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DETALIMOTIVERING

1 Lagforslag

11 Klient- och patientlagen

1 kap. Allméanna bestammelser

1 8. Lagens syfte. Syftet med den féreslagna klient- och patientlagen &r enligt 1 § att starka klienternas och
patienternas sjalvbestammanderatt inom socialvarden samt att forebygga anvandningen av begransningsatgar-
der inom social- och halsovarden. Avsikten med lagen &r att tyngdpunkten ska ligga uttryckligen pa starkt
sjalvbestammanderatt och forebyggande av anvandning av begransningsatgarder och detta uppnas genom all-
man planering vid tjansteenheten, bedémning och planering i samrad med klienterna och patienterna, inform-
ation till klienterna och patienterna och majlighet for dem att delta samt deras anhdriga och narstaende, plan-,
maobel- och instrumentldsningar, introduktion, vagledning och kompletterande utbildning fér personalen samt
foregripande av kravande situationer. Med hjalp av dessa atgarder som stéder och framjar sjalvbestammande-
ratten kan man forutse kravande situationer och forebygga uppkomsten av dem sa att begransningsatgarder
inte alls behdver tillgripas. Genom de i lagen foreskrivna positiva forpliktelserna for tjansteproducenter och
tjansteanordnare att vidta atgarder starker man sjalvbestammanderatten och de dvriga grundlaggande fri- och
rattigheterna for klienter och patienter inom social- och hélsovarden.

Bestammelserna som stéder och framjar sjalvbestdmmanderatten ska iakttas tillsammans med de bestam-
melser om gott bemd&tande av klienter och patienter, respekt for méanniskovardet, skydd for privatlivet och
forbud mot diskriminering som ska Gverforas till den nya lagen fran patientlagen och klientlagen.

Genom den foreslagna lagen garanteras oundganglig vard och omsorg ocksa i situationer dar en person pa
grund av nedsatt formaga till sjalvbestammande inte &r kapabel att besluta om sin socialvard eller halso- och
sjukvard eller att forsta konsekvenserna av sitt handlande och darfor dventyrar sin egen eller andras halsa eller
sakerhet. Vid beredningen av lagen ansags det vara speciellt viktigt att se till att i samband med tillhandahal-
lande av social- och halsovard begréansas klientens eller patientens sjalvbestammanderatt eller andra grundlag-
gande fri- och réttigheter bara nar det ar nodvandigt. Stravan ar att garantera tillgangen till social- och halso-
vardstjanster aven i de situationer dar oundgénglig social- och halsovard inte kan tillhandahallas utan att kli-
entens eller patientens grundlédggande fri- och rattigheter begrénsas. Syftet med detta nddvéandighetsvillkor
som foreslas i bestimmelsen om lagens syfte &r att fasta lagtillimparens uppméarksamhet vid vikten av att
minimera tvang.

Enligt 5 punkten i paragrafen syftar den foreslagna lagen ocksa till att framja sakerheten i samband med
social- och halsovard. | 7 § i grundlagen anges det att alla har ratt till personlig trygghet. Ett explicit omnam-
nande av sakerheten framhaver det allménnas positiva forpliktelser att vidta atgarder for att skydda samhélls-
medlemmarna mot rattsstridiga garningar som riktas mot dem, oavsett om aktérerna ar utdvare av offentlig
makt eller privata aktorer.

Klient- och patientorienteringen accentueras genom att det i lagen foreskrivs om Klienters och patienters
intresse samt forfaranden med hjalp av vilka klienters egen aktivitet tryggas ocksa i situationer da de behover
stdd av andra personer for att kunna ut6va sin sjalvbestimmanderétt.

2 8. Lagens tillampningsomrade. Den foreslagna lagen ar en allman lag som kompletterar den andra lagstift-
ningen om klienters och patienters stéllning och rattigheter inom socialvarden och denna allmanna lag ska
ocksa innehalla bestammelser om forutséttningarna for stod till och begransning av sjalvbestammanderatten
till den del bestammelserna hanfor sig till vard eller omsorg oberoende av vilja eller nedsatt formaga till sjalv-
bestammande. Enligt 1 mom. ska lagen tillampas pa den stallning och de rattigheter som klienter och patienter
samt yrkesutbildade personer inom social- och halsovarden har, om inte nagot annat foreskrivs i den féreslagna
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lagen eller i ndgon annan lag. Yrkesutbildade personer inom social- och halsovarden ska enligt 2 mom. jam-
stallas med personer som har avlagt sadan yrkesexamen som foregick narvardarexamen. Avsikten &r att per-
soner som har avlagt examen som foregick narvardarutbildning och som har arbetat lange inom branschen ska
forsattas i en jambordig stéllining med personer som har avlagt en examen senare. De personer som avses i
bestammelsen ar bl.a. sddana vardare av utvecklingsstorda som arbetar inom omsorgen om personer med ut-
vecklingsstérning samt andra personer som har avlagt en examen som med stod av lagen om behdérighetsvill-
koren for yrkesutbildad personal inom socialvarden (272/2005) har motsvarat utbildningen till narvardare.

Pa motsvarande satt ska enligt 3 mom. familjevardare som avses i familjevardslagen och narstdendevardare
som avses i lagen om stod for narstdendevard jamstallas med nara anhoriga och andra narstaende i fraga om
information och stad till klienter eller patienter. Andringen fortydligar gallande praxis dar narstdendevardares
och familjevardares stallning har varit oklar trots att de i lagstiftningen har getts en betydande roll vid den
praktiska skotseln av en klients drenden. Att familjevardares och narstdendevardares stallning fortydligas in-
nebar dock inte att de tranger undan nara anhoriga och andra narstaende personer pa sa satt att familjevardare
eller narstaendevardare skoter klienters eller patienters arenden. Lagen utgar fran antagandet att de har en egen
roll nér en klient behdver stod pa grund av funktionsnedsattning, men klienten kan ocksa i fortsattningen sjalv
genom en viljeforklaring bemyndiga de personer som klienten vill fa hjalp av eller som klienten vill att ska
vara hans eller hennes stéllforetradare i de situationer dar klienten inte sjalv formar skota sina drenden.

I 4 mom. anges det att bestimmelser om atgarder for att begransa smittspridning finns i lagen om smittsamma
sjukdomar och att bestammelser om begransningar i vard utom hemmet finns i barnskyddslagen.

Lagens 1-7 och 24-29 kap. innehaller allmanna bestammelser om klienter och patienter inom social- och
hélsovarden och om yrkesutbildade personer som arbetar vid tjansteenheter inom social- och hélsovarden. |
30 kap. foreskrivs det om dndringssokande. Kapitlen som géller begransningsatgarder innehaller separata be-
stammelser om tillampningsomradet for respektive kapitel.

Vissa av de bestammelser om begransningsatgarder som ingar i den foreslagna lagen ska kunna tillampas
ocksa inom social- och halsovard som ordnas i privat regi. Till denna del begransas utévandet av befogenhet-
erna dock av 124 § i grundlagen, dar det foreskrivs om 6verforing av offentliga forvaltningsuppgifter pa andra
an myndigheter. Enligt den paragrafen kan offentliga forvaltningsuppgifter anfortros andra an myndigheter
endast genom lag eller med stod av lag, om det behovs for en andamalsenlig skotsel av uppgifterna och det
inte aventyrar de grundlaggande fri- och rattigheterna, rattssakerheten eller andra krav pa god forvaltning.
Uppgifter som innebar betydande utévning av offentlig makt far dock ges endast myndigheter. Som betydande
utévning av offentlig makt betraktas t.ex. pa sjalvstandig provning baserad ratt att anvanda maktmedel eller
att pa nagot annat betydande satt ingripa i en enskild persons grundldggande fri- och rattigheter.

Det bor noteras att vid oférutsedda farliga situationer i samband med olika tjanster maste man tillampa be-
stammelserna om nédvarn eller nodtillstand. Ar behovet av begransningar fortlépande eller aterkommande blir
det aktuellt att bedoma huruvida klienten eller patienten i fortsattningen kan vardas vid tjansteenheterna i fraga,
om anvandning av begransningsatgarder inte ar tillaten med stod av den foreslagna lagen eller nagon annan
lag.

Bestammelser om fordelningen av lagstiftningsbehdrigheten mellan riket och landskapet Aland finns i sjalv-
styrelselagen for Aland (1144/1991). | 18 § foreskrivs det om landskapets lagstiftningsbehérighet och i 27 och
29 § om rikets lagstiftningsbehorighet. Enligt 18 § 12 punkten i den ovannamnda lagen har landskapet Aland
lagstiftningsbehdrighet i fraga om hélso- och sjukvard, med de undantag som stadgas i 27 § 24, 29 och
30 punkten. Landskapet har enligt 18 § 13 punkten lagstiftningsbehorighet i fraga om socialvard. Enligt 27 §
i sjalvstyrelselagen har riket lagstiftningshehorighet i fraga om avvikelse fran grundlagen (1 punkten) och ad-
ministrativa ingrepp i den personliga friheten (24 punkten). De undantag som ndmns i 18 8 12 punkten, ndm-
ligen det som foreskrivs i 27 § 29 och 30 punkten, har inte nagon anknytning till detta lagforslag. Med stod av
dessa bestdmmelser utgdr den foreslagna reglering som galler framjande av sjalvbestdimmanderatten och de
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foreslagna bestammelser som galler stod for beslutsfattande sddana helheter som omfattas av landskapets lag-
stiftningsbehdrighet.

Med tanke pa fordelningen av lagstiftningsbehorigheten mellan riket och landskapet ska foljande bestam-
melser i den nya lagen tillampas som lagstiftning som omfattas av rikets lagstiftningsbehdrighet: 7 kap. som
géller bedomning av férmagan till sjalvbestimmande, kapitlen om begréansningsatgarder, bestammelserna om
tilltrade till bostad eller ndgon annan vistelseplats i 24 kap. samt bestimmelserna om genomgang i efterhand,
dokumentering, statistikforing och 6vervakning av begransningsatgarder i 13 och 23 kap.

| regel behover inte sérskilda bestammelser om landskapet Aland tas in i lagar som riksdagen stiftar. Den
behdrighetsférdelning mellan riket och landskapet som grundar sig pé sjalvstyrelselagen for Aland géller obe-
roende av en eventuell bestdmmelse i den nya lagen.

3 8. Definitioner. | den foreslagna paragrafen definieras vissa centrala begrepp.

Enligt 1 punkten avses med klient den som ansoker om, anlitar eller annars ar foremal for socialtjanster.
Definitionen motsvarar den definition av socialvardsklient som finns i den géllande lagen om klientens stll-
ning och rattigheter inom socialvarden. | 2 punkten definieras begreppet patient. Med patient avses den som
anlitar eller annars ar foremal for halso- och sjukvardstjanster. Definitionen motsvarar den definition av patient
som finns i 2 § 1 punkten i patientlagen. Enligt 3 punkten avses med barn den som ar under 18 ar.

Med Klientens eller patientens lagliga foretradare avses enligt 4 punkten en person som med stod av lag
eller fullmakt har rétt att handla i stallet for eller tillsammans med klienten eller patienten i &renden som galler
socialvard eller halso- och sjukvard. Utgangspunkten ar att en minderarig persons foraldrar ocksa ar hans eller
hennes vardnadshavare. Aven en minderdrig kan ha rétt att s som foreskrivs i lagstiftningen om klienters och
patienters stallning och rattigheter fora talan i ett arende som géller honom eller henne sjélv. Trots att utgangs-
punkten &r att en person som har uppnatt myndighetsaldern ska foretrada sig sjalv kan en intressebevakare,
under de forutsattningar som anges i lagen om formyndarverksamhet, férordnas ocksa for den som har uppnatt
myndighetsaldern. Ratten att foretrada klienten eller patienten kan ocksa grunda sig pa en fullmakt. Det finns
separata bestimmelser om intressebevakningsfullmakt. Den utsedda stodperson som avses i 21 § i den fore-
slagna klient- och patientlagen har inte direkt med stod av lag ratt att handla i stallet for eller tillsammans med
patienten, utan han eller hon har endast till uppgift att stodja patientens eget beslutsfattande. Personen kan
dock bemyndigas om han eller hon s& 6nskar.

Enligt 5 punkten avses med ansvarig socialarbetare en socialarbetare i tjansteférhallande som av en myn-
dighet forordnats att skota uppgifter enligt denna lag. Bestammelser om den ansvariga socialarbetarens upp-
gifter finns i 23-24, 30, 39, 43, 45, 71-73, 80 och 207 § i den foreslagna lagen. Med ansvarig lakare avses
enligt 6 punkten en ansvarig ldkare som avses i 57 § i halso- och sjukvardslagen och som med stéd av halso-
och sjukvardslagen leder och 6vervakar halso- och sjukvarden vid verksamhetsenheten samt fattar beslut om
inledande och avslutande av en patients sjukvard och om forflyttning av en patient till en annan verksamhets-
enhet. Beslut om inledande och avslutande av vard och om forflyttning till en annan verksamhetsenhet kan
ocksa fattas av nagon annan legitimerad yrkesuthildad person inom halso- och sjukvarden enligt den ansvariga
ldkarens anvisningar.

Enligt 7 punkten avses med ansvarig forestandare for en tjansteenhet en person som ansvarar for klientens
socialvard samt patientens halso- och sjukvard. Med stod av den foreslagna lagen ska den vard- eller service-
ansvariga personen fa fatta beslut och avgora fragor som galler anvandningen av begransningsatgarder. Han
eller hon ska ha det 6vergripande ansvaret for den konkreta socialvarden eller halso- och sjukvarden vid en
viss tjansteenhet eller inom en funktionell helhet. Med den vard- eller serviceansvariga personen avses uttryck-
ligen en legitimerad yrkesuthildad person inom socialvarden eller en yrkesutbildad person inom héalso- och
sjukvarden, inte en administrativ ledare. Enligt lagen om yrkesutbildade personer inom socialvarden ar soci-
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alarbetare, socionomer och rehabiliteringsledare legitimerade yrkesutbildade personer inom socialvarden. Be-
stammelser om legitimerade yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden finns i lagen om yrkesutbil-
dade personer inom hélso- och sjukvarden.

Varje verksamhetsenhet ska enligt 5 8 3 mom. i lagen om privat socialservice ha en ansvarig person som
svarar for att de tjanster som genomfors vid verksamhetsenheten uppfyller de krav som stalls pa dem. En
ansvarig person som avses i lagen ska finnas vid varje verksamhetsenhet. Den ansvariga personen svarar for
att serviceverksamheten uppfyller de krav som stalls pa den. Kraven omfattar bl.a. att personalen &r tillracklig
for att tillhandahalla socialtjanster med hansyn till behovet av tjanster och klienternas antal, och att personalens
utbildningsniva och yrkesskicklighet mojliggor tjanster av hog kvalitet. Hogsta forvaltningsdomstolen har i ett
avgorande fran 2004 (liggare 1344) ansett att den ansvariga personen ska arbeta vid verksamhetsenheten och
att de behdrighetsvillkor som géller for de anstéllda vid en enhet som tillhandahaller privata socialtjanster kan
tillampas ocksa pa den ansvariga personen.

Enligt 57 § i halso- och sjukvardslagen ska det vid varje verksamhetsenhet inom halso- och sjukvarden finnas
en ansvarig lakare. Den ansvariga lakaren ska leda och 6vervaka halso- och sjukvarden vid verksamhetsen-
heten.

| samband med behandling av ett tillstandsarende ska den sokande enligt 4 § i lagen om privat hélso- och
sjukvard specificera dven den ansvariga forestandaren. | tillstandsansokan ska namnas den ansvariga forestan-
darens namn, personbeteckning, utbildning, yrke, hemadress och évriga kontaktuppgifter.

Enligt 9 8 1 mom. i social- och halsovardsministeriets forordning om prehospital akutsjukvard (340/2011)
ska det i samkommunen for varje sjukvardsdistrikt finnas en ldkare som ansvarar for den prehospitala akut-
sjukvarden och som leder distriktets prehospitala sjukvard och dess verksamhet i enlighet med avtalet om
ordnande av specialiserad sjukvard och beslutet om servicenivan. Lakaren ska ha lamplig utbildning inom en
medicinsk specialitet, god fortrogenhet med prehospital akutmedicin och erfarenhet av verksamheten inom
den prehospitala akutsjukvarden. Centralen for prehospital akutsjukvard inom ett specialupptagningsomrade
ska enligt 9 § 2 mom. i forordningen inom sitt omrade ordna akutlékarjour dygnet runt vid minst ett verksam-
hetsstalle. Den jourhavande akutlékaren leder inom sitt verksamhetsomrade den operativa medicinska verk-
samheten inom den prehospitala akutsjukvarden och ansvarar for att vardanvisningar ges till omradets faltche-
fer och annan personal inom prehospital akutsjukvard. Enligt 3 mom. i paragrafen ska varje sjukvardsdistrikt
ha faltchefer for den prehospitala akutsjukvarden i tjanst dygnet runt. Faltcheferna ar oberoende av pa vilket
satt den prehospitala akutsjukvarden ordnas situationschefer for den prehospitala akutsjukvarden for sitt sjuk-
vardsdistrikt under den lakare som ansvarar for den prehospitala akutsjukvarden och den jourhavande akutla-
karen.

De ledande personer inom kommunal och privat social- och hélsovard som namns ovan liksom aven de
jourhavande akutlékarna och faltcheferna inom den prehospitala akutsjukvarden ska ocksa kunna vara sadana
vard- eller serviceansvariga personer som avses i den foreslagna lagen. Aven en annan person som i sjalva
verket ansvarar for en viss funktionell helhet ska kunna vara en vard- eller serviceansvarig person eller fungera
som dennes stallforetradare. Enligt bestammelsen ska ocksa stallforetradare beroende pa uppgiften vara sadana
legitimerade yrkesutbildade personer som avses i antingen lagen om yrkesutbildade personer inom socialvar-
den eller lagen om yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden.

Inom den kommunala social- och halsovarden baserar sig behorighetsforhallandena pa lag och instruktioner.
Inom den privata social- och halsovardsservicen utgors grunden av lag och personens konkreta uppgiftsbe-
skrivning.

I 8-10 punkten i paragrafen hénvisas det till begreppen egen kontaktperson, yrkesutbildad person inom so-
cialvarden och yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden, vilka anvéands i socialvardslagen, lagen om
yrkesuthildade personer inom socialvarden samt lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvar-
den. Dessa begrepp ska anvandas i samma betydelse ocksa i klient- och patientlagen. Med socialtjanster avses
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enligt 11 punkten tjanster enligt 14 § i socialvardslagen som produceras offentligt eller privat. Enligt 12 punk-
ten avses med halso- och sjukvard sadana offentliga eller privata atgarder for faststallande av patientens hal-
sotillstand eller for aterstallande eller uppratthallande av hélsan som vidtas av yrkesutbildade personer inom
hélso- och sjukvarden. Dessa atgérder inbegriper ocksa atgarder som inte vidtas av yrkesutbildade personer
inom héalso- och sjukvarden, men som vidtas vid en tjansteenhet inom halso- och sjukvarden.

| 13 punkten definieras begreppet tjansteenhet. Med tjansteenhet avses en funktionell helhet som bestar av
en klient eller patient, de personer som deltar i servicen eller varden och den berérda verksamhetsmiljon for
socialvard eller halso- och sjukvard och som omfattar t.ex. utrymmen som ar utrustade for det aktuella dnda-
malet. Eftersom tjanster for bl.a. personer med utvecklingsstérning och aldre personer i fortsattningen i allt
storre omfattning tillhandahalls inom nya boendegrupper och motsvarande boendearrangemang ar det me-
ningen att definitionen ocksa ska beakta servicesystemets framtida utveckling.

Begreppet tjansteanordnare definieras i 14 punkten. Enligt definitionen &r tjansteanordnaren den som an-
svarar for att det ordnas social- och hélsovard och tillhérande tjanster inom sitt omrade. Ansvaret for ordnandet
omfattar ansvar for skotseln av lagstadgade social- och halsovardsuppgifter samt ansvar for lika tillgang och
kvalitet nar det galler servicen, tillborlig tillganglighet, faststallande av behov och kvantitet, beslut om pro-
duktionssétt, samt uppfoljning, utveckling och dvervakning av kvaliteten och kvantiteten. I nuldget ansvarar
kommunerna for att det ordnas social- och hélsovard.

Punkt 15 innehaller en definition av begreppet tjansteproducent. Kommunerna kan producera social- och
primarvardstjanster sjalva eller tillsammans bilda samkommuner. En kommun kan ocksa kopa social- och
halsovardstjanster fran andra kommuner, fran organisationer eller fran privata tjansteproducenter. Foretag och
stiftelser som ar verksamma som privata tjdnsteproducenter kan i sin tur sélja sina tjanster antingen till kom-
munerna och samkommunerna eller direkt till klienterna och patienterna.

| 16 punkten definieras begreppet sjalvbestammanderéatt. Det omndamnande av att den enskilda méanniskans
frihet och rattigheter ska tryggas som ingar i 1 8 2 mom. i grundlagen ligger till grund for sjalvbestammande-
ratten. Detta omfattar individens sjalvbestammanderétt, dvs. friheten att bestdimma Over sig sjalv och sina
handlingar, som utgér grund for utévandet av manga andra rattigheter. Inom tillampningsomradet for den fo-
reslagna lagen omfattar sjalvbestammanderatten framfor allt individens ratt att besluta om sin vard, behandling
och service.

Med formaga till sjalvbestammande avses enligt 17 punkten klientens formaga att avgora fragor om sin so-
cialvard och patientens formaga att avgora fragor om sin héalso- och sjukvard samt klientens och patientens
formaga att forsta konsekvenserna av sitt handlande. En person har formaga till sjalvbestammande nar han
eller hon forstar olika alternativa l6sningar, kan bedéma deras eventuella konsekvenser och &r kapabel att traffa
ett sadant avgoérande som situationen kraver. Férmaga att tanka rationellt och fatta beslut ligger till grund for
formagan till sjalvbestimmande.

Enligt 18 punkten avses med nedsatt formaga till sjalvbestammande ett tillstand dér en persons formaga att
forsta konsekvenserna av sitt handlande och avgora fragor om sin egen socialvard eller halso- och sjukvard ar
forsamrad pa grund av sjukdom, funktionsnedsattning eller av nagon annan motsvarande orsak. En motsva-
rande orsak kan vara t.ex. berusning. Formagan till sjalvbestammande kan vara nedsatt permanent, langvarigt,
vid upprepade tillfallen eller tillfalligt.

Med begransningsatgard avses enligt 19 punkten en sadan lagstadgad atgard inom socialvarden eller halso-
och sjukvarden som de facto inskranker sjalvbestammanderatten eller nagon annan grundlaggande fri- eller
rattighet for en klient eller patient pa ett sadant sétt att personen inte kan gora gallande sin grundlaggande fri-
eller rattighet fullt ut. Begreppet begransningsatgard ska ocksa kunna inrymma hot om en sadan atgard. Som
en begransningsatgard betraktas inte en sadan atgard som inte de facto inskranker en persons verksamhet. T.ex.
sanggrindar hindrar inte en person fran att rora sig sjalvstandigt, om personen ar oférmagen att rora sig. Om
en person visar att han eller hon vill delta i en sladtur eller promenad eller sitta i en rullstol och inte motséatter
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sig ett balte som hindrar att han eller hon faller ur sladen eller stolen, &r det inte friga om en begransningsat-
gard. Begransning av en grundlaggande fri- och réttighet innebar i praktiken antingen att personen forhindras
att gora nagot (till exempel att fritt anvanda ett foremal som hen &ger eller att komma och ga fritt) eller hen
tvingas att gora nagot mot sin vilja eller oberoende av sin vilja (personen flyttas till exempel med tvang till ett
last rum eller ges lakemedel mot sin vilja). For tydlighetens skull ska det i lagen anges nar det ar frdga om en
atgard som betraktas som en begransningsatgard endast om personen aktivt motséatter sig atgarden och nar det
ar fraga om en atgard som ska betraktas som en begransningsatgard oberoende av personens vilja. Till exempel
omhandertagande av @mnen eller féremal &r en atgard som begransar en persons verksamhet i den man att
atgarden ska betraktas som en begransningsatgard, trots att personen nar atgarden vidtas inte aktivt motsatter
sig den. I en situation dar en person sjalv begdr eller visar att han eller hon vill ga in i ett separat rum for att
lugna ner sig ar det daremot inte fraga om en begransningsatgard.

Det vasentliga ar att man i alla situationer dar det &r mojligt forsoker reda ut vad personens egen vilja &r.
Stravan ska vara att en persons egen 6nskan ska férsoka redas ut i enskilda fall, trots att personens formaga till
sjalvbestammande har konstaterats vara langvarigt nedsatt.

Nar forutsattningarna for anvandningen av en begransningsatgard uppfylls far atgarden riktas mot en klient
eller patient i enlighet med vad som foreskrivs i lag. De atgarder som foljeslagare vidtar for att ingripa i klien-
tens eller patientens beteende ska daremot inte betraktas som begransningsatgérder enligt den foreslagna lagen.
Begransningsatgarder ska endast fa anvandas av yrkesutbildade personer inom socialvarden eller halso- och
sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten. Andra begransningsatgarder an sadana som anges i den
foreslagna lagen far inte anvandas inom socialvarden och héalso- och sjukvarden, utan varden ska genomforas
i samforstand med klienten. Det finns manga slags beteende som betraktas som icke dnskvart eller skadligt
och som anhdriga eller personal skulle vilja begransa med hansyn till klientens intresse men som de inte kan
ingripa i med stod av den foreslagna lagen. Exempel pa beteende som man skulle vilja begransa ar t.ex. att
klienten gor inkdp nar man vet att inkopet inte behdvs och att varan inte kommer att anvéndas, att klienten
vakar uppe sent trots att hen borde stiga upp tidigt for att ga till arbetet, att klienten sjalv far besluta om sin
utomhusvistelse nar man kan férvanta sig att hen inte alls kommer att réra sig utomhus. Det kan ocksa finnas
onskemal om att klientens kladskap eller badrumsskap skulle kunna lasas sa att inte hen lagger/slanger bort
varor/klader bland soporna, att klienten kunde alaggas att delta i planerad verksamhet, att klientens anvandning
av pengar kunde begransas, att klienten kunde fas att kla pa sig klader eller att klienten kunde forbjudas att &ta
godsaker eftersom hen borde ata halsosamt. Personalens yrkesskicklighet och interaktionsfardigheter av stor
betydelse i dessa situationer.

Klienten och patienten har ratt att traffa ocksa daliga avgoranden. Klientens 6vriga fri- och rattigheter och
den foreslagna lagens syfte, namligen att trygga den vard och omsorg som klienten och patienten oundgéngli-
gen behdver och framja sakerheten pa det satt som anges i 1 §, bor emellertid beaktas. Bestimmelserna innebar
i praktiken att klienten stods och styrs sa att hen inte orsakar sig sjalv skada. I diskussion med klienten reds
det ut varfor vissa, ur andras synvinkel skadliga, saker ar viktiga och betydelsefulla for klienten. Pa detta satt
kan olika synpunkter tas fram och I6sningar hittas pa situationer som upplevs vara problematiska.

Om en myndig klient i en sak som géller klientens person eller formogenhet &r i behov av intressebevakning,
ska det organ som avses i 6 § 1 mom. i socialvardslagen gora en anmalan enligt 91 § i lagen om férmyndar-
verksamhet (442/1999) till férmyndarmyndigheten for att en intressebevakare ska forordnas for klienten.

| 20 punkten definieras begreppet bradskande fall. | vissa bestammelser i klient- och patientlagen behandlas
anvandningen av begransningsatgarder i bradskande fall. Det &r darfor behovligt att definiera vad som avses
med bradskande fall. Det handlar om situationer som kraver omedelbara atgarder av en person som deltar i
tjansterna eller varden for att bradskande socialvard eller halso- och sjukvard ska kunna ges eller garanteras.
Det ar vanligen fraga om akuta situationer, joursituationer och situationer inom prehospital akutsjukvard dar
det inte gar att inleda nagon sadan bedémning av formagan till sjalvbestimmande som avses i 3638 §, fatta
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ett sddant beslut om nedsatt formaga till sjalvbestammande som avses i 39 § eller utarbeta en sidan plan som
tryggar sjalvbestammanderétten som avses i 42 8.

I 21 punkten konstateras det for tydlighetens skull att i klient- och patientlagen avses med skriftligt Gverklag-
bart beslut ett forvaltningsbeslut enligt 43 8 i forvaltningslagen (434/2003). Definitionen behdvs eftersom det
inte kravs ett forvaltningsbeslut for alla begransningsatgarder, utan det i vissa fall handlar om faktisk forvalt-
ningsverksamhet. For att gora atskillnad mellan situationer ska begreppet skriftligt dverklagbart beslut anvan-
das i den nya lagen endast nar ett forvaltningsbeslut avses. | annat fall talas det om avgérande.

Begreppet klienthandling motsvarar det begrepp som anvénds i klienthandlingslagen och begreppet journal-
handling det begrepp som anvénds i patientlagen.

2 kap. Klientens och patientens rattigheter inom social- och halsovarden

4 8, Ratt till social- och halsovard av god kvalitet och till gott bemétande.

Enligt paragrafen har klienter och patienter ratt att av tillhandahallaren av social- och halsovard fa gott be-
moétande utan diskriminering. Ratten till gott bemd&tande forutsatter att klienterna och patienterna behandlas
likvardigt. Genom paragrafen vill man betona den princip som anges i Finlands grundlag och enligt vilken alla
ar lika infor lagen och ingen utan godtagbart skal far sarbehandlas pa grund av kon, alder, ursprung, sprak,
religion, 6vertygelse, asikt, halsotillstand eller handikapp eller av nagon annan orsak som géller hans eller
hennes person. Avsikten &r inte att den forteckning 6ver forbjudna grunder for sarbehandling som ingar i dis-
krimineringsforbudet ska vara utttmmande. Avsikten med forteckningen ar att med hjalp av olika exempel
visa pa nagra grunder for sarbehandling som kan betraktas som diskriminering. Manniskors jamlikhet obero-
ende av deras sociala, kulturella eller religiosa bakgrund, formagor eller forutséttningar utgor en grundlag-
gande fri- och rattighet. De grundlaggande fri- och rattigheter som ingar i grundlagen ska tillampas pa alla
personer som omfattas av Finlands jurisdiktion. Jamlikhetsprincipen och diskrimineringsforbudet utgor till-
sammans de viktigaste rattsprinciperna i var rattsordning. De uttrycker att alla manniskor ar jamlika. Att alla
manniskor ar jamlika betyder dock inte att alla ska ha samma réttigheter och samma skyldigheter. Den rattsliga
karnan i jamlikhetsprincipen ar att manniskor ska behandlas pa samma sétt i liknande situationer och pa olika
sétt i olika situationer. Jamlikhetsprincipen och diskrimineringsforbudet inte bara forutsétter en jamlik behand-
ling utan de kan ocksa forutsatta olika behandling nar omsténdigheterna kraver det. Manniskors faktiska jam-
likhet kan i vissa hanseenden ha tillgodosetts sa daligt att stodatgarder maste vidtas for att forbattra omstan-
digheterna for individer eller grupper i en svag stallning. Positiv sarbehandling betraktas inte som diskrimine-
ring. Gott bemdtande forutsatter bl.a. att klienters ménniskovérde inte kranks och att ménniskors ménskliga
varde kan tryggas under alla omstandigheter och att deras behov, 6nskningar och forvantningar uppfylls i den
man det ar mojligt. Klienter och patienter har ratt till gott bemo6tande ocksa vid omsorg oberoende av klientens
eller patientens vilja dar man trots atgarder som strider mot denna vilja stravar efter att respektera klientens
manniskovarde.

Respekt for 6vertygelse betyder att klientens stallningstaganden som grundar sig pa religiosa, samhélleliga
eller andra Gvertygelser ska beaktas inom socialvarden. Pa grund av en klients évertygelse far man dock inte
kranka andra méanniskors grundlaggande fri- och réttigheter eller bryta mot lagar eller etiska eller moraliska
principer som &r allmént accepterade i samhéllet. Respekten for andra personers eller sammanslutningars 6ver-
tygelse far inte heller aventyras.

En Klients ratt till respekt for sin integritet accentuerar den rétt till skydd for privatlivet som anges i grund-
lagen. Begreppet privatliv inbegriper ocksa en persons integritet. Utgangspunkten ska vara att en individ har
ratt att leva sitt eget liv utan att myndigheter eller andra utomstaende godtyckligt eller ogrundat blandar sig i
hans eller hennes privatliv. Det ar dock svart att exakt definiera vad privatlivet och integriteten omfattar.

Innehallet i bestaimmelsen motsvarar 3 § 2 mom. i den géllande patientlagen samt 4 § 1 mom. i klientlagen.
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5 §. Klientens och patientens intresse. Nar social- och halsovard tillhandahalls kommer klientens och pati-
entens intresse alltid i forsta hand. | paragrafen definieras i huvudsak pa motsvarande séatt som i 4 § i social-
vardslagen vad socialarbetare ska ta hansyn till i sitt arbete for att klientens intresse ska tillgodoses. Motsva-
rande principer tillampas pa yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden. I lagstiftningen om héalso-
och sjukvarden finns det inga bestammelser dar begreppet patientens intresse definieras narmare, men begrep-
pet patientens intresse har varit ett centralt redskap inom verksamheten. Om det inte &r mojligt att utreda pati-
entens vilja, ska patienten enligt 6 § 2 mom. i patientlagen vardas pa ett satt som kan anses vara forenligt med
hans eller hennes bésta.

Framjande av valfard betonas i 2 mom. 1 punkten i den foreslagna bestimmelsen. I klientprocessen ska han-
syn tas till klientens och hans eller hennes familjs situation som helhet. De metoder som anvands ska valjas
och fragor ska avgoras sa att risker som hotar valfarden kan avvarjas samt sa att det kan forhindras att nya
problem uppkommer och att redan existerande problem blir langvariga eller kroniska. Inom det praktiska vard-
arbetet innebér fraimjande av vélfard att de verksamhetssatt och l6sningar ska véljas som bast tryggar patientens
och hans eller hennes narstaendes valfard.

I 2 mom. 2 punkten i den foreslagna bestammelsen betonas framjande av klientens eller patientens formaga
att klara sig sjalvstandigt och agera pa eget initiativ, starkande av klientens eller patientens egna och den narm-
aste omgivningens resurser samt bevarande och uppratthallande av sociala kontakter. Det ar saledes fraga om
att stodja och starka klientens eller patientens funktionsformaga samt att framja deltagande genom att klienten
eller patienten far stod i sin vardag. Kravet i 2 mom. 3 punkten pa fortsatta nara manskliga relationer och
tryggande av narstaendes valfard har samband med narstaendes mojlighet att delta och fa tillrackligt med stod
och hjélp. Bestammelsen medfér ocksa en skyldighet att ta hansyn till att oskaliga avstand de facto forhindrar
att manskliga relationer uppratthalls.

Enligt 2 mom. 4 punkten ska stod och vard ske vid ratt tidpunkt, vara av ratt slag och vara tillrackligt i
forhallande till behoven. Dessutom ska kontinuiteten i stodet och varden tryggas. Att stod och vard sker vid
ratt tidpunkt i forhallande till behoven betyder tillrackligt tidiga tjanster for att forhindra att problem blir lang-
variga och komplicerade. Nar tjansters lamplighet bedoms ska hansyn ocksa tas till vilka tjanster som bast
motsvarar klientens behov och stdder och starker klientens resurser samt framjar hans eller hennes fysiska och
psykiska sakerhet. Stodet och varden ska ocksa vara tillrackliga i forhallande till behoven. Ekonomiska eller
strukturella omstandigheter far inte utgora faktiska hinder for att fa tillrackligt stod och tillracklig vard. Val av
réatt slags tjanster forutsatter att individuella faktorer och behov som har samband med klientens eller patientens
stéllning beaktas. Detta ar en genomgripande tanke i hela lagférslaget.

I 2 mom. 5 punkten betonas klientens och patientens stallning i sina egna drenden. Klientens och patientens
sjalvbestammanderatt ska respekteras och framjas. Punkten betonar ocksa klientens och patientens majlighet
att paverka hur hans eller hennes tjanster utfors samt mojligheter att delta i och i storre utstrackning paverka
gemenskapen och samhallet. Framjande av valmajligheterna innebar mojlighet att bl.a. paverka hur och var
tjansterna utfors. Det ar fraga om klientens roll i klientprocessen samt tjansternas betydelse nar det géller
klientens Gvriga deltagande och paverkan. En yrkesutbildad person inom socialvarden ska samarbeta med kli-
enten sa att klientens behov och 6nskningar i den man det ar majligt styr hur klientprocessen framskrider.

Enligt 2 mom. 6 punkten ska hansyn tas till klientens sprakliga, kulturella och religiosa bakgrund. En mot-
svarande bestdmmelse finns i 4 § 2 mom. i den géllande klientlagen samt i 4 § 2 mom. 7 punkten i barnskydd-
slagen.

Den foreslagna paragrafens 2 mom. 7 punkt motsvarar ocksa innehallet i 4 § i barnskyddslagen. Ut6ver detta
betonas mojligheten att delta i verksamhet som framjar delaktighet samt mojlighet till sysselsattning. Bestdm-
melsen har betydelse bl.a. vid ordnandet av boendeservice och tjanster som stoder framjande av delaktighet.
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Enligt 2 mom. 8 punkten ska hdnsyn tas till klient- eller patientrelationens fortrolighet och samverkan med
klienten eller patienten. Inom bl.a. alkohol- och drogarbetet samt mentalvardsarbetet ar fortrolighet den vik-
tigaste princip som styr arbetet. Ett sétt att starka fortroligheten i klientrelationen &r ett transparent servicesy-
stem. Att beslutsfattandet inom socialvarden &r rattvist, konsekvent och okontroversiellt starker pa allman niva
klienternas fortroende for systemet. Nar det galler fortrolighet ar det ocksa fraga om klientens eller patientens
fortroende for att myndigheternas verksamhet ar andamalsenlig. Alla klienter och patienter har ratt att kunna
lita pa att deras skydd for privatlivet respekteras. Enligt 9 punkten i bestammelsen ska sérskild hansyn tas till
att klienternas eller patienternas intresse tillgodoses nér en person har sérskilda behov. Yrkesutbildade personer
inom social- och hélsovarden ska kunna beakta de krav som sarskilda behov stéller sa att klientens eller pati-
entens intresse kan tillgodoses pa samma satt som andra klienters eller patienters intresse. Enligt lagen ansvarar
inte bara enskilda yrkesutbildade personer for att sarskilda behov beaktas. | 31 § i den foreslagna lagen fore-
skrivs det om tjansteproducentens skyldighet att identifiera och avskaffa tillvagagangssatt som de facto ar
diskriminerande.

6 8. Barnets intresse. P4 motsvarande sétt som i 5 § i socialvardslagen motsvarar innehallet i den foreslagna
paragrafen det som namns i 1 § i vardnadslagen samt innehallet i 4 § i barnskyddslagen. I alla social- och
hélsovardsatgarder som géller barn ska i enlighet med konventionen om barnets rattigheter i forsta hand barnets
intresse beaktas. Genom bestdmmelsen betonas att avsikten &r att tjdnsterna ska vara forebyggande och framja
barnets utveckling. I fragor som galler barn ska utéver det som namns i paragrafen sarskild vikt fastas ocksa
vid det som anges i 5 §. Nar social- och halsovard tillhandahalls ska forfarandet vara sadant att barnet har
mojlighet att delta i och paverka sina egna arenden.

7 8. Beaktande av klientens och patientens modersmal och kulturella bakgrund. Bestammelsen motsvarar i
sak 4 § 2-3 mom. i klientlagen samt 3 § 2-3 mom. i patientlagen. | paragrafen betonas att en klients eller
patients modersmal, individuella behov och kulturella bakgrund ska beaktas. En patients fysiska egenskaper
kan stélla egna krav pa planeringen och tillhandahallandet av varden. En forutsattning for att skapa en god
klient- eller patientrelation dr ocksa att personens modersmal beaktas.

I 2 mom. finns det en informativ bestammelse dar det hanvisas till bestammelserna i spraklagen, socialvards-
lagen, halso- och sjukvardslagen samt teckensprakslagen.

8 8. Beslut och avtal om erhallande av socialtjanster. Enligt bestammelsen ska socialvard basera sig pa ett
myndighetsbeslut. Om det ar frdga om en tjanst som klienten skaffar fran en privat aktor ska det ingas ett
skriftligt avtal om tjansten. Paragrafen motsvarar i sak 6 § i klientlagen. | frdga om fattande av beslut galler
dessutom vad som foreskrivs i socialvardslagen. Bestammelser om erhallande av socialtjanster finns i social-
vardslagen samt i speciallagstiftningen om socialvard.

Né&rmare bestdmmelser om behandlingen av forvaltningsarenden finns i férvaltningslagen. Bestdammelser om
allménna krav betréffande behandlingen av arenden finns i 5 kap. i den lagen, bestdammelser om utredning av
arenden och horande av parter i 6 kap. och bestammelser om avgorande av arenden i 7 kap. Vid behandlingen
och avgorandet av arenden inom socialvarden blir forvaltningslagen tillamplig till den del nagot annat inte
foreskrivs i lagstiftningen om socialvarden.

Den ansokan som kravs for beslut om socialtjanster eller andra stodatgarder kan laggas fram antingen nar
kontakt tas med en socialvardsmyndighet i samband med vilket en bedémning av servicebehovet inleds i be-
hovlig utstrdckning och behovet registreras, eller efter det att kontakt tagits och servicebehovet beddomts varvid
personen som behover stod redan har tillgang till en beddmning som gjorts tillsammans med en yrkesutbildad
person inom socialvarden av vilka socialtjanster och andra stodatgarder personen behdver. Ansokan om tjans-
ter och stodatgarder kan ocksa inledas under processens gang.

Med stod av 19 § i forvaltningslagen kan en socialvardsklient inleda en ansokan som géller en forman, tjanst
eller stodatgard skriftligen eller med myndighetens samtycke muntligen. Om samtycke ges till att inleda ett
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arende muntligen, ska myndigheten noggrant anteckna alla klientens yrkanden i de handlingar som galler ho-
nom eller henne. Om samtycke inte ges till att inleda ett &rende muntligen, ska klienten i enlighet med 8 § i
forvaltningslagen ges rad om hur en skriftlig ansokan gors. Nar arendet inleds vid myndigheten blir den myn-
dighet som beslutar om formanen eller tjansten skyldig att behandla ans6kan och traffa ett motiverat avgorande
om ansokan. Pa basis av de klagomal som anférts av klienter finns det inom socialvarden fortfarande problem
nar det géller fattande av beslut samt motivering och verkstallande av dem.

Enligt 45 § i socialvardslagen ska beslutet med beaktande av klientens rattsskydd vara skriftligt och till be-
slutet ska fogas anvisningar for sokande av andring eller upplysningar om besvarsférbud. I bradskande fall ska
beslutet fattas utan drojsmal sa att klientens ratt till oundganglig omsorg och forsorjning inte dventyras. Tids-
gransen for beslutsfattandet beror saledes pa den enskilda situationen. I vissa situationer kan tryggandet av en
persons ratt till oundganglig omsorg och forsérjning krava omedelbart beslutsfattande. Sadana situationer kan
forekomma t.ex. i samband med barnskydd samt narstaende- och familjevald. Det kan ocksa i en &ldre persons
situation ske forandringar som krdver att man reagerar omedelbart. | andra situationer kan beslutsfattandet
vanta till nasta dag. | bradskande situationer ska beslut fattas utifran de tillgangliga uppgifterna. Ett omedelbart
beslut kan fattas genast eller nér utredningen av behovet av stéd precis har inletts och efter detta kan det utar-
betas en mer omfattande utredning och klientplan. Tidsgrénsen kan vara langre &n normalt om utredningen av
arendet kraver en langre handlaggningstid eller om det for handlaggningen finns nagot annat sérskilt skal som
hanger samman med klientens behov. Ett sérskilt skél kan vara t.ex. att klienten behdver tjansten forst efter en
viss tidsperiod.

Beslutet ska dock alltid verkstallas inom tre manader fran det att drendet inletts. Formuleringen av bestam-
melsen lamnar rum for tolkning med tanke pa olika fall och tryggar samtidigt klienternas intresse. Om tjansten
inte kan fas inom den foreskrivna skéliga tiden, ska det for klienten fattas ett 6verklagbart beslut om avslag.

Bestammelser om narmare tidsfrister for beslutsfattande och verkstallande av beslut finns ocksa i flera spe-
ciallagar om socialvard.

Det ska av ett beslut tydligt framga vad en part ar beréattigad eller forpliktad till eller hur arendet annars har
avgjorts (44 8 i forvaltningslagen). | beslutet ska det anges vilka omstandigheter och utredningar som har in-
verkat pa avgorandet och vilka bestammelser som har tillampats (45 § i forvaltningslagen). Motiveringen till
ett beslut kan utelamnas i de situationer som sarskilt anges i paragrafen. Sadana situationer ar bl.a. att ett viktigt
allmant eller enskilt intresse forutsatter att beslutet meddelas omedelbart, att ett yrkande som inte galler nagon
annan part godkanns genom beslutet och ingen annan har ratt att soka dndring i beslutet, eller att motiveringen
ar uppenbart onddig av nagon annan sarskild orsak. Skyldigheten att motivera beslut ar med tanke pa klientens
och eventuella andra parters rattsskydd dock ett centralt element, i synnerhet vid tillampningen av allmant
utformade réttsnormer. | detta fall utgér motiveringen till beslutet néstan den enda mdjligheten att bedéma
avgorandet i efterhand. Om samtycke till de foreslagna kraven inte ges eller ges endast delvis ska beslutet
motiveras sa bra som majligt i synnerhet nar det géller dessa negativa delar.

Forfarandet enligt 46 § i socialvardslagen ar avsett for systematiskt arbete med barn som behover sérskilt
stdd och andra klienter som behdver sarskilt stdd, for vilka samordningen av service med hansyn till tillgodo-
seendet av klientens grundlaggande fri- och réttigheter har en markerad betydelse. Avsikten &r att trygga all
behovlig service samt trygga vard i synnerhet i sadana situationer dar en person eller hans eller hennes lagliga
foretradare inte sjalv aktivt formar krava den behovliga servicen.

9 8. Information om erhallande av hélsotjanster. Den foreslagna bestammelsen betonar skyldigheten att
meddela patienten om nar han eller hon kommer att fa vard. Paragrafen motsvarar i sak 4 § 1 mom. i patient-
lagen. Om en person inte &r i behov av bradskande vard anvisas personen att véanta pa tillgang till vard genom
att vid behov stélla honom eller henne i ko. | detta fall ska personen meddelas om orsaken till vantan och dess
beréknade langd. Om en persons halsotillstand kraver annan vard an den vard som tjansteenheten kan ge, t.ex.
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specialiserad sjukvard, hanvisas eller skickas personen nagon annanstans for att fa andamalsenlig vard. Be-
stammelser om bradskande vard och intagning till vard finns i halso- och sjukvardslagen.

10 8. Planer om social- och halsovarden. I paragrafen foreskrivs det i huvudsak pa motsvarande satt som i
7 § i klientlagen och 4 a § i patientlagen om planer om social- och halsovarden.

Enligt 1 mom. i den foreslagna paragrafen ska nar socialvard tillhandahalls en klientplan utarbetas i enlighet
med 4 kap. i socialvardslagen.

En klientplan ska enligt 39 § i socialvardslagen utarbetas, om det inte ar fraga om tillfallig radgivning och
handledning eller om det inte i 6vrigt &r uppenbart onddigt att utarbeta en plan.

Klientplanen ska utarbetas pé basis av bedémningen av servicebehovet enligt 36 §. Utarbetande av en plan
kan anses vara uppenbart onddigt, om bedémningen av servicebehovet enligt 36 § &r en tillracklig stodform
for att tillhandahalla klienten socialvard. Klientplanen utarbetas i regel av den egna kontaktpersonen. Avsikten
med 36 och 39 § i socialvardslagen ar att betona vikten av klientens sjalvbestammanderatt och deltagande nar
socialvard tillhandahalls. Planen ska utarbetas i samarbete med klienten och vid behov med klientens anhériga
och narstaende samt andra aktorer.

En klientplan ska utarbetas pa basis av en utredning av servicebehovet. I planen kan den bedémning som
gjorts preciseras och uppdateras. Socialvarden ska sa langt som majligt basera sig pa en plan som utarbetats
gemensamt av en yrkesutbildad person inom socialvarden och klienten. Utredningen av behovet av stod och
utarbetande av planen stoder tillnandahallandet av en malinriktad och planmassig socialvard. Avsikten ar att
gora en Overgripande bedémning av klientens och hans eller hennes familjs situation samt trygga tillracklig
service och andra stodatgarder. Utredningen av behovet av stod och utarbetandet av planen ska vara en process
som innebér att de berérda personerna far hjalp och stod av en socialarbetare eller nagon annan yrkesutbildad
person inom socialvarden att bedéma sin livssituation och reda ut satt att astadkomma positiva forandringar.

Klientplanen ska innehalla en bedomning av de socialtjanster och andra stodatgarder med vilka klientens
behov av stdd kan tillgodoses. Klientens rétt till tjanster som tryggar oundgénglig omsorg, halsa och utveckling
finns i 12-13 § i socialvardslagen och enligt forslaget ska det i den nya 12 a § som foreslas i socialvardslagen
foreskrivas om tryggande av nddvandiga mentalvards- och missbrukartjanster. Den egna kontaktpersonen, den
ansvariga arbetstagaren eller den ansvariga socialarbetaren ska i klientplanen inkludera en bedémning av hur
nodvandiga socialvardstjansterna ar. Till dessa delar motsvarar bestammelserna 36 § 2 mom. i barnskyddsla-
gen enligt vilket kommunen ska ordna sadana tjanster som ar nodvandiga med tanke pa barnets halsa eller
utveckling och den ansvariga socialarbetaren ska gora en bedémning av behovet av de nddvandiga tjansterna.

I den klientplan som avses i socialvardslagen antecknas de mal som klienten och den yrkesutbildade perso-
nen stallt upp tillsammans och som man med de atgarder som antecknats i planen forsoker paverka. Avsikten
med klientplanen &r att framja planméssigt arbete, vars effekt i forhallande till klientens och hans eller hennes
familjs behov av stod kan bedomas. | klientplanen ska ocksa antecknas de samarbetspartner som deltar i att
mota klientens behov, deras kontaktuppgifter och atgarder for att forverkliga planen.

Det ska med en klient som behover sakkunskap fran flera olika sektorer diskuteras hur klienten sjalv vill att
hans eller hennes arenden ska skotas. En samarbetsplan forutsatter ofta ocksa att flera sakkunnig deltar, vilket
innebar att det i sakkunniggruppen kan inga bl.a. anstallda fran social- och hélsovardens olika verksamhetsen-
heter samt fran arbets- och narings- eller undervisningsmyndigheterna.

Auvsikten ar att klienten ska fa en mangsidig servicehelhet som passar honom eller henne sjalv i stéllet for
manga parallella separata tjanster. Med klientens samtycke kan det utarbetas en gemensam klientplan for so-
cialvarden och andra forvaltningsomraden i stéllet for enskilda separata planer.

Utover en klientplan ska tjansteenheten ocksa utarbeta en narmare plan for tillhandahallandet av en tjanst,
om det inte &r uppenbart att en plan inte behdver utarbetas. Klientplanen och planen for tillhandahallande av
en tjanst ersatter termerna service-, vard-, rehabiliterings- eller nagon annan motsvarande plan som anvands i
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klientlagen. Avsikten ar att e termer som anvands ska bidra till att klart skilja at den klientplan som utarbetas
av en myndighet och den preciserande plan for tillhandahallande av en tjanst som utarbetas av tjansteenheten.

Den foreslagna bestammelsens 2 mom. motsvarar i sak 4 a § i patientlagen. Enligt motiveringen till den
regeringsproposition (RP 77/2004 rd) som ledde till att paragrafen antogs ska en plan for undersokning, vard,
medicinsk rehabilitering eller nagon annan motsvarande plan goras upp for planeringen, genomférandet och
bedémningen av varden. Av planen bor framga hur varden av patienten framskrider och inom vilken tidtabell
den ska ges.

Bestammelsen syftar till att betona att man i planen i samforstand med klienten kan komma dverens om vad
malet for atgarderna ska vara och hur man ska gora for att uppna det. Planen innehaller en bedémning av
patientens behov av vard, tidtabellen och malen for den planerade varden och genomférandet av varden. Planen
bygger pa en diagnos som stallts pa basis av forhandsuppgifter om patienten och undersékningar, patientens
symptom och de disponibla resurserna. Planen ses dver under vardprocessen och ar beroende av hur patienten
svarar pa behandlingen. Planen kan under behandlingens gang flexibelt &ndras om patientens behov eller om-
stdndigheterna i 6vrigt forandras.

Planen &r sarskilt nddvandig i situationer da patienten behover olika tjanster bade inom halso- och sjukvarden
och inom socialvarden. Kommunerna ansvarar for ordnandet av manga bastjanster, vilket i huvudsak bygger
pa lagstiftningen inom socialsektorn, men innehallet i tjansterna ar sadant att en del av dem som genomfor
servicehelheten eller de ansvariga ska ha ratt att utdva ett yrke inom halso- och sjukvarden. En sadan samar-
betsplan forutsatter ofta ocksa medverkan av flera sakkunniga, varvid bl.a. anstallda fran olika verksamhets-
enheter inom social- och halsovarden kan hora till sakkunniggruppen. Att géra upp planen tillsammans i en
grupp som bestar av olika sakkunniga sparar i det Ianga loppet bade tid och kostnader. Pa sa vis kan man ocksa
garantera att en person som omfattas av socialtjanster inte hamnar i skuggan av halso- och sjukvardstjansterna
eller tvartom.

Med hjalp av samarbete och véxelverkan far patienten och de anstallda en enhetligare helhetshild av patien-
tens situation och av vilka alternativ som bast kan komma i fraga och lampar sig for patienten eller klienten.
Ett multidisciplinart samarbete framjar ocksa en rétt inriktning av resurserna. Malet ar att patienten eller kli-
enten ska fa en mangsidig, planmassig servicehelhet i stallet for flera parallella enskilda tjanster. Den plan for
undersokning, vard och medicinsk rehabilitering eller habilitering eller nagon annan motsvarande plan som
utarbetas for en patient &r till karaktaren inte en handling som ger patienten ratt att krava de tjanster som ingar
i planen. Det &r helt klart fraga om en funktionell planering av varden och om vardens framskridande. Planen
ar inte heller ett forvaltningsbeslut, pa basis av vilket andring kan sokas sarskilt. Det bor dock noteras att var
och en enligt grundlagen ska tillforséakras tillrackliga social-, hdlsovards- och sjukvardstjanster i enlighet med
en individuellt uppgjord bedémning av vardbehovet. Bedomningen av vardbehovet ska bygga pa medicinskt
eller odontologiskt godtagna kriterier.

Nar patienten &r ett barn som behdver sarskilt stod eller ndgon annan person som behdver sarskilt stod, ska
enligt 24 8 3 mom. i halso- och sjukvardslagen vard- och serviceplanen om majligt utarbetas sa att planen kan
beaktas vid beslut som fattas enligt 46 § i socialvardslagen. Med hjalp av besluten tryggas tillgangen till tjans-
ter for klienter i sarbar stallning och detta gérs genom multidisciplinart samarbete och pa basis av samtidiga
beslut och bedémningar av behovet av vard.

Planen ska utarbetas i samforstand med patienten. En plan ska utarbetas ocksa i samband med tillhandahal-
lande av privat halso- och sjukvard. Inom privat halso- och sjukvard ar planen en del av avtalet mellan patienten
och tjansteproducenten.

Enligt bestammelsen ska planen utarbetas vid behov. Planen behdver inte utarbetas t.ex. om det ar fraga om
tillfallig radgivning eller handledning eller om det i Gvrigt &r uppenbart onddigt att utarbeta en plan. Bestam-
melser om planens innehall och de behdriga personerna finns i speciallagstiftningen om social- och hélsovard.
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I planen ska vid behov antecknas metoder med hjalp av vilka man kan frdmja sjalvbestimmanderatten och
undvika anvandning av begransningsatgarder. Om en persons formaga till sjalvbestammande har konstaterats
vara nedsatt pa det satt som foreskrivs i 7 kap. ska metoderna i enlighet med 42 § antecknas i den plan som
tryggar sjalvbestimmanderatten. Planen som tryggar sjalvbestammanderétten utgor en del av klientplanen eller
den vardplan som avses i 10 § 2 mom. eller den gemensamma planen for social- och halsovarden.

11 8. Tryggande av klientens rétt till information. Bestammelsen motsvarar till sitt innehall 5 § i den gallande
klientlagen. Socialvardspersonalen foreslas vara skyldig att upplysa klienten om de olika alternativ som kom-
mer i fraga for klientens del och deras verkningar samt de andra omstandigheter som ar av betydelse for kli-
entens sak. En viktig forutsattning och metod nér det galler att forbattra maéjligheterna for klienten att utdva
medbestammande ar att trygga ratten till information. Bestammelsen hor saledes samman med klientens sjalv-
bestammanderatt. For att klienten ska kunna delta i och paverka behandlingen och avgérandet av sin sak, maste
klienten dessfarinnan ha tillrackligt med information om olika alternativ och deras verkningar. Tillgangen till
information spelar ocksa en viktig roll for att fértroende ska uppsta mellan klienten och den socialvardsperso-
nal som behandlar och avgor klientens sak. Personalen ska ge klienten upplysningar 6ppet och pa eget initiativ
och inte bara pa klientens begaran.

Enligt 2 mom. ska upplysningarna ges sa att klienten tillrackligt val forstar deras innehall och betydelse. Nar
upplysningar ges bor klientens alder, utbildning, modersmal, kulturella bakgrund och andra personliga egen-
skaper tas i betraktande. N&r klienten ges upplysningar bér det dessutom ses till att skyldigheten att iaktta
sekretess uppfylls och att klientens integritet skyddas sa att uppgifter om klienten inte avslojas for utomstaende.
Tolkning ska ordnas och en tolk skaffas, om majligt. Som ett exempel pa den géllande lagstiftningen kan
namnas de tolkningstjanster som avses i lagen om tolkningstjénst for handikappade personer (133/2010), vilka
ocksa inbegriper tolkning pa teckensprak. Enligt 3 mom. i den foreslagna paragrafen galler i fraga om klientens
rétt att ta del av en handling vad som foreskrivs i 3 kap. i lagen om offentlighet i myndigheternas verksamhet
(621/1999). | 3 kap. i lagen om offentlighet i myndigheternas verksamhet finns bestdammelser om ratt att ta del
av en offentlig handling (9 8), rétt att ta del av en sekretessbelagd handling (10 8), en parts rétt att ta del av en
handling (11 8) och rétt att ta del av en handling som géller en sjalv (12 §).

| fraga om klientens réatt att granska uppgifterna i socialvardshandlingar om honom eller henne sjélv galler
enligt 4 mom. vad som foreskrivs om detta i personuppgiftslagen. Enligt 26 § i personuppgiftslagen har var
och en rétt att, sedan han eller hon meddelat de fakta som behdvs for att soka en uppgift, fa veta vilka uppgifter
om honom eller henne som har registrerats i ett personregister eller att registret inte innehaller uppgifter om
honom eller henne. 1 27 § i den lagen finns det bestdimmelser om inskréankningar i rétten till insyn och i 28 §
om utdvande av rétten till insyn. | 28 8 3 mom. i personuppgiftslagen foreskrivs det sarskilt om hur ratten till
insyn ut6vas i fraga om register inom hélso- och sjukvarden. Uppgifter om de anteckningar som géller en
person ges pa personens begaran av en lakare eller ndgon annan yrkesutbildad person inom hélso- och sjuk-
varden. | fraga om socialvarden finns det bl.a. i 26 § i barnskyddslagen bestammelser om lamnande av upp-
gifter till barn. Ocksa inom socialvarden kan det forekomma situationer dar det skulle finnas behov av narmare
reglering av hur en registrerad kan ut6va sin rétt till insyn, sdsom bestammelserna i 28 § 3 mom. i personupp-
giftslagen om registren inom hélso- och sjukvarden. Detta galler t.ex. barnskydd samt uppfostrings- och famil-
jeradgivning. Social- och halsovardsministeriet tillsatte den 15 september 1998 en arbetsgrupp med uppgift att
bereda lagstiftning om yrkesutévningen inom socialvarden. 1 samband med beredningen eller utifran arbets-
gruppens forslag skulle man kunna utreda ocksa i vilka socialvardsfunktioner det skulle finnas behov av en
yrkesutbildad person inom socialvarden som lamnar ut uppgifter ur socialvardsregistren.

12 §. Klientens lagliga foretradares och narstaendes ratt till information. Klientens lagliga foretradare eller
en anhorig eller ndgon annan narstaende har i de fall som avses i 11 och 12 § rétt att fa de uppgifter om klientens
situation som behovs for horande. Ett forbud som en minderarig klient meddelar av grundad anledning hindrar
dock lamnande av uppgifter om honom eller henne.



15(119)

I 11 § 2 mom. i lagen om offentlighet i myndigheternas verksamhet har det tagits in bestdmmelser om de
situationer dar bl.a. en parts foretradare inte har rétt att ta del av handlingar (RP 30/1998 rd s. 66—69). Omfatt-
ningen av ratten till information kan saledes variera beroende pa om parten sjalv eller hans eller hennes fore-
tradare begér information.

13 8. Tryggande av patientens rétt till information. Den foreslagna paragrafen motsvarar till sitt innehall 5 §
i den gallande patientlagen. | paragrafen foreslas bestammelser om patientens ratt till information och om
begransning av denna ratt. Enligt paragrafens | mom. har en patient ratt att fa upplysningar om sitt halsotill-
stand och andra omstandigheter som hanfor sig till varden och behandlingen. Patienten ska sarskilt ha ratt till
sadan information som &r av betydelse da beslut fattas om hur han eller hon ska vardas. Till denna del star
bestammelsen saledes i direkt samband med patientens sjalvbestammanderatt, som det foreskrivs om i 5 § och,
betraffande en minderarig patient, i 6 8. For att patienten ska kunna Gvervéga sitt samtycke till varden och
behandlingen, maste han eller hon fore det fa tillracklig med information om dess betydelse och verkningar.
Innan varden eller behandlingen inleds bor patienten darfor fa klarlagt for sig dess betydelse, omfattning, risk-
faktorer, majligheterna att den misslyckas, komplikationer samt alternativa vard- och behandlingsmetoder och
deras verkningar. Information bor dven ges om féljderna av att en vardatgard inte vidtas. Ratten till den in-
formation som namns ovan ar dock inte endast en foljd av patientens sjalvbestammanderétt, utan utgor ocksa
en vasentlig del av fortroendeforhallandet mellan patienten och vardpersonalen. Patienten bor aktivt ges upp-
lysningar och inte endast pa egen begéran. Informationsplikten innebar dock inte att patienten inte kan vagra
att ta emot informationen. Rétten till information kan undantagsvis begransas ocksa i det fallet att det &r up-
penbart att informationen skulle medféra allvarlig fara for patientens liv eller hélsa. Eftersom det &r fraga om
en undantagsbestammelse till huvudregeln om rétt till information, bor bestimmelsen fa en snav tolkning.
Endast misstankar om att informationen eventuellt kunde vara skadlig eller farlig &r inte annu en tillracklig
grund for en begransning av rétten till information, utan det ska vara uppenbart att informationen skulle med-
fora allvarlig fara for patientens liv eller hélsa. | paragrafens 2 mom. foreskrivs det om sattet att ge information.
Informationen bor ges pa ett sadant satt att patienten tillrackligt val forstar dess innehall och betydelse. Da
information ges bor man undvika sadant facksprak som patienten inte kan forvantas kanna till. Patientens alder,
utbildning, modersmal och andra personliga egenskaper ska ocksa beaktas nar information ges. Samtidigt bor
patientens integritetsskydd tillgodoses sa att uppgifter som galler patienten inte avsl6jas for utomstaende.

| det foreslagna 3 mom. hénvisas det till de bestdammelser om registrerades rétt till insyn som finns i person-
registerlagen och personregisterférordningen. Med rétt till insyn avses en persons ratt att fa veta vilka person-
uppgifter om honom eller henne som har registrerats i ett personregister. Bestammelser om det forfarande som
ska iakttas nar verksamhetsenheter inom halso- och sjukvard och yrkesutbildade personer inom halso- och
sjukvarden samlar in registeruppgifter finns i 28 § 3 mom. i personuppgiftslagen. Enligt det momentet ska en
begdran om utévande av ratten till insyn framstéllas till en lakare eller till nagon annan yrkesutbildad person
inom halso- och sjukvarden som ser till att uppgifterna samlas in med den registrerades samtycke och som
lamnar den registrerade uppgifter om anteckningarna i registret. Enligt forslaget ska det i momentet samtidigt
tas in ocksa en hanvisning till bestaimmelserna i 11 och 12 § i lagen om offentlighet i myndigheternas verk-
samhet som, utéver bestdmmelserna om rétt till insyn enligt personuppgiftslagen, tillampas som allmanna be-
stammelser pa ratten till information ocksa nar det galler anteckningar i journalhandlingarna. 1 11 § i lagen om
offentlighet i myndigheternas verksamhet finns bestdmmelser om en parts ratt att ta del av en myndighets-
handling. Med stdd av en parts rétt att ta del av en handling kan en person ha rétt att ta del av inte bara de
uppgifter som galler honom eller henne sjélv utan ocksa av de uppgifter som galler ndgon annan och som ingar
i en myndighetshandling, forutsatt att det &rende som behandlas eller har behandlats hos den myndighet som
besitter handlingen géaller hans eller hennes ratt, fordel eller skyldighet och forutsatt att uppgiften kan eller har
kunnat paverka behandlingen av drendet. Bestammelserna om en parts ratt att ta del av en handling ska dock
inte tillampas pa handlingar som har upprattats i samband med en myndighets faktiska verksamhet, sdsom
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halso- och sjukvard, om de inte hanfor sig till anhangiggdrandet eller behandlingen av ett drende, t.ex. behand-
lingen av ett arende som galler fel i samband med varden. | 12 § i lagen om offentlighet i myndigheternas
verksamhet foreskrivs det om en persons rétt att ta del av en myndighetshandling som galler honom eller henne
sjalv aven i sddana fall da det inte ar fraga om ett partsforhallande enligt 11 §. Bestammelserna galler saledes
ocksa handlingar som har upprattats i samband med faktisk verksamhet, sasom vard och behandling.

14 8. Patientens lagliga foretradares och narstaendes ratt till information. Paragrafen motsvarar till sitt
innehall 9 § i den gallande patientlagen. Enligt paragrafens | mom. har patientens lagliga foretradare eller en
nara anhorig eller nagon annan narstaende person ratt att i de fall som avses i 6 § 2 mom. fa sadana uppgifter
om patientens halsotillstdnd som behdvs for hérande av patienten.

En minderarig patient som med hansyn till alder och utvecklingsniva kan fatta beslut om sin halso- och
sjukvard har enligt 2 mom. ratt att férbjuda att uppgifter om hans eller hennes halsotillstand och vard lamnas
ut till vardnadshavaren eller andra lagliga foretradare. For att en minderarig patients vardnadshavare eller andra
lagliga foretradare ska kunna fatta beslut om varden av patienten i de fall som namns i 7 § 2 mom. foreslas det
i paragrafens 3 mom. att dessa ska ha ratt att fa den information som avses i 5 8 om de omstandigheter i sam-
band med varden av patienten som behdvs for vardbeslutet. En minderarig patients lagliga foretradare ska inte
ha obegransad ratt att i de fall som avses i 7 § 2 mom. bestamma om varden ska inledas eller avslutas. En
minderarig patients vardnadshavare eller andra lagliga foretradare ska inte ha rétt att forbjuda att vard som &r
nodvandig for avvarjande av fara som hotar patientens liv eller hélsa ges.

15 8. Klientens och patientens skyldighet att medverka till tillhandahallandet av tjansterna. | paragrafen
foreskrivs det om skyldigheten for klienten och dennes lagliga foretradare att lamna tjansteanordnaren och
tjansteenheten de uppgifter som behovs for att ordna och tillhandahalla socialtjansterna. Enligt bestammelsen
ska klienten dven i évrigt handla sa att tjansterna kan tillhandahallas. Bestammelsen befriar inte tjansteanord-
naren eller tjansteproducenten fran att se till att man i alla verksamhet stravar efter att handla sa att klientens
grundlaggande fri- och rattigheter inte kranks. Tjansteanordnaren ska i sin verksamhet beakta t.ex. 12 och 13 §
i socialvardslagen, trots att klienten eller dennes lagliga foretradare inte formar iaktta det som foreskrivs i
1 mom.

Det foreslagna 2 mom. &r nytt till sitt innehall. Det forpliktar patienten och dennes lagliga foretradare att pa
begéran ldmna tjansteanordnaren och tjinsteenheten de begarda uppgifter som ar ndédvandiga for beddmningen
av vardbehovet och for tillhandahallande av behovlig vard. Att uppgifterna inte lamnas far dock inte leda till
att patienten inte far vard eller att patienten inte vardas sa bra som det skulle vara mojligt utifran de tillgangliga
uppgifterna.

3 kap. Klientens och patientens sjalvbestimmanderatt

16 8. Klientens sjalvbestammanderatt. Enligt paragrafen ska socialvard i forsta hand tillhandahallas i sam-
forstand med klienterna. Aven om det foreskrivs om undantag fran bestammelsen langre fram i klient- och
patientlagen ar det meningen att bestammelsen i samtliga fall ska sta som utgangspunkt for verksamheten och
att det for avvikelser kravs reglering pa lagniva. Bestammelsen motsvarar i sak 8—11 § i den géllande klientla-
gen.

17 8. Patientens sjalvbestammanderétt. | paragrafen foreskrivs det om patientens sjalvbestammanderatt pa
motsvarande sétt som i 6-9 § i den géllande patientlagen.

18 §. Minderariga klienters stallning. En minderarig klients sjalvbestammanderatt ska tillgodoses inom so-
cialvarden sa att barnets asikt utreds och beaktas pa det satt som barnets alder och utvecklingsniva forutsatter.

Enligt grundlagen ska barn ha ratt till medinflytande enligt sin utvecklingsniva i fragor som galler dem sjélva.
Enligt artikel 12 i FN:s konvention om barnets rattigheter har ett barn som ar i stand att bilda egna asikter ratt
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att fritt uttrycka dessa i alla fragor som ror barnet. Barnets asikter ska tillmatas betydelse i forhallande till
barnets alder och mognad. For detta andamal ska barnet enligt artikel 12.2 beredas majlighet att horas i alla
fragor som berér barnet.

Barnets &sikter och deras betydelse ska bedomas fran fall till fall. Aven unga barns &sikter ska utredas och
beaktas pa tillborligt satt. Bland annat av denna orsak anser kommittén for barnets rattigheter att artikel 12
kraver att ocksa icke-verbala kommunikationssatt erkanns och respekteras. Till sddana kommunikationssétt
hor bl.a. lek, kroppssprak, ansiktsuttryck samt teckning och malning, med hjalp av vilka redan mycket unga
barn kan uttrycka sin uppfattningsférmaga, sina val och preferenser. Barn med nedsatt funktionsformaga bor
forses med och fa hjalp med att anvanda kommunikationsmedel som hjalper dem att uttrycka sina asikter. Barn
som hor till minoritetsgrupper, migrerande barn och andra barn som inte talar majoritetens sprak bor garanteras
mojlighet att uttrycka sina asikter.

Det racker inte med att enbart lyssna pa barnet, utan barnets asikter ska ocksa tas under allvarligt 6verva-
gande sé& snart barnet har formagan att uttrycka dem pa ett eller annat sétt. Aldern ensam kan inte avgora
betydelsen av ett barns asikter, utan barnets 6nskemal och asikter ska bedémas fran fall till fall pa det satt som
barnets utvecklingsniva (mognad) forutsatter. Med mognad avses ett barns formaga att uttrycka sina asikter
om fragor pa ett resonabelt och sjalvstandigt satt. Fragans inverkan pa barnet ska ocksa tas i beaktande. Ju
mera utgangen av ett arende paverkar barnets liv, desto storre betydelse har en korrekt bedémning av barnets
mognad.

For att ett barn ska kunna bilda sig en egen asikt om sin socialvard, maste han eller hon ges tillrackliga
upplysningar om saken. Det &r inte nédvéndigt att barnet har en omfattande kdnnedom om alla aspekter i en
fraga som galler honom eller henne, utan att barnet forstar tillrackligt mycket for att pa ett lampligt satt bilda
och uttrycka egna asikter om fragan. De personer som ansvarar for att barnet blir hort och att barnets asikter
utreds ska for barnet redogdra for de viktigaste fragorna, de alternativ som star till buds och konsekvenserna
av dem pa ett sadant satt att barnet forstar inneborden. Nar redogdrelsen ges och nér barnet hors géller det att
se till att barnet inte manipuleras och inte utsétts for otillborlig paverkan eller patryckning. Barnet ska varhelst
det & majligt ges tillfalle att horas direkt. Barnet ska tillforsakras sadana betingelser dar han eller hon fritt kan
uttrycka sina asikter och dar hans eller hennes individuella och sociala situation beaktas. Sérskild uppmark-
samhet ska &gnas at att barnet far lamplig information, att barnets sjalvbestammanderatt stods och att social-
vardspersonalen har lamplig utbildning. Det ar i forsta hand anstéllda inom socialvarden som &r skyldiga att
utreda och beakta barnets &sikt. Aven barnets vardnadshavare och intressebevakare omfattas av denna skyl-
dighet nar vardnadshavaren eller intressebevakaren handlar pa barnets vagnar eller formedlar barnets asikt till
social- och halsovardspersonalen.

19 §. Minderariga patienters stallning. | paragrafen foreskrivs det om minderariga patienters stallning pa
motsvarande sétt som i 7 § i den géllande patientlagen. Paragrafen betonar den betydelse som den minderariges
egen vilja har vid avgoranden som galler varden. Om en minderarig med hansyn till alder och utvecklingsniva
sjalv kan fatta beslut om sin vard, ska varden och behandlingen ges i samforstand med honom eller henne. Det
avgorande ar om barnet har formaga att forsta vilken betydelse och vilka konsekvenser varden eller vagran att
ta emot vard har for hélsotillstdndet. Nar bedémningen gors ska man beakta bl.a. patientens alder, allmén
mognadsniva samt vardatgardernas karaktar och eventuella riskfaktorer i anknytning till dem. En minderarigs
formaga att sjalv fatta beslut om sitt halsotillstdnd bedéms av lakaren och den yrkesutbildade personalen inom
hélso- och sjukvarden. Om en minderarig inte kan fatta beslut om sin vard, ska han eller hon vardas i samfor-
stand med vardnadshavaren eller nagon annan laglig foretradare. Om ett barn har omhéndertagits med stod av
barnskyddslagen ar det barnets vardnadshavare som ger samtycke, om inte nagot annat foljer av grunderna for
omhandertagandet av barnet.

Vid utredandet av ett barns asikt inom hélso- och sjukvarden ska det som anges i samband med 18 § iakttas.
Asikten utreds av halso- och sjukvérdspersonalen.
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20 8. Barnets ratt att véxa och utvecklas och ratt till valfard. | paragrafen faststélls barnets ratt att véxa och
utvecklas och barnets ratt till valfard. Genom paragrafen forsoker man fértydliga skillnaden mellan sedvanlig
fostran och begransningar av de grundldggande fri- och rattigheterna.

Enligt 1 mom. omfattar tryggandet av en balanserad uppvéxt, utveckling och vélfard for barnet en med be-
aktande av barnets alder och utvecklingsniva sedvanlig fostran.

Enligt ett avgorande av riksdagens bitradande justitiecombudsman (6.11.2013, dnr 2777/4/12) har ett barn
under tiden i vard utom hemmet réatt till goda och varma manniskorelationer, ratt att visa sina egna kanslor,
ratt till god vard och omsorg, rtt till fysisk integritet samt okrankbar rétt till sjdlvbestimmande bade pa ett
fysiskt och psykiskt plan. Den plats som ordnar vard och omsorg utom hemmet ska vid behov stélla upp sadana
granser inom ramen for den sedvanliga fostran som ar anpassade efter barnets alder och utvecklingsniva. Syftet
med reglerna &r att lara barnet att forsta det omgivande samhéllets krav samt hjalpa barnet att gora egna val
och fatta egna beslut i enlighet med sin alder och utvecklingsniva. Syftet med sedvanlig fostran &r att framja
barnets valfard pa platsen for vard utom hemmet och tillgodose barnets réatt till god vard och omsorg. Ett barn
som far socialvardstjanster eller halso- och sjukvardstjanster under en langre tid eller fortlopande har rétt till
motsvarande trygghet, vard och omsorg som ett barn som bor med sin familj eller ett barn i vard utom hemmet.

Enligt 1 mom. omfattar sedvanlig fostran sattande av ddrmed forknippade godtagbara grénser samt overvak-
ning och omsorg i enlighet med barnets alder, utvecklingsniva, kulturella bakgrund och andra individuella
behov. Reglerna i anslutning till fostran far inte vara godtyckliga eller éverdrivna. Nar saddana anvands ska
man alltid beakta barnets alder och utvecklingsniva samt barnets évriga individuella behov och forhallanden.
Aven barnets religion, évertygelse och kulturella bakgrund kan paverka vilka granser inom ramen for sedvan-
lig fostran som kan stéllas upp for barnet i fraga.

Granserna inom ramen for sedvanlig fostran kan bedémas och jamforas med sadan motsvarande sedvanlig
familjefostran i hemmet som &r allmént godtagbar. Det som &r allmént godtagbar sedvanlig fostran i samhallet
och sattandet av granser i anslutning dartill kan betraktas som sedvanlig fostran ocksa vid anvandningen av
social- och hélsotjanster. Exempelvis som en foljd av den tekniska utvecklingen har barn smarttelefoner, da-
torer och spelkonsoler. Om anvandningen av apparaterna dr till nackdel for barnets uppvéxt och utveckling
t.ex. sa att barnets somn och vila blir storda, och barnet inte forstar de negativa effekterna for den egna ut-
vecklingen, kan den som svarar for barnets sedvanliga fostran omhénderta de tekniska apparaterna t.ex. natte-
tid. Under skolgangen eller medan terapi ges kan apparaterna frantas barnet om anvandningen av dem aventy-
rar de normala aktiviteter enligt aldersniva under dagtid som stoder barnets uppvaxt och utveckling. Om an-
vandningen av apparaterna inte ar till nackdel for barnet finns det inte nadgon grund i anslutning till sedvanlig
fostran att ingripa i anvandningen av dem eller att ta apparaterna i beslag for sakerhets skull, &n mindre som
straff. Om barnet t.ex. frantas sin telefon ska det dock sékerstéllas att detta i sjalva verket inte begransar barnets
kontakter till sina narstaende.

Syftet med de metoder som anvands inom ramen for sedvanlig fostran, deras omfattning och intensitet kan
inte vara samma som de begransningar som det foreskrivs om i denna lag eller som avses i barnskyddslagen.
Det ar alltid fraga om sadana val som med fog kan betraktas som sadan sedvanlig fostran som ingar i ordnandet
av individuell och behovsanpassad vard utom hemmet. Med granserna inom ramen for sedvanlig fostran in-
griper man alltsa inte i barnets grundlaggande fri- och rattigheter utan det &r fraga om att ordna barnets dagliga
vard och omsorg och stodja barnets uppvaxt och utveckling. De regler och begransningar som ingar i en god
fostran som respekterar barnet som individ ska sta i ratt proportion till syftet med dem. Detta innebar bl.a. att
reglerna inom ramen for sedvanlig fostran och de granser som stélls upp for barnet inte far ga langre och inte
fortga langre an vad som ar nédvandigt for att uppna det allmant godtagbara syftet med dem. Vid sedvanlig
fostran ska barnet bemdtas sakligt och med respekt.
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Séattandet av granser kan héra samman med Overvakningen av barnet och omsorgen om barnet. Tryggandet
av barnets uppvaxt innefattar tryggande av barnets och den unga personens liv och hélsa och behovet av 6ver-
vakning i anslutning dartill. Dessa behov varierar under olika aldrar och &r ocksa beroende av barnets utveckl-
ingsniva och personliga formagor. Motsvarande metoder inom ramen for sedvanlig fostran kan enligt propo-
sitionen beroende pa alder och utvecklingsniva anvandas ocksa t.ex. inom boendeservice inom socialvarden
eller i sjukhusvard.

4 Kkap. Stod for klientens och patientens beslutsfattande

21 8. Utsedd stodperson som stdd for beslutsfattandet. | paragrafen foreskrivs det om en persons ratt att utse
en stodperson for den handelse att han eller hon pa grund av nedsatt férmaga till sjalvbestammande inte sjalv-
standigt kan delta i och paverka sin halso- eller sjukvard eller planeringen och tillhandahallandet av sina soci-
alvardstjanster eller andra atgarder i anslutning till sin socialvard eller halso- och sjukvard eller inte kan forsta
foreslagna alternativa Idsningar eller beslutens verkningar. Den utsedda stddpersonen ska inte ha rétt att fatta
beslut pa personens vagnar utan endast ratt att stodja personens eget beslutsfattande och hjélpa vid utredandet
av personens egen vilja. Stodpersonen kan t.ex. hjélpa den person som far stod att forsta svara saker, att in-
hamta information, att vaga olika alternativ och deras konsekvenser samt for- och nackdelar med ett avgtrande.

Stodpersonen kan utses skriftligen eller muntligen. Den yrkesutbildade person inom socialvarden eller hélso-
och sjukvarden som av den som utser en stodperson far kdannedom om den stodperson som ska utses ar skyldig
att se till att viljeyttringen antecknas i klient- och patienthandlingarna. Den som gor anteckningen ska samtidigt
sékerstélla att den person som utses kénner till sina skyldigheter i anslutning till uppdraget och att han eller
hon har samtyckt till uppdraget. Enligt forslaget ska den person som utses fa skriftliga anvisningar om upp-
draget att fungera som stédperson. Med hjélp av anvisningarna kan man gora det lattare for stddpersonen att
forsta sin roll som den som endast stoder en annan person vid beslutsfattandet, utan ratt att fatta beslut pa
personens vagnar. Stodpersonen far inte heller forsoka paverka personens viljebildning enligt sin egen asikt.
Bestammelser om tryggande av klientens och patientens beslutsfattande i sadana situationer dér stédpersonen
inte formar handla i enlighet med personens intresse ska tas in i den foreslagna lagens 23 §. En person kan utse
en eller flera stodpersoner eller en grupp stodpersoner. | en grupp kan det finnas stodpersoner for olika fragor
och situationer och i samband med att stodpersonerna utses ar det mojligt att ge ocksa andra anvisningar om
anvandningen av dem.

Stod for beslutsfattande en metod att starka klientens och patientens sjalvbestammanderéatt samt framja kli-
entens och patientens mojligheter att vara delaktiga i och paverka sina egna angelagenheter. Utgangspunkten
for stodet for beslutsfattande ar att en person faktiskt anvander sin ratt att bestdmma sjalv. Syftet med stddet
for beslutsfattande ar att sporra, uppmuntra och stdda en person att fatta beslut och traffa val om sitt eget liv.

22 8. Anhoriga och narstaende som stod for beslutsfattandet inom social- och halsovarden. | paragrafen
foreskrivs det om anhdriga och narstaende som stod for beslutsfattandet. Om en person inte har utsett nagon
stodperson enligt 21 §, kan personens anhdriga eller narstaende stodja personens beslutsfattande. Inte heller
de har ratt att fatta beslut pa personens vagnar, utan endast rétt att stodja personens eget beslutsfattande och
hjélpa personen att utreda sin vilja. Bestdammelser om klientens sjélvbestdmmanderétt finns i 17 § och bestdm-
melser om patientens sjélvbestdmmanderatt i 18 8 i lagforslaget.

23 8. Tryggande av klientens och patientens beslutsfattande. Aven om en klient eller patient inte har utsett
nagon stodperson enligt 21 § och dven om han eller hon inte har anhdriga eller narstdende som kan stodja hans
eller hennes beslutsfattande ska stddjandet av beslutsfattandet tryggas i lag. Stodjandet av beslutsfattandet
tryggas ocksa i sddana situationer dar personen har utsett en stodperson eller han eller hon har anhériga eller
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narstdende, men dessa personer inte finns tillgangliga i situationen i fraga antingen pa grund av att det &r
omojligt for dem att na fram i tid eller pa grund av att de inte har forutsattningar att stodja klientens eller
patientens beslutsfattande av orsaker som avses i 2 mom.

Enligt 2 mom. har en person inte forutsattningar att stodja klienten eller patienten i beslutsfattandet, om det
ar sannolikt att en intressekonflikt eller asikter som avviker fran klientens eller patientens asikter gor det svart
for personen att handla i enlighet med klientens eller patientens intresse. | bestdimmelsen avses situationer dar
det finns en uppenbar och stor risk for att personen de facto inte forsoker utréna den egna asikten hos personen
som far stod, eftersom en avvikande asikt klart skulle ligga i den persons intresse som ger stod i beslutsfattan-
det. Avsikten &r att personens beslutsfattande i dessa situationer ska stodas av en person som inte har nagot
eget intresse i arendet. En sadan person kan t.ex. vara nagon ur vardpersonalen eller en frivilligarbetare vid
tjansteenheten. | stodjandet av beslutsfattandet ska dock inte delta en sadan person som ansvarar for beslut
eller avgoranden som galler klienten eller patienten.

24 8. Upphdrande av stoédpersonens uppdrag. | paragrafen foreskrivs det om upphérande av en stddpersons
uppdrag. Uppdraget upphdr om det ar uppenbart att det inte langre ar mojligt att stodja personens beslutsfat-
tande, dvs. nar en person dor eller nar personens halsotillstdnd permanent har férsamrats sa att han eller hon
inte ens med stod formar formulera en egen vilja. Uppdraget upphor ocksa om personen utser en annan person
for uppdraget och samtidigt meddelar att han eller hon inte langre vill anvénda den tidigare utsedda personen
som stodperson. Personen kan ocksa besluta att han eller hon inte langre vill anvanda den utsedda personen
aven om han eller hon inte samtidigt utser nagon annan person i stéllet.

I 2 mom. finns en bestammelse for den handelse att den utsedda stodpersonen ar olamplig for sitt uppdrag
pa grund av att han eller hon inte formar stodja beslutsfattandet med respekt for klientens eller patientens vilja
och i enlighet med dennes intresse pa det sétt som anges i 23 8. | dessa fall ska det fattas ett skriftligt dverklag-
bart beslut om upphdrande av stodpersonens uppdrag, dock endast i sddana situationer dar bade den person
som utsett stédpersonen och den utsedda stddpersonen motsatter sig att uppdraget upphor. Ett skriftligt dver-
klagbart beslut behdvs inte i en situation dar personen sjalv andrar sitt beslut att utse en stodperson.

5 kap. Klientens och patientens varddirektiv

25 8. Varddirektiv. Det dr fraga om en ny bestammelse. Tidigare har ordet viljeyttring (fi. hoitotahto) funnits
i lagstiftningen. I denna lag intas bestammelser om varddirektiv (fi. hoitotahto). I lagstiftningen har det tidigare
inte funnits nagon exakt definition och inte heller nagra bestammelser i enlighet med forslaget till 5 kap. om
iakttagande av varddirektiv eller om radgivning och handledning vid upprattande av varddirektiv. Bland annat
Institutet for halsa och valfard och flera organisationer har pa sina webbplatser publicerat blankettmallar och
anvisningar som galler detta. Omfattningen av den viljeyttring som det foéreskrivs om i den géllande lagstift-
ningen ar snavare an innehallet i blankettmallarna. Behovet av att utoka anvandningen av varddirektiv ar up-
penbar dven i andra situationer dar det behdvs bradskande vard an sadana som avses i 8 § i patientlagen.

Enligt 14 a § i lagen om elektronisk behandling av klientuppgifter inom social- och hélsovarden ska det i
informationshanteringstjansten lagras uppgifter om patientens samtycke till uttimnande av patientuppgifter
mellan olika tillhandahallare av halso- och sjukvardstjanster och om de separata forbud patienten meddelat
mot utldmnande av uppgifter samt om den information som getts patienten med stoéd av 17 §. Uppgifter om
aterkallelser av samtycken och forbud ska likasa antecknas i patientens informationshanteringstjanst. Utover
dessa uppgifter kan man i tjdnsten &ven inkludera uppgifter om patientens livstestamente och andra viljeytt-
ringar som hanfor sig till halso- och sjukvarden samt sadana uppgifter som ar viktiga med tanke pa patientens
hélso- och sjukvard. Enligt motiveringen till den regeringsproposition som ledde till att paragrafen i fraga
stiftades innebar bestammelsen emellertid inte att en persons vilja betraffande varden bara kan pavisas med
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hjalp av ett sddant livstestamente som lagrats i patientens informationshanteringstjanst. Ett livstestamente kan
ocksa uttryckas pa andra satt, genom viljeyttringar som ar lika giltiga som de livstestamenten som lagrats i
informationshanteringstjansten. Det kan emellertid vara svart att utreda forekomsten av ett sadant annat livs-
testamente i en situation dar man snabbt maste fatta beslut om t.ex. varden av en medvetslos person.

Enligt 1 mom. i den foreslagna paragrafen kan en person formulera ett varddirektiv for framtiden fér den
handelse att han eller hon, trots att han eller hon far stod, inte kan fatta beslut om sin egen halso- och sjukvard
eller omsorg. Det priméra ska alltsa vara att stodja beslutsfattandet i stallet for att forsoka iaktta personens vilja
utifran det varddirektiv som personen upprattat pa férhand. Enligt forslaget kan varddirektivet galla bade halso-
och sjukvard och socialvard. Varddirektivet kan innehalla bade viljeyttringar som &r absolut bindande for per-
sonalen och viljeyttringar som innehaller énskemal i frdga om varden eller omsorgen. | praktiken sker detta
genom att de bindande viljeyttringarna och 6nskemalen skrivs in pa separat sidor pa blanketten.

| paragrafen namns tre bindande viljeyttringar. En viljeyttring enligt 1 punkten motsvarar situationen enligt
8 § i den gallande patientlagen dar en patient pa grund av medvetsloshet eller av ndgon annan motsvarande
orsak inte sjalv kan uttrycka nar han eller hon 6nskar att livsuppehallande behandling som pa konstgjord vag
forlanger hans eller hennes liv inte langre ska anvandas. En viljeyttring enligt 2 punkten innebdr att personen
kan meddela vem som har rétt att for personens del avgéra fragor om personens vard och omsorg till den del
personens vilja inte framgar av varddirektivet. Bestammelsen betonar klientens och patientens sjalvbestam-
manderatt. Utgangspunkten ar att personen sjalv pa forhand anger vem som vid behov kan fatta beslut for hans
eller hennes del. Forslaget galler endast avgoranden som galler vard och omsorg till den del personens vilja
inte annars framgar av varddirektivet. Pa motsvarande satt som andra viljeyttringar som skriftligen antecknats
i varddirektivet kan dven personens vilja om den person som ger viljeyttringar pa personens vagnar tillampas
i sadana situationer dar personen tillfalligt inte formar avgora fragor om sin vard och omsorg, och dessa avgo-
randen inte tal drojsmal. Avsikten med regleringen &r inte att ersatta intressebevakningsfullmakten, som fast-
stalls av magistraten, nar fullmaktsgivaren har forlorat formagan att skota sina arenden. I allmanhet forutsatter
faststéllandet ett lakarintyg 6ver fullmaktsgivarens hélsotillstand. Lagstiftningen utgar fran att det ar fraga om
ett permanent tillstand, aven om fullmakten kan aterkallas om den inte langre behovs. Det ar bra att i varddi-
rektivet anteckna for kdnnedom att en separat intressebevakningsfullmakt har gjorts for personen. Enligt 28 §
i den foreslagna lagen ska personen ges skriftliga anvisningar om mojligheten att uppréatta en intressebevak-
ningsfullmakt. Rekommendationen &r att en intressebevakningsfullmakt ska uppréttas med hjélp av en sak-
kunnig. Med en intressebevakningsfullmakt kan en person sjalv i foérvag ordna skotseln av sina angelagenheter,
ifall att han eller hon i ett senare skede blir oférmdgen att skota sina angelagenheter t.ex. pa grund av forsvagat
halsotillstand. Fullmakten upprattas skriftligen med iakttagande av de foreskrivna formkraven for den. Full-
maktsgivaren kan bemyndiga fullméktigen att skota t.ex. sin egendom och andra ekonomiska angeldgenheter
och drenden som géller honom eller henne sjélv, sasom halso- och sjukvard. Fullmakten trader i kraft forst nar
magistraten har faststallt den.

Enligt 1 mom. 3 punkten kan personen ocksa utse nagon annan an en i 2 punkten avsedd person till vilken
uppgifter om personens vistelseort och maende ska lamnas ut.

I 2 mom. foreskrivs det om de vardonskemal som ska antecknas i varddirektivet. VVardonskemalen &r inte
viljeyttringar som ar absolut bindande for vardpersonalen, men de ska iakttas i den man det & mojligt. Onske-
malen kan ocksa paverka besluten om var det ar bra for personen att bo. Om énskemalen senare skrivs in som
en del av den plan for tryggande av sjalvbestimmanderatten som avses i 42 § far de motsvarande rattsverkan
som det som i gvrigt foreskrivs om planen.

Enligt 3 mom. kan varddirektivet ocksa innehalla andra bindande viljeyttringar och vardonskemal an sadana
som namns i 1-2 mom. | momentet namns ocksa sarskilt mojligheten att upprétta ett varddirektiv som galler
psykiatrisk vard samt ett varddirektiv for den tid dd omsorg oberoende av klientens eller patientens vilja pagar.
| dessa fall hanfor sig innehallet i varddirektivet till innehallet i varden oberoende av viljan och 6nskemalen i
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anslutning dartill. Det &r viktigt att personen i enlighet med den foreslagna lagen far information om mojlig-
heten att uppratta ett varddirektiv och att det ordnas majlighet att uppratta det sa snart personen formar ta emot
behovlig information. Ocksa under missbrukarvard som bestamts trots patientens motstand ska information
om mojligheten att uppratta ett varddirektiv ges. Narmare bestammelser om innehallet i varddirektiv och om
upprattande av dem far utfardas genom férordning av social- och halsovardsministeriet.

26 §. lakttagande av varddirektiv. | paragrafen foreskrivs det om iakttagande av varddirektiv. Ett varddirek-
tiv ska iakttas pa motsvarande satt som de bindande viljeyttringar eller 6nskemal i fraga om varden som en
person aven i 6vrigt framfort. En forutsattning for att varddirektivet ska iakttas ar dock att varddirektivet ar
giltigt, dvs. att personen nar han eller hon framfor de bindande viljeyttringar eller de vardonskemal som ingar
i varddirektivet tillrackligt val forstar viljeyttringarnas betydelse och innehall. Eftersom ett varddirektiv ofta
upprattas lang tid innan det behdver anvandas ska lagen innehalla tva forutséttningar under vilka varddirektivet
dock inte ska iakttas, &ven om det i tiden upprattats pa ett giltigt satt. Bada forutsattningarna bygger pa att
varddirektivet de facto inte langre motsvarar personens vilja. Det ar alltsa inte magjligt att lata bli att iaktta
varddirektivet pa den grunden att nagon annan anser att personens viljeyttringar inte ar fornuftiga eller bra.
Det avgorande vid bedémningen &r om det finns grundad anledning att misstanka att viljeyttringen inte mots-
varar personens egen vilja. En sadan situation kan uppsta om det som har antecknats i varddirektivet grundar
sig pa sadan information om sjukdomens karaktar eller om andra aspekter av varden och omsorgen som per-
sonen hade ndr anteckningen gjordes men som senare har forandrats véasentligt. Exempelvis om personen vid
upprattandet av varddirektivet vet att han eller hon lider av en obotlig sjukdom, men det senare visar sig att
diagnosen var felaktig eller att det hittats en effektiv behandlingsmetod, kan det med fog misstankas att perso-
nen kunde ha gjort en annan bedémning nar anteckningen gjordes om han eller hon hade haft tillgang till de
nya uppgifterna. Bestammelsen kan daremot inte tillampas i sadana situationer dar en utomstaende part senare
bedomer att personen borde ha forstatt att en viss alternativ vard inte ar effektiv eller att personens asikt var
felaktig. | dessa situationer &r det vasentliga om varddirektivet kan bedomas ha varit giltigt nar det upprattades.
I 1 punkten avses endast sadana situationer dar faktauppgifterna senare har forandrats. Bestammelsen kan inte
tillampas pa situationer dar nagon annan bedémer att personens asikt ursprungligen var felaktig. Enligt 2 punk-
ten ska varddirektivet dock inte iakttas om det finns grundad anledning att misstanka att personens vilja eller
onskemal senare har forandrats. Det kan vara fraga om en sadan situation dar varddirektivet har uppréttats i ett
tidigt skede och personen efter det vid flera tillfallen har uttryckt sin 6nskan att &ndra varddirektivet, men det
har inte funnits tid for detta pa grund av ett plétsligt insjuknande.

27 8. Formulering och nedteckning av varddirektiv. Enligt paragrafen kan ett varddirektiv upprattas bade
muntligt och skriftligt. Om viljan yttras muntligt &r den yrkesutbildade person inom socialvarden eller halso-
och sjukvarden som av personen sjalv far kannedom om viljeyttringen skyldig att se till att det utan dréjsmal
gors anteckningar i journal- eller klienthandlingarna. Den som nedtecknar varddirektivet ska forsakra sig om
att den som framfor viljeyttringarna tillrackligt val forstar deras betydelse och innehall.

28 §. Radgivning och handledning vid upprattande av varddirektiv och intressebevakningsfullmakt. Syftet
med den foreslagna lagstiftningen r att starka klientens och patientens sjalvbestimmanderatt bl.a. genom att
oka anvandningen av varddirektiv. Malet ar att upprattandet av varddirektiv ska bli en normal och vardaglig
sak sa att s& manga som mojligt uppréattar ett sadant. For att alla ska ha lika mojligheter att uppratta ett varddi-
rektiv ska det i lagen foreskrivas om skyldigheten att ge en person handledning for upprattandet av ett varddi-
rektiv. Samtidigt ska det ges information om majligheten att uppratta en intressebevakningsfullmakt. Aven en
intressebevakningsfullmakt 6kar en persons sjalvbestdmmanderatt eftersom personen med hjalp av fullmakten
sjalv kan bestdmma vem han eller hon onskar att ska skdta hans eller hennes arenden nér han eller hon sjélv
inte formar skota dem. Intressebevakningsfullmaktens innehall har beskrivits i storre detalj i allmanna moti-
veringen och i anslutning till 25 §.
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29 §. Varddirektiv och bradskande fall. Paragrafen motsvarar 8 § i den géllande patientlagen dar det sags att
patienten ska beredas den vard som behdvs for avvérjande av fara som hotar hans eller hennes liv eller halsa
aven om patientens vilja pa grund av medvetslshet eller av nagon annan orsak inte kan utredas. Man ska dock
beakta eventuella bindande viljeyttringar som anges i 25 § och som personen tidigare framfort. | enlighet med
nuvarande praxis ska en viljeyttring som personen tidigare framfort iakttas om personen har meddelat nar man
ska avsta fran eller avbryta livsuppehallande behandling som pa konstgjord vag forlanger personens liv. Viljan
ska iakttas, aven om man pa grund av fallets bradskande natur inte har hunnit nedteckna den i journal- eller
klienthandlingarna.

30 8. Anmélan till formyndarmyndigheten. | paragrafen foreskrivs det om den ansvariga socialarbetarens,
den egna kontaktpersonens och den behandlande lakarens skyldighet att gora en anmalan till formyndarmyn-
digheten for att en intressebevakare ska forordnas for klienten. | bestammelsen finns det ocksa uppgifter om
hur man ska ga tillvdga om intressebevakaren eller den som é&r intressebevakningsfullméktig inte handlar i
enlighet med personens intresse.

6 kap. Tjansteanordnarens och tjansteproducentens allménna skyldigheter att stdrka sjalvbe-
stammanderéatten inom social- och hélsovarden

31 8. Allméan plan for att stérka sjalvbestammanderétten. | paragrafen anges en for alla tjansteproducenter
positiv forpliktelse att vidta atgarder som syftar till att starka klienternas och patienternas sjalvbestimmande-
ratt. Bestammelsen uppmarksamgor tjansteproducenten pa att det galler att starka klienternas och patienternas
sjalvbestammanderatt och minska anvandningen av begransningsatgérder. Planen for sjalvbestimmanderatten
vagleder personalen att planera och utveckla verksamheten och arbetssatten sa att begransningsatgérder inte
behdver tillgripas. | dag hander det att begransningsatgarder ar vedertagna inom verksamhetskulturen vid en
verksamhetsenhet utan att de uppfattas som faktiska begransningsinsatser eller utan att andra alternativa till-
vagagangssatt identifieras. Begransningsatgarder kan undvikas t.ex. genom ratt fordelning av personalresur-
serna och utveckling av arbetssatten, exempelvis kommunikationsfardigheter och handledning for klienten
eller patienten.

Enligt 1 mom. ska varje tjansteenhet inom social- och halsovarden utarbeta en plan for att framja och stodja
sjalvbestammanderétten. Tjansteenheterna har redan en lagstadgad skyldighet att utarbeta en plan for egen-
kontroll eller en plan for kvalitetsledning och patientsékerhet, och den foreslagna planen for sjalvbestdmman-
deratten utarbetas som en del av en sadan plan.

Enligt lagen om privat socialservice ska privata verksamhetsenheter for socialvard ha en plan for egenkon-
troll. I foreskrifterna om egenkontroll har verksamhetsenheterna alagts att utarbeta en enhetsspecifik plan for
hur man vid enheten i fraga forséker minska behovet av begransningsatgarder. 1 planen for egenkontroll an-
tecknas ocksa principerna for anvandning av sadana atgarder som begransar de grundlaggande fri- och réattig-
heterna men som ar nédvéndiga for att garantera klientens sékerhet samt utformas anvisningar for enheten nar
det galler anvandning av begransningsatgarder. Vid dessa enheter ska planen for egenkontroll kompletteras sa
att ocksa de innehallsmassiga kraven enligt det foreslagna 1 mom. beaktas, i synnerhet hur klienternas och
patienternas sjalvbestdmmanderatt stdds och stérks.

Privata halso- och sjukvardsenheter har allt sedan 1991 omfattats av skyldigheten avseende egenkontroll.
Innan verksamheten inleds ska en plan for egenkontroll utarbetas for sadan halso- och sjukvard som omfattar
fler verksamhetsstéllen an ett. Planen ska ges in till tillstindsmyndigheten. Valvira har meddelat foreskrifter
om planen for egenkontroll for bade den privata socialservicen (dnr 7754/2011) och den privata halso- och
sjukvarden (dnr 7018/2012).
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Inom den offentliga socialvarden ska det gora upp en plan for egenkontroll med stod av 47 § i socialvards-
lagen.

Vid offentliga halso- och sjukvardsenheter ska den allménna planen for sjalvbestimmanderatten utarbetas
som en del av den plan for kvalitetsledning och patientsakerhet som det foreskrivs omi 8 § i halso- och sjuk-
vardslagen. Social- och halsovardsministeriet har utfardat en forordning (341/2011) om vad planen ska inne-
hélla och hur den ska verkstéllas.

Inom den privata socialvarden ar planen for egenkontroll en handling som ska vara offentligt framlagd, vilket
framjar klienternas och de anhorigas mojligheter att delta och ger dem tillfalle att folja och bedéma hur planen
for egenkontroll och planen for sjalvbestammanderatten fullfoljs i praktiken. Verksamhetsenheterna ska ocksé
genom egenkontroll folja hur planen for sjalvbestammanderatten fullféljs och utvardera verksamheten pa risk-
basis. N&r den som ansvarar for verksamheten upptécker brister eller risker ska denna i enlighet med planen
for egenkontroll ingripa i dem och ratta till verksamheten sa att den motsvarar det som éverenskommits i
planen. Tjénsteproducenten ansvarar for att det for verksamhetsenheterna utarbetas planer som syftar till att
minska anvandningen av begransningsatgarder och som kan inga i en plan for egenkontroll eller en plan for
kvalitetsledning och patientsékerhet.

I 2 mom. anges vilka uppgifter som ska tas med i planen. Enligt 1 punkten ska det i planen anges hur klien-
ternas och patienternas méjligheter till sjalvstandiga val stéds och utvecklas. Bestdammelsen forpliktar till en
bedémning av hur sjalvstandiga val de facto mojliggors vid tjansteenheten dven nar det galler sadana personer
for vilka det ar sarskilt utmanande att géra egna val. Bestammelsen avser konkreta atgarder som vidtas for att
stddja och uppratthalla klienternas eller patienternas formaga till sjalvbestammande och for att starka sjalvbe-
stammanderatten. Tjansteenhetens verksamhet ska bedrivas sa att klienten eller patienten hors och sa att hans
eller hennes asikter beaktas samt sa att han eller hon ges majlighet till medinflytande. Enligt 2 punkten ska det
i planen anges hur socialvarden eller héalso- och sjukvarden kan tillhandahallas i forsta hand utan begransnings-
atgarder enligt den foreslagna lagen eller nagon annan lag. Analogt galler att dessa angelagenheter ska bedo-
mas vid den individuella planering som genomfors med stod av 10 § och 42 § i den foreslagna lagen och da
med beaktande av den berdrda klientens eller patientens individuella behov och situation i respektive fall. De
tva forsta punkterna i forteckningen framhaver klientens och patientens sjalvbestammanderatt och starkandet
av den som utgangspunkt for verksamheten.

Enligt 3 punkten ska det i planen anges hur risken for vald forebyggs. Avsikten &r att dka tjansteenhetens
allmanna sakerhet med forebyggande atgarder som géller hela arbetsgemenskapen. | samband med att planen
utarbetas ska man bedéma vilka strukturella aspekter eller rutiner som forebygger uppkomsten av valdssituat-
ioner. Samtidigt ska man bedoma vilka rutiner eller strukturella aspekter som kan andras sa att de inte leder
till ett 6kat hot om vald.

Enligt 4 punkten ska det i planen anges hur klienternas eller patienternas sékerhet garanteras nar begrans-
ningsatgarder anvands, och enligt 7 punkten hur sakerheten for dem som deltar i tillhandahallandet av tjans-
terna och varden och for andra anstéllda vid tjansteenheten garanteras nar begransningsatgarder anvands och i
andra situationer dar de kan riskera att utsattas for vald.

Bestammelser om patientsakerhet har utfardats sarskilt genom en forordning i anslutning till halso- och sjuk-
vardslagen. Bestammelser om arbetsgivarens skyldighet att sérja for personalens sékerhet i arbetet finns i ar-
betarskyddslagen. Det &r motiverat att samordna planeringen med de atgarder som genomfors med stod av
arbetarskyddslagen. Lagforslaget ingriper emellertid inte i de skyldigheter som arbetsgivaren har till foljd av
arbetarskyddslagstiftningen.

Momentets 5 och 6 punkt forutsatter att personalen far tillrackligt stod for att klara av och undvika kravande
situationer. Stod och handledning behdvs for att hantera praktiska situationer och genom arbetshandledning ar
det mojligt att avsevart minska belastningen i arbetet och 6ka forstaelsen for hur olika situationer uppstar samt
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for klienternas och patienternas upplevelser. Bestammelser om ordande av arbetshandledning fér dem som
utfor mentalvardsarbete och alkohol- och drogarbete ska ta in i socialvardslagen och hélso- och sjukvardslagen.

Momentets 8 punkt ar ett centralt redskap nér det géller att tillgodose jamlikheten mellan klienter och pati-
enter. For att alla klienters och patienters sjalvbestammanderatt ska kunna tillgodoses pa det satt som lagen
forutsatter forpliktar bestammelsen till att i planen ange hur man kan identifiera och avskaffa tillvagagangssatt
som de facto ar diskriminerande. Malet dr att man ska kunna férhindra uppkomsten av diskriminerande forfa-
randen med hjélp av kontinuerliga utvarderingar.

Enligt 9 punkten ska det i planen specificeras vem eller vilka som ansvarar for tjansterna eller varden. Av
planen ska det ocksa framga vem som vikarierar for denna person eller dessa personer. Nar det finns flera
personer som ansvarar for tjansterna eller varden vid en enhet ska ocksa deras behdrighetsforhallanden framga
av planen. Aven om dessa angelagenheter vid kommunala verksamhetsenheter baserar sig pa lag eller instrukt-
ioner och dven om den ansvariga personen och den ansvariga forestandaren anges sérskilt i de lagar som géller
privata tjansteproducenter ar anteckningarna viktiga for att behorighetsforhallandena alltjamt ska vara tydliga
och for att olika instanser och aktorer sa latt som mojligt ska kunna kontrollera behérighetsforhallandena.

Den allmanna planen for sjalvbestammanderéatten ska hallas offentligt framlagd, och forverkligandet av den
ska foljas upp regelbundet. Tjansteproducenten ska ge dem som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller
varden introduktion i innehallet i planen. Verksamheten ska utvecklas utifran respons som regelbundet samlas
in fran klienterna och patienterna och fran tjansteenhetens personal. Pa motsvarande satt som planen for egen-
kontroll ska planen ses 6ver vid behov och minst en gang om aret.

Narmare bestammelser om innehallet i samt utarbetandet och uppféljningen av den allméanna planen for
sjalvbestammanderatten far utfardas genom forordning av social- och hélsovardsministeriet.

32 8. Personaltillgang och personalens kompetens. Det &r uttryckligen de personer som deltar i tillhandahal-
landet av tjansterna eller varden som ska ansvara for genomférandet av de begransningsatgarder som ingar i
den foreslagna lagen, och darfor ar den utbildning de far och en tillracklig personaltillgang ytterst viktiga med
tanke pa ett gott bemétande av klienterna och patienterna och med tanke pa maluppfyllelsen nar det galler den
foreslagna lagens betoning av ett minimerat bruk av tvang. Enligt 1 mom. ska det vid sadana tjansteenheter
dar man i enlighet med klient- och patientlagen kan anvéanda begransningsatgarder finnas ett tillrackligt antal
yrkesutbildade personer inom social- och hélsovarden och annan personal.

Med hjalp av paragrafen forsoker man se till att atgarderna genomfors med respekt for klientens eller pati-
entens manniskovarde och sa att hans eller hennes sakerhet garanteras. Enligt forslaget till 2 mom. ska de
yrkesutbildade personer som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller varden ha lamplig utbildning om
arbetsmetoder och andra metoder som gor det majligt att starka klientens eller patientens sjalvbestimmanderatt
och forebygga behovet av att anvanda begransningsatgérder. De som enligt den foreslagna lagen ska ha rtt att
avgora fragor eller fatta skriftliga 6verklagbara beslut om anvandning av begransningsatgarder ska ha avlagd
utbildning om bade villkoren for anvandning av begransningsatgarder och sékra satt att genomfora begrans-
ningsatgarder med respekt for manniskovardet. Avsikten ar att den utbildning som forutsatts i bestammelsen i
fortsattningen ska ingd i den utbildning som forutsétts for dessa personers yrkesutévning. Aven utbildning som
avlagts efter utbildningen och som uppfyller kraven i bestammelsen ska vara tillracklig. Narmare bestammelser
om innehallet i utbildningen far utfardas genom forordning av statsradet.

Enligt 3 mom. ska tjansteproducenten ge dem som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller varden och
vid behov aven andra introduktion, kompletterande utbildning och handledning for uppratthallande och ut-
vecklande av de fardigheter som avses i 2 mom. i frdga om arbetsmetoder och andra metoder som gor det
mojligt att stdrka tillgodoseendet av klienternas och patienternas sjalvbestdmmanderétt och undvika begréns-
ningsatgarder. Dessutom ska de personer som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller varden ges intro-
duktion och kompletterande utbildning om villkoren fér anvandning av begransningsatgarder och om sékra
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satt att genomfora begransningsatgarder med respekt for manniskovardet. | samband med introduktion, kom-
pletterande utbildning och handledning galler det att beakta sérdragen hos dem som omfattas av tjansterna eller
varden vid enheten i fraga samt de krav som dessa sérskilda egenskaper stéller pa verksamheten. Exempelvis
vid de tjansteenheter dar dven barn omfattas av tjansterna eller varden bor man vid planering och anvandning
av begransningsatgarder fasta sarskild uppmarksamhet vid de krav som foljer av aldern och utvecklingsnivan
hos de barn som atgarderna riktas mot och vid att atgarderna genomfors pa ett finkansligt satt.

Den skyldighet som galler kompletterande utbildning preciserar i fraga om sjalvbestammanderéatten de skyl-
digheter som ingdr i 53 § i socialvardslagen (710/1982) och 5 § i halso- och sjukvardslagen.

Tjansteproducenten ska ge dem som deltar i tillhandahéllandet av tjansterna eller varden introduktion i den
allmanna plan for sjalvbestdammanderatten som avses i 31 8. Skyldigheten att ge introduktion géller uttryckli-
gen dessa personer som utfor det praktiska klient- och patientarbetet, men tjansteproducenten kan enligt eget
dvervéagande introducera aven andra som arbetar vid enheten och som i sitt arbete i betydande omfattning
moter klienter och patienter.

33 8. Utrymmen och utrustning som stdder sjalvbestammanderatten. Enligt paragrafen ska tjansteproducen-
ten stérka klienternas och patienternas sjélvbestdmmanderatt genom lampliga planlésningar och lamplig in-
redning och utrustning. Tjénsteproducenterna ska beakta forpliktelserna enligt klient- och patientlagen vid
planeringen av utrymmena. Exempelvis vid sanering och nybyggen ar det nédvéndigt att 6ka antalet rum for
en person och for tva personer samt sma ettor. Malet att minska anvandningen av begransningsatgarder ska
beaktas vid bestédllningen av inredning och utrustning. Planldsningar, inredning och utrustning som stéder
sjalvbestammanderdatten inbegriper bl.a. tillganglighet, rymlig boendemiljo samt l&mpliga hjalpmedel och
lamplig belysning. Begransningsatgarder far inte anvandas pa grund av brister i fraga om planldsningar, inred-
ning eller utrustning. Planlésningarna maste ocksa mojliggora t.ex. tillracklig utomhusvistelse under vard eller
omsorg oberoende av klientens eller patientens vilja.

34 8. Skyldighet att ordna de tjanster och den vard som behévs for att forhindra att begransningsatgarder
anvands. Enligt den foreslagna paragrafen ansvarar tjansteanordnaren i sista hand for att inte en brist pa eller
brister i tjanster eller vard leder till en begransning av de grundlaggande fri- och rattigheterna. Om det finns
brister i tjansterna eller om tjansterna inte motsvarar klientens eller patientens behov och bristerna kan medféra
onddig anvandning av begransningsatgarder, ska tjansteanordnaren forutsatta att bristerna omedelbart atgardas
och att tjansterna eller producenten av dem i sista hand byts ut. Anordnaren ansvarar for att begransningsat-
garder inte riktas mot en person i sadana situationer dar det inte ar tillatet att anvanda begransningsatgarder.
Anvandningen ar inte tillaten om det &r mojligt att undvika begransningen genom att iaktta bestammelserna i
6 kap.

7 kap. Langvarigt nedsatt formaga till sjalvbestammande och ratt till sarskilt skydd

35 8. Ratt till sarskilt skydd pa grund av langvarigt nedsatt férmaga till sjalvbestammande. Enligt 1 mom.
kan formagan till sjalvbestammande hos en person som har uppnatt myndighetsaldern faststallas vara langva-
rigt nedsatt, om personen pa grund av sjukdom eller funktionsnedsattning eller av nagon annan motsvarande
orsak vid upprepade tillfallen eller under en langre tid inte kan avgora fragor om sin egen socialvard eller
hélso- och sjukvard eller forsta konsekvenserna av sitt handlande och till foljd av detta sannolikt skulle &ven-
tyra sin egen eller andras hélsa eller sékerhet eller skada egendom i storre omfattning. Enligt 3 mom. ska det
att en persons férmaga till sjalvbestaimmande konstaterats vara langvarigt nedsatt dock inte ge ratt att rikta
begransningsatgarder mot personen. En person ska alltid ha ratt att sjalv avgora fragor om sin vard och omsorg,
nér han eller hon sjalvstandigt eller med tillborligt stod kan fatta beslut.
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Eftersom personer med langvarigt nedsatt formaga till sjalvbestammande l6per storre risk att bli foremal for
begransningsatgérder dn andra ska de enligt paragrafen ha ratt till sarskilt skydd.

Enligt 2 mom. genomfors det sarskilda skyddet sa att det for personen gors en bedomning av servicebehovet
for att bedoma behovet av tillrackliga rehabiliteringstjanster och tjanster till stod for formagan till sjalvbestam-
mande, sa att det utarbetas en plan som tryggar sjélvbestimmanderatten i enlighet med 42 § samt sa att det
fattas beslut i enlighet med bedémningen av vardbehovet pa det satt som narmare foreskrivs i 46 § i social-
vardslagen. For bedémningen av servicebehovet redogdrs det narmare i 40 § och for beslutsfattandet i 41 8.
Det ska alltid utarbetas en plan som tryggar sjalvbestammanderatten, men det behdver inte goras nagon be-
domning och fattas nagra beslut, om detta har gjorts redan i samband med beddmningen av formagan till
sjalvbestammande eller detta annars ar uppenbart onddigt. Det kan vara frdga om en sadan situation nar be-
domningen nyligen har gjorts och besluten nyligen fattats i enlighet med socialvardslagen pa sa sétt att man
redan har beaktat personens behov av rehabilitering och habilitering och stod for formagan till sjalvbestam-
mande.

Bestammelser om allméanna villkor for anvandning av begransningsatgarder inom socialtjansterna finns i 47
§ och bestammelser om allménna villkor for anvandning av begransningsatgarder inom halso- och sjukvarden
i 96 8. Enligt bestammelserna ska villkoren for anvandning av begransningsatgérder alltid bedomas separat i
varje situation. Begransningsatgarder far inte anvandas om andra lindrigare metoder & mojliga.

36 8. Kontakt med socialvarden for bedémning av formagan till sjalvbestammande. Eftersom faststéllandet
av nedsatt formaga till sjalvbestammande &r forenat med ratten till sarskilt skydd ska det i den foreslagna lagen
tas in en bestammelse om kontakt med socialvarden for bedémning av formagan till sjalvbestammande. Soci-
alvarden kan fa informationen ocksa pa annat satt eller genom att en skyldighet till kontakt i ndgon annan lag
iakttas. Exempelvis enligt 25 § i dldreomsorgslagen galler att en yrkesutbildad person inom hélso- och sjuk-
varden eller nagon annan som ar anstélld inom socialvarden i kommunen eller raddningsvasendet i omradet
eller hos nodcentralen eller polisen, oberoende av sekretessbestammelserna utan dréjsmal ska gora en anmalan
till den kommunala myndighet som ansvarar for socialvarden om den anstéllda i sitt uppdrag har fatt kinnedom
om en aldre person som ar i behov av social- eller hilsovard och som ar uppenbart oformdégen att sérja for sin
omsorg, hélsa eller sékerhet. Aven andra personer far géra en anméalan oberoende av de sekretessbestammelser
som eventuellt galler dem. Kontakten kan ocksa ske i enlighet med 35 § i socialvardslagen. Enligt forslaget
ska det till de ndmnda bestdmmelserna fogas en hanvisning enligt vilken det i anslutning till dem vid behov
ocksa ska ges de uppgifter som avses i 36 § i denna lag.

Oberoende av det satt pa vilket informationen om en eventuell langvarigt nedsatt formaga till sjalvbestam-
mande har kommit till socialvarden ska den anstéllda inom socialvarden som fatt informationen vara skyldig
att se till att informationen omedelbart formedlas till personens egen kontaktperson eller till den ansvariga
socialarbetare i tjansteforhallande som har forordnats av ett organ med ansvar for ordnande av socialvard eller
halso- och sjukvard sa att de kan vidta atgarder for att bedoma formagan till sjalvbestammande. Bestammelser
om inledande av bedémningen av formagan till sjalvbestammande finns i 99 § i den féreslagna lagen.

37 8. Hur formagan till sjalvbestammande bedéms samt bedémningens innehall. | paragrafen foreskrivs det
om genomfdrandet av och de innehallsmassiga forutsattningarna for bedomning av formagan till sjalvbestam-
mande. Bestammelser om bedomning av behovet av service eller vard finns i den allmanna lagstiftningen och
speciallagstiftningen om social- och halsovard. Den bedémning som genomfors med stod av bestimmelserna
omfattar &ven beddmning som till sitt innehall motsvarar den bedémning av formagan till sjalvbestammande
som avses i den foreslagna lagen.

Bestammelser om bedémningen av behovet av socialvard finns i 36 § i socialvardslagen. Enligt bestammel-
sen har en person ratt att fa en bedémning av sitt behov av bradskande hjalp och dessutom en Gvergripande
beddmning av sitt servicebehov, om det inte & uppenbart ontdigt att géra en beddmning. Nar drendet har
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kommit till behandling ska den yrkesutbildade person som ansvarar for utredningen av behovet inom service-
omradet avgéra om arendet hor till socialvarden och omfattas av socialservicen samt om stodbehovet forutsat-
ter en bedémning. Beddmningen &r i praktiken onddig, om en motsvarande utredning redan har gjorts. | para-
grafen anges ocksa inom vilken tidsperiod bedomningen av servicebehovet ska géras. Med undantag for per-
soner i den allra mest utsatta stallningen ar de angivna tidsfristerna inte absoluta. Beddmningen av servicebe-
hovet ska paborjas utan drojsmal och slutforas utan ogrundat drojsmal. Om personen ar dver 75 ar eller en
person med funktionsnedsattning som far vardbidrag for pensionstagare ska beddmningen pabdrjas den sjunde
vardagen efter att klienten eller hans eller hennes lagliga foretradare har tagit kontakt angaende stod, och be-
domningen ska vara klar inom tre manader fran den tidpunkten. For barn och unga personer i behov av sarskilt
stod ar tiden densamma, men beddémningen av servicebehovet ska inledas oberoende av hur &rendet har an-
hé&ngiggjorts. Detsamma géller personer som av en annan orsak &r uppenbart oférmégna att svara for sin om-
sorg, hélsa eller sakerhet.

I 36 § 3 mom. i socialvardslagen anges hur bedémningen ska gors. Utéver den professionella bedémningen
ska aven det stodbehov som klienten upplever sig ha utgdra stark grund for planeringen av servicen i samband
med bedémningen av servicebehovet. Vid bedémningen av servicebehovet ska nationellt godkénda indikatorer
och verktyg som stoder bedémningen av stodbehovet utnyttjas. Klienten ska ocksa fa information om olika
alternativa tjanster sa att klienten forstar deras innehall och har en genuin méjlighet att delta och paverka
planeringen och valet av servicehelheten. Utifran utredningen ska man tillsammans med klienten och vid be-
hov med andra personer som avses i momentet faststalla genom hurdana tjanster och stodatgarder man bast
kan paverka klientens situation. Enligt socialvardslagen ska bedémningen goras i samarbete med klienten och
vid behov med klientens anhériga och narstaende samt andra aktorer. Avsikten ar att gora en dvergripande
bedémning av klientens och hans eller hennes familjs situation samt trygga tillréacklig service och andra stodat-
gérder. Beddmningen av servicebehovet ska goras i den utstrackning som klientens behov forutsatter.

I 36 § 4 mom. foreskrivs om kompetensen hos den som ansvarar for bedémningen av servicebehovet. Enligt
forslaget ska den person som ansvarar for bedomningen ha en yrkesutbildning inom socialvarden som ar énda-
malsenlig med tanke pa bedémningen av servicebehovet. Bedémningen ska genomforas multidisciplinart pa
det satt som anges i 41 § i socialvardslagen. De olika yrkesgruppernas uppgifter faststalls utifran yrkeskompe-
tensen. Aven bestammelserna i annan lagstiftning ska beaktas.

Enligt 15 § i dldreomsorgslagen ansvarar kommunen for att det gors en évergripande utredning av en &ldre
persons behov av social- och hélsovard och av annan service som stéder hans eller hennes vélbefinnande,
hélsa, funktionsformaga och formaga att klara sig pa egen hand. For att utredningen ska inledas forutsatts det
att den aldre personen har sokt beddmning av behovet av socialservice, att den aldre personen har gjort en
anstkan for att fa socialservice till stod for sin funktionsformaga, att man i samband med tjanster som framjar
valbefinnandet har bedomt att personen regelbundet behover hjalp till stod for sin funktionsférmaga eller for
att klara de funktioner som hor till normal livsféring, att det har gjorts en anmélan om den aldre personens
servicebehov eller att omstandigheterna har forandrats avsevart for en aldre person som regelbundet far soci-
alservice som kommunen ordnar. | samband med att servicebehovet utreds ska den &ldre personens funktions-
formaga bedémas mangsidigt och med tillforlitliga bedémningsinstrument. Nar funktionsformagan bedéms
ska det utredas till vilka delar den aldre personen klarar de funktioner som hor till normal livsféring i sin egen
boende- och n&rmiljo och med vad han eller hon behdver stod och hjalp. Vid bedémningen ska den &ldre
personens fysiska, kognitiva, psykiska och sociala funktionsforméaga samt faktorer som har samband med till-
gangligheten i omgivningen, tryggheten i boendet och tillgangen till narservice beaktas.

Enligt 3 a 8 i handikappservicelagen ska utredningen av servicebehovet inledas och slutféras inom utsatt tid.
Utredningen av behovet av service och stdd enligt handikappservicelagen ska inledas senast den sjunde var-
dagen efter det att personen med funktionsnedsattning eller hans eller hennes lagliga foretrédare eller anhdriga



29(119)

eller ndgon annan person eller en myndighet, for att fa service har tagit kontakt med den myndighet i kommu-
nen som ansvarar for socialservicen.

I 3 kap. i specialomsorgslagen finns det bestdimmelser om beredande av specialomsorger. Enligt 31 § ska
initiativ som galler erhallande av specialomsorger géras hos specialomsorgsdistriktet eller hos socialnamnden
i den berdrda personens hemkommun. Beslut om meddelande av specialomsorger samt om dessas upphérande
fattas av ledargruppen for specialomsorger, om inte ndgot annat foreskrivs i instruktionen for specialomsorgs-
distriktet. Enligt 2 § omfattar specialomsorgerna, i enlighet med vad som foreskrivs ndrmare, tjanster som bl.a.
undersdkning som omfattar de medicinska, psykologiska och sociala utredningar och de lamplighetsprov som
forutsatts for en individuell planering och realisering av specialomsorgerna. | 33 § foreskrivs det om behdrighet
for ledargruppen for specialomsorger att besluta att en person ska intas for undersékning for meddelande av
specialomsorger mot personens vilja liksom om genomfdrande av undersékningen. Avsikten &r att de ndmnda
bestammelserna ska upphavas i samband med reformprojektet av den speciallagstiftning inom socialvarden
som géller personer med funktionsnedsattning.

Bestammelser om bedémning av behovet av hélso- och sjukvard finns i 51 och 52 § i héalso- och sjukvards-
lagen. Enligt 51 §, som galler att fa vard inom primarvarden, ska en kommun ordna sin verksamhet sa att en
patient vardagar under tjanstetid omedelbart kan fa kontakt med halsovardscentralen eller nagon annan verk-
samhetsenhet inom halso- och sjukvarden. En yrkesutbildad person inom héalso- och sjukvarden ska gora en
bedémning av vardbehovet senast den tredje vardagen fran det att patienten tog kontakt med hélsovardscen-
tralen, om inte bedémningen har kunnat goras forsta gangen patienten tog kontakt. Dessutom galler att vid
specialiserad sjukvard som ges i samband med priméarvard ska bedémningen av vardbehovet inledas inom tre
veckor fran det att en remiss har kommit in till verksamhetsenheten. Enligt 52 § ska bedémningen av behovet
av bade bradskande och pa remiss grundad specialiserad sjukvard inledas inom tre veckor fran det att remissen
anlande till ett sjukhus eller nagon annan verksamhetsenhet for specialiserad sjukvard som samkommunen
ansvarar for. Om bedomningen av vardbehovet forutsétter en bedémning av en specialist, sarskild bilddia-
gnostik eller sarskilda laboratorieundersdkningar, ska bedémningen och de behdvliga undersékningarna géras
inom tre manader fran det att remissen anlande till ett sjukhus eller nagon annan verksamhetsenhet for speci-
aliserad sjukvard inom sjukvardsdistriktet.

Den beddmning av formagan till sjalvbestammande som avses i klient- och patientlagen behover inte goras
separat i de fall dar det med stéd av annan socialvards- eller halso- och sjukvardslagstiftning gors en bedom-
ning som har relevans med tanke pa formagan till sjalvbestimmande. Den féreslagna bedémningen av for-
magan till sjalvbestammande kan da goras som ett led i exempelvis den bedomning av servicebehovet som
gors med stod av aldreomsorgslagen eller handikappservicelagen, om forfarandet genererar uppgifter som har
relevans for bedomningen av formagan till sjalvbestimmande. Om en persons funktionsférmaga bedéms med
stod av de allmanna social- och hélsovardslagarna eller med stod av speciallagarna om klienter eller patienter,
bor den formaga till sjalvbestaimmande som avses i den foreslagna lagen vid behov bedémas separat till kom-
pletterande delar. Detta forfarande bor tillampas atminstone till den del en separat bedomning ar nédvandig
for faststallande av nedsatt formaga till sjalvbestammande enligt den foreslagna lagen. Det ar inte meningen
att den foreslagna regleringen ska dka antalet bedomningar, utan atgarderna bor samordnas i den man det ar
mojligt. Fore ett sddant beslut om nedsatt formaga till sjalvbestammande som avses i 39 § galler det dock alltid
att sakerstalla att personens formaga till sjalvbestammande bedoms som sig bér, pa ett dvergripande satt och i
den omfattning som situationen kraver.

Formagan till sjalvbestimmande kan utredas genom intervjuer och iakttagelser och med anvandning av olika
bedémningsinstrument, sasom undersokningar och test. Genom bedémningsinstrument inom socialvarden kan
man beddma den sociala funktionsformagan. Den fysiska, psykiska och kognitiva funktionsférmagan bedoms
inom halso- och sjukvarden. Enligt det foreslagna 1 mom. ska férmagan till sjalvbestaimmande bedémas med



30(119)

tillforlitliga beddmningsinstrument och beddmningsmetoder inom social- och hélsovérden. Valet av bedém-
ningsinstrument maste foljaktligen basera sig pa tillrackliga bevis pé att instrumenten ar tillforlitliga. De in-
strument och metoder som anvénds, t.ex. olika slags test, bor vara tillrackligt omfattande och exakta, hogkva-
litativa och framja en likvardig verksamhet.

For att framja en enhetlig och hogkvalitativ matning och bedémning av funktionsférmagan har ett nationellt
expertnatverk for bedomning av funktionsformagan uppréttat databasen TOIMIA, som innehaller metoder for
métning och beddémning av funktionsformagan samt rekommendationer om detta. Natverksarbetet har som
mal att bl.a. frimja enhetligheten och kvaliteten vid bedémning och matning av funktionsférmagan. Avsikten
ar att databasen ska vara ett verktyg for professionella som arbetar med métning av funktionsférmagan. | da-
tabasen finns expertnatverkets bedémningar av lampligheten hos olika matare.

Vid bedémningen ska den allmanna plan for sjalvbestammanderatten som avses i den foreslagna 31 8§ beak-
tas. Vid bedémning av formagan till sjalvbestimmande kan man ocksa tillgodogora sig tidigare utredningar
om klienten eller patienten. Utredningar kan ha uppkommit exempelvis som ett led i en tidigare beddmning av
funktionsformagan, i samband med vardrelaterade undersokningar eller i form av direkta iakttagelser eller som
anteckningar i klient- eller journalhandlingar. Information har kunnat fas ocksa genom intervjuer med klientens
eller patientens narstaende samt genom olika slags frage- och uppfoljningsformular. Nar tidigare utredningar
anvands galler det dock att bedéma deras aktualitet och betydelse for bedomningen av férmagan till sjalvbe-
stammande. Mojligheterna att dra nytta av tidigare utredningar &r begransade nar det galler minderariga.

Formagan till sjalvbestaimmande ska bedémas ocksa i forhallande till klientens eller patientens boende- och
narmiljo. Vid bedomningen galler det att kartlagga sadana omstandigheter for klienten eller patienten, sadana
delomraden av funktionsformagan i férhallande till boende- och narmiljon samt sadana andra motsvarande
faktorer som paverkar klientens eller patientens formaga till sjalvbestammande och hans eller hennes hand-
lande. Riskfaktorer i boende- och narmiljén, tillganglighet i boende- och narmiljon samt stimuli fran omgiv-
ningen ar exempel pa sadant som bor beaktas.

I 2 mom. foreskrivs om den person som ansvarar for att en beddmning gérs och om andra personer som
deltar i genomférandet av den. Vid sidan om bedémningsinstrumenten ar expertisen och kompetensen hos den
som utfor beddmningen av central betydelse. En persons egen kontaktperson enligt 42 § i socialvardslagen
ansvarar for att formagan till sjalvbestimmande bedéms. Den egna kontaktpersonen gor beddmningen i sam-
arbete med en person som ansvarar for tjansterna eller varden och som ar tillrackligt insatt i klientens situation
och i hur formagan till sjalvbestammande ska beddmas. Den som ansvarar for att formagan till sjalvbestam-
mande beddms ansvarar for att det vid bedéomningen har anvants tillrécklig, sektorsdvergripande kompetens.
Beroende pa personen ska man anvanda t.ex. kompetens inom psykiatrin for personer med utvecklingsstorning,
geriatrik och vardarbete. Det ar hélso- och sjukvarden som for sin del ansvarar for bedomningen av nedsatt
funktionsformaga pa grund av sjukdom eller funktionsnedsattning eller av nagon annan motsvarande orsak.
Enligt bestimmelsen ansvarar den behandlande lékaren i tjansteforhallande eller en utsedd lakare i tjanstefor-
hallande vid tjansteenheten for socialvard for att bedémningen gors. De som deltar i bedomningen har trots
sekretesshestammelserna rétt att fa de uppgifter som ar nodvéandiga for bedomningen. Det ar lakaren som ska
tolka resultaten av de undersokningar som gjorts inom hélso- och sjukvarden, med andra ord analysera inne-
borden av undersokningsresultaten. Socialvarden svarar i sin tur for att den berdrda personens funktionsfor-
maga i den egna boende- och narmiljon samt omstandigheterna och 6vriga motsvarande faktorer beaktas. Till
manga delar utreds behoven av socialvard inom ramen for en modell med teamarbete dar det finns tillracklig
specialkompetens. N&r en i 2 mom. avsedd ansvarig lakare eller ansvarig socialarbetare fattar ett beslut enligt
den foreslagna lagens 39 § ska han eller hon se till att saval de uppgifter som fatts fran halso- och sjukvarden
som de uppgifter som fatts fran socialvarden blir beaktade pa behorigt satt.

I 3 mom. foreslas en bestammelse fér sadana situationer dar en person, nar bedémningen av férmagan till
sjalvbestammande inleds, vardas pa en vardavdelning vid ett sjukhus, en hélsovardscentral eller en annan
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tjansteenhet inom hélso- och sjukvarden eller under sddana motsvarande forhallanden som avses i 67 § i halso-
och sjukvardslagen. Bedomningen av férmagan till sjalvbestammande ska da i sin helhet goras av en socialar-
betare i tjansteforhallande vid sjukhuset eller en annan tjansteenhet inom halso- och sjukvarden och pa honom
eller henne tillampas det som i det féreslagna kapitlet féreskrivs om den egna kontaktpersonens uppgifter.
Personen har ocksa ansvar for att se till att uppgifterna om nedsatt formaga till sjalvbestammande och om
atgarderna i anslutning dartill vid behov ocksa férmedlas till socialvarden.

Narmare bestammelser om bedémning av formagan till sjalvbestammande far utfardas genom forordning av
statsradet.

38 8. Ratt att delta i bedémning av formagan till sjalvbestammande. | paragrafen foreslas det bestammelser
om klientens eller patientens rattigheter nar hans eller hennes férmaga till sjalvbestammande bedoéms. Enligt
bestammelsen ska den egna kontaktperson som svarar for beredningen av fragan bedoma formagan till sjalv-
bestammande i samarbete med personen sjalv. Nar formagan till sjalvbestammande bedéms ska ocksa klien-
tens eller patientens egen asikt om sin formaga till sjalvbestimmande alltid utredas. Klientens eller patientens
mojlighet att forsta saken och bli forstadd ska garanteras genom att man vid behov anvéander olika slags tolk-
ningsmetoder, sasom tolktjanster, alternativa satt att kommunicera eller stéd vid beslutsfattande. For stodjande
av beslutsfattandet redogdrs det i anslutning till 4 kap. Bestdammelser om klientens sjalvbestimmanderatt finns
i 16 § och bestdammelser om patientens sjalvbestammanderétt i 17 8§ i den forslagna lagen.

39 8. Beslut om rétt till sarskilt skydd. Utifran en bedoémning av klientens eller patientens formaga till sjalv-
bestdimmande ska det fattas ett skriftligt dverklagbart forvaltningsbeslut om personens rétt till sarskilt skydd.

Det att klientens eller patientens formaga till sjalvbestammande &ar nedsatt berattigar inte till att anvanda
begransningsatgarder, men alagger att tillhandahalla sarskilt skydd i enlighet med 7 kap.

Enligt lagforslaget far ett beslut som avses i 39 § 6verklagas genom besvar hos férvaltningsdomstolen. And-
ring ska fa sokas ocksa nar formagan till sjalvbestimmande enligt motiveringen till ett beslut inte &r nedsatt,
men klienten eller patienten eller hans eller hennes foretradare anser att formagan till sjalvbestammande ar
nedsatt pa foreskrivet satt och kraver att sarskilt skydd tillhandahalls.

Med stdd av 2 mom. fattas beslutet av en ansvarig socialarbetare som har férordnats av ett organ med ansvar
for ordnande av socialvard eller hélso- och sjukvard eller av en ansvarig lakare som avses i 57 § i halso- och
sjukvardslagen. Nar de fattar ett beslut ska de beakta den behandlande lédkarens bedomning av hur klientens
eller patientens sjukdom eller skada eller nagon annan motsvarande orsak paverkar klientens eller patientens
formaga till sjalvbestammande. En lakare fattar beslutet da personen, nar bedémningen av formagan till sjalv-
bestammande inleds, vardas pa en vardavdelning vid ett sjukhus, en halsovardscentral eller en annan tjanste-
enhet inom hélso- och sjukvarden eller under sadana motsvarande forhallanden som avses i 67 § i halso- och
sjukvardslagen. | enlighet med forvaltningslagen ska klienten eller patienten horas fore beslutet, om inte lagen
uttryckligen majliggor undantag fran skyldigheten att hora.

Beslutet ska vara skriftligt och motiveras i enlighet med forvaltningslagen. Det ska atfoljas av bedémnings-
resultaten. Enligt 3 mom. ska klienten eller patienten utan dréjsmal delges beslutet med anvisningar for so-
kande av andring i en form som han eller hon férstar och med beaktande av vilka kommunikationsmedel och
kommunikationsmetoder han eller hon anvander. Informationen ska ocksa ges till personens lagliga foretradare
eller en anhorig eller annan narstaende till personen. Dessutom ska beslutet delges tjansteproducenten. Avsik-
ten ar att forsakra sig om att den som ansvarar for den faktiska varden av och den faktiska servicen for den
vars formaga till sjalvbestammande &r nedsatt pa det satt som avses i lagen alltid forfogar dver sddan inform-
ation om hur formagan till sjalvbestammande &r nedsatt och kommer till uttryck som behévs fér god socialvard
eller halso- och sjukvard. Nar det utifran en bedomning har faststallts att klientens eller patientens formaga till
sjalvbestammande inte &r nedsatt pa det satt som avses i den foreslagna &r det viktigt att ockséa den informat-
ionen formedlas till tjansteproducenten. Det vésentligaste &r att varje aktor &r medveten om personens rétt till
sarskilt skydd och om de forpliktelser gallande den egna verksamheten som denna medfor.
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I 4 mom. foreskrivs det om skyldigheten att till formyndarmyndigheten géra en anmalan enligt 91 § i lagen
om férmyndarverksamhet for att en intressebevakare ska forordnas for klienten eller patienten.

40 8. Bedomning av servicebehovet. | samband med bedémningen av formagan till sjalvbestammande kan
man ocksa bedoéma personens servicebehov. Behovet av tillrackliga rehabiliteringstjanster eller habiliterings-
tjanster och tjanster till stod for formagan till sjalvbestammande ska bedomas senast nar det har fattats ett
beslut om ratten till sarskilt skydd. Efter beslutsfattandet behéver nagon separat bedémning av servicebehovet
inte goras om servicebehovet tackande har bedomts redan tidigare sa att det samtidigt omsorgsfullt har bedomts
vilken rehabiliterande eller habiliterande effekt tjansterna har och vilken effekt de har pa personens sjalvbe-
stammanderatt. Icke lampliga tjanster far inte leda till att begransningsatgarder maste riktas mot personen, om
det ar mojligt att undvika detta i en annan serviceform, i en service som tillnandahalls pa annat satt eller med
hjalp av tillrackliga stodtjanster. Enligt 34 § i forslaget ansvarar tjansteanordnaren for att inte brist pa eller
brister i tjanster eller vard leder till att begransningsatgarder riktas mot personen. Avsikten &r att skyldigheten
uppfylls bl.a. genom iakttagande av 40 8. Det ska t.ex. fastas vikt vid personens mojlighet till tillracklig utom-
husvistelse. Tjansteenhetens strukturer har en viktig roll i detta.

Enligt 2 mom. ska bedémningen av servicebehovet goras under sadana omstandigheter som beddms be-
gransa en person sa lite som mojligt. Om en person t.ex. bor hemma, omfattas av stodet for narstaendevard
eller ar i familjevard ska ocksa bedémningen av servicebehovet géras hemma eller i familjevarden, om man
fore bedémningen antar att detta fortsattningsvis ar den lampligaste boendeformen for personen. Ett beslut om
sarskilt skydd innebér inte att det i fortsattningen far riktas begransningsatgéarder mot personen, och beslutet
forutsatter inte heller att personen ska éverforas till att bo inom en sadan serviceform dar yrkesutbildad person
inom socialvarden eller halso- och sjukvarden med stod av den foreslagna lagen kan anvanda begransningsat-
garder. Daremot forutsatter lagen att man i dessa situationer ska bedéma om den anvénda boendeformen ar
lamplig for personen och om det till stod for tjansterna har ordnats tillrackliga stodtjanster. Lagen alagger att
med sérskild omsorg séakerstalla att personen far for honom eller henne lampliga tjanster med stod av antingen
den allméanna lagstiftningen eller speciallagstiftningen om socialvard eller halso- och sjukvard. Tjansterna ska
ordnas sa att de pa basta satt svarar mot personens intresse. Tillrackliga stodtjanster ska ocksa ordnas under
den tid beddmningen gors sa att man kan utreda vilka tjanster och hurudant stod som bast lampar sig for
personen.

Den foreslagna lagen reglerar i princip inte verksamhet som utdvas av andra &n yrkesutbildade personer
inom socialvarden och halso- och sjukvarden. Nar en person bor hemma ska det dock sékerstallas att han eller
hon inte blir foremal for atgarder enligt den foreslagna lagen i strid med sin klart uttryckta vilja, om atgarderna
enligt denna lag ska betraktas som begrénsningsatgarder om de genomfors av en yrkesutbildad person inom
socialvarden eller halso- och sjukvarden i strid med personens vilja. Nar bedémningen gors ska det alltsa
sakerstallas att de anhoriga och narstaende som svarar for varden och omsorgen hemma ocksa far den hjalp
och det stod de behdver sa att de dagliga funktionerna kan tillgodoses och personens vard och omsorg tryggas
i enlighet med Klientens intresse.

41 8. Beslut om ordnande av tjanster. Om det for en person har fattats beslut om ratt till sarskilt skydd, ska
det for personen fattas sadana beslut enligt 46 § i socialvardslagen som tryggar boende, vard och omsorg i
enlighet med personens individuella behov, om inte sddana beslut har fattats i samband med beddmning av
formagan till sjalvbestammande eller om det annars ar uppenbart att sadana beslut inte behdver fattas. Det kan
vara uppenbart att sddana beslut inte behdver fattas t.ex. nar en person behdver fortgaende vard pa en vardav-
delning vid ett sjukhus. Fore utskrivningen ska dock 46 § i socialvardslagen iakttas.

42 8. Plan som tryggar sjalvbestdmmanderéatten. De planer som ska utarbetas for en klient och patient har
behandlats i samband med 10 8.
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Utgangspunkten for planerna ar att klienten eller patienten, personer i hans eller hennes narmaste omgivning
och yrkesutbildade personer inom social- och halsovarden tillsammans ska planera och uppstélla mal for kli-
entens eller patientens samlade service eller vard samt att klientens eller patientens asikter ska kartlaggas och
beaktas. Nar anteckningarna i den plan som tryggar sjalvbestimmanderatten har ett samband med varden av
patienten, exempelvis sa att innehallet i planerna 6verlappar varandra i samband med psykiatrisk vard, ska
man vid utarbetandet av planen for sjalvbestammanderétten bl.a. beakta 22 § i lagen om yrkesutbildade perso-
ner inom halso- och sjukvarden. Enligt den paragrafen ska legitimerade lakare besluta om medicinska under-
sokningar av en patient, stalla diagnos och besluta om varden och behandlingen i samband darmed. | sadana
situationer ska planen utarbetas i samrad med en lakare. Ett tankbart arrangemang ar ocksa att en lakare god-
kanner eller faststaller den plan som andra yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden utarbetat.

Om klientens eller patientens formaga till sjalvbestimmande ar nedsatt pa det satt som avses i den foreslagna
lagen, ar malet med den individuella planeringen att starka klientens eller patientens sjalvbestammanderétt och
forutse eventuella problemsituationer sa att begransningsatgarder kan undvikas. Malet &r ocksa att begréans-
ningsatgarder ska tillgripas bara i den omfattning nédvandig social- och halsovard, den berérda personens egen
eller andras hélsa eller sékerhet eller tryggande av ett intresse som ndmns sarskilt i varje begransningsbestam-
melse ovillkorligen kraver det.

For de klienter och patienter vars formaga till sjalvbestammande faststélls vara nedsatt pa det satt som avses
i 35 § 2 mom. ska det enligt den foéreslagna bestdmmelsen utarbetas en individuell plan som tryggar sjélvbe-
stammanderatten. Det ar inte fraga om en separat sjalvstandig plan utan om en del av klient- eller vardplanen
eller den gemensamma planen for social- och hélsovarden.

Enligt 2 mom. 1 punkten ska i planen antecknas hur det framgar att klientens eller patientens formaga till
sjalvbestammande &r nedsatt. Beskrivningen ska vara tillrackligt konkret sa att man utifran den kan vidta lamp-
liga atgarder som starker sjalvbestammanderatten och forutse situationer dar begransningsatgarder kan bli ak-
tuella. Det ar viktigt att anteckna ocksa klientens eller patientens egen uppfattning om sin formaga till sjalv-
bestammande. Enligt 2 punkten ska i planen antecknas hur klientens sjukdom eller skada eller nagon annan
motsvarande orsak paverkar formagan till sjalvbestimmande. Detta sa att det ar mojligt att i tillracklig omfatt-
ning beakta effekterna av olika faktorer och ge tillrackligt stéd t.ex. till en person med utvecklingsstérning
som besvdras av en psykisk eller somatisk sjukdom.

Enligt 2 mom. 3 punkten ska i planen antecknas vad som gors for att starka klientens eller patientens sjalv-
bestammanderatt och for att stodja och uppratthalla hans eller hennes formaga till sjalvbestimmande inom den
social- och hélsovard som han eller hon far. Tillgodoseendet av sjalvbestaimmanderéatten kan framjas exempel-
vis genom att social- och hélsovarden planeras utifran klientens eller patientens behov, genom att klientens
eller patientens mojligheter att delta och paverka atgarderna starks, genom att hinder och eventuella stornings-
faktorer i omgivningen atgardas samt genom att klienten eller patienten far stod for sitt handlande. | planen
kan antecknas exempelvis hur Klientens eller patientens vistelse utomhus ordnas. Enligt bestimmelsen ska i
planen ocksa uttryckligen antecknas vad personen huvudsakligen kan fatta beslut om sjalv trots att formagan
till sjalvbestammande ar nedsatt. Pa motsvarande satt som de vardonskemal som ska antecknas i varddirektivet
ska det i enlighet med 4 punkten i planen antecknas uppgifter om klientens vérderingar och saker som klienten
tycker sarskilt mycket om samt hur dessa kan forverkligas. Punkten hor ocksa samman med bedomningen av
vilka begransningsatgarder som inte alls kan komma i fraga t.ex. av religiosa skal. Det viktigaste ar dock att
man forsoker undvika att begransa sjalvbestammanderatten genom att behandla en person sa bra som majligt
och genom att tillhandahalla tjanster i enlighet med hans eller hennes behov. Om aspekterna redan uttémmande
har tagits upp i varddirektivet kan uppgifterna i det anvandas direkt. Det vasentliga ar att uppgifterna finns latt
tillgangliga i anslutning till planen.

Enligt 5 punkten ska i planen anges vilka kommunikationsmedel och kommunikationsmetoder klienten eller
patienten anvander och hur man bést kan fa klienten eller patienten att sjalv uttrycka sin egen vilja. De personer
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som deltar i tillhandahéllandet av tjansterna eller varden ska vara medvetna om klientens eller patientens even-
tuella kommunikationssvarigheter. Syftet med bestammelsen ar att forebygga sadana konfliktsituationer till
foljd av kommunikationssvarigheter som kan leda till anvandning av begransningsatgarder.

Med anteckningar enligt 6 punkten forsoker man sakerstélla att den personal som svarar for varden och
omsorgen kanner till vilka konsekvenser varden eventuellt har for formagan till sjalvbestammande. Det ar
viktigt att veta t.ex. vilka eventuella biverkningar lakemedelsbehandling under en viss tid har sa att situationen
kan beaktas vid planeringen av varden eller omsorgen. Dessa uppgifter ska beaktas i enlighet med hur de har
antecknats i patientjournalen.

| 7 punkten foreskrivs om avlagsnande av hinder som vallar olagenheter for en person och om tryggande av
en for personen lamplig milj6. | och med att dessa aspekter antecknas och genomfors ar det ofta mojligt att pa
ett betydande satt medverka till att anvandningen av begransningsatgarder kan undvikas helt och hallet. Det
ska goras anteckningar om s.k. rimliga anpassningar och hur de kan forverkligas. For att sékerstélla att denna
punkt forverkligas ska det enligt 8 punkten dessutom separat antecknas vad som kan orsaka ett behov av att
anvanda begransningsatgarder samt vilka féljder anvandningen av begransningsatgarder kan fa for en person.

Avsikten med 9 punkten &r att trygga sadana personers intressen som l6per en sarskild risk att bli foremal
for vard eller omsorg oberoende av viljan. Ofta kan en situation undvikas med tillrackliga och lampliga tjanster
och framfor allt genom att man béttre beaktar personens egna kanslor och asikter. Enligt 10 och 11 punkten
ska man pa forhand fundera Gver de specificerade metoder for hur man med konkreta atgarder i vissa service-
former kan undvika en begrénsning av en person, dvs. hur uppkomsten av riskbenédgna situationer kan undvi-
kas. Enligt 11 punkten ska det i planen tas in ett omnamnande om specificerade metoder for hur klienten eller
patienten kan ges socialvard eller halso- och sjukvard i foérsta hand utan begransningsatgarder. Som exempel
kan namnas att diskutera med klienten eller patienten och végleda honom eller henne i situationen eller ut ur
den, att genomfora nya rumsarrangemang samt att med framforhallning bedoma och beakta faktorer som pa-
verkar klientens eller patientens beteende. | den man det ar mojligt bor man t.ex. undvika att utsatta klienten
eller patienten for stimuli som framkallar oro eller upprérdhet.

En noggrann anteckning enligt 12 punkten &r sarskilt viktig for att sékerstélla tillgodoseendet av personens
rattskydd och ett bra bemotande. | den foreslagna lagen ingar det flera olika satt pa vilka en persons grundlag-
gande fri- och rattigheter kan begransas om vissa villkor ar uppfyllda. | lagen anges det ocksa i vilka tjanste-
enheter eller tjanster det & mojligt att anvanda olika begransningsatgarder. Regleringen innebér dock inte att
det om villkoren &r uppfyllda mot personen far riktas vilken som helst av de begransningsatgarder som namns
i lagen. Personerna kan ha stora individuella skillnader i forhallande till hur de upplever olika atgarder. Det
som fungerar for en person och starker kéanslan av trygghet kan fa nagon annan att uppleva stark angest. Det
ar ytterst viktigt att dessa individuella uppgifter antecknas. | fraga om sadana begransningsatgarder som kan
komma i fraga ar det viktigt att anteckna individuella uppgifter sa att atgarden vidtas pa ratt satt. Bestimmelser
om detta finns i 13 punkten. | planen ska som individuella preciseringar antecknas t.ex. hur eventuella begréns-
ningsatgarder kommer att anvandas, hur anvandningen av dem foljs och hur lange de hogst ska far anvéandas.
| planen ska vidare antecknas en bedomning av vilken disponibel begransningsatgard i respektive situation
som enligt klienten eller patienten innebar det lindrigaste alternativet med avseende pa ingripande i hans eller
hennes sjalvbestammanderatt. Saddana anteckningar om begransningsatgarder som kan anvéandas innehéller
inte ndgot beslut eller nagot annat avgérande om anvandningen av begransningsatgarder.

43 8. Utarbetande och revidering av en plan som tryggar sjalvbestammanderatten. Enligt den foreslagna
paragrafen ska tjansteanordnaren ansvara for att det utarbetas en plan. Eftersom den som ansvarar for ordnan-
det inte i praktiken tillnandahaller den faktiska varden eller tjansterna for klienterna eller patienterna ska planen
utarbetas i samarbete med tjansteproducenten. Planen innehaller bade delar som ar nodvandiga for genomfo-
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randet av verksamheten och uppgifter som ar nédvandiga med tanke pa tillsynen 6ver hur tjansterna tillhanda-
hélls. Eftersom det ar fraga om klienter som &r i sarskilt utsatt stallning, och den som ordnar tjansterna har ett
exceptionellt stort ansvar nar det galler att tillgodose deras intressen, ska planen utarbetas i samarbete.

Planen ska utarbetas i samarbete med klienten eller patienten eller dennes féretradare, en anhérig eller nagon
annan narstaende, om det inte finns ndgot uppenbart hinder for det, och vid behov i samarbete med andra som
ansvarar for att det for klienten eller patienten ordnas eller att klienten eller patienten far socialvard eller halso-
och sjukvard. Det foreslas att det i lagen sérskilt konstateras att det emellertid inte kravs ndgot samtycke av
klienten eller patienten, dennes lagliga foretradare, en anhorig eller nagon annan narstaende for att planen ska
kunna godkéannas eller ses dver. Klienten eller patienten kan féljaktligen inte genom att vagra utarbeta en plan
eller genom att motsatta sig att begransningsatgarder anges i planen férhindra att en terapeutiskt eller for tryg-
gande av hans eller hennes grundldggande fri- och rattigheter motiverad plan utarbetas eller att eventuella
begransningsatgarder anges i den. Eftersom starkt sjalvbestammanderatt och deltagande for klienten och pati-
enten trots allt bor sta som utgangspunkt, bor alternativ till begransningsatgarder kartlaggas nar planen utar-
betas. Dessutom galler det att utréna vilka atgarder klienten eller patienten betraktar som de lindrigaste och
godkanner.

Planen som tryggar sjalvbestimmanderatten ska ses dver vid behov, dock minst var sjatte manad, om det
inte ar uppenbart onddigt. Det ar uppenbart onddigt att se dver planen t.ex. nar orsaken till den nedsatta for-
magan till sjalvbestammande &r av permanent karaktar och det under den period som granskningen galler inte
har skett nagra sadana forandringar i klientens eller patientens individuella behov eller narmiljé som skulle
paverka planen.

I 3 mom. preciseras nar planen ovillkorligen ska ses 6ver utan obefogat dréjsmal. Planen ska ses 6ver ocksa
ndr en sadan begransningsatgard som inte tidigare forutsetts i den individuella planen riktas mot klienten eller
patienten i en ny situation. Inom socialvarden ska planen ses dver sa att eventuella forandringar i klientens
halsotillstand alltid kan beaktas. Annars finns det risk for 6kad anvandning av begransningsatgérder i en situ-
ation déar klientens vard borde effektiviseras.

Efter det att planen forsta gangen har utarbetats for en klient eller patient ska den enligt 4 mom. ses Gver en
gang inom en tidsfrist pa tre manader, om klienten eller patienten eller hans eller hennes foretradare begar det.

Individuell planering kan forsigga jamsides med bedomning av funktionsférmagan. Den plan som avses i
paragrafen ska dock utarbetas genast nar personens individuella situation har utretts pa ett dvergripande satt
och det har fattats ett beslut om nedsatt funktionsformaga.

For anvandning av begransningsatgarder kravs det alltid ett separat beslut eller annat avgérande som avses i
lagen. Det & meningen att den foreslagna paragrafen ska sakerstalla att en eventuell anvandning begransnings-
atgarder planeras sa val som mojligt pa forhand i samrad med klienten eller patienten och sa att hans eller
hennes asikter beaktas.

Malet med bedémningen av funktionsférmagan och den individuella planeringen &r att klienten eller patien-
ten ska fa social- och halsovard pa ett sadant sétt att kravande situationer kan forutses samtidigt som det ses
till att klienten eller patienten far service som &r adekvat med hansyn till hans eller hennes férmaga till sjalv-
bestammande. Stravan ar att pa detta sétt stodja klientens eller patientens formaga till sjalvbestimmande och
att, i den man det ar mojligt, med framforhallning undvika att hans eller hennes formaga till sjalvbestammande
forsvagas eller atminstone bromsa upp en sadan utveckling. Samtidigt kan man bidra till att situationer dar
begransningsatgarder dr nédvandiga forekommer alltmera sallan.

Genom de insatser for starkt sjalvbestimmanderatt som &r avsedda att genomféras vid alla verksamhetsen-
heter och som ingar i 6 kap. i lagforslaget kan man paverka ledningen av samt verksamhetskulturen och ar-
betsmetoderna for verksamhetsenheterna sa att starkt sjalvbestammanderatt for klienterna och patienterna samt
individuell planering &gnas storre uppméarksamhet &n for nérvarande.
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44 8. Anteckningar i handlingar och utlamnande av information om bedémningen av formagan till sjalvbe-
stammande och om planen som tryggar sjalvbestimmanderatten. Enligt paragrafen ska de viktigaste observat-
ionerna om klientens eller patientens formaga till sjalvbestammande och resultatet av en bedoémning av for-
magan till sjalvbestammande antecknas i journalhandlingarna och i klienthandlingarna inom socialvarden. Det
ska ses till att informationen Gverfors fran en producent eller anordnare till en annan. For den handelse att
overforingen sker bradskande ska det foreskrivas att inte bara personens egen kontaktperson utan dven tjans-
teproducenten har en skyldighet att lamna ut information. Ofta kan det uttryckligen i anslutning till bradskade
situationer finnas ett behov av information, och det maste ga att 6verféra den dven om den egna kontaktperso-
nen inte kan nas.

45 8. Upphavande av beslut om sarskilt skydd. | paragrafen foreskrivs om skyldigheten att bedoma formagan
till sjalvbestammande pa nytt och om upphévande av beslut. Vid beslutsfattandet ska det som foreskrivs om
beslutsfattande i 39 § féljas.

Ett beslut om sarskilt skydd ar i kraft hogst tva ar at gangen, om inte en lakare som avses i 39 § bedémer att
beslutet av grundad anledning kan galla tills vidare. Om klientens eller patientens formaga till sjalvbestam-
mande inte langre &r nedsatt i enlighet med 35 § 1 mom., ska den ansvariga socialarbetaren eller den ansvariga
lakaren fatta ett skriftligt 6verklagbart beslut om att beslutet enligt 39 8 1 mom. ska upphdvas, om inte klienten
eller patienten sjalv vill att beslutet ska fortsatta galla. Att halla beslutet i kraft kan ligga i personens intresse
t.ex. i sadana situationer dér hans eller hennes formaga till sjalvbestammande varierar kraftigt och bestammel-
serna sakerstaller ett gott bemdtande. | dessa fall borde informationen om &ndringar i personens férmaga till
sjalvbestammande dock pa behorigt satt uppdateras i klient- och vardplanerna.

8 kap. Villkor for anvandning av begréansningsatgarder inom socialtjansterna

46 8. Tillampningsomradet for bestammelserna om begransningsatgarder inom socialtjansterna. | forslaget
till 8 kap. finns bestaimmelser om de socialtjanster inom vilka det &r tillatet att anvanda begransningsatgarder
och om vilka atgarder som kan komma i fraga. | kapitlet foreslas ocksa bestammelser om de allmanna villkor
som alltid ska iakttas, dvs. om de faktorer som alltid maste bedémas innan en enskild begransningsatgard
anvénds.

| den foreslagna paragrafen foreskrivs om de villkor som ska vara uppfyllda vid varje tjdnsteenhet for att
begransningsatgarder ska fa anvandas vid dem. Villkoren inom omsorgen om utvecklingsstorda motsvarar i
huvudsak den géllande lagen. Enligt 46 § 2 mom. ska det vid tjansteenheten finnas ett tillrackligt antal yrkes-
utbildade personer inom socialvarden. Juridiskt ar det fraga om 124 § i grundlagen, enligt vilken offentliga
forvaltningsuppgifter kan anfértros andra &n myndigheter endast genom lag eller med stéd av lag, om det
behovs for en andamalsenlig skotsel av uppgifterna och det inte aventyrar de grundlaggande fri- och réttighet-
erna, rattssakerheten eller andra krav pa god forvaltning. | riksdagens grundlagsutskotts avgérandepraxis har
bestimmelsen ansetts framhadva betydelsen av den utbildning och sakkunskap som de personer som skoter
dessa uppgifter har.

Eftersom begransningsatgarder enligt den foreslagna lagen far vidtas ocksa i privata enheter, forutsatter
grundlagen att de personer som utfor uppgifter som inbegriper utdvande av offentlig makt (m.a.o. begréns-
ningsatgarder) har behdrig uthildning for detta.

Forutom att det ar fragan om skydd av de grundlaggande fri- och réttigheterna, ar det ocksa fragan om viktiga
aspekter som sammanhénger med hélsa och sakerhet.

Vardare av utvecklingshammade &r en skyddad yrkesbeteckning inom socialvarden. Vardare av utvecklings-
hammade liksom ocksa handledare av utvecklingshammade, som Valvira pa ansokan har beviljat ratt att utéva
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ett yrke inom socialvarden som legaliserad yrkesperson (socionom), ar sadana yrkespersoner inom socialvar-
den som avses propositionen, och de kan vidta begransningsatgarder.

Examen for handledare av psykiskt efterblivna motsvarar examen for vardare av utvecklingshammade och
rehabiliteringsledare (YH), som ar en yrkeshogskoleexamen inom halso- och sjukvarden och det sociala om-
radet. Deras utbildning jamstélls med utbildningen for en yrkesperson inom socialvarden, och de kan vidta de
begransningsatgarder om vilka foreskrivs i lagen, &ven om de som avlagt examen i fraga atminstone inte tills
vidare fors in i det centralregister dver yrkespersoner inom socialvarden som Valvira uppratthéller.

Ungdoms- och fritidsledare samt specialledare for barn och unga far inte vidta begransningsatgarder och inte
heller medverka nar sadana vidtas.

For att det i praktiken ska vara mojligt att uppfylla de villkor och forpliktelser som det foreskrivs om i lagen
ska det forutsattas att varje tjansteenhet i fortsattningen har en utsedd lakare i tjansteforhallande. Dessutom
ska enheter inom omsorgen om utvecklingsstérda ha tillracklig sakkunskap inom psykologi och socialt arbete.
Enheten behdver inte ha anstéllda sakkunniga som egen arbetskraft, utan de sakkunniga kan vara tillgangliga
t.ex. med stod av ett avtal om kopta tjanster eller som ett sakkunnigteam som &r gemensamt for flera individer.
Viktigt ar dock att sakkunnigteamet fungerar som ett team och att det faktiskt kédnner individen, verksamheten
och klienterna sa att teamet kan ge det sakkunnigbistand som behgvs.

For samtliga begransningsatgarder galler samma grundlaggande villkor fér anvandningen. Begransningsat-
garder kan i bradskande fall riktas mot klienter vars formaga till sjdlvbestammande ér tillfalligt nedsatt. Be-
gransningsatgarder som anvands vid upprepade tillfallen eller under en langre tid far endast riktas mot en
person for vilken det har gjorts upp en i 7 kap. avsedd plan som tryggar sjalvbestammanderatten och en be-
ddmning av servicebehovet samt fattats beslut om behdvliga tjanster.

Trots det som i den foreslagna lagen foreskrivs om begransningsatgarder och villkoren for anvandning av
dem kan det fortfarande ibland bli nédvandigt att dven tillampa bestammelser om nodléage eller nodtillstand.
Bestammelserna i den foreslagna lagen &r avsedda att vara heltdckande, men i plétsliga, oférutsedda situationer
ska man ocksa i fortsattningen alltid agera sa att ingen persons liv eller halsa dventyras.

47 8. Allmanna villkor fér anvandning av begransningsatgarder. Enligt 1 mom. ska socialvard i forsta hand
tillhandahallas i samforstand med klienterna. Genom att uttrycka denna huvudregel i lagtexten har man velat
fasta uppmarksamhet vid att trots att det langre fram i den foreslagna lagen foreskrivs om undantag fran be-
stammelsen, ar det meningen att den i samtliga fall ska st som utgangspunkt for verksamheten och att det for
avvikelser kravs reglering pa lagniva.

| paragrafen anges krav pa nodvandighet, prioritering av lindrigare medel, &andamalsbundenhet och proport-
ionalitet som allméanna villkor for anvandningen av begransningsatgarder.

Begransningsatgarder ska fa anvandas bara i den omfattning som det ovillkorligen kréavs for att klientens
eller patientens eller nagon annans grundlaggande fri- och rattigheter ska kunna tryggas och inga andra lindri-
gare medel star till forfogande eller lindrigare medel har visat sig vara otillrackliga. | praktiken handlar det
oftast om att undvika eller avvarja en fara for hélsa eller sakerhet i en situation dar inga lindrigare medel star
till forfogande for att dessa rattigheter ska kunna skyddas. Det ar fraga om en avvagning av de grundlaggande
fri- och réattigheterna mot varandra i en situation dar en grundlaggande fri- och rattighet atminstone tillfalligt
maste vaja for att en annan grundlaggande fri- och rattighet ska kunna tryggas. Sa forhaller det sig t.ex. nar en
klients eller patients mojligheter att forflytta sig fran stolen begransas for att garantera att han eller hon kan ata
tryggt.

Begransningsatgarder ar alltid ett sista alternativ for att en klient eller patient eller ndgon annan ska kunna
skyddas mot nagonting sadant som aventyrar de grundlaggande fri- och rattigheterna i hogre grad an begrans-
ningsatgarden. Det har innebér rent praktiskt att det enligt lagen inte ar tillatet att vidta en begransningsatgard,
om det i den aktuella situationen finns andra medel som innebér ett lindrigare ingripande i de grundldggande
fri- och réttigheterna. Forebyggande och allménna atgarder, sdsom planering vid verksamhetsenheten samt
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individuell planering och bedomning, har alltid foretrade. Lagen forutsatter ocksa att atgarder pa individniva
vidtas innan begransningsatgarder ar mojliga. Det har galler med undantag for akuta situationer och joursitu-
ationer. Bestammelserna om bradskande fall &r inte avsedda att tillampas i situationer dar foregripande atgarder
har forsummats.

Kravet pa andamalsbundenhet innebér att begransningsatgarder far anvandas endast for att ett lagstadgat
syfte ska uppnas. De begransningsatgarder som avses i den foreslagna klient- och patientlagen far inte anvan-
das t.ex. som straff eller i fostringssyfte. Otillracklig personalstyrka ar inte heller ett godtagbart argument for
anvandningen av begransningsatgarder.

48 8. Val av metoder och genomforande av begransningar.

Enligt den foreslagna paragrafens 1 mom. ska begransningsatgarder fa riktas mot en klient endast nér det &r
nodvandigt och andra, lindrigare metoder inte ar lampliga eller tillrdckliga med beaktande av syftet med an-
vandningen av begransningsétgarden. Begransningsatgarden ska vara professionellt motiverad, lampa sig for
andamalet och sta i ratt proportion till sitt syfte. Om en klient blir foremal for flera begransningsatgarder sam-
tidigt eller efter varandra, ar det viktigt att man faster sarskild vikt vid deras samféllda konsekvenser. Enligt 2
mom. ska begransningsatgéarder genomforas med respekt for klientens manniskovarde, sa tryggt som mojligt
och sa att klientens grundlaggande behov tillgodoses. En begransningsatgérd ska avslutas genast nar den inte
langre &r nddvandig.

Aven respekt for manniskovardet samt krav pé sakerhet for och tillgodoseende av de grundlaggande behoven
for den som atgarden riktas mot lyfts sarskilt upp pa lagniva.

| kravet pa nodvandighet ingar ett krav pa att en atgard omedelbart ska avslutas nar den inte langre ar nod-
vandig. Sa forhaller det sig alltid nar ett lindrigare medel de facto ater kan anvéandas.

Begransningsatgarden ska sta i ratt proportion till sitt syfte. Kravet pa proportionalitet innebér i praktiken att
begransningsatgarden ska véljas och anvandningen dimensioneras sa att man inte ingriper i situationen pa ett
overdrivet kraftfullt satt. Aven om villkoren for en begransningsatgard skulle uppfyllas, bér man alltid strava
efter att det tvang som anvands &r sa lindrigt som mojligt med hansyn till situationen som helhet.

Begransningsatgarder ska genomforas med respekt for klientens eller patientens manniskovarde, sa tryggt
som mojligt och sa att klientens eller patientens grundlaggande behov tillgodoses. Med tillgodoseende av de
grundlaggande behoven avses t.ex. att en person som halls i avskildhet har mgjlighet att motionera tillrackligt
och vistas utomhus eller ga pa toaletten. Samtidigt handlar det om att respektera manniskovardet.

Om en begransningsatgard riktas mot en minderarig klient, ska barnets intresse samt barnets alder och ut-
vecklingsniva beaktas i samband med atgérden. | samband med beslut om och tillampning av begransningsat-
garder ska alltid barnets individuella omstandigheter, situation och behov beaktas. Barnets basta faststalls ge-
nom att barnet hors. Barnets asikt ar inte den enda faktor som paverkar, men barnets basta och barnets asikt ar
mycket viktiga. Avvikelser fran barnets asikter ska alltid motiveras.

Barnets asikt ska utredas och beaktas enligt barnets alder och utvecklingsnivéa. Aven unga barn ska pa ett satt
som &r forenligt med deras formaga involveras i beslutsfattande som galler begransningsatgéarder som riktas
mot dem. En minderarig klient ska ha ratt att fa en redogdrelse for anvandningen av en begransningsatgard,
och anvandningen av begransningsatgarder ska ocksa i 6vrigt utvarderas tillsammans med honom eller henne
pa det satt som foreskrivs i 13 kap. Nar det handlar om en minderarig klient ska de rattigheter och skyldigheter
som avses i bestammelserna tillgodoses och fullgoras pa ett sadant satt att han eller hon forstar dem. Innan en
begransningsatgard vidtas mot en minderarig klient ska man utdver klienten i méjligaste man ocksa hora Kli-
entens vardnadshavare eller intressebevakare eller en person som ansvarar eller omedelbart fore atgarden har
ansvarat for barnets vard och fostran. Pa de grunder som anges i 34 § i forvaltningslagen ar det mojligt att
franga skyldigheten att hora. | vissa fall kan atminstone bestammelsen i 34 § 1 mom. 4 punkten i den lagen bli
aktuell. Enligt bestammelsen kan skyldigheten att hora frangds om hérandet kan dventyra syftet med beslutet
eller om det drojsmal som horandet medfor i behandlingen av arendet orsakar betydande skada for manniskors
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halsa. Eftersom en del av begransningsatgérderna enligt den foreslagna lagen de facto ar forvaltningsverksam-
het, galler det d att i den man det ar majligt utréna den minderariga klientens vardnadshavares eller intresse-
bevakares asikter.

49 8. Bedomning av formagan till sjalvbestammande innan en enskild begrénsningsatgard anvands.

Klientens formaga till sjalvbestammande ska bedomas for varje gang som en enskild begransningsatgard
anvands. En bedomning ska goras oberoende av om det ror sig om ett bradskande fall eller en aterkommande
situation i frdga om en person vars formaga till sjalvbestimmande har bedomts vara langvarigt nedsatt pa det
sétt som anges i 7 kap. Vid bedémningen ska bestdmmelserna om stdd for beslutsfattandet och utredande av
personens vilja i 6 kap. iakttas, om det inte ar uppenbart omgjligt.

50 8. Begransningsatgarder inom arbetsverksamhet. | paragrafen fortecknas de begransningsatgarder som
ska fa anvandas inom arbetsverksamheten. Enbart deltagande i arbetsverksamhet ska dock inte ge ratt att an-
vanda begransningsatgarder. Forteckningen innebdr inte heller att det med stéd av paragrafen ar mojligt att
rikta alla namnda begransningsatgéarder mot en enskild person. Anvandningen av begransningsatgarder forut-
satter att bade de allménna villkoren enligt detta kapitel och de sarskilda villkoren for anvandning av en enskild
begransningsatgard ar uppfyllda. Dessutom ska man beakta den plan som tryggar sjalvbestammanderatten och
de hinder for anvandningen av begransningsatgarder som skrivits in i den eller narmare anvisningar for an-
vandningen av en viss begransningsatgard. Det vasentligaste ar att man iakttar de anvisningar och anteckningar
som finns i planen och pa basis av vilka anvandningen av begransningsatgarder kan undvikas.

51 8. Begransningsatgarder inom dagverksamhet for personer med funktionsnedsattning. | paragrafen for-
tecknas de begransningsatgarder som ska fa anvandas inom dagverksamhet for personer med funktionsned-
sattning. Enbart deltagande i dagverksamhet ska dock inte ge ratt att anvanda begransningsatgérder. Forteck-
ningen innebér inte heller att det med stod av paragrafen ar mojligt att rikta alla namnda begransningsatgarder
mot en enskild person. Anvandningen av begransningsatgarder forutsatter att bade de allmanna villkoren enligt
detta kapitel och de sarskilda villkoren for anvandning av en enskild begransningsatgard ar uppfyllda. Dessu-
tom ska man beakta den plan som tryggar sjalvbestammanderétten och de hinder fér anvandningen av begrans-
ningsatgarder som skrivits in i den eller narmare anvisningar for anvandningen av en viss begransningsatgard.
Det vasentligaste ar att man iakttar de anvisningar och anteckningar som finns i planen och pa basis av vilka
anvandningen av begransningsatgarder kan undvikas.

52 8. Begransningsatgarder inom boendeservice for personer med funktionsnedsattning.

| paragrafen fortecknas de begransningsatgarder som ska fa anvandas inom boendeservice for personer med
funktionsnedsattning. Enbart anvandning av boendeservice ska dock inte ge ratt att anvanda begransningsat-
garder. Anvandningen av begransningsatgarder ar helt och hallet forbjuden om boendeservicen tillhandahalls
i en bostadslagenhet som ér i personens eget eller familjens bruk eller i ndgon annan motsvarande boendeform.
Forteckningen innebdr inte heller att det med stod av paragrafen ar mojligt att rikta alla ndmnda begransnings-
atgarder mot en enskild person. Anvandningen av begransningsatgarder forutsatter att bade de allmanna vill-
koren enligt detta kapitel och de sarskilda villkoren for anvandning av en enskild begransningsatgard ar upp-
fyllda. Dessutom ska man beakta den plan som tryggar sjalvbestdmmanderatten och de hinder for anvéand-
ningen av begransningsatgarder som skrivits in i den eller narmare anvisningar for anvandningen av en viss
begransningsatgard. Det vasentligaste ar att man iakttar de anvisningar och anteckningar som finns i planen
och pa basis av vilka anvandningen av begransningsatgarder kan undvikas.

53 8. Begransningsatgarder inom serviceboende med heldygnsomsorg, service pa en institution och dag-
verksamhet pa grund av nedsatt formaga till sjalvbestammande. | paragrafen fortecknas de begransningsat-
garder som ska fa anvandas inom serviceboende med heldygnsomsorg, service pa en institution och dagverk-
samhet, om personens nedsatta formaga till sjalvbestammande ligger till grund for ordnandet av tjansterna.
Enbart anvandning av de namnda tjansterna ska dock inte ge ratt att anvanda begransningsatgarder. Forteck-
ningen 6ver begransningsatgarder innebar inte heller att det med stod av paragrafen ar mgjligt att rikta alla
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namnda begransningsatgarder mot en enskild person. Anvandningen av begransningsatgarder forutsatter att
bade de allménna villkoren enligt detta kapitel och de sarskilda villkoren for anvandning av en enskild be-
gransningsatgard ar uppfyllda. Dessutom ska man beakta den plan som tryggar sjalvbestammanderatten och
de hinder for anvandningen av begransningsatgarder som skrivits in i den eller ndrmare anvisningar for an-
vandningen av en viss begransningsatgard. Det vasentligaste ar att man iakttar de anvisningar och anteckningar
som finns i planen och pa basis av vilka anvandningen av begransningsatgarder kan undvikas. Enligt forslaget
kan t.ex. samma begransningsatgarder anvandas i de boendeformer som avses i 52 och 53 §, men av ovan
namnda orsaker ska de metoder som anvands och det satt pa vilka de genomfors inte vara samma. | enlighet
med 7 kap. i forslaget ska man ocksa noggrant dvervaga vilken tjanst eller boendeform som ar lampligast for
personen och pa basta satt tryggar tillgodoseendet av hans eller hennes sjalvbestammanderatt.

9 kap Begransningsatgarder inom socialtjansterna

54 8. Tillampning av bestammelserna. | kapitlet faststélls vilka begransningsatgarder som ska kunna anvan-
das i olika socialtjanster i enlighet med bestammelserna i 8 kap. Bestimmelser om anvandning av begréans-
ningsatgarder vid tillhandahallande av halso- och sjukvard inom tjansteenheter for socialvard foreslas dessu-
tom i 14-15 kap. | praktiken ska det i kapitlen foreskrivas om sadana begransningsatgéarder som endast yrkes-
utbildade personer inom halso- och sjukvarden ska fa genomfora.

55 8. Fasthallande. | paragrafen foreslas bestammelser om fasthallande. Enligt forslaget far en sadan yrkes-
utbildad person inom socialvarden eller hélso- och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten kort-
varigt halla fast en klient, om det &r nédvandigt att halla fast klienten for att forhindra en ovantad risksituation.
For att forhindra en allvarlig risksituation far en klient hallas fast ocksa utanfor en tjansteenhet. Fasthallandet
ska ocksa kunna innefatta forflyttning av klienten.

Fasthallande innebér ett betydande intrang i den personliga integriteten, och det kan orsaka den fasthallna
personen stor angest. Utgangspunkten ar att fasthallande om mojligt ska undvikas. Det far inte heller anvandas
rutinmassigt for att genomfora en annan begransningsatgard. Enligt bestammelsen far en klient hallas fast for
att genomfdra en annan begransningsatgard endast om det inte dver huvud taget ar mojligt att genomfora be-
gransningsatgarden utan att klienten halls fast.

De allméanna forutsattningarna for anvandning av begransningsatgarder i 8 kap. galler ocksa fasthallande.
Fasthallandet ska vara motiverat med tanke pa varden och omsorgen av personen, lampa sig for andamalet och
Sta i ratt proportion till sitt syfte. Atgdrden ska vidtas med respekt fér personens manniskovarde, genomféras
sa sakert som majligt och med omsorg om personens grundlédggande behov. Fasthallandet ska upphora genast
nar det inte langre ar nddvandigt eller om det dventyrar personens halsa eller sakerhet. Om det ar fraga om ett
minderarigt barn, ska sarskild vikt fastas vid barnets basta samt hans eller hennes alder och utvecklingsniva.

Syftet med fasthallandet &r att skydda klienten mot en pl6tslig fara som riktar sig mot personens eller nagon
annans hélsa eller sakerhet eller forhindra betydande skador pa egendom. Utifran lagen ska fasthallande kunna
tillgripas exempelvis i samband med tjanster for personer med utvecklingsstérning for att lugna en klient i en
situation dar han eller hon annars efter att ha blivit upprérd skulle kunna skada sig sjalv eller andra.

I 2 mom. konstateras sarskilt att fasthallandet ska ske med en godtagbar metod. Inom hélso- och sjukvarden
styrs tolkningen av detta krav ocksa av 15 § i lagen om yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden.
Enligt den paragrafen ska en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden i sin yrkesutévning tillampa
allmént godtagna och beprévade metoder enligt sin utbildning, som han eller hon hela tiden ska férsoka kom-
plettera. | samband med yrkesutévningen ska en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden opartiskt
beakta den nytta och de eventuella oldgenheter den medfor for patienten.
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| fraga om fasthallande ska det inte fattas nagot forvaltningsbeslut, utan avgérandet om atgarden har karak-
taren av faktisk forvaltningsverksamhet. Enligt 3 mom. i paragrafen ska fragan om fasthallandet avgoras av en
yrkesutbildad person inom socialvarden eller hélso- och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten.

56 8. Anvandning av anordningar for att forhindra fall i samband med dagliga rutiner. Syftet med paragrafen
ar att mojliggora att personens vilostunder nattetid och dagtid, maltider, utomhusvistelser, tvattrutiner, rekre-
ationsverksamhet och andra motsvarande rutiner forloper med iakttagande av sékerhet och med respekt for
manniskovardet. Geriatriska stolar och balten som hindrar personen fran att falla ur rullstolen ar exempel pa i
paragrafen avsedda anordningar. Med hjalp av anordningen férhindrar man att personen faller t.ex. vid mal-
tider eller utomhusvistelser. For att forhindra att klienten eller patienten faller ur sdngen kan man anvanda
sanggrindar. Det ror sig om en begransningsatgard enligt den foreslagna lagen endast i det fall att klienten
motsatter sig anvandningen av anordningen. Nagon begransningsatgard ar det inte heller om frdgan om nar
anordningen de facto inte hindrar personen fran att rora sig, dvs. en klient eller patient som i sig ar oférmdgen
att rora sig anses inte kunna forhindras att réra sig. Ett foremal som inte &r avsett att anvandas for det som
avses i bestammelsen ska inte heller fa anvandas som en begransande anordning. Det ska vara forbjudet till
exempel att med tejp eller strumpbyxor binda fast en klient eller patient pa en stol eller toalettstol.

Pa motsvarande satt som i frdga om andra begréansningar ska ocksa vid anvandningen av denna begransning
iakttas de allmanna villkoren enligt 8 kap. | forsta hand ska man forsoka agera sa att personen inte upplever
att anordningen &r obehaglig och motsétter sig anvandningen. Alternativt ska man tillgripa en annan Igsning.
Om man gor sa handlar det inte om en begransningsatgard. Exempelvis kan man i stéllet for att falla upp
sanggrindarna anvéanda en lag séng eller en sang som kan sankas ned. Man kan ocksa forsoka genomfora en
verksamhet som patienten tycker om pa ett sadant sétt att patienten inte upplever att anvandningen av ett be-
hovligt hjalpmedel ar obehaglig. Sarskilt viktigt ar det att uppméarksamma att man i enlighet med lagens syfte
i alla situationer med hjalp av olika anordningar ska forsoka mojliggora sadana aktiviteter som klienten tycker
om.

57 §. Kortvarig avskildhet. | paragrafen foreskrivs det om mdjligheten att kortvarigt, hogst en timme, halla
en klient i avskildhet for att han eller hon ska lugna sig. Enligt det foreslagna 1 mom. ska en klient kortvarigt
fa hallas avskild fran andra personer, om det ar sannolikt att klienten i fraga i annat fall aventyrar sin egen eller
andras hélsa eller sékerhet eller skadar egendom annat &n i ringa omfattning. Forutsattningarna for att anvanda
atgarden fortecknas uttémmande, och enligt den foreslagna lagen ska en person inte fa hallas avskild till ex-
empel i fostrings- eller bestraffningssyfte. Maktmedel ska fa anvandas for att fora klienten avskilt, men bara
om de &r nédvandiga med beaktande av hur och med vilken styrka klienten motsatter sig atgarden, hur hotande
situationen &r och 6vriga omstandigheter. | enlighet med bestimmelsens ordalydelse ska ratten att anvanda
maktmedel var strangt begransad. Maktmedel ska inte fa anvandas om situationen kan hanteras pa annat sétt.
Sarskild vikt ska fastas vid att 6 kap. i lagen iakttas. Maktmedel far inte anvandas, om det kan undvikas genom
utbildning, lokalldsningar, 6versyn av praxis eller anvisande av tillrackliga resurser.

Under hela den tid som klienten halls i avskildhet ska enligt 2 mom. en person som deltar i tillhandahallandet
av tjansterna overvaka klienten inne i samma rum eller i omedelbar narhet av rummet, sa att personen kan fa
kontakt med klienten. Ocksa klienten ska ha mojlighet att fa kontakt med personalen. Avsikten ar att garantera
klientens sékerhet under avskildheten. Samtidigt bér man dock att stréva efter att skydda klientens integritet
och garantera okrénkbarheten for klientens manniskovarde. En teknisk anordning eller en kombination av tek-
niska anordningar ska kunna anvandas for att halla kontakt. Klienten eller patienten ska alltid informeras om
att en teknisk anordning anvénds.

Som begransningsatgard ar hallande i avskildhet av sidan karaktar att det ar av sarskild betydelse att en
person som hor till vardpersonalen ar narvarande. Nar atgarden genomfors bor den person som deltar i tillhan-
dahallandet av tjansterna uttryckligen forsoka lugna klienten sa att situationen kan l6sas, varvid begransning-
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satgarden inte langre dr nodvandig och ska avslutas. Det att en person som deltar i tillhandahallandet av tjans-
terna ar ndrvarande har betydelse ocksé fér klientens och andras sakerhet. Atgédrden férutsatter dock inte néd-
vandigtvis att den person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna exempelvis befinner sig i samma rum
som den som halls avskild, forutsatt att detta inte kravs for att atgarden ska kunna genomforas med iakttagande
av sakerhet och pa ett behorigt sétt. Den person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna ska i vilket fall
som helst vara sa pass nara att han eller hon kan 6vervaka situationen och ingripa om det behdvs.

Under den tid som personen halls isolerad far dérren till rummet Iasas endast i en sadan situation dar det gar
att bedoma om personen sjalv upplever att det att han eller hon halls inlast &r en lindrigare atgard an kvarhal-
lande genom ndgon annan metod. Exempelvis en autistisk person kan uppleva en sadan situation dar han eller
hon vet att dorren ar last som en behagligare situation dn en sadan dar han eller hon fysiskt hindras fran att
lamna rummet. A andra sidan skulle man i sddana situationer helt kunna avsta fran att anvanda en begrans-
ningsatgard genom att personen vet vart han eller hon vid behov kan dra sig tillbaka.

Enligt 3 mom. ska fragan om kortvarig avskildhet avgoras av den ansvariga forestandaren for tjansteenheten.
| bradskande fall far fragan avgoras av en yrkesutbildad person inom socialvarden eller halso- och sjukvarden
som ingar i personalen pa tjansteenheten. Denna yrkesutbildade person ska utan drojsmal underrétta den an-
svariga forestandaren om saken. Den ansvariga forestandaren avgor huruvida atgarden ska fortga.

58 §. Anvandning av begransande anordningar i samband med dagliga rutiner. Syftet med bestammelsen
ar att mojliggora att klientens eller patientens vilostunder, maltider, utomhusvistelser, tvattrutiner och andra
motsvarande rutiner som upprepas dagligen forloper med iakttagande av sakerhet och med respekt for manni-
skovardet. Eftersom begransning av mojligheten att rora sig ar av den karaktéren att atgarden innebér en be-
gransning av klientens eller patientens grundlaggande rattigheter, foreslas det att ocksa denna begransningsat-
gard regleras pa lagniva.

| de situationer som avses i paragrafen och for att forhindra att en klient eller patient skadar sig ska en person
som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller varden enligt anvisning av den serviceansvariga personen
och med iakttagande av det som anges i den i 31 § avsedda allmanna planen for sjalvbestdimmanderatten och
den i 42 § avsedda individuella plan som tryggar sjalvbestimmanderatten fa begransa en klients mojlighet att
rora sig. Det handlar da om faktisk forvaltningsverksamhet, och darfor behovs det inget forvaltningsbeslut.
Aven om en person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna avgor om en begransningsatgard ska anvandas
ar det ocksa betraffande denna relativt lindriga form av begransning motiverat att forutsatta att den person som
ansvarar for tjansterna ger klientspecifika anvisningar om anvandning av begransningsatgarder.

Eftersom den foreslagna paragrafen ska tillampas i situationer som upprepas regelbundet, dar man genom
att anvanda en anordning uttryckligen stravar efter att mojliggora socialvard eller halso- och sjukvard pa ett
satt som respekterar manniskovardet, har man gatt in for ett relativt lindrigt forfarande i fraga om hur anvand-
ningen ska avgoras.

I 1 mom. foreslas bestammelser om att begransande anordningar ska uppfylla kraven enligt lagen om pro-
dukter och utrustning for halso- och sjukvard (629/2010). Begransande anordningar ska fa tas i bruk endast av
personer som den uthildning och den erfarenhet som kravs for en séker anvandning av den berdrda anord-
ningen. En anordning ska fa anvandas endast pa ett satt som ar forenligt med anvandningsandamalet, med
andra ord for det andamal som anordningen enligt tillverkarens anteckningar och bruksanvisningar &r avsedd
for.

59 8. Anvandning av begrénsande anordningar eller kladesplagg i allvarliga risksituationer. | andra situat-
ioner an de som avses i 57-58 § i den foreslagna lagen ska en yrkesuthildad person inom socialvarden eller
hélso- och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten med hjalp av en begransande anordning fa
begréansa en klients mojligheter att rora sig eller kla pa denne ett begransande plagg, om det ar sannolikt att
klienten annars allvarligt skulle dventyra sin egen eller andras hélsa eller sakerhet. Till skillnad fran bestam-
melserna i 57-58 §, som galler anordningar som anvands for att mojliggora vila och maltider, galler paragrafen
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pa ett tydligare satt anvandning av anordningar och plagg uttryckligen i begransande syfte for att skydda kli-
entens eller nagon annans halsa eller sakerhet. Som begransande anordningar betraktas séledes inte olika an-
ordningar for att kunna rora sig pa ett sakert satt, for sakerhet i badrummet, for brandsékerhet, for sékra hus-
héllsapparater, for att larma hjalp eller for att Gvervaka halsotillstdndet. Sddana anordningar ar exempelvis
smartgolv, vattentemperaturbegrénsare, avbrytare med dragsnére, anropsknappar, trygghetsbelysning, ut-
gangsskyltar, rok-, os-, gas- och temperaturdetektorer, automatiska slackningssystem, spisvakter, skyddsstick-
proppar, system for vardaranrop, trygghetstelefoner, tradlésa armband och andra motsvarande anordningar och
instrument. Syftet med anvandningen av dessa anordningar &r att sakerstélla tryggheten for personer med ned-
satt kognitiv funktionsférmaga utan att anordningarna begransar sjalvbestaimmanderatten, integritetsskyddet,
rorelsefrineten eller andra grundlaggande rattigheter. Dessa anordningar ska alltjamt fa anvandas.

I 1 mom. foreslas bestammelser om att begransande anordningar och plagg enligt 1 mom. ska uppfylla kraven
enligt lagen om produkter och utrustning for halso- och sjukvard. Om man har tillgang till en begransande
anordning eller ett begrédnsande plagg som uppfyller kraven enligt lagen om produkter och utrustning for halso-
och sjukvard, ska i forsta hand en sadan anordning eller ett sadant plagg anvandas. Om en sadan anordning
eller ett sddant plagg inte finns att &, ska det plagg eller den anordning som anvands var avsett for anvandning
inom halso- och sjukvarden, det ska anvandas enbart pa avsett satt och det far inte dventyra klientens hélsa
eller sékerhet eller kranka dennes manniskovérde. Det ar forbjudet att anvénda t.ex. lakan, tejp, strumpbyxor
eller liknande féremal som begransande anordning.

Begransande anordningar ska fa tas i bruk endast av personer som har en den utbildning och erfarenhet som
kravs for en séker anvandning av den berdrda anordningen. Anordningarna och plaggen ska fa anvandas endast
pa ett satt som ar forenligt med anvandningsandamalet, med andra ord for det andamal anordningarna eller
plaggen enligt tillverkarens anteckningar och bruksanvisningar ar avsedda for. Foremal som inte dr avsedda
att anvandas for det andamal som avses i den foreslagna bestammelsen ska inte heller fa anvandas som be-
gransande anordningar eller plagg.

Anvandningen av begransande anordningar och plagg ska upphdra omedelbart, om anvandningen kan éven-
tyra klientens hélsa eller sakerhet.

Den vard- eller serviceansvariga personen far fatta ett sadant beslut om anvéandning av begransande anord-
ningar eller plagg som innebar att en sddan anordning eller ett sadant plagg far anvandas pa avsett sétt. Av de
villkor som anges i det foreslagna 1 mom. féljer att sa kallade hygienoveraller inte far anvandas. Samma mal
som nar hygienoverall anvands kan nas exempelvis genom att klientens blgja byts tillrackligt ofta. Detta kan
ocksa anses vara en battre 16sning med tanke pa klientens okrankbara méanniskovarde.

Fastspannande hor inte till tillampningsomradet for den foreslagna paragrafen. Bestammelser om anvand-
ning av bl.a. magnetbalten och spannbalten foreslas i 12 kap., som géller begransningsatgarder under omsorg
oberoende av personens vilja.

| dessa fall handlar det om ett dverklagbart forvaltningsbeslut. Aven om det réttsskydd som domstolen ger i
detta fall har karaktér av ett skydd i efterhand, kan det vara av betydelse for att styra senare praxis, inte bara
nar det galler en viss klient utan ocksa for andra liknande situationer. I bradskande fall ska fragan om anvand-
ning av anordningar eller plagg fa avgoras av den behandlande lakaren eller, enligt anvisningar fran den an-
svariga forestandaren for tjansteenheten, av en yrkesutbildad person inom socialvarden eller hélso- och sjuk-
varden som ingdr i personalen pa tjansteenheten. Eftersom det vanligen gar att forutse att begransande anord-
ningar och plagg behovs, ska de i bradskande fall fa anvandas endast i ett fatal fall som kan karaktariseras som
engangsforeteelser.

For beslut om anvandning av begrénsande anordningar och plagg ska en medicinsk beddmning begéaras av
den vardansvariga lakaren, om inte en sddan bedémning begérts redan nar den individuella plan som tryggar
sjalvbestdammanderétten enligt 42 § utarbetats.
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60 §. Omhéandertagande av amnen och foremal. Enligt 1 mom. ska en yrkesutbildad person inom socialvar-
den eller halso- och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten i tjansteenhetens besittning fa ta
sadana amnen och foremal som innehas av klienten som till sina egenskaper lampar sig for att allvarligt dven-
tyra klientens eller ndgon annans halsa eller sakerhet. En forutsattning ska dessutom vara att klienten eller
nagon annan sannolikt skulle anvidnda &mnena eller foremélen for detta &ndamal. "Négon annan” nimns i
bestammelsen eftersom en sadan farlig situation som avses kan uppkomma ocksa nar ett farligt foremal eller
amne som en klient innehar hamnar i handerna pa nagon annan som sannolikt skulle anvanda det pa det sétt
som avses i bestdmmelsen.

Ordalydelsen i bestammelsen avser &mnen och foremal som det enligt annan lagstiftning &r forbjudet att
inneha eller som far innehas med tillstand, sasom skjutvapen, gassprayer och sprangamnen. Knogjarn, stiletter,
forlamande elvapen och andra farliga foremal enligt 9 § i ordningslagen (612/2003) &r pa grund av att de &r
farliga och pa grund av sitt anvandningsandamal sdana foremal som avses i den foreslagna bestammelsen.
Enligt 9 § i ordningslagen ar det forbjudet att inneha dem pa allman plats, om inte innehavet hanfor sig till
arbetsuppdrag. Andra foremal som lampar sig for att skada &r olika slags féremal som lampar sig for att skéra
eller sticka, som tillhygge eller for att kastas, sasom sondriga glasforemal, kattingar, batonger och jarnror.
Amnen som lampar sig for att skada ar olika slags fratande, giftiga eller forlamande amnen, sdsom IGsnings-
medel och syror. Enligt 10 § i ordningslagen ar det forbjudet att inneha dem pa allméan plats utan godtagbar
orsak. Eftersom de som uppsoker en tjansteenhet for socialvard eller halso- och sjukvard i regel inte har nagon
i ordningslagen foreskriven grund for att inneha sadana farliga foremal eller amnen som lampar sig for att
skada och som avses i den lagen, ska féremalen eller &mnena redan med stéd ordningslagen alltid omhandertas.

Ordalydelsen i den foreslagna bestammelsen avser dessutom olika slags amnen eller foremal som har ett
allmant godtagbart anvandningsandamal men som pa grund av sina egenskaper kan aventyra klientens eller
patientens eller nagon annans hélsa eller sakerhet. Sadana foremal ar till exempel saxar, slidknivar, knivar,
bobollstran, vajrar och kastpilar. Det ar motiverat att troskeln for att ta dessa foremal i besittning ar ratt 1ag.
Ett avgorande om att omhanderta ett foremal behdvs atminstone nar en klient eller patient upptrader aggressivt
eller nar man upptéacker nagot annat hot till foljd av hans eller hennes tillstand eller upptradande.

Aven dmnen som anvands i berusningssyfte och vissa féremél som anknyter till anvandningen kan omfattas
av ordalydelsen i den foreslagna bestammelsen. Alkoholdrycker, andra alkoholhaltiga &mnen, lakemedel som
klassificeras som narkotika och andra lakemedel samt I6sningsmedel som sniffas i berusningssyfte, exempelvis
lim eller thinner, liksom &ven hasch- och vattenpipor samt medicinsprutor avsedda for narkotikabruk ska kunna
omhéandertas nar de antas dventyra klientens eller nagon annans halsa eller sakerhet. Vid bedémningen ska
klientens aggressiva upptradande eller nagot annat hot till f6ljd av hans eller hennes tillstand eller upptradande
samt situationen som helhet beaktas.

Enligt forslaget ska frigan om omhandertagande av egendom avgoras av den serviceansvariga personen eller
i bradskande fall en yrkesutbildad person inom socialvarden eller halso- och sjukvarden som ingar i personalen
pa tjansteenheten. Den serviceansvariga personen ska fatta ett beslut om omhandertagande, om inte egendo-
men aterlamnas till klienten eller patienten inom ett dygn efter att den omhéandertagits. Pa sa vis har klienten
mojlighet att soka andring i sadana fall da hans eller hennes egendom omhéandertas for en langre tid.

Det omhandertagna amnet eller foremalet ska aterlamnas till klienten i fraga senast nar den socialvard som
tillhandahallits vid tjansteenheten har avslutats, om inte nagot annat foreskrivs om deras aterlamnande eller
forstoring i annan lag. Enligt 21 § i ordningslagen har en anhallningsberattigad tjansteman rétt att under vissa
forutsattningar forstora ett foremal som avses i 9 och 10 § i den lagen. Anhallningsberattigade tjansteman ar
enligt 2 kap. 9 § i tvangsmedelslagen bland annat en kriminaldverinspektor, kriminalinspektor, kriminalover-
kommissarie, 6verkommissarie, kriminalkommissarie och kommissarie. Polisen kan for bevarande av ordning
och sakerhet franta en person som pa allman plats intagit berusningsmedel de &mnen som denne innehar i ett
Oppnat eller 6ppet karl och bevisligen forstéra dem. Bestammelser om omhéndertagande av skjutvapen finns
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i 8 kap. i skjutvapenlagen (1/1998) och bestammelser om forstérande av skjutvapen i 9 kap. i den lagen. 1 92
8 i skjutvapenlagen ségs att om det finns grundad anledning att misstdnka att ett skjutvapen, en vapendel,
patroner eller sarskilt farliga projektiler missbrukas, ska polisen utan dréjsmal fatta beslut om temporart om-
handertagande av féremalen. Enligt lagens 104 a § har en anhallningsberattigad tjansteman, pa de villkor som
anges i paragrafen, ratt att bevisligen forstora vapendelar, gassprayer, patroner eller sarskilt farliga projektiler
som avses i lagen.

61 §. Kroppsvisitation. Enligt 1 mom. ska en person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna fa kropps-
visitera en klient, om det finns grundad anledning att misstanka att klienten i sina klader eller annars bar pa
amnen eller foremal som avses i 60 § 1 mom. och som pa grund av sina egenskaper kan anvandas for att
allvarligt aventyra klientens eller patientens eller ndgon annans halsa eller sakerhet. En forutsattning ska dess-
utom vara att klienten eller ndgon annan sannolikt skulle anvanda amnena eller foremalen for detta andamal.
Maktmedel ska fa anvandas for att genomfora visitationen, men bara om de &r nddvéandiga med beaktande av
hur och med vilken styrka klienten eller patienten motsétter sig atgarden, hur hotande situationen &r och 6vriga
omstandigheter.

Enligt 2 mom. ska kroppsvisitationen foretas i narvaro av en annan person i vardpersonalen, om inte nagot
annat foljer av sarskilda skél. Den som visiterar och den som narvarar vid visitationen ska vara av.samma kon
som klienten, om inte detta strider mot klientens vilja. Den som visiterar och den som narvarar vid visitationen
kan emellertid vara av annat kon an den som visiteras, om dessa ar yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvarden eller om atgarden maste vidtas omedelbart for att sorja for klientens eller ndgon annans halsa och
sékerhet.

Det ar den serviceansvariga personen som ska avgéra om kroppsvisitation ska foretas. | bradskande fall far
fragan avgoras av en yrkesutbildad person inom socialvarden eller halso- och sjukvarden som ingar i persona-
len pa tjansteenheten. Denna yrkesutbildade person ska utan dréjsmal underréatta den ansvariga forestandaren
for tjdnsteenheten om saken.

62 8. Rorelsefrihet under dvervakning. Enligt forslaget far en yrkesutbildad person inom socialvarden eller
hélso- och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten 6vervaka hur en klient ror sig pa tjansteenheten
och hur klienten avlagsnar sig fran tjansteenheten och ror sig utanfor enheten eller garden i anslutning till
enheten, trots att klienten motsatter sig det, om det ar sannolikt att klienten i annat fall skulle &ventyra sin egen
eller andras halsa eller sakerhet pa grund av nedsatt formaga till sjalvbestammande och om de allménna vill-
koren for anvandning av en begransning uppfylls. Bestammelsen om rorelsefrihet under 6vervakning ar inte
avsedd att forbjuda klienten att rora sig, utan syftet ar att gora det mojligt for klienten att réra sig pa ett tryggt
satt. Sadana atgarder for att hjalpa och stodja klienten att réra sig som inte begransar eller hindrar klienten fran
att rora sig pa eget initiativ ar inte begransningsatgarder. Om personen i fraga garna ror sig med en ledsagare,
och inte motsatter sig att hans eller hennes rorelser 6vervakas eller motsétter sig att anvanda exempelvis arm-
band med trygghetslarm, ror det sig inte om en begransningsatgard. En sadan situation kan jamforas med
mottagande av stod enligt lagstiftningen om service och stod pa grund av handikapp eller av anpassat stod vid
en enhet for serviceboende.

Rorelsefrinet under dvervakning ska ocksa kunna genomfdras inom tjansteenheten, exempelvis for att for-
hindra att en person gar in i en annan persons rum utan tillatelse. Nar en persons rorelsefrinet Gvervakas ska
man alltid valja det lindrigaste tankbara tillvagagangssattet. Vid rorelsefrihet under 6vervakning ska man pa
samma satt som vid kvarhallande sarskilt se till att andras rorelsefrihet inte inskranks. Att en persons eller vissa
personers rorelsefrinet dvervakas far inte begransa andra personers rorelsefrihet. Ett tillatet sétt att genomfora
atgarden &r att i dessa fall ge andra klienter vid tjansteenheten majlighet att avlagsna sig, t.ex. sa att personalen
oppnar dorren for dem eller sa att de far en nyckel eller ndgot annat redskap eller medel for att Gppna dorren.

Nar rérelsefrihet under 6vervakning tillampas ska man se till att alla som bor pa enheten snabbt kan ta sig ut
fran enheten i en nodsituation, exempelvis vid eldsvada.
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Beslut om rorelsefrihet under évervakning kan fattas bade inom frivillig specialomsorg och inom special-
omsorg som ges oberoende av personens vilja. Kvarhallande daremot kan endast anvandas inom specialomsorg
som ges oberoende av personens vilja, om det inte ar fraga om ett bradskande fall.

63 §. Kortvarigt kvarhallande. Enligt 1 mom. ska en yrkesuthildad person inom socialvarden eller hélso-
och sjukvarden som ingdr i personalen pa tjansteenheten fa hindra en klient fran att avlagsna sig fran lokaler
som tjansteproducenten anvander for socialvarden eller fran garden i anslutning dartill som tjansteproducenten
forfogar 6ver, om klienten darigenom utsétter sig sjalv eller ndgon annan for ett omedelbart och allvarligt hot
mot hélsa eller sakerhet. Sadant hot som avses i bestimmelsen kan uppsta till exempel nér en person som har
en allvarlig demenssjukdom haller pa att avlagsna sig pa vintern utan foljeslagare och utan lamplig kladsel och
pa grund av sin sjukdom riskerar att ga vilse och forfrysa sig. Maktmedel ska fa anvandas for att hindra klienten
fran att avlagsna sig, men bara om de &r nodvandiga med beaktande av hur och med vilken styrka klienten
motsatter sig atgarden, hur hotande situationen ar och 6vriga omstandigheter.

| samband med atgéarden bor man alltid dvervaga vilken form av begransning av klientens rorelsefrihet som
ar den lindrigaste tdnkbara for att den fara for hélsa eller sdkerhet som avses i bestammelsen ska kunna undvi-
kas. | bestammelsen tas inte narmare stallning till pa vilket satt mojligheterna att avlagsna sig ska hindras. En
person kan hindras fran att avlagsna sig till exempel genom att personalen bevakar ytterdorren eller genom att
man anvander en lasanordning som hindrar den som atgarden riktas mot fran att avlagsna sig fran tjansteen-
hetens lokaler. Olika tekniska lasanordningar och tekniska anordningar for passagekontroll ska fa anvandas
for att forhindra att en person avlagsnar sig, forutsatt att de inte kranker klienternas eller patienternas integritet
och inte hindrar rorelsefrineten for andra &n den som atgarden riktas mot. Exempel pa sadana tekniska anord-
ningar ar elektromekaniska nycklar, styrprogram som fungerar med telefon och digitala lassystem som funge-
rar med kod eller detektor. Tekniska anordningar omfattar dessutom sadana anordningar for passagekontroll
som baserar sig pa ett centraliserat elektroniskt system. Systemet kan bygga pa till exempel en personlig de-
tektor och kod men aven pa elektrisk lasning som fungerar med kod eller detektor. Mojlighet att fa rapporter
om passagehandelser ar ett viktigt element inom systemet for passagekontroll. Elektrisk sakerhetslasning styrs
vanligen genom ett larmsystem. Ocksa rorelsedetektorer har vanligen kopplats till larmsystemet. Med hjélp av
rorelsedetektorer kan man dock inte identifiera personer, och darfér kan inte rérelsedetektorer anvandas for
den begransningsatgard som avses i bestimmelsen.

Né&r kameradvervakning anvands i samband med passagekontroll vid en tjénsteenhets ytterddrrar géller det
att séarskilt varna om de boendes integritetsskydd. Kameradvervakning som kranker privatlivet kan medféra
straff for olovlig observation enligt 24 kap. 6 § i strafflagen. Oppen kameradvervakning som de som blir iakt-
tagna ar beredda pa och bara momentant blir féremal for, och som inte riktas mot nagon sérskild person, ska
enligt motiveringen till strafflagens 24 kap. i allmanhet inte anses kranka integriteten pa det satt som avses i
lagrummet. Enligt motiveringen ska man pa samma satt bedoma en situation dar de som lovligen vistas pa en
plats & medvetna om kameradvervakningen, fastan ocksa en annan person an den som olovligen befinner sig
pa platsen och ar omedveten om kameradvervakningen tillfalligt kan bli foremal for observation. Anvandning
av sadana kameror avsedda for passagekontroll som finns vid ytterdorren till en tjansteenhet for socialvard kan
foljaktligen inte anses kranka privatlivet och inte heller betraktas som en begransningsatgard enligt den fore-
slagna lagen.

| bradskande fall kan enligt 2 mom. fragan om kvarhallande avgoras av en yrkesutbildad person inom soci-
alvarden eller hélso- och sjukvéarden som ingar i personalen pa tjansteenheten. Sadana situationer kan uppsta
till exempel nér en person med utvecklingsstorning ensam haller pa att avlagsna sig fran en tjansteenhet som
finns invid en livligt trafikerad gata och han eller hon utan féljeslagare kan l6pa risk att raka ut for en olycka.
Det bor emellertid noteras att det enligt 1 mom. krévs att personen utsétter sig for ett omedelbart hot for att det
enligt bestammelsen ska vara tillatet att hindra personen fran att avlagsna sig. Under de forutséattningar som
anges i 1 mom. ska en person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna fa aterfora klienten till den lokal
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eller gard som avses i 1 mom., om klienten patraffas i dess omedelbara narhet. | lagen ska det foreskrivas om
ratt att aterfora en person ocksa langre ifran. Nagon skyldighet att gora detta foreslas emellertid inte, eftersom
personalen under alla omstandigheter ska agera sa att inte andra klienters halsa eller sékerhet aventyras.

I samband med kvarhallande ska det sarskilt sorjas for att andra klienters rorelsefrihet inte begransas. Det att
en viss person hindras fran att avlagsna sig far inte de facto innebara exempelvis att andra klienter blir inlasta
i tjansteenheten. Ett tillatet satt att genomfora atgarden ar att i dessa fall ge andra personer 4n den som étgarden
riktas mot mojlighet att avlagsna sig, antingen sa att personalen 6ppnar dorren for de dvriga klienterna eller s&
att andra an den som atgarden riktas mot far en nyckel eller nagot annat redskap eller medel for att 6ppna
dorren.

64 §. Lasande av dorrar. Om rorelsefrihet under 6vervakning och kortvarigt kvarhallande inte ar tillrackliga
for att Overvaka en persons rorelser och garantera sékerheten, ska enligt forslaget dorren till personens eget
rum fa hallas last hogst atta timmar pa natten. Enligt bestammelsen far ocksé tjansteenhetens ytterdorr stangas
och garden avsparras sa att personen inte kan avlagsna sig fran enheten eller garden utan 6vervakning. Dorrar
ska lasas och gardar avspérras pa ett sadant satt att personen har mojlighet att lamna utrymmet tillsammans
med en ledsagare.

Auvsikten ar att den ansvariga forestandaren for tjansteenheten ska fa fatta beslut om lasning under hogst sju
dagar. Vid lasning av dorrar annu langre, dock hogst sex manader, ska beslutet fattas av forestandaren for
tjansteenheten anstalld i tjansteforhallande eller av en lakare eller socialarbetare anstélld i tjansteférhallande.
Pa basis av ett utlatande av en vardande ldkare anstélld i tjansteforhallande kan beslutet fattas sa att det géller
tills vidare, pa motsvarande satt som beslut for att hindra en klient fran att falla eller beslut om rérelsefrihet
under dvervakning.

65 §. Begransning av kontakter. I 1 mom. foreslas en bestimmelse om klientens ratt att halla kontakt med
omvarlden. Rétten hanfor sig till skyddet for klientens privatliv, familjeliv och fortroliga meddelanden, vilka
garanteras bade i grundlagen och i internationella manniskorattskonventioner. Till privatlivet hor bland annat
individens ratt att knyta och uppratthalla kontakter till andra manniskor och miljon. Barnets ratt att halla kon-
takt med sin familj &r en sarskild mansklig réttighet for barn.

Begransningar som galler mojligheterna att halla kontakt maste darfor anges i lag och de bor tolkas snévt.
Den foreslagna bestammelsen hindrar dock inte tjansteproducenten att for varje tjansteenhet i fraga om besok
och anvéandning av telefon meddela sadana begransningar som behdvs for att varden ska kunna ordnas pa ett
andamalsenligt satt, exempelvis regelbundna besokstider eller anvandning av mobil endast i vissa utrymmen.

Enligt 2 mom. ska klientens kontakter med omvarlden fa begransas, om kontakterna vallar allvarliga olagen-
heter for tillhandahallandet av klientens eller nagon annans socialvard eller halso- och sjukvard eller for saker-
heten. Kontakterna med omvarlden ska fa begrénsas ocksa om det ar nddvéndigt for att skydda ndgon annans
privatliv.

Med att kontakterna vallar allvarliga olagenheter for tillhandahallandet av socialvard eller halso- och sjuk-
vard avses till exempel en situation dar en manisk persons kontakter maste begransas for att skydda honom
eller henne sjalv. Med skydd for nagon annans privatliv enligt bestammelsen avses till exempel en situation
dar en annans integritet och hemfrid skyddas mot trakasserier per telefon. Nar ett barns mojligheter att halla
kontakt begransas ska barnets fordel beaktas i enlighet med artikel 3 i konventionen om barnets rattigheter.

I 3 mom. ingar en forteckning 6ver olika satt att begransa kontakterna. Under de forutséttningar som avses i
2 mom. ska en person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna i enlighet med den vard- eller serviceansva-
riga personens beslut fa begransa kontakterna

1) genom att begrénsa klientens eller patientens rétt att traffa dem som ndmns i beslutet,

2) genom att begransa klientens eller patientens rétt till kontakt med dem som ndmns i beslutet per telefon
eller genom andra kontaktanordningar eller medier,
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3) genom att tjansteenheten for den tid begransningséatgarden galler omhandertar sddana anordningar och
medier for kontakt som klienten eller patienten innehar eller begransar anvandningen av dem.

For den tid begrdnsningen av kontakter galler ska klientens eller patientens anordningar och medier som
anvands for kontakt fa omhandertas av tjansteenheten eller anvandningen av dem fa begransas.

Anordningar och medier som avses i bestimmelsen ar exempelvis mobiltelefoner och datorer med nétan-
slutning.

I 4 mom. namns de aktorer i sarstallning som inte alls eller endast partiellt far omfattas av begransningar av
kontakter. Sadana aktorer ar de myndigheter som 6vervakar tjansteenhetens verksamhet, rattskipningsmyndig-
heter och internationella organ for 6vervakning av de ménskliga réttigheterna liksom klientens eller patientens
rattsbitrade, den som assisterar vid beslutsfattande samt socialombudsmannen och patientombudsmannen. Den
foreslagna bestammelsen bygger dels pa bitradande justiticombudsmannens avgérande av den 16 juni 1998
dar denne hanvisar till artikel 8 i Europakonventionen, dels pa 22 j § 4 mom. i mentalvardslagen. P4 samma
satt som i det momentet géller enligt forslaget att dessa aktorers kontakter med klienten eller patienten inte far
begransas.

Den person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna far fatta ett beslut om begransning av kontakterna
for hogst 30 dagar at gangen.

| beslutet om begransning av kontakterna ska det anges varfor begransningsatgarden anvands, vem klienten
har begransad ratt att halla kontakt med, hurdan kontakt begransningen galler, i vilken omfattning begrans-
ningen genomfors och under vilka forutsattningar tillfallig avvikelse fran begransningen far goras. Innan be-
slutet fattas ska dels klienten, dels andra parter som tjansteenheten kéanner till i mojligaste man ges tillfalle att
bli horda. Partsstallning har de personer vars kontakter till klienten begransningsatgarden géller.

Med beaktande av syftet med den foreslagna lagen och de allmanna villkoren for begransningsatgarderna ar
det klart att kontakterna inte far begransas mer an vad som ar nodvandigt for att de mal som uttrycks genom
bestammelsen ska nas. Kontakterna ska inte heller fa begransas, om lindrigare alternativ star till buds.

66 §. Anvandning av tekniska anordningar. Enligt paragrafen ska en teknisk anordning som kan ge inform-
ation om att klienten behover hjalp fa fastas pa klienten eller installeras i utrymmen, inredning och utrustning
i klientens personliga bruk, om det finns grundad anledning att misstanka att klienten ar utsatt for fara som
hotar liv eller hélsa. Larmknappar vid handleden eller halsen &r exempel pa i bestimmelsen avsedda anord-
ningar som fasts pa klienten. Uttrycket féstas pa” syftar pa att anordningarna kan féstas runt personens hand-
led, hals, midja eller vrist eller pa nagon annan motsvarande plats eller pa kladerna. Anordningar pa eller under
huden ska inte fa anvandas for det syfte som avses i bestimmelsen. Det ar foljaktligen inte tillatet att kontrollera
klientens hjalpbehov med exempelvis ett mikrochip i kroppen.

Tekniska anordningar som avses i bestimmelsen kan ocksa vara smartgolv, trygghetsmattor, larm for fall-
prevention, sdngvakter, rorelsedetektorer och andra motsvarande anordningar som installeras i utrymmen, in-
redning och utrustning i klientens personliga bruk. Med hjélp av dem kan man ge akt pa om personen ar passiv,
aktiv, ror sig och eventuellt faller.

Tekniska anordningar ska fa anvandas nar det finns grundad anledning att misstanka att klientens liv eller
hélsa dventyras. Det handlar ndrmast om situationer dar man vet att personen riskerar att falla eller drabbas av
en sjukdomsattack sa att hans eller hennes liv eller hélsa dventyras.

Beslut om att anvanda en teknisk anordning ska fattas av den serviceansvariga personen. | bradskande fall
ska &ven en person som deltar i tillhandahallandet av tjéansterna fa besluta om saken.

Nar en teknisk anordning anvands far enligt 3 mom. intranget i klientens eller patientens eller ndgon annans
integritet eller andra réttigheter vara storre dn vad som &r nddvandigt for att trygga klientens eller patientens
liv eller hélsa. Integritetsskyddet ndmns explicit i 3 mom. eftersom manniskors privatliv forutsétter skydd mot
teknisk observation. Integritetsskyddet omfattar utrymmen som &r férenade med ett sarskilt behov av skydd.
Sadana ar exempelvis toaletter, duschrum, pakladningsrum och bastur. Integritetsskyddet hér nara samman
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med hemfridsskyddet enligt 10 § 3 mom. i grundlagen. Hemfridsskyddet omfattar bostader och bostadsrum
som ar i klienternas eller patienternas personliga bruk.

Kameraobservation, videoobservation eller annan teknisk observation eller upptagning kan anses krénka
privatlivet sa pass att sadant inte alls tillats med stod av 66 §. Kameradvervakning som kranker privatlivet kan
medfora straff for olovlig observation enligt 24 kap. 6 § i strafflagen.

67 §. Vem som beslutar om begransningsatgarder. Paragrafen innehaller i samlad form uppgift om de for-
valtningsbeslut som galler anvandning av begransningsatgarder enligt 8 kap. For att man i lagen tydligt ska
skilja de situationer dar det &r mojligt att avgora en fraga utan skriftligt beslut fran de situationer dar en be-
gransningsatgard inte far anvandas utan att det har fattats ett skriftligt, verklagbart beslut i fragan, foreslas
det att i lagen ska anvéndas begreppet “skriftligt dverklagbart beslut” i de fall dar ett sddant kravs. I praktiken
har det visat sig vara svart att skilja pa de olika formerna av beslutsfattande.

10 kap. Omsorg oberoende av personens vilja inom en tjansteenhet for socialvard

68 8. Intagning av en person pa en tjansteenhet for socialvard oberoende av personens vilja. Paragrafen
motsvarar till innehallet i huvudsak 32 § 1 mom. i specialomsorgslagen. Enligt artikel 14 i funktionshinder-
konventionen som géller frihet och personlig sakerhet ska konventionsstaterna sékerstélla att personer med
funktionsnedsattning inte berdvas sin frihet olagligen eller godtyckligt och att varje frihetsberévande sker i
enlighet med lagen samt att forekomst av funktionsnedsattning inte i nagot fall ska rattfardiga frihetsberévande.
Funktionsnedsattning i sig kan inte heller betraktas som en sadan godtagbar grund som avses i grundlagen med
stod av vilken den rétt till personlig frihet och integritet som anges i 7 § i grundlagen far begransas.

Syftet med bestammelsen &r att tydligt visa att ocksa en person vars vilja inte kan utredas, till exempel pa
grund av en utvecklingsstorning, kan fa nodvandig vard och omsorg exempelvis i sadana fall da krankande
behandling eller sexuellt utnyttjande eller allvarliga brister i varden i hemmet aventyrar personens sakerhet
eller halsa. Tillhandahallandet av specialomsorger oberoende av en persons vilja avgransas i forslaget till sad-
ana tjansteenheter som kan erbjuda tillrackliga och lampliga resurser for att ordna sadana specialomsorger.
Nérmare bestammelser om dessa tjansteenheter foreslas i 69 8.

Enligt den foreslagna paragrafen ar funktionsnedsattning i sig inte en grund for vidtagande av i bestammelsen
avsedda specialomsorger oberoende av personens vilja. FOr att en person oberoende av sin egen vilja ska kunna
intas pa en tjansteenhet som tillhandahaller fortgdende vard, omsorg och habilitering eller rehabilitering ska
de tre villkoren i 1 mom. foreligga samtidigt: personen kan inte avgora fragor om sin vard och omsorg eller
forsta konsekvenserna av sitt handlande, personen skulle sannolikt allvarligt dventyra sin egen eller andras
halsa eller sdkerhet om personen inte fick behovlig vard och omsorg, och personens vard och omsorg kan inte
ordnas pa nagot annat satt. Bestammelsen forutsatter inte att personen konstaterats ha langvarigt nedsatt for-
maga till sjalvbestammande pa det satt som anges i 7 kap. Om formagan till sjalvbestimmande inte har be-
domts tidigare, ar det emellertid skal att lata gora en sadan bedémning.

Villkoret i 1 punkten i momentet signalerar att det ror sig om en person vars kognitiva funktionsférmaga ar
nedsatt. De kognitiva funktionerna ar psykiska funktioner i anslutning till mottagning, behandling, bevarande
och anvéandning av information. Begreppet kognitiv funktionsformaga omfattar en persons allméanna slutled-
ningsformaga, forstaelse for konsekvenserna av sitt handlande, omdémesformaga och formaga att reglera sitt
beteende. Problem och stérningar i att hantera sensorisk information relaterade till den kognitiva funktionsfor-
magan kan exempelvis leda till felaktig hantering av information vilket kan orsaka ett oavsiktligt hotfullt eller
valdsamt beteende. Villkoret i 1 punkten uppfylls om personen inte har formaga att pa ett dverlagt satt avgora
fragor om sin vard och omsorg eller kan forsta foljderna av sitt beteende och sina handlingar.
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Den fara som avses i 2 punkten bor vara allvarlig och sannolik. Dessutom ska den rikta sig mot personens
egen eller ndgon annans halsa eller sakerhet. En mindre allvarlig halso- eller sakerhetsrisk eller en fara for den
allménna ordningen och sékerheten ar saledes inte tillracklig for att en person ska kunna tas in for vard obero-
ende av sin vilja pa en tjansteenhet for specialomsorger. Kravet pa att faran vara sannolik innebér att det for
att starta processen for specialomsorger oberoende av personens vilja inte & nodvandigt att vanta pa att perso-
nen i fraga redan har skadat sig sjalv eller ndgon annan. For att starta processen racker det & andra sidan inte
med bara en mojlig fara, utan tréskeln har satts hogre genom att man forutsatter en bedémning av sannolik-
heten.

Enligt 3 punkten i momentet ar ett villkor det att den vard och omsorg som personen behéver inte kan ordnas
pa annat satt an att det bestams att personen oberoende av sin vilja tas in for vard pa en tjansteenhet for speci-
alomsorger. | forsta hand kommer de stodatgarder och tjanster inom éppenvarden som avses i lagen om service
och stod pa grund av handikapp i fraga, liksom de frivilliga tjanster som ordnas med stod av specialomsorgs-
lagen. Bara om de stodatgarder och tjanster som avses ovan inte lampar sig for situationen eller &r otillrackliga
blir det aktuellt att besluta att en person ska fa vard oberoende av sin vilja vid en i 69 § avsedd tjansteenhet.
Ocksa i praktiken gar man till vaga sa att exempelvis en person med utvecklingsstorning i forsta hand far stod
i sin egen miljo. Om stodatgarderna inom 6ppenvarden inte ar tillrackliga for att hjalpa personen, forsoker man
i nuldget fa personen att frivilligt ta emot den vard, omsorg och rehabilitering som erbjuds inom specialomsor-
gerna. Forhandlingarna om frivillig rehabilitering med en person med utvecklingsstorning kan i praktiken paga
i flera veckor. Omsorg oberoende av en persons vilja ar den utvdg som man tillgriper i sista hand, och som
man ocksa i praktiken tar till forst efter att det inte pa annat satt gar att fa personen att anlita nddvandig vard,
omsorg och rehabilitering.

Enligt 2 mom. ska 10 kap. inte tillampas om personens stédbehov beror pa hog alder i enlighet med 3 § i
lagen om stodjande av den aldre befolkningens funktionsformaga och om social- och hélsovardstjanster for
aldre. | bestammelsen anges ingen aldersgréans for tillampningen av omsorg oberoende av en persons vilja.
Bestammelsen kan inte heller anvandas for att rattfardiga att nagon lamnas utan behévlig vard eller omsorg.
Varje persons behov av vard och omsorg bor alltid bedomas pa ett Gvergripande satt. Om behovet av stod beror
pa nagot annat an aldrande, bor detta beaktas i beddmningen. Lagen utgar ifran att behovet av tjanster i sam-
band med hdg alder tillgodoses sa att den enskildes sjalvbestammanderatt respekteras, dock sa att personens
lagliga foretradare kan fatta beslut om boendet i det fall att personen sjélv inte langre ar férmdgen att fatta
beslut, ens med de stod som finns till forfogande. Lagstiftningen stoder en sddan modell dér personen sjalv i
forvag bestdammer vem han eller hon vill att ska fatta beslut for sin rakning i de fall dér det inte & mojligt att i
forvag skapa beredskap for situationen enbart genom det som antecknats i ett varddirektiv. Eftersom varken
personen sjalv eller dennes laglige foretradare pa ett godtagbart sétt kan ge samtycke till vard oberoende av
vilja, bor exempelvis behovet av psykiatrisk vard oberoende av vilja bedomas pa det satt som anges i 18 kap.
Om vard och omsorg av en &ldre person inte kan tillhandahallas med de medel som beskrivs i de féregaende
kapitlen, ar det sannolika alternativet det att personen behdver psykiatrisk vard. For att en person ska kunna
ges psyKkiatrisk sjukhusvard forutsétts emellertid att ocksa personens behov av annan vard beaktas vid tillhan-
dahallandet av varden, och att varden och omsorgen av personen tillhandahalls vid en d&ndamalsenlig tjanste-
enhet.

69 8. Tillhandahallande av omsorg oberoende av personens vilja. Paragrafen motsvarar till innehallet i hu-
vudsak 32 § 2 mom. i specialomsorgslagen. Bestammelsen tillater emellertid inte att omsorg ges vid en enhet
for serviceboende med heldygnsomsorg som avses i 21 § 3 mom. i socialvardslagen. Enligt den foreslagna
paragrafen ska omsorg oberoende av en persons vilja ges pa en institution enligt 22 § i socialvardslagen eller
pa en motsvarande privat tjansteenhet eller inrattning som har den sakkunskap inom medicin, psykologi och
socialt arbete som behovs for att fullgéra och félja upp varden och omsorgen. Servicen vid institutionen ska
omfatta vard och omsorg enligt klientens behov vid alla tider pa dygnet. Genom kravet pa sakkunskap inom
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medicin, psykologi och socialt arbete vill man férsakra sig om att specialomsorger oberoende av en persons
vilja ordnas vid en institution som kan erbjuda tillrackliga och lampliga resurser for att ordna sadan vard och
omsorg, verksamhet som uppratthaller och framjar funktionsformagan samt den rehabilitering som &r nddvan-
dig for en person som far omsorg oberoende av sin vilja.

Enligt den foreslagna paragrafen kan boende for personer for vilka det har bestdmts om omsorg oberoende
av personens vilja ordnas pa institution. Regleringen motsvarar bestaimmelserna i specialomsorgslagen och
tillgodoser ratten till oundganglig forsérjning och det allménnas skyldighet att tillférsakra var och en tillrack-
liga socialvards- och halsovards- och sjukvardstjanster som tryggas i 19 § i grundlagen.

Det i paragrafen foreskrivna kravet pa tillracklig sakkunskap syftar till att sakerstalla att den 6vergripande
individuella situationen for den som far omsorg oberoende av sin vilja reds ut och beaktas pa behorigt satt.
Bakgrunden for personer som intagits for omsorg oberoende av personens vilja praglas av manga, ofta lang-
variga problem, sdsom psykiska och somatiska problem, missbruksproblem samt problem som anknyter till
hanteringen av vardagen och initiativférmagan. En omfattande och multidisciplinar vard, omsorg och rehabi-
litering som beaktar personens individuella behov gor det méjligt for en person att flytta 6ver eller aterga till
Oppen omsorg efter att omsorgen oberoende av personens vilja har avslutats. Rehabiliteringsformer som till-
lampas ar till exempel ergoterapi, kompetenstraning, aggressionshantering, psykofysisk fysioterapi, neuropsy-
kiatrisk traning, bildkonstterapi och musikterapi. Planeringen, uppféljningen och utvarderingen av rehabilite-
ringsformer som tillgodoser de individuella behoven hos varje person som far omsorg oberoende av sin vilja
kraver att det vid tjansteenheten finns en multidisciplinar arbetsgrupp som har utbildning inom medicin, psy-
kologi och socialt arbete och som dessutom via verklig och praktisk arbetserfarenhet skaffat sig sakkunskap i
fragor som galler utvecklingsstérningar. Vid de institutioner fér omsorg oberoende av en persons vilja som
tillhandahaller omsorg oberoende av en persons vilja ska, forutom yrkesutbildade personer med den kompetens
som anges i bestammelsen, arbeta ocksa exempelvis fysioterapeuter, talterapeuter, sexualterapeuter, musikte-
rapeuter och ergoterapeuter. En multidisciplinar kompetens ar nodvandig dels for att trygga en andamalsenlig
vard, omsorg och rehabilitering, dels i krissituationer da det pa grund av situationens akuta, ofta allvarliga och
hotande karaktér &r ngdvandigt att hjalpen & omedelbart tillganglig.

Eftersom kravet pa multidisciplinar kompetens med hansyn till rattsskyddsaspekterna har en avgérande be-
tydelse for genomférandet av malen i den féreslagna regleringen, bor institutionen ha tillstand av Valvira for
att ge omsorg oberoende av en persons vilja. Tillstand ska kunna beviljas ovannamnda enheter for institutions-
boende. Sjalva enheterna bor ha tillracklig intern sakkunskap inom medicin, psykologi och socialt arbete for
att kunna beviljas tillstand att utdva verksamheten. Att kopa sakkunskap eller utlatanden hos utomstaende
uppfyller inte kravet pa sakkunskap i bestammelsen. Dessutom ska det vid varje tjansteenhet det utses en ldkare
och en socialarbetare i tjansteférhallande som har méjlighet att vid behov utnyttja sakkunskap inom andra
yrkesgrupper.

70 8. Ans6kan om omsorg oberoende av personens vilja. Paragrafen motsvarar till innehallet i huvudsak 32
8 4 mom. i specialomsorgslagen. | 4 § i lagen om formyndarverksamhet (442/1999) foreskrivs det om intres-
sebevakare for omyndiga. Enligt bestimmelsen ar vardnadshavarna som regel intressebevakare for en min-
derarig, medan intressebevakare for en myndig ar den som av domstolen eller formyndarmyndigheten har
forordnats till uppdraget. Vid sidan av personens lagliga foretradare ska ansokan fa goras av en anhorig eller
en annan narstaende som deltar i personens vard eller omsorg. Med anhorig avses narmast klientens make eller
maka, barn, fordldrar eller syskon. En annan narstaende kan vara bland annat klientens sambo eller nagon
annan som bor permanent med klienten.

Beslut om omsorg oberoende av en persons vilja kan fattas med stod av 68 § men ocksa med stod av 76 §.
Den senare paragrafen galler beslut om omsorg oberoende av personens vilja i fraga om atalade som genomgatt
en sinnesundersokning och personer som pa grund av sitt sinnestillstand inte har domts till straff. Om Institutet
for halsa och valfard konstaterar att det inte finns grunder for psykiatrisk vard oberoende av personens vilja
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men att det finns forutsattningar enligt 68 8§ for omsorg oberoende av personens vilja, ska institutet besluta om
omsorg oberoende av personens vilja for en atalad eller for en person som beviljats straffeftergift. Institutets
beslut motsvarar da ett i 72 § avsett beslut av en ansvarig socialarbetare. Beslutet understéalls emellertid inte
forvaltningsdomstolen. Om Institutet for halsa och vélfard anser att det inte langre finns forutsattningar for
omsorg oberoende av personens vilja enligt 68 §, ska institutet pa framstéllning av ledningsgruppen for speci-
alomsorger besluta att den omsorg som getts oberoende av personens vilja ska avslutas.

Om det inte finns ndgra personer som har rétt att gora ansokan eller om de inte vill gora ansékan, kan ansokan
enligt 2 mom. goras ocksa av den ansvariga forestandaren for tjansteenheten eller av den egna kontaktperson
som avses i 42 § i socialvardslagen. | fraga om personer som &r intagna pa straffanstalt kan ans6kan under
motsvarande forutsattningar liksom for narvarande goras av anstaltens forestandare.

71 8. Intagning for undersokning. Paragrafen motsvarar till innehallet i huvudsak 33 § 1-2 mom. i special-
omsorgslagen. | stallet for ledningsgruppen for specialomsorger &r det den ansvariga socialarbetaren som ska
ansvara for bestdmmandet om intagning till undersékning. | processen sakerstélls anlitandet av multidisciplinar
kompetens pa sa satt att den ansvariga socialarbetaren nér den fattar beslut ska beakta savél innehallet i anso-
kan, den sektorsoverskridande beddmningen som andra utredningar i drendet. Med en sektorsGvergripande
beddmning ska i enlighet med 71 § 2 mom. avses en beddmning av en legitimerad lakare, en legitimerad
psykolog och en legitimerad socialarbetare som &r anstéllda i tjansteforhallande. Beroende pa de grunder for
omsorg oberoende av personens vilja som galler i varje enskilt fall bor de vara fértrogna med omsorg om
utvecklingsstorda, geriatri eller nagot annat specialomrade som ar relevant for bedémningen av klientens situ-
ation.

Bestammelser om horande av personen sjalv och av hans eller hennes vardnadshavare eller nagon annan
laglig foretradare finns i forvaltningslagen. Ocksa foraldrarna till en minderarig klient och den som har ansva-
rat for klientens vard och fostran omedelbart fore intagningen for undersékning ska ges tillfalle att bli hérda
pa det satt som foreskrivs i forvaltningslagen. Motsvarande tillfalle ska ges de anhoriga eller narstaende till en
klient som har uppnatt myndighetsaldern, som omedelbart fore intagningen for undersokning har deltagit i
klientens vard eller omsorg.

72 8. Beslut om omsorg oberoende av personens vilja. Paragrafen motsvarar till sitt innehall i huvudsak 33
8 3 mom. i specialomsorgslagen. | stéllet for ledningsgruppen for specialomsorger ska det vara den ansvariga
socialarbetaren som fattar beslut om omsorg.

73 8. Beslut om avslutande av omsorg som tillhandahalls oberoende av personens vilja. Enligt 7 § 3 mom. i
grundlagen far ingen berovas sin frihet godtyckligt eller utan laglig grund. Saledes ska omsorg som ar obero-
ende av en persons vilja avslutas omedelbart nar det inte langre finns nagon laglig grund for den Paragrafen
motsvarar till sitt innehall i huvudsak 37 § i specialomsorgslagen. | stallet for ledningsgruppen for special-
omsorgen &r det den ansvariga socialarbetaren som ska svara for beslutsfattandet eller for framlaggningen av
ett forslag till Institutet for halsa och valfard. Den ansvariga socialarbetaren ska i enlighet med 41 § i social-
vardslagen se till att den anlitar tillracklig multidisciplinar sakkunskap.

74 8. Fortsatt omsorg oberoende av personens vilja. Paragrafen motsvarar till sitt innehall i huvudsak 38 §
1 mom. i specialomsorgslagen.

Om ett beslut om omsorg oberoende av personens vilja har fattats i enlighet med 11 kap., ar tidsfristen for
fortsatt omsorg oberoende av personens vilja enligt forslaget emellertid ett ar, i stallet for tidigare foreskrivna
halvt ar. | fraga om en atalad eller misstankt person &r behovet av omsorg oberoende av personens vilja utan
undantag langvarigt. Genomforandet av varden och omsorgen kréaver langsiktigt arbete och forutsatter att per-
sonen forbinder sig till de mal som stéllts upp. Utvarderingsperioderna gor det svarare for den berorda perso-
nen att forbinda sig till varden, och de forsvarar ocksa genomforandet av varden och omsorgen samt malupp-
fyllelsen. Reformen syftar till att man med hjélp av forpliktande 6ppen omsorg ska framja personens aterinte-
grering i den 6ppna servicen och en lyckad vard av personen med hjélp av dppen service.
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75 8. Ratt till en sektorsovergripande bedémning. En person och personens lagliga foretradare ska ocksa
framaover ha ratt att fa en sektorsévergripande bedémning dven innan maximitiden pé ett halvt &r har gatt ut.
Eftersom en person som far omsorg oberoende av sin egen vilja dr i en mycket sarbar stallning och inte nod-
vandigtvis sjalv formar stalla krav, foreslas det att de personer som enligt 71 § 2 mom. har rétt att bli horda i
ett drende som galler en person som uppnatt myndighetsaldern ska ha ratt att fa en sektorsévergripande be-
domning i det fall att den berdrda personen inte har en laglig foretradare. Bestammelsen motsvarar i sak gal-
lande 38 8 2 mom. i specialomsorgslagen. Bestdimmelser om den anméalan som ska goras till formyndarmyn-
digheten foreslas i 30 8.

11 kap. Omsorg oberoende av personens vilja i samband med brott

76 8. Beslut om omsorg om en atalad eller misstankt person oberoende av personens vilja. | bestammelsen
foreslas det att om Institutet for halsa och valfard i ett fall som avses i 165 § 3 mom. konstaterar att de forut-
séttningar fér omsorg oberoende av personens vilja som det foreskrivs om i 68 § foreligger, ska institutet fatta
ett skriftligt Gverklagbart beslut om omsorg oberoende av personens vilja. Institutets beslut motsvarar da ett
sadant beslut om omsorg oberoende av personens vilja som avses i 72 §. Omsorgen ska enligt forslaget till-
handahallas antingen vid en i 69 § avsedd tjansteenhet eller i form av i 77 § avsedd forpliktande 6ppen omsorg.

I 2 mom. foreslas bestammelser om avslutande av omsorg som ges oberoende av personens vilja. Om Insti-
tutet for halsa och valfard utifran ett forslag enligt 73 § anser att det inte langre finns sadana forutsattningar
for omsorg oberoende av personens vilja som det foreskrivs om i 68 §, ska den av viljan oberoende omsorgen
genast avslutas och personen skrivas ut fran den tjansteenhet som tillhandahaller omsorgen oberoende av per-
sonens vilja eller tjansterna inom den nedan beskrivna forpliktande 6ppna omsorgen avbrytas, om personen sa
onskar.

77 8. Tillhandahallande av omsorg oberoende av personens vilja i form av forpliktande 6ppen omsorg. En-
ligt forslaget ska Institutet for halsa och valfard genom ett i 76 § avsett beslut fa bestamma om forpliktande
oppen omsorg oberoende av personens vilja, om social- och halsovardstjanster som tillhandahalls i form av
forpliktande 6ppen omsorg i stéllet for eller utéver vid en i 69 § avsedd tjansteenhet ar lampliga och i enlighet
med personens intresse. Under tiden for forpliktande 6ppen omsorg ska personen vara inskriven pa en i 69 §
avsedd tjansteenhet. Dessutom ska personen i forekommande fall vara inskriven for de tjanster som 78 § for-
utsatter.

78 8. Innehallet i forpliktande 6ppen omsorg. Enligt bestimmelsen ska Institutet for halsa och valfard nar
det bestdammer om forpliktande 6ppen omsorg om en person i enlighet med 76 § i beslutet ange de forpliktelser
som ar férenade med den 6ppna omsorgen. Det foreslas att institutet ska kunna alagga personen att halla kon-
takt med den kontaktperson som utsetts at personen, att anvanda tjanster vid vissa tjansteenheter inom social -
och hélsovarden i enlighet med vardplanen eller planen for tillhandahallandet av tjansten, att forbinda sig till
uppfoljning av lakemedelshehandling eller annan vard och behandling som ar viktig for behandlingen av en
sjukdom, att undvika bruk av berusningsmedel och att vid behov férbinda sig till stédtjanster vid behandling
av missbruksproblem och till kontroll av bruket av berusningsmedel.

Vid behov ska personen dven kunna alaggas att férbinda sig till annan verksamhet som behévs fér en lyckad
forpliktande 6ppen omsorg.

79 8. Skyldigheter for dem som ordnar och tillhandahaller forpliktande 6ppen omsorg. Bestammelsen mot-
svarar i sak den foreslagna 176 § i frdga om innehallet i forpliktande Gppen omsorg. Avsikten &r att tjansteen-
heterna inom sitt omrade ska ansvara for tillhandhallandet av forpliktande éppen omsorg. Tjansteenheterna
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ska inom sitt omrade ansvara for personalens utbildning och personaltillgdngen samt erbjuda utbildning och
konsultation till dem som arbetar med tjanster pa basniva och specialniva samt till myndigheterna.

80 8. Avbrytande av forpliktande 6ppen omsorg. Forpliktande 6ppen omsorg oberoende av personens vilja
ska enligt forslaget kunna avbrytas och personen flyttas till en i 69 8§ avsedd tjansteenhet, om personens hélso-
tillstand ar forsvagat eller funktionsformagan nedsatt eller om dessa har forandrats avsevart sa att personen
inte langre har forutsattningar att klara sig i forpliktande éppen omsorg eller félja de villkor som angetts for
personen.

Ett skriftligt Overklagbart beslut om att avbryta forpliktande 0ppen omsorg ska fattas av Institutet for hélsa
och valfard pa forslag av den ansvariga socialarbetaren eller den lakare som ansvarar for varden.

81 8. Skyldighet att ordna hemresa for den som har blivit sinnesundersokt. Bestdmmelsen motsvarar 164 § i
fraga om socialvarden.

82 8. Anmalningsskyldighet. Bestammelsen motsvarar 175 § i frdga om socialvarden.

83 §. Kompletterande bestammelser och omsorg om en domd person oberoende av personens vilja. Pa till-
handahallande av omsorg oberoende av personens vilja och pa beslutsfattande i anslutning till det ska i Gvrigt
tillampas vad som anges i 10 kap. Bestammelser om anvandning av begransningsatgarder under omsorg obe-
roende av personens vilja foreslas i 12 kap.

12 kap. Begransningsatgarder under omsorg oberoende av personens vilja

84 8. Begransningsatgarder under omsorg oberoende av personens vilja. Bestammelser om allmanna villkor
for anvandning av begransningsatgarder under omsorg som ar oberoende av personens vilja foreslas i 8 kap.
Under den tid som saddan omsorg ges, far begransningsatgarder enligt 55-66 § anvéandas. | 12 kap. foreslas
aven bestammelser om sadana begransningsatgarder som far anvandas endast under omsorg som ar obero-
ende av personens vilja. Sadana atgarder ar enligt forslaget kvarhallande, isolering och fastbindning annat
an kortvarigt.

85 §. Kvarhallande under omsorg oberoende av personens vilja. Ett skriftligt dverklagbart beslut om kvar-
hallande i hogst sju dygn fattas av den ansvariga forestandaren for tjansteenheten. Vid kvarhallande annu
langre, totalt hogst 30 dygn, ska det skriftliga 6verklagbara beslutet fattas av den ansvariga forestandaren an-
stalld i tjansteforhallande eller, om den ansvariga forestandaren inte ar anstalld i tjansteforhallande, av en so-
cialarbetare anstalld i tjansteforhallande. Den som fattar beslutet ska av de sakkunniga som avses i 71 § 2 mom.
begara beddmning om kvarhallande och beakta bedémningarna. Darutéver ska de sakkunniga regelbundet
kontrollera och utvardera anvandningen av begransningsatgarden. En plan for utomhusvistelse och ovrig ratt
att rora sig den tid som kvarhallandet pagar ska skrivas in i planen for tillhandahallandet av tjansten.

86 8. Isolering under omsorg oberoende av personens vilja. | paragrafen foreskrivs det om mojligheten att
halla en person isolerad i ett rum som kan lasas utifran. Med inlasning jamstalls andra satt att hindra en person
fran att Iamna en lokal. Den foreslagna atgarden innebér ett kraftfullare ingripande i klientens grundlaggande
rattigheter an ett sddant kortvarigt hallande i avskildhet i lugnande syfte som avses i 57 §. Darfor ska dess
anviandning inom socialvérden begrénsas till omsorg som &r oberoende av personens vilja. Aven om sérskilda
rum for isolering av agiterade klienter inte helt forbjuds i samband med att den foreslagna lagen tréder i kraft,
ar det meningen att sadana ska finnas vid forhallandevis fa enheter i fortsattningen. Det huvudsakliga syftet
med den foreslagna lagen &r att minska anvandningen av tvang inom social- och halsovarden. For att det malet
ska kunna nas maste isolering av klienter konsekvent minskas.
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Det &r meningen att isolering i ett rum som kan lasas ska vara en utvag som tillgrips i sista hand och som ska
anvandas bara nar ingen lindrigare begransningsétgard kan anvandas eller en sadan inte ar tillracklig for att
skydda klienten eller andra personer mot personskador eller for att forhindra att egendom skadas i storre om-
fattning. Maktmedel ska fa anvandas for att hélla klienten isolerad, om de ar nédvandiga med beaktande av
hur och med vilken styrka klienten motsatter sig atgarden, hur hotande situationen &r och 6vriga omstandig-
heter.

Enligt 1 mom. ska en person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna fa halla klienten atskild fran andra
klienter i ett rum som inretts for att halla personer isolerade och som kan lasas utifran, om klienten i annat fall
pé grund av sitt beteende eller utifran sina hot allvarligt skulle dventyra sin egen eller andras halsa eller sakerhet
eller skada egendom i storre omfattning. Det rum som anvands for isolering far lasas utifran. Personen ska
ocksa pa andra satt fa hindras fran att avlagsna sig fran det rummet. Det ska inte vara tillatet att lasa rummet,
om personen kan hallas avskild pa andra lampliga satt. Bland annat olika tekniska metoder for passagekontroll
ar alternativ till inlasning och har foretrade, forutsatt att de inte kranker klientens eller nagon annans privatliv
och inte hindrar rérelsefriheten for nagon annan dn den som atgarden riktas mot. Dorrévervakning med hjélp
av rorelsedetektor eller larmanordningar som anger nar dorrar 6ppnas ar exempel pa sadana tekniska metoder
for passagekontroll som avses har. Nar kameradvervakning av utrymmen utanfor dorrar anvands ska sérskild
omsorg fastas vid integritetsskyddet for den som halls isolerad. Kameradvervakning som kréanker privatlivet
kan medfora straff for olovlig observation enligt 24 kap. 6 § i strafflagen.

Vid beredningen av lagforslaget ansags det vara viktigt att lagen innebar att endast ett sadant rum som inretts
pa lampligt satt och uttryckligen for att halla en person isolerad far anvandas for detta andamal. Att rummet
har inretts pa lampligt satt innebar att klientens eller patientens sakerhet garanteras genom att det i rummet inte
finns exempelvis foremal eller material som latt gar att sondra eller som éar farliga och som klienten kan an-
vanda for att skada sig sjalv eller andra. Det ska inte vara tillatet att halla nagon isolerad i ett klientrum.

Under hela den tid som klienten halls isolerad ska enligt 2 mom. en person som deltar i tillhandahallandet
av omsorgen 6vervaka honom eller henne inne i samma rum eller i omedelbar narhet av rummet, sa att perso-
nen har mojlighet att fa kontakt med klienten. Ocksa klienten ska ha méjlighet att fa kontakt med personalen.
En teknisk anordning eller en kombination av tekniska anordningar far anvandas for att halla kontakt. Klienten
ska alltid informeras om att en teknisk anordning anvénds. Syftet med den dvervakning som personalen utfor
ar att garantera klientens sakerhet medan en atgard som i betydande grad begréansar hans eller hennes grund-
laggande rattigheter pagar. Samtidigt maste man dock strava efter att skydda klientens integritet och garantera
okrénkbarheten for klientens manniskovarde.

Enligt 3 mom. ska en klient eller patient som isoleras ges lamplig kladsel. Exempelvis en person med sjalv-
mordsrisk ska ha sadan kladsel att den inte kan anvéandas for att bega sjalvmord.

Enligt 4 mom. ska den vard- eller serviceansvariga personen fa fatta ett beslut som innebar att en klient far
hallas isolerad i hogst tva timmar utan avbrott i ett rum som kan lasas utifran. | bradskande fall far fragan om
isolering i ett rum som kan lasas utifran avgoras av en person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller
varden. Den personen ska omedelbart underratta den vard- eller serviceansvariga personen om detta. | det fallet
ska det fattas ett 6verklagbart forvaltningsbeslut i drendet. Aven om det réttsskydd som domstolen ger i detta
fall har karaktar av ett skydd i efterhand kan det vara av betydelse for att styra senare praxis, inte bara nér det
galler en viss klient utan ocksa for andra, liknande situationer.

For beslut om att halla en klient isolerad ska det enligt 5 mom. begéras en medicinsk bedémning av den
ansvariga lakaren, om inte en bedémning av de konsekvenser ett sadant forfarande har for klienten har begéarts
redan vid utarbetandet av en i 42 § avsedd plan som tryggar sjalvbestdmmanderétten.

87 8. Fastbindning under omsorg oberoende av personens vilja. Under de forutsattningar som anges i det
foreslagna 1 mom. far en klient som star under omsorg bindas fast med exempelvis ett magnetbélte eller spann-
bélte, om inte andra, mindre begransande anordningar eller plagg star till forfogande eller sédana har visat sig
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vara otillrackliga, men da sammanlagt hogst atta timmar utan avbrott eller upprepade ganger. Avsikten &r att
tidsbegransningen pa atta timmar ska mojliggéra anvandningen av begransande anordningar eller plagg 6ver
natten. | paragrafen foreslas en uttrycklig bestammelse om att fastbindning &r tillatet endast om ingen annan
metod enligt den foreslagna lagen ar tillrécklig.

13 kap Atgarder efter anvandning av begransningséatgarder inom socialtjansterna

88 §. Meddelande om anvandning av begransningsatgarder. Om en person som deltar i tillhandahallandet
av tjanster i ett bradskande fall med stod av den foreslagna lagen avgor att en begransningsatgard ska anvéndas,
ska den som beslutet eller avgorandet hor till i andra &n bradskande fall omedelbart informeras om att atgéarden
anvants. Avsikten med den foreslagna bestammelsen &r att sakerstélla att den som enligt huvudregeln &r beho-
rig i arendet sa snart som majligt underréttas om att en begransningsatgard kommer att vidtas. Om det for
anvandning av en begransningsatgard i andra an bradskande fall kréavs ett beslut, ska den behériga personen
eller det behoriga organet fatta beslut i saken. Bara en del av de foreslagna begransningsatgarderna ar av en
sadan art att de kréaver ett 6verklagbart forvaltningsbeslut.

Den behoriga personen ar skyldig att vid behov avbryta anvandningen av en begransningsatgérd och 6ver-
vaka att inte det att man gor gallande att arendet &ar bradskande leder till att en begransningsatgard som strider
mot bestdmmelsens syfte anvénds.

89 8. Beddmning av tjansternas kvalitet och av om tjansterna ar tillrackliga samt av behovet av omsorg
oberoende av personens vilja. | den gallande specialomsorgslagen sags det att om det i specialomsorgerna, nar
en person har fatt andra specialomsorger an specialomsorger oberoende av sin vilja, upprepade ganger eller
langvarigt har anvants en begransningsatgard, ska verksamhetsenheten bedéma om det finns férutsattningar
for att fatta beslut om att ta in personen for specialomsorger oberoende av sin vilja. | den foreslagna bestdm-
melsen starks personens rattsskydd ytterligare genom att man i ovanndmnda fall ska bedéma huruvida bestdm-
melserna i 6 kap. och i synnerhet i 6 kap. 34 8 har iakttagits.

90 §. Allman bedémning av anvandningen av begréansningsatgarder och minskad anvandning av begrans-
ningsatgarder. Enligt den foreslagna bestammelsen ska man vid tjansteenheten nar anvandningen av en be-
gransningsatgard avslutats bedoma orsakerna till att atgarden anvants satt med vilkas hjalp man i fortsattningen
kan minska och forebygga anvandningen av begransningsatgérder i tjansteenheten. Skyldigheten att gora en
allman beddmning motsvarar den skyldighet att genomféra en klientspecifik utvardering som foreskrivs for
varje enhet. Vardera bestimmelsen syftar till att minska anvandningen av begransningsatgarder och se till att
bruket av tvang &r sa lindrigt som majligt ocksa nar det ar nodvandigt att tillgripa begransningsatgérder. Be-
stdimmelserna lagger grunden for en skyldighet att inom varje tjansteenhet forséka minska anvandningen av
begransningsatgarder sa att tillvaron vid tjansteenheten i majligaste man ska motsvara ett normalt liv. Ju nor-
malare liv en person far leva, desto mindre blir behovet av begransningsatgarder.

91 8. Anteckning och genomgang i efterhand av begransningsatgarder. | paragrafen foreslas bestammelser
om att anvandningen av en begransningsatgard som har riktats mot en klient ska utvarderas tillsammans med
klienten efter att anvandningen har avslutats, sd snart som klienten ar beredd att diskutera saken. Genomgangen
bor i regel goras utan drojsmal, sa lange handelsen &r i farskt minne. Samtidigt bor man beakta klientens situ-
ation och dennes mojligheter att ta emot information och ge respons.

Bestammelser om innehéllet i denna genomgang i efterhand foreslas i 2 mom. Genomgangen i efterhand ska
antecknas i klienthandlingarna. I klienthandlingarna ska enligt forslaget antecknas de handelser som foregatt
anvandningen av och grunderna for begransningsatgarden, klientens syn pa anvandningen av och grunderna
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for begransningsatgarden, konsekvenserna av begransningsétgarden for klienten, tidpunkten for nar begrans-
ningsatgarden inletts och avslutats, vem som avgjort fragan eller beslutat om begransningsétgarden och vem
som vidtagit begransningsatgarden. Slutligen ska det antecknas uppgift om genomgangen i efterhand. I sam-
band med omhéandertagande av damnen eller foremal i enlighet med den féreslagna 60 § ska ocksa de amnen
eller foremal som av klienten tagits i tjansteenhetens besittning antecknas, liksom nér de har aterlamnats, 6ver-
atits eller forstorts.

Det &r meningen att bestdimmelsen i enlighet med lagens syfte ska innebéra en minskad anvandning av be-
gransningsatgarder och omsorg om att bruket av tvang ar sa lindrigt som mojligt ocksa nér det ar nodvandigt
att anvanda begransningsatgarder. | detta syfte dr det motiverat att utreda orsakerna till att det rader ett lage
dar det inte har funnits nagra andra priméara alternativ an en begransningsatgard eller dar alternativen har visat
sig vara otillrackliga. | basta fall kan man da planera allmanna och individuella atgarder sa att det i fortsatt-
ningen inte behGvs nagra begransningsatgarder.

Den ovan beskrivna skyldighet att i efterhand ga igenom varje anvandning av begransningsatgarder ska, pa
grund av de sardrag som galler anvandningen av dessa atgarder, inte gélla anvandningen av anordningar for
att forhindra fall i samband med dagliga rutiner, rorelsefrineten under évervakning, lasandet av dorrar eller
anvandningen av tekniska anordningar. Atgarder fér att minska anvéndningen av dessa begransningsatgarder
och utveckla verksamhetsformer som ar mindre begransande for klienten ar lattare att genomféra i samband
med Gversynen av planen och besluten. For att lagens syfte ska fullgéras kravs det emellertid att det i planen
noggrant skrivs in hur de berérda begransningsatgarderna ska genomforas i personens vardag. Nar beslut fattas
och planen ses 6ver bér man alltid sarskilt begrunda vad det &r som orsakar att man inte har ansett sig kunna
avsta fran att anvanda en viss begransningsatgard. Exempelvis i friga om en anordning som hindrar en person
fran att falla bor man fraga sig varfor personen motsatter sig atgarden.

92 8. Lamnande av uppgifter till den egna kontaktpersonen. Enligt paragrafen ska de uppgifter som i enlighet
med 91 § har antecknats i klienthandlingarna manatligen lamnas till klientens egen kontaktperson som avses i
42 § i socialvardslagen. Med hjalp av uppgifterna ska den egna kontaktpersonen kunna kontrollera att omsor-
gen om personen tillgodoses pa ett satt som Gverensstammer med personens intresse. Om nagot vécker farha-
gor hos den egna kontaktpersonen, ar han eller hon skyldig att reagera pa situationen i enlighet med 42 § 6
mom.

93 8. Lamnande av information till tillsynsmyndigheter. | paragrafen foreslas bestimmelser om att inform-
ation om de inom tjansteenheten anvéanda atgarder som ska antecknas och om deras antal samt om antalet
klienter under det senaste aret arligen ska lamnas till Valvira. Dessutom ska varje enhet som ett led i egenkon-
trollen 6vervaka fullféljandet av enhetens plan for sjalvbestammanderatten. Om det anfors klagomal 6ver en-
heten hos tillsynsmyndigheten, exempelvis hos regionforvaltningsverket eller riksdagens justitiecombudsman,
ska man vid utredningen av saken agna sarskild uppmarksamhet at det forfarande som skrivits in i planen for
egenkontroll och at hur enheten har instruerat personalen att handla. I beslutet som galler klagan och i tillsyns-
beslutet bedéms det huruvida planen om sjélvbestammanderatten har verkstallts pa korrekt sétt i det aktuella
fallet. Aven i samband med foregripande tillsyn 6vervakar tillsynsmyndigheten innehallet i och genomforandet
av planen for sjalvbestammanderatten s som angetts i det riksomfattande tillsynsprogrammet.

94 8. Information om tillgangliga rattsmedel. Enligt 1 mom. ska en person och personens lagliga foretrédare
eller anhoriga eller narstaende som deltar i personens vard eller omsorg ges information om innehallet i och
grunderna for en begransningsatgard samt om de tillgangliga rattsmedlen. Informationen ska ges i begriplig
form och pa ett tillgangligt satt med beaktande av de kommunikationsmetoder som personen, dennes lagliga
foretradare och anhoriga eller narstaende som deltar i personens vard eller omsorg anvander. Om begrans-
ningsatgarder har riktats mot en person som varit i ett tillstand dar han eller hon inte har kunnat forsta atgardens
innebord, ska den information som avses i 1 mom. ges genast nar personen kan forsta innebérden.
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Om en person har varit foremal for en begransningsatgard vars innebérd han eller hon inte kunde férsta och
i vilken andring far sokas genom besvar, ska beslutet om begransningsatgarden jamte anvisning om andrings-
sokande ges for kannedom till personens lagliga foretradare eller anhoriga eller narstaende som deltar i perso-
nens vard eller omsorg. Avsikten &r att bestammelsen ska gora det majligt att de facto anvanda rattsmedel.

Redogdrelsen enligt 1 mom. och beslutet enligt 2 mom. delges en anhorig eller ndgon annan narstaende till
en myndig person bara om personen inte har nagon laglig foretradare.

14 kap Villkor for anvandning av begransningsatgarder inom héalso- och sjukvarden

95 8. Tillampningsomradet for bestammelserna om begréansningsatgarder inom hélso- och sjukvarden. | den
foreslagna lagens 13 kap. finns bestammelser om nar man far anvanda begransningsatgarder inom hélso- och
sjukvarden och om vilka atgarder som kan komma i fraga. | kapitlet foreslas ocksa bestammelser om de all-
manna villkor som alltid ska iakttas, dvs. om de faktorer som alltid maste bedémas innan en enskild begrans-
ningsatgard anvands.

For samtliga begransningsatgarder géller sasmma grundlaggande villkor for anvandningen. Begransningsat-
garder kan i bradskande fall riktas mot klienter vars formaga till sjalvbestammande ér tillfalligt nedsatt. Be-
gransningsatgarder som anvands vid upprepade tillfallen eller under en langre tid far endast riktas till en person
for vilken det har gjorts upp en i 7 kap. avsedd plan som tryggar sjalvbestdmmanderétten och en bedémning
av servicebehovet samt fattats beslut om behdévliga tjanster.

Trots det som i den foreslagna lagen sags om begransningsatgarder och deras anvandning kan det fortfarande
ibland bli nodvandigt att aven tillampa bestammelser om nodlage eller nodtillstand. Bestammelserna i den
foreslagna lagen ar avsedda att vara heltdackande, men i plétsliga, oforutsedda situationer ska man ocksa i
fortsattningen alltid agera sa att ingen persons liv eller hélsa dventyras.

96 §. Allmanna villkor for anvandning av begransningsatgarder inom halso- och sjukvarden. Enligt 1 mom.
ska halso- och sjukvardstjanster i forsta hand tillhandahallas i samforstand med patienten. Genom att uttrycka
denna huvudregel i lagtexten har man velat fasta uppmarksamhet vid att trots att det langre fram i den fore-
slagna lagen foreskrivs om ett stort antal undantag fran bestammelsen, ar det meningen att den i samtliga fall
ska sta som utgangspunkt for verksamheten och att det for avvikelser kravs reglering pa lagniva.

| paragrafen anges krav pa nodvandighet, prioritering av lindrigare medel, d&ndamalsenlighet och proport-
ionalitet som allménna villkor for anvandningen av begransningsatgarder.

Begransningsatgarder ska fa anvandas bara i den omfattning som ovillkorligen kravs for att klientens eller
nagon annans grundlaggande rattigheter ska kunna tryggas, nar inga andra lindrigare medel star till forfogande
eller nér lindrigare medel har visat sig vara otillrackliga. | praktiken handlar det oftast om att undvika eller
avvarja en fara for hélsa eller sékerhet i en situation dar inga lindrigare medel star till férfogande for att dessa
rattigheter ska kunna skyddas. Det ror sig om en avvagning av grundldggande réattigheter mot varandra, dar
exempelvis en grundréttighet atminstone tillfalligt maste vaja for att en annan grundréattighet ska kunna tryg-
gas. Sa forhaller det sig bland annat nar en klients mojligheter att forflytta sig fran stolen begransas for att
garantera att han eller hon kan dta tryggt.

Begransningsatgarder ar alltid ett sista alternativ for att en klient eller ndgon annan ska kunna skyddas mot
nagonting sadant som aventyrar de grundlaggande rattigheterna i hogre grad &n begransningsatgarden. Det har
innebar rent praktiskt att det enligt lagen inte ar tillatet att vidta en begransningsatgard, om det for situationen
finns andra medel som innebér ett lindrigare ingripande i de grundldggande rattigheterna. Férebyggande och
allmanna atgarder, sdsom planering vid tjansteenheten samt individspecifik planering och bedémning, har all-
tid foretrade. Lagen forutsatter ocksa att atgarder pa individniva genomfors innan begransningsatgarder ar
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mojliga. Det har galler med undantag for akuta situationer och joursituationer. Bestammelserna om bradskande
fall ar inte avsedda att tillampas i situationer dar féregripande atgarder har férsummats.

Kravet pa andamalsbundenhet innebéar att begransningsatgarder far anvandas endast for att ett lagstadgat
syfte ska uppnas. De begransningsatgarder som avses i den foreslagna lagen far inte anvandas till exempel som
straff eller i fostringssyfte. Otillracklig personalstyrka &r inte heller ett godtagbart argument for anvéandningen
av begransningsatgarder.

97 §. Val och genomférande av metoder inom hélso- och sjukvarden.

Enligt paragrafen ska en begransningsatgard vara motiverad med tanke pa patientens vard och omsorg samt
lampa sig for och sta i ratt forhallande till &ndamalet. Om en patient blir foremal for flera begransningsétgarder
samtidigt eller efter varandra, ska sérskild vikt fastas vid deras samfallda konsekvenser. Begransningsatgarder
ska enligt 2 mom. genomfdras med respekt for patientens manniskovarde, sa tryggt som majligt och sa att
patientens grundlaggande behov tillgodoses. En begransningsatgard ska avslutas genast nar den inte langre ar
nddvandig.

Aven respekt for manniskovardet samt krav pa sakerhet for och omsorg om de grundlaggande behoven for
den som atgarden riktas mot tas sarskilt upp i lagen.

Kravet pa nodvandighet inrymmer kravet pa att atgarden ska avslutas omedelbart nar den inte langre &r
nodvandig. Sa forhaller det sig alltid nar ett lindrigare medel de facto ater kan anvandas.

Begransningsatgarden ska sta i ratt forhallande till &ndamalet. Kravet pa proportionalitet innebar i praktiken
att begransningsatgarden ska viljas och anvandningen dimensioneras sa att man inte ingriper i situationen pa
ett Gverdrivet kraftfullt satt. Aven om villkoren for en begransningsatgard skulle uppfyllas, bér man alltid
strava efter att det tvang som anvénds &r sa lindrigt som méjligt med hansyn till situationen som helhet.

Begransningsatgarder ska genomfaras med respekt for patientens manniskovarde, sa tryggt som maéjligt och
sa att patientens grundlaggande behov tillgodoses. Med tillgodoseende av patientens grundlaggande behov
avses till exempel att en person som halls i avskildhet har mojlighet att motionera tillréackligt och vistas utom-
hus eller ga pa toaletten. Samtidigt handlar det om att respektera manniskovardet.

Om en begransningsatgard riktas mot en minderarig patient, ska barnets intresse samt barnets alder och ut-
vecklingsniva beaktas i samband med atgarden. |1 samband med beslut om och tillampning av begransningsat-
gérder ska alltid barnets individuella omstandigheter, situation och behov beaktas. Barnets basta faststalls ge-
nom att barnet hors. Barnets asikt ar inte den enda faktor som paverkar, men barnets basta och barnets asikt ar
mycket viktiga. Avvikelser fran barnets asikter ska alltid motiveras.

Barnets sikt ska utredas och beaktas enligt barnets alder och utvecklingsniva. Aven unga barn ska pa ett satt
som ar forenligt med deras formaga involveras i beslutsfattande som galler begransningsatgarder som riktas
mot dem. En minderarig patient ska ha ratt att fa en redogdrelse for anvandningen av en begransningsatgard,
och anvandningen av begransningsatgarder ska ocksa i dvrigt utvarderas tillsammans med honom eller henne
pa det satt som foreskrivs i 23 kap. Nar det handlar om en minderarig patient ska de rattigheter och skyldigheter
som avses i bestimmelserna tillgodoses och fullgoras pa ett sadant satt att han eller hon forstar dem. Innan en
begransningsatgard vidtas mot en minderarig klient ska man utéver klienten i den man det ar mojligt ocksa
hora klientens vardnadshavare eller intressebevakare eller nagon annan som ansvarar eller senast har ansvarat
for barnets vard och fostran innan atgarden vidtas. Pa de grunder som anges i 34 § i forvaltningslagen ar det
mojligt att franga skyldigheten att hora. | vissa fall kan atminstone bestammelsen i 34 § 1 mom. 4 punkten i
den lagen bli aktuell. Enligt bestimmelsen kan skyldigheten att hora frangas om horandet kan aventyra syftet
med beslutet eller om det dréjsmal som hérandet medfor i behandlingen av drendet orsakar betydande skada
for manniskors halsa, den allmanna sakerheten eller miljon. Eftersom en del av begransningsatgarderna enligt
den foreslagna lagen utgor faktisk forvaltning, géller det i friga om dem att i den man det &r majligt utréna
den minderariga patientens vardnadshavares eller intressebevakares asikter.

98 §. Bedomning av formagan till sjalvbestimmande innan en begransningsatgard anvands.
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Patientens formaga till sjalvbestammande ska bedémas for varje gang som en enskild begransningsétgard
anvands. En bedomning ska goras oberoende av om det ror sig om ett bradskande fall eller en aterkommande
situation i fraga om en person vars sjalvbestimmanderatt har bedémts vara langvarigt nedsatt pa det satt som
anges i 7 kap. Vid bedémningen ska bestammelserna om stdd for beslutsfattandet och utredande av personens
viljai 6 kap. iakttas, om det inte ar uppenbart oméjligt pa grund av fallets bradskande natur eller med anledning
av patientens halsotillstand.

99 §. Bedémning av langvarigt nedsatt formaga till sjalvbestammande.

Om en person som deltar i tillhandahallandet av hélso- och sjukvarden bedomer att patientens formaga till
sjalvbestammande kan vara nedsatt vid upprepade tillfallen eller under en langre tid, ska behévliga undersok-
ningar inledas utan dréjsmal. Om patientens formaga till sjalvbestimmande enligt undersokningar ar nedsatt,
ska det utses en lakare i tjansteforhallande som ansvarar for patientens halso- eller sjukvard. Léakaren ska till
den ansvariga socialarbetare som avses i 3 § eller till den egna kontaktpersonen lamna ett utlatande fér bedom-
ning av formagan till sjalvbestammande.

Om personen vardas pa en vardavdelning vid ett sjukhus, en halsovardscentral eller en annan tjansteenhet
inom halso- och sjukvarden eller under sddana motsvarande férhallanden som avses i 67 § i halso- och sjuk-
vardslagen, ar det i enlighet med 7 kap. en legitimerad socialarbetare i tjansteférhallande vid tjansteenheten i
fraga som ska ansvara for att formagan till sjalvbestaimmande beddms.

100 §. Begransningsatgarder inom den prehospitala akutsjukvarden. | paragrafen fortecknas de begréans-
ningsatgarder som ska fa anvandas inom den prehospitala akutsjukvarden om villkoren for anvandning upp-
fylls.

101 8. Begransningsatgarder inom halso- och sjukvardsjouren. | paragrafen fortecknas de begransningsat-
garder som ska fa anvandas inom hélso- och sjukvardsjouren.

102 §. Begransningsatgarder inom 6vriga halso- och sjukvardstjanster.

| paragrafen fortecknas de begransningsatgarder som ska fa anvandas vid sjukhus, héalsovardscentraler och
andra tjansteenheter inom halso- och sjukvarden eller under motsvarande forhallanden.

103 §. Begransningsatgarder i samband med hélso- och sjukvard inom socialtjanster.

| paragrafen fortecknas de begransningsatgarder som ska fa anvandas inom olika socialtjanster. Forteck-
ningen omfattar sadana begransningsatgarder som endast yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden
ska fa anvanda.

15 kap Begransningsatgarder inom hélso- och sjukvarden

104 8. Tillampning av bestammelserna. | kapitlet anges vilka begransningsatgarder som ska fa anvandas
inom halso- och sjukvarden i enlighet med bestammelserna i 14 kap.

105 8. Fasthallande. | paragrafen foreslas bestammelser om fasthallande. Enligt forslaget far en yrkesutbil-
dad person inom socialvarden eller hélso- och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten kortvarigt
halla fast en klient, om det ar nddvandigt for att forhindra en ovéntad risksituation. For att forhindra en allvarlig
risksituation far en klient hallas fast ocksa utanfor tjansteenheten. Fasthallandet ska ocksa kunna innefatta
forflyttning av klienten.

Fasthallande innebér ett betydande intrang i den personliga integriteten, och det kan orsaka den fasthallna
personen stor angest. Om fasthallande genomfors pa fel satt innebar det en risk for personalens sékerhet i
arbetet, det kan skada den person som halls fast och i vissa situationer orsaka livsfara for den personen. Ut-
gangspunkten ar att fasthallande om majligt ska undvikas. Det far inte heller anvandas rutinmassigt for att
genomfora en annan begransningsatgard. Enligt den foreslagna bestammelsen far en klient hallas fast for att
genomfdra en annan begransningsatgard endast om det inte 6ver huvud taget ar mojligt att genomfora begrans-
ningsatgarden utan att klienten halls fast.
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De allménna villkoren for anvandning av begransningsatgarder i 14 kap. galler ocksa fasthallande. Fasthal-
lande ska vara motiverat med tanke pa varden och omsorgen av personen, lampa sig for andamalet och sta i
ratt proportion till sitt syfte. Fasthallandet ska genomforas med respekt fér personens manniskovarde, sa tryggt
som mojligt och sé att personens grundlaggande behov tillgodoses. Fasthallandet ska upphdra genast nar det
inte langre &r nddvandigt eller om det dventyrar personens halsa eller sakerhet. Om det ar fraga om ett min-
derarigt barn, ska sarskild vikt fastas vid barnets béasta samt hans eller hennes alder och utvecklingsniva.

Syftet med begransningsatgérden ar att skydda en person mot en ovéntad fara som riktar sig mot personens
eller nagon annans hélsa eller sékerhet eller forhindra omfattande skada pa egendom. Utifran lagen ska fast-
héllande kunna tillgripas exempelvis i samband med sjukvard av en person med utvecklingsstorning for att
lugna patienten i en situation dér han eller hon annars efter att ha blivit upprord skulle kunna skada sig sjalv
eller andra.

I 2 mom. konstateras det sarskilt att fasthallandet ska ske med en godtagbar metod. Inom halso- och sjukvar-
den styrs tolkningen av detta krav ocksa av 15 § i lagen om yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvar-
den. Enligt den paragrafen ska en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden i sin yrkesutévning till-
lampa allmént godtagna och beprovade metoder enligt sin utbildning, som han eller hon hela tiden ska férsoka
komplettera. | samband med yrkesutévningen ska en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden dven
opartiskt beakta de fordelar och eventuella nackdelar yrkesutdvningen medfér for patienten.

Det ska inte fattas nagot forvaltningsbeslut om fasthallande, utan avgorandet om atgarden ar av den karak-
taren att det handlar om faktisk forvaltningsverksamhet. | bradskande fall ska enligt 3 mom. fragor om inle-
dande av fasthallande avgoras av en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden som ingar i personalen
pa tjansteenheten.

106 §. Anvandning av anordningar for att forhindra fall i samband med dagliga rutiner. Syftet med para-
grafen &r att mojliggora att personens vilostunder nattetid och dagtid, maltider, utomhusvistelser, tvattrutiner,
rekreationsverksamhet och andra motsvarande rutiner forléper med iakttagande av sakerhet och med respekt
for manniskovardet. Geriatriska stolar och balten som hindrar klienten eller patienten fran att falla ur rullstolen
ar exempel pa i paragrafen avsedda anordningar. Med hjélp av anordningen forhindrar man att personen faller
t.ex. vid maltider eller utomhusvistelser. For att forhindra att personen faller ur séngen kan man anvéanda sang-
grindar. Det ror sig om en begransningsatgard enligt den foreslagna lagen endast i det fall att patienten mots-
atter sig anvandningen av anordningen. Nagon begransningsatgard &r det inte heller om fragan om nar anord-
ningen de facto inte hindrar personen fran att rora sig, dvs. en person som i sig ar oférmogen att réra sig anses
inte kunna forhindras att rora sig. Ett foremal som inte ar avsett att anvandas for det som avses i bestimmelsen
ska inte heller fa anvandas som en begransande anordning. Det ska vara forbjudet till exempel att med tejp
eller strumpbyxor binda fast en patient pa en stol eller toalettstol.

Pa motsvarande satt som i frdga om andra begransningar ska ocksa vid anvandningen av denna begransning
iakttas de allménna villkoren enligt 8 kap. | forsta hand ska man forsoka agera sa att personen inte upplever
att anordningen &r obehaglig och motsétter sig anvandningen. Alternativt ska man tillgripa en annan Igsning.
Exempelvis kan man i stallet for att falla upp sanggrindarna anvanda en lag séng eller en sang som kan sankas
ned. Sarskilt viktigt ar det att uppmarksamma att man i enlighet med lagens syfte i alla situationer med hjalp
av anordningar ska forsoka mojliggora sadana aktiviteter som patienten tycker om.

107 8. Anvandning av begransande anordningar i samband med dagliga rutiner. Syftet med bestdmmelsen
ar att mojliggora att patientens vilostunder, maltider, utomhusvistelser, tvattrutiner och andra motsvarande
rutiner som upprepas dagligen forléper med iakttagande av sékerhet och med respekt fér manniskovéardet.
Eftersom begransning av méjligheten att rora sig ar av den karaktéren att atgarden innebar en begransning av
patientens grundlaggande rattigheter, foreslas det att ocksa denna begransning regleras som en begransnings-
atgard pa lagniva.
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| de situationer som avses i paragrafen och for att forhindra att en patient skadar sig ska en person som deltar
i tillhandahéllandet av tjansterna enligt anvisning av den vardande ldkare och med iakttagande av det som
anges i den i 31 8§ avsedda allménna planen for sjalvbestdimmanderatt och den i 42 § avsedda individuella
planen som starker sjalvbestammanderatten fa begransa en patients méjligheter att rora sig. Det handlar da om
faktisk forvaltningsverksamhet, och darfor behdvs det inget forvaltningsbeslut. Aven om en person som deltar
i tillhandahallandet av varden avgor om begransningsatgarden ska anvandas, ar det ocksa betraffande denna
relativt lindriga form av begransning motiverat att forutsatta att den vardansvariga personen ger patientspeci-
fika anvisningar om anvandningen av begransningsatgarderna.

Eftersom paragrafen &r avsedd att tillampas i situationer som upprepas regelbundet, dar man genom att an-
vanda en anordning uttryckligen stravar efter att mojliggora socialvard eller halso- och sjukvard som innebéar
att manniskovardet respekteras, har man gatt in for ett relativt lindrigt forfarande i fraga om hur anvandningen
ska avgoras.

I 1 mom. foreslas bestammelser om att begransande anordningar ska uppfylla kraven enligt lagen om pro-
dukter och utrustning for halso- och sjukvard. Begransande anordningar ska fa tas i bruk endast av personer
som har en sadan utbildning och sadana erfarenheter som krévs for en séker anvandning av den berérda an-
ordningen. En anordning ska fa anvandas endast pa ett satt som ar forenligt med anvandningsandamalet, med
andra ord for det &ndamal som anordningen enligt tillverkarens anteckningar och bruksanvisningar ar avsedd
for.

108 &. Anvandning av begransande anordningar eller kladesplagg i allvarliga risksituationer. | andra situ-
ationer an de som avses i 106-107 § i den foreslagna lagen ska en yrkesutbildad person inom halso- och
sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten med hjélp av en begransande anordning fa begréansa en
patients mojligheter att rora sig eller kla pa denne ett begransande plagg, om det &r sannolikt att patienten
annars allvarligt skulle aventyra sin egen eller andras halsa eller sakerhet. Till skillnad fran 106-107 §, som
galler anordningar som anvands for att mojliggora vila och maltider, galler den foreslagna bestammelsen pa
ett tydligare satt anvandning av anordningar och plagg uttryckligen i begransande syfte for att skydda patien-
tens eller nagon annans halsa eller sakerhet. Som begransande anordningar ska saledes inte betraktas olika
anordningar for att kunna rora sig pa ett sékert satt, for sakerhet i badrummet, for brandsakerhet, for sékra
hushallsapparater, for att larma hjalp eller for att monitorera halsotillstandet. Sddana anordningar ar exempel-
vis smartgolv, vattentemperaturbegransare, brytare med dragsndre, anropsknappar, trygghetsbelysning, ut-
gangsskyltar, rok-, os-, gas- och temperaturdetektorer, automatiska slackningssystem, spisvakter, skyddsstick-
proppar, system for vardaranrop, trygghetstelefoner, tradlosa armband och andra motsvarande anordningar och
instrument. Syftet med anvandningen av dessa ar att sakerstalla tryggheten for personer med nedsatt kognitiv
funktionsférmaga utan att de begransar sjalvbestammanderétten, integritetsskyddet, rorelsefriheten eller andra
grundlaggande rattigheter. Sadana anordningar ska alltjamt fa anvandas.

I 1 mom. foreslas bestaimmelser om att begransande anordningar och plagg enligt 1 mom. ska uppfylla kraven
enligt lagen om produkter och utrustning for halso- och sjukvard. Begransande anordningar ska fa tas i bruk
endast av personer som har en sadan utbildning och sadana erfarenheter som kravs for en séker anvandning av
den berdrda anordningen. Anordningarna och plaggen ska fa anvandas endast pa ett satt som ar forenligt med
anvandningsandamalet, med andra ord for det &ndamal anordningarna eller plaggen enligt tillverkarens an-
teckningar och bruksanvisningar &ar avsedda for. Foremal som inte dr avsedda att anvandas for det andamal
som avses i den foreslagna bestammelsen ska inte heller fa anvandas som begransande anordningar eller plagg.

Anvandningen av begrénsande anordningar och plagg ska upphdéra omedelbart, om anvandningen kan &ven-
tyra patientens halsa eller sakerhet.

Enligt 4 mom. ska en lakare fa fatta ett sddant beslut om anvéandning av begransande anordningar eller plagg
som innebdr att en sadan anordning eller ett sadant plagg kan anvandas pa avsett satt. Exempelvis handskar
som hindrar patienten fran att skrapa sig sjalv ska fa anvandas efter behov. Av de villkor som anges i det
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foreslagna 1 mom. féljer att sa kallade hygienoveraller inte far anvandas. Samma mal som nar hygienoverall
anvands kan nas exempelvis genom att patientens bloja byts tillrackligt ofta. Detta kan ockséa anses vara en
béttre 16sning med tanke pa patientens okrankbara manniskovarde.

Det ror sig om 6verklagbart forvaltningsbeslut. Aven om det rattsskydd som domstolen ger i detta fall har
karaktar av ett skydd i efterhand kan det vara av betydelse for att styra senare praxis, inte bara nar det galler
en viss patient utan ocksa for andra liknande situationer.

109 §. Omhéandertagande av amnen och féremal. Enligt 1 mom. ska en yrkesutbildad person inom halso-
och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten av en patient fa ta sddana amnen eller foremal i var-
denhetens besittning som pa grund av sina egenskaper kan anvandas for att allvarligt &ventyra patientens eller
nagon annans halsa eller sakerhet. En forutsattning ska dessutom vara att patienten eller nagon annan sannolikt
skulle anvidnda dmnena eller foremalen for detta &andamal. ”"Nagon annan” ndmns 1 bestimmelsen eftersom en
sadan farlig situation som avses kan uppkomma ocksa nar ett farligt foremal eller &mne som en patient med
nedsatt formaga till sjalvbestimmande innehar hamnar i handerna pa nagon annan som sannolikt skulle an-
vanda det pa det satt som avses i bestammelsen.

Ordalydelsen i bestaimmelsen avser &amnen och foremal som det enligt annan lagstiftning ar forbjudet att
inneha eller som far innehas med tillstand, sdsom skjutvapen, gassprayer och sprangamnen. Knogjarn, stiletter,
forlamande elvapen och andra farliga foremal enligt 9 § i ordningslagen &r pa grund av att de ar farliga och pa
grund av sitt anvandningsandamal sadana féremal som avses i den foreslagna bestammelsen. Enligt 9 § i ord-
ningslagen ar det forbjudet att inneha dem pa allméan plats, om inte innehavet hanfor sig till arbetsuppdrag.
Andra foremal som lampar sig for att skada &r olika slags féremal som lampar sig for att skara eller sticka, som
tillhygge eller for att kastas, sasom sondriga glasféremal, kattingar, batonger och jarnrér. Amnen som lampar
sig for att skada &r olika slags fratande, giftiga eller forlamande amnen, sasom I6sningsmedel och syror. Enligt
10 § i ordningslagen ar det forbjudet att inneha dem pa allméan plats utan godtagbar orsak. Eftersom de som
uppsoker en tjansteenhet for socialvard eller halso- och sjukvard i regel inte har nagon i ordningslagen fore-
skriven grund for att inneha sadana farliga féremal eller amnen som lampar sig for att skada och som avses i
den lagen, ska foremalen eller @mnena redan med stod ordningslagen alltid omhandertas.

Ordalydelsen i den foreslagna bestammelsen avser dessutom olika slags amnen eller foremal som har ett
allmént godtagbart anvandningsandamal men som pa grund av sina egenskaper kan aventyra patientens eller
nagon annans halsa eller sakerhet. Sadana foremal ar till exempel saxar, slidknivar, knivar, bobollstran, vajrar
och kastpilar. Det ar motiverat att troskeln for att ta dessa foremal i besittning ar rétt 1ag. Ett avgérande om att
omhéanderta ett foremal behdvs atminstone nér en patient upptrader aggressivt eller nar man upptacker nagot
annat hot till f6ljd av hans eller hennes tillstand eller upptradande.

Aven amnen som anvands i berusningssyfte och vissa foremal som anknyter till anvandningen kan omfattas
av ordalydelsen i den foreslagna bestammelsen. Alkoholdrycker, andra alkoholhaltiga &mnen, lakemedel som
klassificeras som narkotika och andra lakemedel samt I6sningsmedel som sniffas i berusningssyfte, exempelvis
lim eller thinner, liksom &ven hasch- och vattenpipor samt medicinsprutor avsedda for narkotikabruk ska kunna
omhandertas nar de antas dventyra patientens eller nagon annans halsa eller sakerhet. Vid bedémningen ska
patientens aggressiva upptradande eller nagot annat hot till f6ljd av hans eller hennes tillstand eller upptradande
samt situationen som helhet beaktas.

Fragan om omhandertagande av egendom ska avgoras av en lakare eller i bradskande fall av en yrkesutbildad
person inom héalso- och sjukvarden som ingar i personalen pa vardenheten. Lakaren ska fatta ett beslut om
omhandertagande, om inte egendomen aterlamnas till patienten inom ett dygn efter omhéndertagandet. Pa sa
vis har klienten majlighet att soka andring i sadana fall da hans eller hennes egendom omhéndertas for en
langre tid.

Det omhandertagna @mnet eller foremalet ska aterlamnas till patienten senast nar varden har avslutats, om
inte nagot annat foreskrivs om deras aterlamnande eller forstoring i annan lag. Enligt 21 § i ordningslagen har
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en anhallningsberattigad tjansteman réatt att under vissa forutsattningar forstora ett foremal som avses i 9 och
10 § i den lagen. Anhallningsberattigade tjansteman ar enligt 2 kap. 9 § i tvangsmedelslagen bland annat en
kriminaloverinspektor, kriminalinspektor, kriminaléverkommissarie, 6verkommissarie, kriminalkommissarie
och kommissarie. Polisen kan for bevarande av ordning och sékerhet franta en person som pé allman plats
intagit berusningsmedel de &mnen som denne innehar i ett 6ppnat eller dppet karl och bevisligen forstéra dem.
Bestammelser om omhandertagande av skjutvapen finns i 8 kap. i skjutvapenlagen och bestammelser om for-
storande av skjutvapen i 9 kap. i den lagen. 1 92 § i skjutvapenlagen ségs att om det finns grundad anledning
att missténka att ett skjutvapen, en vapendel, patroner eller sérskilt farliga projektiler missbrukas, ska polisen
utan drojsmal fatta beslut om temporart omhéandertagande av féremalen. Enligt lagens 104 a § har en anhall-
ningsberattigad tjansteman, pa de villkor som anges i paragrafen, ratt att bevisligen forstora vapendelar, gass-
sprayer, patroner eller sarskilt farliga projektiler som avses i lagen.

110 §. Kroppsvisitation. Enligt 1 mom. ska en person som deltar i tillhandahallandet av varden fa kroppsvi-
sitera en patient, om det finns grundad anledning att misstanka att patienten i sina klader eller annars bar pa
amnen eller foremal som avses i 60 § 1 mom. och som pa grund av sina egenskaper kan anvandas for att
allvarligt aventyra patientens eller ndgon annans hélsa eller sakerhet. En forutsattning ska dessutom vara att
patienten eller ndgon annan sannolikt skulle anvanda amnena eller féremalen for detta &ndamal. Maktmedel
ska fa anvandas for att genomfora visitationen, men bara om de ar nédvandiga med beaktande av hur och med
vilken styrka patienten motsatter sig atgarden, hur hotande situationen ar och 6vriga omstandigheter.

Enligt 2 mom. ska kroppsvisitationen foretas i ndrvaro av en annan yrkesutbildad person inom hélso- och
sjukvarden som ingar i vardpersonalen, om inte nagot annat féljer av sarskilda skél. Fragan om kroppsvisitation
ska avgoras av en lakare. | bradskande fall far fragan avgoras av en yrkesutbildad person inom hélso- och
sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten. Denna yrkesutbildade person ska utan dréjsmal under-
ratta en lakare om saken.

111 8. Kroppsbesiktning. Inom social- och halsovardslagstiftningen finns bestammelser om kroppsbesikt-
ning i mentalvardslagen och i barnskyddslagen. Enligt tvangsmedelslagen omfattar kroppshesiktning gransk-
ning av den undersoktes kropp, tagande av blodprov eller annan undersokning av personens kropp.

Kroppsbesiktning innebar ett allvarligt ingrepp i den undersoktes personliga integritet. Eftersom narkotika-
bruket har 6kat bland patienter, bor narkotikabruk eller medférande av narkotika till avdelningar dvervakas av
sakerhetsskal. Darfor foreslas i lagen en bestammelse om att en patient far underkastas kroppsbesiktning, om
man pa sannolika skal kan misstanka att patienten har brukat berusningsmedel eller att patienten har berus-
ningsmedel eller i 109 § avsedda amnen eller féremal i sin kropp. De sannolika skal som avses i bestammelsen
staller troskeln for tillampningen av bestammelsen hogre &n vad den ar i fraga om kroppsvisitation. Sannolik-
heten kan bedémas exempelvis utifran patientens beteende och tidigare bruk av berusningsmedel. Provtag-
ningen far inte fororsaka onddig olagenhet for patienten. Avsikten ar att beslut om ovannamnda granskningar
ska fattas av den lakare som behandlar patienten. Avsikten &r att en kroppsbesiktning ska foretas i narvaro av
tva andra yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden som ingar i personalen pa tjansteenheten.
Kroppsbesiktning ska endast fa genomfaras av en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden, och en
understkning som kraver medicinsk sakkunskap far endast genomforas av en lékare.

112 8. Rorelsefrihet under dvervakning. Enligt forslaget far en yrkesutbildad person inom halso- och sjuk-
varden som ingar i personalen pa tjansteenheten dvervaka hur en patient ror sig pa tjansteenheten, avlagsnar
sig fran tjansteenheten och ror sig utanfor enheten eller garden i anslutning till enheten, trots att patienten
motsatter sig det, om det &r sannolikt att patienten i annat fall skulle &ventyra sin egen eller andras hélsa eller
sakerhet pa grund av nedsatt formaga till sjalvbestammande och om de allménna villkoren for anvandning av
en begransning uppfylls. Om personen i fraga garna ror sig med en ledsagare, och inte motsétter sig att hans
eller hennes rorelser 6vervakas eller motséatter sig att anvanda exempelvis armband med trygghetslarm, ror det
sig inte om en begransningsatgard.
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Rorelsefrihet under 6vervakning ska ocksa kunna genomfaras inom tjansteenheten, exempelvis for att for-
hindra att en person gar in i en annan persons rum utan tillatelse. Nar en persons rorelsefrihet Gvervakas ska
man alltid vélja det lindrigaste tankbara tillvagagangssattet.

113 8. Kvarhallande for tillhandahallande av bradskande halso- och sjukvard. Den foreslagna paragrafen
ar avsedd att tillampas i situationer dar en person kan ta sig ut fran t.ex. halsocentralen pa egna ben, men det
enligt en bedémning av en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden som ingar i personalen ror sig om
en situation som kraver omedelbar vard eller undersokning i syfte att trygga patientens eller ndgon annans
halsa eller sékerhet. Bestammelsen ska kunna tillampas exempelvis i situationer dar personalen vill sékerstélla
att en person inte har ett akut behov av somatisk halsovérd, &ven om personen sjalv i den situationen inte anser
sig behdva undersokning eller vard. Genom bestammelsen vill man forhindra situationer dar en person kan
avlida av ett sjukdomsanfall eller frysa ihjél efter att ha avlagsnat sig fran en tjansteenhet for halso- och sjuk-
vard.

Enligt forslaget ska den behandlande lakaren utan drojsmal underrattas om kvarhallandet. Nar patientens
rorelsefrihet inskrénks ska det sérskilt ses till att andras rorelsefrihet inte inskranks.

Om patienten i ett fall som avses paragrafen avlagsnar sig fran vardenheten utan tillstand eller inte atervander
efter att ha fatt tillstand, far han eller hon enligt forslaget hamtas tillbaka. For att halla kvar en patient och for
att flytta eller hamta tillbaka en patient ska vardpersonalen pa tjansteenheten fa halla fast patienten.

Om en patient som befinner sig langre bort an pa garden eller i dess omedelbara narhet ska hamtas tillbaka,
ska polisen underrattas, om det inte ar mojligt att hamta tillbaka patienten i samband med vardarbetet. P&
begaran av en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden ska dven en véktare eller ordningsvakt i de
situationer som avses i 209 § fa ta fast personen.

114 8. Begransning av kontakter. I 1 mom. foreslas en bestaimmelse om patientens ratt att halla kontakt med
omvarlden. Rétten hanfor sig till skyddet for patientens privatliv, familjeliv och fortroliga meddelanden, vilka
garanteras bade i grundlagen och i internationella méanniskorattskonventioner. | privatlivet ingar bland annat
individens ratt att knyta och uppratthalla kontakter till andra manniskor och miljon. Barnets réatt att halla kon-
takt med sin familj &r en sarskild mansklig réttighet for barn.

Begransningar som galler mojligheterna att halla kontakt maste darfor anges i lag och begransningarna bor
tolkas snavt. Den foreslagna bestammelsen hindrar dock inte vardproducenten fran att meddela sadana be-
gransningar for varje tjansteenhet i fraga om besok och anvandning av telefon som behévs for att varden ska
kunna ordnas pa ett andamalsenligt satt, exempelvis att faststélla regelbundna besokstider eller bestamma att
mobiltelefoner endast far anvandas i vissa utrymmen.

Enligt 2 mom. ska patientens kontakter med omvarlden fa begransas, om kontakterna vallar allvarliga ola-
genheter for tillhandahallandet av patientens vard, rehabilitering, habilitering eller sakerhet. Kontakterna med
omvarlden ska fa begransas ocksa om det &r nodvandigt for att skydda nagon annans privatliv.

Med att kontakterna vallar allvarliga oldagenheter for tillhandahallandet av socialvarden eller hélso- och sjuk-
vard avses till exempel en situation dar en manisk persons kontakter maste begransas for att skydda honom
eller henne sjalv. Med skydd for nagon annans privatliv avses till exempel en situation déar en annans integritet
och hemfrid skyddas mot trakasserier per telefon. Néar ett barns mojligheter att halla kontakt begransas ska
barnets bésta beaktas i enlighet med artikel 3 i konventionen om barnets rattigheter.

I 3 mom. ingdr en forteckning 6ver olika satt att begransa kontakterna. Pa de villkor som anges i 2 mom. ska
en vardutforande person i enlighet med ett beslut av en 6verlakare eller annan ansvarig lakare i tjansteforhal-
lande fa

1) begrédnsa patientens rétt att traffa dem som ndmns i beslutet,

2) begréansa patientens ratt att halla kontakt med de personer eller andra aktdrer som namns i beslutet per
telefon eller andra kontaktanordningar eller medier,
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3) for den tid begransningsatgarden galler ta sddana anordningar och medier for kontakt som klienten innehar
i tjinsteenhetens besittning eller begransa patientens anvandning av dem.

For den tid begrénsningen av kontakter géller ska patientens anordningar och medier som anvands for kon-
takt fA omhandertas av tjansteenheten eller anvandningen av dem fa begransas.

Anordningar och medier som avses i bestimmelsen ar exempelvis mobiltelefoner och datorer med nétan-
slutning.

I 4 mom. namns de aktorer i sarstallning som inte alls eller endast partiellt far omfattas av begransningar av
kontakter. Sadana aktorer &r de myndigheter som Gvervakar tjansteenhetens verksamhet, rattskipningsmyndig-
heter och internationella organ for 6vervakning av de ménskliga rattigheterna liksom patientens réattsbitréade,
den som assisterar vid beslutsfattande samt socialombudsmannen och patientombudsmannen. Den féreslagna
bestammelsen bygger dels pa bitradande justititcombudsmannens avgorande av den 16 juni 1998 dar denne
hanvisar till artikel 8 i Europakonventionen, dels pa 22 j § 4 mom. i mentalvardslagen. P samma satt som i
det momentet galler enligt forslaget att dessa aktorers kontakter med klienten eller patienten inte far begransas.

Den vardansvariga personen ska fa fatta ett beslut om begransning av kontakterna for hogst 30 dagar at
gangen.

| beslutet om begransning av kontakterna ska det anges varfor begransningsatgarden anvands, vem patienten
har begransad ratt att halla kontakt med, hurdan kontakt begransningen galler, i vilken omfattning begrans-
ningen genomfors och under vilka forutsattningar tillfallig avvikelse fran begransningen far goras. Innan be-
slutet fattas ska dels patienten, dels andra parter som tjansteenheten kanner till i mojligaste man ges tillfalle att
bli horda. Partsstéallning har de personer vars kontakter till patienten begransningsatgarden galler.

Med beaktande av syftet med den foreslagna lagen och de allmanna villkoren for begransningsatgarderna ar
det klart att kontakterna inte far begransas mer an vad som ar nodvandigt for att de mal som uttrycks genom
bestammelsen ska nas. Kontakterna ska inte heller fa begransas, om lindrigare alternativ star till buds.

115 8. Anvandning av tekniska anordningar. Enligt paragrafen ska det pa patienten eller i utrymmen, pa
mobler och pa instrument som patienten forfogar over fa fastas en teknisk anordning som kan ge information
om att han eller hon behdver hjélp, om det finns grundad anledning att misstanka att patienten ar utsatt for fara
som hotar liv eller hélsa. Larmknappar vid handleden eller halsen &r exempel pa sadana anordningar som fasts
pa patienten och som avses i bestimmelsen. Uttrycket “fastas pa” syftar pa att anordningarna kan fastas runt
personens handled, hals, midja eller vrist eller pa ndgon annan motsvarande plats eller pa kladerna. Anord-
ningar pa eller under huden ska inte fa anvandas for det syfte som avses i bestimmelsen. Det ar foljaktligen
inte tillatet att kontrollera patientens hjalpbehov med exempelvis ett mikrochips i kroppen.

Tekniska anordningar som avses i bestammelsen kan ocksa utgoras av smartgolv, trygghetsmattor, larm for
fallprevention, sangvakter, rorelsedetektorer och andra motsvarande anordningar som installeras i utrymmen,
pa mobler eller pa instrument som patienten forfogar 6ver. Med hjalp av dem kan man ge akt pa om personen
ar passiv, aktiv, ror sig och eventuellt faller.

Tekniska anordningar ska fa anvandas nar det finns grundad anledning att misstanka att patientens liv eller
hélsa dventyras. Det handlar ndrmast om situationer dar man vet att personen riskerar att falla eller drabbas av
en sjukdomsattack sa att hans eller hennes liv eller hélsa dventyras.

Beslut om anvéndning av tekniska anordningar ska enligt forslaget fattas av den behandlande lakaren. |
bradskande fall far en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden som deltar i tillhandahallandet av
varden avgora fragan.
Nar tekniska anordningar anvands far enligt 3 mom. intranget i patientens eller nagon annans personliga in-
tegritet eller andra rattigheter inte vara stdrre an vad som dr nddvéndigt for att trygga patientens liv eller hélsa.
Integritetsskyddet ndmns explicit i 3 mom. eftersom ménniskors privatliv forutsatter skydd mot teknisk obser-
vation. Integritetsskyddet omfattar utrymmen som &r forenade med ett sérskilt behov av skydd. Sadana &r
exempelvis toaletter, duschrum, pakladningsrum och bastur.
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116 8. Nodvandig halso- och sjukvard trots patientens motstand. Enligt forslaget ska en yrkesutbildad person
inom halso- och sjukvarden enligt anvisningar fran en behandlande likare fa ge en patient medicinskt nddvan-
dig halso- och sjukvard dven om patienten motsatter sig det. Ett villkor &r att utebliven vard allvarligt kan
dventyra patientens hélsa eller medféra allvarlig och bestaende skada for patienten. Begransningséatgarden ska
alltid vara en utvdg i sista hand som far tillgripas forst efter det att frivilliga tgarder visat sig vara otillrackliga.
Bestammelsen kan bli tillamplig exempelvis i somatiska vardsituationer av akut eller jourmassig karaktar dar
utebliven vard eller behandling av en person som har tillfalligt begransad funktionsformaga i praktiken innebar
att han eller hon svavar i livsfara eller kan medfora en bestaende funktionsnedséttning. Rent praktiskt kan
bestammelsen lampa sig ocksa for fall dar det ar fraga om alkoholforgiftning eller lakemedels- eller narkotika-
forgiftning.

Enligt 2 mom. ska en patients mojligheter att rora sig fa begransas med hjalp av en begransande anordning,
om det ar sannolikt att patienten annars allvarligt skulle &ventyra sin egen eller andras halsa eller sakerhet eller
skada egendom i stérre omfattning. En patients mojligheter att réra sig ska fa begréansas till exempel da han
eller hon i samband med nédvandig vard annars skulle kunna séndra den utrustning som anvénds for varden
eller behandlingen.

Den behandlande lakaren ska avgéra om nodvandig halso- eller sjukvard ska ges trots att patienten motsatter
sig det. | bradskande fall ska fragan ocksa fa avgoras av nagon annan yrkesutbildad person inom halso- och
sjukvarden.

117 §. Lakemedelsbehandling utan patientens tillstand. En legitimerad lakare eller tandlékare ansvarar for
forskrivningen av lakemedel. I lagen om yrkesutbildade personer inom héalso- och sjukvarden foreskrivs det
sarskilt om sjukskotares begransade rétt att forskriva lakemedel. Yrkesutbildade personer inom halso- och
sjukvarden ansvarar for att lakemedelsbehandlingen genomfors enligt lakarens ordination. Det finns inte nagra
exaktare bestammelser om hur lakemedelsbehandlingen ska genomforas. | praktiken avgor lakaren utifran den
utbildning och kompetens som en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden har och utifran andra mot-
svarande faktorer hurdan lakemedelsbehandling en viss yrkesutbildad person far genomfora.

En yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden far enligt 1 mom. ge forskrivna lakemedel till patienten
utan patientens tillstand, om utebliven lakemedelsbehandling allvarligt kan aventyra patientens hélsa eller kan
medfora allvarlig och bestaende skada for patienten. Bestammelsen géller endast tillhandahallande av medi-
cinskt motiverad lakemedelsbehandling under en lakares tillsyn. Lakemedelsbehandlingen styrs av de etiska
skyldigheter som enligt 15 § i lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden galler for yrkes-
utbildade personer.

Bestammelserna i 2 mom. om lakemedelsbehandling utan patientens tillstand som kravs for bradskande vard
ska tillampas endast i situationer av akut och jourmassig karaktar i lugnande syfte, for att patienten ska borja
ma battre och for att nddvandiga undersokningar och behandlingar ska kunna genomforas. Det bradskande och
tillfalliga behovet av lakemedelsbehandling kan fortga nagra dygn. Néar det galler lakemedelsbehandling re-
gelbundet eller under en viss tid, ska en lakare i tjansteforhallande fatta ett skriftligt Gverklagbart beslut om
saken. Fragan om sadan lakemedelsbehandling utan patientens tillstand som kravs for bradskande vard ska
avgoras av den behandlande lakaren efter att lakaren traffat patienten.

Nér det géller l&kemedelsbehandling regelbundet eller under en viss tid, ska en l&kare fatta ett skriftligt
overklagbart beslut om saken. Beslutet ska vara i kraft hogst sa lange som lakemedelsbehandlingen fortgar.
Vid vard och omsorg oberoende av patientens vilja ska beslutet dock vara i kraft hogst sa lange som observat-
ionen, varden eller omsorgen fortgar. Dessutom ska det, nar patientens medicinering kontrolleras, bedomas
om det finns forutsdttningar att forlanga beslutet om Idkemedelsbehandling.

| samtliga fall som anges i paragrafen ska patientens tillstand foljas upp och fortlépande bedomas pa det satt
som patientens hdlsa och sékerhet forutséatter.
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118 §. Begransningsatgarder som galler den personliga hygienen. Enligt 1 mom. far en person som deltar i
tillhandahallandet av tjansterna eller varden dven om klienten eller patienten motsatter sig det genomféra en
atgard som galler klientens eller patientens hygien, om det allvarligt kan dventyra klientens eller patientens
hélsa eller manniskovérde om atgarden inte genomfors. Det &r meningen att denna bestammelse ska tillampas
endast nar en person vars formaga till sjalvbestimmande ar nedsatt pa det satt som avses i lagen allvarligt
aventyrar sin halsa till exempel genom att vagra tvatta sig. Begransningsatgarden ska alltid vara en utvag i
sista hand som far tillgripas forst efter det att frivilliga atgarder visat sig vara otillrackliga. Enbart kosmetisk
eller obehaglig forsummelse av den personliga hygienen ska inte beréttiga till att dtgarden genomfors trots
motstand, utan for att bestammelsen ska kunna tillampas forutsatts det att halsan konkret och allvarligt dven-
tyras. Bestammelsen lampar sig forutom for situationer dar halsan dventyras allvarligt ocksa for situationer dar
forsummelse av den personliga hygienen dventyrar Klientens eller patientens manniskovarde. Exempelvis en
klient eller patient som blivit nersélad av avforing ska fa tvattas oberoende av motstand, fastan nedsolandet
inte utgér nagon omedelbar halsorisk.

Om en Klient eller patient tvattar sig tvangsmassigt far enligt 2 mom. en yrkesutbildad person inom halso-
och sjukvarden som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller varden begréansa detta i de fall dar klienten
eller patienten annars allvarligt skulle &ventyra sin hélsa. For tillampning av bestdammelsen forutsatts det alltid
att halsan konkret och allvarligt aventyras.

Enligt 3 mom. ska den behandlande lakaren avgéra om en hygienrelaterad atgard ska genomforas trots mot-
stand eller om tvangsmassigt tvattande ska begransas. Avgorandet har angetts som en uppgift for en lékare,
eftersom ett villkor for atgarden uttryckligen ar att halsan aventyras.

119 8. Naringsrelaterade begransningsatgarder. | paragrafen foreskrivs det om begransningsatgarder i sam-
band med att néring eller vétska ges samt om begransning av atande och drickande. Enligt 1 mom. ska en
yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller varden
enligt anvisningar fran den behandlande lékaren fa ge en patient naring eller vatska utan patientens tillstand,
om utebliven naring eller vatska allvarligt kan medfora allvarlig och bestaende skada for patienten.

Om en klient eller patient &ter eller dricker tvangsmassigt far enligt 2 mom. en person som deltar i tillhanda-
hallandet av tjansterna eller varden fa begransa detta beteende, om det &r nédvandigt pa grund av att klientens
eller patientens halsa allvarligt dventyras.

Enligt 3 mom. &r det den behandlande ldkaren som ska avgdra om en begransningsatgard enligt 1 eller 2
mom. ska anvéndas.

120 8. Isolering. | paragrafen foreskrivs det om mojligheten att halla en person avskild fran andra i ett rum
som kan lasas utifran. Med inlasning jamstalls andra sétt att hindra en person fran att lamna en lokal. Det ar
meningen att isolering i ett rum som kan lasas ska vara en utvag som tillgrips i sista hand och som ska anvandas
bara nar ingen lindrigare begransningsatgard kan anvandas eller en sadan inte ar tillracklig for att skydda pa-
tienten eller andra personer mot personskador eller for att férhindra att egendom skadas i stérre omfattning.
Maktmedel ska fa anvéandas for att halla klienten eller patienten avskild, men bara om de ar nddvéandiga med
beaktande av hur och med vilken styrka klienten eller patienten motsétter sig atgarden, hur hotande situationen
ar och 6vriga omstandigheter.

Enligt 1 mom. ska en person som deltar i tillhandahallandet av varden fa halla patienten atskild fran andra
klienter eller patienter i ett rum som inretts for att halla personer isolerade och som kan lasas utifran, om
patienten i annat fall pa grund av sitt beteende eller utifran sina hot allvarligt skulle dventyra sin egen eller
andras hélsa eller sakerhet eller skada egendom i storre omfattning. Det rum som anvénds for isolering ska fa
lasas utifran. Personen ska ocksa pa andra satt fa hindras fran att avlagsna sig fran det rummet. Det ska inte
vara tillatet att Iasa rummet, om personen kan hallas avskild pa andra lampliga satt. Bland annat olika tekniska
metoder for passagekontroll &r alternativ till inlasning och har foretrade, forutsatt att de inte kranker klientens
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eller patientens eller ndgon annans privatliv och inte hindrar rorelsefriheten for ndgon annan &n den som at-
garden riktas mot. Dorrévervakning med hjalp av rorelsedetektor eller larmanordning som anger nér dorren
Oppnas ar exempel pa sadana tekniska metoder for passagekontroll som avses har. Nar kameradvervakning
anvands ska sarskild omsorg fastas vid integritetsskyddet for den som halls i avskildhet. Kameragvervakning
som kréanker privatlivet kan medfora straff for olovlig observation enligt 24 kap. 6 8 i strafflagen.

Hela den tid patienten halls i avskildhet ska en person som deltar i tillnandahallandet av varden évervaka
honom eller henne inne i samma rum eller i omedelbar narhet av rummet, sa att personen har mojlighet att fa
kontakt med patienten. Ocksa patienten ska ha majlighet att fa kontakt med personalen. En teknisk anordning
eller en kombination av tekniska anordningar far anvandas for att halla kontakt. Patienten ska alltid informeras
om att en teknisk anordning anvands. Syftet med 6vervakningen fran vardpersonalens sida ar att garantera
patientens sakerhet medan en atgard som i betydande grad begransar dennes grundlaggande réattigheter pagar.
Samtidigt bér man dock strava efter att skydda patientens integritet och garantera okrankbarheten for patien-
tens manniskovarde.

Enligt paragrafen ska en patient som halls isolerad ges lamplig kladsel. Exempelvis en person med sjalv-
mordsrisk ska ha sadan kladsel att den inte kan anvandas for att bega sjalvmord.

Enligt paragrafen ska en lakare fa fatta ett beslut med stod av vilket en patient far hallas i avskildhet i hogst
atta timmar utan avbrott i ett rum som kan lasas utifran. | bradskande fall far enligt momentet fragan om
isolering i ett rum som kan lasas utifran avgoras av en person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller
varden. Den personen ska omedelbart informera den person som ansvarar for tjansterna eller varden om saken.
Den personen ska da fatta ett dverklagbart forvaltningsbeslut i drendet. Aven om det rattsskydd som domstolen
ger i detta fall har karaktdr av ett skydd i efterhand, kan det vara av betydelse for att styra senare praxis, inte
bara nar det galler en viss klient eller patient utan ocksa for andra liknande situationer.

121 8. Fastbindning. Enligt paragrafen far en patient bindas fast med exempelvis ett magnetbalte eller spann-
balte, om inte andra, mindre begransande anordningar eller plagg star till forfogande eller sadana har visat sig
vara otillrackliga. | paragrafen foreslas en uttrycklig bestimmelse om att fastbindning &r tillatet endast om
ingen annan metod enligt den foreslagna lagen ar tillracklig. Fastbindning innebér ett grévre ingrepp i patien-
tens personliga integritet &n fasthallande och isolering. Att patienten binds fast kan ocksa medfora halsorisker
for honom eller henne. Dérfor ska fastbindning endast tillatas i ytterst svara situationer. | vissa situationer kan
fastbindning emellertid vara en mer andamalsenlig metod &n annan isolering, exempelvis nar patienten beter
sig sjalvdestruktivt. | fraga om fastbindning ska det alltid fattas genom ett skriftligt dverklagbart beslut av en
lakare som ar anstalld i tjansteforhallande. En patient ska fa bindas fast bara sa lange det ar nodvandigt, och
under den tiden ska den behandlande lédkaren bedoma forutsattningarna for fastbindning pa nytt i enlighet med
vardplanen samt vid behov. En fastbunden patients tillstand ska fortlopande foljas upp genom att en yrkesut-
bildad person inom hélso- och sjukvarden eller socialvarden befinner sig inom syn- eller héravstand fran pati-
enten. Fastbindningen maste upphdra omedelbart om den dventyrar patientens halsa eller sakerhet.

16 kap Vard pa grund av bruk av berusningsmedel trots patientens motstand

122 8. Anmalan om en person som &r i behov av vard. I fraga om sadan vard pa grund av berusningsmedel
som ges trots patientens motstand motsvarar paragrafen i sak 9 b 8§ i mentalvardslagen, dar det foreskrivs om
anmalan om en person som &r i behov av vard.

For att bestammelsernas tillampningsomrade inte ska omfatta sddana situationer dar patienten ar medvetslos,
foreslas det dock att vard pa grund av bruk av berusningsmedel som ges oberoende av patientens vilja andras
till vard pa grund av bruk av berusningsmedel som ges trots patientens motstand. Enligt paragrafen far en
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lakare trots skyldigheten att iaktta sekretess underratta halsovardscentralen eller sjukhuset om en person som
sannolikt ar i behov av vard, om vardbehovet hanfor sig till bruk av berusningsmedel och personen motsétter
sig vard. En sadan anmalan kan géras for att hamta personen for undersékning eller for att handrackning ska
begaras. For att en anmalan ska fa goras kravs det att lakaren anser det vara nodvandigt att forutsattningarna
for bestammande om for vard bedoms vid en halsovardscentral eller ett sjukhus. Avsikten ar att trygga bedém-
ningen av patientens behov av vard och vid behov forpassandet av patienten till vard dven nar den lakare som
har traffat patienten inte sjalv skriver observationsremissen eller nar en lakare som inte ar i tjansteforhallande
har skrivit observationsremissen och det kravs handrackning av polisen for att transportera patienten till vard.
I enlighet med 13 § 3 mom. i den géllande patientlagen ska uppgifter som &r nddvéndiga for ordnande av
undersokning och vard av patienten fa Iamnas till ndgon annan finlandsk eller utlandsk tjansteenhet inom halso-
och sjukvard eller yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden, om patienten pa grund av mental stérning,
utvecklingsstorning eller av ndgon annan motsvarande orsak saknar forutsattningar att bedéma betydelsen av
sitt samtycke och inte heller har nagon laglig foretradare, eller om patienten inte kan ge sitt samtycke pa grund
av att han eller hon ar medvetslos eller av ndgon annan darmed jamfarbar orsak. En motsvarande bestammelse
foreslas i 219 §, men for tydlighetens skull ska det dven i 122 § uttryckligen foreskrivas om en majlighet for
den lakare som har traffat patienten att anméla personen som sannolikt ar i behov av vard till halsovardscen-
tralen eller sjukhuset. I 3 mom. foreslas en bestammelse om att den lakare som gor en anmalan far lamna ut
nodvandiga uppgifter om hélsotillstandet for den person som avses i 1 mom. och som sannolikt uppfyller
forutsattningarna for bestimmande om vard som ges trots personens motstand till halsovardscentralen eller
sjukhuset for att personen ska hamtas for undersékning eller for att handrackning ska begéras. Pa detta satt vill
man se till att den ldkare som tar emot anmalan under alla omstandigheter har tillgang till de uppgifter som ar
nodvandiga for att beddma om anmélan till halsovardscentralen eller sjukhuset foranleder atgarder. Kravet pa
att uppgifterna ska vara nodvandiga innebar samtidigt att uppgifter inte far lamnas ut helt utan begransningar
i samband med anmalan. Detta ar av betydelse med tanke pa rattigheterna for den person som anmélan galler.

123 §. Halsovardscentralens skyldighet att ingripa och remiss till vard. | fraga om vard som ges pa grund
av bruk av berusningsmedel trots personens motstand motsvarar paragrafen i sak i tillampliga delar 9 a § i
mentalvardslagen, dar det foreskrivs om remiss till observation och halsovardscentrallakares skyldighet att
ingripa.

| den foreslagna 123 § betonas tjanster som genomfors i samforstand med patienten som det primara sattet
att tillhandahalla vard i forhallande till vard som bestamts trots patientens motstand. For att informationen om
de tillgéngliga tjansterna ska kunna beaktas nar observationsremissen skrivs ska en ldkare undersoka patienten
och utreda om de andra tjénster som star till forfogande i patientens hemkommun &r lampliga och tillrackliga.
Avsikten med att dven andra an lakare i tjansteforhallande beaktas i lagen ar att mojliggora skrivande av remiss
t.ex. i studerandehalsovarden och foretagshalsovarden, samt i vissa andra fall nar nagon annan lakare &n en
tjanstelédkare undersoker patienten. Skyldigheten att utreda andra tjansters lamplighet och tillracklighet géller
aven dessa situationer pa det satt som foljer direkt av lagen. Med legitimerad lakare avses en person som
Valvira i enlighet med lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden (559/1994) har beviljats
ratt att som legitimerad yrkesutbildad person utdva lakaryrket.

En observationsremiss kan ocksa skrivas av en annan lakare an en legitimerad lakare som &r verksam i pati-
entens hemkommun. | manga fall maste forutsattningarna for vard utredas och behovet av vard bedémas
skyndsamt och i en joursituation. Patientens ratt till oundganglig omsorg som regleras i 19 § 1 mom. i grund-
lagen och patientens och andras rétt till trygghet som garanteras som en grundldggande rattigheti 7 § 1 mom.
i grundlagen talar for effektiv inledning av behovsenlig vard oberoende av personens bostadsort. Riksdagens
justitiecombudsman har i ett avgorande av den 29 november 2012 (Dnr 1319/2/11) &gnat uppmarksamhet at
bl.a. att det inte har varit [ampligt att efter att observationsremiss skrivits transportera en patient till hemortens
centralsjukhus som lag pa langt avstand, utan mojligheterna till att varda patienten pa en vardplats pa narmare
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hall borde ha utretts i det aktuella fallet. | 6 mom. foreslas en exakt reglering om hur och under vilka forutsatt-
ningar en patient far remitteras. Enligt momentet ska patienten i forsta hand remitteras till det narmaste jour-
sjukhuset. Patienten kan remitteras till det joursjukhus som foljer av patientens hemkommun endast under de
forutsattningar som anges i lagen. En forutsattning ar att lakaren bedémer att patientens halsotillstand &r sadant
att han eller hon kan flyttas. Dessutom ska transporten kunna ordnas sa att den inte ar oskaligt anstrangande
for patienten. Vidare far transporten inte gora att varden inleds oskaligt fordrojd.

124 §. Forutsattningar att bestamma om vard. Enligt forslaget kan det trots att en person motsétter sig det
bestdmmas att personen ska tas in for vard pa grund av bruk av berusningsmedel, om personen I6per en hélso-
risk eller om personen ar valdsam. Forutsattningarna for bestimmande om vard pa grund av halsorisk har i
forslaget huvudsakligen samma innehall som i den géllande lagen om missbrukarvard. Enligt forslaget kan det
bestdmmas att en person ska tas in for vard trots att han eller hon motsétter sig det endast om personen, om
bruket av berusningsmedel inte avbryts och behdvlig vard ges, till foljd av sjukdom eller skada som han eller
hon lider av eller genom sitt bruk av berusningsmedel omedelbart haller pa att adra sig &r i omedelbar livsfara
eller haller pa att adra sig sadan allvarlig skada i fraga om sin halsa som kraver bradskande vard. Med allvarlig
skada i fraga om halsan ska utover livsfara ocksa avse permanent skada eller en sjukdom som kan atgardas
men som orsakar betydande lidande. En person kan vara i omedelbar livsfara exempelvis pa grund av en all-
varlig forgiftning som orsakas av alkohol eller droger eller pa grund av sjéalvdestruktivt beteende i samband
med forgiftningstillstandet. Livsfara eller fara for allvarlig skada i fraga om halsan kan ocksa félja av ett sjuk-
domstillstand som orsakas av berusningsmedel eller av personens oférmaga att tillgodose nodvandiga grund-
ldggande behov, t.ex. att ata.

Nagon vard enligt lagen om missbrukarvard som getts pa grundval av valdsamhet har i praktiken knappt alls
genomforts. | forslaget ingar emellertid fortfarande en mojlighet att bestamma att en person som brukar berus-
ningsmedel tas in for vard, om det enligt ett skriftligt utlatande av polisen finns en omedelbar risk for att
personen allvarligt skadar en familjemedlems eller nagon annans hélsa eller dventyrar deras sakerhet eller
psykiska utveckling om bruket av berusningsmedel inte avbryts, och en i 125 8§ 1 mom. avsedd lakare i tjans-
teforhallande bedomer att personen pa grund av sitt eget halsotillstdnd ar i behov av bradskande missbrukar-
vard eller annan bradskande sjukvard enligt 50 § i halso- och sjukvardslagen. Forutsattningarna att bestimma
om vard har i forslaget huvudsakligen samma innehall som i den géllande lagen om missbrukarvard. Det ror
sig har om situationer som inte hor till tillampningsomradet for strafflagen eller dar de metoder som anges i
socialvardslagen for att svara mot behovet av stod pa grund av nérstaende- och familjevald samt annat vald
eller annan illabehandling inte &r tillrackliga. Med att personen kan skada en familjemedlems eller nagon an-
nans halsa eller dventyra deras sékerhet eller psykiska utveckling ska utéver fysisk vald ocksa avses psyKkiskt
vald, hot om vald, frihetsberévande eller tvingande.

Annat vald an fysiskt vald aventyrar framfor allt en persons psykiska utveckling. Genom att foreskriva om
att den psykiska utvecklingen maste tryggas har man i synnerhet velat skydda barn. Férutséttningar for vard
pa grund av valdsamhet kan i regel anses foreligga nar alternativet ar bradskande placering av ett barn med
stod av barnskyddslagen. Nar den psykiska utvecklingen aventyras ror det sig i regel om en langvarig utveckl-
ing som man i regel inte kan pavisa utifran en enstaka valdsam garning eller hot om sadan. Till denna del syftar
forslaget till att forhindra att problem eskalerar och kumuleras.

Som alternativ till vard som ges trots personens motstand bor man alltid kartlagga de medel med vilka man
pa frivillig basis kunde framja personens rehabilitering och vid behov hans eller hennes nérstaendes sikerhet.
Social- och hélsovardsmyndigheterna ska sinsemellan samarbeta narhelst det ar nédvandigt och méjligt innan
den berdrda personen tas in for vard. | den man det ar mojligt ska narstaende till den som tagits in for vard och
personer som varit utsatta for vald fran dennes sida alltid tas med i utredningen av problematiken.

Kravet pa ett skriftligt utlatande av polisen syftar till att sakerstalla att den lakare som fattar beslutet forfogar
over tillforlitlig information om personens valdsamma beteende och att tillgripandet av sadana medel som
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anges i strafflagen har bedomts. | férekommande fall ska polisen ocksa gora en barnskyddsanmalan eller, om
kriterierna for detta uppfylls, kontakta socialvarden i enlighet med 35 § i socialvardslagen.

| forslaget forutsatts det dessutom att en lakare bedomer att personen pa grund av sitt eget halsotillstand ar i
behov av bradskande missbrukarvard eller annan bradskande sjukvard enligt 50 § i halso- och sjukvardslagen.
Med detta avses exempelvis att personen beter sig valdsamt pa grund av bruk av berusningsmedel och det
valdsamma beteendet inte kan beméstras utan att man avbryter personens anvandning av berusningsmedlen,
eller en situation dar personen har ndgon annan sjukdom som i kombination med anvandningen av berusnings-
medel leder till valdsamt beteende.

En tredje forutsattning for att bestamma om vard ar enligt forslaget att andra halso- och sjukvardstjanster,
som bygger pa frivillighet, ar olampliga. Att bestammandet om vard motiveras av att alternativa halso- och
sjukvardstjanster inte ar lampliga understryker vikten av att man innan det bestdms om vard oberoende av
patientens vilja bedémer den sannolika nyttan av andra hélso- och sjukvardstjanster for den berérda personen.
I lagen ska det emellertid inte krévas att man prévar andra vardformer innan en person tas in for vard oberoende
av sin vilja.

Enligt lagen kravs det att samtliga tre kriterier uppfylls. Bestammelsen kan inte tillampas pa en person som
inte ar i behov av bradskande sjukvard. | en situation dar polisen har fort en person till en ldkare for bedomning,
men det konstateras att det inte finns nagra grunder for att trots personens motstand ta in personen for vard,
bor man omsorgsfullt under hela processen se till att varje myndighet tar ansvar for de uppgifter som hor till
den egna sektorn och sdkerstalla en tillracklig informationsgang mellan olika myndigheter.

En person som inte har fyllt 18 ar och som brukar berusningsmedel ska i férsta hand tas in for i 140 § avsedd
psykiatrisk vard pa grund av allvarliga psykiska stérningar som ges oberoende av personens vilja. Om forut-
séttningarna enligt 140 § inte uppfylls, bor det i forekommande fall bedémas huruvida 124 § ar tillamplig.
Bestdmmelsen kan narmast bli tillamplig i situationer dar det med hansyn till den unga personen sjalv &r klart
motiverat och ocksa i personens intresse att han eller hon far avgiftningsvard men dar forutsattningarna for
vard enligt 140 § inte uppfylls. 1 enlighet med 69 & 2 mom. i halso- och sjukvardslagen har halso- och sjuk-
vardstjansterna foretrade framom stodinsatserna inom barnskyddet. Beroende pa situationen kan barnet emel-
lertid ocksa behova stodinsatser inom barnskyddet eller pa annat sétt anordnat social- och hélsovardssamar-
bete.

Ocksa en ung person i aldern 18-21 ar kan enligt forslaget tas in for vard oberoende av sin vilja, om han
eller hon &r i sadant behov av missbrukarvard att utebliven vard vasentligt skulle forvérra hans eller hennes
sjukdom eller allvarligt skulle aventyra hans eller hennes eller ndgon annans halsa eller sakerhet och om sadana
halso- och sjukvardstjanster pa sjukhus eller i form av 6ppen vard som bygger pa frivillighet inte ar lampliga.
Har ska det inte stalla krav pa sadan allvarlig psykisk storning som i fraga om svarighetsgraden motsvarar
narkomani. | stallet ska en person i aldern 18-21 ar kunna tas in for vard ocksa for att avbryta en okontrollerad
eller avsevart riskfylld anvandning av skadliga berusningsmedel. Genom forslaget vill man starka den vard
och det stod som ges till dem som ar i aldern for eftervard.

125 §. Horande och bestammande om vard. Innan det bestams om intagning for vard ska den éverlakare som
ansvarar for varden eller, om Gverlakaren &r javig eller har forhinder, av nadgon annan specialist i tjansteférhal-
lande som har forordnats att skota uppgiften eller av nagon annan lakare i tjansteforhallande traffa patienten
personligen och reda ut hans eller hennes egen asikt, om det inte ar omojligt eller obehovligt av orsaker som
framgar av journalhandlingarna. Besluten ska omedelbart delges patienten. Om den som beslutet galler &r
minderarig, ska beslutet understallas forvaltningsdomstolen.

126 8. Varaktighet och avslutande av vard. Med stod av ett beslut som avses i 125 § ska den som vardbeslutet
géller trots att den motsétter sig det fa hallas intagen for vard i hogst 7 dygn. Inom den tiden kan man svara
mot behovet av omedelbar vard och genomfora sadana bradskande vardatgarder som ar nédvéandiga. Behovet
av omedelbar vard innefattar ocksa behandling av allvarliga symtom som beror pa berusning samt behandling
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av allvarliga abstinenssymtom. Den svaraste fasen av abstinensen ar i regel éver efter 7 dygn, varefter man
tillsammans med patienten kan bedéma mojligheten till frivillig missbrukarvard.

127 §. Forbindelse till missbrukarvard. Om en person av egen vilja har sokt sig till missbrukarvard, eller om
vard som ges trots personens motstand narmar sig sitt slut, kan enligt forslaget personen ge sitt skriftliga sam-
tycke till att den slutna varden enligt vardplanen inte avslutas omedelbart, &ven om personen meddelar att han
eller hon vill avsluta varden och bli utskriven fran vardplatsen. Utifran patientens samtycke ska patienten fa
héllas intagen for vard i ett dygn efter att han eller hon har meddelat att han eller hon vill bli utskriven.

I synnerhet i den inledande fasen av varden kan ett tillfalligt begar efter berusningsmedel eller nagot annan
tillfalligt begéar eller abstinenssymtomen till foljd av avslutat bruk av ett berusningsmedel bli sa starka att en
person som frivilligt sokt sig till vard vill avsluta varden pa grund av en tillfallig impuls. Om varden da avslutas
och personen ater borjar anvanda berusningsmedel kan detta pa nytt dventyra personens hélsa. Av denna orsak
ska en patient som vid intagningen for vard eller efter vard som genomforts trots patientens motstand har ingatt
en forbindelse om att genomga vard, och som vill avbryta den vard som tillhandahalls enligt vardplanen, kunna
hallas i sjukhusvard under ett dygns tid mot sin vilja. Detta ger patienten tillrackligt med betanketid att forvissa
sig om att det egna beslutet kommer att halla. Utifran samtycket ska det kunna fattas bara ett beslut, om inte
patienten fornyar sitt skriftliga samtycke.

Ett ytterligare villkor for samtycket &r att personen forstar dess innebord och att personen vid den tidpunkt
da den ingar forbindelsen om vard ar formdgen att fatta beslut.

Enligt forslaget ska det fattas ett skriftligt overklagbart beslut om att halla en patient intagen for vard. En
patient som har ingatt en forbindelse ska ocksa fa ett skriftligt verklagbart beslut om tillhandahallandet av
sluten vard enligt vardplanen. Beslutet ska fattas av den lakare i tjansteférhallande som ansvarar for patientens
vard.

128 §. Bedomning av forutsattningarna for vard medan varden pagar. Bade den som har tagits in for vard
och den som har férbundit sig till vard ska ha mojlighet att fa forutsattningarna for fortsatt vard bedémda under
den tid som varden pagar. Under de forutsattningar som anges i lag ska man kunna lata bli att gora en sadan
bedémning, men detta ska motiveras i journalhandlingarna. Man kan lata bli att gora en ovannamnd bedémning
endast om de tva forutsattningar som anges i paragrafen uppfylls samtidigt, namligen att endast en kort tid har
forflutit sedan patientens senaste begaran och att det ar uppenbart att det inte har skett nagon forandring i
patientens tillstand.

129 8. Tillhandahallande av vard trots patientens motstand. Varden ska tillhandahallas vid en tjansteenhet
som har den sakkunskap som behovs for varden och dar man har mojlighet att erbjuda sadana laboratorieun-
dersokningar, bilddiagnostiktjanster och konsultationer inom olika medicinska specialiteter som behdvs for
diagnostik och vard.

17 kap Begransningsatgarder under vard som trots patientens motstand har bestamts pa grund av
bruk av berusningsmedel

130 §. Tillampning av bestammelserna om begransningsatgarder under vard som trots patientens motstand
har bestamts pa grund av bruk av berusningsmedel. Det foreslas att pa personer som tagits in for vard av
somatiska skal ska tillampas samma bestammelser om begransningsatgarder som pa andra patienter inom
hélso- och sjukvarden vars handlingsfrihet man ar tvungen att begransa under de forutsattningar som anges i
96 8.
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Om en person som trots sitt motstand har tagits in for vard pa grund av bruk av berusningsmedel skulle
motsatta sig vard pa grund av en somatisk sjukdom som hotar personens liv eller halsa, ska bestimmelserna i
153 § tillampas.

131 8. Villkor foér anvandning av begransningsatgarder vid missbrukarvard som bestamts pa grund av vald-
samhet.

Halso- och sjukvardstjanster ska i forsta hand tillnandahallas i samforstand med patienten i enlighet med 3—
5 kap. | samband med missbrukarvérd som en person trots sitt motstand tas in for pa grund av valdsamhet ska
begransningsatgarder fa anvandas endast nar behovet av begransningsatgarder beror pa patientens missbruk
av berusningsmedel, och det ar nédvandigt att anvanda en begransningsatgard for att skydda patientens sjuk-
vard eller sakerhet eller andras hélsa eller sékerhet eller for att forhindra omfattande skada pa egendom. Ett
ytterligare villkor &r att andra, lindrigare metoder inte lampar sig for eller ar tillréckliga i situationen.

| vrigt ska vid anvandningen av begransningsétgarder tillampas motsvarande principer som i 150 8.

132 8. Begransningsatgarder vid missbrukarvard som bestamts pa grund av valdsamhet. Det foreslas att det
pa personer som tagits in for missbrukarvard pa grund av valdsamhet ska tillampas samma bestammelser om
begransningsatgarder som vid psykiatrisk vard oberoende av patientens vilja.

18 kap Psykiatrisk vard oberoende av patientens vilja

133 8. Anmalan om en person som ar i behov av vard. Paragrafen motsvarar i huvudsak 9 b § i mentalvard-
slagen. Bestammelsen i 1 mom. foreslas bli kompletterad sa att andra yrkesutbildade personer inom halso- och
sjukvarden eller socialvarden trots skyldigheten att iaktta sekretess ska fa underratta en ldkare om en person
som eventuellt uppfyller forutsattningarna for vard oberoende av sin vilja.

Enligt paragrafen far lakaren trots skyldigheten att iaktta sekretess underratta halsovardscentralen eller sjuk-
huset om en person som sannolikt &r i behov av vard oberoende av sin vilja. En sadan anmalan kan goras for
att personen ska hamtas for undersokning eller for att handrackning ska begaras. For att en anmalan ska fa
goras kravs det att lakaren anser det vara nddvandigt att forutsattningarna for bestimmande om vard oberoende
av personens Vilja bedoms vid en hélsovardscentral eller ett sjukhus. Avsikten ar att trygga beddmningen av
patientens behov av vard och vid behov intagningen av patienten till vard dven nar den lakare som har tréaffat
patienten inte sjalv skriver observationsremissen eller nér en lakare som inte ar i tjansteforhallande har skrivit
observationsremissen och det kravs handrackning av polisen for att transportera patienten till vard. | bestam-
melsen ingar ett uttryckligt konstaterande om att den lakare som traffat patienten far meddela en halsovards-
central eller ett sjukhus om en person som sannolikt behover vard.

I 3 mom. foreslas en bestammelse om att den lakare som gor en anmélan far lamna ut behovliga uppgifter
om halsotillstandet for den person som avses i 1 mom. och som sannolikt uppfyller forutsattningarna for be-
stammande om vard oberoende av personens vilja till halsovardscentralen eller sjukhuset for att personen ska
hamtas for undersékning eller for att handrackning ska begéaras. Pa detta satt vill man se till att den lakare som
tar emot anmalan under alla omstandigheter har tillgang till de uppgifter som &r nodvandiga for att bedoma
om anmalan till halsovardscentralen eller sjukhuset foranleder atgarder. Kravet pa att uppgifterna ska vara
nodvandiga innebar samtidigt att uppgifter inte far lamnas ut helt utan begransningar i samband med anmalan.
Detta &r av betydelse med tanke pa rattigheterna for den person som anmalan géller.

134 8. Polisens skyldighet att ingripa. Paragrafen motsvarar gallande 30 § i mentalvardslagen. Enligt forsla-
get fogas till paragrafen en hanvisning till en jourenhet. | synnerligen bradskande fall ska polisen vara skyldig
att genast fora patienten antingen till en halsovardscentral eller till en jourenhet enligt 50 § i halso- och sjuk-
vardslagen for undersokning.
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135 8. Halsovardscentralens utredningsskyldighet. Om halsovardscentralen eller en jourenhet enligt 50 § i
hélso- och sjukvardslagen underrattas om en person vars hélsotillstdnd av grundad anledning bor undersokas
med anledning av ett eventuellt behov av vard oberoende av personens vilja, ansvarar halsovardscentralen eller
jourenheten for utredningen av personens halsotillstdnd. For begaran om handrackning far en lakare vid en-
heten lamna ut sadana nodvandiga uppgifter om personens hélsotillstand som har lamnats till enheten eller
som enheten har sedan tidigare.

136 §. Observationsremiss. Paragrafen motsvarar gallande 9 § i mentalvardslagen. Observationsremissen
ska innehalla ett motiverat stallningstagande till om forutsattningarna for att bestamma om psyKkiatrisk sjuk-
husvard oberoende av patientens vilja enligt 140 § foreligger.

137 &. Remiss till observation och lakares skyldighet att ingripa. Paragrafen motsvarar till sitt innehall i
huvudsak 9 a § i mentalvardslagen. | paragrafen forslas dessutom bestammelser om nar en patient kan remit-
teras for observation ndgon annanstans an till det narmaste sjukhuset med psyKkiatrisk jourmottagning. Patien-
tens rétt till oundgénglig omsorg som regleras i 19 § 1 mom. i grundlagen och patientens och andras rétt till
trygghet som garanteras som en grundlaggande rattighet i 7 § 1 mom. i grundlagen talar for effektiv inledning
av behovsenlig vard oberoende av personens bostadsort. Riksdagens justitieombudsman har i ett avgérande av
den 29 november 2012 (Dnr 1319/2/11) f&st uppméarksamhet vid bl.a. att det inte har varit lampligt att efter att
observationsremiss skrivits transportera en patient till hemortens centralsjukhus som lag pa langt avstand, utan
majligheterna till att varda patienten pa en vardplats pa narmare hall borde ha utretts i det aktuella fallet.

| paragrafen foreslas férutom bestammelser om remiss for observation dven bestammelser om hélsovards-
centrallékares skyldighet att ingripa. Trots att d&ven en annan an en legitimerad lékare i tjansteforhallande kan
skriva en observationsremiss for patienten nér forutséattningar enligt lagen foreligger, ska alltid en lakare i
tjansteforhallande besluta om intagningen for observation vid ett psykiatriskt sjukhus. En lakare i tjanstefor-
hallande som arbetar vid en halsovardscentral ska skriva en observationsremiss och forpassa patienten till
sjukhus for undersokning, om lakaren pa basis av sin undersokning konstaterar att forutsattningar for bestam-
mande om vard oberoende av patientens vilja enligt 140 § sannolikt finns. En bedémning av behovet av vard
oberoende av patientens vilja ar av medicinsk karaktar. Bedomningen av behovet av psyKkiatrisk vard och skri-
vandet av en observationsremiss &ar ocksa férenade med en bedémning av om den berérda personens eller
nagon annans halsa och sakerhet aventyras, vilket ar en av forutséttningarna for vard oberoende av patientens
vilja. Den i paragrafen foreskrivna skyldigheten att ingripa galler direkt enligt lag lakare i tjansteforhallande
som arbetar vid halsovardscentralerna. Aven en medicine studerande i tjansteférhallande som med stod av
lagstiftningen om yrkesutdvning arbetar vid en hélsovardscentral far alltsa som ett led i halsovardscentralla-
kares skyldighet att ingripa skriva en observationsremiss.

Mentalvardstjansterna ska i forsta hand ordnas i form av Gppen vard och sa att manniskor uppmuntras att
sjalva soka vard och att klara sig pa egen hand. | lagstiftningen betonas tjanster som genomfors i samforstand
med patienten som det primara séttet att tillhandahalla vard, framom psykiatrisk sjukhusvard som ges obero-
ende av patientens vilja. For att informationen om de tillgangliga tjansterna ska kunna beaktas nar observat-
ionsremissen skrivs, ska en lakare undersoka patienten for att remittera patienten till observation och utreda
om de andra tjanster som star till forfogande i patientens hemkommun &r lampliga och tillrackliga. | vissa
situationer med gemensam jour arbetar lakarna understallda sjukvardsdistriktet. Oberoende av om jouren &r
understalld en halsovardscentral eller sjukvardsdistriktet sa ar bestammelserna om utredning av de andra tjans-
ternas lamplighet och tillracklighet, skyldighet att skriva observationsremiss och forpassa patienten till sjukhus
for undersokning desamma. Genom att dven andra an lakare i tjansteforhallande beaktas i lagen mojliggors
skrivande av remiss t.ex. i studerandehalsovarden och foretagshalsovarden, samt i vissa andra fall nar nagon
annan lakare &n en tjansteldkare undersoker patienten. Skyldigheten att utreda andra tjansters lamplighet och
tillracklighet géller dven dessa situationer pa det satt som féljer direkt av lagen. Med legitimerad lakare avses
en person som Valvira i enlighet med lagen om yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden
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(559/1994) har beviljat ratt att som legitimerad yrkesutbildad person utéva lakaryrket. En observationsremiss
kan ocksa skrivas av en annan lakare &n en legitimerad lakare som ar verksam i patientens hemkommun. |
manga fall maste forutsattningarna for vard utredas och behovet av vard beddmas skyndsamt och i en joursi-
tuation. Patientens rétt till oundgénglig omsorg som regleras i 19 8 1 mom. i grundlagen och patientens och
andras rétt till trygghet som garanteras som en grundldggande rattighet i 7 § 1 mom. i grundlagen talar for
effektiv inledning av behovsenlig vard oberoende av personens bostadsort.

138 §. Intagning for observation. Paragrafen motsvarar gallande 9 ¢ § i mentalvardslagen. For utredning om
forutsattningar att bestamma om vard oberoende av patientens vilja finns kan patienten enligt 1 mom. tas in pa
sjukhus for observation. Patienten kan pa motsvarande satt som enligt géllande lag tas in for observation pa
basis av en observationsremiss som ska bygga pa en undersokning av patienten och som skrivits hogst tre
dagar tidigare. Ett villkor for intagning for observation &r att det sannolikt finns forutséattningar att bestimma
om vard. Bestammelser om forutsattningar att bestimma om vard finns i den foreslagna 140 §.

Nar lakaren pa basis av sin undersokning av patienten har skrivit en observationsremiss och patienten har
forpassats till sjukhus, kan patienten tas in for observation, om lékaren anser att det sannolikt finns forutsatt-
ningar att bestimma om vard oberoende av patientens vilja. Forutsattningarna att bestimma om vard obero-
ende av patientens vilja i fraga om den som anlant till sjukhuset pa basis av en observationsremiss bedéms nar
patienten tas in pa sjukhus for observation och under observationsperioden. Om det under observationstiden
framgar att det inte finns forutsattningar att bestimma om vard av den som tagits in for observation, ska ob-
servationen i enlighet med 139 § avbrytas, och personen har da ratt att omedelbart bli utskriven fran sjukhuset.

139 8. Observation. Paragrafen motsvarar i huvudsak 10 § i mentalvardslagen. Enligt forslaget ska patienten
under observationstiden fa den vard han eller hon behdver. Den vard som ges far inte hindra att patienten
undersoks pa behorigt satt och att en bedomning av vardbehovet gors pa basis av undersokningen.

Eftersom det inom primarvarden inte ar méjligt att anvanda lika grundliga undersokningsmetoder som inom
den specialiserade sjukvarden, ar det andamalsenligt att intagningen for observation med stod av en observat-
ionsremiss ar synnerligen kortvarig. Den lakaren som ansvarar for undersdkningen av den som tagits in ska
enligt 1 mom. ge ett skriftligt observationsutldtande om den undersokte senast det fjarde dygnet efter intag-
ningsdygnet. Nar tidsfristen beraknas ska dagen for intagning for observation saledes inte beaktas. I 1 mom.
foreslas aven bestammelser om vem som ska ge observationsutlatandet om den lakare som ansvarar for under-
sokningen ar javig eller har forhinder. | det fallet ska nagon annan lakare vid sjukhuset ge utlatandet.

Enligt forslaget ska utredningen av forutsattningarna for bestammande om vard delas upp sa att beslutet
alltid ska foregas av tva eller oftast tre ojaviga lakares motiverade stallningstaganden samt omsorgsfulla me-
dicinska utredningar och undersdkningar.

Enligt 2 mom. ska observationen genast avbrytas, om det under observationstiden framgar att férutsattningar
att bestamma om vard saknas. Den som tagits in har da ratt att bli utskriven fran sjukhuset, om han eller hon
sa onskar.

140 8. Forutsattningar att bestamma om vard. Paragrafen motsvarar i huvudsak 8 § i mentalvardslagen.
Enligt 8 8§ i mentalvardslagen kan beslut om psykiatrisk sjukhusvard oberoende av patientens vilja meddelas
om patienten konstateras vara mentalsjuk, om patientens vardbehov pa grund av mentalsjukdomen &r sadant
att hans sjukdom vésentligt skulle forvérras eller det allvarligt skulle &ventyra hans eller andras hélsa eller
sakerhet om han inte far vard och om andra mentalvardstjanster inte ar lampliga eller de ar otillrackliga. Samt-
liga forutsattningar ska uppfyllas samtidigt innan patienten far tas in pa sjukhus.

Enligt den regeringsproposition (RP 201/1989 rd) som ledde till att mentalvardslagen stiftades avses medi-
cinskt sett med mentalsjukdom en sadan allvarlig mental stérning som &r férenad med en klart stord verklig-
hetsuppfattning och som kan betraktas som en psykos. Av de mentala stérningar i vuxen alder som ingick i
den sjukdomsklassifikation som infordes i Finland 1987 kunde foljande mentala storningar enligt da radande
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medicinsk uppfattning anses vara psykoser: svara former av demens, delirium, psykoorganiska och andra van-
forestallningar, olika former av schizofreni, svara depressioner, bipolara syndrom samt andra psykoser.

| det praktiska arbetet har det ratt oklarhet i situationer dér patientens tillstand till sin karaktar och allvarlig-
hetsgrad har uppfyllt de i mentalvardslagens 8 § angivna forutsattningarna for bestammande om vard obero-
ende av personens vilja, men dar personens sjukdom inte har kunnat klassificeras som mentalsjukdom eller
psykossjukdom. Det har t.ex. ratt oklarhet om huruvida anorexi hos en vuxen manniska kan betraktas som en
mentalsjukdom, om det i sjukdomsbilden ingér att personen pa ett 6vergripande satt ar oférmogen att forsta
eller gestalta hur allvarligt och livshotande det egna kroppstillstandet ar och i stor utstrackning fornekar sin
sjukdom, eller huruvida en depressiv sjukdom hos en vuxen ménniska kan betraktas som mentalsjukdom, om
det i sjukdomsbilden ingar starka och omotiverade kanslor av hoppldshet, obehovlighet eller skuld och sjélv-
mordstankar.

Det foreslas att forutsattningarna att bestimma om vard preciseras sa att en forsta forutsattning for bestam-
mande om vard med avvikelse fran den géllande mentalvardslagen ska vara en konstaterad allvarlig psykisk
storning som ar férenad med psykotiska symtom eller klart stord verklighetsuppfattning. Med allvarlig psykisk
storning ska avses sadana tillstand enligt de diagnostiska kriterierna for psykiska storningar och beteendestor-
ningar som enligt medicinsk beddmning kan betraktas som allvarliga. Psykotiska symtom &r exempelvis hal-
lucinationer och vanférestéllningar eller andra stérningar i de kognitiva strukturerna och det kognitiva inne-
hallet som kan observeras exempelvis i form av innehallsmassigt torftigt eller desorganiserat tal eller blocke-
ringar i talet. Psykotiska symtom kan ocksa ta sig uttryck i att personen t.ex. blir stel eller viljelos eller reagerar
eller beter sig pa ett extremt avvikande satt som forhindrar eller forsvarar genomférandet av de enklaste rutiner.
En allvarlig psykisk storning kan i svara fall ocksa ta sig uttryck i en klart stérd verklighetsuppfattning, dar
personen inte formar sarskilja de sinnesférnimmelser som hérrér fran den omgivande varlden fran de fornim-
melser som foranleds av inre impulser eller sanningsenligt bedoma sin omgivning. En sadan situation kan
uppsta exempelvis vid svar anorexi eller vid sddana omfattande utvecklingsrubbningar som inte har samband
med utvecklingsstorning. En utvecklingsstorning utesluter emellertid inte att den berdrda personen ocksa kan
ha en allvarlig psykisk storning som kraver vard oberoende av personens vilja.

Den andra forutsattningen for bestammande om vard ar enligt forslaget att personen av en orsak som namns
i 1 punkten ar i behov av psykiatrisk sjukhusvard. Sjukdomstillstandet bor vara sadant att det kan lindras eller
botas med lamplig psykiatrisk vard. Sjukdomstillstand som kraver somatisk sjukvard for att tillstdndet ska
kunna lindras eller botas ska inte omfattas av den psykiatriska vard som ges oberoende av personens vilja,
utom i det fall att det ror sig om i 152 8§ avsedd behandling av en somatisk sjukdom under den tid som en
person far psykiatrisk vard oberoende av sin vilja.

P& motsvarande satt som i den gallande mentalvardslagen ska behovet av vard vara sadant att personens
sjukdom vésentligt skulle forvarras eller det allvarligt skulle dventyra personens eller andras hélsa eller séker-
het om personen inte tas in for sjukhusvard. Det kan rora sig om ett plétsligt insjuknande eller om en situation
dar vardbehovet kan ha existerat under en lang tid, men det har kunnat konstateras forst efter undersokning
och bedémning av vardmojligheterna och halsan. Att en person inte tas in for vard kan vasentligt forvarra
personens sjukdom, om det t.ex. ar fraga om en psykossjukdom som leder till att personens funktionsférmaga
forsamras eller om symtomen och sjukdomsférloppet, t.ex. efter att medicineringen lamnas bort, framskrider
stegvis. Att en person inte tas in for vard kan allvarligt dventyra personens halsa eller sakerhet, t.ex. i en akut
sjukdomsfas, i det fall att oredighet, hallucinationer eller andra sjukdomsrelaterade symtom hindrar personen
fran att soka vard som enligt vedertagen medicinsk uppfattning kunde lindra eller bota personens sjukdom. En
persons hélsa eller sékerhet kan allvarligt aventyras ocksa t.ex. om personens sjukdom har paverkat personens
verklighetsuppfattning pa ett sadant sétt att han eller hon ar till fara for sig sjalv pa grund av matvégran, sjalv-
mordstankar eller sjalvmordsforsok. Sjukdomen kan ocksa leda till att personen, atminstone temporért, blir
oférmdgen att tillgodose sina egna grundldggande behov pa ett sadant satt att personen t.ex. loper risk att
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forfrysa eller annars raka illa ut. Utebliven vard kan allvarligt aventyra andras halsa eller sékerhet t.ex. i det
fall att personer i den sjukes narmaste omgivning eller personer som skdter honom eller henne utsatts for
uppenbar fara for sin hélsa eller allvarlig risk for sin mentala hélsa eller i det fall att barnens utveckling stors.

Den tredje forutsattningen for bestammande om vard &r enligt forslaget att mentalvardstjanster som bygger
pa frivillighet inte ar lampliga. Med avvikelse fran mentalvardslagen kan det att andra tjanster ar otillrackliga
inte utgora en grund for intagning till vard oberoende av vilja. Att bestimmandet om vard motiveras av att
alternativa tjanster inte ar lampliga understryker vikten av att man innan det bestams om vard oberoende av
patientens vilja bedémer den sannolika nytta den berérda personen kan ha av andra mentalvardstjanster. I lagen
ska det emellertid inte kravas att man provar andra vardformer innan det bestams att en person ska tas in for
vard oberoende av sin vilja.

Pa samma satt som i den géallande mentalvardslagen kan en person som inte har fyllt 18 ar tas in till psykia-
trisk sjukhusvard oberoende av sin vilja ocksa pa grund av allvarlig psykisk storning. Med allvarlig psykisk
storning ska avses t.ex. anorexi, alkohol- och drogrelaterade storningar som uppfyller beroendekriterierna,
beteendestorningar som orsakar betydande olagenhet eller psykiska stérningar som leder till regression, stor-
ningar i den psykiska utvecklingen eller avsevart forsamrad funktionsformaga. Exempel pa detta kan vara att
en minderarig ar oférmdgen att ga i skola eller isolerar sig i hemmet pa grund av en psykisk storning. Med
allvarlig psykisk storning ska ocksa avses tillstand som innefattar sjalvdestruktivt beteende eller allvarliga
storningar i impulskontrollen, t.ex. okontrollerad valdsamhet eller hot om sadan, eller andra farliga och pléts-
liga olagenheter.

Sjukhusvarden bor ordnas vid en sadan enhet dar personal- och lokallésningarna stoder ett &ndamalsenligt
tillhandahallande av vard sa att patientens ratt att vistas utomhus och traffa sina anhoriga tillgodoses och sa att
de valda l6sningarna framjar patientens rehabilitering. I enlighet med den gallande mentalvardslagen ska en
minderarig patient vardas atskild fran vuxna, om det inte av grundad anledning anses vara férenligt med pati-
entens intresse att forfara pa nagot annat satt. Om en minderarig vardas vid en enhet for vuxna, far det inte
motiveras av annat an den minderariges behov av vard. Motiveringen far inte vara exempelvis att det under-
lattar sjukhusets rutiner eller att det ar besvarligt att ordna varden pa ett lampligare sétt.

Bestammelser om vard av en patient som uppnatt myndighetsaldern oberoende av patientens vilja pa grund
av bruk av berusningsmedel foreslas i 124 8.

141 §. Horande och bestammande om vard. Enligt forslaget ska den som fattar beslut om intagning for vard
oberoende av personens vilja, dvs. den 6verlakare som ansvarar for den psykiatriska varden eller den annan
specialist som ar anstalld i tjansteférhallande som har forordnats att skéta uppgiften, klarlagga den intagna
personens egen asikt och traffa honom eller henne personligen, om det inte av orsaker som framgar av jour-
nalhandlingarna eller observationsutlatandet &r uppenbart att det inte behovs i syfte att klarlagga personens
asikt. Att klarlagga patientens asikt ar inte mojligt om han eller hon har hallucinationer eller &r i ett forvirrat
tillstand och darfor inte formar framfora sin egen asikt. Man kan lata bli att ta reda pa patientens asikt ocksa
om patienten nyligen har varit intagen for sjukhusvard av samma orsak, och patientens tillstand inte har for-
andrats jamfort med den tidigare intagningen for vard.

Enligt forslaget ska alla beslut om vard understéllas forvaltningsdomstolen. Det ar ofta svart for mental-
vardspatienter att dverklaga beslut under den tid som de ar sjuka. Att borja utreda arendet forst langt senare
kan oskaligt belasta den berérda personen och leda till utdragna rattegangar och en upplevelse av att ha blivit
ordttvist behandlad. Tilldmpningen av ett understéllelseférfarande ar motiverat med hansyn till att det ror sig
om sarskilt utsatta personer med ett stort behov av rattsskydd.

142 8. Fortsatt vard. Enligt forslaget andras bestammelserna om fortsatt vard. Det foreslas att den som tagits
in for vard ska fa hallas intagen for vard oberoende av sin vilja i hogst tre manader. Med stod av ett nytt beslut
om fortsatt vard ska patienten fa hallas intagen for vard i hogst tre manader at gangen. Om varden av patienten
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har pagatt ett ar utan avbrott, ska patienten fa hallas intagen for vard oberoende av sin vilja hogst sex manader
at gangen.

| forslaget foreslas det att man frangar det forfarande enligt vilket en utomstaende lékare efter att patienten
har fatt vard i nio manader gor en bedémning av huruvida forutsattningar for vard oberoende av patientens
vilja fortfarande finns och skriver en ny observationsremiss. Enligt forslaget ska patienten i enlighet med 143
§ i samband med varje beslut om fortsatt vard ges mojlighet att fa en bedémning av en utomstaende lakare.

Ocksa besluten om fortsatt vard ska understallas forvaltningsdomstolen.

143 §. Utomstaende bedémning. P& grundval av Europeiska manniskorattsdomstolens (Europadomstolen)
beslut i mal X v. Finland fogades till mentalvardslagen (RP 199/2013 rd) en ny 12 a §. Enligt bestaimmelsen
ska en patient som tagits in for vard oberoende av sin vilja i samband med beslut om fortsatt vard ges méjlighet
att fa en i forhallande till det behandlande sjukhuset utomstaende psykiatrisk bedémning av om forutsattning-
arna for bestammande om vard fortfarande finns. Den foreslagna paragrafen motsvarar bestammelsen i mental-
vardslagen. Enligt forslaget ska emellertid motsvarande mojlighet till en bedémning av en utomstaende lakare
ocksa ordnas for en patient som av egen vilja tagits in for vard pa sjukhuset innan beslutet om intagning for
vard oberoende av patientens vilja fattas.

144 8. Patientens ratt att vagra delta i en utomstaende bedomning. Bestammelsen motsvarar 12 § b i den
gallande mentalvardslagen. Eftersom undersokning och vard i forsta hand ska ske i samforstand med patienten,
har patienten ratt att vagra delta i en utomstaende bedémning. Om patienten vagrar delta i en utomstaende
bedémning, ska detta och de skal som patienten eventuellt uppger antecknas i journalhandlingarna och en
utredning 6ver detta sandas tillsammans med understallningshandlingarna till forvaltningsdomstolen. Bestam-
melsen géller de fall dar patienten forst begar en beddmning och sedan végrar att traffa lakaren.

145 §. Patientens ratt att vélja en utomstaende lakare. Bestammelsen motsvarar 12 ¢ § i den géllande mental-
vardslagen. Patienten ska ges méjlighet att begara en bedomning om behovet av vard oberoende av patientens
vilja aven av en lakare som patienten sjalv valt, innan beslut om fortsatt vard fattas. Denna kan goras utover
den bedomning som sjukhuset ordnar, om patienten sa 6nskar. Om denna bedémning som patienten sjalv ord-
nar medfor kostnader, ska patienten sjalv svara for dem.

146 §. Bedoémning av forutsattningarna for fortsatt vard medan varden pagar. Bestammelsen motsvarar i
sak bestammelserna i 12 d § i mentalvardslagen. Europadomstolen konstaterade i sitt beslut i mal X v. Finland
att patienten bor ha majlighet att fa forutsattningarna for vard oberoende av sin vilja bedomda dven medan
varden pagar. Pa basis av Europadomstolens beslut bor sjukhusen pa patientens begéaran bedéma om forutsatt-
ningarna enligt 140 § uppfylls. Patientens begaran och den bedémning som baserar sig pa denna ska antecknas
i journalhandlingarna. Om det i beddmningen konstateras att de i lagen foreskrivna forutsattningarna fortfa-
rande finns, ska patienten meddelas detta. Samtidigt ska patienten informeras om att han eller hon kan anféra
klagomal om fortsatt vard hos regionforvaltningsverket.

En bedomning behover inte géras om det har gatt en kort tid fran patientens senaste begéran och det ar
uppenbart att det inte har skett ndgon forandring i patientens tillstand. Aven detta, med motiveringar, ska an-
tecknas i journalhandlingarna.

147 §. Beslut om vard oberoende av patientens vilja av den som tagits in av egen vilja. | den géllande mental-
vardslagen anges det att om den som av egen vilja har tagits in for vard pa ett sjukhus vill bli utskriven, men
den lakare som ska besluta om avslutandet av varden anser att det finns forutséttningar for vard oberoende av
patientens vilja, kan patienten stallas under observation. | paragrafen foreslas utver detta en bestammelse om
att patienten kan stéllas under observation &ven om han eller hon inte uttrycker en 6nskan om att bli utskriven,
om varden av patienten av nagon annan orsak nodvandigt kraver att en begransningsatgard enligt 19 kap.
anvands.
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Enligt forslaget ska beslut om vard oberoende av patientens vilja fattas av den lakare som avses i 141 § pa
basis av observationsutlatandet senast det fjarde dygnet efter intagningen for observation. Observationstiden
ska vara hogst densamma som i frdga om patienter som tas in pa basis av en observationsremiss.

Om patienten har remitterats for vard genom en observationsremiss men tagits in av egen vilja, ska mojlig-
heten att av en utomstaende och i forhallande till det behandlande sjukhuset oberoende lakare fa en bedomning
och ett utldtande om behovet av vard innan ett beslut om fortsatt vard fattas ordnas innan beslutet om intagning
av vard fattas, forutsatt att patienten har varit intagen for vard i en méanad innan beslutet fattas.

148 8. Avslutande av vard och utskrivning fran sjukhuset. Bestammelsen motsvarar 14 § i den géllande
mentalvardslagen. Enligt paragrafen ska varden genast avbrytas och patienten om han eller hon sa onskar
skrivas ut fran sjukhuset, om det vid varden visar sig att det inte finns forutséttningar att bestimma om vard.

19 kap Begransning av patientens grundlaggande fri- och rattigheter medan psykiatrisk vard obe-
roende av patientens vilja pagar

149 §. Tillampningsomradet for bestammelserna om begréansning av de grundlaggande fri- och rattigheterna
vid psykiatrisk vard oberoende av patientens vilja. | paragrafen foreskrivs om dem som begransningsatgar-
derna enligt 19 kap. far riktas mot. Eftersom begransningsatgarder innebar ingrepp i patientens grundlaggande
rattigheter och manskliga rattigheter, bor begransningarna definieras tillrackligt exakt i lagen. Begransningar
av sjalvbestammanderatten ska endast fa riktas mot patienter som tagits in for observation eller undersokning
eller i fraga om vilka det har bestamts om vard. En patient som har tagits in till sjukhus av egen vilja kan inte
bli foremal for begransningsatgarder om inte patienten har tagits in for observation eller det har bestamts om
vard i fraga om honom eller henne. Sjalvbestaimmanderatten for nagon annan patient pa en psykiatrisk avdel-
ning kan endast begréansas i syfte att avvarja en tvingande fara néar det rér sig om nddtillstand enligt 3 kap. 10
§ i strafflagen.

150 §. Allmanna villkor for anvandning av begransningsatgérder vid psykiatrisk vard oberoende av patien-
tens vilja. Enligt paragrafen far patientens sjalvbestammanderéatt begransas endast for patientens sjukvard eller
for att skydda patientens eller andras halsa eller sakerhet. Detta innebar att befogenheter inte far anvandas for
annat andamal. Det &r t.ex. forbjudet att anvanda begransande atgarder som straff. | bestimmelsen uttrycks
principen om andamalsbegransning. Anvandningen av begransningsatgarder paverkas ocksa av proportional-
itetsprincipen, som inom social- och halsovarden ocksa kallas principen om lindrigaste ingripande.

Enligt den principen bor man alltid valja den atgard som i minsta utstrackning begransar patientens sjélvbe-
stammanderatt. Om lindrigare alternativ ar tillrackliga, far begransningsatgarder inte alls anvandas. De atgar-
der som tillgrips ska dessutom sta i rimlig proportion till det mal som efterstréavas.

Atgérderna ska vidtas s& sakert som mdjligt och med respekt for patientens manniskovarde. Med bestam-
melsen hanvisas det till bestaimmelserna om god vard i den foreslagna lagen, som ska iakttas ocksa i den vard
som ges mot patientens vilja. Enligt den foreslagna lagen ska varden ordnas och patienterna bemotas sa att
deras manniskovarde inte kranks och sa att deras 6vertygelse och integritet respekteras. Patientens modersmal
och individuella behov samt den kultur som han eller hon foretrader ska i mojligaste man beaktas i varden och
bemd@tandet.

Enligt forslaget ska man fortfarande fa rikta begransningar mot patienten aven under tiden for observation.
En patient far tas in for observation, om forutsattningar att bestimma om vard sannolikt finns. Under obser-
vationstiden utreds det om det finns forutsattningar for bestimmande om vard oberoende av patientens vilja.
Det &r inte i patientens intresse att nodvandig vard skjuts upp. Det kan ocksa finnas sakerhetsskal som moti-
verar att begransningsatgarder riktas mot en person som &r stalld under observation. Man bor emellertid vara
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aterhallsam med att anvanda begransningsatgarder under observationstiden. Patienten far t.ex. inte oberoende
av sin egen vilja ges sadan langtidsverkande vard som kan forsvara eller hindra bedémningen av huruvida det
fortfarande finns forutsattningar for vard oberoende av viljan. Patienten ska emellertid vardas pa satt som &r
godtagbart fran medicinsk synpunkt.

| mentalvardslagen finns inga specialbestammelser om begransningar som riktas mot minderariga patienter.
Nagra sadana finns inte heller i den foreslagna 150 §. Enligt den foreslagna lagen kan begransningsatgarder
riktas mot en minderarig endast i det fall att den minderarige har tagits in for observation eller det bestamts
om undersokning eller vard i fraga om den minderarige.

151 8. Begransning av de grundlaggande fri- och réattigheterna vid psykiatrisk vard oberoende av patientens
vilja. | paragrafen fortecknas de begransningsatgarder som i enlighet med tillampningsomradet for 149 § far
anvandas vid psykiatrisk vard som ges oberoende av patientens vilja. Innehallet i begransningsatgarderna och
de sérskilda villkoren for deras anvandning beskrivs i det foreslagna 15 kap. | det foreslagna 19 kap. beskrivs
de begransningsatgéarder som endast ska fa anvandas vid psykiatrisk vard som ges oberoende av patientens
vilja.

152 §. Behandling av psykisk sjukdom oberoende av patientens vilja. | paragrafen foreslas motsvarande be-
stammelser som i den géllande mentalvardslagen i fraga om psykiatrisk vard som ges oberoende av patientens
vilja. Begreppet psykisk sjukdom tacker de sjukdomstillstand som utgor forutsattning for bestimmande om
vard i fraga om personer som har uppnatt myndighetsaldern och i friga om minderariga patienter. Behandling
av psykisk sjukdom innefattar ocksa behandling av somatiska tillstand som orsakas av psykisk sjukdom, t.ex.
naringsterapi i samband med behandling av anorexi.

153 8. Behandling av somatisk sjukdom oberoende av patientens vilja. | paragrafen foreslas bestammelser
om behandling av somatisk sjukdom som motsvarar bestammelserna i 22 ¢ § i den gallande mentalvardslagen
Enligt Europaradets konvention om de manskliga rattigheterna och biomedicinen far endast en person som
lider av en allvarlig psykisk sjukdom vardas utan ha lamnat samtycke. For annan sjukvard, dvs. behandling av
en s.k. somatisk sjukdom, bor patienten eller dennes foretradare eller en annan aktér som anges i lag ge sitt
samtycke, om det inte ror sig om bradskande vard. En fysisk sjukdom hos patienten ska behandlas i samfor-
stand med patienten.

Om patienten sjalv formar besluta om sin vard far hans eller hennes sjalvbestammanderatt inte begransas.
Déremot far vard ges, om det behovs for att avvarja en fara som hotar som hotar patientens liv eller halsa och
patienten sjalv ar oférmogen att besluta om sin vard. Sjukdomar som avses i paragrafen ar t.ex. tillstand som
kraver bradskande vard eller svara langtidssjukdomar. Det bor beaktas att &ndamalsenlig behandling av en
somatisk sjukdom ocksa kan lindra en persons psykiska symptom.

| paragrafen foreslas bestammelser om vardbeslut i det fall att patientens fysiska sjukdom behdéver skotas
vid nagon annan tjansteenhet inom halso- och sjukvarden &n ett psykiatriskt sjukhus. Beslut om behandlingen
och om nodvandiga atgarder ska da fattas av den ldkare som ansvarar for varden av patienten vid enheten.
Lakaren ska samarbeta med den lakare som ansvarar for behandlingen av patientens psykiatriska sjukdom.

154 §. Begransning av rorelsefriheten medan vard oberoende av patientens vilja pagar. Bestammelsen mot-
svarar bestammelserna i den géllande mentalvardslagen. Att patienten tas in for observation och det bestams
om vard innebér att patienten berGvas friheten. Patienten bor ha méjlighet till regelbunden utomhusvistelse
och lamplig motion. For tydlighetens skull ska det foreskrivas att en patient far forbjudas att lamna sjukhus-
omradet eller en viss vardenhets lokaler. Om patienten avlagsnar sig fran sjukhuset utan tillstand eller inte
atervander vid den éverenskomna tiden, far han eller hon hamtas tillbaka till sjukhuset. For att halla kvar en
patient eller for att flytta patienten ska vardpersonalen vid tjansteenheten fa anvanda maktmedel i den man det
behdvs och kan anses forsvarligt. Polisen ska ge handrackning bl.a. for att aterborda en patient till sjukhuset.
Enligt forslaget ska den behandlande lakaren besluta om begransning av patientens rorelsefrihet vid varden-
heten. Vid beddmningen av om anvandningen av maktmedel kan forsvaras kan bl.a. orsaken till att patienten



82(119)

tagits in pa sjukhus, den fara for halsa och sékerhet som orsakas genom att patienten avlagsnar sig och de
resurser som star till forfogande utgora faktorer som paverkar helhetsbedémningen. Alla dessa faktorer bor
vagas mot varandra pa behorigt satt.

155 §. Isolering under vard oberoende av patientens vilja. Enligt 1 mom. avses med isolering att patienten
stangs in i ett rum som lases utifran. Enligt momentet far en patient isoleras om han eller hon pa grund av sitt
beteende eller utifran sina hot sannolikt skulle skada sig sjalv eller andra. Med detta avses att patienten beter
sig sjalvdestruktivt eller valdsamt. Med skada for patienten sjalv kan ocksé avses beteende som leder till att
patientens halsa allvarligt dventyras, t.ex. sa att patienten av psykiska orsaker inte formar beharska sitt intag
av vatten, med vattenforgiftning som paféljd.

Bedomningen av situationen bygger pa vardpersonalens yrkesskicklighet och yrkeserfarenhet av motsva-
rande situationer. En patient far ocksa isoleras om han eller hon genom sitt beteende allvarligt forsvarar varden
av andra patienter eller allvarligt aventyrar sin egen sékerhet. Exempel pa sadant beteende ar nar en patient
ofredar och muckar gral med andra patienter. En patient som utsétts for trakasserier fran en annan patients sida
bor skyddas, och han eller hon bor garanteras en trygg vardmiljo. Det att en patient ar orolig, oredig eller
hogljudd berattigar emellertid inte i sig till att patienten isoleras. Patientens beteende maste vara sadant att det
innefattar allvarliga trakasserier mot andra patienter eller att patienten sjalv pa grund av sitt stérande beteende
I6per risk att utsattas for vald fran andra patienter. Att en patient orsakar skada pa egendom innebar i regel att
ocksa andra patienters vard forsvaras. Eftersom bestammelserna om begransningsatgarder emellertid inte far
tolkas extensivt utfardas det separata bestammelser om saken. Det ska vara tillatet att isolera en patient som
sannolikt kommer att skada egendom i storre omfattning. Av proportionalitetsprincipen foljer att man inte far
vidta atgarden pa grund av en ringa skada pa egendom.

En patient som isolerats ska forses med lampliga klader. Till en manniskovardigt bemétande hor att patienten
har lamplig kladsel ocksa i isolation. En person med sjalvmordsrisk ska ha sadan kladsel att den inte kan
anvandas for att bega sjalvmord.

156 §. Fastbindning under vard oberoende av patientens vilja. Enligt paragrafen ska en patient fa bindas fast
med ett balte eller pa motsvarande sétt i situationer som avses i 1 mom., dvs nar det &r sannolikt att patienten
i annat fall skulle skada sig sjalv eller andra. Med fastbindning avses att patienten laggs i spannbélte, dvs.
patienten binds med balte eller med band. Fastbindning eller fastkedjande pa annat sétt tillater bestammelsen
inte. Fastbindning innebér ett grévre ingrepp i patientens personliga integritet an fasthallande och isolering.
Att patienten laggs i spannbalte kan ocksa medfora halsorisker for honom eller henne. Darfor ska fastbindning
endast tillatas i ytterst svara situationer. | situationer enligt 1 mom. 1 punkten ska saledes i enlighet med pro-
portionalitetsprincipen i forsta hand anvandas mindre begransande metoder, sasom isolering eller fasthallande.
| vissa situationer kan fastbindning emellertid vara en mer andamalsenlig metod &n annan isolering, exempel-
vis nar patienten beter sig sjalvdestruktivt. | friga om fastbindning ska det alltid fattas genom ett skriftligt
overklagbart beslut av en lakare som ar anstalld i tjansteforhallande. Det ska inte vara mojligt att ge tillstand
till atgarder pa férhand.

20 kap Rattspsykiatrisk undersokning och vard oberoende av patientens vilja

157 8. Rattspsykiatrisk vard. | paragrafen faststalls innehallet i den rattspsykiatriska varden. Enligt forslaget
ska varden kunna tillhandahallas antingen i form av psykiatrisk sjukhusvard oberoende av personens vilja eller
i form av forpliktande 6ppen vard, eller som en kombination av dessa. Bestammelser om forutsattningar att
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bestamma om psykiatrisk sjukhusvard oberoende av personens vilja foreslas i 140 §. Bestammelser om till-
handahallande av vard oberoende av personens vilja i form av forpliktande 6ppen vard foreslds i 171 §, och
bestammelser om innehallet i forpliktande Gppen vard foreslas i 173 §.

Vid tillhandahallandet av rattspsykiatrisk vard bor man beakta bade den beredskap och den sérskilda sak-
kunskap som varden forutsatter. For att tillhandahalla varden kravs det tillrackligt med personal och sadana
omstandigheter som gor att patienterna har majlighet att tryggt vistas utomhus. Med ett tillrackligt tryggt om-
rade for utomhusvistelse ska avses en trygg gardsplan som forhindrar att patienter olovligt avlagsnar sig fran
omradet, dvs. i praktiken ett sarskilt inhdgnat omrade. Detta ska emellertid inte anses vara absolut nédvandigt,
om patienternas och andras sakerhet och patienternas mojligheter till tillrdcklig utomhusvistelse i évrigt kan
tryggas genom andamalsenliga losningar.

En patient vars rétt att vistas utomhus endast kan tillgodoses om utomhusvistelsen gar att ordna pa ett av-
gransat omrade, kan endast placeras pa en sadan enhet dar detta ar mojligt. Om patientens ratt att vistas utom-
hus innebér att patienten maste dvervakas noggrant, bor det vid enheten finnas mojlighet att anvisa tillrackligt
med personal for utomhusvistelsen. Patienternas mojlighet att vistas utomhus, deras rehabilitering eller habi-
litering och deras mojligheter att traffa anhoriga och andra narstaende ska stodjas genom lampliga lokall6s-
ningar. Utomhusvistelsen ska genomforas sa att den stoder patientens rehabilitering eller habilitering i enlighet
med vardplanen. Oberoende av vardplanen ska var och en ges mdjlighet att vistas utomhus minst en timme
varje dag.

158 8. Vard pa statens sinnessjukhus. Bestammelsen motsvarar 6 § i den gallande mentalvardslagen. 1 1
mom. foreslas en hanvisning till uppgifter i anslutning till forpliktande éppen vard, som det utfardas narmare
bestdmmelser om i 174 8.

Det ar befogat att varden av sérskilt svarbehandlade patienter eller sarskilt farliga patienter ocksa i fortsatt-
ningen till évervagande del ska koncentreras till statens sinnessjukhus. Sarskilt svarbehandlade personer ska
emellertid ocksa kunna vardas vid sjukvardsdistriktets sjukhus, om sjukhusets forutsattningar tillater det.

159 8. Rattspsykiatriska patienter. | paragrafen foreslas den definition av en rattspsykiatrisk patient som ska
anvandas i den foreslagna lagen. Med en rattspsyKkiatrisk patient ska avses en person som ar misstankt, atalad
eller domd for ett brott och vars sinnestillstand domstolen har bestamt att ska undersokas. Definitionen omfat-
tar ocksa en person som har atalats for ett brott, men som pa grund av sitt sinnestillstand inte har domts till
straff.

160 8. Intagning for sinnesundersokning. Paragrafen motsvarar i sak 15 § i den gallande mentalvardslagen.
Om en domstol bestammer om undersokning av sinnestillstandet hos en misstankt eller atalad, far personen i
fraga trots bestammelserna i 18 kap. i den foreslagna lagen oberoende av sin vilja tas in pa sjukhus och hallas
dar for sinnesundersdkning. Bestdammelsen gor det majligt att ta in personer som remitterats for sinnesunder-
sokning pa sjukhus och halla dem kvar dar.

161 8. Sinnesundersokning. Paragrafen motsvarar delvis 16 § i den géllande mentalvardslagen. Enligt para-
grafen ska domstolen nar den har beslutat om sinnesundersokning av en misstankt eller atalad utan dréjsmal
sénda handlingarna till Institutet for halsa och valfard. Handlingarna ska sandas till Institutet fér halsa och
valfard ocksa nar personen remitteras till sinnesundersokning vid férundersékningen av ett brott, alltsa innan
beslut om att vacka atal har fattats. Avsikten ar att institutet ska avgora var undersokningen ska utforas och,
om den utfors ndgon annanstans an pa ett sjukhus, vem som ska utfora den.

162 §. Ersattning av kostnaderna for sinnesundersokningar. | paragrafen foreslas bestammelser om ersétt-
ning av kostnader for sinnesundersokningar och transporter nar en person transporteras fran institutionen, sjuk-
huset eller fangelset till sinnesundersokningen. P4 motsvarande satt som i den géllande mentalvardslagen ska
staten svara for kostnaderna.

163 8. Utskrivning efter sinnesundersokning. Den foreslagna paragrafen motsvarar till sitt innehall 18 § i den
géllande mentalvardslagen. Om det utifran sinnesundersokningen ar uppenbart att det inte finns forutsattningar
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for psykiatrisk vard av den som undersdkts oberoende av hans eller hennes vilja, ska personen med samtycke
av Institutet for halsa och valfard fa skrivas ut fran sjukhuset redan innan institutet har gett sitt utlatande. Om
Institutet for halsa och valfard i det utlatande som avses i 161 § 2 mom. konstaterar att det inte finns forutsatt-
ningar att bestimma att den som genomgatt sinnesundersokning ska tas in for psykiatrisk vard oberoende av
sin vilja, ska personen om han eller hon sa 6nskar tillatas avlagsna sig fran sjukhuset.

164 8. Skyldighet att ordna hemresa fér den som har blivit sinnesundersokt. For att framja likabehandling
foreslas det att staten aven ska svara for kostnaderna for en persons resa till sjukhus for sinnesundersokning
och hemresa darifran, om personen inte ar haktad eller avtjanar fangelsestraff. Sjukhuset ar skyldigt att vid
behov ordna transporten till personens bostad enligt lagen om hemkommun. Enligt forslaget ska staten ocksa
ersatta kostnaderna for sadana reseutgifter som féranleds av att en person reser fran sin bostad enligt lagen om
hemkommun till sjukhuset. Kostnaderna ska erséttas till ett mindre belopp &n detta, om personens resekostna-
der ar vasentligt mindre pa grund av att han eller hon tillfalligt vistas ndgon annanstans an i sin bostad enligt
lagen om hemkommun. Den foreslagna bestammelsen innebér att man frangar ett forfarande som har medfort
att manniskor har varit tvungna att soka utkomststod for att ta sig till en sinnesundersékning som bestamts for
dem.

165 §. Vard oberoende av en persons vilja efter avslutad sinnesundersokning. Bestammelserna i 1 och 3
mom. motsvarar i sak 17 § 1 och 2 mom. i den gallande mentalvardslagen. I 1 mom. foreslas en bestammelse
om att om det nar sinnesundersokningen har utforts finns forutsattningar for att bestamma att personen i fraga
ska tas in for vard oberoende av sin vilja, ska Institutet for halsa och valfard bestamma att han eller hon tas in
for vard oberoende av sin vilja. Ocksa personer som remitteras i till sinnesundersokning vid forundersékningen
av ett brott beaktas i paragrafens ordalydelse. I 3 mom. foreslas det bli foreskrivet att om domstolen efter att
Institutet for halsa och valfard beslutat om vard enligt 1 mom. konstaterar att den brottsmisstankte som foérord-
nats till sinnesundersdkning &r oskyldig till den misstdnkta garningen, forfaller det beslut som Institutet for
halsa och valfard har fattat. Ett eventuellt beslut om vard ska da fattas i ett forfarande enligt 18 kap. som inleds
med skrivande av en observationsremiss.

Det foreslagna 2 mom. &r nytt till sitt innehall. Enligt 2 mom. har det sjukhus dar patienten vardas och den
tjansteenhet som ansvarar for forpliktande 6ppen vard oberoende av patientens vilja pa begéran ratt att for
tillhandahallandet av en domd patients hélso- eller sjukvard fa utlatandet om patientens sinnesundersokning
av domstolen eller av Institutet for halsa och valfard. Ratt att fa ett utlatande har saledes enligt forslaget endast
de enheter som Institutet for halsa och valfard har bestamt att ska varda patienten pa det satt som foreskrivs i
det foreslagna kapitlet. En ytterligare forutsattning ska vara att utlatandet behovs for att tillhandahalla varden.
Ett utldtande om sinnesundersokning ska emellertid inte utgora en journalhandling som avses i forslaget, och
uppgift om utlatandet far inte foras in i patientdatasystemet. Informationen ar endast avsedd att anvéandas vid
de enheter som ansvarar for varden av patienten efter att sinnesundersokningen har gjorts.

166 8. Utredning av behovet av psykiatrisk sjukvard nar en atalad inte doms till straff. Den foreslagna para-
grafen motsvarar i sak 21 § i den géllande mentalvardslagen. En domstol kan lata bli att doma ut straff pa
grund av den atalades sinnestillstand trots att den atalade inte har genomgatt nagon sinnesundersokning. En
domstol kan ocksa lata bli att doma ut straff trots att personen enligt Institutets for halsa och valfard uppfattning
var tillraknelig nar personen begick den garning som han eller hon star atalad for. For sadana fall foreslas i 1
mom. en bestdmmelse om att en domstol kan hanskjuta frdgan om behovet av psykiatrisk sjukvard hos en
atalad som inte doms till straff till Institutet for halsa och valfard. Domstolen ska samtidigt fa bestamma att
den atalade ska hallas i fangelse tills Institutet for halsa och vélfard har meddelat sitt beslut. Om Institutet for
hélsa och valfard inte annars kan utreda vilket behov av psykiatrisk sjukvard en atalad som inte doms till straff
har vid den berérda tidpunkten, foreslas i 2 mom. i dverensstammelse med den géllande mentalvardslagen en
bestammelse om att Institutet for halsa och valfard kan bestamma att den atalade ska undersokas pa sjukhus,
dock i hogst 30 dygn.
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167 §. Utskrivning efter utredning av behovet av psykiatrisk sjukvard. Paragrafen motsvarar i sak 22 § 2 och
3 mom. i den gallande mentalvardslagen. | stallet for en hanvisning till specialomsorger mot personens vilja
enligt specialomsorgslagen foreslas i paragrafen en hanvisning till omsorg oberoende av personens vilja i sam-
band med brott enligt 11 kap. i den foreslagna lagen. Om Institutet for halsa och vélfard konstaterar att det inte
finns forutsattningar att bestamma om vard oberoende av personens vilja i friga om en person som pa grund
av sitt sinnestillstand inte domts till straff, ska institutet fatta ett beslut om omsorg oberoende av personens
vilja. Villkoret &r att forutsattningarna enligt 68 § foreligger.

168 §. Vard oberoende av den atalades vilja nar denne inte domts till straff. Om Institutet for halsa och
valfard konstaterar att det finns forutsattningar att bestaimma om vard oberoende av personens vilja i friga om
en person som pa grund av sitt sinnestillstand inte domts till straff, ska institutet enligt forslaget for personen
bestdamma om vard oberoende av personens vilja. Pa framstallning av dverlakaren pa sjukhuset ska Institutet
for halsa och valfard aven kunna bestamma om forpliktande 6ppen vard for personen.

169 8. Varaktigheten av rattspsykiatrisk vard oberoende av patientens vilja. Enligt férslaget ska en rattspsy-
kiatrisk patient i fraga om vilken det har bestamts om vard kunna hallas intagen for vard i hogst ett ar, i stéllet
for nuvarande halvt ars tid. Beslut om fortsatt vard ska kunna fattas for ett ar at gangen. Att tidsfristen forlangs
ar motiverat eftersom patienterna har behov av langvarig vard och man vill undvika att utvarderingsperioderna
avbryter vardprocessen. For att patientens rattsskydd ska forverkligas ska patienten dock fortfarande ha rétt att
om han eller hon sa dnskar fora saken for beddmning och ha méjlighet att fa en beddmning av en utomstaende
part i enlighet med géllande lagstiftning. Bestammelser om begéaran om en utomstaende lakares bedémning
far vid behov utfardas genom forordning av statsradet. Avsikten ar att det genom forordning ska kunna utfardas
bestammelser om forfarandet. Rattspsykiatrin ar ett litet medicinskt specialomrade, dar det har varit svart att
sakerstalla tillracklig sakkunskap och garantera att lakaren &r en utomstaende pa det satt som avses i lagen.

170 8. Tillhandahallande av réattspsykiatrisk vard. Enligt paragrafen ska Institutet for halsa och valfard be-
stdmma att vard av en réattspsykiatrisk patient oberoende av hans eller hennes vilja ska inledas pa ett sjukhus
som uppfyller forutsattningarna i 157 §. Bestammelser om tillhandahallande av varden i form av forpliktande
oppen vard utover eller i stallet for sjukhusvard foreslas i 171 §. Om patientens behov av vard forandras, ska
den lakare som avses i 141 &8 omedelbart vidta atgarder for att patienten ska kunna flyttas till ett sjukhus eller
forpliktande 6ppen vard som motsvarar hans eller hennes behov av vard. Behovet av vard pa ett statligt sin-
nessjukhus ska dock senast ett ar efter att varden inleddes bedomas i samarbete med det sjukvardsdistrikt till
vars omrade patientens hemkommun hér.

171 8. Tillnandahallande av rattspsykiatrisk vard oberoende av patientens vilja i form av forpliktande 6ppen
vard. | paragrafen foreslas bestammelser om de forutsattningar under vilka vard oberoende av patientens vilja
ska fa tillhandahallas i form av forpliktande 6ppen vard. Forutsattningarna motsvarar de forutséattningar som
galler for psykiatrisk vard oberoende av vilja som tillhandahalls i form av sjukhusvard, med den skillnaden att
en forutsattning &r att de social- och halsovardstjanster som tillhandahalls i form av forpliktande 6ppen vard
utover eller i stallet for sjukhusvard ar andamalsenliga och forenliga med patientens intresse.

Institutet for halsa och vélfard kan, om forutsattningarna enligt 1 mom. uppfylls, pa framstallning av éver-
lakaren pa sjukhuset fatta ett skriftligt overklagbart beslut om att varden av en rattspsykiatrisk patient obero-
ende av hans eller hennes vilja ska tillhandahallas helt eller delvis i form av forpliktande 6ppen vard eller om
att forpliktande 6ppen vard ska avbrytas och varden fortsattas i form av sjukhusvard oberoende av patientens
vilja.

Under tiden for vard oberoende av patientens vilja ska patienten vara inskriven pa sjukhus. Processen ska
utga fran ett flexibelt samarbete mellan sjukhuset och den som tillhandahaller forpliktande 6ppen vard. Avsik-
ten ar att den forpliktande dppna varden ska kunna anvandas pa ett flexibelt satt som stod for patientens reha-
bilitering eller habilitering och for att faststalla nar patientens hélsotillstand och vardbehov &r sadant att pati-
enten kan skrivas ut fran sjukhuset.
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Enligt forslaget ska staten svara for de kostnader som foranleds av att varden tillhandahalls i form av for-
pliktande 6ppen vard. Bestaimmelser om ersattning av kostnaderna ska fa utfardas genom férordning av stats-
radet.

172 §. Tillhandahallande av vard oberoende av patientens vilja i form av forpliktande 6ppen vard pa basis
av riskbedomning. Enligt forslaget kan Institutet for halsa och valfard ocksa bestamma att sddan vard obero-
ende av patientens vilja som det bestamts om i enlighet med 18 kap. utéver i form av sjukhusvard ska tillhan-
dahallas i form av forpliktande dppen vard, om det av en riskbedomning som gjorts utifran handlingar som
hotar liv eller halsa framkommer att patientens vardbehov motsvarar rattspsykiatriska patienters vardbehov.
Institutet for halsa och valfard ska fa gora en riskbedomning pa framstallning av den behandlande lakaren.

Till tillampningsomradet for bestammelsen kan hora sadana personer i fraga om vilka avtjanandet av ett
straff har avbrutits pa grund av psykiatrisk sjukhusvard oberoende av deras vilja eller som under sin fangelse-
vistelse tas in till psykiatrisk sjukhusvérd oberoende av sin vilja, eller sadana personer i fraga om vilka en
garning som de begatt under psyKkiatrisk sjukhusvard och som utgjort ett hot mot liv eller hélsa inte behandlas
i domstol eftersom personen uppenbarligen inte ar tillraknelig.

173 8. Innehallet i forpliktande oppen vard. Bestammelser om innehallet i forpliktande 6ppen vard finns i
den foreslagna lagens 173 8. Nar Institutet for halsa och vélfard bestammer om forpliktande Gppen vard av en
person ska institutet i beslutet ange de forpliktelser som ar forenade med den Gppna varden. Institutet ska kunna
alagga personen att halla kontakt med den tjansteinnehavare som ar den kontaktperson som utsetts at personen,
att anvanda tjanster vid utsedda tjansteenheter inom social- och hélsovarden i enlighet med vardplanen samt
att forbinda sig till uppféljning av lakemedelsbehandling eller annan vard och behandling som é&r viktig for
behandlingen av en sjukdom. Vid behov ska Institutet for halsa och vélfard ocksa kunna alagga personen att
undvika bruk av berusningsmedel och att férbinda sig till stodtjanster vid behandling av missbruksproblem
och till kontroll av bruket av berusningsmedel. | bestammelsen ska inte inga nagon uttémmande forteckning
over de verksamhetsformer som personen kan aléggas att delta i.

174 8. Skyldigheter for de vardinstanser som ordnar och tillhandahaller forpliktande ppen vard. Det sjuk-
hus som tillhandahaller rattspsykiatrisk vard och den tjansteenhet som tillhandahaller forpliktande 6ppen vard
ska inom sitt omrade ansvara for de rattspsykiatriska patienternas sjukhusvard och for tillhandhallandet av
forpliktande 6ppen vard. Vid den tjansteenhet som tillhandahaller forpliktande ppen vard ska det finnas kom-
petens och sarskild sakkunskap som ar tillracklig for tillhandahallande av rattspsykiatriska patienters vard. De
sjukhus som tillhandahaller rattspsykiatrisk vard ska erbjuda utbildning och konsultation till personal och myn-
digheter inom andra tjanster. Det & meningen att denna verksamhet ska bidra till att 6ka den réttspsykiatriska
kompetensen pa regional niva och gora det mojligt att genomféra poliklinikverksamhet enligt behov. Rétts-
psykiatriska patienters vard ska tillhandahallas i enlighet med god vard och de nationella behandlingsrekom-
mendationerna.

175 §. Anmélningsskyldighet. Om en i 163 eller 165 § avsedd person som ska skrivas ut fran sjukhus eller
en person som avbryter forpliktande 6ppen vard ar haktad eller avtjanar fangelsestraff, ska den anstalt dit
personen ska atersandas eller dar personen ska avtjana fangelsestraffet pa forhand underréttas om nar utskriv-
ningen sker.

176 §. Utredning av forutsattningarna for fortsatt vard i sarskilda situationer. Paragrafen motsvarar 17 b §
i den géllande mentalvardslagen. Om forutsattningarna for fortsatt vard av en patient som avses i 165 § 1 mom.
inte har kunnat utredas pa sjukhuset inom den tidsfrist som anges i 169 § 1 mom. eller om beslut om fortsatt
vard eller avslutande av vard av nagon annan exceptionell orsak inte har fattats inom den tidsfristen, ska den
lakare i tjansteforhallande som arbetar pa sjukhuset och som ansvarar for patientens vard omedelbart nar 6ver-
skridningen av tidsfristen framkommit utreda forutsattningarna for fortsatt vard. Om patienten har lamnat sjuk-
huset ska forutsattningarna for fortsatt vard utredas omedelbart nar patienten har atervant eller aterforts till
sjukhuset. Om det dock har gatt mer an sex manader fran det att tidsfristen enligt 169 § 1 mom. lopte ut, ska
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beslut om vard av patienten fattas i enlighet med 18 kap. Omedelbart nar 6verskridningen av tidsfristen fram-
kommit ska den lakare som avses i 141 § for utredning av férutsattningarna for fortsatt vard fatta ett interim-
istiskt beslut om fortsatt vard av patienten, med stod av vilket patienten kan hallas intagen for vard i hogst
14 dagar. Om patienten har avbrutit forpliktande 6ppen vard eller lamnat sjukhuset och inte atervander dit, ska
den lakare som avses i 141 § for utredning av forutsattningarna for fortsatt vard bestamma att patienten ska tas
in pa sjukhuset for undersokning i hogst 14 dagar. Handrackning av polisen kan begéras for aterférande av
patienten till sjukhuset. Bestammelser om handrackning finns i 205 §.

Nar forutsattningarna for fortsatt vard har utretts, ska den lakare som avses i 141 § utan drojsmal skicka en
framstallning om fortsatt vard eller avslutande av vard av patienten till Institutet for halsa och valfard.

Framstallningen ska innehalla ett motiverat stallningstagande till om det fortfarande finns forutsattningar for
vard oberoende av patientens vilja. Dessutom ska det i framstéallningen redogdéras for orsaken till att tidsfristen
enligt 169 § 1 mom. Overskridits.

177 §. Beslut om fortsatt vard i sarskilda situationer. Den féreslagna paragrafen motsvarar till sitt innehall i
huvudsak 17 ¢ § i den gallande mentalvardslagen. Institutet for hélsa och vélfard ska behandla i 176 § avsedda
arenden som galler beslut om fortsatt vard och avslutande av vard av patienten skyndsamt. Institutet for halsa
och vélfard ska utifran den framstallning som avses i 176 § 3 mom. fatta beslut om fortsatt vard av patienten,
om det fortfarande finns forutsattningar for vard oberoende av patientens vilja, eller beslut om avslutande av
vard, om det inte finns forutsattningar for vard oberoende av patientens vilja. Beslutet ska fattas senast 14 dagar
fran det interimistiska beslut som avses i 176 § 2 mom. eller fran det att patienten aterfordes till sjukhuset for
undersokning med stdd av vad lakaren bestdmt i enlighet med 176 & 2 mom. Om utredningen av arendet ound-
géangligen kraver det, ska Institutet for halsa och valfard inom de ndmnda 14 dagarna fatta ett nytt interimistiskt
beslut om fortsatt vard av patienten i hogst 14 dagar, under vilka Institutet for halsa och valfard ska fatta beslut
om fortsatt vard eller avslutande av vard av patienten. Ett beslut av Institutet for halsa och valfard om fortsatt
vard av en patient ska, med undantag av ett interimistiskt beslut, genast tillstallas forvaltningsdomstolen for
faststallande. Dessutom ska Institutet for halsa och vélfard géra en anmalan till regionforvaltningsverket om
sitt beslut om fortsatt vard eller avslutande av vard av patienten, med undantag for ett interimistiskt beslut. |
anmaélan ska patientens identifieringsuppgifter samt orsaken till att den tidsfrist som avses i 169 § 1 mom. har
overskridits namnas. Med stod av ett annat beslut av Institutet for halsa och vélfard om fortsatt vard an ett
interimistiskt beslut far en patient hallas intagen for vard oberoende av sin vilja i hogst sex manader. Efter
detta ska 165 § 3-5 mom. iakttas vid beslut om fortsatt vard eller avslutande av vard av patienten.

178 8. Forfarandet vid forvaltningsdomstolen i sérskilda situationer. Den foreslagna paragrafen motsvarar
till sitt innehall 17 & d i den gallande mentalvardslagen. Om férvaltningsdomstolen later bli att faststalla eller
upphéver ett i 165 § 1 mom. avsett beslut om fortsatt vard av en patient av nagon annan orsak an avsaknad av
de forutsattningar som avses i 140 8 1 eller 2 mom., ska den omedelbart 6verfora drendet for behandling till
det sjukhus som ansvarar for varden av patienten. Nar tidsfristen enligt 169 § 1 mom. har 6verskridits, ska
sjukhuset forfara pa det satt som anges i 176 8.

21 kap Begransningsatgarder under réattspsykiatrisk vard och forpliktande 6ppen vard

179 8. Begransning av de grundlaggande fri- och réattigheterna vid forpliktande oppen vard av rattspsykia-
triska patienter. Enligt forslaget ska man i forpliktande 6ppen vard, om de foreskrivna forutsattningarna upp-
fylls, fa verkstélla kroppsbesiktning, ge lakemedelsbehandling utan patientens tillstand, tillhandahalla psykia-
trisk vard oberoende av patientens vilja, behandla somatisk sjukdom oberoende av patientens vilja samt be-
gransa rorelsefrineten. Utdver detta kan 25 och 26 kap. bli tillampliga.
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180 §. Begransning av de grundlaggande fri- och rattigheterna vid psykiatrisk sjukhusvard oberoende av en
rattspsykiatrisk patients vilja. | paragrafen fortecknas de begransningséatgarder som ska fa anvandas vid psy-
kiatrisk sjukhusvard oberoende av en rattspsykiatrisk patients vilja, om forutsattningarna for anvandning upp-
fylls.

181 8. Granskning av rattspsykiatriska patienters rum och egendom. Enligt forslaget kan patienternas rum,
de allmanna utrymmena pa sjukhuset och egendom som patienterna innehar eller som finns pa sjukhusomradet
inspekteras for uppratthallande av sékerheten for dem som befinner sig pa sjukhuset, om det finns grundad
anledning att misstanka att det pa sjukhusomradet har forts in berusningsmedel eller utrustning som sarskilt
lampar sig for narkotikabruk eller &mnen eller féremal som aventyrar patientens eller andras halsa eller saker-
het. En annan forutséttning &r att inspektion ar tillatet enligt de allmanna villkoren i 158 § och att det ar san-
nolikt att nagon av patienterna skulle anvanda amnena eller foremalen for att allvarligt aventyra patientens
egen eller andras hélsa eller sakerhet.

Vid inspektionen far dven en tranad hund anvéndas.

182 §. Sakerhetskontroll av rattspsykiatriska patienter. Enligt forslaget far en yrkesutbildad person inom
socialvarden eller halso- och sjukvarden som ingar i personalen pa sjukhuset eller en véktare eller ordningsvakt
som avses i 210 § gora en sékerhetskontroll av patienten, om det finns grundad anledning att misstanka att
patienten i sina klader eller pa annat sétt béar pa sig eller i de saker patienten har med sig har amnen eller
foremal som avses i 109 § 1 mom. och patienten sannolikt skulle anvanda @mnena eller foremalen for att
allvarligt &ventyra sin egen eller andras halsa eller sékerhet eller skada egendom i storre omfattning. Dessutom
ska de allménna villkoren i 150 § uppfyllas.

En sakerhetskontroll ska i regel foretas i narvaro av en annan yrkesutbildad person inom socialvarden eller
halso- och sjukvarden som ingar i personalen pa sjukhuset.

183 8. Sakerhetskontroll av utomstaende. Enligt lagforslaget kan ocksa personer som inte ar patienter pa ett
sjukhus som vardar rattspsykiatriska patienter kontrolleras pa sjukhuset och sjukhusomradet for att uppratthalla
sékerheten, trygga ordningen eller skydda egendom.

Vid sékerhetskontrollen kan en person som kommer till sjukhuset eller en person som befinner sig i sjukhuset
eller pa sjukhusomradet, de foremal som personen bar med sig och ett fordon som han eller hon anvander som
finns pa sjukhusomradet kontrolleras, for att sakerstalla att personen inte har med sig féremal eller &amnen som
kan anvandas for att aventyra sakerheten for dem som befinner sig pa sjukhuset eller som sarskilt Iampar sig
for att skada egendom eller vars innehav har forbjudits i lag eller bestammelser som utfardats med stdd av lag.
Vid sékerhetskontrollen kan man anvéanda en metalldetektor, en annan teknisk anordning eller en tranad hund.
Kontrollen kan ocksa genomfdras genom att kdanna pa kladerna eller pa ndgot motsvarande sétt.

En person kan ocksa alaggas att 6verlamna egendom som han eller hon har med sig for kontroll.

184 8. Ratt att franta utomstaende personer &mnen och foremal. Enligt forslaget ska en tjansteinnehavare
som utfor sakerhetskontroll ha ratt att franta en person i 191 § 1 mom. avsedda foremal eller &mnen som pa-
traffats vid sakerhetskontroll eller annars. De foremal och &mnen som frantagits den kontrollerade ska dver-
lamnas till polisen. Féremalen och &mnena ska ocksa kunna aterlamnas till den kontrollerade nér han eller hon
avlagsnar sig fran fangelset.

185 §. Ratt att avlagsna personer fran sjukhusomradet. Enligt forslaget ska en person som vagrar underkasta
sig sakerhetskontroll uppmanas att avlagsna sig fran sjukhuset. Om personen véagrar avlagsna sig, ska han eller
hon fa avlagsnas fran sjukhuset eller sjukhusomradet. Den som avlagsnas ska alltid underrattas om grunden
for atgarden.

22 kap Internationell verkstéllighet av vard av réattspsykiatriska patienter
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| kapitlet foreslas bestammelser om internationell verkstallighet av vard av rattspsykiatriska patienter. Para-
grafen motsvarar 4 b § i den gallande mentalvardslagen. Pa grund av grunden for vard och vardbehovet féreslas
det att varden ska ges i ett ar, ocksd nar en internationell vardpafoljd overfors for verkstallighet i Finland.
Varden far emellertid inte vara langre an den tid den vardpaféljd som bestamts i den andra staten varar. For att
patienten inte ska bli utan behévlig vard ska patientens behov av vard bedomas i enlighet med 18 kap. nar
tidsfristen for den ursprungliga vardpaféljden I6per ut.

186 8. Bestammelsernas tillampningsomrade. | paragrafen finns bestimmelser om de lagar som ska tillampas
pa internationell verkstallighet av vardpaféljder. Pa motsvarande satt som i bestammelseni 1 § 2 mom. i verk-
stallighetslagen avses med vardpafoljd psykiatrisk sjukhusvard som oberoende av den atalades vilja har be-
stamts for en atalad som inte har domts till straff. Enligt paragrafen tillampas verkstéllighetslagen pa internat-
ionell verkstallighet av vardpéaféljder.

187 8. Yttrande av Institutet for hélsa och valfard. | paragrafen féreskrivs om det forfarande som ska iakttas
nar justitieministeriet har begart ett yttrande av Institutet for halsa och valfard om huruvida psykiatrisk sjuk-
husvard oberoende av den atalades vilja som i en frammande stat har bestamts for den som har begatt ett brott
ska verkstallas i Finland. I 1 mom. féreskrivs det om en skyldighet for Institutet for hélsa och vélfard att yttra
sig om huruvida en 6verforing av en vardpafoljd som har bestamts i en frammande stat for verkstallighet i
Finland ar motiverad med hansyn till vardens syfte. Vid bedomningen ska Institutet for halsa och valfard fram-
for allt beakta om det enligt finsk lag finns forutsattningar for sjukhusvard oberoende av patientens vilja i det
aktuella fallet. Institutet for halsa och valfard ska dock ha ratt att utifran prévning ge ett positivt yttrande om
en framstallning om Gverforing dven i sddana fall dar det pa grund av bristfalliga uppgifter inte gar att bedoma
forutsattningarna for bestammande om vard enligt finsk lag eller dar den i finsk lagstiftning foreskrivna tros-
keln for bestimmande om vard oberoende av patientens vilja inte 6verskrids. De halsovardsmassiga syftena
med 6verforingen och den sociala rehabiliteringen av personerna i fraga kan bast framjas genom att man moj-
liggor ett omfattande samarbete vid 6verforing av verkstélligheten av vardpaféljder sa att en paféljd kan 6ver-
foras till den stat dar den person som paféljden har bestamts for & medborgare eller har sin hemvist, eftersom
han eller hon forstar spraket och har sina familje- eller andra sociala band i den staten. Genom att ocksa vid
utlamning tillata ett mer omfattande samarbete &n vad de rent nationella forutsattningarna for bestaimmande av
vard skulle medge, kan man undvika sadana situationer dar man skulle tvingas verkstalla en vardpaféljd som
i en frammande stat har bestamts for en finsk medborgare som fangelse i Finland, pa grund av skillnader i
systemen och i brist pa bestammelser som skulle mojliggora internationell verkstéllighet av paféljderna. Insti-
tutet for halsa och valfard ska i sitt yttrande dven ta stallning till hur varden ska ges i Finland.

Till dessa delar ska av yttrandet framga for det forsta att meningen ar att personen i fraga ska placeras pa ett
statligt sinnessjukhus. Dessutom ska det framga senast nar det ska bedémas om det finns behov av att fortsatta
varden eller om den ska avslutas. Enligt vad som sdgs nedan gors bedémningen av behovet av fortsatt vard
utifran motsvarande forutsattningar som de som enligt den foreslagna lagen galler nationella fall. Det ar i den
persons intresse i fraga om vilken det har bestamts om vard att den far information ocksa om dessa omstén-
digheter. Uppgiften om hur varden ska ges i Finland &r en faktor som paverkar provningen av framstallningen
om &verforing ocksa for myndigheterna i den stat dar vardpaféljden har bestamts. | de fall dar de handlingar
som justitieministeriet har 6versant ar bristfalliga sa att man inte utifran dem kan beddma om en éverféring av
verkstalligheten av en vardpaféljd till Finland motsvarar vardens syfte, ska Institutet for halsa och valfard
underratta justitieministeriet om till vilka delar handlingarna &r bristfalliga och vid behov begéra ytterligare
uppgifter genom ministeriet. Det foreslas dock inte nagra bestammelser pa lagniva om detta. Vid behov ska
narmare anvisningar om tillvagagangssattet fa utfardas genom férordning av social- och halsovardsministeriet.
Bestammelser om justitieministeriets roll som kontaktmyndighet i forhallande en till frammande stat finns i
193 §, som behandlas nedan.
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188 8. Placeringsbeslut. I paragrafen féreskrivs det om placeringen av den person i fraga om vilken det har
beslutats om vard. Enligt forslaget ska Institutet for halsa och valfard bestamma att personen ska placeras pa
ett statligt sinnessjukhus. Placeringsbeslutet far inte dverklagas genom besvar. Det ar inte nédvandigt att ut-
stracka 6verklagandemdojligheten till placeringsbeslut, eftersom den bertrda personen redan har haft méjlighet
att overklaga beslutet om éverféring av verkstélligheten i dess helhet, inbegripet fragan om hur varden ska ges
i Finland. I den foreslagna lagen mojliggors dock endast psykiatrisk sjukhusvard, inte omsorg oberoende av
personens vilja vid en tjansteenhet for socialvard, eftersom det &r meningen att verkstalligheten i enlighet med
definitionen i 1 § i verkstéllighetslagen ska fortsatta i form av en vardpafoljd och en sadan frihetsberévande
atgard pa grund av brott som har domts ut i den anmodande staten.

189 8. Utredning. | paragrafen foreslas bestammelser om langden pa vard som ges oberoende av den atalades
vilja. Enligt 1 mom. far en person for vilken det har bestamts en vardpaféljd i en frammande stat hallas kvar
for vard oberoende av sin vilja i Finland i hogst ett ar. Fore utgangen av denna tid ska det ges ett observations-
utlatande for att klarlagga om det fortfarande finns forutsattningar for varden. Fragan om huruvida varden ska
fortsatta eller avslutas avgors utifran de nationella bestammelserna om forfarandet som ska iakttas vid bedom-
ningen av behovet av fortsatt vard i de fall nar en person inte har démts till straff pa grund av otillraknelighet
och det har bestamts om vard oberoende av personens vilja. Detta betyder att en person som inte langre anses
vara i behov av vard oberoende av sin vilja ska skrivas ut fran sjukhuset om han eller hon 6nskar det. Om det
utifran observationsutlatandet &r uppenbart att personen i fraga fortfarande ar i behov av vard oberoende av
sin vilja, ska dverlakaren vid det statliga sinnessjukhuset besluta om fortsatt vard. Beslutet om fortsatt vard
ska foras till forvaltningsdomstolen for avgérande, pa samma satt som i nationella fall. Enligt 7 § i verkstal-
lighetslagen far en person for vilken det har bestamts en vardpaféljd i en frimmande stat dock inte hallas kvar
for vard i Finland under en langre tid &n den sammanlagda tid for vardpaféljden som bestamts i den frammande
staten. | de internationella forpliktelser som géller éverforing av domda personer ségs det utan undantag att en
pafoljd som overfors inte far vara langre an den paféljd som har bestamts i domsstaten. Om personen fortfa-
rande ar i behov av psykiatrisk sjukhusvard oberoende av personens vilja, ska situationen bedémas i enlighet
med 18 kap. | det fallet ror det sig inte langre om verkstallighet av en vardpafoljd som bestamts i en fraimmande
stat. Situationen &r givetvis en annan om en person har démts till en tidsobestamd vardpaféljd i den fraimmande
staten. | det fallet bedéms behovet av fortsatt vard med iakttagande i tillampliga delar av de tider som anges i
den foreslagna lagen. Av motsvarande skél ska den tid som personen redan har varit frinetsberévad med an-
ledning av det brott som utgjort grund for dverféringen av verkstalligheten raknas av nar tiden for frigivning
réknas. Det ar motiverat att en bestdmmelse om avrédkning tas in i den foreslagna lagen framfor allt for att
motsvarande avrakning inte gors i rent nationella fall. Om det &r oklart hur ldnge en person har varit frihetsbe-
rovad i den frammande staten, ska Institutet for halsa och vélfard genom justitieministeriet begdra ytterligare
upplysningar av staten i fraga.

190 §. Overféring av verkstallighet till en frammande stat. | paragrafen foreslas bestimmelser som ska till-
lampas i sadana situationer nar det finns grund for en framstallning om att en vardpafoljd som har bestamts i
Finland ska verkstallas i en fraimmande stat. | de fall da en person for vilken det i Finland har bestamts en
vardpafoljd ar utlandsk medborgare eller har sin hemvist i en fraimmande stat ska Institutet for halsa och vélfard
i samrad med justitieministeriet utreda om det & majligt att 6verfora verkstalligheten till den frammande staten
med stod av nagot avtal mellan Finland och den frammande staten. Att dverforingen begransas till personer
som ar medborgare i en frammande stat eller har sin hemvist i en fraimmande stat star i samklang med den
forklaring som Finland gav nar 1983 ars konvention tilltraddes, dar det sags att Finland vid tillampningen av
konventionen med medborgare avser verkstéllighetsstatens medborgare och sadana utlanningar som har hem-
vist i verkstéllighetsstaten. Om en 6verforing av verkstalligheten av en vardpafoljd ar majlig, ska Institutet for
halsa och valfard enligt 2 mom. snarast underréatta den tjansteenhet inom halso- och sjukvarden som svarar for
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personens vard om detta. FOr personen ska utses ett bitrade redan nar forfarandet inleds. Bestammelser om
skyldigheten att utse ett bitrade finns i 23 b § i verkstéllighetslagen.

Forutom att den ifragavarande tjansteenheten inom halso- och sjukvard ska underréttas ska vardbeslutet en-
ligt 2 mom. understallas Helsingfors forvaltningsdomstol. Till skillnad fran vad som ar fallet i nationella situ-
ationer &r det da inte beslutet om fortsatt vard som ska understéllas forvaltningsdomstolen utan det forsta be-
slutet av Institutet for halsa och valfard om vard av en atalad som inte har domts till straff.

Dessutom har behandlingen av understallelsedrenden koncentrerats till Helsingfors forvaltningsdomstol. |
ovrigt ska vid behandlingen av drendet iakttas bestammelserna i foreslagna 169 8. Helsingfors forvaltnings-
domstol ska till sitt beslut foga ett referat av den lagakraftvunna domen av den domstol som har avgjort brott-
malet. | detta syfte ska Helsingfors forvaltningsdomstol utéver vardbeslutet ocksa fa ett referat av den dom
som har meddelats av den domstol som har avgjort brottmalet Det kravs inte ndgon bestaimmelse pa lagniva
om att Institutet for halsa och valfard &r skyldigt att skicka de nédvandiga handlingarna till Helsingfors for-
valtningsdomstol, utan foreskrifter &ven om detta kan meddelas genom forordning av social- och halsovards-
ministeriet, eftersom det &ar fraga om foreskrifter som galler forfarandet.

191 8. Samtycke till overforing av verkstéllighet. 1 1 mom. foreskrivs om forfarandet for att skaffa samtycke
av den som det har bestamts om vard for. Bestammelsen ska tillampas narmast nar personen i fraga befinner
sig i Finland. I de fall nar en person som befinner sig i en fraimmande stat foreslas bli 6verford till Finland, ar
det de behdriga myndigheterna i den frammande staten som ska skaffa samtycket. 1 2 mom. anges det att
samtycke till att verkstalligheten av en vardpafoljd anfortros en fraimmande stat kan ges till den ledande lakaren
vid den tjansteenhet inom halso- och sjukvard som svarar for varden av personen i fraga. Nar samtycke ges
ska forutom lakaren ocksa det bitrade som har utsetts for personen vara narvarande. | de fall nar en intressebe-
vakare har utsetts ska &ven intressebevakaren vara narvarande. Den tjansteman som tar emot samtycket ska
forsakra sig om att den som ger sitt samtycke forstar inneborden av samtycket. Det ar framfor allt den lakare
som tar emot samtycket som utifran sin sakkunskap ska avgdra om personen forstar inneborden av det. Om
det i ett sadant fall nar det kravs samtycke till dverforingen ar helt klart att personen pa grund av sitt tillstand
inte kan forsta inneborden av samtycket, ska det inte foreslas att personen dverfors. Av denna anledning ar det
inte heller tillrackligt att samtycket kan ges av intressebevakaren i ett sadant fall nar en intressebevakare har
utsetts. Enligt 3 mom. ska ett protokoll upprattas éver den forrattning dar samtycke ges. Protokollet ska lamnas
till Institutet for halsa och valfard och till justitieministeriet.

192 8. Forslag till justitieministeriet. | paragrafen foreskrivs om forfarandet nar det foreslas for justitiemini-
steriet att verkstalligheten av en vardpafoljd som har bestamts i Finland ska anfortros en fraimmande stat. In-
stitutet for halsa och vélfard ska forst pa basis av de uppgifter som fatts fran den tjansteenhet inom hélso- och
sjukvarden som svarar for varden av den som det har bestamts en vardpafoljd for bedéma om det med hansyn
till vardens syfte ar motiverat att anfortro en frammande stat verkstélligheten av paféljden. Pa bedomningen
inverkar framfor allt om personen i fraga sjalv onskar att verkstalligheten ska Gverféras och om det finns
hélsovardsmassiga grunder for 6verforingen med tanke pa varden och rehabiliteringen av honom eller henne.
Till dessa delar paverkas provningen for sin del av hur varden ordnas i verkstallighetsstaten. Institutet for hélsa
och vélfard ska vid behov genom justitieministeriet begdra uppgifter om de omstandigheter som hanfor sig till
hur varden ordnas och om det forfarande som tillampas nar behovet av vard bedéms pa nytt i den fraimmande
staten. Om Institutet for hélsa och valfard anser att det finns grund for att overfora verkstalligheten av en
vardpafoljd, ska det foresla detta for justitieministeriet. Institutet for halsa och vélfard ska till justitieministeriet
lamna en utredning over att den person for vilken vardpafoljden har bestamts & medborgare i den frammande
staten eller har sin hemvist dar. 1983 ars konvention majliggor endast 6verforing av verkstélligheten av sadana
pafoljder som har bestamts av domstol. Dessutom kravs det en utredning om det brott som har foregatt be-
stammandet av pafdljden for att en framstallning om overforing av verkstalligheten ska kunna goras utifran
konventionen. | paragrafen forutsatts det darfor att till justitieministeriet lamnas en kopia av det vardbeslut
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som forvaltningsdomstolen har faststallt och som bilaga ett referat av domen i brottmalet. | 6vrigt bedoms
forutsattningarna for 6verforing enligt verkstallighetslagen och de internationella avtalsforpliktelserna. Be-
ddmningen av dessa forutsattningar hor i sista hand till justitieministeriet. Vid prévningen av om det ska fore-
slas att verkstalligheten av en vardpafoljd dverfors till den frammande staten ska ocksa sjukhusférhéllandena
och den lagstiftning och praxis som galler verkstalligheten av vardpaféljder i den mottagande staten beaktas.
Om Institutet for halsa och valfard eller justitieministeriet har vetskap om sadana omstandigheter som ger
anledning att misstanka att den person som det har bestamts en vardpaféljd for inte skulle fa behorig vard i
den mottagande staten, ska det inte foreslas att verkstalligheten 6verfors. Detsamma géller om det finns anled-
ning att misstanka att fornallandena for personen i fraga i den mottagande staten skulle vara sadana att utlam-
ning enligt 9 8 4 mom. i grundlagen &r forbjuden.

193 8. Kontakter med myndigheterna i en frammande stat. | paragrafen foreslas en bestimmelse om att
kontakterna med myndigheterna i en frimmande stat i samband med den internationella verkstalligheten av
vardpafoljder skots av justitieministeriet. Enligt artikel 5 stycke 2 i 1983 ars konvention ska sadana framstall-
ningar om odverforing och svar pa dem som avses i konventionen skickas genom justitieministerierna, om inte
en fordragsslutande part i en forklaring stalld till Europaradets generalsekreterare har uppgett att den kommer
att anvanda sig av andra sétt for kommunikation.

Finland har inte gett nagon sadan forklaring, och justitieministeriet ar saledes kontaktmyndighet vid tillamp-
ningen av konventionen. Enligt 25 § i verkstallighetslagen kan kontakterna i undantagsfall ocksa ske pa diplo-
matisk vag. Bestammelsen ar tankt att tillampas i de fall nér kontakterna till en stat inte kan skdtas genom
justitieministeriet. P4 motsvarande satt kan kontakterna vid behov ske pa diplomatisk véag ocksa enligt den
foreslagna bestdimmelsen.

194 8. Kostnadsansvar. | paragrafen foreslas bestammelser om de kostnader som foranleds av den internat-
ionella verkstélligheten av en vardpaféljd. I regleringen foreslas inga andringar.

23 kap Atgarder efter anvandning av begransningsétgarder inom halso- och sjukvérden

195 §. Meddelande om anvéndning av begransningsatgarder. Om en person som deltar i tillhandahallandet
av tjanster i ett bradskande fall med stod av den foreslagna lagen avgor att en begransningsatgard som avses i
den foreslagna lagen ska anvéndas, ska den som beslutet eller avgorandet hor till i andra &n bradskande fall
omedelbart informeras om att atgarden anvants. Det & meningen att den foreslagna bestammelsen ska saker-
stalla att den som enligt huvudregeln har behorighet i saken sa snart som mojligt informeras om att en begrans-
ningsatgard vidtas. Om det for anvandning av en begransningsatgard i andra an bradskande fall kravs ett beslut,
ska den behdriga personen eller det behdriga organet fatta beslut i saken. Bara en del av de foreslagna begréans-
ningsatgarderna ar av en sadan art att de kréaver ett 6verklagbart forvaltningsbeslut.

Den behoriga personen ar skyldig att vid behov avbryta anvandningen av en begransningsatgérd och 6ver-
vaka att inte det att man gor gallande att arendet &r bradskande leder till att en begransningsatgéard som strider
mot bestdmmelsens syfte anvénds.

196 §. Allman bedémning av anvandningen av begransningsatgarder och minskad anvandning av begrans-
ningsatgarder. Enligt den foreslagna bestammelsen ska man vid tjansteenheten nar anvandningen av en be-
gransningsatgard avslutats bedoma orsakerna till anvandningen och de satt med vilkas hjalp man i fortsatt-
ningen kan minska anvandningen av begransningsatgarder vid enheten. Skyldigheten att gora en bedémning
motsvarar den skyldighet att genomfdra en utvérdering med varje patient som foreskrivs for enheterna. VVardera
bestammelsen syftar till att minska anvandningen av begransningsatgarder och se till att bruket av tvang ar sa
lindrigt som mojligt ocksa nar det ar nodvandigt att tillgripa begransningsatgarder. Bestammelserna lagger
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grunden for en skyldighet att inom varje tjansteenhet forsoka minska anvandningen av begransningsatgarder
s att tillvaron vid tjansteenheten i mgjligaste man ska motsvara ett normalt liv. Ju normalare liv en person far
leva, desto mindre blir behovet av begransningsatgarder. VVerksamheten &r en del av egenkontrollen.

197 8. Genomgang i efterhand och anteckning av begransningsatgarder. | paragrafen foreslas bestammelser
om att anvandningen av en begransningsatgard som har riktats mot en patient ska utvarderas tillsammans med
patienten efter att anvandningen har avslutats, sa snart som patienten &r beredd att diskutera saken. Genom-
gangen bor i regel goras utan dréjsmal, sa lange handelsen ar i farskt minne. Samtidigt bér man beakta patien-
tens situation och dennes mojligheter att ta emot information och ge respons.

Bestammelser om innehéllet i denna genomgang i efterhand féreslas i 2 mom. Genomgangen i efterhand ska
antecknas i journalhandlingarna. I journalhandlingarna ska enligt forslaget antecknas de handelser som foregatt
anvandningen av och grunderna for begransningsatgarden, patientens syn pa anvandningen av och grunderna
for begransningsatgarden, konsekvenserna av begransningsatgarden for patienten, tidpunkten for nar begréans-
ningsatgarden inletts och avslutats, vem som avgjort fragan eller beslutat om begransningsatgarden och vem
som vidtagit begransningsatgarden. Slutligen ska det antecknas uppgift om genomgangen i efterhand. | sam-
band med omhandertagande av &mnen eller féremal i enlighet med den féreslagna 60 § ska ocksa de amnen
eller foremal som av klienten tagits i tjansteenhetens besittning antecknas, liksom nar de har aterlamnats, 6ver-
latits eller forstorts.

Det & meningen att bestdmmelsen i enlighet med lagens syfte ska innebéra en minskad anvéndning av be-
gransningsatgarder och omsorg om att bruket av tvang ar sa lindrigt som majligt ocksa nar det ar nodvandigt
att anvanda begransningsatgarder. | detta syfte ar det motiverat att utreda orsakerna till att man befinner sig i
ett lage dar det inte har funnits nagra primara alternativ framom en begransningsatgard eller alternativen har
visat sig vara otillrackliga. | basta fall kan man da planera allmanna och individuella atgarder sa att det i
fortsattningen inte beh6vs nagra begransningsatgarder.

Den ovan beskrivna skyldighet att i efterhand ga igenom varje anvandning av begransningsatgarder ska, pa
grund av de sardrag som galler anvandningen av dessa atgarder, inte galla anvandningen av anordningar for
att forhindra fall i samband med dagliga rutiner, rorelsefrineten under 6vervakning, lasandet av dorrar eller
anvandningen av tekniska anordningar. Atgarder for att minska anvindningen av dessa begransningsétgarder
och utveckla verksamhetsformer som &r mindre begrénsande for patienten ar lattare att genomféra i samband
med dversynen av planen och besluten. For att lagens syfte ska fullgoras kravs det emellertid att det i planen
noggrant skrivs in hur de berérda begransningsatgarderna ska genomforas i personens vardag. Nar beslut fattas
och planen ses dver bér man alltid sarskilt begrunda vad det &r som orsakar att man inte har ansett sig kunna
avsta fran att anvanda en viss begransningsatgard. Exempelvis i frdga om en anordning som hindrar en person
fran att falla bor man fraga sig varfor personen motsatter sig atgarden.

198 §. Information om tillgangliga rattsmedel. Enligt 1 mom. ska patientens och patientens lagliga foretra-
dare eller anhoriga eller andra néarstaende som deltar i varden eller omsorgen av patienten ges information om
innehallet i och grunderna for en begransningsatgard samt om de tillgangliga rattsmedlen. Informationen ska
ges i begriplig form och pa ett tillgangligt satt med beaktande av de kommunikationsmetoder som mottagaren
anvander. Om begransningsatgarder har riktats mot en patient som varit i ett tillstand dar han eller hon inte har
kunnat forsta atgardens innebord, ska den information som avses i 1 mom. ges genast nér patienten kan forsta
inneboérden.

Om en patient har varit foremal for en begransningsatgard vars innebord han eller hon inte kunnat forsta pa
grund av sitt tillstdnd och i vilken andring far sékas genom besvar, ska beslutet om begransningsatgérden jamte
anvisning om andringssékande ges for k&nnedom till personens lagliga foretrédare eller anhériga eller andra
narstaende som deltar i planeringen och tillhandahallandet av patientens tjanster. Avsikten ar att bestammelsen
ska gora det mojligt att faktiskt anvénda rattsmedlet.
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En myndig persons anhérig eller annan nérstaende ska delges den information som avses i 1 mom. och det
beslut som avses i 2 mom. bara om personen inte har ndgon laglig foretradare.

199 8. Fdrteckning Over begransningar. For sékerstéllande av uppfoljningen och évervakningen av hur be-
gransningarna av de grundlaggande fri- och rattigheterna anvénds ska det enligt forslaget vid enheten foras en
sérskild forteckning Over begrénsningarna. Patientens identifieringsuppgifter, uppgifter om begrénsningen
samt namnet pa den lakare som beslutat om den och pa de personer som verkstallt begransningen ska antecknas
i forteckningen. Uppgifterna i forteckningen ska utplanas tva ar efter att de infordes.

200 §. Offentliggdrande av anvanda begransningsatgarder. | paragrafen foreskrivs det om offentliggérande
av de begransningsatgarder som anvants. Skyldigheten att offentliggéra uppgifter har visats sig vara den mest
effektiva metoden att minska anvandningen av begransningsatgarder. Offentliggérandet motiverar tjansteen-
heterna att utveckla serviceformer dar patienten mar bra, vilket gor att man kan minska anvandningen av be-
gransningsatgarder. Uppgifterna ar en del av den kvalitetsspecifikation utifran vilken patienterna kan vélja
tjanster.

201 8. Lamnande av uppgifter till tillsynsmyndigheter. | paragrafen foreslas bestammelser om att Valvira
manatligen ska informeras om anvandningen av atgarderna for fastbindning och isolering, som ar de allvarlig-
aste begransningsatgarderna. Utdver 6vervakningen av dessa Gvervakar varje enhet som ett led i egenkontrol-
len fullféljandet av enhetens plan for sjalvbestimmanderatten. Om det anfors klagomal 6ver enheten hos till-
synsmyndigheten, exempelvis hos regionforvaltningsverket eller riksdagens justiticombudsman, &gnar man
vid utredningen av saken sérskild uppmérksamhet vid det forfarande som skrivits in i planen fér egenkontroll
och vid hur enheten har instruerat personalen att handla. I beslutet som galler klagan eller i tillsynsbeslutet
beddéms det huruvida planen om sjélvbestammanderatten har verkstallts pa korrekt sétt i det aktuella fallet.
Aven i samband med féregripande tillsyn évervakar tillsynsmyndigheten innehéllet i och genomférandet av
planen for sjalvbestaimmanderatten sa som angetts i det riksomfattande tillsynsprogrammet.

24 kap. Ratt att fa tilltrade till en persons bostad eller ndgon annan vistelseplats for att utreda be-
hovet av socialvard eller hélso- och sjukvard

202 8. Ratt for personal inom prehospital akutsjukvard att fa tilltrade till en persons bostad eller nagon
annan vistelseplats for att utreda personens halsotillstand. P& forordnande av en jourhavande lékare eller falt-
chefen ska personal inom den prehospitala akutsjukvarden i enlighet med 1 mom. ha rétt att for utredning av
en persons hélsotillstand eller tillhandahallande av bradskande halso- eller sjukvard fa tilltrade till personens
bostad eller nagon annan vistelseplats, om det finns grundad anledning att misstanka att personen befinner sig
i direkt allvarlig fara som hotar hans eller hennes liv eller hdlsa. Bestimmelsen motsvarar till sin grundlaggande
idé den reglering som for narvarande géller enbart inom socialvarden. Avsikten &r att tillata tilltrade ocksa till
en hemfridsskyddad plats, om det ar nddvandigt for det syfte som anges i bestaimmelsen. Det foreslas sarskilda
bestammelser om att det ska finnas grundad anledning att misstanka att personen befinner sig i direkt fara som
hotar liv hans eller hennes hélsa. Bestimmelsen omfattar situationer dar personen sjalv eller nagon annan
ringer nodcentralen. Den lampar sig ocksa for situationer dar en grundad misstanke om i 1 mom. avsedd fara
som hotar liv eller hélsa baserar sig pa larm via en teknisk anordning, sasom ett trygghetsarmband eller en
larmknapp. | det forsta skedet ska nddcentralen avgéra om det finns en sadan fara som avses i bestammelsen,
men den jourhavande l&karen eller den féltchef som &r situationschef har befogenheter att avgdra om man ska
ta sig in i bostaden eller nagon annan lokal.

Om tilltradet till bostaden eller vistelseplatsen kréaver att befogenheter som hér till polisen eller nagon annan
myndighet utdvas, ska personalen inom prehospital akutsjukvard enligt 2 mom. ha réatt att for skétseln av sina
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uppgifter enligt den foreslagna lagen fa handrackning av polisen och andra myndigheter. Med andra myndig-
heter avses hér i praktiken raddningsverket, gransmyndigheterna och tullen. Begdran om handrackning ska
goras av den jourhavande l&karen eller faltchefen.

203 §. Ratt for socialvardsmyndigheter att fa tilltrade till en persons bostad eller nagon annan vistelseplats
for att utreda personens behov av socialvard. I 1 mom. foreslas det en bestammelse som i sak motsvarar
géllande lydelse i 41 § 1 mom. i den socialvardslag som redan har upphévts. Om nagon &r i uppenbart behov
av socialvard och om personens intresse pa grund av allvarlig risk for hans eller hennes héalsa, utveckling eller
sakerhet ovillkorligen kréaver det och om behovet av socialvard annars inte kan utredas, har enligt forslaget en
socialarbetare ratt att, pa forordnande av en ledande tjansteinnehavare inom socialvarden som har férordnats
av ett organ med ansvar for ordnande av socialvard, fa tilltrade till personens bostad eller ndgon annan vistel-
seplats for utredning av personens servicebehov.

Om tilltradet till bostaden eller vistelseplatsen kraver att befogenheter som hor till polisen eller ndgon annan
myndighet utévas, har socialvardsmyndigheterna ratt att fa handrackning av polisen och andra myndigheter.
Den foreslagna bestammelsen motsvarar till stor del gallande lydelse i 41 § 2 mom. i den gamla socialvards-
lagen. Skillnaden ar dock att mojligheten att begéra handréckning omtalas uttryckligen som en réttighet, inte
en skyldighet. Dessutom ska handrackning fa begaras dven av andra myndigheter an av polisen. Sadana andra
myndigheter ar i praktiken raddningsverket, gransmyndigheterna och tullen. Oftast handlar det dock om att
begdra handrackning av polisen i en situation dar det for att undanréja hindret ovillkorligen behdvs sadana
maktmedel som hor till polisens befogenheter.

25 kap Socialvardsmyndigheters och halso- och sjukvardsmyndigheters rétt att fa handréackning
samt genomfdrande av transporter

204 8. Socialvardsmyndigheters och hélso- och sjukvardsmyndigheters rétt att fa handréackning. Enligt 22 §
i den gallande klientlagen har en socialvardsmyndighet ratt att av andra myndigheter fa den handrackning som
den behdver for att skota sina lagstadgade uppgifter. | forslaget utvidgas den allmanna ratten att fa handréack-
ning till att ocksa omfatta halso- och sjukvard. For att bestimmelsen ska kunna tillimpas forutsatts det att
hélso- och sjukvardsuppgifterna ar tillrackligt exakt reglerade annanstans i lag.

| praktiken har det med tanke pa polisens verksamhet i praktiken uppstatt problem pa grund av att den som
gjort en begéran om handréackning inte informerar polisen nér behovet av handréckning inte langre finns, t.ex.
nar en forsvunnen person har upphittats. For att ratta till problemet foreslas i lagen en uttrycklig bestammelse
om informationsskyldighet.

P& samma satt som i den gallande lagstiftningen foreslas i 3 mom. en bestammelse om skyldighet att trots
skyldigheten att iaktta sekretess rdja de uppgifter som skotseln av handréackningsuppdraget forutsatter.

205 §. Genomforande av transporter samt handrackning av polisen. | mentalvardslagens 31 § finns special-
bestammelser utifran vilka polisen &r skyldig att i de situationer som anges i lagen ge handrackning om en
lakare i tjansteforhallande bedomer att hjélp behovs. P4 motsvarande sétt som i 204 § foreslas det att skyldig-
heten enligt géllande lag utvidgas till att pa ett mer allmant plan gélla olika situationer. | praktiken har den
alltfor detaljerade regleringen lett till att det i situationer dar ingripandet baserar sig pa skyldigheter inom flera
olika forvaltningsomraden och dar det for att trygga patientens eller klientens sakerhet skulle ha kravts flera
myndigheters samarbete har ratt oklarhet om vem som har ratt och skyldighet att ingripa. Enligt forslaget ska
regleringen gélla bade halso- och sjukvard och socialvard.
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206 §. Flyttning av en person fran vistelseplatsen till en tjansteenhet inom socialvarden eller halso- och
sjukvarden. Enligt 1 mom. ska personalen inom prehospital akutsjukvard ha ratt att flytta en person fran vis-
telseplatsen till undersokning eller vard vid en tjansteenhet inom socialvard eller halso- och sjukvard dven
personen motsétter sig det, om det dr nddvéndigt for att avvérja en allvarlig fara som hotar personens liv eller
hélsa, nar personen pa grund av berusning, sjukdom eller skada eller av nagon motsvarande anledning inte kan
forsta konsekvenserna av utebliven vard. Forflyttningen ska fa genomforas pa basis av en beddmning av per-
sonens halsotillstand som gjorts av en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden.

Bestdmmelsen kan tillampas till exempel for att en berusad person ska kunna transporteras till en tj&insteenhet
inom halso- och sjukvarden for att fa somatisk vard, om varden inte kan ges pa platsen. Det bor emellertid
noteras att transport och forvar av berusade inte hor till hélso- och sjukvarden, och for att bestammelsen ska
vara tillamplig forutsatts det uttryckligen att transporten &r nédvandig for att avvarja en allvarlig fara som hotar
liv eller halsa eller for att avvarja ett allvarligt eller ett bestaende men.

Bestammelsen innebar ocksa att en dldre person med nedsatt funktionsformaga vars halsotillstand undersokts
av en lakare far forflyttas fran en hélsovardscentral till en tjansteenhet.

Enligt 2 mom. ska personalen inom prehospital akutsjukvard ha ratt att for skotseln av sina uppgifter enligt
lagen fa handréackning av polisen. Handrackningen omfattar anvandning av sadana maktmedel i samband med
forflyttningen som hor till polisens befogenheter. Begéran om handréckning ska goras av en jourhavande la-
kare eller en féltchef.

207 §. Anvandning av begransande anordningar under klienttransporter. En person som deltar i tillhanda-
hallandet av tjansterna eller varden ska i enlighet med 1 mom. med hjalp av en begréansande anordning fa
hindra klienten fran att réra sig, om det &r sannolikt att klienten i annat fall allvarligt aventyrar sin egen hélsa
och sakerhet eller andras hélsa eller sakerhet nar han eller hon transporteras med ett fortskaffningsmedel vid
tillhandahallandet av socialvard. Nar bestammelsen tillampas ska bland annat de skyldigheter med avseende
pa trafiksakerheten som foljer av vagtrafiklagen (267/1981) beaktas. Avsikten &r att bestammelsen ska tillam-
pas till exempel nar en klient under transporten vill flytta sig fran sin sittplats pa ett sadant satt att hans eller
hennes handlande kan medféra fara inte bara for andra i samma fordon utan ocksa for trafiksékerheten. Inom
socialvarden &r i praktiken ett sakerhetsbalte som klienten inte sjalv kan lossa under transporten ett exempel
pa en sadan begransande anordning som avses i paragrafen. Anordningen ska inte fa dventyra klientens eller
nagon annans halsa eller sakerhet.

I 2 mom. hanvisas i fraga om andra anordningar an sékerhetsbélten till lagen om produkter och utrustning
for halso- och sjukvard.

Enligt 3 mom. ska klientens egen kontaktperson avgéra om begransande anordningar som avses i 1 mom.
ska anvandas. Det bor noteras att det i samtliga fall ar en yrkesutbildad person inom socialvarden eller halso-
och sjukvarden som ska avgéra om en anordning ska anvandas.

208 §. Anvandning av begransande anordningar under patienttransporter. En person som deltar i tillhanda-
hallandet av tjansterna eller varden ska i enlighet med 1 mom. med hjalp av en begransande anordning fa
hindra patienten fran att réra sig, om det ar sannolikt att patienten annars allvarligt aventyrar sin egen halsa
eller sékerhet eller andras halsa eller sakerhet nar han eller hon transporteras med ett fortskaffningsmedel vid
tillhandahallandet av halso- och sjukvard. Nar bestammelsen tillampas ska bland annat de skyldigheter med
avseende pa trafiksakerheten som féljer av vagtrafiklagen (267/1981) beaktas. Avsikten &r att bestammelsen
ska tillampas till exempel nar en patient under transporten vill flytta sig fran sin sittplats pa ett sadant satt att
hans eller hennes handlande kan medfora fara inte bara for andra i samma fordon utan ocksa for trafiksaker-
heten. | praktiken ar exempelvis ett sdkerhetshélte som patienten inte sjalv kan lossa under transporten ett
exempel pa en sadan begransande anordning som avses i paragrafen. | samband med prehospital akutsjukvard
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kan det ocksa handla om andra anordningar som anvands for att patienten ska kunna transporteras med iaktta-
gande av sakerhet och eventuellt fa vard och behandling under transporten. Anordningen ska inte fa aventyra
patientens eller ndgon annans halsa eller sakerhet.

| 2 mom. hanvisas i friga om andra anordningar an sékerhetsbalten till lagen om produkter och utrustning
for halso- och sjukvard.

Enligt 3 mom. ska den vardansvariga personen avgora om begransande anordningar som avses i 1 mom. ska
anvandas. Inom prehospital akutsjukvard betyder det har i praktiken den jourhavande lakaren eller faltchefen.
De ska da handla i enlighet med sin arbetsfordelning. | bradskande fall far dven en person som deltar i tillhan-
dahallandet av tjansterna eller varden avgora fragan. Det bor noteras att det i samtliga fall ar en yrkesutbildad
person inom socialvarden eller halso- och sjukvarden som ska avgéra om en anordning ska anvandas.

26 kap Vaktares och ordningsvakters befogenheter inom social- och hélsovarden

209 8. Véaktares och ordningsvakters befogenheter. For tjansteenheter inom social- och halsovarden far under
vissa forutsattningar utses véktare och ordningsvakter fran privata bevakningsforetag. Det har konstaterats att
anlitandet av vaktare och ordningsvakter hojer sakerheten vid tjansteenheterna inom social- och halsovarden.

Bestammelser om vaktares befogenheter finns i lagen om privata sékerhetstjanster (282/2002), nedan kallad
sékerhetstjanstlagen, och bestdmmelser om ordningsvakters befogenheter finns bland annat i lagen om ord-
ningsvakter (533/1999). Med bevakningsuppgift avses enligt sdkerhetstjanstlagen att bevaka egendom, skydda
en persons integritet, avsloja brott som riktat sig mot bevakningsobjektet eller uppdragsgivaren samt att utéva
tillsyn dver sadana uppgifter. Bevakningsforetag far inte ta emot uppdrag som innebér forbindelse att uppratt-
halla allman ordning och sakerhet. Genom ett avtal mellan den tjansteenhet inom socialvard eller hélso- och
sjukvard som &r uppdragsgivare och bevakningsforetaget kan man komma Gverens om vaktarnas uppgifter.
Det bevakningsuppdrag som man kommit 6verens om i uppdragsavtalet far inte innehalla mer omfattande
befogenheter och uppgifter an de som foreskrivs i lag. Pa det sétt som lagen forutsatter far i uppdragsavtalet
som de personer som ska skyddas faststéllas endast personer som &r anstallda hos uppdragsgivaren.

Med stod av lagen om ordningsvakter har en ordningsvakt till uppgift att uppratthalla ordning och sikerhet
samt forhindra brott och olyckor inom sitt tjanstgéringsomrade. | sitt uppdrag har en ordningsvakt ratt att nar
han eller hon vagrar en person tilltrade till eller avlagsnar nagon fran en plats, griper en person, visiterar en
gripen person, hindrar att nagon som gripits flyr, frantar nagon ett foremal eller amne eller avlagsnar ett hinder
anvanda maktmedel i den man det behdvs och kan anses forsvarligt. Enligt 22 § i ordningslagen (612/2003)
kan med tillstdnd av den lokala polisen utses ordningsvakter for bland annat tjansteenheter inom social- och
halsovarden. Ordningsvakter far dock inte utses for skolhem, barnskyddsanstalter eller andra socialvardsin-
stitutioner dar personalen ansvarar for att ordningen uppratthalls.

Utover de befogenheter som namns i det féregaende far vaktare och ordningsvakter utdva rattigheter inom
den sa kallade allemansratten, exempelvis handla utifran nodvarn, nodtillstand och allmén rétt att gripa. Det
bor noteras att den réatt att gripa som anges for vaktare och ordningsvakter har samma innehall som den all-
manna ratten att gripa. | sina uppdrag enligt sékerhetstjanstlagen beh6ver vaktarna och ordningsvakterna sale-
des inte forlita sig pa den allmanna ratten att gripa.

| bevakningsuppgifterna och ordningsovervakningsuppgifterna ingar inte att bitrada vid varden eller behand-
lingen av en patient eller att delta i den. VVéaktarna och ordningsvakterna far med andra ord inte delta i atgarder
som kan betraktas som vard eller behandling eller vardrelaterade uppgifter vilka féreskrivits som uppgifter for
vardpersonalen. | praktiken har sadana situationer visat sig vara problematiska dar det ar motiverat att anvanda
maktmedel for att utfora varduppgifterna eller garantera varden, men dar vardpersonalen inte kan fullgora sina
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varduppgifter utan att dventyra sin sikerhet och dar vaktarna och ordningsvakterna inte har befogenheter att
anvanda maktmedel.

Enligt den foreslagna paragrafen far véaktare och ordningsvakter pa begéaran av dem som deltar i tillhanda-
héllandet av tjansterna eller varden bista dessa i de uppgifter som anges i momentet. VVaktarnas och ordnings-
vakternas uppgifter och befogenheter ska i forsta hand bestammas pa basis av uppgiftens faktiska karaktar i
varje enskilt fall. Vaktarna ska uttryckligen skydda integriteten for social- och halsovardspersonalen i samband
med begransningsatgarder eller vard- eller omsorgsrelaterade atgarder. En véktare ska till exempel fa hélla fast
handerna pa en forvirrad patient som upptrader hotfullt under vardatgérden sa att patienten inte kommer &t att
sla lakaren eller sjukskotaren. En ordningsvakt ska till exempel fa hindra en kraftigt berusad patient som skadat
sig sjalv fran att lamna halsovardscentralens jourmottagning innan patienten har blivit undersokt och fatt lamp-
lig vard.

Huvudprincipen ar att det i forsta hand ska vara vaktarnas uppgift att trygga social- och halsovardspersona-
lens integritet. Ordningsvakterna ska ha hand om uppgifter som hanfor sig till uppratthallande av ordning och
sakerhet. Vid de tjansteenheter inom social- och halsovarden dér det i betydande omfattning forekommer hot-
fulla situationer och valdssituationer ska det primara alternativet vara att utse ordningsvakter. Narvaro av syn-
liga ordningsvakter bidrar till att forebygga valdsamma situationer. Dessutom galler att ordningsvakter far
utses for tjansteenheter inom social- och halsovarden endast med tillstand av polisen, vilket bidrar till att 6ka
det allméannas kontroll. Det bér emellertid noteras att de stodpatruller som star till forfogande for ordningsvak-
terna i normala fall handlar med vaktarbefogenheter, om inte polishjalp tillkallas. Sma tjansteenheter har dess-
utom inte nédvandigtvis ekonomiska forutsattningar att utse standigt narvarande ordningsvakter. Huvudprin-
cipen kan foljaktligen inte foljas konsekvent nér uppgifterna och befogenheterna fordelas.

Enligt 1 mom. far ordningsvakter och véktare pa begaran av en yrkesutbildad person inom socialvarden eller
hélso- och sjukvarden som ansvarar for tjansterna eller varden ge den hjalp som behdvs. Anlitande av en vék-
tare eller ordningsvakt ska grunda sig pa en bedémning av behovet av hjalp som den vard- eller serviceansva-
riga personen eller den person som deltar i tillhandahallandet av tjansterna eller varden gor. Vaktare och ord-
ningsvakter som bistar personalen ska lyda under social- och hélsovardspersonalen och folja den vard- eller
serviceansvariga personens anvisningar.

210 8. Vaktares och ordningsvakters kompetens. Enligt paragrafen far uppgifter enligt 26 kap. utforas av en
person som har godkants som véktare i enlighet med 10 8 i lagen om privata sékerhetstjanster eller som ord-
ningsvakt i enlighet med 35 § i den lagen. Den utbildning som utgor villkor for godkannande ger en bra grund
for att utfora de uppgifter som namns i foreslagna 211 §. Utgangspunkten &r att de uppgifter som foreskrivs
for véaktare och ordningsvakter i den foreslagna lagen ska begransas till sadant som den grundlaggande utbild-
ningen ger fardigheter fér. Pa grund av uppgifternas karaktar ska det emellertid stallas krav pa att personen
innan den tar emot uppdrag enligt den foreslagna lagen utéver ovannamnda utbildning ska ha genomgatt en
utbildning som innefattar en introduktion i de bestimmelser i den féreslagna lagen som géller begransning av
de grundlaggande fri- och rattigheterna, klientens och patientens stallning och rattigheter samt hur de atgarder
som avses i 209 8§ 1 mom. kan genomforas pa ett tryggt satt och med respekt for klientens och patientens
méanniskovarde. Det vore andamalsenligt att den utbildning som kravs enligt lagen i ett senare skede tas in i
den grundutbildning som leder till yrket, dock sa att det fortfarande ska vara majligt att genomga utbildningen
separat.

| syfte att trygga klienterna och patienterna foreslas i 2 mom. bestammelser om tjansteproducentens skyldig-
het att aterkalla uppdraget for en ordningsvakt eller vaktaren som bistar vid begransningsatgarder, om denne
handlar i strid med sina forpliktelser eller annars visar sig vara oldmplig for uppgiften. En ordningsvakt eller
vaktare kan visa sig vara olamplig for uppdraget genom att han eller hon upprepade gangar handlar i strid med
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anvisningarna eller uppvisar likgiltighet for klienternas eller patienternas sjalvbestammanderétt, integritets-
skydd eller andra rattigheter. I dessa situationer ska man ocksa omedelbart sluta anvanda vaktaren eller ord-
ningsvakten i de berdrda uppgifterna.

211 8. Vaktares och ordningsvakters réattigheter och skyldigheter. Enligt 1 mom. ska ordningsvakter och
vaktare i sin verksamhet flja anvisningar fran den som svarar for tjansterna eller varden. De ska dessutom
iaktta vad som i den foreslagna lagen foreskrivs om de allménna forutséttningarna for begransningsatgérder
och om exempelvis de sarskilda forutsattningarna for varje begransningsatgard.

27 kap Sekretess, tystnadsplikt och utlamnande av sekretessbelagda uppgifter inom social- och héal-
sovarden

212 8. Handlingssekretess inom socialvarden. 1 1 mom. foreslas en bestimmelse om att uppgifter i sddana
handlingar inom socialvarden som innehaller uppgifter om klienter eller andra enskilda ska hallas hemliga.
Eftersom uppgift om att en person ar klient inom socialvarden redan i sig kan vara kanslig information, ska
sekretessen galla all information om klienter. Socialvardstjanster handlar dessutom om sadant beslutsfattande
och s&dan konkret verksamhet som en utomstdende inte har ratt att delta i, och dér en utomstaende saledes inte
heller har ett tillrackligt informationsintresse.

Ocksa i 24 § 25 punkten i offentlighetslagen finns bestammelser om sekretess for socialvardshandlingar.
Sekretesshelagda ar enligt bestammelsen bl.a. handlingar som innehaller uppgifter om en klient hos socialvar-
den samt de formaner eller stodatgarder eller den socialvardsservice denne erhallit eller uppgifter om en per-
sons hélsotillstand eller handikapp, den halsovard eller rehabilitering som denne har erhallit eller uppgifter om
nagons sexuella beteende eller inriktning. Med stod av bestimmelsen ska ocksa socialt arbete som personen
omfattats av hallas hemligt. Det har ansetts vara viktigt att en bestammelse om sekretess i fraga om klienter
inom socialvarden och de formaner, stodatgarder eller tjanster de erhaller ocksa tas in i socialvardslagen. Med
stod av bestammelsen &r uppgifter om ovannamnda saker sekretessbelagda oberoende av vilken myndighet
som har uppgiften.

I 2 mom. faststélls det vad sekretessen innefattar. En sekretessbelagd handling eller en kopia eller utskrift av
en sadan handling far inte visas for eller lamnas ut till utomstaende eller med hjélp av teknisk anslutning eller
pa nagot annat satt visas for eller lamnas ut till utomstaende. Med kopia avses ocksa en avskrift som gjorts pa
elektronisk vag. Den som har en lagstadgad ratt att fa information kan inte betraktas som en utomstaende. |
sadana fall ska uppgifterna lamnas trots sekretessbestammelserna.

I enlighet med 3 mom. galler angaende upphorande av sekretess i fraga om en socialvardshandling vad som
foreskrivs i offentlighetslagens 31 8. Enligt den paragrafens 2 mom. ar sekretesstiden foér en handling som ar
sekretessbelagd for skyddande av privatlivet enligt lagens 24 § 1 mom. 24-32 punkt eller en motsvarande
handling som ar sekretesshelagd enligt nagon annan lag eller som sekretessbelagts med stéd av nagon annan
lag 50 ar raknat fran det att den person som handlingen galler avled eller, om uppgift om detta inte foreligger,
100 ar. Med stod av ovannamnda bestammelse upphor sekretessen for socialvardshandlingar tidigast 50 ar
raknat fran det att den person som handlingen galler avled.

213 8. Tystnadsplikt och forbud mot utnyttjande inom socialvarden. Den féreslagna 213 § motsvarar i sak
23 § i offentlighetslagen. Tystnadsplikt och sekretess for handlingar har ett vésentligt samband. Tystnadsplik-
ten ar mer omfattande an sekretessen for handlingar, eftersom tystnadsplikten ocksa galler uppgifter som inte
registreras nagonstans.

I 1 mom. forpliktas den som ordnar eller producerar socialvard och den som &r anstalld eller de facto arbetar
hos eller pa uppdrag av en sadan att inte réja sadana omstandigheter om en klient inom socialvarden som den
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har fatt kannedom om. De handlingar som uppkommer nar kopta tjanster anlitas ska i enlighet med 5 § i
offentlighetslagen omfattas av bestammelserna om myndighetshandlingar. | 1 mom. utstrécks tystnadsplikten
och forbudet mot utnyttjande till att ocksa galla socialvard som ordnas av privata aktérer och de personer som
de facto ar verksamma hos sadana.

Enligt 2 mom. ska tystnadsplikten ocksa galla praktikanter och andra personer som de facto ar verksamma
hos den som ordnar eller producerar socialvard, liksom ocksa dem som verkar pa uppdrag av denne eller som
ar anstallda hos den som verkar pa uppdrag. Salunda ska bl.a. civiltjanstgorare och studerande som arbetar
som praktikanter samt de som utfor frivilligt arbete ha tystnadsplikt.

Enligt 3 mom. far en person som har tystnadsplikt inte anvanda sekretesshelagda uppgifter for att skaffa sig
fordel. Sekretessbelagda uppgifter ar forutom uppgifter om innehallet i sekretessbelagda handlingar ocksa sa-
dana icke-registrerade uppgifter for vilka tystnadsplikt foreskrivs genom lag. Férbudet mot att anvanda upp-
gifter galler alla dem som enligt lagen har tystnadsplikt, och tystnadsplikten géller ocksa efter att anstallnings-
forhallandet eller fortroendeuppdraget har avslutats. Forbudet géller darmed ocksa anvandning av sadana upp-
gifter som ar sekretessbelagda med stéd av nagon annan lag.

Forbudet mot att anvanda uppgifter géller dven klienten, dennes foretradare eller bitrdde. En klient eller
klientens foretradare eller bitrade far dock anvanda uppgifter om andra an klienten sjalv nar det ar fraga om
ett arende som galler den rétt, det intresse eller den skyldighet som klientens rétt att fa information har grundat
sig pa. Klienten, som i dessa fall i regel har partsstéllning, far anvanda dessa sekretesshelagda uppgifter exem-
pelvis vid andringssokande som har samband med arendet. Klienten far ocksa anvanda sadana uppgifter nar
han eller hon skéter samma drende hos en annan myndighet. For skotseln av nagot annat drende far inte sek-
retessbelagda uppgifter som fatts pa grundval av klientskap eller partsstallning anvandas.

214 §. Samtycke till utlamnande av uppgifter inom socialvarden. Bade vid socialvard som ordnas av en
myndighet och vid socialvard som ordnas av en privat aktor ar huvudregeln den att utlamnande av uppgifter
om klienten ska basera sig pa klientens uttryckliga samtycke. I regel ska ett uttryckligt samtycke alltid begéras
innan uppgifterna lamnas ut.

Bestammelser om samtycke finns i EU:s allménna dataskyddsférordning. | ingressen till dataskyddsférord-
ningen ar den allmanna regeln den att samtycke alltid bér 1dmnas genom en entydig bekraftande handling, t.ex.
genom en skriftlig, inklusive elektronisk, eller muntlig forklaring, som innebar ett medgivande fran den regi-
strerades sida om att denne godkanner behandling av personuppgifter rérande honom eller henne. Enligt in-
gressen ska samtycket ges pa ett sétt som tydligt visar att den registrerade godtar den avsedda behandlingen
av sina personuppgifter. Om den registrerade ska lamna sitt samtycke efter en elektronisk begéran, maste denna
vara tydlig och koncis och far inte onddigtvis stora anvandningen av den tjanst som den avser. | dataskydds-
forordningen foreskrivs det dessutom att begaran om samtycke i skriftlig form ska laggas fram pa ett satt som
klart och tydligt kan sérskiljas fran de andra fragorna i en begriplig och latt tillganglig form, med anvandning
av klart och tydligt sprak. Utdver att samtycket ska vara uttryckligt och otvetydigt maste det ges frivilligt. |
dataskyddsforordningen har den personuppgiftsansvarige alagts bevisbérdan for att samtycke finns.

Klientens samtycke ger ocksa ratt att lamna ut sekretessbelagda uppgifter inom socialvarden. Om klienten
saknar forutsattningar att bedéma betydelsen av samtycket, far samtycket ges av klientens lagliga foretradare,
dvs. av vardnadshavaren, intressebevakaren eller nagon annan laglig foretradare. En minderarigs lagliga fore-
tradare far emellertid inte ge samtycke, om den minderarige med stod av 39 § 2 mom. i den foreslagna social-
vardslagen har forbjudit att uppgifter lamnas ut till den lagliga foretradaren. En minderarig persons vardnads-
havare eller annan laglig foretradare ska inte heller fa besluta om utlamnande av sekretessbelagda uppgifter
om den minderarige om det finns eller sannolikt kan finnas en intressekonflikt mellan den minderarige och
dennes vardnadshavare eller annan laglig foretradare i fragan.
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215 §. Utlamnande av sekretessbelagda uppgifter for tryggande av klientens vard och omsorg. | paragrafen
foreslas bestammelser om de situationer i vilka sekretessbelagda socialvardsuppgifter far lamnas ut till utom-
staende oberoende av klientens eller dennes foretradares samtycke. Det ror sig om situationer dar det inte gar
att inhamta dessa personers asikt eller dar klienten eller dennes lagliga foretradare uttryckligen forbjuder att
uppgifter lamnas ut. Bestdammelserna ska med undantag for 4 mom. galla sekretessbelagda uppgifter inom
socialvarden oavsett om varden ordnas av en myndighet eller av en privat aktr. Den som lamnar ut uppgifterna
kan séledes i de fall som avses i 1-3 mom. vara en myndighet eller en privat anordnare eller tillhandahallare
av socialvard.

Paragrafen syftar till att trygga klientens rattsskydd ocksa nar sekretessbelagda uppgifter om klienten lamnas
ut till olika aktorer. | bestdmmelsen har man beaktat behovet av att lamna ut uppgifter som &r nédvandiga for
att tillhandahalla socialvard.

For att varden och tjansterna ska ordnas pa ett &ndamalsenligt satt samarbetar i praktiken socialmyndighet-
erna sinsemellan och med social- och halsovardsmyndigheterna, undervisningsmyndigheterna och andra myn-
digheter samt bland annat med sadana privata tjansteproducenter som har tagit pa sig ansvar for att ordna
tjanster for klienten. | sddana situationer maste man tidvis ocksa kunna lamna ut sekretessbelagda uppgifter
dven om samtycke inte kan inhdmtas. Det kan ocksa vara fraga om att en person t.ex. pa grund av drogbruk
eller bruk av andra berusningsmedel &r oredig eller av nagon annan orsak inte de facto kan bedoma betydelsen
av sitt samtycke, och personen saknar en laglig foretradare. Uppgifter ur en sekretessbelagt handling far lamnas
ut d&ven om klienten eller dennes lagliga foretradare motsatter sig detta. Da ror det sig om utlamnande av
uppgifter oberoende av klientens samtycke.

I 1 mom. anges de situationer dar den som ordnar eller tillhandahaller socialvard far lamna ut uppgifter trots
skyldigheten att iaktta sekretess. | momentet anges tre villkor varav atminstone ett maste uppfyllas for att
sekretessbelagd information ska fa rojas.

Enligt 1 punkten far uppgifter lamnas ut om den som handlingen galler &r i uppenbart behov av vard eller
socialvard pa grund av att hans eller hennes halsa, utveckling eller sakerhet dventyras och det inte annars gar
att utreda behovet av vard eller omsorg eller att verkstélla halso- och sjukvardsatgarder eller socialvardsatgar-
der. Bestammelsen kan bli tillamplig exempelvis nar man ordnar specialomsorger om personer med utveckl-
ingsstorning samt vid bestimmande om vard oberoende av personens vilja inom missbrukarvard. Bestammel-
sen kan tillampas nér en klient eller dennes lagliga foretradare inte samtycker till att uppgifter ldmnas ut, men
ocksa nar deras asikt inte kan klarlaggas. Genom bestammelsen gor man det mojligt att i de exceptionella eller
sarskilda situationer som namns i bestammelsen garantera en nddvandig, obruten vard- och servicekedja inom
socialvarden ocksa nér det inte gar att inhamta klientens eller dennes lagliga foretradares samtycke.

Enligt 2 punkten ska uppgifter fa lamnas ut trots sekretess, om uppgiften behdvs for att tillgodose ett barns
intresse. Bestammelsen har ansetts vara nodvandig for att inte en vardnadshavare genom att vagra samtycke
ska kunna hindra att barnets basta klarlaggs och tillgodoses. Sadana situationer kan uppsta i synnerhet om en
foralders och ett barns intressen gar i sar t.ex. nar man bedomer behovet av atgarder inom barnskyddet eller
verkstaller sadana atgarder. Vardnadshavarens motstand ska saledes inte kunna hindra att man exempelvis
utreder vilket slags vard, omsorg eller uthildning barnet behdver och hur de ska ordnas pa ett lampligt satt med
tanke pa barnets basta. Salunda far man exempelvis inom dagvarden, omsorgen om personer med utvecklings-
storning eller barnskyddet lamna ut sadana uppgifter till en utbildningsanordnare som ar nédvandiga for att
utbildningen ska kunna ordnas pa ett satt som motsvarar barnets behov. Inom barnskyddet kan uppgifter be-
hova lamnas ut ocksa for att man ska kunna ordna lamplig avldsarservice.

Enligt 3 punkten far uppgifter lamnas ut om de behdvs for att trygga klientens oundgéngliga intressen och
rattigheter och klienten sjalv saknar forutsattningar att bedéma sakens betydelse. Bestdammelsen kan bli till-
lamplig exempelvis nar man i akuta situationer ska behandla fragor som galler aldre personer med demens
eller personer med utvecklingsstorning. Det kan ocksa vara fraga om att en person t.ex. pa grund av drogbruk
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eller bruk av andra berusningsmedel &r oredig eller av nagon annan orsak inte de facto kan bedoma betydelsen
av sitt samtycke, och personen saknar en laglig foretradare.

| dessa situationer kan man for att trygga personens oundgéngliga intressen lamna ut sekretessbelagda upp-
gifter i den omfattning som behdvs, exempelvis till hilso- och sjukvardsmyndigheter.

I 2 mom. ingar en huvudregel om de aktorer till vilka uppgifter far lamnas ut nar de villkor som anges i 1
mom. &r uppfyllda. For det forsta ska en annan socialvardsmyndighet och en person eller sammanslutning som
péa uppdrag av socialvardsmyndigheten skoter uppgifter inom socialvéarden fa ta emot uppgifter. Med en person
eller sammanslutning som skoter uppgifter pa uppdrag avses framst sadana tjansteproducenter hos vilka kom-
munen upphandlar socialvardstjanster som kdpta tjanster. Dessutom ska uppgifter fa lamnas ut till andra myn-
digheter. | den foreslagna bestammelsen anges det inte narmare till vilka myndigheter uppgifter ska fa lamnas
ut. Kretsen av myndigheter kommer dock i praktiken att vara relativt snév, eftersom de allménna forutsatt-
ningarna for utlamnande av uppgifter ar stranga. De myndigheter som kan komma i fraga ar exempelvis halso-
och sjukvardsmyndigheterna eller formyndar-, skol- och polismyndigheterna.

I 3 mom. foreslas bestammelser om de sérskilda forutsattningar under vilka uppgifter ocksa ska kunna lam-
nas ut till privata anordnare av social- eller halso- och sjukvard. Utan samtycke far uppgifter ur sekretessbe-
lagda handlingar enligt forslaget Iamnas ut endast nar det ar nodvandigt for att ge klienten omedelbar vard eller
omsorg eller av nagon annan orsak som kan jamstéllas med detta. Sadana situationer kan narmast galla utlam-
nande av uppgifter som ar nddvandiga med tanke pa klientens liv och hélsa.

I 4 mom. foreslas en specialbestimmelse om utlamnande av uppgifter i samband med socialvard som ordnas
av en myndighet. En socialvardsmyndighet ska fa lamna ut uppgifter for att utreda behovet av eller tillhanda-
halla socialvard som ordnas av en myndighet. Uppgifter ska enligt forslaget endast fa lamnas ut i den utstrack-
ning det ar nddvandigt med tanke pa ovannamnda dndamal. Mottagaren kan vara klientens lagliga foretradare
i de fall dar klientens uttryckliga samtycke skulle behdvas med stdd av 59 § men det inte kan inhdmtas. Dess-
utom ska uppgifter fa ges till andra enskilda eller till sammanslutningar. I bestammelsen har man inte forsokt
specificera dessa aktorer, men eftersom villkoren for utlamnande av uppgifter ar stranga blir kretsen av mot-
tagare snav. | sadana situationer bor socialarbetaren framhéva vikten av att tystnadsplikten iakttas. Det kan bli
nodvandigt att i viss man lamna ut uppgifter t.ex. till en disponent eller gardskarl, nar socialmyndigheten be-
hover fa tilltrade till en persons lagenhet for att klarlagga personens behov av vard i de situationer som avses
i 41 § i socialvardslagen. P motsvarande satt kan socialmyndigheten i samband med en i 27 § i barnskydds-
lagen avsedd utredning av behovet av barnskydd vara tvungen att ge vissa uppgifter om ett barn eller en familj
t.ex. till slaktingar.

216 8. Utlamnande av sekretessbelagda uppgifter oberoende av klientens samtycke i vissa andra situationer.
Genom bestdammelsen vill man utéver det som anges i den foreslagna 60 8 fortydliga vissa andra situationer
dar det ar nodvandigt att géra undantag fran skyldigheterna att iaktta sekretess. Avsikten ar att uppgifter ska
fa lamnas ut ur sekretessbelagda handlingar dels i sadana situationer det inte ar magjligt att begéra klientens
samtycke eller dar klienten inte kan ge ett giltigt samtycke, dels i sadana situationer dar klienten eller dennes
lagliga foretradare uttryckligen forbjuder att uppgifter lamnas ut.

Bestammelserna i de foreslagna 1-3 momenten galler uppgifter som registrerats om klienten i samband med
socialvard som ordnats av en privat tjansteproducent eller en av en myndighet. Daremot ska 4 mom. endast
galla i det fall att socialmyndigheten maste lamnar ut uppgifter ur en sekretessbelagd handling for att kunna
skota sitt uppdrag.

I 1 mom. regleras tva olika slags situationer. Den inledande delen av momentet gor det majligt att gora
undantag fran bestammelserna om sekretess och fran bestammelserna om vittnesforbud i 17 kap. 23 § 1 mom.
i rattegangsbalken i ett d&rende som myndigheten sjalv har lagstadgad rétt att inleda vid en domstol eller en
annan myndighet. Dessutom ska bestammelsen galla situationer dar socialvardsmyndigheten har ratt eller skyl-
dighet att delta i behandlingen eller verkstéllandet av ett inlett arende vid en domstol eller hos en myndighet
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genom att ge ett utlatande, en utredning eller handrackning eller pa ndgot annat motsvarande satt. Sadana
bestammelser finns bl.a. 16 § i lagen angaende vardnad om barn och umgéngesratt, 12, 25 och 32 § i lagen om
verkstéllighet av beslut betraffande vardnad om barn och umgéangesratt, 72 och 91 § i lagen om férmyndar-
verksamhet och i 22 § i lagen om utkomststdd. | de situationer som avses i bestdmmelsen ska man kunna gora
undantag fran sekretessbestammelserna endast om det ar nodvandigt pa grund av ett barns intresse eller ett
synnerligen viktigt allmént eller enskilt intresse.

Den senare delen av 1 mom. ska gélla situationer dar den som ordnar eller tillhandahéller socialvard i sam-
band med sin verksamhet far information utifran vilken den har grundad anledning att misstanka att klienten
missbrukar en forman som en annan myndighet eller inrattning har beviljat. | sddana fall ska misstanken kunna
delges den myndighet eller inréattning som verkstaller formanen i fraga.

I 2 och 3 mom. foreslas bestammelser om de grunder pa vilka den som ordnar eller tillhandahaller socialvard
ska vara skyldig att lamna ut eller pa eget initiativ ska ha ratt att lamna ut uppgifter ur en sekretessbelagd
handling for utredande av ett brott. Dessa bestimmelser ska ha foretrdde framom bestdmmelserna i 35 § i
polislagen om 17 kap. 23 § i rattegangsbalken. 1 2 mom. anges de forutséttningar under vilka den som ordnar
eller tillhandahaller socialvard eller en anstalld hos denne pa begaran ska vara skyldig att Iamna ut uppgifter
ur en sekretessbelagd handling till polisen, en dklagarmyndighet eller en domstol. En forutséttning &r att det
finns misstanke om ett brott som omfattas av anmalningsskyldighet enligt 15 kap. 10 § i strafflagen eller om
ett brott for vilket det strangaste straffet ar fangelse i minst fyra ar. | en sadan situation asidosétts sekretessen
och polisen, aklagaren och en domstol ska pa motsvarande satt alltid ha ratt att fa uppgifter ocksa ur en handling
som ar sekretessbelagd.

Enligt 3 mom. ska den som ordnar eller tillhandahaller socialvard under de forutsattningar som anges i
momentet fa roja sekretessbelagda uppgifter i en handling till polisen, en aklagare och en domstol ocksa vid
misstanke om ett brott som &r mindre grovt dn det brott som avses i 2 mom. Det kan t.ex. rfra sig om en
misstanke om sexuellt utnyttjande eller misshandel av ett barn eller en person med utvecklingsstrning, for
vilka brott det strangaste straffet ar fangelse i mindre an fyra ar. For att uppgifter ska fa réjas ska det dock
alltid forutsattas att den som ordnar eller tillhandahaller socialvard sjélv anser det vara nddvandigt pa grund
av ett barns intresse eller ett synnerligen viktigt allmént eller enskilt intresse. | dessa fall ska emellertid inte
polisen, en aklagare eller en domstol kunna kréava att uppgifter som ingar i en sekretessbelagd handling rojs.
Det finns straffbara garningar som, dven om de ur offrets synvinkel innebér ett hot som upplevs som allvarligt
eller har langtgaende konsekvenser, inte till alla delar uppfyller de stranga forutsattningarna i 2 mom. Darfor
ar det nodvandigt att foreskriva att socialmyndigheten i sadana situationer for att skydda klienten har ratt att
ge polisen och en domstol uppgifter ocksa nar forutsattningarna enligt 2 mom. inte uppfylls. Ett villkor ska
emellertid vara att utlimnandet av uppgiften ar nodvandigt pa grund av ett barns intresse eller ett synnerligen
viktigt allmént eller enskilt intresse. Bland klienterna inom socialvarden kan t.ex. foraldrar som misshandlas
av sina barn samt makar eller sambor som utsétts for illabehandling i familjen, personer med utvecklingsstér-
ning samt barn falla offer for sadana brott eller hot om brott som de pa grund av sin underordnade stéllning
eller brist pa mod eller funktionsférmaga inte sjalva kan skydda sig mot. Darfor bor socialmyndigheterna ha
réatt att fora ett arende till polisen for undersdkning.

Med stod av 3 mom. ar det den som ordnar eller tillhandahaller socialvard, inte polisen eller en domstol, som
har ratt att avgora huruvida det ar nédvandigt att lamna ut uppgifter. Bestammelsen skapar saledes inga skyl-
digheter att 1damna information, utan den ger endast mojlighet att handla. Bestammelserna i 2 och 3 mom.
innefattar ocksa ratten att pa eget initiativ och under de forutsattningar som anges i momenten anméla en
misstanke om brott till polisen.

I 4 mom. foreslas bestammelser om de andamal for vilka socialvardsmyndigheten far lamna ut uppgifter ur
en sekretessbelagd handling om det &r nédvandigt med tanke pa myndighetens egen verksamhet. En sekretess-
belagd uppgift ska fa lamnas ut for att bestamma eller aterkrava en socialvardsforman. Det ror sig i synnerhet
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om bestammande av utkomststod och underhallsstod och aterkrav av sadana stod. Bestammelsen ska kunna
tillampas bl.a. nar en emotsedd forman som beviljats som ett forskott aterkravs hos beviljaren pa det satt som
bestdams i 23 § i lagen om utkomststod. Bestammelsen ar ocksa tillamplig i situationer dar ett underhallsstod
som beviljats pa felaktig grund aterkravs med stod av 25 § i lagen om underhallstrygghet (580/2008). Uppgifter
ur en sekretessbelagd handling ska fa lamnas ut for att krava ersattning eller verkstalla nagot annat krav. Upp-
gifter om en klient far lamnas i den man det ar nodvandigt for att kontrollera de uppgifter som klienten lamnat.

217 §. Undantag i fraga om och upphérande av tystnadsplikt inom socialvarden. | paragrafen finns en han-
visning till 31 § i lagen om offentlighet i myndigheternas verksamhet, som géller upphorande av sekretess i
fraga om en handling. Enligt den paragrafen far en myndighetshandling inte hallas hemlig, nar den sekretesstid
som foreskrivs i lag eller med stdd av en lag har forflutit eller ndr den myndighet som forordnat om sekretess
aterkallar sitt forordnande. Sekretesstiden for en myndighetshandling ar 25 ar, om inte nagot annat foreskrivs
i eller med stod av lag. Sekretesstiden for en handling som ar sekretessbelagd for skyddande av privatlivet
enligt lagens 24 § 1 mom. 24-32 punkt eller en motsvarande handling som &r sekretesshelagd enligt nagon
annan lag eller som sekretessbelagts med stod av nagon annan lag ar 50 ar raknat fran det att den person som
handlingen géller avled eller, om uppgift om detta inte foreligger, 100 ar.

Om det ar uppenbart att en handling, nar den vid utgangen av sekretesstiden blir offentlig, kommer att med-
fora betydande oldgenhet for de intressen till vilkas skydd sekretess har foreskrivits, kan statsradet forlanga
sekretesstiden med hogst 30 ar.

Sekretesstiden for en handling som har uppréttats av en myndighet réaknas fran den dag handlingen &r daterad
eller, om den inte har daterats, fran den dag den blev fardig. Sekretesstiden fér en handling som en enskild har
lamnat in till en myndighet réaknas fran den dag myndigheten fick handlingen.

218 8. Journalhandlingar och annat material som hanfér sig till vard. | paragrafen foreskrivs det att en
yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden i journalhandlingar ska anteckna sadana uppgifter som be-
hovs for att ordna, planera, tillhandahalla och félja upp varden av en patient. En tjansteenhet inom hélso- och
sjukvarden och en yrkesutbildad person inom héalso- och sjukvarden som sjalvstandigt utovar sitt yrke ska
forvara journalhandlingarna samt vid forskning och vard uppkommande prov som innehaller biologiskt
material och modeller av organ den tid som behdvs for att ordna och tillhandahalla vard av patienten, for att
behandla eventuella erséttningsansprak i anknytning till varden och for att bedriva vetenskaplig forskning.
Journalhandlingar, prov och modeller ska utplanas omedelbart nar ovannamnda grund fér forvaring inte langre
finns.

Né&rmare bestdammelser om forande av journalhandlingar, om forvaring av dem och prov och modeller som
avses i 1 mom. samt om forvaringstiderna enligt anvandningsandamalet ska liksom tidigare utfardas genom
forordning av social- och halsovardsministeriet. Journalhandlingar, prov och modeller ska fa forvaras efter att
den i forordning av social- och halsovardsministeriet foreskrivna forvaringstiden har gatt ut, om det ar nod-
vandigt for att ordna och tillhandahalla vard for patienten. Behovet av forvaring efter att forvaringstiden enligt
social- och halsovardsministeriets forordning har gatt ut ska bedémas minst vart femte ar, om inte nagot annat
foljer av lag.

219 8. Sekretessbelagda uppgifter i journalhandlingarna. | paragrafen foreslas bestammelser om réatten att
lamna ut uppgifter i journalhandlingar. Uppgifter i journalhandlingarna &r i regel sekretessbelagda. | paragra-
fen foreslas bestammelser om de situationer i vilka uppgifter kan lamnas ut med tillstand av patienten sjalv
eller dennes lagliga foretradare. Dessutom ska det foreskrivas om situationer i vilka uppgifter far lamnas ut
trots att samtycke inte har getts. Bl.a. far uppgifter som ar nédvandiga for ordnande av undersokning och vard
av patienten lamnas till ndgon annan finlandsk eller utlandsk tjansteenhet inom halso- och sjukvard eller yr-
kesutbildad person inom halso- och sjukvarden utan att patientens samtycke kravs, om patienten pa grund av
mental storning, utvecklingsstérning eller av nagon annan motsvarande orsak saknar forutsattningar att be-
doma betydelsen av sitt samtycke och inte heller har nagon laglig foretradare, eller om patienten inte kan ge
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sitt samtycke pé grund av att han eller hon &r medvetslos eller av ndgon annan darmed jamforbar orsak. Enligt
bestammelsen far uppgifter lamnas ut exempelvis i en situation dér en person som tas in till psykiatrisk sjuk-
husvard inte kan ge tillstand till att uppgifter inhdmtas och uppgifterna ar nodvandiga for att patienten ska ges
vard som motsvarar vardbehovet och for att allvarliga felbehandlingar ska undvikas.

Nytt ar att det foreslas bestimmelser om en studerandes réatt att fa uppgifter, om patienten har gett sitt sam-
tycke till att studerande narvarar vid vardtillfallet. | en sddan situation ska en studerande inte ses som en ut-
omstaende utan som en person som deltar i uppgifter i samband med varden av patienten. Enlig paragrafen ska
en studerande inte ses som en i denna lag avsedd utomstaende om patienten har gett sitt samtycke till att
studerande narvarar vid vardtillfallet. Eftersom studeranden deltar i varden av patienten det ror sig inte om att
personen pa det satt som avses i lagen om yrkesuthildade personer inom hélso- och sjukvarden tillfalligt skoter
en legitimerad yrkesutbildad persons uppgifter, utan studeranden betraktas som en person som deltar i uppgif-
ter i samband med varden av patienten.

Studerande har tystnadsplikt direkt med stod av offentlighetslagen. Vid praktisk undervisning ar det i regel
nodvandigt att ge studerandena uppgifter om patienten som ingar i journalhandlingarna, for att de ska veta vad
patienten besvaras av. Nar studerande deltar i vardtillfallen gor de observationer och drar slutsatser samt ger
vardrekommendationer som kan vara viktiga med tanke pa varden av patienten. En yrkesutbildad person an-
svarar emellertid alltid i sista hand for varden och &r saledes den ansvariga personen i forhallande till en stu-
derande.

220 8. Riksomfattande informationssystemtjanster. | paragrafen foreslas en bestammelser som hanvisar till
den gallande lagstiftningen.

221 §. Hanvisning till annan lagstiftning. | paragrafen foreslas en informativ bestammelse som hanvisar till
den gallande lagstiftningen.

222 8. Behandling av klientuppgifter inom socialvardens och hélso- och sjukvardens gemensamma service.
| paragrafen foreslas bestammelser om behandling av klientuppgifter nar en person far tjanster som social-
vardspersonal och halso- och sjukvardspersonal tillhandahaller gemensamt. Bestammelsen ger inte ratt att
lamna ut uppgifter mot den berdrda personens vilja. Nagon réatt att fa information uppkommer inte heller om
det inte rér sig om en och samma tjanst som tillhandahalls gemensamt. Enbart det att personalen arbetar vid
samma tjansteenhet ska inte enligt bestammelsen utgora en tillracklig grund for att fa information.

223 §. Skyldighet att lamna sekretessbelagda uppgifter till socialvardsmyndigheten. De myndigheter, anstal-
ter och andra aktdrer som namns i 1 mom. ska vara skyldiga att trots sekretessbestammelserna pa begaran av
en socialvardsmyndighet avgiftsfritt till denna lamna sadana uppgifter och utredningar som de forfogar Gver
och som i vasentlig grad inverkar pa en klientrelation inom socialvarden. Uppgifterna ska vara nodvandiga for
att utreda klientens behov av socialvard, for att ordna socialvard och genomféra dartill anknutna atgarder samt
for att kontrollera uppgifter som lamnats till myndigheten. De sekretessbelagda uppgifter som avses i bestam-
melsen ska vara sadana som ar nédvandiga pa grund av socialvardsmyndighetens uppgifter. Detta innebar att
man utan uppgifterna inte, atminstone i tillracklig utstrackning, kan utreda klientens behov av socialvard eller
exempelvis ordna nagon viss tjanst. Vilka slags uppgifter och utredningar som avses i bestammelsen myndig-
heten har ratt att fa och for vilket andamal beror pa fallet och pa de specialbestimmelser som galler. Bestam-
melsen kan bli tillamplig i fraga om uppgifter som socialvardsmyndigheten behover nar den bedémer behovet
av barnskydd enligt 27 § i barnskyddslagen eller av bradskande placering enligt den lagens 38 § eller bereder
ett beslut om omhandertagande enligt den lagens 40 §. Dessutom kan bestammelsen tillampas i frdga om de
utredningar som gaérs for en domstol enligt lagen angaende vardnad om barn och umgéngesritt (361/1983)
eller férordningen om vardnad om barn och umgéangesratt (556/1994) eller faderskapslagen (11/2015). | dessa
fall asidosatts de skyldigheter att iaktta sekretess som foljer av sekretessbestaimmelserna. | stallet uppkommer
det en skyldighet att lamna alla de uppgifter, ocksa kansliga sadana, och utredningar som socialvardsmyndig-
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heten behdver och som kan ha relevans vid prévningen av beslut eller genomforande av atgarder. Utgangs-
punkten ar givetvis den att klienten i forsta hand sjélv ska lamna de handlingar och uppgifter som socialvards-
myndigheten behdver for sitt uppdrag, eller ge sitt samtycke till att myndigheten inhdmtar de bertrda uppgif-
terna (40 8 1 mom. i den foreslagna lagen). | regel kan myndigheten forst efter detta gora géllande sin rétt att
fa uppgifter enligt bestammelsen. Undantag far goras i bradskande fall eller andra besvarliga situationer dar
klienten pa de grunder som anges i 15 § i forvaltningsprocesslagen inte behdver horas innan ett beslut som
géller honom eller henne fattas.

Av sarskilda skal omfattar skyldigheten enligt 1 mom. att lamna uppgifter till socialmyndigheten ocksa pen-
ninginstitut. Enligt bestammelsen &r penninginstitut skyldiga att lamna uppgifter i de fall dar socialvardsmyn-
digheten inte far tillrackliga uppgifter och utredningar av dem och det finns grundad anledning att misstanka
att de uppgifter som klienten eller dennes lagliga foretradare har 1amnat &r otillrackliga eller otillforlitliga. |
praktiken kan en begaran om information framstallas hos ett penninginstitut i en situation dér de uppgifter som
klienten lamnar och de uppgifter som inhamtas av de aktorer som namns i 1 mom. ar motstridiga pa sa satt att
myndigheten i den mening som avses i bestammelsen har grundad anledning att misstdnka att de uppgifter
som klienten har lamnat inte &r tillforlitliga. Ocksa i dessa situationer ska klienten beredas tillfélle att ta del av
uppgifter som inhamtats fran andra kallor liksom ocksa tillfalle att Iamna en behdvlig ytterligare utredning i
saken. Om socialvardsmyndigheten beslutar att begéra information av ett penninginstitut ska det fattas ett ut-
tryckligt beslut om detta. Klienten har rétt att soka &ndring i beslutet. Efter att beslutet har fattats framstélls
begéran skriftligen till penninginstitutet.

224 8. Utlamnande av uppgifter med hjalp av teknisk anslutning. Enligt 1 mom. har en socialvardsmyndighet
ratt att av skattemyndigheterna och folkpensionsanstalten med hjélp av teknisk anslutning fa sekretesshelagda
personuppgifter, dvs. uppgifter och utredningar som vasentligt paverkar klientrelationen, ur skattemyndighet-
ernas och folkpensionsanstaltens personregister for faststéllande av avgift och kontroll av uppgifter. Uppgif-
terna far inhamtas oberoende av klientens samtycke. Om en socialvardsmyndighet skapar en i bestammelsen
avsedd anslutning och har for avsikt att anvanda den, ska klienten pa forhand informeras om denna mojlighet.
Utnyttjandet av anslutningen beréattigar inte till att fa uppgifter avgiftsfritt. Socialvardsmyndigheten ska saledes
inga avtal med skattemyndigheten och folkpensionsanstalten om Gppnande av en teknisk anslutning.

Innan forbindelsen dppnas ska enligt 2 mom. den som ber om uppgifter visa upp en utredning om att upp-
gifterna kommer att skyddas pa tillborligt satt. Bestammelser om skydd for uppgifter finns i personuppgiftsla-
gen.

28 kap Den etiska delegationen och ombudsmén

225 8. Den riksomfattande etiska delegationen inom social- och halsovarden. Paragrafen motsvarar 2 a § i
den géllande patientlagen. Enligt den foreslagna paragrafen behandlar den riksomfattande etiska delegationen
inom social- och halsovarden utéver gemensamma etiska fragor inom social- och halsovarden ocksa sadana
etiska fragor som enbart géller socialvard eller hélso- och sjukvard. Systemen for socialtjanster och halso- och
sjukvards tjanster ar nara anknutna. | och med att sektorerna har narmat sig varandra i administrativt hanseende
finns det ett dkat behov att tillsammans ocksa behandla etiska fragor inom branschen. Utéver detta finns det
inom hélso- och sjukvarden sarskilda etiska fragor som géller verksamheten som man behéver ta stallning till.
Av denna orsak bor det sékerstallas att halsobranschen i tillracklig utstrackning behandlar etiska fragor som
galler det egna omradet. Avsikten &r att den etiska delegationen efter behov ska kunna inratta sektioner och
arbetsgrupper for att bereda och behandla olika fragor. Enligt 2 mom. utfardas narmare bestammelser om detta
genom forordning av statsradet.
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226 §. Socialombudsman. Bestimmelsen motsvarar i huvudsak 24 8 i den gallande klientlagen. For fram-
jande av rattsskyddet for klienterna inom socialvarden ar nodvandigt att den allmanna informationen och rad-
givningen om rattigheterna i samband med socialvardsformaner och socialvardstjanster och bemdétande har
ordnats pa behorigt satt. Detta mal tjanas genom att klienterna har mojlighet att vid behov vanda sig till en
opartisk person som kan ge dem rad i rattsskyddsfragor. | detta syfte foreslas det att kommunen utser en soci-
alombudsman. Socialombudsmannen kan vara till hjalp och stod for klienten, sé att klienten inte behdver driva
sin sak ensam. For att socialombudsmannens opartiskhet och oberoende ska kunna tryggas kan han eller hon
inte vara med om att fatta beslut i klientarbete.

I en kommun kan det finnas flera socialombudsman, t.ex. i olika tjansteenheter. Sma kommuner kan ocksa
ha en gemensam socialombudsman. | praktiken skulle det i en del situationer vara motiverat att socialombuds-
manna- och patientombudsmannauppgifterna a&r gemensamma. Det bésta resultatet kan nds genom samarbete.
Enligt forslaget ska det i lagen foreskrivas att man i forsta hand ska strava efter att ordna verksamheten som
en helhet tillsammans med patientombudsmannens verksamhet. Da bér man emellertid sékerstalla att det med
tanke pa uppgifterna finns ett tillrackligt antal ombudsman och tillracklig kompetens att tillga.

Socialombudsmannen ska inte ha sjalvstandig bestammanderétt, utan uppgifterna ska vara av radgivande
natur. Socialombudsmannen ska ocksa vid behov bista vid framstallande av anmérkning som avses i 229 § |
mom. i den foreslagna lagen. Socialombudsmannen ska informera klienter, socialvardspersonal och eventuella
ovriga om klientens rattigheter. Da &r det nodvandigt med kontakter t.ex. till socialvardsmyndigheter och andra
myndigheter, organisationer och instanser som foretrader klienterna. Syftet med informationsverksamheten
ska vara aktivt formedlande av information sa att inte bristen pa information hindrar att klientens rattigheter
tillgodoses. Socialombudsmannen ska ocksa félja hur klientens rattigheter uppfylls och ocksa i dvrigt arbeta
for att framja klienternas rattigheter och for att de ska bli tillgodosedda. Nar socialombudsmannen skéter sin
uppféljningsuppgift ska han eller hon félja hur klienternas rattigheter och stéllning utvecklas i kommunen och
arligen till kommunstyrelsen avge en redogorelse for detta. Om socialombudsmannen upptacker missforhal-
landen och brister kan han eller hon patala detta for regionforvaltningsverket eller grundskyddsnamnden for
eventuella atgarder. Pa sa satt framjar socialombudsmannens uppféljning klientens rattigheter och stéllning.

227 8. Behdorighetsvillkor for en socialombudsman. For uppgifterna som socialombudsman férutsatts god
kannedom om socialvarden och dess lagstiftning samt forvaltningen. Med tanke pa hur klientens rattsskydd
tillgodoses &r socialombudsmannens yrkesskicklighet av vasentlig betydelse. Bestdmmelsen motsvarar till sitt
innehall 24 a § i den gallande klientlagen.

Auvsikten ar att socialombudsmannen ska ge klienterna rad i fragor som géller tillampningen av den fére-
slagna lagen, bista klienten i framstéllandet av en anmarkning enligt den foreslagna lagen, informera om kli-
entens rattigheter samt ocksa i ovrigt arbeta for att framja klientens rattigheter och for att de ska bli tillgodo-
sedda. Dessutom ska socialombudsmannen f6lja hur klienternas réttigheter och stallning utvecklas i kommu-
nen och arligen till kommunstyrelsen avge en redogdrelse for detta. Pa grund av socialombudsmannens upp-
gifter har det kravts att han eller hon har kannedom om socialvarden. Om man till uppgiften som socialom-
budsman har valt en person med nagon annan utbildning an en examen som ger behdrighet fér uppgifter som
socialarbetare, har det kréavts en lamplig hogre hdgskoleexamen och kannedom om branschen som visats pa
nagot annat satt. Det har ansetts att en hogre hogskoleexamen inom det sociala omradet ger tillracklig kéanne-
dom om branschen. | den regeringsproposition som galler lagen om behdrighetsvillkoren for yrkesutbildad
personal inom socialvarden konstateras det att Iamplig hogre hogskoleexamen kan vara t.ex. hogre hogskole-
examen i juridik. Aven annan higre hogskoleexamen som ger fardigheter for uppgifter som kraver administ-
rativt och juridiskt kunnande har ansetts lamplig for uppgiften som socialombudsman. (RP 226/2014 rd; Be-
horighetsvillkoren for yrkesuthildad personal inom socialvarden inom den statliga, kommunala och privata
sektorn. Social- och halsovardsministeriets publikationer 2007:18.) Det har foreslagits att en liknande reglering
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borde utstrackas till att ocksa galla patientombudsmannen. Fragan behdéver dryftas i samband med att struk-
turreformen inom social- och hélsovarden framskrider.

228 8. Patientombudsman. Bestdmmelsen motsvarar 11 § i den gallande patientlagen. For framjande av pa-
tientens rattsskydd &r det i praktiken nddvandigt att den allmanna informationen om rattigheterna i samband
med vard och bem&tande har ordnats pa behorigt satt och att patienterna har majligheter att vid behov vanda
sig till en person som kan ge dem rad i rattsskyddsfragor. | detta syfte foreslas det att tjansteenheter for hélso-
och sjukvarden ska utse en patientombudsman. Enligt paragrafens | mom. kan en och samma patientombuds-
man skota patientombudsmannauppgifterna vid flera tjansteenheter. Enligt forslaget ska det i lagen foreskrivas
att man i forsta hand ska strdva efter att ordna verksamheten som en helhet tillsammans med socialombuds-
mannens verksamhet. Da har klienterna och patienterna goda majligheter att fa tillracklig information om den
foreslagna lagen bade nar det galler sociallagstiftningen och hélso- och sjukvardslagstiftningen. Samtidigt bor
man emellertid sakerstalla att det med tanke pa uppgifterna finns ett tillrackligt antal ombudsman och tillrack-
lig kompetens att tillgd. Nar uppgifterna organiseras bor man beakta den utbildnings- och kompetenskraven
for en socialombudsman.

Patientombudsmannen ska inte ha sjalvstandig bestammanderatt, utan uppgifterna ska vara av radgivande
natur. Patientombudsmannen ska vara fortrogen med patientens réttsliga stéllning och med ansvars- och ratts-
skyddsfragor inom halso- och sjukvarden i allméanhet samt med verksamheten vid tjansteenheten sa att han
eller hon kan ge bade patienter och personal rad. Patientombudsmannen ska ocksa informera patienter, halso-
och sjukvardspersonal och eventuella dvriga om patientens rattigheter. Da ar det nodvandigt med kontakter
t.ex. till halso- och sjukvardsmyndigheter och andra myndigheter, organisationer och instanser som foretrader
patienterna. Syftet med informationsverksamheten ska vara aktivt formedlande av information sa att inte bris-
ten pa information hindrar att patientens rattigheter tillgodoses. Enligt 2 mom. 4 punkten ska patientombuds-
mannen aven i dvrigt arbeta for att framja patientens rattigheter och for att de ska bli tillgodosedda. Patient-
ombudsmannen kunde t.ex. bista patienten vid ansokan om erséttning enligt patientskadelagen eller i fragor i
samband med framstéllandet av besvér enligt mentalvardslagen. Till patientombudsmannens uppgifter hor
ocksa att bista patienten vid framstéllande av anmarkning enligt 231 8.

29 kap Anmaérkning och klagomal

229 §. Anmarkning inom socialvarden. Bestammelsen motsvarar 23 § i den gallande klientlagen. Enligt for-
slaget kan klienten framstélla anmarkning om han eller hon ar missnéjd med kvaliteten pa den socialvard han
eller hon fatt eller med bemotandet. For att starka anvandningen av anmarkningsforfarande foreskrivs det i
momentet om tj&nsteenheters skyldighet att informera sina klienter om ratten att framstélla anmarkning och
att gora det sa enkelt som majligt att framstalla anmarkning. Syftet med informationen &r att 6ka klienternas
medvetenhet om ratten att framstélla anmarkning och att klargora forfarandena i anslutning till anmarkning
for klienterna, till exempel hur en anmérkning framstalls, till vem den l&mnas, hur en anmérkning besvaras,
vilka dess konsekvenser &r och hur tjansteenheten utnyttjar responsen pa anmarkningarna. | samband med
informationen kan man aven understryka anmarkningens stallning som den primara atgarden for att reagera pa
upplevda missforhallanden, och informera klienterna om majligheten att klaga hos tillsynsmyndigheterna. Att
framstélla anmarkning kan goras enklare till exempel genom att det vid tjansteenheten och pa dess webbsidor
finns tydlig kontaktinformation och klara anvisningar for hur man framstéller en anmarkning eller sérskilda
blanketter for framstallningen. 1 samband med informationen ska man ta hansyn till klienter som har talsva-
righeter, kommunikationssvarigheter eller problem med sinnesfunktionerna.

En anmarkning ska framstéllas skriftligen, men ett enkelt sétt att framstélla anmarkning kan for vissa klienter
aven innebéra en mojlighet att framstélla anmarkning muntligt. Mdéjligheten att muntligt inleda drenden &r
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viktig till exempel for mycket gamla personer. Detta forutsatter att tjansteenheten har en andamalsenlig doku-
mentation av muntliga anmérkningar. Till socialombudsmannens uppgifter hor dven att bista klienten i utar-
betandet av anmarkningar och att dven i 6vrigt ge klienterna rad i fragor som galler tillampningen av klientla-
gen. | 2 mom. foreskrivs om behandlingen av anmarkning. I en tjansteenhet ska varje anmarkning som fram-
stéllts till den diarieforas och behandlas pa behorigt sétt. | en situation dar en anmarkning framstallts till en
ledande tjansteinnehavare &r det denna som har ansvar for behandlingen. Enligt bestammelsen ska anmérk-
ningar alltid besvaras skriftligen. Skyldigheten att ge ett skriftligt svar har skarpt tjansteenheternas eget be-
handlingsforfarande, och det skriftliga svaret fungerar som rattsskydd &ven for tjansteenheten. Anméarkningar
ska besvaras inom skélig tid. Valvira har i sin styrning konstaterat att den anser 1-4 veckor vara skalig tid.
Aven enligt riksdagens justitiecombudsman &r tiden i regel ungefar en ménad eller 1-2 manader om arendet ar
mycket problematiskt och kraver utredningar. Skaligheten ska vid sidan om detta bedomas i forhallande till
regleringen i 23 § i forvaltningslagen om behandling utan drojsmal. | momentet forutsatts i fortsattningen aven
att svaret motiveras. Syftet med kravet ar att starka en andamalsenlig behandling av anmarkningar, klientens
rattsskydd och utnyttjandet av anmarkningar i utvecklandet av verksamheten. En sérskild betydelse har moti-
veringen i en situation déar klienten och tjansteenheten har olika uppfattning om saken. Klara motiveringar
hjalper klienten att dvervaga att ga vidare i arendet genom klagomal. Dessutom fungerar de som dokumentat-
ion i den fortsatta behandlingen av arendet. Statsradets bitradande justitiekansler har i sitt avgérande tagit
stallning till vad ett avgérande atminstone ska innehalla (19.9.2008 (40/07)). Enligt bitradande justitiekans-
lerns avgtrande ar dven beslutet att [amna ett drende utan prévning ett myndighetsbeslut, som ska motiveras i
tillracklig utstrackning. Aven om svaret pa en anméarkning inte ar ett dverklagbart myndighetsbeslut, ska dven
svar pa anmarkningar som tjansteenheten ser som ogrundade motiveras pa ett tillrackligt satt for klienten.

I 3 mom. foreslas bestammelser om att dndring i ett svar pa en anmarkning inte far sokas genom besvar och
om att framstallandet av anmérkning inte begréansar klientens ratt att anvanda andra rattsmedel. Forvaltnings-
lagens 53 b § ska tilldampas nar en person, efter att ha fatt svar pa sin anmarkning, anfor klagomal i samma
arende till den dévervakande myndigheten. Den dvervakande myndigheten bor i enlighet med bestimmelsen i
forvaltningslagen bedoma om det ar befogat att behandla arendet pa nytt i klagomalsforfarande, om &arendet
redan har behandlats i anmarkningsforfarande och atgarder for att ratta till eventuella missforhallanden har
borjat vidtas. Forvaltningslagens 53 b § ska ocksa tillampas nér en klient samtidigt har framstallt en anméark-
ning och anfort klagomal i ett och samma arende. Om den 6vervakande myndigheten bedomer att det drende
som tas upp i anmarkningen och klagomalet till sin natur ar sadant att det &r mest andamalsenligt att behandla
det som anmarkning, far den Gvervakande myndigheten i enlighet med 53 b § 1 mom. i forvaltningslagen
meddela den som anfort klagomalet, att klagomalet inte ger anledning till atgarder fran den 6vervakande myn-
dighetens sida, utan behandlas i anmarkningsforfarande.

230 8. Klagomal inom socialvarden. Bestaimmelsen motsvarar 23 a § i den géllande klientlagen. All korri-
gerande verksamhet kan inte dverlatas enbart pa aktorernas egen behandling, utan i en rattsstat ska det finnas
en mojlighet att fora arendet till en utomstaende oberoende instans. | 1 mom. foreslas bestammelser om klien-
tens ratt att anfora klagomal pa tillsynsmyndigheten for socialvarden. Klienten kan anfora klagomal under
samma forutsattningar som en anmarkning. Anmarkningar ska dock fortfarande vara den primara atgarden for
att patala missforhallanden och ratta till dem. Klagomalsratten ska i momentet vara begransad till regionfor-
valtningsverket och Valvira som avses i gallande 3 § 2-3 mom. i den gamla socialvardslagen. Klagomal ska i
forsta hand anforas hos det regionforvaltningsverk som svarar for tillsynen i omradet. Tillsynen hor till Valvira
i sarskilt foreskrivna fall, bland annat i omfattande och principiella fragor samt nar regionforvaltningsverket
ar javigt i ett arende. Social- och halsovardsministeriet som anges i gallande 3 8§ 1 mom. i den gamla social-
vardslagen skoter daremot den allméanna 6vervakningen av social- och halsovarden, till exempel genom att
overvaka tillsynsmyndigheterna och momentet innehaller inga bestammelser som motsvarar de behorighets-
bestdmmelser om dvervakning som géller regionforvaltningsverken och Valvira till exempel for inspektioner
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och péaforande av paféljder. Social- och halsovardsministeriet behandlar i princip inte klagomal som beror
enskilda fall. Klienten har ocksa ratt att anfora klagomél hos de myndigheter som utovar laglighetsévervak-
ning, riksdagens justiticombudsman och justitiekanslern i statsradet. Justititcombudsmannen och justitiekans-
lern kan 6verfora behandlingen av ett klagomal till en behdrig myndighet om det &r motiverat med hansyn till
arendets art. Justiticombudsmannen och justitiekanslern kan aven éverfora klagomalet for att behandlas som
anmarkning. | det foreslagna 1 mom. foreslas en hanvisningsbestammelse till forvaltningslagens 8 a kap. som
géller anférande och behandling av forvaltningsklagan.

Den allmanna lagstiftningen iakttas saledes dven nar klagomal anfors pa socialvarden. Forutom de statliga
och kommunala myndigheternas verksamhet kan férvaltningsklagan gélla aven verksamheten hos aktdrer ut-
anfor myndighetsmaskineriet, till den del de skoter offentliga forvaltningsuppgifter.

Myndigheten har enligt 53 b § 2 mom. i férvaltningslagen en utredningsskyldighet som det inte ar meningen
att absolut begréansa i fraga om svar pa anmarkningar. Enligt 53 b § 2 mom. i forvaltningslagen ska, nar for-
valtningsklagan behandlas, grunderna for god forvaltning iakttas och rattigheterna fér dem som omedelbart
berors av saken tryggas. Daremot ska den som anfort klagomalet enligt 53 a § 2 mom. lagga fram utredning
om grunderna for sina yrkanden. Den som anfort klagomalet ska ocksa i 6vrigt medverka till utredningen av
ett drende som han eller hon har inlett. Pa s vis ar det motiverat att den som anfort klagomalet for att bidra till
och paskynda behandlingen av arendet dven fogar svaret pa anmarkningen till sitt klagomal. Om klienten dar-
emot inte gor sa, ska myndigheten pa eget initiativ be klienten komplettera de handlingar han eller hon lamnat
in i sitt drende eller skaffa dem sjélv. Till dessa delar kommer férfarandet dven i fortsattningen att vara bero-
ende av tillsynsmyndigheternas styrning. Tillsynsmyndigheterna ska med stod av 2 mom. fa dverfora ett kla-
gomal till en ledande tjansteinnehavare inom socialvarden eller till tjansteenheten for att forst behandlas som
anmarkning, om det inte har framstéallts nagon anmérkning i arendet. Den som anfort klagomal har kanske inte
kant till anmarkningsforfarandet eller forstatt mojligheten att fa drendet battre utrett med hjalp av det. Bestam-
melsen okar tillsynsmyndigheternas provningsratt nar det galler att ta arenden till behandling och mojliggor
en forsta utredning av arendet i den tjansteenhet som ar battre lampad for det.

Overforandet av ett arende for behandling i anmarkningsforfarande far inte dventyra klientens rattsskydd.
Sarskilt inom socialvarden ar tjansterna ofta olika och heterogena och deras effekt och intensitet i fraga om
klientens rattslage eller livskvalitet varierar beroende pa vilken socialservice det ar fragan om. Inom socialvar-
den &r klientskapet t.ex. i en boendeenhet vanligen ocksa langvarigt. | bestammelsen foreslas att en dverforing
ska goras omedelbart i en situation dar det enligt tillsynsmyndigheten ar motiverat att overfora klagomalet for
behandling som en anmérkning. Syftet med regleringen ar att sékerstélla att Gverforingen av drenden inte i
onddan ska forlanga behandlingen av arendet och klientens mojlighet att fa svar i sitt d&rende. Samtidigt tvingar
regleringen tvingar tillsynsmyndigheterna att bedéma klagomalens art i ett sa tidigt skede som majligt. Den
overvakande myndighetens bedomning av om drendet ska dverforas far inte paverkas av faktorer som hanfor
sig till myndighetens egna resurser. Om klagomalet har anforts hos Valvira, ska verket sjalvt bedéma om ett
klagomal som vackts hos verket men som enligt arbetsfordelningen mellan regionforvaltningsverken och Val-
vira hor till regionforvaltningsverket ar ett sadant arende som det ar lampligast att behandla i ett anmarknings-
forfarande. Pa detta satt kan man undvika dubbelt arbete i forvaltningen och onddiga drojsmal vid behand-
lingen av arendet. | bestammelsen foreslas for tydlighetens skull aven bli intaget en skyldighet for tillsyns-
myndigheten att i likhet med i 21 § i forvaltningslagen informera klaganden om 6verforingen av ett drende.

I 3 mom. foreslas en liknande maéjlighet som i 21 § i forvaltningslagen for tillsynsmyndigheten att inte fatta
nagot beslut om att arendet avvisas nar ett klagomal overfors. Syftet med den foreslagna regleringen &r att
forhindra en 6kning av tillsynsmyndigheternas arbetsmangd, till exempel nér det géller att skriva motiveringar,
da ett arende Gverfors till en annan aktor och klaganden darefter, om han eller hon sa vill, fortfarande har
maojlighet att fora arendet till tillsynsmyndigheterna for avgérande.
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231 8. Anmarkning inom halso- och sjukvarden. Den foreslagna paragrafen motsvarar i sak 10 § i den gal-
lande patientlagen. | det foreslagna 1 mom. foreskrivs i motsvarighet till gallande reglering om patientens réatt
att framstalla anmarkning om den halso- eller sjukvard som han eller hon har fatt eller om bemétandet i sam-
band med denna. For att stdrka anvandningen av anmarkningsforfarande foreskrivs det i momentet om tjans-
teenheters skyldighet att informera patienterna om réatten att framstalla anmarkning och gora det sa enkelt som
mojligt att framstélla anmarkning. Syftet med informationen ar att 6ka patienternas medvetenhet om ratten att
framstalla anmérkning och klargéra forfaranden i anslutning till anméarkningsforfarandet, till exempel hur en
anmarkning framstalls, till vem den lamnas, hur en anmarkning besvaras, vilka verkningarna ar och hur tjans-
teenheten utnyttjar responsen pa anmarkningarna. | samband med informationen kan aven betonas anmark-
ningens stéllning som den priméra atgarden for att reagera pa upplevda missforhallanden och informera pati-
enterna om majligheten att anfora klagomal hos tillsynsmyndigheterna. Att framstalla anmarkning kan goras
enklare till exempel genom att det vid tjansteenheten och pa dess webbsidor finns tydlig kontaktinformation
och klara anvisningar for hur man framstéller en anmarkning eller sérskilda blanketter for framstéllningen. |
samband med informationen ska man ta hansyn till klienter som har talsvarigheter, kommunikationssvarigheter
eller problem med sinnesfunktionerna.

En anmarkning ska i regel framstallas skriftligen, men ett enkelt satt att framstélla anméarkning kan for vissa
patienter &ven innebédra en mojlighet att framstalla anmarkningen muntligt. Méjligheten att muntligt inleda
arenden &r viktig till exempel fér mycket gamla personer. Detta skulle forutstta att tjansteenheten har en
andamalsenlig dokumentation av muntliga anmarkningar. Till patientombudsmannens uppgifter hor dven att
bista patienten i utarbetandet av anmarkningar och att &ven i dvrigt ge patienterna rad i fragor som géller halso-
och sjukvarden. 1 2 mom. féreskrivs om behandlingen av anmarkning. | en tjansteenhet ska varje anmarkning
som framstallts till den diarieforas och behandlas pa behorigt satt. Anmarkningar ska alltid besvaras skriftligen.
Det skriftliga svaret fungerar som rattsskydd dven for tjansteenheten. Anmarkningar ska ocksa i fortsattningen
besvaras inom skalig tid. Valvira har i sin styrning konstaterat att den anser 1—4 veckor vara skilig tid. Aven
enligt riksdagens justitiecombudsman ar tiden i regel ungefar en manad eller 1-2 manader om arendet &r mycket
problematiskt och kraver utredningar. Skéligheten ska vid sidan om detta bedomas i forhallande till regleringen
i 23 § i forvaltningslagen om behandling utan drojsmal. | momentet forutsatts det dven att svaret motiveras.
Syftet med kravet ar att starka en andamalsenlig behandling av anmarkningar, patientens rattsskydd och ut-
nyttjandet av anméarkningar i utvecklandet av verksamheten. En sérskild betydelse har motiveringen i en situ-
ation dar patienten och tjansteenheten har olika uppfattning om saken. Klara motiveringar hjalper patienten att
Overvéga att ga vidare i drendet genom klagomal. Dessutom fungerar de som dokumentation i den fortsatta
behandlingen av arendet. Statsradets bitradande justitiekansler har i sitt avgorande tagit stallning till vad ett
avgorande atminstone ska innehalla (19.9.2008 (40/07)). Enligt bitradande justitiekanslerns avgorande ar dven
beslutet att Iamna ett &rende utan prévning ett myndighetsbeslut, som ska motiveras i tillracklig utstrackning.
Aven om svaret pd en anmarkning inte &r ett 6verklagbart myndighetsbeslut, ska dven svar p& anmarkningar
som tjansteenheten ser som ogrundade motiveras pa ett tillrackligt satt for patienten. Det ar fraga om tjanste-
enhetens svar i det drende som anges i anmarkningen, inte om ett dverklagbart avgorande.

I 3 mom. foreslas en bestimmelse om att framstallandet av anméarkning inte begransar patientens ratt att
anvanda andra rattsmedel. Forvaltningslagens 53 b § ska tillampas nér en person, efter att ha fatt svar pa sin
anmarkning, anfor klagomal i samma &rende till den 6vervakande myndigheten. Den 6vervakande myndig-
heten bor i enlighet med bestammelsen i forvaltningslagen bedoma om det &r befogat att behandla arendet pa
nytt i klagomalsférfarande, om arendet redan har behandlats i anmarkningsforfarande och atgarder for att ratta
till eventuella missforhallanden har borjat vidtas. Forvaltningslagens 53 b § ska ocksa tillampas nar en klient
samtidigt har framstallt en anmérkning och anfort klagomal i ett och samma drende. Om den Gvervakande
myndigheten bedomer att det arende som tas upp i anmarkningen och klagomalet till sin natur ar sadant att det
ar mest andamalsenligt att behandla det som anmarkning, far den 6vervakande myndigheten i enlighet med 53
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b § 1 mom. i forvaltningslagen meddela den som anfort klagomalet, att klagomalet inte ger anledning till
atgarder fran den dvervakande myndighetens sida, utan behandlas i anmérkningsforfarande.

I 4 mom. foreskrivs om skyldigheten for den instans som behandlar en anmarkning att végleda patienten i
hur &rendet kan inledas i beh6rig myndighet eller behdrigt organ nar det vid behandlingen av anmarkningen
framgar att varden eller bemétandet av patienten kan leda till ett patientskade- eller skadestandsarende, atal,
aterkallande eller begransning av ratten att utéva yrke eller disciplinart forfarande eller disciplinart forfarande
enligt ndgon annan lag.

232 8. Klagomal inom halso- och sjukvarden. Bestammelsen motsvarar 10 a § i den gallande patientlagen.
All korrigerande verksamhet kan inte 6verlatas enbart pa aktorernas egen behandling, utan i en rattsstat ska
det finnas tillrackliga kanaler att fora arendet for behandling i en utomstdende oberoende instans. 1 1 mom.
foreslas bestammelser om patientens ratt att anfora klagomal hos de myndigheter som évervakar halso- och
sjukvarden.

Patienten kan anfora klagomal under samma forutsattningar som han eller hon kan framstéalla en anmarkning.
Anmérkningar ska dock fortfarande vara den primara metoden for att anmala missférhallanden och fa dem
atgardade. Klagomalsratten galler regionforvaltningsverket och Valvira. Klagomal ska i forsta hand anforas
hos det regionforvaltningsverk som svarar for tillsynen i omradet. Tillsynen hor till Valvira i sarskilt fore-
skrivna fall, bland annat i vittsyftande och principiellt viktiga fragor samt nar regionforvaltningsverket ar javigt
i arendet eller &rendena hanfor sig till ett annat tillsynsarende som behandlas vid Valvira och galler halso- och
sjukvarden, socialvarden eller en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden. Valvira behandlar dessu-
tom arenden som galler en misstanke om vardfel som lett till déden eller grav bestaende invaliditet. Valvira
behandlar ocksa arenden som kan forutsétta atgarder samt drenden som har samband med en utredning av
dddsorsaken som utforts av en rattslékare.

Social- och halsovardsministeriet skoter daremot den allmanna 6vervakningen av social- och halsovarden,
till exempel genom att dvervaka tillsynsmyndigheterna, men omfattas inte av motsvarande behérighetsbestam-
melser for inspektioner och paforande av paféljder som regionforvaltningsverken och Valvira. Social- och
halsovardsministeriet behandlar i princip inte klagomal som beror enskilda fall. Patienten har ocksa ratt att
anfora klagomal hos de myndigheter som ut6var laglighetsovervakning, riksdagens justitieombudsman och
justitiekanslern i statsradet.

Justitieombudsmannen och justitiekanslern kan éverfora behandlingen av ett klagomal till en behorig myn-
dighet om det ar motiverat med hénsyn till &rendets art. Justiticombudsmannen och justitiekanslern kan &ven
overfora klagomalet for att behandlas som anmarkning. | det foreslagna 1 mom. foreslas en hanvisningsbe-
stammelse till forvaltningslagens 8 a kap. som galler anférande och behandling av férvaltningsklagan. Den
allmanna lagstiftningen ska saledes iakttas aven nar klagomal anfors pa hélso- och sjukvarden. Férutom de
statliga och kommunala myndigheternas verksamhet kan forvaltningsklagan galla &ven verksamheten hos ak-
torer utanfor myndighetsmaskineriet da de skoter offentliga forvaltningsuppgifter. Anstallningens art eller det
satt pa vilket en offentlig forvaltningsuppgift har organiserats ska saledes inte inverka pa mojligheten att anfora
klagan over forfarandet. Forvaltningsklagan ska aven fa anforas over skotseln av en lagstadgad uppgift som
en myndighet ansvarar for att ordna, dven om uppgiften skots av en privat serviceproducent med stdd av ett
avtal om kopta tjanster. Begreppet offentlig forvaltningsuppgift far sitt innehall fran grundlagens 124 § och
motsvarar bestammelsen om tillampningsomrade i 2 § 3 mom. i forvaltningslagen (RP 50/2013 rd, s. 2). Den
hanvisningsbestammelse som foreslas i lagen utvidgar rackvidden for bestammelserna om behandling av for-
valtningsklagan i 8 a kap. i férvaltningslagen sa att regleringen aven kan tillampas pa klagomal pa privat halso-
och sjukvard.

Myndigheten har enligt 53 b § 2 mom. i férvaltningslagen en utredningsskyldighet som det genom den ut-
varderade regleringslésningen inte &r meningen att absolut begrénsa i fraga om svar pa anmarkningar. Enligt
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53 b § 2 mom. i forvaltningslagen ska, nar forvaltningsklagan behandlas, grunderna for god forvaltning iakttas
och rattigheterna for dem som omedelbart berérs av saken tryggas. Daremot ska den som anfért klagomalet
enligt 53 a § 2 mom. lagga fram utredning om grunderna for sina yrkanden. Den som anfort klagomalet ska
ocksa i dvrigt medverka till utredningen av ett drende som han eller hon har inlett. P4 sa vis ar det motiverat
att den som anfort klagomalet for att bidra till och paskynda behandlingen av arendet dven fogar svaret pa
anmarkningen till sitt klagomal. Om patienten daremot inte gor sa, ska myndigheten pa eget initiativ be pati-
enten komplettera de handlingar han eller hon ldmnat in i sitt arende eller skaffa dem sjalv. Till dessa delar
foreslas forfarandet dven i fortséttningen vara beroende av tillsynsmyndigheternas styrning. Tillsynsmyndig-
heterna ska med stod av 2 mom. fa dverfora ett klagomal till den tjansteenhet som klagomalet galler for att det
forst ska behandlas som anméarkning, om det inte framstallts ndgon anméarkning i arendet. Den som anfort
klagomal har kanske inte kant till anmarkningsforfarandet eller forstatt att drendet kunde bli béttre utrett med
hjélp av det. Bestammelsen okar tillsynsmyndigheternas prévningsratt nar det géller att ta &renden som galler
anmarkning till behandling, och mgjliggor en forsta utredning av &rendet vid den tjdnsteenhet som i den situ-
ationen ar battre lampad att utreda det. Samtidigt sakerstéller den féreslagna I6sningen som galler anmérkning-
ens absoluta primara stéllning att klagomal i bradskande och allvarliga situationer nar tillsynsmyndigheten i
ett s tidigt skede som majligt. Overforandet av ett drende for behandling i anmarkningsforfarande far inte
aventyra patientens rattsskydd. | en situation dar det enligt tillsynsmyndigheten ar motiverat att dverfora kla-
gomalet for behandling som en anmarkning ska éverforingen goras omedelbart. Syftet med regleringen &r att
sékerstélla att overforingen av drenden inte i onddan ska forlanga behandlingen av drendet och patientens
mojlighet att fa svar i sitt arende. Samtidigt tvingar regleringen tillsynsmyndigheterna att bedoma klagomalens
art i ett sa tidigt skede som mojligt. Den Gvervakande myndighetens bedémning av om arendet ska éverforas
far inte paverkas av faktorer som hanfor sig till myndighetens egna resurser.

Om klagomalet har anforts hos Valvira, ska verket sjalvt bedoma om ett klagomal som vackts hos verket
men som enligt arbetsférdelningen mellan regionforvaltningsverken och Valvira hor till regionforvaltnings-
verket &r ett sddant arende som det ar lampligast att behandla i ett anmérkningsforfarande. Pa detta satt kan
man undvika dubbelt arbete i forvaltningen och onddiga dréjsmal vid behandlingen av drendet. | bestammelsen
foreslas dven i 6verensstaimmelse med nuléget en skyldighet for tillsynsmyndigheten att i likhet med i 21 § i
forvaltningslagen underréatta den som anfort klagomalet om Gverféringen av arendet. 1 3 mom. foreslas en
liknande moéjlighet som i 21 § i forvaltningslagen for tillsynsmyndigheten att inte meddela nagot avvisnings-
beslut i fraga om klagomal som 6verfors. Syftet med den foreslagna regleringen ar att forhindra en 6kning av
tillsynsmyndigheternas arbetsmangd, till exempel nar det galler att skriva motiveringar, da ett arende 6verfors
till en annan aktor och klaganden darefter, om han eller hon sa vill, fortfarande har maéjlighet att fora arendet
till tillsynsmyndigheterna for avgdrande.

30 kap

Andringssokande och verkstallighet

| kapitlet foreslas bestammelser om sékande av andring i beslut som avses i lagen. Med ett Gverklagbart
beslut avses enligt 5 § i forvaltningsprocesslagen en atgard varigenom ett drende har avgjorts eller lamnats
utan prévning. Ett internt férordnande inom forvaltningen som géller utférandet av ett uppdrag eller vidtagan-
det av nagon annan atgard far inte 6verklagas genom besvar.

Tillhandahallandet av social- och hélsovardstjanster ar i praktiken till sin natur i huvudsak faktisk eller prak-
tisk forvaltningsverksamhet. I centrum for omsorgen om en klient eller varden av en patient star namligen
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olika enskilda omsorgs- och vardatgarder som en yrkesutbildad person utfor utan att fatta ett sarskilt forvalt-
ningsbeslut om varje atgard.

Bland de beslut som avses i den foreslagna lagen ska de atgarder som i forfattningstexten kallas beslut vara
overklagbara. Ratten att soka andring ska inte omfatta exempelvis de atgarder som kallas avgoranden. Avgo-
randena har karaktéren av faktisk eller praktisk forvaltningsverksamhet. Med beaktande av atgéardens karaktar
handlar det i frdga om avgdrandena inte om sadana beslut om individens rattigheter och skyldigheter som ska
kunna foras till domstol i enlighet med 21 § 1 mom. i grundlagen eller artikel 6.1 i Europakonventionen. | detta
kapitel fortecknas de beslut i vilka andring far sokas. Att de fortecknas i lagen ar nodvandigt ocksa for att
forvaltningsprocesslagen enligt bestammelserna i den lagen endast tillampas pa myndigheters verksamhet om
det inte foreskrivs sarskilt om saken. Vissa beslut om begransningsatgarder enligt den foreslagna lagen kan
ocksa fattas vid en privat enhet for social- och halsovard.

En del begransningsatgarder ar av den karaktaren att de maste verkstallas utan drojsmal och att det rattslage
som foregatt dem inte kan aterstallas genom ett rattsmedel. Besluten géaller ofta tidsméssigt avgransade atgar-
der, och andring i besluten soks alltid i efterhand.

Rattsskyddet ska ocksa forverkligas med andra medel sdsom anteckning och genomgang i efterhand av be-
gransningsatgarder och genom skyldigheten att offentliggéra uppgifter om de begransningsatgarder som har
anvants samt skyldigheten att underratta tillsynsmyndigheten om atgarderna.

233 8. Verkstallighet och forbud mot eller avbrytande av verkstalligheten. | paragrafen foreslas bestammel-
ser om verkstallighet av de beslut som fattats med stéd av den foreslagna lagen och om férbud mot eller av-
brytande av verkstélligheten. Enligt en huvudregel far ett beslut enligt den foreslagna lagen verkstallas ome-
delbart, oberoende av att andring har sokts. Sadana avgoranden som inte &r dverklagbara ska verkstéllas ome-
delbart.

Enligt forslaget kan besvarsmyndigheten nér den behandlar besvaret forbjuda att beslutet verkstalls eller
bestamma att verkstalligheten ska avbrytas eller foreskriva nagot annat som géller verkstalligheten.

234 8. Andringssokande. | paragrafen foreslas bestimmelser om sékande av &ndring i beslut om upphérande
av stodpersonens uppdrag samt i beslut om personens rétt till sérskilt skydd och i beslut om upphdvande av ett
beslut om sarskilt skydd. Dessutom foreslas bestammelser om sokande av andring i beslut som géller i 9 kap.
avsedda begransningsatgarder inom socialtjansterna, i 12 kap. avsedda begransningsatgarder under omsorg
oberoende av personens vilja, i 15 kap. avsedda begransningsatgarder inom hélso- och sjukvarden och i 19
kap. avsedda begransningsatgarder medan psykiatrisk vard oberoende av patientens vilja pagar.

Ett beslut som avses i den foreslagna paragrafen fa dverklagas genom besvér hos forvaltningsdomstolen
inom 30 dagar fran delfaendet av beslutet.

| paragrafen foreslas bestammelser om dem som har rétt att soka andring. Regleringen avviker fran bestam-
melserna i forvaltningsprocesslagen. Enligt forslaget far andring sokas av en klient eller patient som fyllt 12 ar,
av dennes lagliga foretradare eller av dennes anhoriga eller narstaende som deltar i klientens eller patientens
vard och omsorg.

Enligt 24 § i den géllande mentalvardslagen har en minderarig patient som fyllt 12 ar sjélvstandig ratt att
soka andring i ett beslut om vard och fortsatt vard oberoende av patientens vilja samt i ett beslut om begrans-
ning av kontakterna. Ocksa enligt 89 § i barnskyddslagen har ett barn som fyllt 12 ar ratt att sarskilt soka
andring i barnskyddséarenden som galler barnet sjalvt. P4 motsvarande satt ska en klient eller patient som fyllt
12 ar ha ratt att soka andring i beslut enligt den foreslagna lagen.

Syftet med bestammelsen om att anhdriga som deltar i den minderariges vard eller omsorg har rétt att soka
andring &r att mojliggora faktisk anvandning av rattsmedel. 1 94 och 198 § i den foreslagna lagen finns be-
stammelser om information om tillgangliga rattsmedel. Om en klient eller patient har varit foremal for en
begransningsatgard vars innebord han eller hon inte kunde forsta pa grund av sitt tillstand, ska beslutet om
begransningsatgéarden jamte anvisning om andringssokande ges for kannedom till klientens eller patientens
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lagliga foretradare eller till anhoriga eller andra nérstaende som deltar i klientens eller patientens vard eller
omsorg eller i planeringen av tjansterna for denne.

Merparten av de klienter inom social- och halsovarden som begransningsatgarderna kommer att tillampas
pa har ingen laglig foretradare, utan deras narstaende och anhoriga skoter deras drenden. Med tanke pa for-
verkligandet av det rattsskydd som tryggas i grundlagens 21 8 och anvandningen av réttsskyddsmedel &r det
viktigt att ocksa saddana anhdriga och nérstdende som i praktiken deltar i planeringen, ordnandet och tillhanda-
héllandet av klientens eller patientens vard informeras om hur personens formaga till sjalvbestammande har
bedomts, vad slutsatsen har varit och vad som ingar i den individuella planen for sjalvbestimmanderatten.
Bestammelsen syftar till att starka stallningen for sddana anhdriga och narstaende som deltar i varden och
omsorgen sa att de har ratt att soka andring i beslut om begransningsatgarder och att ocksa i 6vrigt sorja for att
klientens eller patientens intresse tillgodoses i de fall dar en intressebevakare inte har utsetts.

Besvarsskriften far inom besvarstiden ges in ocksa till den person som ansvarar for tjansterna eller varden
eller till férestandaren for tjansteenheten. Om den som soker 6verklagar ger besvarshandlingarna till den per-
son som ansvarar for tjansterna eller varden eller till forestandaren for tjansteenheten, ska denne ge den som
overklagar ett intyg 6ver mottagen besvarsskrift och utan dréjsmal ge in skriften och beslutshandlingarna till
besvarsmyndigheten. Den som 6verklagar ska emellertid alltid om den sa énskar fa lamna handlingarna direkt
till domstolen.

Forvaltningsdomstolens beslut i &renden enligt den foreslagna paragrafen far 6verklagas genom besvar hos
hogsta forvaltningsdomstolen i enlighet med vad som anges i forvaltningsprocesslagen. Med avvikelse fran
detta foreslas det att i forvaltningsdomstolens beslut om i 60 och 109 § avsett omhéandertagande av amnen eller
foremal av en klient eller patient far andring sokas genom besvar bara om hogsta forvaltningsdomstolen be-
viljar besvarstillstand. Enligt den gallande mentalvardslagen far andring i férvaltningsdomstolens beslut som
galler omhéandertagande av egendom inte sokas genom besvar. For att trygga personens rattsskydd foreslas det
att det med avvikelse fran nulaget ska vara mojligt att soka andring i forvaltningsdomstolens beslut, om hogsta
forvaltningsdomstolen beviljar besvarstillstand i enlighet med forvaltningsprocesslagen. | ett arende som
géllde omhandertagande av egendom har man exempelvis i fraga om begransningsatgarder som ingriper i den
personliga friheten och integriteten ansett att en enda besvérsinstans i regel ar tillrackligt for att tillgodose
rattssakerhetskravet. For att sakerstalla en enhetlig rattspraxis ska det emellertid vara mojligt att med tillstand
fora ocksa dessa arenden till hogsta forvaltningsdomstolen for avgorande.

Andring i sddana skriftliga beslut om begransning av kontakter som avses i 65 och 114 § far ocksé sokas av
en person vars kontakter med Klienten eller patienten har begransats.

| 6vrigt ska bestammelserna i forvaltningsprocesslagen iakttas nar andring soks. De undantag fran huvudre-
geln enligt forvaltningsprocesslagen som foreslas i paragrafen ar nodvandiga for garantera att de personer som
omfattas av lagen ocksa i praktiken har mojlighet att anvanda rattsmedlen.

235 8. Sokande av andring i beslut om omsorg oberoende av klientens vilja. I paragrafen foreslas bestam-
melser om sdkande av andring i de beslut om omsorg oberoende av klientens vilja som anges i 10 kap. I ett
beslut enligt 71 § genom vilket det bestams om undersokning av en person far andring sékas hos forvaltnings-
domstolen. | ett beslut enligt 72 § genom vilket det bestdms om omsorg oberoende av personens vilja, ett beslut
av Institutet for halsa och valfard enligt 73 § som galler avslutande av vard oberoende av personens vilja samt
i ett beslut enligt 74 § som géller fortsatt omsorg oberoende av personens vilja far andring sokas hos forvalt-
ningsdomstolen. De beslut som avses i 72 och 74 § ska forst tillstéllas forvaltningsdomstolen for faststéllande.

| ett i 76 § avsett beslut av Institutet for halsa och valfard som galler omsorg om en atalad eller misstankt
person oberoende av personens vilja far andring sokas hos férvaltningsdomstolen. Institutets beslut motsvarar
da ett beslut enligt 72 §, men det understélls inte forvaltningsdomstolen. Omsorgen ska enligt forslaget till-
handahallas antingen vid en i 69 § avsedd tjansteenhet eller i formav i 77 § avsedd forpliktande 6ppen omsorg.
Beslut om bestdmmande om forpliktande 6ppen omsorg ska fattas i ett beslut enligt 76 §. Ett i 80 § 2 mom.



116(119)

avsett skriftligt éverklagbart beslut om att avbryta forpliktande 6ppen omsorg fattas av Institutet for hédlsa och
vélfard.

I 167 8 2 mom. finns bestdammelser om situationer dar forutsattningar fér omsorg oberoende av personens
vilja finns, och Institutet for hélsa och valfard beslutar om omsorg oberoende av personens vilja. Pa besluts-
fattandet ska bestammelserna i 11 kap. tillampas och beslutet far 6verklagas hos forvaltningsdomstolen.

| de situationer som avses i paragrafen ska andring fa sokas hos forvaltningsdomstol inom 30 dagar fran
delfaendet av beslutet. Bestimmelsen motsvarar den nuvarande besvarstiden enligt specialomsorgslagen.

Enligt forslaget far andring sokas av en klient eller patient som fyllt 12 ar, av dennes lagliga foretradare eller
av dennes anhdriga eller narstdende som deltar i klientens eller patientens vard och omsorg. En klient eller
patient ska inom besvarstiden utover till den behoriga domstolen ocksa fa ge in besvarsskriften till den person
som ansvarar for tjansterna eller varden eller till forestandaren for tjansteenheten. Denne ska ge den som Gver-
klagar ett intyg 6ver mottagen besvarsskrift och utan drojsmal ge in skriften och beslutshandlingarna till be-
svarsmyndigheten. | dvrigt galler i fraga om andringssdkande, rétt att soka andring och férande av talan vad
som foreskrivs i forvaltningsprocesslagen. De undantag fran bestaimmelserna om sokande av andring i forvalt-
ningsprocesslagen som foreslas i paragrafen ar nodvandiga for garantera klientens och patientens rattssakerhet
pa det satt som konstateras i motiveringen till 234 §.

236 §. Sokande av andring i beslut om vard pa grund av bruk av berusningsmedel | paragrafen foreskrivs
det om dverklagande av i 16 kap. avsedda beslut om intagning av en person for vard trots personens motstand
pa grund av bruk av berusningsmedel.

| 125 § avsedda beslut om intagning av en person for vard trots personens motstand pa grund av bruk av
berusningsmedel far 6verklagas genom besvar hos forvaltningsdomstolen. Med stod av ett ovan avsett beslut
far den som vardbeslutet galler trots att den motsatter sig det hallas intagen for vard i hogst 7 dygn. Ett beslut
som galler en minderarig ska understéllas forvaltningsdomstolen. 1 127 § foreslas bestammelser om situationer
dar en person av egen vilja har sokt sig till vard och gett sitt skriftliga samtycke till att den slutna varden enligt
vardplanen inte avslutas omedelbart &ven om personen skulle meddela att han eller hon vill avsluta varden och
bli utskriven fran vardplatsen. Utifran patientens samtycke ska patienten fa hallas intagen for vard i ett dygn
efter att han eller hon har meddelat att han eller hon vill bli utskriven. Det ska fattas ett skriftligt dverklagbart
beslut om att halla en patient intagen for vard och om tillhandahallandet av sluten vard enligt vardplanen.

Besvar ska anféras inom 14 dagar fran delfaendet av beslutet. Besvarstiden motsvarar den nuvarande be-
svarstiden enligt lagen om missbrukarvard.

Enligt forslaget far andring sokas av en patient som fyllt 12 ar, av patientens lagliga foretradare eller av
patientens anhdriga eller narstaende som deltar i patientens vard och omsorg. En patient far inom besvarstiden
ge in besvarsskriften ocksa till den person som ansvarar for varden eller till férestandaren for tjansteenheten.
Denne ska ge den som dverklagar ett intyg éver mottagen besvarsskrift och utan drojsmal ge in skriften och
beslutshandlingarna till besvarsmyndigheten. Den som ansvarar for varden eller forestandaren for tjansteen-
heten ska utan dréjsmal tillstalla besvarsmyndigheten besvarsskriften, de handlingar som ligger till grund for
hans eller hennes dverklagade beslut samt sitt utlatande med anledning av besvaren 6ver beslutet. Syftet med
detta forfarande &r att forsnabba behandlingen av drendet vid forvaltningsdomstolen.

| 6vrigt galler i fraga om andringssokande, ratt att soka andring och forande av talan vad som foreskrivs i
forvaltningsprocesslagen. De undantag fran bestammelserna om sokande av andring i forvaltningsprocessla-
gen som foreslas i paragrafen ar nédvandiga for garantera klientens och patientens rattssakerhet pa det satt
som konstateras i motiveringen till 234 8.

237 8. Sokande av andring i beslut om psykiatrisk vard oberoende av patientens vilja. | paragrafen foreslas
bestammelser om dverklagande av i 18 kap. avsedda skriftliga beslut om intagning for psykiatrisk vard obero-
ende av patientens vilja.
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Enligt paragrafen far i 141 § avsedda skriftliga beslut om intagning for psykiatrisk vard oberoende av pati-
entens vilja och i 142 § avsedda skriftliga beslut om fortsatt vard eller avslutande av vard éverklagas genom
besvar hos forvaltningsdomstolen. Ett beslut om fortsatt vard ska understéllas forvaltningsdomstolen. Ocksa i
147 § 2 mom. avsedda beslut om vard oberoende av patientens vilja av personer som tagits in av egen vilja pa
basis av ett observationsutlatande far 6verklagas hos forvaltningsdomstolen. Om beslutet géller en minderarig
ska det understallas forvaltningsdomstolen.

I de situationer som avses i paragrafen ska besvar ges in inom 14 dagar fran delfdendet av beslutet. Andring
far sokas av en klient eller patient som fyllt 12 ar, av dennes lagliga foretradare eller av dennes anhériga eller
narstaende som deltar i klientens eller patientens véard och omsorg. En klient eller patient ska inom besvarstiden
ocksa fa ge in besvarsskriften till den person som ansvarar for tjansterna eller varden eller till forestandaren
for tjansteenheten. Denne ska ge den som Gverklagar ett intyg dver mottagen besvarsskrift och utan dréjsmal
ge in skriften och beslutshandlingarna till besvarsmyndigheten. Den som ansvarar for tjansterna eller varden
eller forestandaren for tjansteenheten ska utan dréjsmal tillstalla besvarsmyndigheten besvarsskriften, de hand-
lingar som ligger till grund for hans eller hennes 6verklagade beslut samt sitt utlatande med anledning av
besvaren 6ver beslutet. Syftet med forfarandet &r att forsnabba behandlingen av &rendet vid forvaltningsdom-
stolen.

| 6vrigt galler i fraga om andringssokande, ratt att soka andring och forande av talan vad som foreskrivs i
forvaltningsprocesslagen. De undantag fran bestammelserna om sokande av andring i forvaltningsprocessla-
gen som foreslas i paragrafen ar nédvandiga for garantera klientens och patientens rattssékerhet pa det satt
som konstateras i motiveringen till 234 §.

238 8. SOkande av &ndring i beslut som fattas oberoende av en rattspsykiatrisk patients vilja. | paragrafen
foreslas bestammelser om éverklagande av i 20 kap. avsedda beslut om rattspsykiatrisk vard oberoende av
patientens vilja.

Enligt forslaget far andring sokas i ett i 165 § avsett skriftligt beslut av Institutet for halsa och valfard om
intagning for psykiatrisk sjukhusvard oberoende av patientens vilja efter avslutad sinnesundersokning och i ett
i 168 § avsett beslut av Institutet for halsa och valfard om intagning av en person som pa grund av sitt sinnes-
tillstand inte domts till straff for psykiatrisk sjukhusvard oberoende av personens vilja eller om forpliktande
oppen vard oberoende av personens vilja. Andring far ocksa sokas i ett i 169 § avsett beslut om fortsatt vard
eller avslutande av vard av en rattspsykiatrisk patient for vilken det bestamts om psykiatrisk sjukhusvard eller
forpliktande 6ppen vard oberoende av patientens vilja. Andring i ett i 171 § 2 mom. avsett beslut av Institutet
for hélsa och valfard om att varden av en rattspsykiatrisk patient ska tillnandahallas i form av forpliktande
oppen vard eller om att forpliktande dppen vard ska fortsattas i form av sjukhusvard ska fa sokas hos forvalt-
ningsdomstolen.

Andring far sokas av en Klient eller patient som fyllt 12 ar, av dennes lagliga foretradare eller av dennes
anhoriga eller narstaende som deltar i klientens eller patientens vard och omsorg. En klient eller patient ska
inom besvarstiden ocksa fa ge in besvarsskriften till den person som ansvarar for tjansterna eller varden eller
till forestandaren for tjansteenheten. Denne ska ge den som déverklagar ett intyg dver mottagen besvarsskrift
och utan dréjsmal ge in skriften och beslutshandlingarna till besvarsmyndigheten. | 6vrigt galler i fraga om
andringssokande, ratt att soka andring och férande av talan vad som foreskrivs i forvaltningsprocesslagen. De
undantag fran bestammelserna om sékande av andring i forvaltningsprocesslagen som féreslas i paragrafen ar
nodvandiga for garantera klientens och patientens rattssakerhet pa det sétt som anges i motiveringen till 224
8.

239 8. Sokande av andring i beslut som fattas oberoende av en rattspsykiatrisk patients vilja i sarskilda
situationer. | paragrafen foreslas bestimmelser om sékande av andring i beslut om fortsatt vard som fattas
oberoende av en rattspsykiatrisk patients vilja i sérskilda situationer.
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Enligt forslaget far i 176 § 2 mom. och 177 § 2 mom. avsedda interimistiska beslut om fortsatt vard obero-
ende av patientens vilja dverklagas genom besvar hos férvaltningsdomstolen. Med stéd av ett interimistiskt
beslut far patienten hallas intagen for vard i hogst 14 dagar. Besvar ska anforas inom 14 dagar fran delfaendet
av beslutet. Avsikten &r att besvéren ska kunna behandlas i forvaltningsdomstolen utan att utlatande inhamtas
fran den myndighet som fattat det 6verklagade beslutet. For att paskynda domstolshehandlingen ska forvalt-
ningsdomstolen efter eget gottfinnande fa behandla besvar som galler kortvariga interimistiska beslut eller
kortvarig intagning for undersokning i ett paskyndat forfarande, dar man inte behéver inhamta ett utlatande av
myndigheten. | dvrigt ska bestdmmelserna i forvaltningsprocesslagen iakttas nar andring soks. Forvaltnings-
domstolens beslut som fattats med anledning av ett besvar ska inte fa dverklagas genom besvar, eftersom det
ror sig om Kortvariga interimistiska beslut eller kortvarig intagning for undersokning, och det i enlighet med 2
mom. ska vara mojligt att i sista hand hos hogsta forvaltningsdomstolen 6verklaga ett beslut om fortsatt vard
som Institutet for hélsa och valfard eventuellt fattar efter detta. Inte heller de skyldigheter som galler de ménsk-
liga rattigheterna forutsatter att det ska ges mojlighet till fullféljd hos hogsta forvaltningsdomstolen i fraga om
ovannamnda kortvariga beslut. Bestimmelsen motsvarar den nuvarande mentalvardslagen.

Enligt 2 mom. far i 177 § avsedda beslut av Institutet for halsa och valfard om fortsatt vard oberoende av
patientens vilja éverklagas genom besvér hos forvaltningsdomstolen, med undantag for interimistiska beslut.
| besvarsforfarandet ska bestammelserna i forvaltningsprocesslagen iakttas. Bestammelsen motsvarar nuva-
rande bestammelser i mentalvardslagen.

Andring far sokas av en Kklient eller patient som fyllt 12 ar, av dennes lagliga foretradare eller av dennes
anhoriga eller narstaende som deltar i klientens eller patientens vard och omsorg. En klient eller patient ska
inom besvarstiden ocksa fa ge in besvarsskriften till den person som ansvarar for tjansterna eller varden eller
till forestandaren for tjansteenheten. Denne ska ge den som éverklagar ett intyg dver mottagen besvarsskrift
och utan dréjsmal ge in skriften och beslutshandlingarna till besvarsmyndigheten. | Gvrigt géller i fraga om
andringssokande, rétt att soka andring och férande av talan vad som foreskrivs i forvaltningsprocesslagen. De
undantag fran bestammelserna om sokande av andring i forvaltningsprocesslagen som foreslas i paragrafen ar
nodvéandiga for garantera klientens och patientens rattssakerhet pa det satt som anges i motiveringen till 224
8.

240 8. Skyndsam behandling. | paragrafen foreslas bestimmelser om arenden som ska behandlas skyndsamt
hos besvarsmyndigheten. Sadana arenden ar enligt forslaget beslut och begransningsatgarder som har langva-
rig verkan. Genom andringssdkande ska man saledes kunna fa andring i situationen redan under den tid som
beslutet géller eller begransningsatgarden pagar. Ett sadant beslut ar ett beslut om en persons ritt till sarskilt
skydd. | 56 § avsedda skriftligt 6verklagbara beslut om regelbunden anvandning av en anordning som férhind-
rar fall och i 58 § avsedda beslut om regelbunden och langvarig anvandning av en begransande anordning eller
ett begransande kladesplagg ska gélla tills vidare. 1 59 § avsedda skriftliga dverklagbara beslut om anvandning
av andra begransande anordningar eller kladesplagg &n sadana som anvands for att binda fast klienten under
hogst sju dygn ska vara i kraft i hogst 30 dygn.

| situationer dar en anordning som forhindrar fall anvands regelbundet inom hélso- och sjukvarden ska i 106
§ avsedda skriftligt 6verklagbara beslut om aterkommande anvéandning och i 107 § avsedda beslut om regel-
bunden anvandning av en begransande anordning eller ett begransande kladesplagg fa vara i kraft i hogst sex
manader. | allvarliga risksituationer far i 108 § avsedda beslut om anvandning i mer &n sju dygn vara i kraft i
hogst 30 dygn.

Etti 64 § avsett beslut om lasande av dorrar for en langre tid &n sju dygn ska fa vara i kraft ssmmanlagt hégst
sex manader. 1 62 § avsedda beslut om rorelsefrihet under 6vervakning far enligt forslaget vara i kraft i hogst
30 dygn och i 112 § avsedda beslut som avser en langre tid an sju dygn far vara i kraft i sammanlagt hogst sex
manader. | 65 och 114 § avsedda beslut om begréansning av kontakter far vara i kraft i hogst 30 dygn. 1 66 och
115 § avsedda beslut om anvandning av tekniska anordningar ska galla tills vidare.
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| 117 § avsedda beslut om regelbunden eller tidshbunden lakemedelshehandling utan patientens tillstand far
galla hogst den tid som lakemedelsbehandlingen varar. Vid vard och omsorg oberoende av patientens vilja ar
beslutet dock i kraft hogst sa lange som observationen, varden eller omsorgen fortgar. Dessutom ska det, nar
patientens medicinering kontrolleras, bedémas om det finns forutsattningar att forlanga beslutet om lakeme-
delsbehandling.

| &renden som avses i detta moment &r besvérstiden for dverklagande hos forvaltningsdomstolen 30 dygn.

Dessutom ska i 226 och 227 § och 229 § 1 mom. avsedda drenden som galler &ndringssokande behandlas
skyndsamt. For paskyndande av behandlingen av dessa arenden, samt i beslut som galler begransning av kon-
takter, kan en besvarstid pa 14 dygn tillampas.

31 kap Sarskilda bestammelser

241 8. Tjansteansvar. Med beaktande av 124 § i grundlagen foreslas i paragrafen en bestammelse av i forsta
hand informativ karaktar om straffrattsligt och skadestandsrattsligt ansvar nar en person som med stod av den
foreslagna lagen utévar offentlig makt inte ar anstalld i tjansteforhallande.

Bestammelserna om straffrattsligt tjansteansvar ska aven tillampas pa personer som inte ar anstéllda i tjans-
teforhallande och som beslutar om eller i 6vrigt avgor fragor som galler begransningsatgarder.

| 40 kap. 12 § i strafflagen finns bestammelser straffrattsligt ansvar i fraga om personer som utévar offentlig
makt. Nar ordningsvakter och véktare bistar personal inom social- eller halso- och sjukvard pa det sétt som
anges i 209 8§, ska de betraktas som personer som avses i 40 kap. 11 § 5 punkten i strafflagen. Enligt den
bestdammelsen avses med en person som utdvar offentlig makt den till vars uppgifter enligt lag eller férordning
hor att meddela for andra bindande férordnanden eller att besluta om andras intressen, rattigheter eller skyl-
digheter eller som med stod av lag eller forordning i sin uppgift reellt ingriper i ndgon annans intressen eller
rattigheter.

Det som i 3 kap. 2 § i skadestandslagen féreskrivs om vallande av den som utévar offentlig makt tillampas
forutom pa offentliga samfund ocksa pa andra samfund som pa med stod av lag har hand om offentliga upp-
gifter och i samband med de uppgifterna utévar offentlig makt. En person som ar inhyrd arbetskraft omfattas
i sin verksamhet av principalansvar nar han eller hon pa grund av ett forordnande av en myndighet utfor en
lagstadgad uppgift. Personskador som orsakats en patient i samband med hélso- och sjukvard ska med stod av
patientskadelagen erséttas ur en patientforsakring.

242 8. lkrafttradande. Lagen avses huvudsakligen trada i kraft den 1 januari 2020. Det &r skal att fore ikraft-
tradandet bereda tillrackligt med tid for att genomféra genomférandeprogrammet for den nya lagen.



