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Tillsyn over forsakringslikare: rapport med anledning av regeringsuppdrag

Sammanfattning

Regeringen uppdrog den 20 december 2002 (i regleringsbrevet for budgetéret
2003) &t Socialstyrelsen att ”gora en dversyn av sin roll betrdffande tillsynen av
de sakkunniga lékare som anlitas i forsédkringsidrenden” och “att se Gver om det
finns behov av att gora fordndringar av det tillsynsansvar som géller forsékrings-
lakarna vid forsékringskassan”. I detta sammanhang skulle ”ocksa tillsynen dver
lakares utfardande av intyg m.m. ses 6ver”. Under utredningsarbetet skulle dess-
utom samrdd ske med Finansinspektionen och Riksforsékringsverket.

Utredningsarbetet har bedrivits av den arbetsgrupp ("INTILL”), som tidigare
bildats for en intern utredning om utvecklingen av Socialstyrelsens arbete med
individtillsynen.

Savitt avser regeringsuppdraget foreslar Socialstyrelsen att Trafikskadendmnden
skall ges mojlighet att begéra provning av tvistiga, svarbedomda eller 1 6vrigt
principiella skadedrenden hos Socialstyrelsens rad for vissa rittsliga sociala och
medicinska fragor (Réttsliga radet). Betrdffande drenden hos forsdkringskassorna
foreligger redan denna mojlighet inom ramen for domstolsprovningen vid forvalt-
ningsbesvér. Forslaget innebar att en oberoende expertvdrdering kan ske av for-
sakringsldkarnas medicinska bedomningar, vilket i sig innebér en forbattrad rétts-
sakerhet for de skadelidande. Detta bedoms vara ett béttre alternativ dn att dessa
lakare skulle stéllas under Socialstyrelsens tillsyn. En sddan ordning har inte, av
flera skal, ansetts lamplig och har darfor hér avvisats.

I fragan om ldkares utfirdande av intyg m.m. finns 1 dag generella krav reglerade
1 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 1981:25) for hilso- och sjukvardspersona-
len om avfattande av intyg m.m. Dessa ar f.n. foremal for 6versyn och kommer
inom kort att ersittas av nya regler. [ denna 6versyn kommer de generella krav pa
utldtanden och intyg som foreligger att beaktas. Amnesspecifika krav for trafik-
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skaderegleringens behov foreslas ddremot utformas av organisationerna inom for-
sakringsbranschen.

Bakgrund

Ar 1998 genomforde Finansinspektionen (FI) en granskning av forsikringsbola-
gens handlaggning av trafikskador. Denna foljdes upp ar 2002 med en ny gransk-
ning, som avrapporterades i januari 2003. I rapporten (FI 2003:1) riktar FI kritik
mot forsidkringsbolagen pa flera punkter. Det géller framst bolagens langa hand-
laggningstider, deras bemotande av de trafikskadade och ifrdgasatt lojalitet mel-
lan forsdkringsldkarna och bolagen. Nér det giller den senare frdgan anser FI att
det finns skél att informera om och tydliggéra de medicinska rddgivarnas roll
samt att kvalitetssékra vissa delar i den medicinska beddmningen.

I rapporten (s. 28) beskrivs hur skaderegleringen, forsdkringslikarna och
Trafikskadenimnden fungerar idag:

1 skadedirenden begdr skaderegleraren att fa tillgang till de journaler som upp-
rdttats efter och eventuellt fore en trafikolycka. Ocksa ldkarintyg kan begdras in
av skaderegleraren. Ndr drendet dr klart for forsdkringsmedicinsk bedomning
kopplas forsdkringsbolagets medicinska radgivare in. Dessa dr som regel ldkare
med specialistkompetens inom olika omrdden. Forsdkringsbolagen anlitar ofta
neurologer och ortopeder, men detta beror pd vilken typ av skada som ska bedo-
mas.

Den medicinska rddgivaren ldser igenom det medicinska materialet och tar stdll-
ning till den medicinska invaliditetsgraden. Om det foreligger sambandsfrdagor
tar den medicinska radgivaren ocksa stdllning i sadana fragor. Det dr forsdk-
ringsbolaget som har ansvaret for de beslut som fattas. Besluten fattas ddrfor i
det reglerande bolagets namn. - - - - - .

Forsdkringsbolagens medicinska rddgivares roll kan sammanfattas enligt
foljande. Rdadgivaren:

- gor en forsdkringsmedicinsk bedomning,

- grundar den medicinska bedémningen pa ldkarens utfirdade handlingar,
- arbetar pd uppdrag dt forsdkringsbolaget men

- star inte under tillsyn av Socialstyrelsen.

Trafikskadendmndens uppgift dr att préva vissa drenden for att skapa en enhetlig
bedomning i branschen. Detta gdller ocksd for den medicinska bedomningen. Det
innebdr att ndmnden har knutit till sig medicinska radgivare pa likartat sditt som
forsdkringsbolagen. Trafikskadendmndens medicinska radgivare star inte heller
under Socialstyrelsens tillsyn.
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Uppdraget

I regleringsbrevet for budgetaret 2003 har regeringen gett Socialstyrelsen f6ljan-
de uppdrag betriaffande forsdkringsldkarna:

Socialstyrelsen skall gora en 6versyn av sin roll betrdffande tillsynen av de sak-
kunniga ldkare som anlitas i forsdkringsdrenden. I detta sammanhang skall ocksd
tillsynen éver ldkares utfirdande av intyg m.m. ses 6ver. Om myndigheten finner
det pakallat skall man ldmna forslag till fordndringar. Socialstyrelsen skall sam-
rada med Finansinspektionen som har regeringens uppdrag att folja upp forsdk-
ringsbolagens personskadereglering inom trafikforsdkringen. I uppdraget skall
dven ingd att se 6ver om det finns behov av att géra fordndringar av det tillsyns-
ansvar som gdller for forséikringslikarna vid forscikringskassan. Aven i denna
fraga skall Socialstyrelsen om det anses pakallat limna forslag till ldmpliga at-
gdrder. Socialstyrelsen skall i denna del samrada med Riksforsdkringsverket.
Uppdraget skall redovisas senast den 31 juli 2004.

Internt inom Socialstyrelsen har sedan detta uppdrag tillforts Individtillsynsutred-
ningen (INTILL).

Rittsliaget

Fragan om vilka grupper som tillhor hilso- och sjukvardspersonalen och omfattas
av Socialstyrelsens tillsyn eller — mera konkret — vilka faktorer som konstituerar
ett sjilvstindigt yrkesansvar enligt hélso- och sjukvérdslagstiftningen, har vid
flera tillfallen varit foremal for lagstiftarens 6vervidganden. Nu géllande legaldefi-
nitioner dterfinns i 1 § hélso- och sjukvérdslagen (1982:763) [HSL] och 1 kap. 2
och 4 §§ lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pa hélso- och sjukvardens omra-
de [LYHS]:

1§ HSL

Med hdilso- och sjukvard avses i denna lag dtgdrder for att medicinskt forebygga,
utreda och behandla sjukdomar och skador. Till hilso- och sjukvdrden hor dven
sjuktransporter samt att ta hand om avlidna.

1 fraga om tandvdrd finns sdrskilda bestdmmelser.
Motsvarande definition for tandvarden finns i 1 § tandvardslagen (1985:125)

1 kap. 2 § LYHS

Med hdilso- och sjukvard enligt denna lag avses sddan verksamhet som omfattas
av hdlso- och sjukvdrdslagen (1982:763), tandvardslagen (1985:125), lagen
(2001:499) om omskdrelse av pojkar samt verksamhet inom detaljhandel med
ldkemedel.

1 kap. 4 § LYHS
Med hdlso- och sjukvardspersonal enligt denna lag avses

1. den som har legitimation eller med stéd av 3 kap. 6 § anvinder en skyddad
yrkestitel for yrke inom hdlso- och sjukvdrden,
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2. personal som dr verksam vid sjukhus och andra vardinrdttningar och som
medverkar i hélso- och sjukvdrd av patienter,

3. den som i annat fall vid hdlso- och sjukvdrd av patienter bitrdder en legitime-
rad yrkesutovare,

4. 6vrig personal inom sadan detaljhandel med ldkemedel som omfattas av sdr-
skilda foreskrifter och personal som dr verksam inom den sdrskilda giftinforma-
tionsverksamheten vid Apoteket Aktiebolag och som tillverkar eller expedierar
ldkemedel eller ldmnar rdd och upplysningar,

5. personal vid larmcentral som formedlar hjdlp eller ldmnar rad och upplys-
ningar till vardsokande,

6. andra grupper av yrkesutovare inom hdlso- och sjukvarden som skall omfattas
av lagen enligt foreskrifter som meddelas av regeringen, eller

7. den som i annat fall enligt foreskrifter som har utfirdats med stod av denna lag
tillhandahdaller tjdinster inom yrket under ett tillfilligt besok i Sverige utan att ha
svensk legitimation for yrket.

Vid tillimpningen av forsta stycket 1 och 3 jamstdlls med legitimerad yrkesutéva-
re den som enligt sdrskild foreskrift har motsvarande behorighet.

6 kap. 1 § 1 stycket LYHS
Hiilso- och sjukvarden och dess personal stdar under tillsyn av Socialstyrelsen.

I forarbetena till de lagar som foregatt LYHS finns klargdrande uttalanden om
tillsynens omfattning och avgrinsningar. Den genomgaende instdllningen fran
lagstiftarens sida har varit att tillsynen skall omfatta den personal som har arbets-
uppgifter med klar anknytning till den individuella varden av patienter. I forarbe-
tena till lagen (1980:11) om tillsyn &ver hilso- och sjuk-vardspersonalen m.fl.
kan t.ex. foljande uttalande av socialutskottet (1979/80:SoU16) ndmnas: ~Utskot-
tet finner det sirskilt tillfredsstillande att tillsynen enligt férslaget i princip kom-
mer att omfatta alla som arbetar i virden och som pa négot séitt medverkar i vard-
arbetet.”

Vad betriffar den personalkategori som nu &r aktuell, dvs. legitimerade ldkare
med administrativa eller rddgivande uppgifter behandlas denna utforligt i
Tillsynsutredningens huvudbetdnkande Tillsynen dver hilso- och sjukvardsper-
sonalen (SOU 1991:63). Tillsynsutredningen konstaterade bl.a. att det i vissa
myndigheter, organisationer och verksamheter med annat syfte 4n att bedriva
egentlig hilso- och sjukvérd bland personalen ocksa finns de som &r vardutbil-
dade. For att utreda om dven dessa personalgrupper bor omfattas av tillsynslagen
har Tillsynsutredningen analyserat arbetsuppgifter och dvriga forutséittningar for
yrkesutovningen for bl.a. vardutbildade administratérer vid myndigheter och
allménna forsikringskassor och ldkare vid privata forsékringsbolag.

Tillsynsutredningen foreslog att dessa yrkesutdvare i sin yrkesverksamhet hos
ifrdgavarande myndigheter, organisationer och verksamheter skall omfattas av
bestammelserna i tillsynslagen endast d& de fullgor uppgifter inom omradet pa-
tientvard.



5(8)

Invandrarverkets fortroendelidkare

Tillsynsutredningen uppger att fortroendeldkarnas priméra uppgift ar att bedoma
lakarintyg som utfardats av annan lékare eller annan person inom hélso- och sjuk-
varden. Fortroendeldkarna skall normalt inte undersoka de aktuella utlinningarna.
[ sérskilda fall kan de dock pa uppdrag av den beslutande myndigheten vid be-
hov gor egna undersdkningar av berdérd utldnning.” For egen del konstaterade
Tillsynsutredningen att fortroendeldkarna har att medverka i myndighetens hand-
laggning av vissa drenden dvs. i ett administrativt forfarande. Samma ansvars-
regler bor darfor gilla for dessa fortroendelidkare som for all annan hélso- och
sjukvardspersonal i administrativa funktioner. Nar ddremot en fortroendeldkare
personligen utfér en undersdkning av en viss utldnning uppstér en relation ldkare-
patient som gor att tillsynslagen blir tillamplig.

Fortroendelidkarna och fortroendetandlikarna vid de allménna forsdkringskassor-
na

Tillsynsutredningen noterade att det varken i riksdagsdebatten eller eljest gjorts
géllande att fortroendeldkarna sdsom sddana medverkar i den individinriktade
varden till forebyggande, uppspéarande, utredning eller behandling av sjukdomar,
skada eller kroppsfel samt vard i samband med barnsbord, dvs. det centrala for
hilso- och sjukvérdspersonalens yrkesverksamhet och tillsynslagens tillamplig-
het. Skulle statsmakterna besluta att fortroendelidkarna i sin yrkesutdvning i de
allménna forsdkringskassorna skulle omfattas av tillsynslagen skulle det innebéra
en utvidgning av lagens tillimpningsomrade helt vid sidan av lagens huvudsyfte,
ndmligen att befrdmja hilso- och sjukvéardens kvalitet och patienternas trygghet
och sdkerhet i varden. De drenden i vilka fortroendeldkarna medverkar dr av en
annan karaktér eftersom det géller fragan om den enskilde skall komma i &tnjut-
ande av sddan ekonomisk erséttning eller formin som den allménna forsikringen
omfattar. Fortroendelidkarna borde inte heller framledes omfattas av tillsynslagen
utom dé de personligen undersoker en enskild for att bedoma dennes hilsotill-
stdnd eller vidtar ndgon annan atgird som kan betecknas som hélso- och sjuk-
vard.

Savitt géller lékare vid privata forsékringsbolag kom Tillsynsutredningen fram
till samma slutsats som for fortroendelidkarna vid de allménna forsékringskassor-
na.

I prop. 1993/94:149 rérande Invandrarverkets fortroendeldkare 1 utldnningséren-
den, fortroendelékare och fortroendetandldkarna vid de allménna forsékrings-
kassorna och vid privata forsdkringsbolag foreslog departementschefen att for-
troendeldkarna och fortroendetandlékarna skall omfattas av lagen (1994:954) om
disciplinpafoljd m.m. pd hilso- och sjukvardens omrade (disciplinpafoljdslagen)
endast 1 den utstrackning de personligen underséker nagon eller dé en sedvanlig
patientldkarrelation pd annat sétt har uppstétt. Bl.a. framholls att i princip utfor
fortroendelékaren (eller fortroendetandldkaren) 1 denna sin egenskap arbete av
samma art som all annan hélso- och sjukvérdsutbildad personal med administra-
tiva uppgifter i den offentliga férvaltningen och att samma ansvarsregler bor gélla
for dem som for all annan hélso- och sjukvardspersonal. Detta innebér att de vid
fullgérandet av sina administrativa arbetsuppgifter inte bor omfattas av disciplin-
pafoljdslagen. Ett undantag fran denna princip gors sélunda i de fall fortroende-
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lakaren (eller fortroendetandlidkaren) personligen undersoker den person som ett
visst drende géller. I denna situation uppkommer en patientlékarrelation som gor
disciplinpafdljdslagen tillamplig. I denna situation omfattas han eller hon ocksa
av aliggandelagens bestimmelser. Departementschefen anférde i huvudsak sam-
ma motiv for sitt stéllningstagande som Tillsynsutredningen gjorde for samma
yrkesgrupper.

Problemformulering

FI papekar att forsédkringsbolagen genomfort kundundersdkningar, som visar att
deras kunder i stort sett &r ngjda med handléggningen. Det finns dock kritik mot
delar av systemet och ndgon allmén kartldggning av just de trafikskadades syn pa
hanteringen har inte gjorts. FI har &ndé noterat kritiska roster som tycker sig inte
ha blivit bra bemotta eller som kénner sig ifragasatta. Flera ar kritiska till bola-
gens medicinska rddgivare. De har svért att forsté att bolagets stidllningstagande
inte 1 alla delar grundar sig pa den behandlande lékarens slutsatser utan kanske pa
en anonym lidkare, som oftast inte ens triffat den skadade.

Enligt FI dr det viktigt att den skadade kan fi forsdkringsbolagets bedomning
ytterligare provad och foreslar att Trafikskadendmnden blir ett renodlat Gverprov-
ningsorgan, en reklamationsndmnd. Vidare anser FI att man bor dvervéga att
stélla de medicinska radgivarna under Socialstyrelsens tillsyn och skérpa kvali-
tetskraven pa det medicinska underlaget. Det aktuella regeringsuppdraget till
Socialstyrelsen skall ses mot bakgrund av att tillsynen av medicinsk expertis
faller utanfor FI:s kompetensomrade.

Hela lagstiftningskomplexet om legitimation, aligganden, tillsyn och ansvar for
hilso- och sjukvérdspersonalen syftar i forsta hand till att tillgodose vardkvali-
teten och sikerheten for patienterna. Som tidigare beskrivits har dérfor lagstift-
ningen begransats till att gilla vid fullgérandet av uppgifter inom omradet pa-
tientvard, dvs. nér det finns en direkt eller indirekt koppling till faktiskt handlan-
de i form av undersokning, vard eller behandling. Verksamheter med andra syften
an att ge vard kan givetvis ocksd behova tillgang till egen medicinsk (eller odon-
tologisk) expertis for att I6sa sina uppgifter, men i den rollen foljer alltsé persona-
len de vanliga reglerna pa arbetsmarknaden och inte speciallagstiftningen for
hilso- och sjukvérdsomrédet.

Att vidga hélso- och sjukvardsbegreppet till att ocksd inrymma personalens ad-
ministrativa uppgifter utanfor den sedvanliga vardmiljon innebér att en ny princip
etableras med konsekvenser dven for andra omraden. Det forsta man tédnker pa ar
parallelliteten med forsékringskassornas fortroendelékare, men ldkare anlitas ock-
sd av manga andra myndigheter och foretag som experter i medicinska fragor,
t.ex. av Migrationsverket i utlinningsirenden, av lidnsstyrelserna i kdrkorts-
drenden, av forvaltningsdomstolarna i mél enligt tvangsvérdslagarna och — inte
minst — av Socialstyrelsen sjélv i alla olika typer av patientdrenden. Den princi-
piella fragan som reses ér alltsa om hélso- och sjukvérdspersonal (i varje fall de
legitimerade grupperna) skall st under Socialstyrelsens tillsyn och deras atgarder
kunna provas disciplindrt av Hélso- och sjukvardens ansvarsndmnd alltid och 1
alla ssmmanhang sa snart de uttalar sig som sakkunniga inom sitt fack.
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Det ér sjalvklart viktigt for alla trafikskadade att det beskrivna fortroendeproble-
met vad géller forsdkringsbolagens medicinska radgivare atgérdas, men det &r
inte givet att just den vdg som FI och regeringsuppdraget anvisar dr den ldmpli-
gaste. Socialstyrelsen har, efter att ha diskuterat flera alternativa 16sningar, stan-
nat for nedanstdende forslag.

Forslag (fristiende sakkunnigbedémning)

Som regeringsuppdraget uttryckts forvintas en dversyn av Socialstyrelsens roll
betrdffande tillsynen av forsdkringsbolagens sakkunniga likare. Det ar 4ndé inte
riktigt troligt att skrivningarna i regeringsuppdraget skall tolkas s& bokstavligt att
de utesluter andra former av oberoende Gverinseende som syftar till att uppna
samma resultat. Ett av FI:s forslag for att forbéttra rattssékerheten for de trafik-
skadade ar att ge Trafikskadendmnden en renodlad roll som dverprévningsorgan,
dvs. att gora nimnden till en reklamationsndmnd. Oavsett om detta forslag ge-
nomfors kan man, enligt Socialstyrelsens bedomning, ta ytterligare steg for att
undanrdja forsékringstagarnas oro for oegentlig handlaggning om man dessutom
Oppnar for en oberoende granskning av forsdkringsldkarens beddmning. Detta
skulle kunna goéras inom ramen for Rattsliga radets verksamhet.

Rittsliga rddet handldgger och beslutar i vissa uppriknade drenden enligt olika
speciallagar och den storsta d&rendegruppen ar abort- och steriliseringsdarenden. En
annan viktig uppgift r att avgora fragor i vilka Socialstyrelsen pa begéran av en
domstol, en dklagarmyndighet eller en polismyndighet skall avge utlaitande om
ndgons hélsotillstdnd”. Det géller da ofta sambandsfragor, d v s om en persons
skador har orsakats av en given hindelse.

For att Trafikskadenimndens beslut inte skall kunna ifragasittas som hittills
skulle man alltsd kunna lata ndamnden remittera till Réttsliga radet drenden dir
den behandlande ldkarens och forsédkringsbolagets ldkare kommit till olika slut-
satser eller eljest nér orsakssambandet ar svarbedomt. En fristdende sakkunnig-
beddmning enligt denna modell skulle ocksa kunna tillimpas av lansritter/kam-
marritter 1 dessas drenden av motsvarande karaktdr. Harvid forutsitts att bade
dessa och Trafikskadendmnden, liksom hittills, har tillgdng till egna medicinska
sakkunniga sd att majoriteten av drendena kan klaras av direkt och att det alltsa
bara blir principiella fragor till Rittsliga radet. Arendebelastningen skulle d3 inte
behova bli sarskilt stor for Réttsliga radet. Enligt uppgift frén Trafikskadendmn-
den kan antalet s.k. sambandsérenden, dér utlatanden fran Réttsliga radet vore
onskvirt, mycket preliminért uppskattas till ett tiotal per ar.

Om man édven skulle 6vervéga att vilja hinskjuta andra forsékringsmedicinska
drenden én trafikforsdkringsbolagens och forsékringskassornas for provning av
Rittsliga radet (t.ex i friga om ansvars-, liv-, olycksfalls- och patientskadeforsak-
ring) skulle detta innebidra en avsevirt 6kad belastning pa Rattsliga radet, varfor
en Oversyn av dess stillning, organisation, resurser m.m. torde erfordras. Nagot
forslag i den delen har, inom ramen for forevarande utredning, darfor inte over-
vagts.

Forslag till forfattningséndring framgér av bilaga.
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Kvalitetskrav pa likarintygen

Enligt regeringsuppdraget skall ocksa tillsynen dver likares utfardande av intyg
m.m. ses 0ver” och bakgrunden ar dven har Finansinspektionens rapport. I denna
papekas att det dr viktigt att de journalanteckningar och ldkarintyg som ligger till
grund for den medicinska beddmningen vid skaderegleringen uppfyller Social-
styrelsens kvalitetskrav, men att det ocksé ar ett ansvar for forsakringsbolagen att
se till att man inte gor bedomningar pa kvalitativt underméliga underlag. FI fore-
slar darfor att bolagen skall utarbeta riktlinjer for hur det medicinska underlaget
skall vara utformat samt overvéga riktlinjer dven for kompetenskrav pa de medi-
cinska radgivarna.

Som FI pépekar ar det fraga om dels &mnesspecifika krav for just trafikskade-
regleringens behov och dels generella krav pa utldtanden och intyg. Det {orst-
nidmnda omradet &r en fraga for forsdkringsbolagen att utforma, vilket vél bor
goras 1 samrad med forsdkringslédkarna. De generella kraven dédremot regleras
idag 1 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 1981:25) for hélso- och sjukvérds-
personalen om avfattande av intyg m.m. Dessa foreskrifter kommer, enligt
Socialstyrelsens planering, att ses 6ver for att, sannolikt den 1 januari 2005,
ersittas av nya regler. Nigot sirskilt initiativ med anledning av regeringsupp-
draget torde alltsd inte behdvas, utan de av FI pétalade forhallandena bor kunna
aktualiseras inom ramen for detta arbete.

Samrad

Socialstyrelsen har i detta d&rende haft samrdd med representanter for Finans-
inspektionen den 27 november 2003 respektive Riksforsdkringsverket den 12
december 2003. Dérutdver har informations- och samradskontakter férevarit med
Trafikskadendmnden och Sveriges Forsdkringsforbund.



BILAGA

Forordning (1996:570) med instruktion for Socialstyrelsen

Rédet for vissa rittsliga sociala och medicinska fragor

11§

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

Socialstyrelsens rad for vissa rittsliga sociala
och medicinska fragor avgor

= rittsmedicinska drenden,

= drenden om faststéllelse av konstillhorig-
het eller tillstand till ingrepp i konsorgan
enligt lagen (1972:119) om faststéllande
av konstillhorighet i vissa fall,

= drenden om tillstand till sterilisering,
= drenden om tillstand till kastrering,

= drenden om tillstand till ingdende av
aktenskap,

= &renden om tillstand till abort och tillstand
till avbrytande av havandeskap enligt 6 §
abortlagen (1974:595),

= drenden om tillstand till insemination samt

= andra drenden, i vilka Socialstyrelsen pé
begdran av en domstol, en dklagarmyndig-
het eller en polismyndighet skall avge
utldtande om nagons hilsotillstand.

Om Socialstyrelsen bestimmer det far radet
avgora dven andra drenden.

Socialstyrelsens rad for vissa réttsliga sociala
och medicinska frigor avgor

= rittsmedicinska drenden,

= drenden om faststéllelse av konstillhorig-
het eller tillstand till ingrepp i konsorgan
enligt lagen (1972:119) om faststéllande
av konstillhorighet i vissa fall,

= drenden om tillstand till sterilisering,
» drenden om tillstand till kastrering,

= drenden om tillstand till ingdende av
dktenskap,

= drenden om tillstdnd till abort och tillstand
till avbrytande av havandeskap enligt 6 §
abortlagen (1974:595),

=  drenden om tillstdnd till insemination samt

= andra drenden, i vilka Socialstyrelsen pa
begiran av en domstol, en dklagarmyndig-
het, en polismyndighet eller Trafikskade-
ndmnden skall avge utlatande om ndgons
hilsotillstdnd.

Om Socialstyrelsen bestimmer det far radet
avgora dven andra drenden.




