foljdverkningarna av olyckan eller katastrofen, dvs.
tillhandahalla katastrofmedicinska insatser.

Syftet med lagen dr i forsta hand att personer som har anknytning till
Sverige ska kunna fa hjélp fran Sverige i form av katastrofmedicinska
insatser om de drabbas av en allvarlig olycka eller katastrof i utlandet.
Katastrofmedicinska insatser for personer som inte har anknytning till
Sverige ska endast kunna aktualiseras vid extraordinira situationer. Det
forutsétts att Sverige har fatt en begiran fran ett annat land om att till-
handahélla sédana insatser. Utgdngspunkten &r att dessa insatser ska
finansieras av det land som begir hjélpen.

Se dven avsnitt 5.

Prop. 2014/15:76
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Promemorians huvudsakliga innehéll

I promemorian, som utarbetats inom Socialdepartementet, foreslas att
den personkrets som kan komma i &tnjutande av katastrofmedicin som en
del av svenska insatser i utlandet dndras fran att avse personer med hem-
vist i Sverige till personer med anknytning till Sverige. Déarigenom
overensstimmer katastrofmedicinska insatslagens personkrets med
konsuldra katastrofinsatslagens personkrets. Beslut om insatser enligt
detta forslag far fattas av regeringen eller den myndighet som regeringen
bestimmer (enligt gdllande regler Myndigheten for samhéllsskydd och
beredskap). Vidare foreslas att katastrofmedicinska insatser i utlandet ska
kunna ges édven till personer fran s.k. tredje land. Beslut om insatser som
sker pa begéran av tredje land ska fattas av regeringen.

I promemorian foreslds dven en reglering av de hilso- och sjukvérds-
insatser som forekommer i samband med sjordddningsinsatser i de delar
av havet som ligger utanfor Sveriges sjoterritorium och dér raddnings-
tjansten ankommer pa svenska myndigheter. Aven forslag till reglering
av kostnadsansvaret for sddana hélso- och sjukvardsinsatser presenteras.
De landsting som medverkar i sjordddningsinsatser i aktuella delar av
havet ska ha ritt till skélig ersittning av staten.

Vidare foreslas att Socialstyrelsen, som ansvarar for den medicinska
delen av en katastrofinsats utomlands, tecknar avtal med ldmpligt lands-
ting avseende sjukvardshuvudmannaskapet och vardgivaransvaret for
sddana hélso- och sjukvérdsinsatser som ges utomlands med stod av
katastrofmedicinska insatslagen.

I 6vrigt innehéller promemorian slutsatser och klarldgganden inom ett
antal omraden av betydelse for katastrofmedicinska insatser och insatser
med det Svenska Nationella Ambulansflyget, SNAM. Det handlar om
bl.a. jurisdiktionsfragor och rittsligt skydd av personalen, om SNAM kan
erbjudas till annan stats regering eller internationella organisationer,
tillsyn och erséttning for vard- och lakemedelsskada samt vissa personal-
relaterade fragor.



Forfattningsforslag 1 promemorian Om
katastrofmedicin som en del av svenska insatser
utomlands m.m. (Ds 2013:7)

Forslag till lag om dndring 1 lagen (2008:552) om
katastrofmedicin som en del av svenska insatser

utomlands

Harigenom foreskrivs i frdga om lagen (2008:552) om katastrofmedi-
cin som en del av svenska insatser utomlands

dels att 1 och 4 §§ ska ha foljande lydelse,

dels att det i lagen ska inforas en ny paragraf, 1 a §, av foljande ly-

delse.

Nuvarande lydelse

Vid insatser till stod for utlands-
myndigheter och nddstéllda i en
situation d4 manga ménniskor med
hemvist i Sverige drabbas av en
allvarlig olycka eller katastrof i
utlandet, far ett landsting bedriva
hélso- och sjukvard utomlands i
syfte att minimera de fysiska och
psykiska  foljdverkningarna av
olyckan eller katastrofen (kata-
strofmedicinska insatser).

Féreslagen lydelse

1§

Vid insatser till stod for ut-
landsmyndigheter och nodstéllda i
en situation dd manga ménniskor
med anknytning till Sverige drab-
bas av en allvarlig olycka eller
katastrof 1 utlandet, far ett lands-
ting bedriva hélso- och sjukvard
utomlands i syfte att minimera de
fysiska och psykiska foljdverk-
ningarna av olyckan eller kata-
strofen (katastrofmedicinska insat-
ser).

Med personer med anknytning
till Sverige avses

1. svenska medborgare,

2. svenska  medborgares  ut-
ldndska familjemedlemmar,

3. i Sverige bosatta utlinningar,

4. medborgare i Danmark, Fin-
land, Island och Norge samt deras
familjemedlemmar, i den utstrdck-
ning som foljer av de konsulira
skyldigheter som Sverige har i
forhallande till dessa ldnder i
enlighet med artikel 34 i den nor-
diska samarbetsoverenskommelsen
den 23 mars 1962 mellan Sverige,
Danmark, Finland, Island och
Norge (SO 1962:14 och
SO 1974:31), och

Prop. 2014/15:76
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Prop. 2014/15:76 5. medborgare i linderna inom

Bilaga 2 Europeiska unionen, i den ut-
strdckning som foljer av de kon-
suldra skyldigheter som Sverige
har i forhdllande till dessa linder i
enlighet med EUF-fordraget.

1a§

Aven vid insatser till stod for
andra dn de som enligt 1§ har
anknytning till Sverige far lands-
ting, i en situation da mdanga mdn-
niskor drabbas av en allvarlig
olycka eller katastrof i utlandet,
bedriva  hdlso- och  sjukvdrd
utomlands i syfte att minimera de
fysiska och psykiska foljdverk-
ningarna av olyckan eller kata-
strofen (katastrofmedicinska insat-
ser).

48
Beslut om att inleda eller avsluta Beslut om att inleda eller avsluta
katastrofmedicinska insatser fattas katastrofmedicinska insatser enligt
av regeringen eller den myndighet [ § fattas av regeringen eller den
som regeringen bestimmer. myndighet som regeringen be-
stimmer.

Beslut om att inleda eller avsluta
katastrofmedicinska insatser enligt

1 a § fattas av regeringen.
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Forslag till lag om dndring i hilso- och sjukvardslagen ~ Prop. 2014/15:76

(1982:763) Bilaga 2

Hirigenom foreskrivs att 4 § hélso- och sjukvardslagen (1982:763)"
ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Féreslagen lydelse

4§

Om nagon som vistas inom landstinget utan att vara bosatt dar behover
omedelbar hilso- och sjukvard, ska landstinget erbjuda sddan vard.

Ett landsting far ocksé i andra fall erbjuda hédlso-och sjukvard at den
som &r bosatt i ett annat landsting, om landstingen kommer dverens om
det.

Sarskilda bestdmmelser om hilso- och sjukvard finns 1 lagen
(2008:344) om hilso- och sjukvard &t asylsokande m.fl.

I de delar av havet utanfor Sve-
riges sjoterritorium, ddr sjorddd-
ningstjdnsten enligt internationella
overenskommelser ankommer pd
svenska  myndigheter, fdar et
landsting bedriva hdlso- och sjuk-
vard i syfte att minimera de fysiska
och psykiska foljdverkningarna av
en olycka. Ett landsting som har
medverkat i sddan sjordddnings-
tjidnst har rdtt att ta ut avgifi, be-
rdknad enligt bestimmelserna i
8 kap. 3c§  kommunallagen
(1991:900).

! Senaste lydelse 2008:345.
% Lagen omtryckt 1992:567.
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Forteckning over remissinstanser som beretts
tillfalle att avge yttrande 6ver promemorian Om
katastrofmedicin som en del av svenska insatser
utomlands m.m. (Ds 2013:7)

Remissinstanser: Riksdagens ombudsmén (JO), Hovritten 6ver Skane
och Blekinge, Kammarritten i Goteborg, Justitiekanslern (JK), Riks-
polisstyrelsen, Riksrevisionen, Statskontoret, Forsvarsmakten, Myndig-
heten for samhéllsskydd och beredskap (MSB), Karolinska Institutet,
Forsakringskassan, Socialstyrelsen, Smittskyddsinstitutet, Lansstyrelsen i
Stockholm 14n, Lénsstyrelsen i Sodermanlands ldn, Lénsstyrelsen i
Vistra Gotalands 1dn, Sjofartsverket, Transportstyrelsen, Arbetsmiljo-
verket, Stockholms léns landsting, Uppsala ldns landsting, S6derman-
lands lins landsting, Ostergotlands lins landsting, Jonkopings lins
landsting, Kronobergs ldns landsting, Kalmar léns landsting, Blekinge
lans landsting, Skane léns landsting, Hallands lidns landsting/Region
Halland, Vistra Gotalands léns landsting, Orebro lins landsting, Véarm-
lands léns landsting, Véstmanlands léns landsting, Dalarnas léns lands-
ting, Géavleborgs léns landsting, Visternorrlands ldns landsting, Jamt-
lands ldns landsting, Visterbottens ldns landsting, Norrbottens ldns
landsting, Arjeplogs kommun, Arvika kommun, Bergs kommun, Dals-
Eds kommun, Eda kommun, Gotlands kommun, Gillivare kommun,
Haparanda kommun, Helsingborgs kommun, Jokkmokks kommun, Kalix
kommun, Krokoms kommun, Kiruna kommun, Kiruna kommun, Lands-
krona kommun, Landskrona stad, Luled kommun, Malmé kommun,
Malung-Sélens kommun, Pajala kommun, Pited kommun, Skellefted
kommun, Sorsele kommun, Stockholms kommun, Storuman kommun,
Stromstads kommun, Torsby kommun, Umed kommun, Vilhelmina
kommun, Are kommun, Are kommun, Arjings kommun, Alvdalens
kommun, Angelholms kommun, Overtorned kommun, Ersta diakoni,
Global Health (IHCAR) KS, Landsorganisationen (LO), Lédkare utan
grianser, Roda Korset, Ridda barnen, SOS Alarm, Svensk forsdkring,
Svensk forsdkringsforening, Svensk Sjukskoterskeforening (SSF),
Svenska akademikers centralorganisation (SACO), Svenska Lékare-
séllskapet, Svenska kommunalarbetarforbundet, Svenska Kyrkan,
Svenska Kyrkan, Svenska resebyraforeningen, Svenskt Néringsliv,
Sveriges Kommuner och Landsting, Sveriges ldkarforbund, Vérd-
forbundet, Tjanstemdnnens centralorganisation (TCO)

Instanser som utover remisslistan limnat synpunkter: Ratts-
medicinalverket, Kustbevakningen
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