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Till statsrådet och chefen för Arbets-

marknadsdepartementet

Genom beslut den 8 september 1994 har regeringen bemyndigat chefen
för Arbetsmarknadsdepartementet tillkalla särskild utredareatt meden
uppdrag utreda frågor medicinskaatt kontroller i arbetslivetom samt

besluta sakkunniga,att referensgrupper, sekreterareom experter, och
biträde åt utredaren.annat

septemberMed stöd detta bemyndigande förordnades den 19 1994av
direktören Stig Larsson särskild utredare.som

Som sakkunniga i utredningen förordnades fr.o.m. den 21 december
1994 medicine doktor docenten Leif Aringer, Arbetarskyddsstyrelsen,
departementssekreteraren Bo Barrefelt, Arbetsmarknadsdepartementet,
departementssekreteraren Lena Jonsson, Socialdepartementet, och kam-
marrättsassessorn Helena Jäderblom, Justitiedepartementet.

Som i utredningen förordnades fr.o.m.expert den 21 december 1994
medicine doktor docenten Sverker Höglund, Skogs- och Lantbrukshäl-
san.

Som ingå i referensgrupp tillexperter att utredningen förordnadesen
fr.o.m. den 21 december 1994 ombudsmannen Thomas Fredén, Lands-
organisationen i Sverige, ombudsmannen Kerstin Hildingsson, Sveriges
Akademikers Centralorganisation, sekreteraren Marianne Hörding,
Svenska Kommunförbundet, medicine licensiaten Eric Jannerfeldt,
Svenska Arbetsgivareföreningen, förhand ingsdirektörenI Inger Mattsson
Kasserud, Arbetsgivarverket, ombudsmannen Urban Ryadal, Tjänste-

Centralorganisation,männens och arbetsrättsjuristen Margareta Sand-
berg, Landstingsförbundet.

Sekreterare utredningen fr.o.m.har den 15 december 1994 varit
byråchefen Björn Lundgren, Socialstyrelsen. Biträdande sekreterare har
fr.o.m. den 1 november 1995 varit hovrättsassessorn Jakob Hedenmo,
Riksdagens ombudsmän.
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Karinvaritapril 1995fr.o.m. den 1utredningen harAssistent
april 31tiden den 1underSonja harArztAssistentenKarlsson. au--

kontorsgöromál.vissamedkanslietgusti 1995 biträtt

undersök-medicinskaUtredningenantagitUtredningen har namnet om
1994:05.arbetslivet Ainingar

medicinskabetänkandesittöverlämnafår härmedUtredningen om
arbetslivet.undersökningar i

särskiltEttAringer.sakkunnige ytt-yttrande har lämnatsSärskilt av
nämligenreferensgruppeniföljandelämnatsrande har även experterav

delsSandberg,Hörding ochdelsoch Ryadal,Hildingssondels Fredén,
Kasserud.ock Mattsson

avslutat.därmeduppdragUtredningens är

1996.april29Stockholm den

Stig Larsson

Björn Lundgren

HedenmoJakob
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Sammanfattning

Inledning

sig ifå finnakananställdeller densöker arbete attärDen ett somsom
uppgiftertill vissatillgångfåsamhället behöverellerarbetsgivarna om

arbetsuppgifterna,förbetydelsehälsotillstånd kan haenskildesden som
tredjeföroch säkerhetenarbetsmiljön man.

upplysningarochundersökningargenomgå medicinskapå attKravet att
enskilde upplevashälsotillstånd kan denenskildssprids somavenom

måsteintresseintegriteten. Dettapersonliga vägasintrång i den motett
fårundersökningarsådanabehovsamhälletsocharbetsgivarnas attav

genomföras.

problemområdenavgränsningarbedrivande,Utredningens samt

frågeformulärflertalhjälputredningen medInledningsvis har ettav
arbetslivet.undersökningar imedicinskaolikaförekomstenkartlagt av

ditolika 33medhearingarhållit fyraUtredningen har teman represen-
dis-individuellainbjudits tillm.fl.företagmyndigheter ochförtanter

kussioner.

påutredningarangränsandeandrasamrått medutredningenVidare har
beröringspunkter.funnitsområden det harde där

Utredningensitt arbete.avgränsningarvissaUtredningen har gjort av
behandlar inte

personlighets- eller anlagstester,s.k.-
undersökningar sjuk-läkarintyg vidutfärdandesamband medi av-
skrivningar,

ochmedellugnandeutskrivningsamband medundersökningar i av-
sömnmedel,

steroider,anabola-



16 Sammanfattning SOU 1996:63

HIV-tester,-
generella alkoholtester eller-
etik.-

Vid analyserna har utredningen identifierat områden där det före-tre
ligger problem. Det gäller frågorna drogtester narkotika-gentester,om
tester och skyddet den personliga integriteten.av

Medicinska undersökningar

I arbetslivet förekommer det vid många olika tillfällen individatt en
behöver genomgå medicinsk undersökning eller kontroll. Undersök-en
ningarna kan reglerade i lag, författning, kollektivavtalvara annan m.m.
En undersökning kan ske den undersökte fyller i hälsode-attgenom en
klaration, kroppsundersökning ellergenom en att ett tas.genom prov
Ofta kombineras dessa undersökningsmetoder.

Med medicinska kontroller utredningen medicinska undersök-menar
ningar utförs hälso- och sjukvårdspersonal. Utredningen harsom av
därför tagit sig Utredningen medicinska undersökningarnamnet iom
arbetslivet.

Det förekommer flertal olika medicinskanämns undersök-ettsom ovan
ningar i arbetslivet. Vid yrken erfarenhetsm ässigt ställer kravstorasom
på fysisk och psykisk prestanda kräver arbetsgivaren ofta medicinsken
hälsoundersökning före anställnings början.en

Nyttan genomgå hälsoundersökning iatt samband med anställ-av en en
ning från den enskildesär utgångspunkt det härigenom kan finnasatt en
möjlighet bedöma huruvida den söktaatt anställningen lämplig medär
tanke på hans fysiska och psykiska förutsättningar. I andra sam-
manhang har samhället intresse medicinska undersökningarett att ut-av
förs till skydd för allmänheten.

Återkommande hälsoundersökningar under anställningen vanliga iär
svenskt näringsliv. Sådana undersökningar kan individen kunskaperge

sitt hälsotillstånd och arbetsgivaren information vilka arbetsmil-om om
jöförbättringar bör vidtas. För antal yrkesgrupper föreskrivsettsom
medicinska undersökningar för skydda individen eller tredjeatt man.



SammanfattningSOU 1996:63 17

medicinskaRegler undersökningar i arbetslivetom

finns bestämmelserDet i lagar och förordningar föreskriver medi-som
cinska undersökningar arbetslivet.i Utredningen har gjort en genom-
gång gällande regler på området.av

Internationella förhållanden

För förhållandena i andra länder har utredningenutrönaatt genom
personliga besök eller på haft kontakt med antal främ-sättannat ett
mande länder EU. De förslag utredningen lägger framsamt som syns
i många fall ha överensstämmelse med vad förhållandetstor ären som
i våra grannländer.närmaste

Utredningen har granskat vissa konventioner och tagit påredaäven
några internationella organisationers uppfattningar i aktuella sakfrågor.

Enkätundersökningar

Utredningen kartlagthar förekomsten olika medicinska undersök-av
ningar, såväl i samband med anställning pågåendeunder anställ-en som
ning.

Sammanfattningsvis utvisar kartläggningen det mindre antaläratt ett
sökande inte fått viss sökt anställning på grund resultatetsom en av av
de medicinska undersökningarna få anställda blivit uppsagdasamt att
på grund resultatet de medicinska undersökningarna. Vidare ut-av av
visar kartläggningen det relativt fåganska arbetsgivareäratt sett som
ställer krav på narkotika- och alkoholtester HIV-tester före-samt att
kommer sällan. arbetsgivareDet med minst 100 anställdaytterst är som
ställer krav på narkotikatester.

Utredningens bedömningar förslagoch

Medicinska undersökningar generellt

De nuvarande förhållandena har inte motiverat utredningen läggaatt
fram några författningsförslag användande medicinska under-om av
sökningar i arbetslivet.
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Medicinska undersökningar samband med anställningi en

Av enkätundersökningama och hearingarna har det framgått medi-att
cinska undersökningar i samband med anställning resulterat i atten
endast mindre antal sökande inte fått den sökta anställningen. Detett
finns generellt inget talar för arbetsgivarna medi-sett använtattsom
cinska undersökningar sorteringsverktyg. Inte heller har detettsom
framkommit medicinska undersökningar medfört utslagning frånatt en
arbetslivet.

högaDen arbetslösheten, medför successiv utslagning, be-ärsom en
tingad andra faktorer. Det sig bl.a. sysselsättningsgraden irörav om
samhället, hur arbetsmarknaden fungerar, individens kompetens i vid
bemärkelse, individens personlighet attityder hos de skallsamt som an-
ställa. Utredningen har därför inte funnit det påkallat föreslå lag-att en
reglering i denna del.

Medicinska undersökningar under anställningen

Utredningen har inte funnit medicinska undersökningar underatt en an-
ställning har medfört utestängning från arbetslivet. Utredningen haren
därför inte funnit det påkallat föreslå lagreglering i denna del.att en
Narkotikatestema behandlas nedan.

Gentester

Möjligheten använda för förutsäga arbetsskada ochatt gentester att
yrkessjukdom vid anställning i dagens läge begränsad. Detär ute-en
sluter emellertid inte medicinska undersökningar med hjälpatt görssom

genteknik skulle kunna föranvändas sortering olika individer.av av
Utredningen dock det etiskt oriktigt arbetsgivare skalläratt attanser en
få ställa krav på genomgången genetisk undersökning för anställ-en en
ning. Vidare utvecklas genteknologin så snabbt och på sättett som man
inte kan kontrollera. I stället bör lagstiftningen ligga före sådan ut-en
veckling. Av dessa skäl föreslår utredningen i arbetslivetatt gentester
skall förbjudna.vara

Narkotikatester

Sedan år bruk1988 narkotika straffbelagd i Sverige. Utredningenär av
konstaterar det råder och bred enighet det nöd-att ärstor atten om
vändigt ha narkotikafria arbetsplatser. Anledningarna härtill främstatt är
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skydd för tredjevill få säker arbetsplats och ettatt man.enman
föreslåpåkallat lagre-Utredningen har emellertid inte funnit det att en

med narkotikatester lösasglering frågan. stället kan problemetI avav
arbetsmarknadens parter.

i sambandunderstryka ålagda narkotikatesterUtredningen vill dock att
värderingar ochsamhälletsanställning måste i samklang medmed vara

Vidare skallpå arbetsmarknaden.överensstämmelse med god sedstå i
kvalitet.och godutföras på godtagbart sättetttesterna vara av

kvalificeradenarkotikatester under anställning måsteVad gäller omstän-
sådana skall stå iföreligga fördigheter överensstäm-att tester anses

ochskall utföraspå arbetsmarknaden. Dessamelse med god sed tester
På arbets-i anställning.kvalitet samband medha testernasamma som

arbets-bör det finnasdär dessa användasplatser tester att en avavses
narkotikapolicyframtagen skriftliggivare och arbetstagare gemensamt

handlingsprogram.med

Dokumentering

undersökning vidgenomgår medicinskarbetstagareNär t.ex. enenen
bestämmelsernaföretagshälsovårdsenhet, skall detta joumalföras enligt

förfarahur skalli patientjoumallagen. I lagen regleras näräven man
följaktligenNågon erfordrasupphör. ändring lagenverksamheten av

inte.

exponeradesker registrering,Inom arbetsmarknaden överäven t.ex.en
undersökningar. Ommedicinskavissa utfördaarbetstagare och över

överlåts, skall registerhandlingamaverksamheten vid företag över-ett
registren vidskall ske medlämnas till den Vadägaren. ensomnye
arbetsmiljölageninte idefinitiv nedläggelse företag däremotett angesav

arbetsmil-iVissa register 3 §eller arbetsmiljöförordningen. nämnssom
hälsotillstånd. Omenskildsjöförordningen uppgifterinnehåller om en

register inte kommerskäl dessadet därför på sannolika kan attantas att
arbetsmil-i eller med stödhandhas enligt föreskrifter meddelats avsom

jöförordningen, hand.bör de tas om

ystnadspliktT

enskildasgäller förden tystnadspliktUtredningen konstaterar att som
enskildadenförhållanden inom såväl den allmännapersonliga som

därför inget skälmycket stark. finnshälso- och sjukvården Det attär
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ytterligare stärka tystnadsplikten för de uppgifter framkommit vidsom
medicinska undersökningar i arbetslivet. Däremot bör vidpersonalen
företagshälsovården påeller andra ställen där medicinska undersök-
ningar genomförs erinras sin skyldighet iaktta restriktivitetatt storom
vid utlämnande uppgifter till arbetsgivare.av en

Av arbetsmiljöförordningen och Arbetarskyddstyrelsens föreskrifter
framgår det skall föras vissa register företagna medicinskaatt över
undersökningar de anställda. Däremot finns det inte någon författ-av
ningsreglerad tystnadsplikt för uppgifterna i dessa register. Detta anser
utredningen brist. Utredningen därförär de registeratten anser som

i 3 § arbetsmiljöförordningen och innehållernämns uppgiftersom om
enskilds hälsotillstånd, skall hanteras och förvaras så, obehörigaen att

inte får tillgång till dem.

Konsekvenser utredningens förslagav

De förslag utredningen lägger fram medför inga ökade kostnadersom
för staten.

När det gäller narkotikatester bör dessa till följd förslagen inteav
komma öka På sikt leder minskat missbruknämnvärt. tillatt ett en
bättre hälsa och lägre kostnader för socialförsäkringen.
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utredningenförDirektiv1

arbetslivet,iundersökningarmedicinskaUtredningenförDirektiven om
korthetinnehåller ibetänkande,till dettabilaga lfogasvilka som

följande.

på grundutförsförfattningsrcglerade ochkontrollermedicinskaVissa är
kontrollerna.samhällsintressefinnsdet ettatt avav

denskyddafrämstkontrollerföreskrivnamånga är attSyftet med
skyddautförs förkontrollerandraVissa attarbetstagaren.enskilde
kravendäryrkesgrupper,andrapiloter ochkontrollallmänheten, t.ex. av

särskiltförmågapsykiskafysiska och ärenskildes stora.på den

arbetsgivarnaförskyldighetfrågadet attfallenangivnaI de är om en
medicinskagällerdetNärkontroller.medicinskatillinitiativta

fallandraanställning iunderanställning ellerinförkontroller enen
bestämmelser.generelladäremotsaknas

läkaninder-krävamöjligheterarbetsgivaresoffentligagäller attdetNär
regeringsfonnenförbud ifinns allmänt motanställdadesökningar ettav

stöd i lag.harinteingrepp,kroppsligapåtvingade som

sig ifinnafår oftaanställdeller denarbetesöker ärDen ett somsom
denuppgiftervissatillgång tillfåarbetsgivarna behöver omatt

Arbets-arbetsuppgifterna.förbetydelsehakanförmågaenskildes som
fördelaochledavälja personalkunnaintresse samt attgivarnas attav

personligpåkravenskildesdenståemellertidkanarbetet emot
integritet.

uppgifterhörför arbetetbetydelsehakanuppgifterBland de omsom
medicinsknågon fomierhållaskanhälsotillståndet. De avgenom

olikamedsyften ocholikaförutföraskankontrollerSådanakontroll.
hälso-hithörhälsoundersökningar ävenSedvanligametoder. men
någonmedsambandharinteenskildedendeklarationer somav

s.k. drogtester.kontrollformkroppsundersökning. En ärav



22 Direktiv för utredningen SOU 1996:63

Genom genteknikens utveckling möjligheter kartläggaattges en
enskilds arvsanlag och därmed medfödda anlag för sjukdom eller andra
fysiska eller psykiska svagheter. Om gentekniken används metodsom
vid medicinska kontroller kan det innebära särskilda problem från
integritetssynpunkt.

Den nuvarande arbetsmarknadssituationen med hög arbetslöshet ochen
ökat för kostnaderett vid sjukfrånvaro liksom för arbetsanpass-ansvar

ning och rehabilitering för arbetsgivarna kan öka intresset för att
använda omfattande medicinska kontroller. Detta kan få negativa
effekter i form utestängning och utslagning från arbetslivet. Särskildaav
problem från bl.a. integritetssynpunkt kan uppstå till följd denav
gentekniska forskningen. Frågor drogmissbruk känsliga samtidigtärom

användningen droger kan innebära risker för densom enskilde,storaav
arbetskamraterna och allmänheten.

Utredningen skall kartlägga förekomsten olika former medicinskaav av
kontroller. Utredningen skall vidare bedöma utvecklingen det gällernär
användningen medicinska kontroller och införandet kontroll-av av nya
metoder vad detta får för konsekvensersamt för risk- och problem-
bilden. Utvecklingen gentekniken skall särskilt beaktas. Utredningenav
skall slutligen föreslå de åtgärder kartläggningen och utredningensom
i övrigt föranleder. Förslagen bör bygga på bedömning vilkaen av
berättigade behov medicinska kontroller i arbetslivet kan finnasav som
och vilka skyddsbehov finns. De bör vidare bygga på avvägningsom en
mellan dessa olika behov och intressen. Om det finns behov regle-av
ring skall utredningen föreslå hur reglerna bör utformas. Utredningen
bör slutligen studera hur andra länder har hanterat de berörda frågorna.
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bedrivandeUtredningens2

Inledning2.1

protokollfördahaft 16utredningenutredningstiden harUnder samman-
alltid kallatsärskilda utredarendensammanträden harTill dessaträden.

i referensgruppen.sakkunniga,de experternaexperten samt

frågeformulärflertalhjälputredningen medharInledningsvis ettav
arbetslivet.iundersökningarmedicinskaolikaförekomstenkartlagt av

hearingar harTill dessaanordnats.olika harmedhearingarFyra teman
företagmyndigheter,från olikainbjudit 33utredningen representanter

fall har detfrågor. någralöverläggningar i aktuellaenskildam.fl. till
visstföredragningar iförekommit ämne.ett

harutredningarangränsandemed andra ägtRegelbundna möten rum.

harländervissa andrahurutredningen studeratharSlutligen även
berörda frågorna.dehanterat

Kartläggning2.2

medicinskagällerSverige detiförhållandenakartlägga närFör att
enkät-genomfört antalutredningenhararbetslivetundersökningar i ett

vilkafrågefonnulär,ändamål utarbetadesundersökningar. För detta se-
låtitdärefterUtredningen harmålgrupper. göraolikasändes tilldan ut

fick ifrågeinstitutetEttenkätsvar.inkomnasammanställningen aven
anställda99med högstföretagtelefonintervju meduppdrag göraatt en

kart-utarbetat. Nännareutredningenfrågormed deenligheti omsom
enkätundersökning.utredningensframgår avsnittetläggningen omav



24 Utredningens bedrivande SOU 1996:63

2.3 Hearingar och seminariedagar
Inledning

Utredningen har under våren och hösten 1995 hållit några hearingar och
seminariedagar. Till dessa har kallats sakkunniga på olika områden samt

för olika myndigheter,representanter organisationer, företag m.fl. Dessa
har därvid givit sin på frågorde utredningen bedömtsyn som vara av
intresse och det har givits möjligheteräven till intressanta diskussioner.
De därvidämnen diskuterats framgår den följande kortfattadesom av
redovisningen. Vad framkommit under de hearingar och seminarie-som
dagar utredningen anordnat har varit värdefullt för desom analyser och
bedömningar utredningen i betänkandet.görsom

Hearing och seminariedag arbetsmarknadenom

Under våren 1995 kallade utredningen arbetsgruppen och berörda
intressenter till hearing och seminariedag arbetsmarknadenen om
bilaga 2-3. Vid detta tillfälle diskuterades sådana frågor som

sekretessbestämmelsema i anslutning till medicinska undersökningar-
i arbetslivet,
arbetsmarknadspolitiken,-
dopning,-
narkotikaanalyser i urin,-
arbetsförmedlingamas verksamhet och bedömning situationen i- av
samband med medicinska undersökningar samt
gentekniken, dess möjligheter och brister.-

Hearing rörande medicinska undersökningar från individens
perspektiv

Under hösten 1995 kallade först utredningen arbetsgruppen och berörda
intressenter till hearing Ämnetgällande den enskilde. behoveten var av
medicinska undersökningar skyddsaspekter för densamt enskilde dels

patient/klient, dels i arbetslivet bilaga 4-5. Vidsom detta tillfälle fick
utredningen information drogtestverksamheten vid Huddinge sjuk-om
hus och företagshälsovården vid Pripps bryggerier. Representanterom
från Svenska diabetesförbundet, Epilepsiföreningen i Stor-Stockholm

Handikappförbundenssamt samarbetsorgan redovisade sina synpunkter
på frågorna. Tidigare har utredningen haftäven medmöteett en
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Slutligen ficki saken.Handikappombudsmannenutredare från repre-en
SACO redogöraLO, TCO ochorganisationernafackligafrån desentant

i arbetslivet.undersökningarpå medicinskafor sin syn

samhälletarbetsgivarna ochrörandeHearing

tillberörda intressenterocharbetsgruppenkallade utredningenDärefter
Ämnet behovetoch samhället.arbetsgivarnahearing gällande avvaren

aspekter delsolikaskyddsaspekter frånundersökningarmedicinska samt
6-7. Vid dettabilagasamhällsperspektivfråndelsför arbetsgivarna, ett

Landstings-från Samhall,förstredogjordetillfälle representanter
SAS,Oskarshamn,Kärnkraftverket iFörsvarsmakten,förbundet,

synpunktersinaförVolvo AeroStällnings ABSundsvalls samt som
frånredovisadeDärefterpå frågorna.arbetsgivare representanter

Stockholms län,iPolismyndighetenLivsmedelsverket,Sjöfartsverket,
VägverketRiksförsäkringsverket ochLuftfartsverket, Statens Järnvägar,

gällersamhällsperspektiv detfrånsynpunkterrespektive närför sina ett
jämvägs-luftfarten,polisväsendct,livsmedelsbranschen,sjöfarten,

biltrafiken.socialförsäkringen ochtrafiken,

rörande allmänhetenHearing

tillintressenteroch berördautredningen arbetsgruppenkalladeSlutligen
Ämnet medicinskabehovetallmänheten.gällandehearing avvaren

allmänhetensamhällsnivå förpåskyddsaspekterundersökningar samt
frånförstredogjordetillfällebilaga 8-9. Vid detta representanten

sin huvudmansALNA-rådet förfrånFolkhälsoinstitutet och syn-en
ordningochordföranden iinformeradeDärefterpå frågorna.punkter tur

utredningensochS VM, MP,förför representantema om
gällerframkommit detövrigt i huvudsaki närkartläggning och vad som

tillinformationvarjeEfterarbetslivet.undersökningar imedicinska
imed dessadialogutredningenhaderespektive partirepresentant turen

arbetslivet.iundersökningarmedicinskaordningoch om

utredningarAngränsande2.4

Inledning

skallarbeteutredningen i sittframgårdirektivutredningens ävenAv att



26 Utredningens bedrivande SOU 1996:63

ha kontakt med Utredningen arbetsmarknadspolitikens roll, omfatt-om
ning, inriktning och avgränsning dir. 1993:132, Arbetsmark-numera
nadspolitiska kommittén dir. 1995:33. Sådana kontakter har förekom-
mit. Utredningen har också haft kontakt med andra utredningar, vilkas
arbete till vissa delar berör utredningens ansvarsområden.

Arbetsmarknadspolitiska kommittén

Med stöd regeringens bemyndigande tillkallades i november 1993av en
kommitté med uppdrag utreda arbetsmarknadspolitikens roll,att
omfattning, inriktning och avgränsning. Därefter har förutsättningarna
för kommitténs arbete förändrats i flera avseenden. Därför skall
kommittén sammanfattningsvis analysera

hur arbetsmarknadspolitiken bör utformas för främja tillväxt ochatt-
sysselsättning, kompetensutveckling i arbetslivet, expansion i nä-
ringslivet bidra till småföretagandeoch och ökad flexibi-samt ny-
litet på arbetsmarknaden samt
hur arbetsförmedlingsverksamheten kan stärkas.-

Utredningen medicinska undersökningar i arbetslivet har samrått ettom
gånger med kommitténs huvudsekreterare.par

Enligt kommittén har det bl.a. framkommit
det vid hög arbetslöshet finnsatt även betydande aktiviteten en-

arbetsmarknaden,
det försämrade arbetsmarknadsläget särskiltatt drabbar ungdomar-

under år,25
kvinnor med dålig utbildning har det svårastatt arbets-unga-

marknaden,
andelen äldre arbetslösa ökar,att-
invandrare har svårt få arbetenatt att samt-
kompetensprofilen i förhållande tillatt arbetet den viktigasteär-

faktorn för få arbetet.att ett

Sjuk- och arbetsskadekommittén

År 1993 tillsatte regeringen beredningen för ordning för sjuk- ochen ny
arbetsskadeförsäkringama. Beredningen fick i uppdrag lämna förslagatt
till ordning för lagfästa försäkringsersättningar vid sjukdomatten ny
och arbetsskada innebär försäkringsutgiftema inte ingår iattsom
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arbetsskade-sjuk- och1993:44. Därefter harstatsbudgeten dir.
skall1995:54. Dendirektiv dir.beredningen givts utgöra ennya

kommitté.parlamentariskt sammansatt

skall bl.a.Kommittén
ohälsoförsäkring,allmänorganiseradförslag tillutforma statenen av-

vid kortfönnånsgrundande inkomstberäkningregler förutforma av-
medellång sjukfrånvaro,eller

rehabilitering,vidarbetsgivarensprecisera ansvar-
drivkrafter for arbetsgivareoch föreslå åtgärderanalysera attgersom-

sjukdom och skador,förebygga
uppfyllertilläggsförsäkringarvilka förutsättningarunderanalysera-

rättvisapå effektivitet ochkrav samt
tilläggsförsäkringobligatoriskutforma regler för ersätt-som geren-

analysera för-arbetsskadainkomstbortfall orsakatning för samtav
finansiellaorganisatoriska ochmed föra detoch nackdelar överatt

arbetsmarknadensförsäkring tilldenna parter.ansvaret av

samråttharundersökningar i arbetslivetom medicinskaUtredningen ett
kommitténs huvudsekreterare.medgångerpar

framkommit sekretess-hittills intediskussioner har detI kommitténs att
med reha-något problem i sambandi sigbestämmelserna utgör större

bilitering.

dopningUtredningen om

idrottsutövning ochi samband medDopning har sedan länge använts
påprestationsfönnägasinprincip förbättrarinnebäri idrottsutövarenatt
tilldopningssammanhangionaturligt De medel används ärsätt.ett som

Dopning förekommerhänföra till läkemedel.övervägande delen att
minst använderutanför tävlingsidrotten. Inteockså ökad utsträckningi

vissakonstgjordmänniskor olika medel för uppnåpå vägattunga
rådermånga punkterdå påhänsyn härtill och detkroppsideal. Med

medicinska verkningar desåväl dopningmedlensosäkerhet somom
palamentariskregeringenorsakerna till missbruket, tillsattedjupare en

sambandproblemen iskulle allsidigutredning göra översyn avensom
dopning dir. 1994:78.med
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Utredningen skall bl.a.
del tillgänglig forskning olikata dopningsmedel och derasav om-

verkningar,
belysa rättsutvecklingen,-
kartlägga och analysera dopningproblemets omfattning och karaktär-
samt
föreslå ytterligare insatser missbruket.mot-

Sekreteraren i Utredningen medicinska undersökningar i arbetslivetom
har haft kontakter med utredningens sekreterare.

Kommissionen den svenska arbetsrättenom

Kommissionen har tillkallats för söka lösningar på de problematt som
arbetsmarknadens finns på arbetsrättens område. Syftetparter äranser
enligt direktiven dir. 1995:30 kommissionen under medverkanatt av

skall finna former för hurparterna själva i så utsträckningparterna stor
möjligt kollektivavtal kan utfonna de arbetsrättsligasom genom reg-

lema så, de fungerar väl i praktiken och bliratt så enkla och effektiva
möjligt.som

Målet åstadkomma långsiktigär ochatt stabil arbetsrätten som
främjar flexibilitet och produktionsutveckling i företagen och den-
offentliga sektorn,
tillgodoser de anställdas behov utveckling, inflytande, frihet ochav-
trygghet,
främjar jämställdhet mellan könen, och-
främjar invandrarnas villkor på arbetsmarknaden.-

Utredningen medicinska undersökningar i arbetslivet har haftom
kontakt med kommitténs sekreterare.

Socialdepartementets utredning genetisk integritetom

Inom Socialdepartementet har nyligen utarbetats Ds 1996:rapporten
13 med förslag kring genetisk integritet. Hänned huruvida tredjeavses

skall ha del genetiskrätt infonnation. Förslagetatt ta såle-man rörav
des både arbetsgivares och försäkringsbolags eventuella delrätt att ta av
resultaten genetiska undersökningar. Förslaget föranlettärav attav
Socialutskottet i sitt betänkande 1990/9l:SoUl0 Användningom av
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tillåterkommaregeringenanmodadepå människa,genteknik attm.m.
genetiskatillgång tillpåoetiska kravhurmed förslagriksdagen ett om

förhindras.skall kunnadata

hafthari arbetslivetundersökningarmedicinskaUtredningen om
Socialdepartementet.påhandläggareansvarigkontakt med

urinnarkotikaanalysutredningSocialstyrelsens avom

regelverkSverige i dagsaknarländerfrån många andraskillnadTill ett
frånvarkenSocialstyrelsenurin.i Dettamissbruksanalyser anserom
Mottillfredsställande.synpunktfrån etiskrättssäkerhetssynpunkt eller

kvalitets-år initiera1995understyrelsenhärav beslötbakgrund ettatt
styrelsens arbeteMålet förområde.inom detta ärsäkerhetsarbete att

skallurinnarkotikaanalysvidprovtagningamakringrutinerna av
medicinskaUtredningenitillfredsställande. Sekreterarenfungera om

konferenserdeltagit iarbetslivet hariundersökningar ett sompar
beräknas kommaResultatetistyrelsen presente-anordnats attämnet.av

råd 199600Socialstyrelsens allmännaiefter omsommarenras
urin.narkotikaanlysvidhandhavanderutiner av

2.5 länderandrai vissaFörhållandena

harförhållandeninternationellasig kännedomskaffaFör att om
TheUnitoch EUNorgeDanmark, Finland,besöktutredningen

Luxemburg.Work iHealthSafety andforEuropean Agency at
frågordetaljeradeställakunnatutredningen lättareDärigenom har mer
haftocksåharUtredningen sättbesvarade.och få dessa annat

svenskavederbörandehand medländer, i förstakontakt med andra
iländeri andraförhållandenafå kunskaperförambassad, att om

avsnittetiredovisasländervissa andraFörhållandena ifrågor.aktuella
internationella förhållanden.om
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avgränsningarochProblemområden3

Inledning3.1

dettakanundersökningmedicinskgenomgåindivid skallNär enen
medsambandikanproblemEn del sättasproblem.antalmedföra enett

delytterligareochanställningpågåendemednyanställning, andra enen
detberoende påvarierakanProblemen attalternativen.bådaförgäller

önskemål.skildamedintressenterolikafinns

nyanställningmedsambandI3.2 en

väljafrittkanarbetsgivarefri, dvs.anställningsrättenprincipI är en
finnerhanpå denna,ställa de kravocharbetssökandedebland som

därvidönskemål kanarbetsfömiågan. Ettbeträffandeberättigade vara
undersökning.medicinskgenomgårförstanställasskallden enatt som

arbetssökandedärför denkanönskade arbetet tvung-få detFör varaatt
arbets-därför denfall mästeundersökningen. I dettagenomgåatten

integritet.personligkroppslig ochtillsineftersättasökande rått

kandemFörproblem.uppstådethandikappade kan annatvissa ettFör
söktföri frågakommerintemedföra de etthandikappsynligt attett

undersökning,medicinsk ävengenomgåttintedearbete, omatttrots en
arbetet.klaraskulle kunnavälmycketdeutvisasådan skulle avatten

medi-fall dåi dearbetssökande,denintresseSamhället har att enett av
vissauppfyllerförfattning,iföreskrivenundersökningcinsk år en

hälsokrav.

utförs.undersökningarmedicinskaintressekan haTredje attett avman
innehasyrkenrisfylldavissapålitamåste kunnaAllmänheten att av

arbets-Denför dessa.lämpligapsykisktochfysiskt ärsompersoner
arbetskamratenintressehararbetskamraterblivande attsökandes ett av

demskadariskerarinteoch hanarbetsuppgifter attsinaklarakan att
hälsotillstånd.sittp.g.a.
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3.3 Under pågående anställning
Mycket vad gällersägs de medicinskaäven undersök-av som ovan
ningar utförs under pågående anställning.som

För arbetsgivares del tillkommer för arbetsmiljönen t.ex. ochansvaret
för rehabilitering.

För arbetstagarens del respekten i dessa fallväger för hans integritet
Denne kan inte, påtyngre. motsvarande arbetssökande,sätt som en
genomgåvägra medicinskatt undersökning.en

Samhället och tredje kan, på grunder gäller införman samma som en
nyanställning, ha krav på regelbundna medicinska undersökningaratt
genomförs, undersökningarnanär föreskrivna iär lag eller för-annan
fattning eller i kollektivavtal slutits med stöd lag.som av en

3.4 Andra problemgemensamma

Arbetsgivarna har för arbetsmiljön. Medicinskaansvaret undersök-
ningar kan ingå led i arbetet med förbättraett arbetsmiljön ochattsom

devärna anställdas hälsa. Här kan det bli avvägningom mellan denen
enskildes integritet och arbetsgivarens kostnader för skador ocht.ex.
rehabilitering. När det gäller integriteten kan det bli frågaäven om en
avvägning mellan den enskilde individens och kollektivets intressen.

För de enskilda individernas del kan ökad användning medicinskaen av
undersökningar medföra flera negativa effekter. I första hand detär
fråga risken för utestängning från visst arbete ellerom utslagningett
från arbetslivet. Detta kan i sin leda till sociala och andratur problem.

Ett speciellt problemområde gäller drogtester och då beträf-nännast
fande narkotiska vid medicinska undersökningarpreparat i arbetslivet.
Därför behandlar utredningen narkotikatester särskilt i avsnittet ut-om
redningens överväganden och förslag medicinska undersökningar iom
arbetslivet.

Vare sig det fråga undersökningär i samband med nyanställ-om en en
ning eller under pågående anställning det viktigtär undersökningenatt
utförs på riktigt och säkert Deett sätt. analyseras mäste medprover som
absolut säkerhet kunna härledas till viss individ och helten vara
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tillförlitliga. Om fel drabbas eller felaktigt, kanärettperson provsvar
det få allvarliga konsekvenser för den drabbas. Själva testför-som
farandet redovisas i bilaga 19 drogtestverksamheten vid Huddingeom
sjukhus.

Ytterligare fråga bör uppmärksamma särskilt skyddetgäller fören som
den personliga Under utredningens gång har utredningenintegriteten.
erfarit det i denna finnsdel problem och farhågor det gäller do-att när
kumenteringen och sekretesskyddet för de uppgifter framkommerav som
vid de medicinska undersökningarna i arbetslivet. Vad behöver ar-
betsgivaren veta Vad skall den medicinska undersökningen omfatta för

och tester Vem skall utföra undersökningen skallVad läkarenprover
dokumentera Vilka uppgifter får läkaren lämna till arbetsgivaren Vad
gäller patientens samtycke Hur skall arbetsgivaren hantera in-denom
formation han erhållersom

Ännu problem det i samband med medicinska undersökningarärett att
kan komma fram uppgifter inte efterfrågade. Ett ärannat attsom var
skyddet för den berörde individen vid avvägning i vissa fall får vikaen
till förmån for skyddet för tredje Utredningen behandlar därförman.
dessa frågor i avsnittet personlig integritetnärmare i arbetslivet,om om
utredningens överväganden och förslag medicinska undersökningarom
i arbetslivet i bilaga 15 medicinsk etik i arbetslivet.samt om

Gentester i arbetslivet fråga innefattar mångaär problemställ-en som
ningar och kan väcka starka känslor. Möjlighetenäven på tidigtatt ett
stadium kunna förutsäga individs risk i livet utvecklaatten senare en
sjukdom kan medföra utestängning från arbetet, det bara frå-ärtrots att

risk. En arbetsgivare kan vilja utnyttja tekniken för få framga om atten
individer särskilt lämpliga för vissa arbetsuppgifter. Utredningenärsom
har därför funnit det angeläget särskilt behandla den frågan. Det skeratt
i avsnittet genteknik, i avsnittet utredningens överväganden ochom om
förslag medicinska undersökningar i arbetslivet i bilaga 17samtom om
genteknik.

Här nedan ytterligare några problem.anges

ålderHar och kön någon betydelse i samband medicinskamed
undersökningar

Bestämmelserna olika beroende på det fråga offentligaär ärom om
privataeller arbetsgivare. Skall bestämmelserna likalydandegöras

2 16-0329
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någrainnebärundersökningarmedicinskaOm verksamheten med
regleringen iregleras Skallbehöver den dåproblem,risker eller

kollektivavtal ellerförfattning, ifall ske i lag,förekommande annan
sättpå annat

ochövervägandenutredningensfrågor i avsnittetberörsDessa om
i arbetslivet.medicinska undersökningarförslag om

Avgränsningar3.5

medicin-utredaenligt direktiven harutredningenfrågorDe att omsom
områden. Därförmånga olikaarbetslivet berörska undersökningar i re-

avgränsningar.utredningen här vissadovisar

anlagstester.personlighets- ellerförekommer s.k.del sammanhangI en
och liknande,chefsbefattningartillpå detta urvalstesterEtt exempel är

omfattasmetodik.beteendevetenskaplig Dessamedvilka utförs testeren
betänkande.dettaenligt direktiven inte av

sjukskrivning och vadvidläkarintygFörsäkringskassans regler somom
heller i dettabehandlas inteundersökningargäller vid då aktuella

betänkande.

medicinskaframkommit de flestagångutredningensDet har under att
därförharföretagshälsovården. Detsker hosundersökningar i arbetslivet

bl.a. skett ivilketnågon mån beröra denna,nödvändigt ivarit att
utredningensdock inteundersökningar. Detmedicinskaavsnittet ärom
sådan, dessföretagshälsovården såsomgå in påuppgift närmareatt

arbetsuppgifterorganisation, m.m.ansvar,

behandlar intenarkotikaförskrivningmed legalFrågor i samband av
utredningen.

steroider.frågor anabolainte hellerUtredningen behandlar om

frågansärbehandlafunnit påkallatutredningen inte detVidare har att
Arbetar-omfattar HIV-tester.undersökningarmedicinska ävensomom

HIV-AFS 1råd 1988:utfärdat allmännaskyddsstyrelsen har redan om
sådanavisat sighar dessutomtestning i arbetslivet. Det yttersttesteratt

arbetslivet.förekommer isällan



SOU 1996:63 Problemområden och 35avgränsningar

Det kan i och för sig föreligga problem det gäller alkoholtester inär
samband med medicinska undersökningar i arbetslivet. Förtäring av
alkohol dock inte i till intag narkotiskaär vilka intemotsats preparat,av
förskrivits läkare, förbjudet i lag. I arbetslivet finns det regel välav som
etablerade kunskaper hur uppmärksammar och behandlarom man

Åtgärderalkoholproblem på arbetsplatser och i samhället. för kommaatt
tillrätta med alkoholproblem på arbetsplatser allmäntär även acceptera-
de. Utredningen berör därför den frågan endast i begränsad omfattning.
dettaI sammanhang kan utredningen regeringen nyligenäven nämna att

har tillsatt utredning drograttfylleri. Den utredningen skall bl.a.en om
undersöka det möjligt införa förgränsvärden olika droger påär attom

för alkohol.sättsamma som

I betänkandet utredningen inte de etiska frågorna i särskilttar ettupp
avsnitt. Däremot berörs den medicinska etiken i arbetslivet i bilaga 15.

Den tekniska utvecklingen kan arbetsmiljön i framtiden kangöra att se
annorlunda Det kan uppstå behov andra medicinskaävenut. ett av
undersökningar de i dag genomförsän i arbetslivet. Utredningensom

dock inte hänsyn til-l dessa förhållanden.tar

3.6 Sammanfattning

När arbetsgivare införa medicinsköverväger undersökning böratten en
avvägning mellan olika intressen För det första arbets-göras.en en

givares grund för kräva medicinsk undersökning. För det andraatt en
arbetssökandes/anställds till integritet och behov skydd. Förrätten av

det tredje samhällets krav på låg arbetslöshet lågaoch kostnader fören
socialförsäkringen. det fjärdeFör allmänhetens/tredje behovmans av
skydd.

Utredningen pekar i det föregående på de viktigaste problemen och de
frågor kan ställas i samband med dem. Utredningen kommersom
framöver i betänkandet försöka besvara frågorna och förslaglämnaatt
på lämpliga lösningar problemen.av
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4 Medicinska undersökningar

Vad4.1 medicinska undersökningarär

Inledning

Till de uppgifter kan ha betydelse inom arbetslivet hör uppgiftersom
arbetsmiljön och hälsotillståndet hos de anställda. erhål-Dessa kanom

någon formlas medicinsk kontroll.genom av

Den kontroll åsyftas i direktiven inte bara sedvanliga hälso-som avser
undersökningar och hälsodeklarationer den formen kon-ävenutan av
troll gäller drogtester och För utredningens del det iärgentester.som

fallsamtliga dessa fråga medicinsk undersökningnärmast om en som
någonutförs tillhör hälso- och sjukvårdspersonalen. Begreppetav som
undersökningarmedicinska omfattar enligt utredningens uppfattning inte

bara den faktiska undersökningen vidtagna åtgärder.ävenutan t.ex.
provtagning, och gjorda bedömningar helhetsbegrepp.ettsom

Avsikten med medicinsk undersökning erhållnamed stödär atten av
uppgifter bedöma den undersöktes hälsotillstånd och i förekommande
fall ställa diagnos. I arbetslivet det frågaäven är nämiasten om en
bedömning individens förutsättningar i förhållande till arbetsplatsen.av
Kan individen klara arbetet, finns det skada eller handikappcttav en

inte lämpligt hänsynmed till arbetsuppgifterna föreliggerellerärsom
det missbruk olika droger Utredningen därför denatt mestav anser
adekvata i fall medicinskadessa undersökningar. Utred-ärtermen
ningen använder därför uttrycket medicinska undersökningar i betänkan-
det. Som konsekvens detta har utredningen tagit sig Ut-namneten av
redningen medicinska undersökningar i arbetslivet.om

Målet för hälso- sjukvårdenoch hälsa ochgod vård likapåär en en
villkor för hela befolkningen. Detta framgår lialso-2 § och sjuk-av
vårdslagen 1982:763.
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förebygga ohälsa och olycksfall iMålet för arbetsmiljöarbetet är att
övrigt uppnå arbetsmiljö. framgårarbetet i god Dettaävensamt att en

kap. arbetsmiljölageim.l 1 §av

medicinska undersökningarna brukar genomförasDe någon somav
läkare, sjuksköterskor,tillhör hälso- och sjukvärdspersonalen, t.ex.

sjukvårdspersonal-optiker m.fl. Vilka omfattas hälso- ochsom av
framgår 1994:953 åligganden förbegreppet § lagenlnärmare av om

sjukvården. fall har lagstiftamapersonal inom hälso- och I delen
angivit utföra undersökningen, läkare.formellt skall t.ex. envem som

lagstiftama vissa krav på veder-andra fall har dessutom ställtI upp
specia-legitimerad och ha vissbörande, denne skall ävent.ex. att var

listkompetens.

kollektiv-i författning,Undersökningarna kan reglerade lag,vara annan
Eftersom undersökningaravtal det finns flera olika hälso-somm.m.

m.fl.,deklarationer, medicinska kontroller, periodiska undersökningar
kan medföra tveksamhet innebörden vad med dedetta om av som avses

påkallatolika benämningama. Utredningen har därför funnit det att
medicinskaför utredningen med olikaredogöra vadnämnare avser

undersökningar i genomförs.dagsom

Medicinska undersökningar i arbetslivet

Som utredningen anför utredningen med medicinska under-ovan avser
sökningar i förevarande sammanhang enstaka alcrkommandceller
undersökningar och därvid företagna och gjordatester samtprover
bedömningar. skall hänförbara till enskild individ ochDessa ut-vara en

någon tillhör och sjukvårdspersonalen. Med medi-föras hälso-av som
cinska undersökningar i arbetslivet utredningen motsvarandeavser
undersökningar utförs arbetssökande i samband med en an-som av en
ställning pågående anställning.eller anställd underav en

undersökningendefinitionen innefattas dokumentationen iI inte enav
hälso- och sjukvårdspersonalen förd patientjoumal och. i förekom-av

fall, i arbetsgivare fört register.mande ett av en

Hälsodeklarationer

s.k.tillfällen kräva enskildVid flera kan arbetsgivare att avgeren enen
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deklaration sin hälsa. Därmed den enskilde gjordav avses en av
förklaring, i regel denne fyllt i förtryckt formulär. Dessaatt ettgenom
formulär brukar frågor sjukdomar, vaccinationer, läkemedeluppta om

Formulären brukar inges i samband med besök hos läkare,ettosv. en
tandläkare m.fl. Deklarationema till för underlätta förär närmast att
berörd hälso- och sjukvårdspersonal korrekta bedöm-göraatt senare
ningar efter undersökning patienten dennes hälsotillstånd ochen av om

därefter kunna föreslå adekvata åtgärder. Hälsodeklarationema skrivsatt
under den enskilde, oftast med försäkran uppgifterna ärattav en om
sanningsenliga. Vissa institutioner och företag har haft specifika
frågeformulär, vid arbete inom sjukvården.t.ex.

Läkarundersökningar

I flera författningar undersökning skall utföras läkareattanges en av en
eller legitimerad läkare. För erhålla legitimation skall läkareatten en
ha avlagt läkarexamen och genomgått den regeringen föreskrivnaav
praktiska tjänstgöringen allmäntjänstgöring. Legitimation får också
meddelas den visar han på förvärvat motsvarandeatt sättannatsom
kompetens.

Läkaren utför undersökning patienten, ställer diagnos ochen av en
föreslår åtgärder. Om läkarundersökning skall utföras i samband meden

nyanställning innehåller den de vanliga iakttagelsemaen t.ex.som avser
hjärt- och lungfunktion, bukorgan, neurologiska bedömningtester, av

och ledstatus, hud Vad ingår i dessa undersökningarrygg- m.m. som
brukar med tillhänsyn företags arbetsmiljö.avgöras ett

Hälsoundersökningar eller hälsokontroller

Hälsoundersökningar eller s.k. hälsokontroller ifortsättningen används-
endast begreppet hälsoundersökningar förekommer skiftande anled-av-
ningar antingen på initiativ samhället eller på uppmaningav av en
arbetsgivare. kanDe utföras läkare hälso- ochävenav en men av annan
sjukvårdspersonal, sjuksköterka. Vem lämpligt.ex. närmast ären som

utföra undersökningen beror främst på vad undersökningen går på.att ut
Hälsoundersökningama kan allmänna eller riktade.vara

Inom företagshälsovården utförs i dag flertal olika hälsoundersök-ett
ningar. Utformningen dessa kan variera beroende på ändamåletav
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hälsoundersökning införvarför de utförs. Tidigare utfördes allmänt en
då i inyanställning. utförs sporadiskt och regelNumera de meren

självaanslutning till efter det den enskilde anställts. Föreeller attstrax
i hälso-enskilde får fyllaundersökningen förekommer det denatt en

deklaration.

provtagning och enklarehälsoundersökningen ingår i regel vissI en
kroppsundersökning. utförs oftast sjuksköterska. Provtag-Den av en

med avseendeblodvärde, sänka urinprovningen omfattar analys samtav
bakterier. Vidare kontrolleraspå förekomsten socker, äggvita ochav

rutinerblodtryck. Beroende på olikavikt, längd, hörsel och görssyn,
på i praktiken urin för narkotis-ibland läkarundersökning. Testäven en

omfattning.förekommer i begränsadka s.k. drogtest,preparat,

fallet vidsärskilt tillstånd.speciella fall kan det krävas DettaI ärett
framgåri vissa fall. Om dettaundersökning människors arvsmassaav

genteknik vidanvändningi lagen 1991:114 vissnärmare om av
allmänna hälsoundersökningar.

Allmänna hälsoundersökningar

återkommandetradition arbetat medSvensk företagshälsovård har av
varitundersökningar har delshälsoundersökningar anställda. Dessaav

särskilda arbetsmiljöfaktorer. Deallmän karaktär, dels riktade motav
ochvarit åldersrelateradeallmänna hälsoundersöknigama har oftast

brukar omfatta följande moment.

hälsodeklaration enligthälsoundersökning ingår normaltallmänI en en
mindresköterska ellervisst fonnulär, intervju samten meren av

laboratorieundersökningar. Som användsomfattande regel samma
Ofta förekommerbasutbud vid undersökningar nyanställda. ettsom av
njurfunktionsprover,blodfetter,tillägg s.k. blodkemisk analys, därav

anlyseras. Dettalevervärden, jämstatus, vissa blodäggvitor och salter
laboratorier.erbjuds olikasker vanligtvis i form paketett som avav

läkarundersökning i hälsokontrollen.Tidigare ingick mestadels även en
år det docksporadiskt. I åldrarna 50Numera sker detta över ärmer

dåundersökning läkare. Dennevanligt görgörsatt enav enen
Pågrovneurologibedömning hjärt- och bukorgan,lungstatus, m.m.av

palpation bröstkvinnorsker prostataundersökning ochmän avenen
undersökninginkluderasför del falleventuella Itumörer. avenen

har hälso-på blod. I regelavföring med avseende förekomsten av
ocksåkonsultervårdscentralema antingen i regi eller genomegen
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möjlighet till gynekologiska undersökningar kvinnor medav cancer-
provtagning mammografrundersökning.samt

Periodiserade hälsoundersökningar

Periodiserade hälsoundersökningar sådana hälsoundersökningarär som
återkommer med jämna mellanrum. Tidigare har företagshälsovården

regel haft tämligen likartat det gäller förekomstenett närsom program
hälsoundersökningar. En vanlig periodisering har varit årfemtevartav
till det den enskilde fyllt 50 år och därefter olika inter-medattupp

valler. Efter det det statliga bidraget till företagshälsovården tagitsatt
bort, har emellertid verksamheten blivit kundrelaterad. I dagmer
förekommer det därför variation i utbudet. kan variera frånDetstoren
inga hälsoundersökningar tillalls hälsoundersökningar år.varje Allt
beror på uppdragsgivarnas eller kundernas önskemål och viljan ståatt
för kostnaderna för hälsoundersökningama.

Riktade hälsoundersäkningar

Vissa arbetsmiljöer innehåller hälsovådliga eller denämnen är av
karaktären särskilda aspekter beträffande de anställdas hälsa gäller.att
Därför finns i lag eller författning bestämmelsert.ex.annan om
regelbunden kontroll blod, exempelvis förekomstdet gällernärav av
bly, lungröntgenundersökningar bland asbestexponerade Enligtm.m.
livsmedelslagen skall arbetar med livsmedel årligenöppetpersoner som
undersökas med påavseende infektioner,eventuella sårbildningar på
händer Det finns bestämmelser undersökning avföringävenm.m. om av
for eventuell salmonellaförekomst efter Norden. I dessa fallutomresor
sker undersökningarna med hänsyn till samhällets behov skydd.av

Inom arbetsmiljöarbetet företagshälsovårdenoch har funnitsdet en
mindre åldersrelateradesig hälsokontroller ochsträvan att ägna mer

försöka inrikta hälsoundersökningama på olika riskfaktorer kansom
förekomma i arbetslivet de undersökningar författnings-utöver ärsom
reglerade. Klassiska sådana kontroller hörselundersökningar i bull-är
rande miljö, lungfunktionsundersökningar vid starkt dammande
arbetsmiljö, neurologiska undersökningar bland målare är utsattasom
för lösningsmedel m.fl. Dessa kan utvidgning på frivilligses som en
basis de obligatoriska undersökningar förordas enligt lagstift-av som
ningen vid vissa riskmiljöer.

förekommerAv medicinska skäl vissa frivilligt riktade hälso-rent
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undersökningar. kan erbjudanden undersökning utstrykDe gälla om av
mammografi förfrån livmodertappen beträffande cancerceller samt

vissa tidsintervaller erbjuds kvinnor.bröstcancer, vilka med

Hälsotester

jämställaDet förekommer s.k. hälsotester. Dessaäven är närmast att
med allmänna hälsoundersökningar enskilda individer.av

Hälsoproñler

hälsoundersökningen med s.k.Många gånger den traditionellaersätts en
intitiativerbjuds ofta anställda påhälsoprofilbedömning. Denna de av

rökning,arbetsgivaren. Därvid kartläggs bl.a. kostvanor, motion samt
påminner till sittförutom faktorer relaterade till arbetet. Denärsom
konditionsbedöm-innehåll hälsoundersökningen tilläggmedom av en

delundersökningama i hälso-ning på ergometercykel. De olikaen
systematiskt ochundersökningen genomförs dock på sättett mer
undersökningsvariablerresultatet hälsodeklarationen olikasamtav

styrkaregistreras på sådant profil erhålls. avspeglarDensättett att en
riskfaktorer.olikaoch svaghet hos den enkilde individen det gällernär

insatser påDärför kan den till utgångspunkt för preventivatas en
fårhälsotillstånd.arbetsplats med syfte förbättra den enskildes Denneatt

Genomohälsa.information vad han kan för förebyggaäven göra attom
och jämförasdet standardiserade hälsoprofilenförfarandet kan upprepas

från tid till annan.

HIV-tester

undersökningarna.ingå medicinska INumera kan HIV-tester i deäven
SOSFS 1986:11rådSocialstyrelsens föreskrifter och allmänna om

meddelandei samband medinformation och föreskrifter till patienter
LAV/HTLV-III harantikropparresultat avseendetest motom av

råd den behand-föreskrifter och allmänna hurstyrelsen meddelat om
sin information ilande läkaren utforma sina föreskrifter ochbör

kartläggning visar docksamband med HIV-testning. Utredningens att en
Frågan HIV-arbetsgivare.HIV-test mycket sällan krävs omav en

i Arbetarskyddsstyrelsenstestning i arbetslivet framgår närmare
allmänna råd AFS 1988:1.
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Drogtester

formEn medicinska undersökningar eller idel sådan under-av en en
sökning s.k. drogtester, vilka används för användningenär utrönaatt av
alkohol, narkotika eller andra droger. Det kan frågat.ex. vara om
amfetamin, kokain, cannabis eller heroin.

Med drog i detta betänkande utredningen endasti principavser
narkotika, dvs. de substanser i bilaga till förordningenlsom anges
1992:1554 kontroll narkotika. Med drogtest utredningenom av avser

medicinsk undersökning innefattar analys kropps-ävenen som en av
material, framför allt urin, för kontrollera användningen, främstatt

sådan,illegal narkotika.av

Frågan drogtestning behandlas i avsnittet utredningensnärmareom om
överväganden och förslag medicinska undersökningar i arbetslivet.om
Om själva förfarandet redogör utredningen i bilaga 19 drogtest-om
verksamheten vid Huddinge sjukhus. bilagal redovisas20 olika drogers
effekter.

Gentester

Gentester särskild fonn medicinska undersökningar.är Genomen av
genteknikens utveckling finns möjligheter kartlägga den enskildesatt
arvsanlag och därmed medfödda anlag för sjukdom eller andra fysiska
eller psykiska svagheter.

Med gentesteri betänkandet utredningen de undersök-nin-nänn astavser
utförs människas med utnyttjande analysgar som av en arvsmassa av en

deoxyribonukleinsyra DNA.genemasav

Frågan gentestning behandlas i avsnittet gentekniknämnare samtom om
i bilaga 17 genteknik.om
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Några motiv medicinska4.2 för under-

sökningar

Allmänt

Det förekommer olika former medicinska undersökningar i arbets-av
livet. Beträffande vissa yrken, ställer krav fysiska ochstorasom
psykiska prestanda, förutsätts godkänd medicinsk hälsoundersökningen
före anställningens början. Tidigare ofta s.k. "friskintyg" förut-var
sättningen för få sökt arbete och tillträde till olikaävenatt ett ut-
bildningar, för lärare inom hälso- sjukvården.och Förutomt.ex. samt
inom vissa enligt lagar och författningar angivna särskildaandra
riskyrken, lokförare blivitoch pilot, har kraven friskintyg färre.t.ex.
Omfattningen hälsoundersökningama varierar. vanligFörutomav en
kroppsundersökning, blodtrycksmätning, urinprov ihar regel storm.m.,
vikt lagts vid undersökning och hörsel kvarlevasamt,av syn som en
från tuberkuloseran, krav på lungröntgen, tuberkulinprov de fallIm.m.
sådana intyg krävs i dag, har i också tillkommit.regel HIV-test För
tjänstgöring utomlands krävs ibland forfarande omfattande intyg.

Arbetsmiljöskäl

Nyttan med genomgå hälsoundersökning före anställning äratt en en
från den enskildes utgångspunkter han kan få sakkunnigt bedömt,att
huruvida den sökta anställningen lämplig med tanke på hans fysiskaär
och psykiska förutsättningar. bör ligga i enskildes intresseDet den att
han inte får arbete, kan till skadaleda eller sjukdom. vissaIett som
yrken exponeringen för allergiframkallande högre iär t.ex. ämnen än
andra, vilket tidigare kan utlösa hos allergiskmedsymtom en person
benägenhet. Förutsättningen för medicinsk undersökning medatt en
denna målsättning skall meningsfull företagshälsovårdenär, attvara
eller instans undersöker den enskilde väl förtrogen medärannan som
arbetslivet och exponeringsförhållandena i det arbetet.sökta Företags-
hälsovården oftast bäst skickad genomföra sådana hälsoundersök-är att
ningar. Den har också möjligheterbättre fånga problemen.att upp
Genom kontakt med arbetsplatsen kan ofta förslag till olikanäraen

lämnas, varvid risken för skador kan begränsas.arrangemang
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Återkommande hälsoundersökningar gång vanliga iunder arbetets är
svenskt arbetsliv. positivtDe upplevs i regel den enskilde ochav
arbetsgivaren. finns möjligheter fåHärigenom kontroll hälso-att en av
tillståndet, där viktiga blodtryck, lungfunktion, hörselärparametrar

Upptäckten frånavvikelser det nonnala kan leda till korrige-m.m. av
insatser,rande minskad exponering förbättrad ventilationt.ex. genom

eller behandling alltför följdhögt blodtryck. Till därav kanettav
kroniska skador undvikas. ocksåAv värde för individen ärstort att
arbetsmiljöns inverkan på kontinuerligteventuella hälsan kan följas.

Andra hälsoundersökningar kan allmän karaktär eller riktadevara av
beroende på särskild exponering i vissa yrken. Hit hör lung-t.ex.
undersökningar bland asbestexponerade, neurologiska bedömningar av
lösningsmedelsexponerade m.fl. I vissa yrken risken störreanses vara

i skadligandra exponering kan uppkomma, det gällerän näratt t.ex.
asbest och bly. Därför finns det föreskrifter återkommande under-om
sökningar i dessa yrken.

Möjligheten kontrollera drogpåverkaneventuell haratt testergenom
också aktualiserats. Drogtester dock så före-längeär ännu sparsamt
kommande i arbetslivet.

viktigt resultat hälsoundersökningEtt de positiva, sekundäraärenav
effekter, den kan upphov till det gäller arbetsmiljön. Dennärsom ge

analysen bakgrundsförhållanden i fråga arbetssitua-noggranna av om
tionen, hälsoläget leder ofta till uppföljning i form arbets-m.m. en av
platsbesök och bedömning hälsorisker. När resultatet, med beaktandeav

den enskildes integritet, återförs till tillarbetsgivaren, kan det ledaav
förbättringar arbetsmiljön. kan fysiskaDet dels gälla förändringarav av
arbetsplatsen, ergonomisk dels gälla frågor arbets-t.ex. natur,av om
organisation, olika arbetsuppgifter,rotation mellan där finnsdett.ex.
risk för skador på grund ensidiga belastningar. Resultatet frånav en
undersökning enskilda individer kan också leda till under-attav
sökningar genomförs på gruppnivå det gäller den psykosocialanär t.ex.
arbetsmiljön, i arbetslivetstress m.m.

Personsäkerhet

vissaI sammanhang har samhället intresse medicinska under-ett attav
sökningar utförs till förskydd allmänheten. i fall dåDet gäller de
kraven på den enskildes fysiska fömiågaoch psykiska särskiltär stora.
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Tredje måste i dessa sammanhang kunna lita på anställd,attman en
tjänster allmänheten på eller anlitar, frisk. Det fårsättett annat ärvars

inte så denne på grund sitt hälsotillstånd riskerar vållaatt attvara av
inte bara sig själv andra skada. Till skydd för tredje vidävenutan man
särskilt riskyrken föreskrivs i dessa fall medicinska undersök-utsatta
ningar enligt lag eller författning. Det gäller yrkesutövaret.ex.annan
inom spårbunden trafik inom luft- och sjöfarten. Ett exempelsamt annat

smittskyddsundersökningar demär arbetar med hanteringav som av
livsmedel. Personer regelbundet arbetar oförpackademed livs-som
medel måste årligen genomgå hälsoundersökningar enligt livs-t.ex.
medelslagen för minska risken för livsmedelsburen smitta.att

Kvalité och produktsäkerhet

När det gäller undersökning i samband med eller underen en en
pågående anställning kan det hos arbetsgivaren finnas omtankeen om
den enskilde. Hos arbetsgivaren kan det dessutom finnas motivett att
försöka, så långt det möjligt, undanröja risken för denär anställdeatt att
har någon latent förutsättning utveckla sjukdom eller ohälsa,att som
kan inverka menligt på produktiviteten. Genom generella och riktade
undersökningar erhåller arbetsgivaren möjlighet följa hälsolägetatten
i relation till faktorerna arbetsmiljön. Det kan också kvalitetsa-vara en
spekt har betydelse i förhållande till marknadens krav. Ett exempelsom

narkotikatester inom vissa riskyrken.är Det torde i dag finnas ökatett
intresse för kräva hälsoundersökningar med narkotikatester införatt en
anställning. På tid har inte bara allmänna företeelser utvisarsenare som
hälsotillståndet diskuterats i förhållande till arbetets krav. På olika håll
har det också börjat spekuleras i möjligheterna med s.k. genetiskatt
kartläggning kunna avslöja eventuellt dolda svagheter, kan hasom
betydelse i viss arbetsmiljö och skulle kunna äventyraen som en
produktiv arbetsinsats i framtiden. Möjligheterna till denna typ av
undersökningar dock fortfarande mycket begränsade.är

Dessutom har det blivit vanligare företag ställer krav anli-störreatt
tade De måste förbinda sig undersöka,entreprenörer. att t.ex.senare
narkotikatesta, anlitad personal, de skall få kontrakt. Vissa före-ettom

i USA kan kräva detta, de skall order till företagtag t.ex. ettom ge en
i Sverige. Ett företag har narkotikafri miljö värnasom en anses om
kvalité och säkerhet, vilket kan så viktig faktor i hårdvara en nog en
konkurrenssituation.
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Försäkringsmässiga skäl

Den nuvarande arbetsmarknadssituationen med hög arbetslöshet ochen
ökat arbetsgivaransvar för kostnader vid sjukfrånvaro liksom förett

arbetsanpassning och rehabilitering, kan öka intresset för användaatt
nyanställningEÃnhomfattande medicinska undersökningar både vid

under anställning. Detta kan få negativa effekter ii fomi utestängeen av
ning och utslagning från arbetslivet.

Samhället har här ekonomiskt intresse det gäller kraven pånärett
medicinska undersökningar och intyg beträffande arbetsofömiåga vid
sjukdomar. Arbetsskador, utslagningar och sjukpensioner kostar sam-
hället finnsDet därför behov får bättrestora ett attsummor. av man en
anpassning mellan individuella förutsättningar och arbetskrav, vilket kan
minska samhällets förkostnader sjukskrivningar, sjukpensioner m.m.

Enligt uppgifter från Riksförsäkringsverket skedde kraftig uppgången
antalet anmälda arbetsskador vid mitten 1980-talet. Denav av samman-

föll i tiden ökadmed information kring arbetsskadeförsäkrixigen ochen
liberalisering praxis i bedömningen vad räknasen av av som som

arbetsskada. Troligen fanns vid denna tidpunkt också behovett attav
anmäla arbetsskador, inträffat tidigare år, vilket bidrog till attsom
antalet anmälningar ökade. När antalet anmälningar sedan sjönk i slutet

decenniet, kan hadet berott behovet anmäla äldre skadoratt attav
minskade. Den fortsatt sjunkande trenden i början 1990-talet kanav

förklarasbl.a. ändring i arbetsskadelagstiftningen arbets-av en om
skadebegreppet antal timmarlägre arbetade lågkon-grundsamt av
junkturen, hårdare bedömning arbetsskadeärenden hos försäkrings-av
kassoma och förbättrade arbetsmiljöer.

4.3 Företagshälsovården

Det inte utredningens gåuppdrag företagshälso-är närmareatt
vården såsom sådan. kan dockDet sin plats här ändåpå attvara
precisera vad med företagshälsovård. fårUtredningen i detsom menas
hänseendet hänvisa till det uppdrag regeringen år 1993 tillsom gav
dåvarande Arbetmiljöfonden avseende utveckling kvalitetssäkrings-av

inom företagshälsovården. till följdl den uppdraget avgivnasystem av
1995 från Arbetslivsinstitutet Kvalitetssäkringssystem förrapporten om

företagshälsovården har projektet definierat begreppet företagshälso-
vård. företagshälsovårdMed den verksamhetmenas som
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i första hand bedrivs inom områdena arbetsmiljö och arbetslivs-
inriktad rehabilitering,
verkar på professionellt och oberoende uppdrags-ett sätt gentemot-
givare och brukare,
med överenskomna tjänster erbjuder uppdragsgivaren kompetens att-
identifiera och beskriva sambanden arbetsmiljö,mellan organisation,
produktivitet och hälsa samt
baserat på sådan helhetssyn lämnar förslag till åtgärder och aktivten-
verkar för dessa genomförs.att

företagshälsovårdenI tjänstgör läkare, företagssköterskor, företagsgym-
beteendevetare skyddsingenjörer i väl fungerande arbetslag.naster, samt

Företagshälsovårdens syfte på bästa beakta den enskildesär sättatt
fysiska och psykiska förutsättningar och arbetslivets krav. led i dettaEtt
arbete genomföra s.k. medicinska undersökningar i fonnär att av
nyanställningsundersökningar, periodiska hälsokontroller, läkarintyg
infor vissa anställningar Andra viktiga uppgifter för företagshäl-m.m.
sovården den, med god kännedom arbetets krav och arbets-är att om
platsens utformning, kan påverka arbetsmiljön, så individensatt
förutsättningar i beaktande. Arbetsmiljöarbetet kan genomförastas

företagshälsovårdens unika samlade kompetens medicinsk,genom av er-
gonomisk, psykologisk och teknisk expertis. Arbetsmiljöarbetet genom-
förs arbetsplatsbesök, medverkan i företagens inre skyddsarbete,genom
arbetsplatsbedömningar utifrån den enskildes förutsättningar påver-samt
kan på arbetsledning och personalfunktioner i företagen. En vik-m.m.
tig faktor utbildning arbetsledare och skyddspersonal i arbets-är av
miljöfrågor. På år har organisationen på arbetsplatserna ochsenare
psykosociala förhållande blivit allt viktigare delar företagshälso-av
vårdens utbud. Andra trender medvetenhet kvaliteten på detär större om
arbete skall utföras, de. etiska frågorna och anpassning tillsom en
kundens krav.

En betydelsefull funktion inom företagshälsovården i förhållande till
anslutna företag rehabiliteringsarbetet. Genom bestämmelser harär nya
arbetsgivarna fått det gäller sjukfrånvaro och rehabili-större näransvar
tering. Arbetsgivaren dels för sjuklön under de två förstaansvarar
veckorna, dels skall han föranstalta s.k. rehabiliteringsutredningom en

anställd varit sjukfrånvarande fyra veckor i sträck ellernär änen mer
vid upprepade korta frånvarotillfällen. I detta arbete företagshäl-utgör
sovården värdefull rehabiliteringen efterFör längreen resurs. en
sjukfrånvaro också försäkringskassanträder in i dockarbetet. Det är
viktigt betona för rehabiliteringsarbetet åligger arbetsgi-att att ansvaret
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krav på den1995 ställsFrån och med den oktoberl störrevaren.
arbetsförmågamedfört nedsattenskilde kunna visa sjukdomenatt att

läkarintyg styrker detta.detaljeratoch kunnaatt presentera ett som

medbetydelsefull tillgång i arbetetFöretagshälsovården utgör atten
för framgångsrikarbetsmiljön. viktigasteförbättra Den resursen en pro-

tvingatsflesta företag harduktion i företagen ofta de anställda. Deär
finnsutnyttja personalrationalisera. gäller därför denDet attatt som

finns inom företagshälso-på möjliga Kunskapenkvar bästa sätt. som
tillgång förovärderlig devården de biologiska betingelsema är enom

sådan kunskap företagensaknas inomanställda och företagen. I regel
personalfunktioner. Det ställsde har väl utveckladesjälva, även om

Därför det viktigt hapå människor i arbetsliv.krav dagens är attstora
såfysiska skeenden,såväl psykologiska, sociala ochkunskap somom

upprätthållas.produktion kanoptimala funktioner och dänned högatt

sjukvården inomgäller inom hälso- och harlikhet med vadI som man
Olikaföretagshälsovården kvalitetsaspektema.allt uppmärksammatmer

företags-modeller därför för kvalitetssäkringeller utarbetassystem av
för verksamheterskall hjälpmedel dehälsovården. Dessa ettses som

tjänster inom områdena arbetsmiljö och arbetslivs-erbjuder främstsom
tillrehabilitering. Utredningen får i denna del hänvisainriktad även

för företags-projekts kvalitetssäkringssystemnämnda rapport omovan
och riktlinjerhälsovården. kvalitetssäkringsmodellDär presenteras en

kvalitetssäkringsarbetet företaghälsovården. Målet skapaför inom är att
för kvalitetssäkring tjänster inom företagshälsovården.ett system av

för tjänster inom arbets-Systemet skall användas andrakunnaäven
företagshälsovärdsenhet-miljöområdet. Då modellen tillämpas, detär
målet.tillsjälva för de leveratt uppema som svarar

sjukvårdstjänster,företagshälsovård hälso- ochOm erbjuderävenen
iföreskrifter kvalitetssäkring hälso-skall Socialstyrelsens 199329 om

tandvård beaktas.och sjukvård inklusive
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Inledning5.1

på samförstånds-och kravdimensionsocialaArbetarskyddet med dess
genombrott.industrialismenssamband meduppstod ilösningar

i Sverigearbetarskyddethur arbetet medbeskrivs helt konnedanHär
ocharbetarskyddetrörelser hurinternationellahar påverkats samtav

fram i Sverige.samförståndslösningar växt

reform vågor5.2 Tre

förstarefomivågor. Denhafthistoria harArbetarskyddets tre stora
lades förslag framStorbritannien. Redan år 1802frånvågen kom om

Ar tillkom lagtill timmar. 1819arbetstiden 12begränsning enav
förstai bomullsfabriker. Denarbetadebarnskydd för alla egent-som

of kom 1833.The Factory Act 833arbetarskyddslagenliga ar--

introduceradefrån Tyskland. Bismarck1880-taletvågen komAndra
olycksfalls-sjukförsäkringslag, lagsocialpolitiken en omgenom en

invaliditetspension. Vidareålders- ochförsäkring lagsamt en om
uppkommit ialla skadoransvariga förgjordes arbetsgivarna som

arbetet.

ochfrån StorbritannienTill skillnadfrån USA.Tredje vågen kom
lagstiftning påtredje vågen inteTyskland bygger management-utan

Safety Council drev fråganNationalmovement".tänkande "the safety
Nyckel-konferensresurser.kontakts- ochinfomiationsgmed hjälp av
1930.handlingsdokument årsamarbete och antogsetttennema var

följandesammanfattas ikanCouncils handlingsprogramNational Safety
fyra punkter.
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Målet få bort alla olyckor, eftersomär de onödigaatt ochär-
beklagliga. För uppfylla detta mål organisationen bereddatt är att ge
de berörda sitt bistånd.

Genom utbildning vill organisationen visa den säkra denvägenatt är-
och bästa med hänsynrätta till arbetarnas skydd,vägen prestations-

förmåga och ekonomi. Skyddsarbetet hör ihop med arbetslivet.

Organisationen skall inte vinstdrivande. Den skall bygga påvara-
ideellt arbete.

Organisationen skall samarbeta fullt individer,med alla företag,ut-
organisationer, kommuner och länder sympatiserar med organi-som
sationens tänkesätt.

5.3 Internationella arbetsorganisationen
Internationella arbetsorganisationen ILO, har sina frånröttersom
1920-talet, arbetar för reglera arbetsvillkoren liknande i deatt sätt
olika länderna. Därigenom skall konkurrensfördelama jämnas ILOut.
har sedan år 1946 ställning Förenta Nationemas FN fack-ettsom av

Den har sitt i Geneve och det endasäte FN-organ bestårärorgan. som
Organisationen har inte bara företrädaretre förparter. regeringarav utan

för arbetsgivare-även och arbetstagarorganisationer i medlemsländerna.

Ett viktigt område ILO arbetar med skyddat arbetarnaärsom motav
yrkessjukdomar och olycksfall i arbetet. Detta arbete har manifesterats
i flera konventioner. Fram till år 1937 hade omkring olika60 konven-
tioner ratificerats medlemsländerna.av

Den bärande principen för ILO i arbetet med förebygga olyckoratt
bygger på såväl lag, arbetet med upplysning och arbetarskyddattsom
skall få lokal prägel och organisation säkerhetskommitté.en genom en

5.4 I Sverige

Sverige Årpåverkades starkt bådade första refonnvågoma. l88lav
kom förordning angående minderårigas användande i arbete viden

Årfabrik, hantverk eller hantering. kom1889 den första svenskaannan
arbetsskyddslagen, lag skyddade yrkesfaror.moten som
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yrkesinspektion.fungerandehaftSverige i principFrån år har1890 en
utseddalokaltfrågan1912 regleradearbetarskyddLagen omom

förFöreningenskyddsarbetet.delta iskyddsombud, uppgift attvarvars
bildades år 1905.arbetarskydd FFA

First-rörelsen.Safetysvenskabakom dendrivkrafternaFFA var en av
Riksför-Socialstyrelsen,inomledandenätverk medGenom ett personer

arbetsmiljöfrågoma.partierna drevspolitiskasäkringsanstalten och de
utsträckning in-i alltbörjade kring 1920-taletArbetsgivama attstörre

drevsSäkerhetsarbeteti arbetet.arbetarskydd och hälsasig förtressera
skyddsombud.ansvarigakommittéer medgenom

till stånd samarbetetill fåår syftadeArbetsfredskonferensen 1928 ettatt
initiativtagareStatens rollpå arbetsmarknaden.mellan parterna var som

och pådrivare.

ocharbetsfredenökakonferensenövergripande syftet medDet attvar
arbetsfreds-direkt följdmänniskorna. Somliv förtryggare avenge

organiserat skydds-arbetarfredskommittén komochkonferensen ett
årrevideradesArbetarskyddslagenvid flera företag.igångarbete stora

ställ-skyddsombudensRevideringen innebar bl.a.och 1938.1931 att
markerad roll.fickoch Yrkesinspektionenning stärktes en mer

arbetarskyddsfrågoma till 1940-talet,princip ända framdröjde det iI
ställning for samarbete.fackföreningsrörelsen klarinnan tog en

År SAF ochLandsor-arbetsgivareforeningenträffade Svenska1942
avtal resul-säkerhetstjänst. Dettaavtal lokalganisationen LO ett om

skyddsverksamhet.sinbörjadeantal företagterade i att ett stort

och LO år 1942SAFmellanGenom överenskommelsenden centrala
underlag forochlagstiftningtill gällandeskapades komplement ettett

Iarbetarskyddsfrågoma i företagen.skötahur praktiskt skulle an-man
centraltinrättadetill överenskommelseslutning denna ettparterna
uppgifttillNämnden har bl.a.Arbetarskyddsnämnden.samarbetsorgan,

Samarbetetarbetarskydd.utbildning iochfor informationatt svara
träffades,överenskommelserochLO utveckladesmellan SAF och nya

företagshälso-ocharbetarskyddsverksamhetenår 1967t.ex. omom
År PTK i Arbetar-Privattjänstemannakartelleninträddevården. 1978

lokala skydds-denöverenskommelserLiknandeskyddsnämnden. om
och koope-kommunalainom statliga,till ståndverksamheten kom även
arbetsmiljö,träffatsavtalåren har ytterligareområden. Underrativa om
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företagshälsovård m.m.

Den s.k. "Svenska modellen" bygger på samförståndslösningar. Pro-
blemen skall lösas utifrån sammanfallande intresse till främjandeett av

ekonomisk tillväxt, rationella produktionsmetoder och högre lev-en en
nadsstandard. Modellen har blivit föremål för studier inte bara av
svenska utländska forskare.ävenutan av

5.5 Arbetsmiljölagstiftningen under halvtett

sekel

Området för arbetarskyddet har hela tiden utökats. Orsaken härtill är att
alla berörda har insett vilken betydelsen för hälsanparter godasom
arbetsförhållanden har. Det gäller då inte bara förbättra de tekniskaatt
och fysiologiska funktionerna de sociala och psykologiskaävenutan
förhållandena. Till följd härav har det lokala samarbetet utvecklats posi-
tivt. Alla har insett fördelarna med samförståndslösningarparter i frå-

arbetsmiljön, eftersom de tillrör för de anställda,ärgor som gagn per-
sonalorganisationema, arbetsgivarna och samhället.

En arbetarskyddslagenöversyn resulterade år i1949 arbetar-av en ny
skyddslag och arbetarskyddskungörelse. Ett ämbetsverk, Arbetar-nytt
skyddsstyrelsen, inrättades. Yrkesinspektionen överfördes till det nya
ämbetsverket. Staten tryckte på och ville samarbete mellanettse par-

lokalt.terna

Den viktigaste författningen på arbetarskyddets område arbetsmiljö-är
lagen AML från år 1977:1160.1977 innehållerLagen de grundläg-
gande föreskrifterna arbetarskyddet. Sedan tillkomsten har lagenom

Årengenomgått flera förändringar. 1990 och 1991 blev lagen del-t.ex.
vis reformerad. Lagens ändamål i särskild bestämmelse.angavs en
Reglerna för minderåriga ändrades. Det infördes bestämmelser elev-om
medverkan i arbetsmiljöarbetet. Frågorna arbetets organisation ochom
innehåll lyftes fram. Det infördes bestämmelser arbetsgivamasom an-

för regelbundet arbetsmiljöarbete. Motsvarandeett gällersvar även
arbetsgivamas för på arbetsplatsen driva verksamhet medattansvar en
rehabilitering och anpassning. Vidare utvidgades regleringen med pro-
duktsäkerhet och produktkontroll. Dessa ändringar innebar bl.a. detatt
infördes skyddsansvar för projektering vidett byggnads- och anlägg-
ningsarbete.
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arbetsmiljö-delskompletterasramlagArbetsmiljölagen är avsomen
harföreskrifter1977:1166, delsfrånförordningen somavsamma
deföreskrifterStyrelsensArbetarskyddsstyrelsen.utfärdats angerav
ipublicerasarbetsmiljöhänseende. Deiuppfylldaskallkrav som vara

AFS.författningssamlingArbetarskyddsstyrelsens

Företagshälsovården5.6

Dåtid

arbetet, DeberömdaRamazzini i det1700-talet beskrevpåRedan
mellansambandfinnasdet kan1700Artificium, ModenaMorbis att

föryrkeskategorierhur olikabeskriveroch hälsa. Hanarbete exponeras
insågEmpirisktallehanda slag.framkalla sjukdomkanfaktorer avsom

gruvindustrin,branscher,särskilt riskfylldavissaarbetsgivare inom t.ex.
framförmedicinsk beredskap,visshalönsamtkundedet attatt envara

skador.handde skulle kunnakanske förallt taatt om

bruksläkar-gamlaupphov från denräkna sittFöretagshälsovården kan
sjuk-ochskadorförsöka förebyggaambitionenMedtraditionen. att
dettraditionerolikautvecklatsarbete, har det närorsakadedomar av
ochnyanställdaarbetssökande,undersökningarmedicinskagäller av

tackutvecklats mycketFöretagshälsovården haranställda. sam-vare en
organi-respektivevia sinaarbetsgivareocharbetstagaremellan somsyn

och regler. Utöverrekommendationerutfonnasationer kunnat en
samhälls-ocksåhararbetstagarearbetsgivare ochförnyttagemensam
undersök-dessautvecklingenpåverkatfaktorvaritnyttan avsomen

har legatföretagshälsovårdenarbetet inomSom förningar. grund enen
ochför skadorminska riskenförebyggande insatsersträvan att genom

kostnaderproduktion ochpåverkadärigenomsjukdomar samt att gynn-
Även på förebyg-förhoppningarsådanasida harfrån samhälletssamt.

gande insatser funnits.

Nutid

kommitföretagshälsovårdenharutredningen tidigare attSom nämner
arbetsmarknadensmellansamarbeteSverigestarkt iutvecklas genom

skall arbets-påkallar detarbetsförhållandenaorsakEn är attparter. om
verksam-omfattningföretagshälsovård i dengivaren föranstalta somom

konvention 161,ILO:sundertecknatSverigeVidare harheten kräver. nr
företagshälsovårdenföråtagit sig verkaSverigeinnebärvilket attattatt
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utvecklas.

Företagshälsovården har förändrats hel del under 1990-talet. Antaleten
företagshälsovårdsenheter har sjunkit. företagshälsovårdenI anställd
personal har reducerats. Vidare har anstalet anställda har tillgångsom
till företagshälsovård minskat. Anledningarna till detta slopandetär av
statsbidraget den januaril 1993 och uppsägningen arbetsmiljö-av
avtalen.

Det finns i dag cirka 700 företaghälsovårdsenheter med omkring 7.000
anställda. Dessutom finns det cirka företag260 konsulter ellerärsom

arbetar med rehabilitering i arbetslivet.som

Man räknar med cirka 80% de yrkesverksamma har tillgång tillatt av
företagshälsovård. Tillgången högre inom den offentliga sektornär än
inom den privata sektorn. Anslutningen inom den privata sektorn gäller
främst och medelstora företag,större medan många de små företagenav
står utanför företagshälsovården.
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medicinska6 Regler om

arbetslivetundersökningar i

Medicinska undersökningar6.1 av

arbetssökande

Arbetsgivarens fria anställningsrätt

anställningsrätt, vilketarbetsgivare i Sverige har i princip friEn en
friainnebär fritt kan välja vill anställa. Arbetsgivarenshan hanatt vem

ställaanställningsrätt innebär arbetsgivare i princip har rättatt atten
anställningsvillkorvilka helst. sådant villkor kanEtt attsom varaupp

arbetssökande medicinsk undersökning,den genomgår t.ex. enen
alkohol- drogtest.eller

anställningsrätt s.k. god sedArbetsgivarens begränsas dock påav
25 §arbetsmarknaden allmänna bestämmelser i lag. Iävenmen av

anställningsskydd finns bestämmelserlagen 1982:80 LAS omom
RFföreträdesrätt till återanställning i § regeringsformenoch 11 kap. 9

1994:260 offentlig LOA finns regler§ anställningoch 4 lagen om
arbets-tjänstetillsättning det statliga området begränsarbl.a.på somom

framgår lagengivarens valmöjlighet arbetssökande. Därutöver avav
1994: Diskrimineringsombudsmannen134 diskrimineringetnisk attom

för etniskD0 särskilt motverka arbetssökandeskall utsättsatt
diskriminering. jämställdhetslagen 1991:433 finns bestämmelserI som
förbjuder kvalificerad arbets-arbetsgivare förbigå bättreatten en

Även principEuropeiska Unionens EUsökande grund kön. denpå av
arbetsgivaren frittarbetskraftens rörlighetfria kan begränsa attom

48,enligt romtördragets artikelväljer sökanden. princip innebärDenna
dis-för offentliga anställningar, förbud allmed undantag vissa ett mot

arbets-kriminering grund nationalitet mellan medlemsstaternaspå av
i romtördrageti fråga anställning. Med arbetstagaretagare menasom

arbetssökande.även
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friaDen anställningsrätten kan begränsas, s.k.även t.ex. genom
organisationsklausuler i kollektivavtal, enligt vilkadvs. klausuler
arbetsgivaren skyldig endast anställa arbetstagare tillhörär att som en
facklig organisation arbetsgivarenhar tecknat kollektivavtal medsom
för arbetsplatsen. Anställningsrätten inskränkaskan också genom
myndighetsföreskrijier nyrekryterad arbetsstyrkas sammansätt-om en
ning.

I utsträckning i svensksaknas allmänna regler skyddarrättstor som ar-
betssökande eller rättigheterdem dem i färd anställaärmot attger som
dem. Några bestämmelser förbjuder arbetsgivare användaattsom
medicinska undersökningar villkor för finns inteanställningettsom
heller. framgårSom nedan ibland frågan medicinskakan under-om
sökningar arbetssökande författningsreglerad. Utredningen fårav vara
dock i sammanhanget understryka medicinska undersökningar endastatt
kan genomföras med den arbetssökandes samtycke.

Reglering områdengällande arbetsmarknadens olika

På det privata området saknas lagreglering. finns olikaDet på området
former överenskommelser arbetsgivare fackliga organisa-mellan ochav
tioner lokalt eller i skyddskommittéer innehåller bestämmelsersom om
medicinska undersökningar arbetssökande.av

När det gäller det ojfentliga området får utredningen peka detpå att
grundlagsskydd medborgarna enligt 62 kap. § regeringsformensom
har det allmänna, statliga myndigheter,dvs. kommuner ochgentemot
landsting, det "påtvingade kroppsliga ingrepp", bl.a. kropps-om avser
besiktning, påtvingande läkarundersökningar, se vidare nedant.ex.
inte gäller vid anställningssituation. Om läkarundersökningt.ex.en en
krävs för få förmånden anställning medför såle-dettautgör,att som en
des inte tvångsmässigt ingrepp föreligger.att ett

Enligt lagen 1994:1219 europeiskaden konventionen angåendeom
skydd för de mänskliga rättigheterna och grundläggande friheternade
Europakonventionen konventionen frångäller lag i Sverige densom
januari1 1995. Konventionen EG-rätten. Enligtockså delär en av

artikel 8 har till skydd för sitt privatliv. Offentlig myndigheträttenvar
får inte åtnjutandet denna rättighetstöra med stöd lagänannatav av
och vad i demokrati nödvändigt tillmed hänsyn säker-är statenssom en
het, den allmänna säkerheten, landets ekonomiska förebyggan-välstånd,
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och moral andrade oordning eller brott, skyddande hälsa samtavav
i C-404/92,fri- rättigheter. EG-domstolen har domochpersoners en
för privatlivet./. EG-kommissionen slagit fast skyddetX ävenatt

hemligt. aktuellainnefattar enskildas hålla sitt hälsotillstånd I deträtt att
rättsfallet genomfördes aidsanalys arbetssökandes blodprov,av enen

fåförklarat sådant inte skulle ske.den arbetssökandetrots att att ett
haft förintressen arbetsgivarenDomstolen ansåg de attatt som

medfördegenomföra undersökningen inte denna kunde görasatt mot
konventionens artikelenskildes vilja. Förfarandet stridaden ansågs mot

finns i § anställnings-statliga området bestämmelse 5På det endast en
förordningen 1994:373 bl.a. hos myndigheterarbetstagare,som avser

försäkringskassorna.regeringen vid de allmänna dennaunder Avsamt
förbestämmelse framgår statlig arbetsgivare villkor attatt en som

får föreskriva den anställasanställa någon skall skall lämnaatt som
arbetsuppgifterna särskilda krav hälso-läkarintyg, ställer påom

försvarsmaktentillståndet hos den skall anställas. För meddelassom
fårföreskrifter generalläkaren. En statlig arbetsgivare med-sådana av

föreskrifter efter Socialstyrelsen.dela sådana samråd med

kommunala och landstingskommunala fråganPå det området regleras
medicinska undersökningar kollektivavtal, Allmännaäven ettom genom

95, i för inombestämmelser AB huvudsak gäller arbetstagaresom
Enligt §5 95 finns rubriken Tjänstbar-detta område. 1 AB undermom.

arbetsgivarenshetsintyg regler lägger i hand bestämma lä-attsom om
karintyg skall lyder töljer.krävas arbetssökande. Bestämmelsen somav

.samband med artsrällartdet"Om arbetsgivaren påfordrar,så är arbetstagare i
förskyldig utfärdat intyg tiånstbarhet.avlämna läkare Kostnadenatt ett omav

intyg änstbarhetsintyget avfattatsådant arbetsgivaren. skallersättsett av vara
enligt fastställt formulär påfordras, utfärdat anvisad läkare".och, så avom

Reglering arbetsmarknadengällande hela

livsmedelshanteringen förDen kommersiella omgärdad reglerär attav
sig livsmedeltillse allmänheten fara kan tillgodogöraatt utan som
livsmedelsförord-utbjuds. livsmedelslagen 1971 :51 ochMed stöd lav

föreskriva skyldighet för1971:807 kan Livsmedelsverketningen om
livsmedelshantering inge läkarintyg.den skall syssla med attsom

Regleringen gäller hela arbetsmarknaden.
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6.2 Medicinska undersökningar anställdaav

Reglering gällande arbetsmarknadens områdenolika

Anställningsavtalet grunden förutgöra de anställdas skyldighet attanses
underkasta sig medicinska undersökningar. fyllasDet kan bl.a.ut av
innehållet i lag ioch kollektivavtal. God sed på arbetsmarknaden och
gällande medicinsk etik torde begränsa det reella förutrymmet
arbetsgivaren påfordra sådana undersökningar.att

detPá privata området finns det ingen allmän lagstiftning, som
inskränker arbetsgivarens möjligheter påfordra medicinska under-att
sökningar. Den skyddsregel påtvingade kroppsliga ingreppmot som
finns i 2 6 §kap. RF gäller heller inte privatanställda. I övrigt finns
bl.a. olika former överenskommelser lokalt frågorreglerarav som om
medicinska undersökningar anställda respektive arbetsplats.av

Ofentligt anställda skyddas allmänna arbetsgivaregentemot mot
påtvingade kroppsliga ingrepp, nämns 2 kap. 6 § RF.som ovan, genom
Enligt denna bestämmelse varjeär medborgare det allmännagentemot
skyddad påtvingade kroppsliga ingrepp i falläven andra änmot som

i 2 kap. §4 RF dödsstraff och 2 kap. 5 § RF kroppsstraffavses
m.m.. Med kroppsligt ingrepp i stadgandet främst våld motavses
människokroppen läkarundersökningar,även ingreppsmärremen som
vaccinering och blodprovstagning liknande företeelser brukarsamt som
betecknas med ordet kroppsbesiktning. Som exempel kan även nämnas
åläggande alkoholtestgenomgå se härom bl.a. 1973:90 242att prop. s.
och 243 SOU 1975:75 ff.144 199 och 358, 1975/s. s. s. prop.
76:209 147. Av Arbetsdomstolens AD 1984dom AD 94s. nr
framgår samtaläven med läkare kroppsundersiñkning kan fallaatt utan
in under grundlagsstadgandet vidarese nedan. Av Justitieombudsman-

JO ämbetsberättelse 1988/89 350 kan utläsas JOäven dånens atts.
inte ansåg åläggande urinprov omfattades stadgandet.att om av

Skyddet det allmänna påtvingade kroppsliga ingrepp enligtgentemot mot
2 kap. 6 § RF, kan enligt 2 kap. 12 § RF endast inskränkas lag,genom

vissa förutsättningar uppfyllda.ärom

framfördeAD i dom 1984AD 94 kritik offentligmoten attnr en
arbetsgivare lagstöd krävde arbetstagare skulle genomgåutan att en
vissa hälsoundersökningar.
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hade med stödFallet gällde bussförare i Järnvägar SJ. DenneStatensen -
interna myndighetsföreskrifter antal läkarundersök-ålagts genomgåatt ettav -

periodiska extraordinära, främst säkerhetsskäl.ningar, två s.k. och två av
och den aktuelleIÄkarundersökningama bestod endast i samtal mellan läkaren

i stridbussföraren. fann besluten låkarundersökningama stodAD motatt om
kap. dessa utgjort påtvingade kroppsliga ingrepp, SJ2 6 § RF att somgenom

i i sinsaknat stöd lag genomföra. Domstolen konstaterade domatt att
läkarundersökningama i fråga ingrepp i den meningatt somvar anse som

i under förutsättning betrakta påtvingade.RF de Såatt att varavses var som
enligt fysiska tvångsåtgärderdomstolen fallet inte bara det kan bli fråganär om
för få undersökningen till sanktionerstånd, också när hot andraatt utan om
kunde bli aktuellt. farm det i målet fråga myndighetsutövning.AD att var om
Domstolen anförde emellertid den inte tagit ställning till i vad mån 2 kap.att
6 kunde ha tillämplighet också utanför området för myndighetsutövning.§ RF

omfatta påtvingade hälsoundersökningar,Domen, torde alla slagssom
innebär det måste finnas lagstöd för offentlig arbetsgivare skallatt att en
kunna tvinga anställda underkasta sig medicinska undersökningar.att
Efter domen kan inte hävda arbets- anställningvillkor,ochattman som
innehåller krav sådana undersökningar, faller utanför 2 kap. 6 § RF.på

kommunalanställdaFör och regleras frågan läkarundersök-stats- om
1994:260ningar i lagen offentlig anställning LOA och förom

domare liknande tjänstemän fullmaktstjänster i lagenoch har s.k.som
1994:261 fullmaktsanställning.om

Som följd 1984 infördes i LOAårs AD-dom bestämmelseen av en om
periodiska hälsoundersökningar. 30 § LOAEnligt första stycket är en
arbetstagare arbetsuppgifter, brister i hälso-med där arbetstagarens
tillstånd medför risk för människors liv, personliga säkerhet eller hälsa
eller för efterbetydande miljö eller egendom, skyldigskador på att upp-
maning arbetsgivaren regelbundet hälsoundersökningargenomgåav som

nödvändiga för bedömningen huruvida arbetstagaren har sådanaär av
brister i sitt förhälsotillstånd. skyldighet gäller endast arbets-Denna

enligt kollektivavtal föreskrifter regeringeneller ärtagare som av
skyldiga hälsoundersökningarna. Sysselsätts oorganiseradegenomgåatt
arbetstagare i kollektivavtalet, omfattassådant arbete medsom avses
dessa subsidiär i förhållande till befintliglagen. Bestämmelsen ärav
speciallagstiftning.
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Bestämmelsen hänför sig bara till dem offentligt anställdaär medsom
typiskt riskfyllda arbeten, dvs. vad brukar kallas ipersonalsett som
säkerhetstjänst, där anställds brister i hälsotillståndet kan deäventyraen
angivna skyddsintressena. Hit räknas mängd anställningar inom.a. en
försvaret, vissa anställningar polis, flygtrafikledare och tulltjän-som

Vidare sådana offentliganställdasteman. hälso- ochutövaravses som
sjukvård eller utför och ellergodstransporter av personer av som
hanterar särskilt farliga föremålellerämnen eller har något annat
riskfyllt arbete. En del personalen redanär på grund bestäm-av av
melser i speciallagstiftning skyldig periodiskagenomgå hälsounder-att
sökningar. På det statliga området torde ofta den berörda personalen
omfattas föreskrifterna tjänstbarhetsintyg enligt §5 anställnings-av om
förordningen 1994:373.

förutsättningEn för periodiska hälsoundersökningar skall kunnaatt
genomföras offentliga arbetstagare vidare det finns föreskrifterär attav

dessa undersökningar i kollektivavtal eller i regeringen utfär-om en av
dad förordning. På det statliga området gäller från den juli1 1995 ett
centralt kollektivavtal "regelbundna hälsoundersökningar". Avom av-
talets §2 första framgårstycke undersökningarna arbetstagareatt avser
med sådana arbetsuppgifter i §30 första LOA.stycket Avsom anges

bestämmelses andra stycke kan utläsas arbetsgivaren ochsamma att
lokal arbetstagarorganisation myndighetsvis får sluta lokalt kollektiv-
avtal sådana hälsoundersökningar. Om lokal förhandling inteom en
leder till avtal träffas, får arbetsgivaren besluta arbetstagareatt att en
skall genomgå regelbundna hälsoundersökningar. Parterna har i sär-en
skild protokollsanteckning till avtalet uttalat, de-aktuella hälso-att
undersökningarna bör genomföras "urskillningmed och återhåll-
samhet". Parterna vidare enligtär ytterligare protokollsanteckning ien
avtalet löpande hålla sig underrättade bl.a. lokalaattense om om
kollektivavtal i frågan. Efter framkommitvad har försvaretspåsom
område lokalt sådant slutits.avtal l fråga det kommunala ochett om
landstingskommunala området, nedan.se

§I 11 lagen fullmaktsanställning stadgas, arbetstagareattom om en
anställd med fullmaktär inte fullgör sina arbetsuppgiftersom

tillfredsställande och det sannoliktär den bristande arbetsförmåganatt
beror på sjukdom ellerjämförligt förhållande, kan arbetsgivaren besluta

läkarundersökning. Vägrar den anställde, kan han enligt 10 § 4om p
frånavstängas sitt arbete. Närmare bestämmelser läkarundersök-om

ningen finns i 16-18 §§ anställningsförordningen.
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offentliga konstitutorial föreVad gäller de arbetstagare anställts med nyasom
ikraftträdande juli tillämpas äldre föreskrifter iLOA:s den 1994 se 8 över-1 p

offentlig anställning igångsbestämmelsema till lagen 1976:600 och 3om p
övergångsbestämmelsema till torde innebära för dessa arbets-LOA. Detta att

alltjämt enligt statstjånste-regleras frågan läkarundersökningartagare om
mannalagen 1965:274.

kommunala landstingskommunala regleras fråganPå det och området
anställning § 95.medicinska undersökningar under 5 2 ABom av mom.

LOAdenna punkt har 30 § första stycketI text motsvararen som
införts.

Även § 4-6 finns vissa bestäm-i 10 avtal kompletterandep samma
melser läkarundersökningom m.m.

Reglering gällande hela arbetsmarknaden

Samhället har uppställt vissa speciella regler medicinska undersök-om
ningar anställning. skyddaunder Dessa regler kan att t.ex.en avse
arbetstagaren eller allmänheten. Reglerna gäller hela arbetsmarknaden.

I arbetsmiljölagen 1977: 160; AML finns bestämmelser syftar tilll som
förebygga olycksfall i omfattarohälsa och arbetet. Lagenatt som

huvudregel endast anställda.

AML lägger huvudansvaret för arbetsmiljön arbetsgivaren. fram-på Ett
gångsrikt arbetsmiljöarbete fordrar emellertid alla arbetsplatsenatt
deltar i arbetsgivarna förarbetet och arbetstagarna och samverkaratt att
åstadkomma god arbetsmiljö.en

arbetsmiljönArbetsgivarens och de anställdas skyldigheter rörande
i 3 § arbetsgivarenkap. AML. I 3 kap. 2 AML stadgas bl.a. attanges

skall vidta alla de åtgärder behövs för förebygga arbetstaga-attattsom
för olycksfall.ohälsa eller Om arbetsförhållandena påkallarutsättsren

det, skall arbetsgivaren föranstalta företagshälsovård i omfatt-denom
ning verksamheten § framgårkräver. Av 3 kap. lag bl.a.4som samma

i arbetsmiljöarbetet delta iarbetstagarna skall medverka ochatt genom-
förandet de behövs för åstadkomma godåtgärder attav som en
arbetsmiljö. Arbetstagarna vidare följa givna föreskrifter. 3skall Av
kap. § och 6 § framgår arbetsgivaren arbets-l kap. 1 AML ochatta

arbetsmiljö till-skall samverka för åstadkomma god ochtagarna att en
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organisera arbetsmiljöverksamheten lämpligt sätt.ettsammans

AD har i fall AD 1991 45 med utgångspunkt i arbetstagarnasett nr
medansvar för arbetsmiljön frågan arbetstagares skyldighetprövat om
i visst fall delta i drogtest arbetsplats. fannDomstolenatt atten en
de anställda enligt sina anställningsavtal skyldiga underkasta sigattvar

sådant Skyldigheten tolkades in i avtalen.test.en

Hos företag arbetade med byggnadsställningar uppkomett montagesom av
misstankar missbruk cannabis förekom bland de anställda.attom av
Arbetsgivaren och företagets skyddskommitté fattade beslut allmänom en
urinprovtagning i syfte utröna fannsdet grund för misstankarna och iatt om
sådant fall möjliggöra åtgärder. Två montörer vägrade delta i provtagningenatt
och hävdade denna obehörigt ingrepp i deras personliga integritetatt ettvar
och de inte skyldiga underkasta sig sådant ingrepp. Sedanatt att ettvar
montörema vidhållit sin ståndpunkt, bl.a. vid facklig förhandling, blev deen
uppsagda från sina anställningar. Domstolen fann arbetstagarna varitatt
skyldiga enligt anställningsavtalet underkasta sig provtagningen. Domstolenatt
pekade därvid bl.a. på arbetstagarna hade medansvar för arbetsmiljönatt ett
och säkerheten på arbetsplatsen. Domstolen slog vidare fast det aktuellaatt
arbetet ställde krav säkerhet,på urinprovtagning adekvat och till-att var en
räckligt säker metod spåra cannabismissbruk, ingreppet i den enskildesatt att
integritet allmänt fick betraktas ringa, arbetstagarna i förvägsett attsom
varskotts provtagningen skulle ske, dock inte arbetsgivarennär, hadeatt attom

efter samråd med arbetstagarna företagetsoch skyddskommittéagerat och med
deras samtycke provtagningen inte tvång i egentligsamt att attvar anse som
mening.

Domstolen uttalade beträffande tolkningen följande:domen bl.a.av

"Det bör tilläggas arbetsdomstolen med detta ställningstagande inte haratt
uttalat sig sig allmänt vilken rätt bör tillkomma arbets-vare om som anses en
givare vidta kontrollåtgärder skilda slag eller hur tvistatt av om en om
provtagning för narkotikamissbrukspåra skulle bedömas under andra förhål-att
landen än de förelegat i detta mål. Sådana vittsyftande bedömningarsom mer
bör på det aktuella området inte göras på grundval enbart förhållandena iav

enskild tvist. Det naturliga ämne detta regleras iatt etten synes vara som
kollektivavtal eller i förekommande fall lagstiftning".genom

Av 3 kap. 2 § och 2 § AML följer allmänt för arbets-etta ansvar
givaren till hälsoövervakning medicinskaoch undersökningaratt attse
kommer till istånd behövlig omfattning. Arbetsgivaren enligtskall den
sist nämnda bestämmelsen tilläven det i hans verksamhet bl.a.attse
finns på lämpligt organiserad rehabiliteringsverksamhet försätt full-en
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görandet uppgifterna i AML och enligt 22 kap. lagen 1962:381av om
allmän försäkring AFL.

En regleringnärmare arbetsgivarens skyldighet låta utföra läkar-attav
undersökningar kan ske direkt straffsanktionerade föreskriftergenom
enligt kap.4 5 § AML. Av den sist nämnda bestämmelsen framgår, att

arbete innebär risk för ohälsa eller olycksfall, regeringenkanettom
eller, efter regeringens bestämmande, Arbetarskyddsstyrelsen, före-
skriva skyldighet föranstalta bl.a. läkarundersökning demattom om av

skall sysselsättas i arbetet. Föreskrifter kan meddelas för-t.ex.som om
bud till arbetet anlita den vid läkarundersökning företettharatt som
sjuklighet eller svaghet särskiltgör mottaglig för sådansom personen en
risk. Arbetarskyddsstyrelsen har med stöd §4 kap. 5 AML ellerav
motsvarande tidigare bestämmelse i arbetsmiljölagen 18 § förstasamt
stycket första arbetsmiljöförordningenpunkten 1977:1166 årengenom
ocksåutfárdat föreskrifter Arbetarskyddsstyrelsens författningssamling,
AFS avseende läkarundersökning vid arbete vissamed ellerämnen
vissa områden, avseende arbete med kadmium AFS 1989:3,t.ex
arbete med försöksdjur AFS 1990:11, asbest AFS 1992:2, kvarts
1992:16, bly AFS 1992: 17, härdplaster AFS 1993:4 och dykeriar-

1993:57.bete

Om arbetet medför särskild risk för vissa arbetstagare,ett grupper av
allergiker, kan förskrifter utfärdas med stöd 64 kap. § AML.t.ex. av

Föreskrifter med detta innehåll minderárigas arbete utfärdaskanom
med stöd 5 kap. 2 och 3 §§ lag.av samma

Även strálskyddslagen tillämpas dem skallpå sysselsättas ochsom
dem sysselsatta iär arbete med joniserande strålning. En sådansom
anställd enligtär bestämmelserna skyldig underkasta sig läkar-att
undersökning för skall kunna bedöma risken för skada i sådantatt man
arbete.

kommunikationsväsendetInom ställs från samhällets sida i vissa fall
krav denpå enskildes psykiska och fysiska förmåga utförastora att

arbetet. I bl.a. luftfartslagen 1957:297, mönstringslagen 1983:929
och järnvägssdkerhetslagen 1990:1157 finns bestämmelser bl.a.om
läkarundersökningar anställda. Livsmedelslagen 1971:511 och livs-av
medelsjörordningen 1971:807 innehåller också bestämmelser läkar-om
undersökningar under pågående anställning.m.m.

3 16-0329
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Vissa särbestämmelser

tillfreds-inteläkarundersökning arbetstagareBestämmelser somavom
disriplinpáföljd1994:954fmns i lagenställande kan yrketutöva om

behö-lagen 1994:844.yukvârdens omrâde,hälso- ochpd omm.m.
1992:300.kyrkolagenveterinäryrketrighet iutöva samtatt
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7 Internationella förhållanden

7.1 Inledning

Av direktiven framgår utredningen bör studera hur andra länderatt även
har hanterat de berörda frågorna. Utredningen har därför valt att

utreda förhållandena i Danmark, Finland,närmare Island och Norge.
Vidare har utredningen valt studera förhållandena i England, Kanada,att
Tyskland och USA. När det gäller de nordiska länderna har utredningen
besökt Arbetsmarknadsdepartementet i Danmark, Finland och Norge. I
övriga fall har endast skriftväxling förekommit. Utredningen har även
besökt Luxemburg för orientera sig förhållandena i denatt om
Europeiska Unionen.

7.2 Norden

Danmark

Danmark, i förhållande till flertalet övriga länder i Europa harsom en
begränsad arbetsrättslig lagstiftning, saknar allmänna lagreglermer som

förbjuder arbetsgivaren kräva olika former medicinska undersök-att av
ningar arbetssökande och anställda. Arbetsgivarens möjligheter här-av
vidlag kan dock komma begränsas lagstiftning.att av ny

I Danmark föreligger nämligen mars 1996 lagförslag använ-ett om
dande hälsoupplysningar på arbetsmarknaden lov brug afav m.m. om
helbredsoplysningar på arbejdsmarknaden. Lagen, tänktär attm.v. som

subsidiär i förhållande till befintlig lagstiftning på området,vara avses
gälla bruket sådana upplysningar på hela arbetsmarknaden. Den harav
till syfte säkerställa hälsoupplysningar oberättigal användsatt inteatt
för begränsa löntagares möjligheter erhålla eller behållaatt att en
anställning. Lagen tillämpas upplysningamaatt oavsettavses om
inhämtats genetiska allmänna undersökningar ellergenom prov, genom
andra källor.
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Undersökningar inte har till syfte inhämta informationattsom om en
sjukdomar eller på sjukdomar skall inte omfattassymptompersons av

lagen. Det kan sig alkohol- eller drogtester i kontrolleran-rörat.ex. om
de syfte. Huruvida sådana kan berättigade, utgöratester ettanses anges
allmänt arbetsrättsligt spörsmål.

Enligt lagförslaget skall huvudregel arbetsgivare igälla attsom en
samband med eller får upplysningarunder anställning endast begäraen

löntagares hälsa, syftet få klarlagtmed detta är attom en om om
löntagaren lider eller lidit sjukdom eller har eller har haftav av en

på sjukdom, sjukdomen kan ha väsentlig betydelsesymptom en om en
för löntagarens arbetsförmåga förbjuderdet aktuella arbetet. Lageni
i princip arbetsgivare inhämta eller använda hälsoupplysningaratten
rörande löntagarens risk för utveckla eller få sjukdom. Undantagatt en
kan dock medges, bl.a. arbetsmiljöförhållanden eller för till-attp.g.a.
godose vaesentlig hensyn til virksomhedens drift. sista falletI det
krävs dock avtal detta träffas mellan arbetsgivaren/arbetsgivar-att om
organisationen och löntagarorganisationen.

En arbetsgivarens begäran upplysningar genomgåttom enom en person
HIV-test eller HIV-positiv omfattas Dåskall lagen. upplysningarär av
enligt lagförslaget aktuellahuvudregel endast får inhämtassom om
sjukdomar eller på sjukdomar relevanta för arbetet,ärsymptom som
saknar upplysningen HIV-positiv betydelse. Enäratt en person
arbetsgivare bör således inte kunna kräva genomgårlöntagareatt en en
HIV-test.

Löntagaren har skyldighet anställningeni samband med elleratten
fråga arbetsgivaren informera han lider eller har symptomav om, om av
på sjukdom kan ha väsentlig för hans arbetsfönnågabetydelseen som
i det aktuella förhållandetarbetet. Det HIV-positiv,äratt en person
skall huvudregel inte heller omfattas löntagarens upplysnings-som av
plikt.

Innan hälsoundersökning genomförs, skall genomfördenen som
undersökningen försäkra sig löntagaren både skriftligt ochärattom
muntligt informerad bl.a. undersökningens föremål, metodart,om m.m.
En hälsoundersökning får genomföras skriftligenendast löntagarenom
samtyckt till denna. Sedan informationen lämnats, skall löntagaren ha

betänketid på minst två arbetsdagar för bestämmaatt etten om
samtycke skall ges.
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En begäran undersökning skall löntagaren och efterom genom
löntagarens val överlämnas antingen till den läkare löntagarensom
vanligen besöker eller till sakkunnig vid den företagshälsovård, tillen
vilken arbetsgivarens verksamhet knuten. Den begäranär mottarsom en

undersökning för denna utförs tillräcklig sakkun-medattom ansvarar
skap. Den mottagit begäran undersökning skall, sedansom en om
undersökningen klar, också överlämna resultatet denna tillär av
löntagaren.

Lagförslaget innehåller bestämmelser sakkunnigt råd,även ettom som
i vissa riskfall hänsynmed bl.a. till konsumentsäkerhet, miljönden yttre
eller andra samhällsintressen, och då avtal undantag väsentligom p.g.a.
hänsyn till verksamhetens drift inte kan träffas, skall kunna medge att
upplysningar i månvidare vad lagen föreskriver inhämtas. Vidareän
finns bestämmelser tystnadsplikt för läkare, kliniker,de laboratorier,om
myndigheter m.fl. medverkat vid undersökning ävensamtsom en om
skadestånds- och bötesbestämmelser.

Vem skall för kostnaderna för hälsoundersökningamasom ansvara
inte i lagförslaget, med undantag för de undersökningar skeranges som

arbetsmiljöskäl. frågaDenna torde komma i enskildaregleras deattav
anställningsavtalen. Normalt arbetsgivarentorde stå för dessa kost-
nader.

Utanför hälsoundersökningarlagen faller sammanhänger medsom
frågor pension försäkringar.ochom

arbetsmiljölagenAv lov arbejdsmiljo; framgårAML arbets-attom
ministern bemyndigad för verksamheter farliga för deär äratt, som
anställdas hälsa, föreskriva hälsoundersökningar. Sådana föreskrifterom
finns bl.a. rörande arbete med asbest, bly, joniserande strålning m.fl.

Arbetsmarknadsdepartementet reglerar bekendtgorelse före-genom om
tagshälsovården frågan hälsoundersökningar, bl.a. enligt AML.även om
Närmare föreskrifter hälsoundersökningama enligt AML finns ävenom
i Arbejdstilsynets bekendtgorelser. Undersökningarna bekostas av
arbetsgivaren. frånResultatet de hälsoundersökningar vidtas medsom
stöd arbetsmiljölagen får inte delges arbetsgivaren.av

Utredningen inhämtade företagshälsovårdenvad gäller bedriftssund-
hetstjenste, BST bl.a. följande. Denna hälsovård omfattar förtyp av
närvarande 850.000 de 2.1 miljoner danska arbetstagarna, huvudsak-av
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Arbetsmarknadsdeparte-Målet förligen industri- och transportarbetare.
omfattassekelskiftet skallhela arbetsmarknaden kringärmentet att av

till företagshälso-företagshälsovården. Staten bidrag upprättandet avger
arbetsgivarna för driften.vårdsenheter svararmen

sjukgym-sjuksköterskor,företagshälsovården finns bl.a. läkare,Inom
expertis.tekniker och arbetsmedicinsk Denpsykologer, störstanaster,

tekniker.ärgruppen

rörandebekendtgorelse från ArbetsmarknadsdepartementetEnligt en
förebyggande bl.a. vadföretagshälsovården skall verksamheten vara

gäller arbetsskador.

Finland

Statsråds hälsounder-år gäller i Finland beslutFr.o.m. 1993 ett om
fara för Särskild fara försökningar i arbete medför särskild ohälsa.som

fysiska,arbetsförhållandena med hänsyn tillohälsa kan förorsakas av
vålla sjukdom, förkemiska biologiska faktorer. kaneller Dessa stor

fortplantningsförmågan. Sådana förstaexponering eller fara för
i detta beslutperiodiska undersökningarundersökningar och avsessom

Ytterligare exempelkliniska undersökningar läkare.är görst.ex. avsom
undersökningar eller delarandra kompletterande undersökningar,är av

gjortsexponeringsmätningarundersökningar funktionstest ochsamt som
första undersökningenläkares övervakning. Avsikten denunder är atten

medför särskild fara för ohälsaskall innan sådant arbetegöras som
påbörjats.arbetet harpåbörjas. Dock inom månad efter detsenast en

undersökningar i allmänhetgång skall periodiskaUnder arbetets äga
med års mellanrum.l-3rum

anvis-"blå boken" medTill statsrådets beslut finns komplement,ett
läkarundersökning. Farliganingar, i vilka fall fårbl.a. göraom man en

få arbete,undersökning villkor förarbeten, där det krävs ettatten som
allra1,9 miljoner. Denförekommer berör cirka 500.000 arbetare avsom
alltidarbetsgivaredock vanligtdelen buller. Det ärstörsta att enavser

ovanligtdetinför anställning. Däremotbegär undersökning ärenen
företagsådana bara hosdrogtester. Enligt uppgift förekommermed ett

blå boken har intedenmed internationella Isysslar transporter.som
sådana ellerfår innefattaangivits hälsoundersökningama även testeratt

uttalande frånfinns detde skall förbjudna. Däremotomvänt ettatt vara
förekommerkan Traditionelltministern de i princip göras.attom
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däremot alkoholtester.

HIV-tester då och då. Det beror på företagens inställning.görs

vissaFör yrkesgrupper, inom försvaret och kommunikations-t.ex.
väsendet, har centrala kollektivavtal tecknats reglerar vissa frågorsom

läkarundersökningar och tester.om

frågaI genteknik i arbetslivet förekommer för närvarande ingenom
debatt i denna fråga. Det finns inte någonheller bestämmelse dettaom
i gentekniklagen eller genteknikförordningen från På vissa1995.
speciella arbetsplatser kan emellertid anställd med viss genetisken
defekt lättare få sjukdomar.vissa Av anvisningarna i blå boken framgår
emellertid arbetsgivare i sådana fall får begära erforderligatt en
genetisk test.

Läkaren skall arbetsgivaren skriftligt utlåtande resultatenettge om av
hälsoundersökningen till den del angårde arbetarskydd och företagshäl-
sovård, i vilket det vid behov skall ingå förslag sådana arbetar-ett om
skyddsåtgärder på grund undersökningen har sig påkallade.visatsom av

Arbetsgivarna alltid för erforderliga kostnader för undersöknin-svarar
garna.

Varje arbetsgivare enligt lagen företagshälsovård sedan år 1978är om
skyldig anordna företagshälsovård för förebygga hälsorisker tillatt att
följd arbetet. Till företagshälsovården hör:av

l utredning de risker och för hälsan, förhål-arbetet ochav men som
landena på arbetsplatsen medför för arbetstagaren,

2 information till arbetstagarna hälsoriskema i arbetet,om
3 utredning personliga förutsättningar hälsanvad beträffar, dåav

arbetstagaren placeras i arbete kan medföra risk eller försom men
hälsan,

4 anordnande hälsoundersökningar arbetstagare medförav av som
särskild fara för ohälsa inom bestämd tid efter det arbetstagarenatt
antagits i arbetet,

5 uppföljning hur arbetstagare på grund lyte, skada ellerav som av
sjukdom handikappad klarar sig i arbetet med beaktandeär av
arbetstagarens förutsättningar samt

6 deltagande i anordnande första hjälpen.av
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sjuksköterskor ochföretagshälsovården finns läkare, 2.000Inom 1.500
företags-Cirka 40% företagen haranställda.200 terapeuter en egenav

hälsovård.

inom företags-arbetararbetsgivare har deEn rätt att av personer som
på grund sinvilka erhållithälsovården få sådana uppgifter, dessa av

hälsatill arbetstagarensställning och vilka betydelse med hänsynär av
Sådanförhållandena på arbetsplatsen.hygieniskaoch med hänsyn till de

deeller bestämtsinte vilka det stadgatsuppgifter får dock attyppas om
förmån skyldighetenhemlighållas, inte den tillskall attvarsom
sitt samtycke därtill.lämnarhemlighålla har stadgats eller bestämts

Island

finnsReykjavik, Island, detambassad iEnligt uppgifter från Sveriges
medicinska undersökningarlagstiftning fråganingen reglerar omsom

varitnordiska klarti arbetslivet. har i det samarbetetIsland emotäven
emellertid verksamhetenMöjligen kanlagstiftning på området.en

arbetsgivare ochi individuella arbetskontrakt mellanförekomma enen
sjönäringen.anställd, inom vissa delart.ex. av

Norge

arbetsgivare krävaförhindrarNorge saknas lagreglerI attensom
HIV-/aidstesteralkohol-, drog- ellerhälsoundersökningar, t.ex. av

arbetssökande och anställda.

enskildakan regleras i dethälsoundersökningar ochFrågor testerom
arbetsmiljö-enligtarbetsreglementeanställningsavtalet eller företagets

Off-arbeidsmiljo AML. Inomarbeidervemlagen Lov m.v.;ogom
för-oljeindustrin, finns speciella reglementenshoreindustrin, bl.a. som

innehålla reglerarbetsplatsen och kanbjuder alkohol och droger på som
ESSOfor Norgei Arbeidsreglementalkohol- och drogtester, t.ex.om

AS.

pliktav-finns speciallagar, bl.a.gäller alkohol- och drogtesterNär det
alkohol och drogerförbjuder arbetstagare användaholdsloven, attsom
inom det militäraverksammai tjänsten. bl.a. arbetstagareDe ärrör som
och sjöfarten. Deområdet, trafikväsendetinom luftfarten, järnvägen,

provtagningen.dock inte själva Dennaaktuella författningama reglerar
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kan i flera fall utföras polisen.av

förbjudenfråga arbetsgivaren i praktiken användaI ärgentester attom
sådana. nämligen den september lagINorge gäller sedan l 1994 en om

biotek-medicinskt bruk bioteknologi, medisinsk brukLov avav om
nologi. arbetsmarknaden. DenLagen ramlag och inte enbartär avseren

bruket bioteknologi på människor och har till syfte säkrareglerar attav
på idet medicinska bruket denna teknologi sker bästa sättatt ettav

samhälle, det finns plats för skall ske i enlighet meddär alla. Detta
principerna respekt för människans värde, människans rättigheterom
och personliga integritet och diskriminering på grund arvsanlagutan av

vårtbaserat på de etiska nedlagda i västerländ-ärsamt vara normer som
ska kulturarv. framgår undersökningar endast fårAv lagen genetiskaatt
användas medicinska skäl diagnostiskt och behandlingsmässigti ettav
syfte. innebaerer ikke kan företas"Dette genetiske undersokelserat ut
i fra andra siktemål, f.eks å få klarlagt fysisk/helsemes-om en person er
sig til arbeid" Ot.prpbestemt 37 1993-94 54. Lagenegnet angernr s.
vidare det förbjudet be besitta eller användaäratt att motta,om,
upplysningar framkommit vid genetiskamänniskaom somen annan
undersökningar. också förbjudet fråga någon genetiskDet är att om en
undersökning utförts. Vissa finns dock, för forsknings-undantag bl.a.
ändamål.

arbetsmiljöområdet.De flesta hälsoundersökningar ske inomtordem.m.
Enligt arbetsgivaren för arbetsmiljön. liggerAML I dettaansvarar en
skyldighet kontrollera de anställdas hälsa det i arbetet finnsnäratt en
risk arbetsgivarenför denna. De anställda skyldiga samarbeta medär att
i detta minst skall ha skydd-avseende. Företag med 50 anställda en
skommitté arbeidsmiljoutvalg. företag faller under lagenAlla som
skall ha skyddsombud på Enligt lagen skallvemeombud arbetsplatsen.
det dessutom, vid företag där nödvändigt genomföradet är att en
särskild övervakning arbetsmiljön eller hälsokontroll arbets-av av

finnas skydds- och hälsopersonal veme- helsepersonal.tagarna, og
Dessa skall bistå arbetsgivaren, arbetstagarna, skyddskommittén och
skyddsombudet med och bistå Direktoratet fordessutom samarbetasamt
arbeidstilsynet oavhängigATS. personal skall ha fri ochDenna en
ställning de fullgör sina funktioner.när

i vissaATS kan utfärda föreskrifter hälsoundersökning anställdaon1 av
joniseranderiskfyllda arbeten, rörande dykning och arbeten medt.ex.

strålning. hälso-Vad beträffar oljeindustrin finns föreskrifter om
undersökningar på fastställda Helsedirektoratet.anställda ärsom av
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bedriftshelsetjensten ungefär 800.000företagshälsovårdenTill är av
deungefär hälftenNorges arbetstagare anslutna. Det motsvarar av

skallFöretagshälsovårdens uppgiftpå fastlandet.norska arbetstagarna
förebyggande.vara

Vissa andra länder7.3

England

arbetsgivarnas möjligheterreglerarEngland saknas rättsreglerI attsom
arbetssökande så längeundersökningarkräva medicinska testernaav

jämställdhetslagstiftningen.straff-inte bryter bl.a. ellermot

häranställda saknasmedicinska undersökningardet gällerNär ävenav
dockvarje anställningsavtal tolkaspå området.uttryckliga lagregler I

arbetsgivaren bl.a.skyldighet in förenligt bl.a. "common law" atten
arbetsmiljön. Enförsäkerhet och hälsafor de anställdas samtansvara

stödundersökningar medinföra medicinskaarbetsgivares möjligheter att
i varjedenprincip dock i sin påverkas bl.a.denna kan tur avav

and confidence" mellan arbets-anställningsavtal intolkade "trusttennen
arbetsgivarenskränktOmgivare och arbetstagare. denna term anses av

sighamedicinska undersökningar, kan arbetstagaren sägarätt att upp
arbetsgivarensuppsägning frånoch kräva det hela bedömsatt ensom

sida.

dock dettaunder år,Frågan har debatterats utan attgentester senareom
Association MBA häv-British Medicallett till någon lagstiftning. The

and Ethicsfuture: 77:e Scienceår i "Ourdade 1992 geneticrapporten
genetiskförelåg omfattandetechnology" fara forof genetic att enen

Samtidigtdiskriminering ekonomiska konsekvenser.med sociala och ut-
kartläggning sambandet mellangenetisktalade MBA bl.a. att generav

kunde finnasvilket gjorde detoch sjukdomar kunde missbrukas, att
"Nujfield Councilriktlinjer lagstiftning. Ibehov eller rapporten onav

Issues" från november 1993Screening. EthicalBioethics. Genetic
inför gentestning börrådet följande. krav alluttalade bl.a. Ett attvara

skall börsitt samtycke.den skall har Den testastestas gett somsom
skall inte kunnaUtomståendekunna få råd såväl före efter testen.som

samtyckt tilltestademindre denfå tillgång till resultatet, med än att
männi-i fall andrafrån sekretess kan dedetta. Undantag denna göras

rekommenderadeRådetinte blir känt.skor hotas, testresultatetom
detanställda endast börvidare genetiska övervägas,att tester om
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finns klara bevis för känsliga människor påverkas iämnenatt av
arbetsmiljön, förhållandendessa allvarlig fara för deutgöratt en
anställdas hälsa eller för tredje fara inte kandenna undan-samt attman
röjas eller märkbart minskas rimliga åtgärder.genom

För närvarande gentestning i England endast ske piloter inomsyns av
försvarsmakten. tillTesten har syfte upptäcka s.k. sickle cell diseaseatt
hos dessa Sickle cell disease sjukdom hos de rödaärpersoner. en
blodkropparna minskatmedför lufttryck kan leda till blockeringattsom

blodkärlen.av

Av The Transport and Works från framgår vissaAct år 1992 att grupper
arbetstagare inom inte fårtransportväsendet arbetsoförmögnaav vara

alkohol- eller drogkonsumtion. Dessa arbetstagare bryter även motp.g.a.
bestämmelserna, det vid alkoholtest visar sig alkoholkon-attom en
centrationen i blod eller utandningsluften överskrider de gränsert.ex.

bestämmelserna vilka de för bilförare. Dessaärsom anger, samma som
utförs polis. Liknande bestämmelser, alkohol,särskilt finnstester av om

också beträffande andra arbetstagargrupper, sjömän, jämvägsan-t.ex.
ställda och anställda arbetar med joniserande strålning.som

fråga företagshälsovårdenI Occupational health Surveillance följerom
the Management of Health and Safety Regulations från 1992 attav

varje arbetsgivare skall ha sådan företagshälsovård moten som svarar
de risker de anställda för i arbetet. Ett syftena med dennautsättssom av
vård reducera arbetstagarnas exponering, Lexför farligaär att ämnen.

Kanada

På grund Kanadas federala struktur kan de lagar berör medicin-av som
ska undersökningar i arbetslivet federala och delstatliga. Dessavar
regler inte enhetliga några huvudlinjer kan ändockär men anges.

En anställd kan enligt vissa federala författningar åläggas genomgåatt
medicinska undersökningar, enligt the Railway Saftey theAct ocht.ex.

ÄvenAtomic ControlEnergy Regulations. vissa delstater har liknande
bestämmelser, bl.a. Ontario.

Bestämmelser i arbetsskyddslagstiftningen kan också allmänutgöra en
grund för anställdas skyldighet genomgå sådana undersökningar. Iatt
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federalt arbeteCode stadgas,section i the Canadian Labourbl.a. 81 att
säkerhet och hälsa.innebär risk förpå inteskall utföras sättett ensom

underkastar sigockså kräva arbetstagarearbetsgivare kanEn att
kollektivavtal.i Enreglerasmedicinska undersökningar, detta ar-om

elleri law haenligt principerbetsgivare kan dessutom rättencomman
kanundersökningar. Hanmedicinskaskyldighet genomförat.0.m. atten

för arbetstagarnaprincipernämligen enligt ärsägas attansvarasamma
ochpå säkertarbetsuppgiftergenomföra ålagdafysiskt kapabla ettatt

så fallet.sigförsäkraeffektivt har därförHan ärrätt attsätt. att omen
medicinskaanvändaarbetsgivarens möjligheterBegränsningar i att
iemellertid också finnasarbetslivet tordeundersökningar i common

undersökningaroskäliga sådanagenomföraArbetsgivaren får intelaw.
integritet.fysiskainte kränka arbetstagarnasoch heller

särskiltdelstatligaeller lagari Kanada federalaDet saknas som
genetiskaHlV-/aids- elleralkohol-, drog-,förbjuder användandet av

arbetslivet.inte alls iGentester förekommer docktester.

medborgarnasskall vakaCommissioner, överKanadas Privacy attsom
framhar 1992 lagträttigheter inte träds för när, årgrundlagsfästa fri- och en
föreslåslagförslag, där det bl.a."Genetic Testing and Privacy" med ettrapport

genetisk informationinarbetsgivare samlaskall förbjudet fördet attatt vara en
fåundersökningar skallgenetiskaarbetssökande. Frivilligaanställda ellerom

denfull kontroll överförutsättning den anställde harförekomma under att
inte lettLagförslaget har ännuinformation kommer fram testen.genomsom

till lagstiftning.

Board of CanadaConference1990-talet genomförde thebörjanI enav
alkohol- och drog-organisationerundersökning företag ochbland om

14%användei undersökningenarbetslivet. deltogtestning i Av de som
testning.

1992Canadian beslutade årkanadensiska försvarsmakten, Forces,Den
säkerheten.bl.a. för höjainföra drogtestning personal attatt av

lastbilschaufförer frak-förfrivilligaförfarande med drogtesterEtt som
1995 pånärvarande decemberUSA förtill håller att ut-tar varor

Kommunikationsdepartementet, Transportkanadensiskaarbetas detav
Canada.

drogtestning haralkohol- ochCanada, 1990,lagförslag frän TransportEtt om
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inte lett till lagstiftning. Enligt lagförslaget skulle inomanställda den federalt
reglerade transportsektom med såkerhetskänsli arbeten safety sensitive jobsga
alkohol- och drogtestas. Kritik förslaget framfördes bl.a. "Canadasmot av
Privacy Commissioner", har vaka över medborgarnas grundlagsfis-att attsom

fri- och rättigheter inte tråds för när.ta

Kanadas konstitution innehåller vissa bestämmelser begränsar möj-som
ligheterna för arbetsgivare använda medicinska undersökningar iatt
arbetslivet. he Canadian Charter of Rights and Freedoms, huvud-som
sakligen tillämplig federalaär på och delstatliga offentliganställda, stad-

"everyone has the right life, liberty security ofand theatt togar person
and the right be deprives thereof in withaccordance thenot to exept
principles of fundamental justice" section 7. Vidare stadgas att
"everyone has the right be against unreasonable searchto secure or
seizure" section 8.

Kanadas högsta domstol har iockså 1988 fastår slagitrapport atten
"the of body withouts his informationobtainconsent touse a person
about him invades of personal privacy essential the mainte-toan area

of his human dignity". Domstolen har emellertid också slagit fastnance
det skydd för enskildade i the Charter sectionatt som anges ovan,

inte absolut. enskildasDeär anspråk skydd förpå privatlivet måste
balanseras arbetsgivarens intressen. Domstolen grundade sittmot
uttalande på section 1 innehåller stadgandeatt ett attsom anger
rättigheterna i the Charter underkastadeär sådana skäliga begränsningar

kan rättfärdigas i fritt och demokratiskt samhälle.ettsom

Analogier från dessa bestämmelser i the Charter i skiljedomarhar
föranvänts för privatagränserna arbetsgivares möjligheter attange

använda medicinska undersökningar i arbetslivet.

I federala och delstatliga författningar mänskliga rättigheter, t.ex.om
the federal Canadian Human Rights och the Quebec CharterAct of
Rights and Freedoms, finns också bestämmelser innehåller vissasom
garantier oskäliga medicinska undersökningar. författningarDessamot
förbjuder bl.a. diskriminering i arbetslivet "physical disabilityg.a.p. or
handicap". I section 25 i den första författningen definieras "disability"
bl.a. "previous dependence alcohol and drug". The Canadiansom on
Human Rights Commission uttalade 1987år användandet positivaatt av
resultat från alkohol- eller drogtester kan diskriminerande enligtanses
författningen. Kommissionen menade också författningen ävenatt
omfattade "perceived drug dependence well actual drug dependen-as as
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C6.

Enligt section a i the federal Canadian Rights finns15 Human Act ett
från diskrimineringsförbudet "disability". gällerundantag Det omom

undersökningarnaarbetsgivaren ålagt medicinska i godarbetstagarna de
bona tide undersökningarnas nödvändighet kanochtro ansesom

för utföras risk för arbetstagarnaskäliga arbete skall kunnaatt ett utan
requirement.eller tredje BFOR, fide ocupational Dettabonaman

torde framför bli för anställda säkerhets-undantag allt aktuellt med
känsliga arbetsuppgifter.

Även rättighetsförfattningar inte förbjuder olika formerdessaom av
medicinska undersökningar, alkohol- eller drogtester, måstet.ex. en
arbetsgivare rättfärdiga varför inte får anställning ellerarbetssökandeen

liggeranställd resultatet sådan I dettasägs test. atten g.a. av enupp
arbetsgivaren visa, till utförandetbl.a. måste dels knutetäratt testen av

arbetsuppgifter, arbetsuppgifterna, utfördavissa dels påverkadatt av en
hot den enskildes och andras säkerhet.utgör ett motperson, egen

Federala arbetsgivare the Federalhar bl.a. Privacy Actgenom
begränsade möjligheter samla information sina anställdasatt om
hälsa.

Tyskland

I den tyska grundlagen finns rättighet nedlagd begränsarsom enen
arbetsgivarens möjligheter använda sig medicinska undersök-att av
ningar Genom § förarbetssökande och anställda. skyddet1 lart.av
den mänskliga värdigheten 2 § till frihetoch 1 rätten skyddasart.
nämligen personliga integritetmedborgarnas allmän s.k.genom en
personlighetsrätt Allgemeines Persönlichkeitsrecht.

den författningsdomstolensDenna har tyska domar byggtsrätt genom
informa-bl.a. med principen individens självbestämmande överut, om

informationelle Selbstbestimmung.tion sin Denna själv-om person
bestämmanderätt kan endast begränsas vägande samhälls-av mer
intressen überwiegenden Allgemeinintresse. tyska förbundsarbets-Den
domstolen har fastslagit detta självbestämmande gäller detpåävenatt

omfattas intimaprivata området. Enligt doktrinen endast känsliga och
personuppgifter denna sjukdomar.rätt, t.ex.av
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Personlighetsrätten begränsar arbetsgivarens möjligheter ställat.ex. att
frågor till eller begära information av/om arbetssökande och anställda

deras hälsa del informationäven resultatet desamt attom av om av
medicinska undersökningarna, alkohol- eller drogtester.t.ex. av

Vilka frågor rörande hälsan arbetsgivare kan ställa till arbets-som en
sökande eller anställda har förbundsarbetsdomstolen iprövats ettav
flertal fall. Domstolens ställningstaganden kan sammanfattas så sätt

frågor endast får ställas för bedöma den enskildes förmåga ochatt att
kompetens i förhållande till den aktuella anställningen. Arbetsgivarens
intresse informationen måste den enskildes tillstörre än rättav vara
integritet. Domstolen har bl.a. uttalat frågor rörande framtida hälso-att
problem inte tillåtna. Den arbetssökandeär har dock också infor-en
mationsplikt sitt befintliga hälsotillstånd, detta tillstånd påverkarom om
hans förmåga utföra ifråga.arbetetatt

Vid sidan dessa för arbetsgivaren begränsande principer saknas iav
Tyskland lagstiftning reglerar möjligheterna medicinskakrävaattsom
undersökningar, inklusive specifika drog- ochtester t.ex. gentestersom

arbetssökande och anställda. Viss arbetsrättslig lagstiftning infly-av om
tande företagsråd datalagstiftningenäven kan ytterligaredocksamtav
försvåra arbetsgivarens möjligheter härvidlag.

När det gäller arbetssökande finns i bl.a. livsmedels-, epidemi-, tran-
och ungdomsskyddslagstiftningen bestämmelser medicinskasport- om

undersökningar vid nyanställning.

Medicinska undersökningar i övrigt vid nyanställning enligtär ovan
konstitutionellanämnda principer endast tillåtna, den arbetssökandeom

infomerats dess omfattningoch och därefter godkänt undersök-artom
ningen. Genom undersökningen får endast den arbetssökandes lämplig-

Ävenhet för det avsedda arbete fastställas. sjukdomar i föroch sigsom
inte minskar den enskildes prestationsförmåga väl medför riskmen en
för arbetstagarna på arbetsplatsen eller för kunder kan dock kontrol-
leras.

Under pågående anställning vissakan medicinska undersökningar ske
enligt gällande lagstiftning. gäller delsDet undersökningar för att se om

arbetstagare uppfyller fysiskade och psykiska krav gäller fören som en
planerad arbetsplats, bl.a. livsmedels- och lufttrafiklagstiftningen, dels
förebyggande arbetsmedicinska undersökningar, lagstiftningt.ex. om
farliga ämnen, strålskydd, och förhindrande olycksfall iröntgen av
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arbetet.

fråga medicinska undersökningar i övrigt anställningI under kanom en
utredningen i enligt föreskriftersammanhanget bl.a. denämna att som
gäller verksamma yrkesförbund inom 38 §näringslivet, 1 och 2 stycket

Unfallverhütungsvorschriñen,UUV VBG den april 1977, får1 en
försäkringstagare förtäring försättainte alkohol sig i ettgenom av
tillstånd, i vilket han kan fara för sig själv eller andra. Enutgöra en
försäkringstagare konsumtion alkohol eller andra drogersom genom av
försatt sig i tillsånd fårsådant inte sysselsättas med arbete. Förett att

arbetsgivare skall kunna vidta alkoholtest i den situationent.ex.en en
fordras dock den enskildes medgivande.

finnsPå arbetsmarknaden s.k. arbetsöverenskommelser Betriebsve-
reinbarungen frivilligakan innehålla regler utandningsprov.som om

USA

With DisabillitiesAmericans Act

Americans With Disabillities 1990, tilläggAct ADA år med om
handikappade arbetsmarknaden 1992, viktigastepå år denanses vara
anti-diskrimineringslagen införts i USA sedan medborgarrättslagensom

1964. ADA:s syfte likabehandling förår skapa alla arbets-är att
marknaden. därför arbetsgivareDen har krav tillgänglighetpå t.ex.om
och skall handikapp möjligheter utnyttjamedannat attsom ge personer
sina inteDäremot ADA lag kräver positiv särbe-ärresurser. en som
handling i form kvotering Omringe.dyl. 43 miljoner amerikanerav
med slag arbetshandikapp fårnågot stöd lagen. Det gäller,av av
förutom rörelsehindrade dem cancersjuka,även ärpersoner, som
blinda, epileptiker, AIDS-sjuka, HIV-smittade, döva, hörselskadade,

med inlärningsvårigheter psykiskt sjuka. Till handikap-samtpersoner
pade räknas också alkoholister f.d. missbrukare missbrukareellersamt

under rehabilitering.ärsom

Lagen har också anställningsförfarandet.påverkan Klarastoren
finnsrestriktioner arbetsgivare minst utförmed 15 anställdamot att

eller kräver medicinska undersökninar, särskilt det gäller änannatom
drogtester. Med medicinska undersökningar ivadnärmastavses man
Sverige Tillsynsmyndighetkallar läkarundersökningar. Equalär

OpportunityEmployment Commission.
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frågoralkoholtester ochMedicinska undersökningar, inklusive om
droger,frågor eventuellt brukhälsotillståndet i samband med avom
före deterbjudits arbetearbetssökandeske efter det denmåste att men

anställning dennebörjat sinbörjar. Så fort äranställningenatt personen
undersök-restriktiv medicinskadet gälleranställd och lagen närär mer

förbjudenarbetssökande. Arbetsgivaren ärningar anställda än attavav
detarbetsgivaren kan visaintemedicinskt undersöka anställda, attom

verksamheten.nödvändigt förär

Om drogtester

oberoende ickefor Drug-Free WorkplaceThe Institute är ena
näringslivsorganisationersammanslutning företag ochvinstdrivande av

vägledningmed information och1989. Institutet arbetarbildades årsom
spridning ifårförhindra drogmissbruktill arbetsplatser för attatt

hanteravägledning till arbetsgivare för kunnaarbetslivet. rättEn att
Testing:1994, Workplace Androgtestning Drugårutm.m. gavs

Implementation Guide.Employers Development

deanställda drogtester,vägledningen de ställer på ärI sägs att upp
gallup-arbetsplatsen. Iallierade i kampen droger påföretagens mot

framgårinstitutet låtit deundersökningar, åren,göra attsenastesom
arbetar hosvill företaget deungefär tredjedelar de anställdatvå attav

säkerhetskravdet gäller arbeten med höga ärskall ha drogtester. När
harpositiva till återkommande Drogtesteralla anställdanästan tester.

År de 2001983 bara fåtalblivit vanligare. detockså allt ett avvar
År undersökningvisade1991företagen utfördestörsta tester. ensom

föreller demför de anställdaalla hade infört någon slagsnästan testatt
förebyggande drog-hade dessutomsökte arbete. flesta företagDesom

förutbildning de anställda.

American Managementundersökning utfördbrett upplagdEn av
drogtestnings-företagen i USA hadeAssociation visar 87%att av

cirkaSju tidigare det barasina 1994. årarbetsplatser årpå varprogram
företagen.20% av

amerikanska arbets-testning arbetssökande har dendet gällerNär av
intefastslagit företagRelations Boarddomstolen National Labor att ett

för kunnalokala fackföreningenbehöver förhandla med den testaatt
testning demskalldem söker arbete. Däremot somavman sesom

enligtförhandlingararbetsvillkor kräverredan anställdaär som som
Relations Act. Delagstiftning National Laboramerikansk arbetsrättslig
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flesta arbetsgivare begränsar de sökande till dem kantesterna av som
komma ifråga för anställning och då med villkoret referenser ochatt
resultat från kommande visar rätt.testen

Sedan ADA kom har det blivit grannlaga hur de sökande be-mer
handlas. ADA tillåter inte medicinska undersökningaratt görs på
sökande innan de fått erbjudande arbete. Däremot får drogtesterom
göras på alla sökande. Från arbetsgivarens synpunkt kan det naturligtvis

sig rationellt i samband med drogtestningte arbetssökandeatt ocksåav
ställa frågor hälsotillståndetrör i övrigt. Detta strider docksom mot
ADA. Oftast amerikanernär talar droger inkluderas alkohol. Enligtom
ADA skall dock alkoholtest medicinsk undersökning ochen ses som en
alla de restriktioner finns för arbetsgivare använda medicinskaattsom
undersökningar inför anställningar skall också gälla alkoholtestning.
Eftersom det inte olagligtär konsumera alkohol, kan positivtatt ett
alkoholprov inte det endautgöra skälet för neka anställ-att en person
ning.

För säkerställa de sökande blir likabehandladeatt företagatt ärettav
det, enligt nämnda institut, viktigt sökande till allaovan att testa
befattningar i företaget, inte bara till dem företaget självt identifie-som

särskilt riskfyllda eller företagetrat kräver högresom som anser
säkerhetsnivå. En sådan ensidig identifiering kan alltid ifrågasättas och
den sökande kan känna sig diskriminerad. Sex har restriktionerstater

drogtesta sökande före anställningen.attmot Däremot det ingenär av
förbjuder testning.staterna som

Vägledningen enligt klassificerar 14 olika skäl/situationer förovan
drogtestning, enligt lagstiftning, riskfyllda arbeten,t.ex. olyckor vidoch
rehabilitering.

Av 600.000 utfördes under år 1993 inomtester transportsektorn,som
och gällde arbetade eller skulle arbeta med uppgiftersom personer som

innebar risker för dem själva eller andra, resultatetsom testernavar av
positiva enligt följande:
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positivaAndelgjordes:Orsak till tester:att test

9,85%anledningforekommenPå

3,38%arbetesöktePersoner som

3,25%tillbud/olyckaEfter

2,35%Slumpmässig testning

Återanställning 2,32%medarbetareav

1,45%återkommandePeriodiskt

enkätutredningensOm

arbetsmarknads-tillställtsutredningenenkät harfrågor iNågra aven
myndig-fem olikaförfrågangjord hosdenneWashington. Enrådet i av

följande:utvisar i huvudsakheter/organisationer

under-medicinskaställa kravfall páarbetsgivare i någotBrukar en
nyanställningsamband medsökningar/bedömningar i

"pre-employment-skall företasdetfederal lag reglerarEn ettatt
vissFordonen skalllastbilschauförer.för buss- ochdrugtest" avvara

krav påföreliggerfarligt gods. Det äveneller attstorlek etttransportera
Iastbilsförare genomgårlokförarepiloter,flygkontrollörer, samt en

Duty"-test år.for"Fitness vartannat

läkar-krävaarbetsgivare haroffentliga rättprivata ochBåde att
Arbetsgivare har lag-koholtestningar.liksom ochundersökning drog-

förharandrapiloter ochurinprovlig krävarätt ansvaratt t.ex. somav
transportväsendet krävsinomanställdasäkerhet. Utöverallmänhetens

positioner ikänsligaanställda ifederaltalkoholtestningochdrog- av
näringslivet.regeringskansliet och

arbets-överenskommelsefinnsfår detövrigt detI göras attomenom
restriktivdock mycketfackligt håll ärfår det. Frångivarna göra man

överenskommelser.med på sådanamed gåatt
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På vilken grund kan arbetsgivare kräva de medicinska under-atten
säkningarna/bedämningarna görs

En arbetsgivare kan kräva testning med stöd lagen "The Drug Freeav
Work Place Act" från år 1988 eller delstatlig författning. Det kanannan

skeäven fackligade organisationerna gått med detta iatt pågenom
avtal. Inom några områden i transportsektorn finns sådana överenskom-
melser.

Vilken medicinska undersökningar/bedömningar det frågatyp ärav
om

Det gäller drog- och alkoholtester inte HIV-tester. I vissa fall före-men
kommer även och hörselkontroller. Dessa utförs läkaretestersyn- av

friståendeär från företagens intressen. Analyserna obero-görssom av
ende testlaboratorier.

Brukar arbetsgivare under pågående anställning ställa krav påen
medicinska undersäkningar/bedömningar

Det finns federala lagar testningar kan åberopas detnär gällerom som
redan anställda. Det gäller främstatt testa olycka skett ellerom en en

arbetsgivare kan ha skälig anledning misstänka anställdattanses att en
är påverkad. Vissa arbetsgivare kräver periodiska,även reguljära
medicinska undersökningar, inom flyget. fackligaDe organisa-t.ex.
tionerna dock ovilligaär gå med dennapå återkommandeatt typ av

det inte uppenbart frånär allmännatester, säkerhetsaspekter.om

På vilken grund kan arbetsgivare kräva medicinska under-atten
säkringar/bedömningar görs

Enligt delstatlig författning, kollektivavtal, anställningsavtal samt
företagets uppfattning, det inte förbjudetär i någon delstatslagstift-om
ning.

Vilken medicinska undersäkningar/bedämningar dettyp frågaärav
om

Drog- och alkoholtester inte HIV-tester.men

Ställs i fallnågot krav medicinskapå undersäkningar/bedömningar
för vissa yrkesgrupper
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medarbetarföretaginomtransportväsendet,inomhuvudsak baraI som
säkerhetskänsliga arbeten.för medkontrakt och demstatliga

ochoffentliga privatamellanskillnadgenerellt någondetFinns sett
verksamhetdennabedömningenarbetsgivare i av

intrångfrånmedborgarendockskyddasgrundlagennej. IochBåde
anställd kandelstatligtfederalt ellersida. Enfrånprivatliveti statens

där-företag kanprivatanställd isig Enlåtadärför ettvägra att testas.
detta.beordrararbetsgivarensiglåtainte vägra testas,attemot om

unioneneuropeiska7.4 Den

läkarundersökningararbetsmiljö ochReglering av

förskyddetreglering rörandeomfattandefinnsområdedettaPå en
miljöer ochfarliga ämnen.exponeringexempelvisarbetstagare mot av
läkarundersökningarbestämmelseroftainnehållerregleringDenna om

arbetstagare.av

1986 hadeendastinstitutioner före årEG:sdåvarandeFastän en
minister-hälsa, harområdet säkerhet ochbehörighet inombegränsad

Romfördragetssigdirektiv grundarflertalutfärdatrådet ett som
direktivbl.a. rådetstillnärmning lagarna,100 s.k.artikel avom
riskerför1982 skydd arbetstagare28 juli82/605/EEG/ den motomav

föreningar rådetsjoniskablymetall ochi förexponering arbetetvid samt
för1983 skydd19 september83/477/EEG dendirektiv omav

Dessai arbetet.exponering för asbestrisker vidarbetstagare mot
läkarundersökningar arbets-bestämmelserinnehållerdirektiv avom

tagare.

18artikelRomfördragets 1explicit iarbetsmiljön reglerasFrågor nuom
Riinnfördraget.enhetsakt i1986 årsinfogadesartikelDenna genoma.

gäller arbetstagaresvadbehörighetbekräftar gemenskapensArtikeln
följer.118 lyderArtikel 1säkerhet.hälsa och soma

främst ifrämja förbättringar,eftersärskilt strävaskallMedlemsstaterna att
skall hasäkerhet ochochhälsaarbetsmiljön, arbetstagaresfråga somavom

gjordaredansamtidigtomrâde,dettaharmonisera förhållandenamål somatt
bibehålls.förbättringar
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Genom artikel 118 kan ministerrådet, förslag EU-kommissionena av
och efter samarbete med EU-parlamentet och efter hörande denav
Ekonomiska och sociala kommittén, direktiv införa minimiföre-genom
skrifter på området.

Till följd artikel 118 i Romfördraget har den 12 juni 1989av a ett
ramdireldiv, 89/391 EEG och antal särdirektiv antagits i avsiktett att
täcka alla risker gäller säkerhet i arbetet. Ramdirektivet gällersom
åtgärder främja förbättringar arbetstagarnasatt säkerhet och hälsa iav
arbetet. Det omfattar allmänna principer för förebygga yrkesbe-att
tingade risker, skydd säkerhet och hälsa, eliminering riskfaktorerav av
och faktorer kan förorsaka olycksfall, information, samråd, med-som
verkan och utbildning arbetstagare och deras all-av representanter samt

riktlinjer förmänna genomförandet dessa principer.av

Bland de särdirektiv antagits i enlighet med ramdirektivet kansom
utredningen följande.nämna bl.a. Rådets direktiv 90/394/EEG denav
28 juni 1990 skydd för arbetstagare risker vid exponering förom mot
carcinogener i arbetet rådets direktiv 90/679/ den 26samt novemberav
1990 skydd för arbetstagare risker vid exponering för biolo-om mot

Ävengiska i arbetet. direktivrådets 91/383 den 25 juni 1991agenser av
komplettering åtgärderna för främja förbättringarom säkerhetattav av

och hälsa på arbetsplatsen för arbetstagare tidsbegränsatmed
anställningsförhållandeellertillfilligt anställningsförhållande. Dessa sär-
direktiv innehåller bestämmelser läkarundersökningar aktuellaom av ar-
betstagare.

För Sveriges del torde motsvarigheterna till dessa direktiv återfinnas i
Arbetarskyddsstyrelsens föreskrifter.

Alkohol- och drogtester

Enligt vad utredningen erfarit har inte ministerrådet antagit några sär-
direktiv särskilt berör frågan hanteringen problem rörandesom om av
alkohol och droger arbetsplatsen. Genom det nämnda ramdirek-ovan
tivet från i juni 1989, 89/391, torde gemenskapen dock ha möjligheten
att agera.

När det gäller kvalitetssäkring drogtester begärde ministerrådet medav
medlemsstaternas hälsovårdsministrar den 16 maj 1989 Official Journal
of the European Communities C.No 185 of 22 July 1989 2 bl.a.attp
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allt-arbete pågårDettagemenskapen.skulle inomfråga utredasdenna
for1995 interni aprilpresenteradeKommissionenjämt. rapporten

analysförfarandetkritikvissriktasdennaministerrådet. I motrapport
kromatografiskadenvad gällerlaboratorier, bl.a.vid medlemsstaternas

analysen.

Gentester

gemenskapsrättsligatvingandefinns någraområdeheller dettapåInte
regler.

följande.utredningenområde kan nämnaPå detta

etiska ochresolution rätts-Europaparlamentet1989I antog omenmars
and"Resolution ethicalgenetiskamedi sambandliga problem tester on

Parliamentengeneering" adopted by Europeanof geneticproblemslegal
C.NoCommunities,of the EuropeanOfficial JournalMarch 1989in -

rekommendationerinnehåller165. Resolutionen198996, April17 p
vid sådanaskall gällaprincipervilka tester.somom

följande.anfördes bl.a.löntagaregällerNär det gentester

individerenskildaundersökningargenetiskaunderstryksDet att av-
förmottagligasärskiltdesyftet ärmed utestängaatt personer som

förbättringtillbli alternativaldrig fårfrån arbete,sjukdomar ett en
arbetsmiljön.av

påurval arbetstagareförbudtill lagfästDet ettmot avuppmanas-
genetiskabrukallmäntgenetiska kriterier ochgrund ettmot avav

anställda.massundersökningarföranalyser av

29decision June1990 Councili juniMinisterrådet har i beslutett
tillföljande:anfört rättenbl.a.människans1990 attarvsmassaom

värdighet,integritet ochindividensidentitet delgenetisk är attaven
tör-fullständig kunskaputifrånförsäkrasindividen måste rätt att, omen

genetiskasinabli informeradtilleller nekahållandena, attacceptera om
bestämmelserochfinns klaraintekaraktäristika då detatt,samt normer

uppståutveckling, kan detmöjligagenteknikenssidorvissa enavom
skulleövervakningssyfte, vilketigenomförs analyserrisk för detatt
där-samhällslivet. Det krävsförgenomgripande konsekvenserfåkunna

oacceptabelförvidtas undgåföranstalternödvändigaför ut-attatt en
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veckling, särskilt i form förutsägbar medicin.av

HIV-/Aidstester

Även på detta område saknas gemenskapsrättsliga regler tvingandeav
karaktär.

På mellanmöte ministerrådet och medlemsstaternasett hälsovårds-
ministrar i december 1988 rådet vissa uttalanden aids påantog om
arbetsplatsen Conclusions of the council and the Ministers for Health
of the member States, meeting within Council,the l5 Decemberon
1988 concerning AIDS 89/C. 28/01.

Rådet uttalade bl.a. enskilda infekterats HIV-virus inteatt utgörsom av
faranågon för sina arbetskamrater. Det saknas därför anledning att

undersöka enskilda efter HIV-antikroppar 7. Anställda HIV-ärsom
positiva inte visar några sjukdomenpå aids skallmen som symptom

och behandlas normala arbetstagare 8. De anställdaanses som som
skall inte skyldiga underrätta sin arbetsgivare HIV-attvara om
infektionen 9. Anställda drabbats aids skall behandlas påsom av

sätt arbetstagare med andra svåra sjukdomar påverkarsamma som som
utförandet deras arbetsuppgifter. När sjukdomen minskar denav
anställdes möjligheter utföra sina arbetsuppgifter, skall dessaatt eller
arbetstiden justeras, så sådan anställd kan arbeta så längeatt en som
möjligt 11.

Framtiden

Det beträffande EU:s framtidamesta agerande området syns
fokuseras kring frågor genteknik och då bl.a. i arbetslivet.om gentester

Inom EU sker kontinuerligt arbete i BIOMED Biomedical/Healthett
Research, vilket EU:sär för medicin- och hälsoforskning.program
Arbetet syftar huvudsakligen till samordning medlemsländernasav
forskning. BIOMED l;199l-94 innehåller projketomrädet.ex. ett som
skall utvärdera biomedicinska etiska frågor. Det biomedicinskanya
forskningsprogrammet BIOMED 2 innehåller forskningsområdet Bio-
medicinsk etik. Ett projekt inom Ethical, social andprogrammet
scientific problems related the application of genetic screening andto
genetic monitoring for employees the of European approachcont. a
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safety i arbetslivet. arbetehealth and work berör EU:sto at gentester
BIOMED koppladeområde sker inom den tilldetta även

organisationen HUGO Genome Organisation. Inom dennaHuman
organisation koordineras internationella området ochsträvanden på

information ibl.a. till offentlig debatt och råduppmuntras samt ges
kommersielltsamband socialt, juridiskt ochmed vetenskapligt, etiskt,

projekt människans särskildanvändande Enrörav som arvsmassa.
inom organisationen HUGO-projektet skall granska dearbetsgrupp

kartläggningenetiska, sociala och legala aspekterna den pågående avav
märmiskans arvsanlag. Gruppen har särskilt viktenpoängterat attav
genetiska i arbetslivet med garantier missbruk.omgärdas mottester

EU-kommissionen 1995 antagit gemenskapsprogram förhar under är ett
Åtgärdarbetarskyddsfrågor for 1996 2000. 3 med rubriken "Nyaåren -

hälso- och säkerhetsrisker" bl.a. viktigt problemupptar attettsom
till följdundersöka följande. "Fördelar eller nackdelar kan uppståsom

hälsotillståndsärskilda tekniker för övervakning arbetsstyrkansav av
inbegripet genetisk hälsoundersökning genetisk övervakning medoch

till etiska, sociala, följder i sambandhänsyn psykosociala och rättsliga
med dess användande."

EU-kommissionens femte f.n.generaldirektorat arbetar Europa-nära
rådet frågor medicinska undersökningar i arbetslivet. Vadmed rörande

särskilt diskuteras den etiska undersökningarsidan dessa ochärsom av
då särskilt genetiska undersökningar. Ambitionen allmännaär att
riktlinjer i frågor skall publiceras 1996.dessa kunna före årutgången av

organizationInternational labour7.5

Internationella arbetsorganisationen ILO 1946 ställninghar sedan år
fackorgan. ILO-konferensenFörenta Nationernas FNett utar-som av

konventioner rekommendationer arbetslivets område.betar och
minimistandarderKonventionerna och rekommendationerna innehåller

lägsta nivån i olika arbetsrättsliga avseenden.den godtagbarasom anger
för ratificering. SomKonventionerna blir bindande Sverige genom

exempel sådana för bindande konventioner kan utredningenpå landet
1981 konvention ratificerad 1982 arbetar-års nr 155, årnämna om

ratificeradskydd och arbetsmiljö 1985 konvention 161, årårs nrsamt
1986 företagshälsovård.om
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När det gäller medicinska undersökningar finns endast fåtal allmännaett
konventionsregler detta, de nämnda 1981 1985och årst.ex.om ovan
konventioner. Några för Sverige bindande konventioner enbartsom mer
eller i detalj berör frågordessa finns inte.mer

Inom ILO pågår dock arbete detta fältpå inte har formenännusom av
konventioner eller rekommendationer. Vad gäller drog- och alkohol-

kan utredningen exempeltester interregionaltnämna att ettsom expert-
inommöte ILO 1993år framlagt vissa riktlinjer Guiding principles on

drug and alkohol testing the workplace adopted by the ILOas
Interregional Tripartite Experts Meeting Drug and Alcohol Testingon
in the Workplace, 10-14 May 1993, Oslo I-Ionefoss, Norway.
Riktlinjerna behandlar bl.a. juridiska och etiska frågeställningar,
tekniska och vetenskapliga aspekter utformningen drogprogramsamt av
och drogplaner.

I riktlinjerna förespråkas bl.a. arbetsgivaren, för nå största möjligaatt att
samförstånd värde för företaget, tillsammanstesternas med arbetstagare ochom
deras utvärderar arbetsplatsens behovrepresentanter åtgärder alkoholmotav
och narkotika tillsammans beslutar vilka åtgärder lämpliga församt ärsom
arbetsplatsen.

Om drogtester skall ingå i företagets strategi alkohol och droger, bör demot
delutgöra företagets ñr öka säkerheten arbetsplatsen ochatten av program

för förbättra företagets arbetsmiljöatt och produktivitet. En viktig del före-av
drogprogram är den skrivna drogpolicyn.tagets I denna bör alla detaljer kring

drogtesterna och testproceduren regleras, syftet med vad resultatett.ex. testen,
skall användas till, beskrivning och anal sekretess-test-en av
bestämmelser vilka droger företaget för.samt att testasom avser

I riktlinjerna behandlas också kraven på testprocedurens säkerhet och ILO
rekommenderar denna följaprocedur skall de krav Nationalatt Institutesom

Drug Abuse NIDA ställer amerikanska laboratorier. riktlinjernaIon
uttalas också för än droger, för aidsatt tester och andra sjukdomarannat t.ex.
eller graviditetstester inte bör utföras. Vidare sägs testresultat frånatt ett en
screening urin alltid skall konfirmeras med metod, gaskro-t.ex.av en annan
matograñ. Där sägs också positiva testresultat inte automatiskt betyderatt att
den testade är missbrukare, varför positiva resultat alltid skall utvärderasen av
oberoende medicinsk expertis ñr utesluta alternativa tillorsaker resul-tatet.att

Riktlinjerna behandlar också etiska juridiskaoch aspekter drogtester.på De
etiska aspekterna framförår allt företagen måste väga behovetatt tester motav
det faktum arbetstagarens integritet kränksatt dessa. Företagen ocksåmåsteav
tillse sekretesskraven kring testresultaten uppfylls.att juridiskaDe aspekterna
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kan sammanfattas på så och testproceduren måste överens-sätt att testerna
med internationella överenskommelser nationellstämma och lag.

I riktlinjerna understyks det inte finns visarnågra undersökningaratt attsom
drogtestningsprogram minskar de missbrukproblem alkohol ochsom av nar-
kotika kan orsaka finnspå arbetsplats. Det inte heller några belägg för atten
drogtester innebär produktivitet eller säkerhet på arbetsplatsen ökar.att

ILO har under 1994/95 revision 31 1995åren Janaury utarbetat en
handledning hanterandet alkohol- och drogrelaterade problemom av
arbetsplatsen Code of practice the of alcohol- and drug-mangementon
related issues in the workplace. handledningDenna behandlar bl.a.
frågor drogplaner. När det gäller alkohol- hänvisasoch drogtesterom
till 1993 riktlinjer.års

7.6 Europarådet

Europarådet har tidunder längre arbetat med frågor bioetik.rören som
Ministerrådet vid Europarådet 1992 riktlinjer forårantog gentester
människor i hälso- och sjukvårdssammanhang. Gentestning i arbets-
livet intebehandlas därvid särskilt riktlinjerna kan sannolikt ändåmen
tillämpas arbetsmiljöområdet.på Europarådets bioetiska kommitté Ster-
ling Committee Bioethics skall belysa etiska sociala effekterochon av

Årgentekniken. 1992 tillsattes särskild arbetsgrupp denna kom-en av
mitté. Arbetsgruppen 1994 föreslagithar år konvention för atten
skydda människors värdighet rättigheteroch vid tillämpningen av gen-
tekniken. Konventionen beräknas bli färdig under 1996.år

nationerna7.7 Förenta

NationernasFörenta FN konvention de medborgerliga ochom
politiska rättigheterna innehåller bestämmelser vissa grundläggandeom
fri- rättigheter,och bland artikeldem individens till skydd17 rättom
for sitt privatliv. Enligt artikel godtyckliga ingri-17 eller olagligaär

ipanden de enskildas privatliv förbjudna. Artikeln stadgar varjeatt
människa har till skyddas i dylika ingripanden.rätt lagatt gentemot
Enligt konventionens artikel får avvikelser från i4 artikel 17 ske ett
allmänt nödläge villkorendast vissa uppfyllda ochärmen om om
undantaget inte innebär diskriminerasnågon grundatt av ras,
hudfärg, kön, språk, religion eller social härkomst.



92 Internationellaförhållanden SOU 1996:63

Genom artikel 17 i konventionen finns skyldighet för konventions-en
i lag skydda individen ingreppalla i privatlivet,staterna att mot sorters
det själv eller det enskildaär äroavsett statenom om personer som

utför ingreppen. Det bör dock understrykas rättspraxissvenskatt
innebär internationella överenskommelser införlivas imåste svenskatt

lagstiftning förrätt kunna införåberopas svensk domstol.attgenom
FN-konventionen har inte införlivats lagstiftning.genom

United NationsThe Educational, Scientific Culturaland Organization
UNESCO tillsatte år 1993 kommitté International Bioethicsen
Committee, har uppgift fram förslag till deklarationatt ta ettsom som

skydd det mänskliga Enligt planerna skall förslagetgenomet.om av
godkännas UNESCO 1998.år Det skall följassedan FN-av av en
konvention. En särskild undergrupp arbetar med gentestning. Denna
undergrupp kommer bl.a. beröra hur missbruk genetisk informa-att av
tion förebyggas.kan

7.8 Nordiska rådet

År 1991 behandlades vid Nordiska 39:derådets session medlemsför-ett
slag användningen genetiska i samband anställning.medtesterom av
Förslaget avstyrktes emellertid med hänvisning till frågan borde prö-att

i sammanhang enbart i förhållande tillstörre än anställning ochettvas
försäkring. Rådet konstaterade dock den genetiska utvecklingen gåratt
mycket fort och den följas.måste Rådet uttalade detävenatt attnoga
inte frångår bortse kan komma bli aktuella ochatt att gentester att att

därfördet kan ändamålsenligt fråganreglera tidigtatt ett sta-vara
dium.



93SOU 1996:63

enkätundersökningUtredningens8

Bakgrund8.1

förekomsten olikaEnligt direktiven skall utredningen kartlägga av
undersökningar, såväl i samband med anställ-former medicinska enav

utredningenning under anställning. Med anledning härav harsom en
landsting,för statliga myndigheter,utarbetat frågeformulär centrala

företagshälso-privata företag, kooperativa företag ochkommuner,
vårdsenheter. Frågefomulären finns bilagor l0-l3. Det där-somsom

utförligarevid framkommit redovisas nedan i sammanfattningt. Enen
redovisning finns i bilaga 14.

genomförd iUndersökningen olikaär etapper:

privataFörfrågan till statliga myndigheter, ochcentrala större
företag landstingkooperativa kommuner ochsamt

iUndersökningen har skett två steg.

Inledningsvis utredningen mindre enkät till samtligasände ut cen-en
kooperativa företag medstatliga myndigheter privata ochtrala samt

återfinns bilagaanställda. Frågefonnuläret 10.minst 100 som

få bättre beslutsunderlag beslöt utredningen2. För göraattatt ett en
myndigheter privata och koope-fördjupad studie de statliga samtav

iföretag mindre enkäten antingen derativa i den svarat attsom
fall år krav på medicinska undersökningar inågot under 1994 ställt

erbjuditpågående anställningsamband med nyanställning eller under
i något fall.eller ställt krav på medicinska undersökningar Dessa

Äventillställdes frågeformulär. samtliga landstingomfattandeett mer
fickoch Kommunförbundet utvalda kommuner det96 merav

omfattande frågeformuläret. Frågefonnuläret återfinns bilaga ll.som
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Bortfall

Målgruppen förmindre enkäten svarsbortfallet denI den 21 procent.var
erbjudit medicinska undersök-enkäten de krävt ellerstora var som

landstingen ochför mindre enkäten, förutomningar i målgruppen den
dåsvarsbortfallet består delsurval kommuner. Det sammanlagdaett av

dels iinte enkäten, 37 dede besvarat den procent,stora av svars-som
genomfört medicinska undersökningar.bortfallet i lilla enkätenden som

både mindre och den enkätenfrågor förekom i denFör de störresom
för frågorbortfallet de endastbortfallet lägre, medan är störreär som
finns bortfall i bådaförekom i den enkäten, eftersom detstörre ett

hur vanligtmåste vid generell bedömningbeaktasDettastegen. aven
undersökningar i arbetslivet.förekommande medicinskadet medär

mindre företagFörfrågan till vissa

kortfattat frågeformulär förUtredningen har utarbetatäven attett mer
Frågefor-kartlägga förhållandena i företag färre 100 anställda.med än

Utredningen därefter uppdragitmuläret återfinns bilaga har12.som
TEMO telefonintervju i enlig-Testhuset marknad opinion göraatt en

olikafrågeformuläret slumpmässigt utvalda företag ihet med med 600
och inkomnabranscher i hela riket sammanställa analyserasamt att

svar.

företagshälsovårdscnheterFörfrågan till vissa

företagshälsovårdenkartlägga förhållandena inom har utred-För att
ningen frågefonnulär för dessa. Frågefomiuläret återfinnsutarbetat ett

bilaga tillställts slumpvis företags-13. Fonnuläret har 118 utvaldasom
hälsovårdsenheter samråd Föreningen Svensk Företagshälso-efter med
ovard.

kartläggningenResultatet8.2 av

Undersökningar i samband nyanställningmed

privata och kooperativa företag med minst 100 anställda det 46Av är
gångrespektive arbetsgivarna åtminstone40 någonprocent av som

år begärt medicinska undersökningar i samband medunder 1994 nyan-
iställning. krävt medicinska undersökningar lägreAndelen ärsom

anställdamindre företag. Sålunda privata företag med l-l9andelenär
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och anställda20-99 krävt medicinska undersökningar vid nyanställ-som
ning respektive4 25 Vid jämförelse mellan olika närings-procent. en

framfördet allt tillverkningsindustri och hotell/restaurangärgrenar som
ligger genomsnittet. statliga myndigheterAv det 12över är procent som
krävt medicinska undersökningar vid nyanställning. Motsvarande siffra
för landsting och kommuner 60 se figur l.är procentca

Figur Arbetsgivare någotl: i fall begärde medicinskasom
undersökningar/bedömningar vid nyanställning år 1994.

privatalördag
anställdal-l9

privatalördag
anställda20-99

privataföretag
l0O anställda

kooperativaföretag
anställda100

myndigheter

landstingskmununa-9:21

krävtpxinuuuiommunerE1515
ikontroll

någotfall0% 20% 40% 60% 80% 100% under,994

I frågeformulären frågas efter vilket stöd arbetsgivaren ansåg sig ha för
ställa krav på medicinska undersökningar vid nyanställning. Arbets-att

givaren kunde kraven grundade sig på stöd i lag/författning, iattsvara
kollektivavtal/överenskommelse eller kraven ställdes på grundatt annan
i den mindre enkäten till företag flermed 100 anställda tillän samt
statliga myndigheter och i enkäten till företag med till 100upp an-
ställda eller enbart på arbetsgivarens begäran i den enkäten tillstörre
företag med fler 100 anställda till statliga myndigheter, lands-än samt
ting och kommuner.
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svarade fjärde arbets-företag minst 100 anställdaprivata medAv var
på begä-år 1994 ställt krav enbartgivare de i något fall underatt egen

gjort detta. Varannanlandstingen det 40Av procent somvar caran.
med laglför-tredje landsting hade ställt krav stödochkommun vart av

mindreminst anställda dettaprivata företag med 100fattning. Av var
visar andelen företagprivata företagvanligt. jämförelse mellanEn att
på begäran högstmedicinska undersökningar enbartkrävt äregensom

2.företagen se figurbland de största

medicinskai något fall begärdeFigur Arbetsgivare2: som
nyanställning 1994. Upp-undersökningar/bedömningar vid

för undersökningarna.delat efter grund

privataföretag
l-l9 anställda

§15privataföretag
:oÃV20-99anställda

Kollektivavtal/överens-privataföretag
kommelseanställda100

mkooperativaföretag EgenbegäranImmmmo

statligamyndigheta ELAgJBrfattningi 9

landsting

pnimükommuner
kontrollKrävt1 r I70% någo|20% 30% 40% 50% 60% kolv.0% I0% fan1994
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Av de privata företag krävt medicinska undersökningarsom anger mer
80 kravenän gällde alla anställdes.procent att Motsvarande siffrasom

for landsting och kommuner omkring 60är Av statligaprocent. myn-
digheter motsvarande andelär lägre. Hos dessa har arbetsgivarna fram-
för allt riktat kraven till vissa yrkesgrupper. De medicinska undersök-

vid nyanställningningarna således omfattande hos arbetsgivareär som
ställer sådana krav vid nyanställning. Av exempelvis privata företag
med minst 100 anställda det 46 krävtär medicinska under-procent som
sökningar vid nyanställning. Av dessa företag krävde drygt 80 procent
undersökningar alla. Det skulle dämied kunna uppskattas detav att
krävts medicinska undersökningar samtliga nyanställda i 38av procent

de företag inom denna kategori vilka nyanställt se tabell l.av

Tabell Andel arbetsgivare krävt medicinska undersökningarsom av
samtliga vid nyanställning under år 1994.

Typ företag/myndighet Skattad andel arbetsgivare kräverav som
medicinsk undersökning allaav
nyanställda. Procent

Privata företag l-l9 3
anställda

Privata företag 20-99 25
anställda

Privata företag lOO2 38
anställda

Bygger antagandet krav grundats på lag/författningatt ställts isom
utsträckning krav grundats kollektivavtal/överens-samma som som

kommelse och begäran. Detta eftersom uppgift saknas omfatt-egen om
ningen krav med stöd Siffranlag. kan överskattad.av av vara

De vanligaste medicinska undersökningartyperna är undersökningarav
läkare/sjuksköterska och hälsodeklarationer. Dessa förekommer,av

beroende på sektor, hos 50 till 79 arbetsgivarna krävtprocent av som
medicinska undersökningar. Motsvarande siffror för enbart provtag-
ningar är mellan 7 och 37 föroch drog- och alkoholtesterprocent
mellan 0 och 12 HIV-tester ingår hos 0 till 2procent. procent av
arbetsgivarna krävt medicinska undersökningar se tabell 2.som

4 16-0329
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vissabegärtarbetsgivareProcentandel2: typerTabell avsom
undersökningar med stödmedicinskadem krävtundersökningar somav

arbetsgivarenspâeller enbartkollektivavtal/överenskommelseav
nyanställning.samband medibegäran

PrivataLands Kom-StatligaPrivata
100ftg-tingmyndig-100ftg muner

heter anst.anst.
%%%%%
5765536371Undersökning

läkare/sjuksköterska
227 103720provtagningEnbart
130012Drogtest

00125Alkoholtest
1O 002HIV-test

00132Synlhörsel-
undersökning

5679675067Hälsodeklaration
Övrigt 7 60131

siff-anställda ärfärre 100med änföretagkolumnergäller allaVad utom
undersök-medicinskasiffror förmotsvarandemedelvärdevågtett avrorna

undersökningar base-ochkollektivavtal/överenskommelseningar baserade på
andelenVägningsfaktom baserasbegäran.arbetsgivarensenbart pårade

undersökningargenomförtdenyanställt,arbetsgivare, de attangettsomav som
viss osäker-behäftade medsiffror ärrespektive grund. Dessabaserade på en

krävtingå både iarbetsgivare kanberoende påhet, att gruppen somsamma
ochkollektivavtal/överenskommelsepåundersökningar baserademedicinska
tillhänsynmöjlighetinteTillgängliga databegäran. att taenbart på geregen

detta.
8 svarande.endastBaseras på+

vidundersökningarmedicinskaarbetsgivare kräverflestaallraDe som
genomförande dessa.förföretagshälsovårdennyanställning anlitar av

Alkoholtesterföretag.privataframför allt störrekrävsDrogtester av
myndigheter,statligaomfattning hosungefäriförekommer samma

vidkrävsföretag. HIV-testerprivataochlandsting, kommuner större
mediföretagenTvåföretag.privatanyanställning främst gruppenavav

10fler änHIV-testeroch krävthar100 anställdaminst per-ettvart av
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företagDessa finns inom tillverkningsindustri och handel. Somsoner.
grund för undersökningarna har de i dessa fall centralt eller lokaltangett
avtal/överenskommelse.

företagI med minst 100 anställda har åtgärder, resultatettsom av
undersökningarna, vidtagits i 20 företagen krävtprocentca av som
undersökningar. I mindre företag andelen vidtagitär åtgärder lägre.som
I kommunerna är sifframotsvarande drygt 30 När det gällerprocent.

åtgärder föreligger betydande osäkerhet data fråntyp deav en men
privata företagen kan tyda på företag vidtagit åtgärder, haratt av som
knappt hälften någon gång resultat undersökningarna valtettsom attav
inte anställa. Det möjligtär enkäternas konstruktion medförtatt en
underskattning i denna siffra.

En skattning andelen inte fått anställning i privataav personer som
företag flermed 100än anställda resultaten de medicinskap.g.a. av
undersökningarna vid handen ungefär 2 genomgåttatt procentger som
undersökningar 1994år inte fått den sökta anställningen. Relaterat till
samtliga nyanställdes de företagenstörre har intelsom procentca
fått anställning resultaten från de medicinska undersökningarna.p.g.a
Dessa siffror förmodligenär underskattade, eftersom finnsdet ett
mycket svarsbortfall, här antagits företagstort utgöra intesom som
vidtagit åtgärden frånavstå anställa.att att

Både de företagenstörre och statliga myndigheter, landsting ochav av
kommuner arbetsgivarna individens tjänstbarhet detanger som van-
ligaste skälet till vidställa krav nyanställning. Detta gälleratt oavsett
vilken grund de stödde sig figur 3.som
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årvid nyanställningkravArbetsgivares skäl för ställdaFigur 3:
och påkollektivavtal/överenskommelsepågrundadeKrav1994.

begäran.egen

Tjânstbarhet

Myndigheter.landsting.EArbctsskada kommuner

Säkerhetsriskför IPrivala företag 100andra anställda

Skadapåmiljö
egendomeller

Andelii i iT arbetsgivare100%40% 60% 80%0% 20%

landsting och kom-statliga myndigheter,lika vanligtminst hosDet är
risk förprivata sektornföretagen i deni de attstora angemuner som

undersök-för kravenanställningen skäli den söktaarbetsskada som
individerselektionentydanyanställning. Det kanningar vid att av

utsträckningiför arbetsskada skerutgångspunkt i riskenmed samma
i delandsting och kommuner störremyndigheter,statligahos som

företagen.privata

Undersökningar anställd personalav

36 underdet100 anställdaföretag med minst ärprivataAv procent som
undersökningarmedicinskaåtminstone gång krävt1994 någonår av
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anställd personal. Motsvarande siffra hos kooperativa företag 27är
Andelen lägreär hos mindreprocent. företag. Således andelenär

privata företag med l-19 anställda och 20-99 anställda krävtsom
medicinska undersökningar anställd personal 2 respektive 12av pro-

Av statliga myndigheter det 16cent. är någon gång krävtprocent som
medicinska undersökningar under pågående anställning. Motsvarande
siffra För landsting och kommuner 87är respektiv 81 figur 4.procent

Fr.0.m. den l juli 1994 ändrades bestämmelserna i lagen offentligom
anställning LOA. Dessa ändringar utgör hinder för bl.a. kommunerett
och landsting generellt utföra medicinskaatt undersökningar. Följakt-
ligen kan det tänkas kommuner och landting haratt krävapassat att
så många medicinska undersökningar möjligt under det förstasom
halvåret 1994. Detta kan förklara deras höga procentsiffror.

Figur 4: Arbetsgivare i fallnågot begärde medicinskasom
undersökningar/bedömningar anställd personal år 1994.av

privataföretag
l-19 anställda

privataföretag
20-99anställda

privataföretag
l00 anställda

kooperativaföretag
100anställda

myndigheter

landstingskommuna:izizi:

pxium Krävtommuner" "
kontrollInågotfd0% 20% 40% 60% 30% 10094;under1994
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undersök-medicinskaföretag kräverprivatatendensfinnsDet atten
jämfört mednyanställningmedutsträckning i sambandningar i större
kommunerlandsting ochmyndigheter,statligaanställda. Avkraven på

undersökningarmedicinskautsträckningarbetsgivarna ikräver större av
nyanställning.vidvad dejämfört med göranställda

under-medicinskabegärdenågot falliArbetsgivareFigur 5: som
år 1994.personal underanställdsökningar/bedömningar av

undersökningarna.grund förefterUppdelat

företagprivata
anställdal 9

privataföretag Kollektivavtal/överens-Dsunda2039 kommelse
privataföretag

anställda begäran100 Egeng
kooperativaföretag

anställda100 - Lngförfzitming
statligamyndigheter

landsting

primärkommuner4
ikontrollKrävt

60% 70% 80% någotfall40% 50% 199410% 20% 30%0%

80landstingoch är närmarekommunerfigur framgår det5Av att av
undersök-medicinskakrävtgängarbetsgivarna någonprocent somav

Även företagenkooperativalag/författning. hos deningar med stöd av
enbart påställa kravlandstingenvanligt hosvanligt.detta Det ärär att

arbetsgivarnahänvisarföretagenprivatadebegäran. I störreegen
kollektivavtal/överens-tilllag/författningofta tillungefär lika som

10-19 anställdaochmed 1-9företagAvoch begäran.kommelse egen
undersök-medicinskaställt kravrespektivedet 2 7är procent som

ställt12anställda det20-99 ärmedningar. Av företag procent som
möjligtbegäran. Det ärföreträdesvis påkrav och då attsådana egen
anställda100färretill företag med änfrågeformuläretkonstruktionen av

arbetsgivareunderskattning andelenmedfört kraftighakan somaven
anställda.undersökningarmedicinskakravställt på av
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Av privata företag med fler 100än anställda, landsting och kommuner
det mellanär 40 och 50 dem ställt krav,procent ärav som som grun-

dade avtal/överenskommelse,på ställt kraven på alla. Ungefär likasom
många har ställt kraven vissapå yrkesgrupper. För krav baserade på
arbetsgivarens begäran det, iär sektorer, 17 till 25 procentsamma som
ställt kraven på alla och 28 till 56 ställt kraven vissapåprocent som
yrkesgrupper. Hos vissa arbetsgivare har de ställt kraven speciella
åldersgrupper. Således de medicinska undersökningarnaär relativt om-
fattande företagi genomför sådana för anställd personal. Hossom
exempelvis privata företag med minst 100 anställda detär drygt 36 pro-

krävt medicinska undersökningarcent anställd personal. Avsom av
dessa företag kräver knappt 35 undersökningar alla. Detprocent av
skulle därmed kunna uppskattas det krävts medicinska undersök-att
ningar samtliga i 12 företagen. Denna procentsiffra kanprocentav av

överskattad se till tabell 1.notvara

Av arbetsgivare krävt medicinska undersökningar under pågåendesom
anställning är undersökningar läkare/sjuksköterska den vanligasteav

undersökningar. Dessa undersökningartypen förekommer, beroendeav
på sektor, 63hos till 87 arbetsgivarna. Enbart provtagningarprocent av
förekommer, beroende sektor, hos 13 till 60 arbets-procent av
givarna. Motsvarande siffror för drog- och alkoholtester till 43är l

Högst andel genomför dessaprocent. finns i lands-typersom testerav
tingen. HIV-tester förekommer hos till 7 arbetsgivareprocentupp av

genomför medicinska undersökningar tabell 3.som
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vissa under-arbetsgivare begärtProcentandelTabell 3: typer avsom
för anställdamedicinska undersökningardem krävtsökningar somav
arbetsgiva-eller enbart påkollektivavtal/överenskommelsemed stöd av

begäran.rens

Lands- PrivataStatliga Kom-Privata
ting ftg 100myndig-ftg 100 muner

heter anst.anst.
°/o°/o%

87 7479 7463Undersökning
läkare/sjuksköterska

17 601325 13provtagningEnbart
437 139Drogtest
39 31614 14Alkoholtest
5 57 31HIV-test

5 13710Synlhörsel-
undersökning

42 2614Hälsodeklaration 44
Övrigt 67 37 98

siff-anställdaföretag med färre än 100 ärgäller alla kolumnerVad utom
undersök-siffror för medicinskamedelvärde motsvarandevägtett avrorna

undersökningar base-ochkollektivavtal/överenskommelseningar baserade på
Vägningsfaktom andelenbaserasarbetsgivarens begäran.rade enbart pá

genomfört undersökningardearbetsgivare, de nyanställt, attangettsomav som
viss osäker-siffror behäftade medrespektive grund. Dessa ärbaserade en

i krävtarbetsgivare inga bådekanhet, beroende på att gruppen somsamma
ochkollektivavtal/överenskommelsebaserademedicinska undersökningar pâ
tillinte möjlighet hänsynTillgängliga databegäran.enbart på taattgeregen

detta.

under-erbjudit medicinskaellerflesta arbetsgivare krävtallraDe som
förföretagshälsovårdenanlitarför anställd personalsökningar genom-

förande dessa.av

undersökningarna ompla-medicinska äråtgärder resultat deAv som av
vanligastearbetsmiljön deanpassningrehabiliteringcering, samt av

tabell och 5.åtgärderna 4
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Tabell 4: Företag med färre 100än anställda krävt/erbjudit medi-som
cinska undersökningar anställda. Procentandel vidtagit vissaav som

åtgärder.typer av

Antal anställda
Åtgärder 1-9 10-19 20-49 50-99

Genomfört omplacering 4% 4% 14% 25%
Tagit initiativ till 7% 18% 33% 44%
rehabilitering
Förändring i arbetsmiljön 7% 18% 36% 30%
Sagt personal 0% l% l% 4%upp
Varnat personal 4% 12% 8% 14%
Ingen åtgärd 85% 71% 46% 40%

Tabell 5: Arbetsgivare krävt medicinska undersökningarsom an-av
ställda. Procentandel vidtagit åtgärden.vissa typersom av

privata statliga lands- kom-
ftg100 myndig- ting muner

heteranst.

% % % %
omplacering 17 21 32 21
rehabilitering 14 16 44 18
anpassning arbetsmiljön 8 11 22 9av
varning 2 3 12 5
uppsägning 2 3 9 4f
behandling remiss 7 11ytter- 11 15+-
ligare medicinsk utredning
övrigt 6 3 9 11

åtgärdingen 59 54 33 47

Siffrorna är vägt medelvärde motsvarande siffrorett för medicinskaav
undersökningar baserade lag/författning, kollektivavtal/överenskommelse
och undersökningar baserade enbart på arbetsgivarens begäran. Vägnings-
faktorn baseras på andelen arbetsgivare de krävt undersökningarangett attsom
baserade på respektive grund. Dessa siffror är behäftade med viss osäker-en
het, beroende på och arbetsgivare ingåkan i fleraatt en samma grupper sam-
tidigt. Tillgängliga data inte möjlighet hänsyn till detta.att tager
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framför allt indi-anställdaställt kravtill arbetsgivarna på ärSkälen att
gällerarbetsskada. Dettarisken förtjänstbarhet ochvidens oavsett

6.sig figurde stöddevilken grund som

anställda 1994.för ställda kravArbetsgivares skäl ärFigur 6:
och begä-kollektivavtal/överenskommelsepågrundadeKrav egen

ran.

Tjänstbamet

Myndigheter.lArbemskada landsting.kommuner|l

förSäkerhetsrisk i 100IPnvala lorelagandra anställda

iSkada miljö
elleregendom

Andel
arbelsgivare100%

tillundersökningarerbjuder medicinskaarbetsgivarnavanligtDet är att
företag medi privataförekommandevanligastsina anställda. Detta är

landstingen detochstatliga myndigheterna är20-99 anställda. Av de
undersök-erbjudithararbetsgivarna70mellan 50 och procent somav

erbjuditanställda har 41minst 100företag medningar. Av procent me-
företageni minstavanligt deMinst dettaundersökningar. ärdicinska

erbjudit under-arbetsgivarna20därmed 1-19 anställda, procent avca
1994.sökningar under årnågon gång
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Framtida utveckling

Kraven ökat antal medicinska undersökningar inte har stödett som
i lag/författning eller kollektivavtal/överenskommelse har ökat de tre

åren hos statliga myndigheter, landsting och hos privata företagsenaste
med minst 100 anställda. fårDetta stöd resultaten från företagshälso-av
vården, där hälftennästan enheterna kraven medicinskapåattav anser
undersökningar i sin helhet, dvs. undersökningaräven med stöd i lag
och avtal, har ökat de åren. Drygt hälften inne-tre senaste attanser
hållet förändratshar och då oftast i riktning omfattande under-mot mer
sökningar.

Det betydligt vanligare,är 20 arbetsgivarna deprocent, att attca anger
har konkreta planer på utöka verksamheten med medicinska under-att
sökningar jämfört med undersökningarna kommer minska elleratt att
upphöra, mindre 2än Arbetsgivarna frågar efter konkretaprocent.
planer, vilket bör kunna tolkas de utökning här medattsom som anger

säkerhet också kommer genomföra detta. Svaren tyderstor påatt att
medicinska undersökningar kommer bli vanligare.att
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9 Personlig integritet i arbetslivet

Inledning1

Integriteten viktig fråga det gäller medicinskaär undersökningarnären
i arbetslivet. Denna kan gälla den enskildes valfrihet genomgåatt en
medicinsk undersökning. Vidare kan det i samband med sådanen un-
dersökning komma fram för individen känsliga uppgifter, dennesom
inte vill arbetsgivaren skall få kännedomatt om.

Det kan fråga risk för kränkning såväl kroppslig personligvara av som
integritet. Med kroppslig integritet utredningen detnärmastmenar som
har med individens självbestämmande den kroppen göra.attom egna
Vissa grundläggande bestämmelser detta finns i regeringsfonnenom
RF. Enligt kap.2 6 och 8 RF varje medborgare detär gentemot
allmänna skyddad påtvingade kroppsliga ingrepp och frihets-mot mot
berövande. Ingen därförskall på myndighets begäran sin viljamoten
behöva undergå medicinska undersökningar. Undantag från denna hu-
vudregel får enligt kap. 122 § regeringsfonnen endast laggöras genom
eller lag,författning efter bemyndigande i vissa förut-genom annan om
sättningar uppfyllda. frågorHit hörande berörsär i avsnittet reglerom

medicinska undersökningar i arbetslivet. Med personlig integritetom
utredningen det uppgifter eller information kanrörmenar som om som

hänföras till viss Hit hör uppgifter enskilds häl-t.ex.en person. om en
sotillstånd eller andra personliga förhållanden.

Ett problem det i samband med medicinskaär undersökningaratt även
kan komma fram sådana uppgifter inte efterfrågade. Ett annatsom var

skyddet for den berörde individenär vid avvägning i vissaatt fallen
måste vika till förmån för skyddet för tredje man.

Utredningen behandlar i avsnittet utredningens överväganden ochom
förslag medicinska undersökningar i arbetslivet frågor rörom som nar-
kotikatester och Därutöver finns det ytterligare två frågorgentester. som
utredningen har valt granska, vilket sker nedan, med hänsynnärmareatt
till integriteten. Det gäller dokumenteringen de uppgifter fram-av som
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undersökningarna i arbetslivet och skyddetkommit vid de medicinska
uppgifter.för dessa

kopplas med etiken.Integriteten kan i många sammanhang samman
etiken i arbetslivet iför den medicinskaUtredningen redogör närmare

bilaga 15.

av medicinska under-Dokumentering9.2

sökningar

sjukvårdenInom hälso- och

sjukvårdenvid vård patienter inom hälso- ochAllmänt gäller att enav
företagshälsovården,inompatientjoumal skall föras. gällerDet även

läkarundersökning,där genomgåreftersom arbetstagare, ärsom enen
finns bestämmelser ibetrakta patient. Om joumalföringatt pa-som en

enskildsåväl allmäntientjournallagen 1985:562. Lagen gäller som
i patientjoumallagen under-hälso- och sjukvård. Med vård ävenavses

endast för densökning och behandling. på joumalföring gällerKravet
inriktadsjukvården individuelltverksamhet inom hälso- och är motsom

förebyggande åtgärder,patienter. När det gäller individinriktade t.ex.
hälsoupplys-hälsoundersökningar, vaccinationer,allmänna och riktade

också journal föras.ning och barnhälsovård skall Det-mödra-samt en
initiativhälsoundersökningar patienten självgäller vid tarsomsamma

utprovning glas-till. fråga synundersökning forDet kan här avvara om
vård- behandlingssyfte, så-hos optiker besök ellerellerögon ett utanen

friskintygfå intyg för körkort ellervid undersökning för att ettsom en
prop. 1984/för anställning. framgår förarbetena till lagenDettaen av

uppfattning gäller vadsid. Enligt utredningens85:l89, 36 sägsovan
arbetssökande ellerundersökningarför sådana medicinskaäven av en

narkotika- och alkoholtester.anställd omfattaren som

får intepatienjoumal skall föras för varje patient ochEn gemensamvara
uppgifterinnehålla deför flera patientjoumal skallEn sompersoner.
uppgifter skallvård patienten. Vissabehövs för god och säker aven

ipatientjournallagen finnasföreligger, enligt §dock alltid, de 3 enom
väsentligapatientens identitet,patientjoumal. gäller uppgifterDet om

ställd diagnos ochtill vården, uppgiftuppgifter bakgrunden omom
uppgifteråtgärder väsentligaanledningen till betydande samt ommera

vidtagna och gärder.planerade
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I förordningen 1986:198 provtagning för infektion HIV finnsom av
undantag det gäller identitetskravet i patientjoumallagen. Enligtnärett

förordningen tillämpas inte föreskriften i patientjoumallagen identi-om
tetsuppgifter i patientjoumal i samband med provtagning fören
infektion HIV, patienten begär sådantatt ett tas anonymt.av om prov
Föreskriften skall emellertid tillämpas resultatet provtagningenom av
visar patienten HIV-smittad.äratt

Uppgifter i joumalhandling får inte utplånas eller oläsliga igörasen
fallandra då Socialstyrelsen förordnat detta. Nännare bestäm-än om

melser detta finns i 6 och 17 patientjoumallagen. fårDäremotom
rättelse felaktiga uppgifter i patientjoumal ske. Därvid skall denav en

för rättelsen i joumalen rättelsen har skett ochnärsom svarar ange vem
har gjort den. Varje joumalhandling skall också hanteras ochsom

förvaras så, obehöriga inte får tillgång till den. Nännare bestäm-att
melser detta finns i 7 § patientjoumallagen, kap.7 § sekretess-lom
lagen och 8 § lagen 1994:953 åligganden för personal inom hälso-om
och sjukvården. Enligt 8 § patienjoumallagen skall joumalhandlingen
bevaras minst år efter det sistaden uppgiften fördes i hand-tre att
lingen. Regeringen Socialstyrelseneller får dock föreskriva vissaatt
slags joumalhandlingar skall bevaras i minst tio år. Om detta finns
bestämmelser i förordningen 1986:203 förlängd bevarandetid förom
vissa joumalhandlingar inom hälso- och sjukvården.

Om del joumalhandlingar inomrätten den allmänna hälso- ochatt ta av
sjukvården finns bestämmelser tryckfrihetsförordningen och sekretess-
lagen 1980:100. Om del joumalhandlingar inom denrätten att ta av
enskilda hälso- och sjukvården finns bestämmelser patientjoumallagen.i
Utredningen utvecklar sekretessproblematiken inedan ochnärmare av-
snittet utredningens överväganden och förslag medicinskaom om
undersökningar i arbetslivet.

Socialstyrelsen enligt förordningen 1988:1236 med instruktion förär
Socialstyrelsen central förvaltningsmyndighet för bl.a. verksamhet som

hälso- och sjukvården. Enligt § förordningen 1985:rör 4 796 med
bemyndiganden för .Socialstyrelsen meddela föreskriftervissa att m.m.

får styrelsen meddela de ytterligare föreskrifter behövs för verk-som
ställigheten patientjoumallagen. Socialstyrelsen har flertalettgett utav
författningar berörjoumalföring. Den viktigaste Socialstyrelsensärsom
föreskrifter och allmänna råd 1993220 patientjoumallagen.om
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arbetsmarknadenInom

eller, efterkap. § arbetsmil/ölagen regeringenI 74 att rege-anges
kan föreskriva registerringens bestämmande, Arbetarskyddsstyrelsen att

läkarundersökning föreskrivits med stöd 5skall föras vid har avsom
och undersök-uppgifter undersöktaseller 6 § med de namn omom

Arbetarskydds-till föreskrifter kanningsresultatet. I anslutning sådana
utfärda allmänna råd till läkarestyrelsen i samråd med Socialstyrelsen

arbetsmiljö-undersökningarna. Föreskrifter enligt kap. 7 §utför 4som
AFS. Sådanaförfattningssamlingfinns i Arbetarskyddsstyrelsenslagen

arbetsiniljöförordningenföreskrifter har utfärdats med stöd 18 §av
AFSAFS kadmium, AFS 1992:2 asbest,1977:1166 i 1989:3 omom

AFS AFS 1993:4 härdplaster,kvarts, 1992:17 bly,1992:16 omom om
och kemdyk-dykeriarbete AFS rök-AFS 1995:11993:57 samt omom

ning.

arbetsgivaren skall föra register allaAFS1 1989:3, 32 översägs att
för läkarundersökning ellerenligt föreskrifter varit föremåldessasom

perio-läkarundersökningen denperiodisk kontroll. Resultatet ochav
sysselsättningentjänstbarhcten i avseddadiska kontrollen vad denavser

iskall föras registret.

Arbetarskydds-Regeringen bemyndigande,eller, efter regeringens
§ arbetsmiljö/tiger; föreskriva vidstyrelsen med stöd kap.kan 5 4 attav

föreskrivits i vissa fall avseende minder-läkarundersökning, harsom
uppgifter undersöktas ochårig, skall föras register med de nanm omom

har stöd 18 §undersökningsresultatet. Arbetarskyddsstyrelscn med av
AFS medarbetsmiljöförordningen utfärdat kungörelse 1990:19en

föreskriftminderåriga i arbetslivet. Enföreskrifter anlitande omom av
riskfylldaförteckning vissa arbets-finns i bilaga meddetta överenen
föreskrivs bl.a.uppgifter förbjudna enligt kungörelsen. Dar5 §ärsom
fyller minstkalenderåret 16för den under 18 underäratt som men

inte finnsrisk för skadlig inverkan arbeteår krävs läkarintyg attom av
vârdarbeteminderårige. vid bergarbete,för den Det gäller samtnrm.
och med sådanfarliga kvarts och bly. 1arbete med såsomämnen, att en

kan Arbetarskyddsstyrelsenföreskrift läkarundersökning uppställts.om
föra register denför arbetsgivarenföreskriva skyldighetäven att omen

undersökningen.minderårige arbetet och resultatetberörs avsom av
Arbetarskyddsstyrelsen inte meddelat.sådan föreskrift har dockNågon

påundersökningutförtfråntar emellertid inte den läkareDetta ensom
föra föreskrivnautfärdat läkarintyg däröverden minderårige och attett

patientjournaler.
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arbetsmiljöförordningen finns föreskrifter förvaringI 3 § nämnare om
handlingar. Vissa skall arbetsgivare förvaras minstregister underav av

tio år räknat från då sista antecknigen gjordes i registret.den dag den
register skall förvaras fyrtio årAndra arbetsgivaren under minstav
från Omräknat den dag då expositionen upphörde. verksamheten

överlåts, skall handlingarna till innehavaren.överlämnas den nye
Arbetarskyddsstyrelsen enligt föreskriva för-kan 18 § om annan
varingstid och förvaringsplats.om

Dokumentationsteknik

joumalhandling framställning i skrift bildMed eller samten avses en
upptagning kan läsas, avlyssnas eller på uppfattassättannaten som

Såledesendast med tekniskt hjälpmedel. omfattas även röntgen-Lex.
bilder patientjournaler mikrofilm och journaler förs medsamt som
hjälp journalhandlingsbegreppet.ADBav av

Patientjoumallagen teknikneutral, dvs. den gäller oberoende påär av
vilket medium patientjoumalema Beträffandeförs. journalersom som
förs med hjälp gällerADB också datalagen 1973:289.av

registeransvarigDet skall finnas för patientjournaler förs meden som
hälso-hjälp ADB. Inom den och sjukvård bedrivs lands-av som av

tingen och kommunerna det den nämnd leder verksamheten,är som som
registeransvarig. privatInom hälso- och sjukvård, företagshälso-är Lex.

vården, den registeransvarig för verksamhet registret förs. Detär vars
kan såväl juridisk fysisk registeransvarigeDenvara en person.som en
har iaktta datalagens till dessa följs.regler ochatt attse

personregisterMed i registerdatalagens mening förs medettavses som
hjälp och innehållerADB personuppgifter kan hänföras tillav som som
den fåmed uppgiften. För föra eller fleraatt ettsom avses person-
register krävs licens hos Datainspektionen. krävs tillstånd förDärutöver

register, bl.a. innehålla uppgifter. Myndigheterdet skall känsligaett om
hälso-inom och sjukvården behöver tillstånddock inte för vård-att
behandlingsändamåleller inrätta och föra personregister, inne-ett som

håller uppgifter sjukdomnågons eller hälsotillstånd i övrigt. Läkareom
får också tillstånd och innehållerinrätta föra personregisterutan som
sådana uppgifter någons sjukdom eller hälsotillstånd övrigt,iom son1
de erfarit i sin yrkesutövning.
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När Datainspektionen meddelar tillstånd beslutar inspektionenett om
föreskrifter, dvs. villkor i det enskilda fallet, för personregistret.

Datainspektionen brukar föreskriftermeddela beträffande tillståndsplik-
tiga register främst ändamålet med registret, registerinnehåll, in-om
hämtande uppgifter, rättelse felaktiga uppgifter, joumalåtkomst,av av
information till de registrerade och ADB-säkerhet.

detNär gäller register inom arbetsmarknaden brukar föreskriftema enligt
uppgift från Datainspektionen reglera

ändamål,-
krav på samtycke för registrering,-
krav på infonnation till utdrag enligt 10 § datalagen,rättenom-
krav på information registreringen frivillig,ärattom-
krav på infonnation långhur tid uppgifterna skall bevaras,om-
krav på information strykningsrätt samtom-
krav på ADB-säkerhet.-

Datainspektionen har bl.a. givit skriftema Personregister i arbetslivetut
och Personregister i företagshälsovården. De dock inte direkt hänför-är
bara till ADB-baserade patientjoumaler.

Det finns många olika datorjoumalsystem. Det emellertid viktigtär att
använder sig sådant uppfyller de krav ställsett systemman av som som

i patientjoumallagen, datalagen och sekretesslagen.

För ADB-förda patientjournaler inom företagshälsovården gäller samma
regler för fördamanuellt journaler. Ytterligare föreskrifter framgårsom

Socialstyrelsens föreskrifter och allmänna råd SOSFS 1993:20 tillav
patientjoumallagen.

Verksamhetens upphörande

Joumalhanteringen uppfattas ofta praktiskt problem närettsom en
privatpraktiserande läkare lägger sin verksamhet överlåta sinutan attner
praktik till någon kollega, samtidigt hanteringen ochövertarsom av

för patientjoumalema. Den vanligaste orsaken till fråganansvaret att om
den fortsatta hanteringen joumalhandlingar väcks den harär, attav som
haft för hanteringen avlidit. Härtill kommer dödsbo-ansvaret att
delägarna ofta saknar både kompetens och möjligheter handatt ta om
joumalmaterialet under föreskriven arkiveringstid. fårDet inte bli så att
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garantier beträf-någraborteller kastasjoumalema läggs undan utan
Samma problemförstoringobehörig spridning eller säkerfande m.m.

skäl,andraverksamhet läggsenskilduppkommakan t.ex.när ner aven
Social-konkurs.företagetsföretagshälsovård på grundstängsnär aven
patient-patientjoumallagen beslutaenligtfår därför §styrelsen ll att

sannolika skäldet påFörutsättningenhand.journaler skall är atttas om
sjukvård inteochenskild hälso-patientjournaler inomkan attantas

elleri patientjoumallagenföreskrifternahandhas enligtkommer att
får ocksåStyrelsenlagen.föreskrifter meddelats med stödenligt avsom

inom enskild hälso-patientjournaleromhändertagandebesluta avom
joumalemaför hanteringensjukvård, denoch avsom ansvararom

joumalemapåtagligt behovdet finnsansöker det och tasattett avom
avbrytaenskild yrkesutövareskehand. kanDet attt.ex. avserom enom

i utlandet.tids vistelsei landet för längresin verksamhet en

föransvaradetillskall återlämnas denomhändertagen journalEn som
för omhänder-möjligt och inte finns skäldetjoumalen, det ärom

Social-frågan äterlämnande meddelasitagande. Ett beslut avom
omhändertagandeden vid beslutetansökanstyrelsen efter som omav

för hanteringen denna.ansvaradejoumalen avav

i hosavskildahand skall förvarasskallPatientjoumaler tas omsom
intelandsting fråga kommuneri eller, iarkivmyndigheten det somom

Social-finns.där joumalemalandsting, den kommuntillhör något
vilkenomhändertagande hosbeslutskall i varjestyrelsen angeom

joumalema skall förvaras.arkivmyndighet som

Sekretess9.3

verksamhetDet allmännas

deloffentlighetsprincipenenligtVarje svensk medborgare har rätt att ta
tryckfrihetsför-kap. §handlingar. framgår 2 lallmänna Detta avav

likställdahänseendei dettaTF. Utländska medborgareordningen är
dockLagstiftarna harjfr kap. 5 § TF.svenska medborgare l4med

inskränkningar i dennafallnödvändigt i vissadet rätt,göraansett att
personligaför enskildstill skyddetpåkallat med hänsyndet ärt.ex. om

sekretesslagensärskild lag,Inskränkningama iförhållanden. anges en
1980:100.
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Sekretesslagen vad skall sekretesskyddat det allmännasianger som vara
verksamhet, första hand myndigheternas.i Lagen innehåller bestäm-
melser begränsning del allmännarätten handlingar,att taom av av om
förbud lämna sådana handlingarmot att tystnadsplikt.ut samt .om

Enligt huvudregel i kap.7 §1 sekretesslagen gäller sekretess inomen
hälso- sjukvårdenoch för uppgifter enskilds hälsotillstånd ellerom
andra personliga förhållanden, det inte står klart uppgifterna kanattom
röjas den enskilde eller någon närstående liderutan att Sekretes-men.

enligt denna bestämmelse förenad med s.k. skaderek-ärsen ett omvänt
visit, vilket innebär presumtion för sekretess. Sekretess till skydd fören

enskild gäller enligt l4 kap. 5 § sekretesslagen inte i förhållande tillen
den enskilde själv. Den kan i övrigt helt eller delvis efterges honom.av
Vad gäller emellertid intesägs följer bestäm-annatnu om av en annan
melse i sekretesslagen. Sekretessen inom hälso- och sjukvården gäller

i förhållande till den vård- ellert.ex. behandlingsbehövande själv i frå-
uppgifter hans hälsotillstånd. Förutsättningen dock detga om ärom att

med hänsyn till ändamålet med vården eller behandlingen är av synner-
lig vikt uppgifterna inte lämnas till honom 7 kap.att 3 § sekretess-
lagen. Sekretessen gäller för anmälan elleräven utsagaannan en-av
skild någons hälsotillstånd eller andra personliga förhållanden. För-om
utsättningen det kan faraär uppkommer föratt den harantas att att som
gjort anmälan eller avgivit eller någon närståendet till honomutsagan

för våld eller allvarligtutsätts uppgifterna röjs 7 kap.annat 6men om
§ sekretesslagen.

Generellt gäller enligt kap.14 sekretesslagenäven l § sekretess inteatt
hindrar uppgifter lämnas till myndighet,att uppgiftsskyl-en annan om
dighet följer lag eller förordning. Den bestämmelse sekretessenav som
här viker för måste innebära skyldighet för myndigheten eller denen
enskilde, läkare, lämna vissat.ex. uppgifter.att uten

Generellt hindrar inte heller sekretessen uppgifter angåratt som
misstanke brott lämnas till åklagamiyndighet, polismyndighetom en en
eller myndighet har ingripa brottet. Fönitsätt-atten annan motsom
ningen fängelse föreskrivetär för brottet ochatt är detta kan antas
föranleda påföljd-än böter. När det gäller uppgifter inomen annan
hälso- och sjukvården förutsätts dock det fråga misstankeäratt om om
brott, för vilka föreskrivs minst två fängelse.års Det gäller följaktligen
endast de allvarligaste brotten såsom mord, våldtäkt ocht.ex. grovt
narkotikabrott. Undantag finns för vissa brottäven Hälso-mot unga.
och sjukvårdspersonal vid medicinska undersökningar finnersom att
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missbrukar kanske upptäcker dennepatienten narkotika och även att
innehar mindre kvantitet får anmäla detta till polis- ellerdärav inteen
åklagaimyndighet.

Sekretess omhändertagandegäller vidare i verksamhet som avser av en
uppgifterpatientjoumal inom den enskilda hälso- och sjukvården för om

hälsotillstånd personliga förhållanden 7 kap.enskilds eller andra l §
sekretesslagen.

finns bestämmelserI kap. tredje stycket sekretesslagen7 ll § om
sekretess inom myndighets personaladministrativavissa delar av en

i sådan verksam-verksamhet. Enligt tredje stycket gäller sekretess bl.a.
het för uppgifter enskilds hälsotillstånd, det kan denantas attom om

röjs.enskilde eller någon honom närstående lider uppgifternamen om
myndighetUppgifter inhämtar i samband med anställdssom en en

sjukledighet hälsotillstånd i sammanhang kaneller dennes andraom
således hemlighållas enligt denna Sekretessen har emeller-bestämmelse.
tid hälso- och sjuk-i dessa fall inte styrka gäller inomsamma som

anställning.vården. Dock inte sekretessen i ärendegäller t.ex. ett om
innebär uppgifter hälsotillståndet arbetssökandeDetta att om som en

anfordran arbetsgivare lämnar i anställningsärendeutan ettav en som
regel offentliga.är

Sekretessen i kap. sekretesslagen enligt kap. inget7 11 § 14 7 §utgör
hinder myndighet föreskrivetfullgör vad i lag ärmot att t.ex.en som

infonnationskyldighet till för arbetstagaror-lämna företrädareattom
ganisation eller till skyddsombud.

Ytterligare information sekretess inomhur bestämmelserna omom
företagshälsovården rådbör finns i Socialstyrelsens allmännatolkas,
l99l:4 sekretess sjukvården och socialtjänsten.inom hälso- ochom

Vidare i kap. myndighet i vissa fall14 9 § sekretesslagen attanges en
skall förbehåll, uppgifter tilluppställa sekretessbelagda lämnas ut enom

Om förbehåll harenskild. detta skett, bunden deär mottagaren av som
föreskrivits vid från offentligautlämnande uppgifter till denne denav
sjukvården.
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Privat verksamhet

Den tillhör eller har tillhört hälso- och sjukvårdspersonalen inomsom
den enskilda hälso- och sjukvården skall iaktta den tystnadsplikt m.m.

följer 8-11 lagen 1994:953 åligganden för personalsom av om
inom hälso- och sjukvården åliggandelagen. Dessa får inte obehörigen
röja vad ide sin verksamhet har fått enskilds hälsotillståndveta om en
eller andra personliga förhållanden. Som obehörigt röjande inteanses

någon fullgör uppgiftsskyldighet följer lagatt eller förord-en som av
ning.

Även tystnadspliktsbestämmelsema i åliggandelagen till sin lydelseom
skiljer sig från bestämmelserna i sekretesslagen, har bestämmelserna i
huvudsak innebörd.samma

När det gäller uppgifter anställds personliga förhållandenom en som
förekommer i enskilt företags personaladministrativa verksamhet,ett
saknas i allmänhet tystnadsplikt.

Den i enskild arbetsgivares personaladministrativa verksamhetsom en
intyg läkare. vilket har lämnats arbetsgivaren på grundgenom av av

lagen sjuklön 1991:1047, eller försäkran i lagenon1 genom som avses
fått kännedom enskilds hälsotillstånd eller personliga förhål-om en
landen i övrigt, får emellertid enligt §18 intelag obehörigensamma
röja vad han sålunda fått veta.

Slutligen kan företagen avtal ha förbundit sin personal tillgenom
tystnadsplikt avseende det den får reda ipå verksamheten. Ensom
sådan tystnadsplikt emellertid inte straffsanktionerad.är Därutöver eller
i brist på sådana avtal det fråga etik.är moral. lojalitetnännast en om
och förtroende uppgifter de anställda i företagetgör inteattsom om
sprids vidare. Detta brukar enligt praxis företagen också iaktta.

Om samtycke

Uppgifterna patient i patientjournal omgärdadeärom en en av en
mycket stark sekretess. Det innebär uppgifter patients hälso-att om en
tillstånd eller andra personliga förhållanden inte får lämnas detut. om
inte står klart utlämnande inte till för denne. Begreppetatt ett är men
"men" innefattar både kroppsliga ingrepp och psykiska obehag. Frågan

utlämnande skall därvid bedömas med utgångspunkt fran patientensom
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Sekretessen tillmedförauppfattning kanvad ärett men.egen om som
har därför medpatientens personliga förhållanden. Denneför skyddaatt
uppgifternaförfogafå del och i övrigtundantag överrätt taatt omav

också helt ellerSom konsekvens därav har hansig själv. rätt atten
tillsitt samtyckeefterge sekretessen, dvs. han kan lämnadelvis att en

lämnas Ettuppgifter begärs honomviss, vissa eller alla ut.som om
viss ellertid ellersamtycke kan gälla för viss gentemot enen personen

sek-till uppgifter, för vilkapatient kan samtyckaviss myndighet. En att
enskild,själv, lämnas tilltill skydd för honomgällerretess en annan

uppgifternalämnaförbehåll inskränkermed rätt attmottagarenssom
enligt kap. 9 sekretesslagenså fall skall myndigheten 14 §vidare. I

givit sittförbehållet, uppgiftema Denlämnasuppställa när ut. sam-som
också helst, heltuppgifter får lämnas hartycke till rätt närattutatt som

sitt samtycke.eller delvis, återkalla

formerna för huringa föreskrifter i sekretesslagenDet finns ettom
skriftligt samtyckeOm bör krävasamtycke skall inhämtas. etttex.man

Somomständigheterna enskilda fallet.inte beroende i deteller är av
fårsamtycke tillräckligt. Ett samtycketorde muntligtregel ett vara
för-så innehåll enskilde allmäntemellertid inte generellt denett attges

undvikaavstå hos viss myndighet. Förklarat sig från sekretessen atten
det dock värde arbetsgivarenframtida oklarheter, kan göratt envara av

till dethandlingar vad samtycket ochanteckning i sina vemom avser
sjukvården, kan detoch företagshälsovården,riktar sig. hälso-Inom tex.

lämpligt anteckning i patientensmånga gånger att genom envara
liknande. samtyckelämnat sittjournal, patientkort eller dennenotera att

och vad samtycket omfattar.

uttryckligt. fallsamtycke behöver inte I talarEtt många man omvara
sjuk-ochs.k. informerat vanligt inom hälso-samtycke. Detta är Lex.

behandlingsmetoderfall har infonnerats devården. I dessa patienten om
för avsikt vidtahälso- och sjukvårdspersonalen har samtatt omsom

Genomoch tillvilka uppgifter kommer lämnas attatt ut vem.som
behandlingen han hapatienten ställer och medverkar till anses sam-upp

sigtill hanoch uppgiftslämnandet desstyckt till denna motsätteratt
samtycke föreligga. Denfall s.k.detta. I andra ett presumerat somanses

uppgifterna situationer denhar hand kan i sådana attanta. somom
blivit tillfrågad.hadeuppgifterna gäller skulle ha samlyckt, hanom

också visserligen haft möjlighetSituationen kan patientenden attvara
därför hela tideninte skett, detlämna sitt samtycke detta attatt attmen

underförstått uppgiftema skall lämnasvarit att ut.
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Arbetsgivares rätt del uppgifteratt ta av

En arbetsgivare har inte få del uppgifter anställdrätt att ta lav om en
från hälso- och sjukvården, sjukhus eller företagshälsovården.t.ex. ett
Om sådana uppgifter får lämnas eller inte skall alltid bedömas i varjeut
enskilt fall. Uppgifter den anställdes hälsotillstånd får därför iom
princip inte lämnas till arbetsgivaren den anställdes samtycke.ut utan

särskildEn fråga vad bör gälla i fråga sådana uppgifterär som om som
läkare förbegär fullgöra uppdrag han har erhållit frånatt etten som en

patienten, myndighet tillgå handaän medt.ex. att ett ut-annan en
låtande. Enligt förarbetena till sekretesslagen måste läkare haren som
åtagit sig sakkunnig sig i fråga viss iatt yttrasom en om en person
princip berättigad redovisa sina till uppdragsgivaren. Hanrönattvara

dåröjer inte några uppgifter utanför denna sin särskilda verksamhet för
det allmänna. Undersöker han den enskilde, måste han klargöra
situationen för denne. Det kan emellertid tänkas vederbörandeatt
tidigare har sig till läkare och anförtrott honom vissavänt sammme
uppgifter. Den verksamhet i vilken dessa uppgifter har inhämtats får

frånskild verksamheten sakkunnig. Läkaren får därför ianses som
princip inte den undersöktes samtycke utnyttja ellerutan yppa upp-
gifterna han fullgör uppdraget sakunnig prop. 1979/8022, delnär som
A, sid. 169.

Av propositionen framgår föreliggerdet mycket begränsadeäven att
möjligheter patientens samtycke föra uppgifter vidare frånatt utan t.ex.
företagsläkaren till myndighet. Om läkaren har åtagit sig atten som
sakkunnig sig frågai viss lämplighet tillyttra t.ex. om en persons en
viss befattning, måste han emellertid kunna redovisa sina iakttagelser till
arbetsgivaren. Detta förhållande måste givetvis påpekas för enskildeden
vid undersökningen, sådan företas. Har den enskilde tidigare väntom
sig till företagsläkaren, läkaren i princip förhindrad föra vidareär att
uppgifter därvid anförtrotts honom.som

I flera fall föreskrivs i lagar eller författningarandra skyldighet fören
myndigheter eller enskilda, läkare. lämna i och för sigt.ex. att uten
sekretesskyddade uppgifter. Utredningen har granskat aktuellaäven
bestämmelser. Några dem redovisas i bilaga 16. Där berörs ävenav
frågan sekretessen och skyddsombuden. utförligareEn beskrivningom

arbetsmiljö och sekretess återfinns i Utredningens arbetsmiljö-om om
sekretess betänkande Arbetsmiljö och SOUsekretess 1987:66.
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Genteknik10

Inledning10.1

i arbetslivetEn central fråga det gäller medicinska undersökningarnär
människori vilken grad de kan komma användas förär utestängaatt att

från härvidlag lätt iarbetslivet. Gentekniken och kommergentester
medfokus. Genteknikens möjligheter förutsäga sjukdom i sambandatt

medicinska undersökningar inför anställning kommer härt.ex. atten
möjligheten arbetssökande frånberöras för belysa utestängaatt att en

arbetsmarknaden.

Ordet vanligen biokemisk/används för betecknagentester att en
molekylärbiologisk analys DNA i blodprov eller annatav prov som
tagits från människas kropp. En i Avsikten medanalyseras taget.genen

kan visa född "nonnal" ellermedsägas ärtesten attvara om man en
variant många fallmed avvikande den analyserade I kanen av genen.

förgenvarianten predisponera sjukdom, sjukdomsanlag.dvs. ettvara
ökadGenvarianten sannolikhet för inom framtidbärarenattger en en

blir sjuk. Genvarianten då "riskmarkör" kan bidraochär gentestenen
till förutsäga sjukdom.att

i korthetFör utveckla bakgrunden kan utredningen nedan nämnaatt tre
faktorer. första faktor infomiation ofta kan inhämtatsEn genetiskär att
på Man kan tekniker, iaktta denanvända enklasätt. t.ex. attannan som
undersökte eller frågor sjukdomar i släkten. En andraställaatt om
faktor olikabegreppet "sjukdomsanlag" inrymmer fleraär att typer av

tredjegenvarianter kan ha radikalt olika betydelser för bäraren. Ensom
faktor ordet "förutsäga" i del fall liktydigt med mycketär äratt enen
hög risk, 100%. fall mycket låg risk.I andra detnära anger en

utförligare version gentekniken återfinns i bilaga till dettaEn 17om
hänvisa till Gen-betänkande. Utredningen får i detta sammanhang även

etikkommitténs integritet Gen-betänkande SOU 1984:88 Genetisk och
teknikberedningens SOU Genteknikbetänkande 1992:82 en-
utmaning.
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10.2 Icke gentekniska metoder

Gentekniken har blivit lättillgänligallmänt först under de senaste
årtiondena. Före genteknikens genombrott kunde spåra anlag förman

Ävensjukdom analys individens släkthistoria. teckent.ex.genom en av
iakttagna vid vanlig läkarundersökning kan förebåda många sjuk-en
domar. delEn tecken med sannolikhet den undersöktestor attanger

Ävenskall bli sjuk, andra det litenmed sannolikhet. konven-anger
tionella Iaboratorietekniker, kolesterolhalten i blodet,mätaatt t.ex.som
används på detta Så kallad "biologisk monitoring" ytterligaresätt. är en

metod används i arbetslivet i vissa sammanhang.annan som

finnsDet alltså rad vidmetoder sidan vilka delgentestema,en av av en
mycket enkla effektiva,och inhämta infonnationär genetiskatt om

kontitution och förutsäga sjukdom.att

10.3 Genvarianternas vanlighet, genomslag
och samverkan med miljöfaktorer

Ovanliga genvarianter

Många genvarianter predisponerar för sjukdom mycket ovanliga.ärsom
vanligEn mellan "vanlig" och "ovanlig" 1%gräns är att av en

befolkning bärare det finns genvarianter betydligtär ärmen som mer
sällsynta så. En del dessa predisponerar för allvarligaän genetiskaav
sjukdomar. Dessa har varit uppmärksammade under lang tid. An-
ledningen de uppträder familjevis ochär med hög sannolikhetatt

ldrabbar individer inom dessa familjer. genetiska kantenner samma
sak uttryckas anlaget har hög och anlagetsatt penetrans attsom
arvsgång därför lätt kan spåras i familjeträd. Hög visarett penelrans att
anlaget, genvarianten, "ensamt" sjukdom. l praktisk mening behöverger
inga andra villkor uppfyllda individen råkar bära detta endaän attvara
anlag. Ibland talar "mono-genetiska sjukdomar" för attman om

detta.poängtera

Vanliga genvarianter

Andra genvarianter betydligt vanligare. Det finns exempelär
genvarianter tycks predisponera för sjukdom och förekommersom som



SOU 1996:63 Genteknik 123

hos hälften befolkningen. Dessa genvarianters förmåga förutsägaattav
sjukdom annorlunda demär Allmänt kanän sägas attsom avses ovan.
vanliga genvarianter, de överhuvud påverkar sjukdomsupp-tagetom
komst, i allmänhet lågmed sannolikhet förutsäger sjukdom. Detta med-
för bäraren i flertalet fall hinner drabbas och dö någon heltt.ex. att av

sjukdom den förutsagts.änannan som

Ett uttrycka detta kanske de flestasätt bäramaannat att är sägaatt att
dessa vanliga genvarianter mycket väl kan leva helt nomialt liv.ettav

Det behövs omfattande forskning, dels vad funktion, delsavser genens
befolkningsjämförande forskning där jämför storaman grupper av
människor, för huvud skall kunna visaöveratt taget attman en gen
predisponerar för sjukdom. Det knappast möjligt försöka utryckaär att

enskild individs risk få den förutsagda sjukdomen. Det endaatten man
kan genvarianten ökad risk jämförtsäga är denatt ger en men genom-
snittliga risken för tänkt människor saknar genvarianten.en gnipp som
Risken kan fördublad.t.ex. vara

Ytterligare uttrycka dettasätt vanligaett mångaannat att är att attange
sjukdomar har genetiska komponenter. Forsknigen visar, ibland ett

det finns samband mellan vanligoväntat sätt, någon genvariant ochatt
någon vanlig sjukdom. Det kan någon sä kallad folksjukdomvara som

diabets, hjärtinfarkt eller Längtifrån alla fårt.ex. dencancer. som
aktuella sjukdomen bär genvarianten. För skall talaatt ettman om
samband räcker det med det vanligare de fär sjukdomenäratt att som
bär genvarianten "nomialbefolkningen" det.än Forskning föratt gör att
påvisa sådana samband pågår världen över.nu

Miljöfaktorer10.4

En specialinriktning forskningsverksamhetdenna invol-är ävenattav
någon miljöfaktor. Frågan då miljöfaktor,ärvera t.ex.om en som

tobaksrök eller någon arbetsmilöfaktor, i kombination med den aktuella
genvarianten predisponerar för sjukdom.

Ett nyligen studerat exempel gäller lungcancer, tobaksrök och en
genvariant finns hos hälften den svenska befolkningen. Hittills-som av
varande forskningsresultat röker, har för-attanger om man man en
dubblad risk få lungcancer, dessutom råkar bärareatt om man vara av
den aktuella genvarianten. följdfragaEn blir Omdä: har en person

inte röker i sitt arbete exponerad för delvisärsom men som samma
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kemikalier finns i tobaksrök, löper denna fördubb-ävensom person en
lad risk få cancer Svaret på denna fråga finns inteatt ännu men
forskning pågår.

10.5 nischGentestemas

det gäller forskning kringNär vanliga genvarianter och deras samband
med vanliga sjukdomar och miljöfaktoremas roll, är gentestema snarast

förutsättning. De snabba, enkla utföra och exakta. Medär rättatten
kunskap och inte alltför avancerad teknisk laboratorieutrustning kan man
undersöka människor. enkelt räckerEtt blodprovstora grupper av som
utgångsmaterial. ljust denna forskning överlägsna.ärtyp gentesterav

Under de åren torde många samband mellan genvarianter ochnärmaste
sjukdom komma upptäckas. Kanske kommer andra sambandävenatt
mellan genvarianter och psykisk konstitution påvisas. Iblandt.ex. att
kommer miljfaktoremas samspel med olika genvariantemadeäven att
kunna belysas. kan alltså framMan situation snabbtmedemotse en

kunskapväxande på område.detta

10.6 Gentestemas möjligheter att utestänga

Mot denna korta och skissartade bakgrundsbeskrivning kan frågan
ställas genteknisk forskning och användaskan kommagentester attom
för människor från arbetsmarknaden. Om utgår ifrånutestängaatt man

ingen i beråttdetta mod, kan ändå sig såtänka kan skegöratt attman
med ekonomiska eller andra motiv. Framställningen här begränsast.ex.
till gälla hälsoundersökningar och ambitionen förutsäga sjukdom.att att
Det förtjänar också framhållas det gäller arbetslivet.att att

Monogenetiska sjukdomar

Det svårt tydliga och starka incitament till användaär att attse
genteknik för bär på genvarianterutestängaatt personer som som pre-
disponerar för de så kallade mono-genetiska sjukdomarna. Det torde

sällsynt helt okunniga anlagsbärare söker arbete. För det förstaattvara
det sällsynta anlag. kan spårasFör det andra det lätt i släktingarsär

sjuklighet. Med den växande informationen i samhället torde i fram-
tiden flertalet i släkter med hög sjuklighet själv väcka miss-personer
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tankar. Incitamentet ligger hos individen och målsättningen ärsnarast
få individualiserad rådgivning. Detta kan personalen inom hälso- ochatt

sjukvården. I speciella fall kan rådgivningen också gälla arbetet.

Vanliga sjukdomar

Det ökande antalet genetiska "riskmarkörar", dvs. genvariantersvaga
ökad risk för eller hjärtinfarkt, kansvagt t.ex.som anger en cancer

framstå intressanta för arbetsgivare just därför de kan bärasattsom en
flera de anställda och okända. Flera faktorer talar dock emotav av vara

användbarhet. Till dessa hör riskökningen jämförtstor äratten svag
med många riskerandra i samället röka eller vissätat.ex. att attsom

En aktuellade sjukdomarna vanligtvis debuterarärmat. att sentannan
i livet och anställningsmönstret i framtiden går kortare anställ-att mot
ningar. Det andramed 0rd osannolikt den anställde skall drabbasär att

den förutsagda sjukdomen under den tid han anställd.ärav som
Eftersom det i huvudsak sig kroniska sjukdomar, behöver interör om
kostnaden bli starkt incitament för arbetsgivaren. Därtill kommerett att
det borde finnas så många andra egenskaper hos individ ären som mer
betydelsefulla vid anställning.en

Samarbetsfönnåga, intresse för arbetsuppgiften, anpassningsbarhet till
förändrad verksamhet torde betydligt viktigare än t.ex.en m.m. vara en

information den arbetssökande löper visserligen fördubbladattom en
ändå riskrelativt låg drabbas sjukdom mångaallvarlig årattmen av

framåt i tiden. Dessa sociala egenskaper kan i och för sig visa sig ha
viss genetisk bakgrund de torde ändå lättare ringa påattmen vara

medsätt änannat gentester.

Benägenhet för "korttidssjukdom" och frekventa, korta sjukskrivningar
kan säkert kostsamt för arbetsgivaren och incitament.utgöra ettvara
Problemet på orsakerna varierar, någotär även synsättet attnog, om
lättdefrnierat genetiskt underlag knappast tänkbart. Oavsett vilketär

kommer dominera i framtiden, torde sådansynsätt att ävensom en
benägenhet lättare kunna spåras med andra tekniker medän gentester.

Yrkessjukdomar

I framtid kommer säkert forskningen visa på genetiska varianteratten
i kombination med arbetsmiljöfaktor kan förutsäga yrkessjuk-som en
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Även sådana troligen ocksådom. kombinationer kommer enbart att ange
låg risk. genetiska riskmarkörema kommer i dessa fallDe även atten

risk i jämförelse icke definieradenbart förhöjd medsvagtange en en
ekonomiska vinsterna borde bli små.risk. Detta de eventuellagör att

egenskaper hos såsom noggrannhet och försiktighet iAndra personen,
handhavandet miljöfaktom, bör kunna spela betydligt roll.störreav en

sig inrättarPå arbetsmiljöområdet kan kan tänkat.ex. att manman
känslig-gränsvärden specifik hänsyn till med genetisktarsom grupper

het. skulle minska efterfrågan Dock detta iDetta görs storttester.av
redan i dag. alternativ skulle i högre gradEtt änsett annat attvara man
försöker undanta enskilda, speciellt känsliga individer från särskiltnu

riskfyllda arbeten. alternativ framstår stötande för många. DetDetta som
kan också bli svårt vetenskapligt tillräckligtetablera stöd, äratt ett som

tänkastarkt för genomföra detta alternativ. framtiden kanI ävenatt man
sig det förhållandet. finns risk för olika intressenterDetmotsatta atten
skulle vilja utnyttja gentekniken sålla fram individerför att t.ex.som,

viss tålighet, sig förskulle lämpa speciella arbeten.genom

Risker med använda för10.7 attatt gentester
utestänga

Eftersom vinsten med selektion stödd genetiskaär testeren som
framstår måste också beaktatveksam eller åtminstonesom mansvag,

Ävenrisken för selektionseffekter. från deinte avsedda bortserom man
etiska betänklighetema, riskfritt viddet inte användaär gentesteratt

anställning mycket väl etablerad kunskap.t.ex. utan en

Ofullständig kunskap riskabel. genvariant, enligt tillgängligEnär som
kunskap risken miljö, iökar för sjukdom i kan skydda en annanen
miljö. dock inte bara ofullständig genetisk och biologisk kunskapDet är

riskabel. måste förhållandetMan beakta det socialaär även snarastsom
människor med någon genvariant handikapp oftaatt etttyp av som ger

kan kompensera för detta. handikapp kan uppenbarligen mångaEtt av
människor begåvning.vändas och utvecklas till speciell Det inteären

och risken förlätt kunskapen uttömmandeavgöra när äratt om genen
felaktiga selektioner kan sällan uteslutas.

Till de etiska förproblemen med använda utestängagentester attatt
individer från förhållandet riskmarkörarbetsmarknaden hör det att en
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enbart uttrycker genomsnittlig riskökning. Just den testade ochen
individenuteslutna kanske aldrig kommer drabbas den förutsagdaatt av

sjukdomen.

10.8 förhindra missbrukAtt gentesterav

Ett missbruk kan i framtiden inte uteslutas,gentester ävenav om
incitamenten för använda i dagens läge sigatt gentester ter svaga.
Förändrade förhållanden det sjukförsäkringargäller och andranär
politiska och sociala förändringar i samhället, kan stärka incitamenten.
Det också historisk erfarenhet människor tenderarär över-att atten
värdera eller övertolka genetisk kunskap. Denna risk finns också i
dagens samhälle och i arbetslivet. Möjligt det uppstår mytbild-är att
ningar kring möjligheter vid anställning förutsägagentestemas att t.ex.

Ävensjukdom och själva efterfrågan påatt myten stor gentester.ger en
denna fara måste beaktas.

finnsDet följaktligen anledning olika undersökningsåt-övervägaatt
gärder från sida.samhällets Lagstiftning utnyttjarmot att parten annan

individs genetiska information, kontrollinstans för gentestlaboratorieren
riktad information till nyckelgrupper såsom företagsläkare,samt ärt.ex.

insatser diskuteras i olika sammanhang i antal länder.ettsom
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11 Ekonomiska aspekter på medicinska
undersökningar i arbetslivet

Orsaken till varför medicinska undersökningar utförs kan, som
utredningen tidigare beskriver, bero pä flera olika anledningar.
Innehållet i undersökningama kan variera beroendeäven orsakenpa till
varför de skall genomföras. Resultatet undersökning kan siniav turen
leda till skilda beslut. Arbetsgivaren kan initialt få kostnader för
investeringar syftar till förbättra arbctmiljön. En anställdatt kansom
få behålla arbetsuppgiften eller kan han nödgas bli omplacerad eller bli
föremål för rehabilitering. En arbetssökande kan mistega visstettom
arbete han sökt.som

I det följande berör inredningen mycket kort nägra spörsmal om
ekonomiska konsekvenser utförda medicinska undersökningar. Detav

emellertid inteär utredningens avsikt omfattandegöra ekono-att nagra
miska beräkningar. Däremot har utredningen gjort försök franett att ett
ekonomiskt perspektiv sammanfatta för-de och nackdelar medicin-som
ska undersökningar i arbetslivet kan medföra. Dessa redovisas nämnare
i bilaga 18.

Enligt uppgifter från Riksförsäkringsverket fortsätter sjukpenningdeleti
i det partiella ohälsotalet minska. Det partiella ohälsotaletatt mättär ett
på omfattningen Socialförsäkringens utbetalningar ersättning förav av
inkomstbortfall vid ohälsa. Antalet arbetsskadeärenden fortsätter också

minska.att

Enligt socialförsäkringsstatistiken frän Riksförsäkringsverket för 1994är
finns det cirka 1.880.000 ersättningsperioder, dvs. sjukfall. re-habilite-
ringsfall mfl., varade i dagarl4 eller längre. lfragavarandesom
perioder omfattar endast förvärvsarbetande i åldrarna 16 64 Detär.-
finns i nämnda sjukfall minst läkarintyg. l de längre fallen finnsett det
flera läkarintyg. Av statistiken kan inte utläsa, varje läkarintygman om
har föregåtts undersökning.av en

5 6-0329
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SOU 1994:72har avgivitarbetsskadekommitténSjuk- och rapporten
förtidspension. Enligt kommitténochSjukpenning, arbetsskadaom

sig miljö, därsocialförsäkringar befinnamorgondagenskommer att en
och förändrings-erfarenheternamänskliga kapitalet, kunnandet,det
emellertid ocksåfinnsbetydelse. Detkommer hakompetensen att stor

iförutveckling. finns risk deDet att svaga gruppema sam-enen annan
olika handikapp kanmänniskor medGrupperhället blir allt större. av
på arbetsmarknaden.kvarsvårigheter komma ellerfå större att vara

medverka till dessauppgift iSocialförsäkringama har viktig attatt geen
liksom derasStorleken dessaoch trygghet. pästöd gruppergrupper

utfonnningen framtidensförhälsotillstånd blir därmed betydelse avav
försäkringar.

starkaremöjlighet fåtorde hapersonalekonomisktEtt synsätt att en
stimulerarpersonalekonomiska tänkandetarbetslivet.förankring i Det

rehabiliterings-Arbetsmiljö- ocharbetsmiljöarbete.till brett upplagtett
ökadansträngningama åstadkommabli naturlig del iinsatser kan atten

konkurrenskraft.kvalitet ochproduktivitet,

individemas ohälsamedekonomiska beräkningar i sambandantalEtt
försäkrings-SOU 1995149kommitténs delbetänkandeåterfinns i om

skydd vid sjukdom.

beräkna detmycketutredning erfarit kanEnligt vad grovt attman
undersökningarmedicinska500.000 och l.00.00genomförs mellan
undersökningförKostnadenår inom företagshälsovården. enper

Uppskattningsvisberördaavtal mellan deregleras partcma.genom
till mellanundersökning i genomsnittförberäknas kostnaden uppgaen

sigreella kostnadenkronor, där dock den500 1.000 närmarsnarare-
total-sigkan alltsahögre lägre beloppet. Detdet det röraän om en

arbetsgivamanormaltmiljard kronorkostnad på är svararper somen
försiktighet. Därtilldock medangivna beloppför. Nu mäste störstatas

tiden förarbetstid. totalaför förlorad Denkostnadernakommer en
mellan arbets-avståndethälsoundersökning varierar starkt gnmd av

förloradetotaltGrovt räknat torde denundersökningsplatsen.stället och
undersökningstillfälle.timmaruppskattas tillarbetstiden kunna tva per

produktionsbortfallet förochtill faktiska kostnadenMed hänsyn den
betydelsefullt de intedet för det förstaundersökningarna är att genom-

därförarbetsgivare börslentrianmässigt. Eni ellerförs onödan noga
hanbehovet kanundersökningar. Detmedicinskabehovetpröva av
för-atgärder.vidta andrai relation till möjlighetensedan tex.sätta att
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bättra arbetsmiljön. Arbetsgivaren dåkan frisk arbetskraft samt
reducera riskerna för arbetsskador och Omolycksfall. medicinsken
undersökning ändå bedöms nödvändig, bör den inte innehålla fler
undersökningar, och bedöms erforderliga med hänsynäntesterprov som
till det resultat arbetsgivaren vill få fram.som

viktigEn faktor för ekonomin effekterna medicinskadeärannan av
undersökningama, eftersom dessa ellerpa medförsättett annat
ekonomiska konsekvenser för berörda En positiv effekt denärparter. att

sjuk kan bli botad återgåoch heltär eller delvis till arbetet.som
Minskade sjukskrivningskostnader den enskilde, arbetsgivaren,gagnar
och samhället.

Med hänsyn till de ekonomiska effektema, förutom de sociala mfl.,
vilka inte här beaktas, följaktligendet vikt frånresultatenär attav en
undersökning helt tillförlitliga. för inte i skallär onödannågonatt
drabbas ekonomiskt.
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12 Utredningens överväganden och
förslag

12.1 Inledning

Läget på den svenska arbetsmarknaden för närvarandeär mycket
besvärligt och arbetslösheten alltjämt osedvanligt hög.är Mellan åren
1990 och 1994 minskade antalet sysselsatta med 500.000.t.ex. Rege-
ringen har i sin regeringsförklaring sitt huvudmål till årangett attsom
2000 halvera den arbetslösheten tillöppna 4%.

Det finns för medicinska undersökningaratt kan kommaen oro att
användas på diskriminerande i arbetslivetett här isätt samband med
anställning och under anställning. I direktiven till denna utredning s.
4 uttrycks farhågor den nuvarande arbetsmarknadssituationen,att med
hög arbetslöshet och ökat för kostnader vid sjukfrånvaroett lik-ansvar

för arbetsanpassning och rehabilitering för arbetsgivarna. kan ökasom
intresset för använda omfattande medicinska kontrolleratt både vid ny-
anställning och under anställning. Det uttalas i direktiven detta kanatt
få negativa effekter i fonn utestängning och utslagning från arbets-av
livet.

Medicinska undersökningar i arbetslivet kan förekomma i olika fonner.
Några regelrätt hälsoundersökning, medan andraavser en attavser en-
bart kontrollera arbetssökande eller anställd alkoholanväntom en t.e..
eller narkotika. Som framgår utredningens enkätundersökningarav ovan
har medicinska undersökningar i arbetslivet de ökat iårensenaste tre
omfattning. Detta gälla såväl icke författningsreglerade undersök-syns
ningar sådana undersökningar har istöd lagsom som mm.

Utredningen behandlar huvudsakligen olika fonner medicinskaav
undersökningar ålagts antingen de arbetssökande villkor försom ettsom
anställning eller arbetstagare under anställning och där avböjandeett att
medverka från de enskildas sida kan vissa arbetsrättsliga konse-
kvenser. Kraven på medicinska undersökningar i detta fall innefattar
därför visst mått tvång. De medicinskaett undersökningar i vilka deav
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avböjande inte fåroch därmedverkafrivilligterbjudsenskilda ettatt
särskilt.intebehandlas däremotarbetsrättsligt,konsekvensernågra

skallindividensamhälledemokratiskai vårtgrundpelama är attEn av
sysselsättning.väljaoch fritt kunnaarbetsmarknadentilltillträdeha fritt

RF stad-regeringsformenmeningenstycket andraandrakap. §I l 2
tillallmännasärskilt åligga detskallockså "det rättentryggaattattgas

målssätt-endastdockgrundlagsstadgandetaktuellaarbete". är ettDet
före-bindanderättsligtkaraktäreninteningsstadgande och har av en

verksamheten. Densamhälleligamålet för denskrift, detutan anger
allmännaålägga detstadgandetmed attväsentliga funktionen är att
och ifrämjasskyddas,rättighet störstadennapositivt verka för att

allasgrundlagen betonarGenomförverkligas.utsträckningmöjliga att
förmöjligtdetdet allmänna åtagitarbete, har äventill sig göraatträtt
ochkomma påhandikapparbetsförmåga, inbegränsadde med attm.m.

arbetsmarknaden.kvar påvara

skyddande regleriarbetssökandeemellertid deSverige saknarI stort
och denArbetsgivarenanställa dem.i färd medden är att en-mot som

föl-med häravvarandratillavtalsförhållandenågotstår inte iskilde
anställ-princip friaiArbetsgivarensoch skyldigheter.rättigheterjande

Arbetsgivare-Svenskauttryck i 23till §sådan den komningsrätt, av
och i32senare §år 1905 överensstäm-SAF stadgarföreningens

har"arbetsgivarenDecemberkompromissen år 1906s.k.med denmelse
rättsgrundsats,allmänalltjämtarbetare",fritt /.../ ärrätt att antaga en

i fråga. Enbörjatarbetstagarsidanfrånpå tid sättasdenäven senareom
anställnings-ställa debegränsningarvissadärför medarbetsgivare kan

medicinskgenomgångenintygönskar,villkor han övert.ex. en
arbetsmarkna-sedpågodbegränsning härviktigundersökning. En är
beteendeallmäntsammanhang kaniden, vilket detta sägas ett somvara

nivå.moraliskviss allmänrepresenterar en

lönarbetstagarenskyldighet förAnställningsavtalet grundar att moten
kravfinns allmäntförfogande. Dettillsin arbetskraft attställa ett en ar-

skyldigtjänst. Arbetstagarenduglig för sin ävenskall ärbetstagare vara
harADArbetsdomstolenarbetsfönn äga.skicklighet ochutnyttja sinatt

förpliktelsenallmännaföljande: "Denfonnulerat182i domen 1934 nr
objektivtefterså arbete,fullgöraålägger alltid arbetama ettgottatt som

fordras",skäligen kanomständigheternatillmed hänsynbedömande se
naturligtvis påverka bl.a.kanhälsa47. ArbetstagarensAD 1945även nr

enskildesBrister i denarbetsuppgifter.aktuellamöjlighet utförahans att
jfr ADrelevanssaknar härutförandepåverkar arbetetsintehälsa som
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1994 12.nr

Anställningsavtalet grundar skyldigheter för arbetsgivaren,även bl.a. för
arbetsmiljön enligt arbetsmiljölagen AML. Det arbetsgivarenär som
har for de enskilda arbetstagarna påansvaret arbetsstället inteatt
drabbas ohälsa och olycksfall. I sammanhanget bör observerasävenav
arbetsgivarens långtgående rehabiliteringsansvar enligt kap.3 2 §a
AML och 22 kap. lagen allmän försäkring AFL.om

Vad gäller medicinska undersökningar anställda det enskildaav anses
anstdllningsavtalet grund för arbetstagarens skyldighetutgöra under-att
kasta sig sådana undersökningar. Avtalet kan fyllas med bl.a. lag ochut
kollektivavtal. För det offentliga området begränsas möjligheterna att
ålägga de anställda genomgå dessa undersökningar lagkravatt seettav

lagen30 § offentlig anställning, LOA. Arbetsgivaren på det privataom
området torde inte enbart med stöd leda och fördelarätten attav ar-
betet, dvs. sin bestämmanderätt arbetsledningen, kunna påfordraöver att
anställda genomgår medicinska undersökningar. Detta betyder att
arbetsgivaren inte ensidigt kan besluta de anställda skall genomgåatt
medicinska undersökningar se Schmidt m.fl. Löntagarrätt 1994 233s.
ff och AD 1991 45 jfr282 dock Källström; Alkoholpolitik ochnr s. ar-
betsrätt 1992 74. Arbetsgivarens möjligheter kräva medicinskaatts.
undersökningar sina anställda begränsas också bl.a. god sed påav av
arbetsmarknaden.

Arbetstagare har i Sverige relativt starkt skydd arbetsgivarnaett mot att
skall kunna använda resultatet medicinsk undersökning grundav en som
för uppsägning. Arbetsgivarens avsluta anställningsförhållanderätt att ett
"arbetsgivaren har fritt /.../avskedarätt arbetstagare" har begränsatsatt
bl.a. införande 1974 och 1982 års lag anställningsskyddgenom av om
LAS. De anställda har enligt gällande arbetsrättsliga bestämmelser,

7 § LAS rörande saklig grund fört.ex. uppsägning, starkt skyddett mot
oberättigat Som utredningenatt tidigaresägas sjukdomnämner ärupp.

se AD 1978 139 och 1979 67t.ex. regel inte saklig grundnr nr som
for uppsägning. Vad gäller alkoholmissbruk jämställs sådant medett
sjukdom se nämnda rättsfall.t.ex. närmast AD har dock inte iovan
något rättsfall tagit ställning till narkotikamissbruk jfr AD 1995 58,nr
där saklig grund för uppsägning busschaufför använtav en som
cannabis vid tillfälle före körning befanns föreligga.ett

Mot medicinskaintresset undersökningar arbetslivetatt göra ställsi
framför allt den enskildes skydd för denintresse personliga integri-av
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föga belystintegritetenpersonligadensvensk arbetsrättI är enteten.
tidskriftJuridiskin Sweden,PrivacyFahlbeck; Employeefråga se bl.a.

frånavgörandebl.a ihar berörtsff. Problemet ettl 411991-92 nr s.
enligt detår 1989frånskiljedomi45 ochår AD 1991AD 1991 ennr

arbetsmiljöavtalet.gällandeintesektornprivatadenför numera
nedan.avgörandentill dessaåterkommerUtredningen

för sigvissa sakerhahandlarintegritetenpersonliga attDen ytterst om
kanAllmäntvärdighet.människanssamband medoch harsjälv nära

privatainrehennestillhörsjukdomarochmänniskas hälsasägas att en
personligaintegriteten. Denpersonligai dendärförinnefattassfär och

självbestäm-tillenskildesdenbestå bl.a. rättkan sägasintegriteten av
kanhälsoinformationoch denkroppendenmande över somöver egna

defaktumundersökning. Detmedicinsk attframkomma en-engenom
kränkandeelleromfattandeförkunnaskullei arbetslivetskilda utsättas

skulle kunnahälsaenskildasdeinformationundersökningar och att om
hot denenskildedenandra utgör motmissbrukas ettellerbrukas änav

för sigi ochinnebärundersökningmedicinskintegriteten. Enpersonliga
vidintegriteten,personligaintrång i denmått t.ex.visstalltid ett av

enskil-denuppgifterhanteringenvidochundersökningensjälva omav
enskilde harDenundersökningen.framkommithälsades genomsom

iintegritetenpersonliga störstaintrång i denpåkravdock att ettett
utsträckning begränsas.möjliga

sinskall kunnaenskildedenförutsättning för värnaEn person-att om
kandenneundersökning utövamedicinskinfor är attliga integritet en

undersöknings-ellerarbetsgivarensjälv införsjälvbestämmande, dvs.
undersökning.sig dennaunderkastavillhanpersonal bestämma om

medicinskprincip inometableradvälSjälvbestämmandeprincipen är en
sjukvårdslagen. Förochhälso-stycket 3 attförstaetik se 2 §t.ex. pa

måste hansjälvbestämmanderättsinkunnaenskilde skallden utöva vara
handlingsalter-olikatill dekännahanPå så kaninformerad.väl sätt

såle-samtyckeInformerat ärkonsekvenser.ochförutsättningarnativens
självbestämmande.förutsättning fördes en

anställdaerbjuder deomfattningiarbetsgivarefaktumDet storär attett
ochkravdetundersökningar attärmedicinska ettgenomgå utan attatt

däremotpositivt. Omnågotuppfattas gränsende flestadetta somav
kanklar,inteundersökningarna ärerbjudnaoch deålagdamellan de

självbestämmandemöjlighetfåtthaenskilde inte attden sägas genom
nuvarande arbets-tillMed hänsynintegritet.personligasinvärna om

alltid harenskildedenifrågasättasocksåkan detmarknadssituation om
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möjlighet fritt sin självbestämmanderätt.att utöva Ett krav från arbets-
givaren på medicinsk undersökning kan på grund härav uppfattasen

svårt avvisa.attsom

Av de bestämmelsernastränga sekretss/tystnadsplikt inom hälso-om
och sjukvården följer den enskilde genomgått medicinskatt som en
undersökning själv i princip förfogar de hälsouppgifteröver fram-som
kommit undersökningen. Det betyder bl.a. den undersöktegenom att
kan sitt självbestämmandeutöva samtycka tillatt attgenom t.ex. en
arbetsgivare får del undersökningsresultaten.ta En arbetssökande,av

vill komma ifråga förgärna den aktuella anställningen, kansom natur-
ligtvis inte låta bli lämna sitt samtycke till denatt potentielle arbets-att
givaren del resultatet undersökningen.tar Detsamma kan gällaav av om
den undersökte står inför omplaceringssituation eller genomgåren
rehabilitering.

Det allmänna har verka för de enskildas personligaatt integritet,att t.ex.
i arbetslivet, inte kränks. Av både RF och den lag i landet gällandesom
europeiska konventionen angående skydd för de mänskliga rättigheterna
och de grundläggande friheterna Europakonventionen följer denna
skyldighet. Konventionen för övrigtär del EG-rättenäven en av som
Sverige bundenår av.

I l kap. 2 § första stycket RF, det allmännasrör utövandesom av
offentlig makt, denna makt skall med "respektatt /,../f0"rutövasanges
den enskilda människans frihet och värdighet". Av kap.l 2 § tredje
stycket RF framgår "det allmänna ska/I denatt enskildesvärna pri-/.../
vatliv". Den aktuella bestäm-melsen innehåller, nämnssom ovan, pro-
gramstadganden och inte rättsligt bindande föreskrifter. Det allmänna
skall dock stadgandena allmänt verka för rättigheterna. Detgenom ger
de enskilda på så skydd med hjälpsätt det allmänna seett Holm-g
berg-Stjemquist; Våra Gnindlagar. 1980 45.s.

I kap.2 6 § RF, de enskildas skyddrör påtvingade kroppsligasom mot
ingrepp, den enskilde skyddgaranteras det allmänna. Stadgandetmg
omfattar således endast offentligt anställda. Man skulle eventuellt kunna

allmän rättsgrundsatsatt med innehållresonera dettaen samma som
stadgande gäller mellan privata subjekt jfr AD 1991 45 281.nr s.
Detta har dock inte bekräftats AD. Som tidigare innebärnämnsav ar-
betsgivarens skyldighet enligt god .sed arbetsmarknadenatt päagera
dock visst skydd för de enskildaett pä den privata sektom. Det aktuella
grundlagsstadgandet kan enligt 2 kap. l2 § RF begränsas laggenom
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i de-ändamålet godtagbartförfattning och endasteller är ettomannan
lagstiftning kanbegränsandepåsamhälle. Som exempelmokratiskt

LOA.30 §nämnas

dentidigaregäller,januari 1995Sedan den l nämns euro-ovan,som
ochmänskliga rättigheternadeangående skydd förkonventionenpeiska

artikel föreskrivsi 8lag landet. Iskyldighetemade grundläggande som
inkorporeringprivatliv. Denför sitttill skyddoch har rättatt envar

till detberättigadmedför medborgarenkonventionenskett ärattsom av
rättig-fri- ochkonventionen Detsåväl grundlagenskydd ger.somsom

kumulativt ochkonventionenochhetsskydd grundlagen ärgersom
detsituation honomi varjeregelåberopa denmedborgaren kan gersom

39.1993/942117starkaste skyddet se s.prop.

iinnebär förstakonventionenprivatlivet enligtrespekt förtillRätten
i privat-från ingreppavhålla sigskyldighet för det allmännahand atten

måni vissi fredlämnasenskildelivet och för den ävenrätt att menen
verkaåtgärderlagstiftning eller andraförskyldighet attstaten genomen
långtRF. Hurjfr kap. 2 §privatlivet skyddas lpositivt för att ovan

beskrivasvårtsträcker sigpositivt handlandeskyldighet tilldenna är att
och186 frättigheter 1993MänskligaDanelius;i positiva setenner s.

Con-the EuropeanPractice ofTheory andDijk, Hoof;Vanäven van
Trier DenRehof,och Lorenzen,vention of rights, 1992 372Human s.

tordeArtikel 8230Menneskeretskonvention, 1994Europaeiske s.
personligadenrättssubjekt kränkerprivatasituationer däromfattaäven

för dettaFörutsättningenrättssubjekt. ärförintegriteten sortssamma
enskilda enligtdeskallskyddfinns brister i detdock det statenatt ge

konventionen.

artikel "a8undersökning faller undermedicinskpåtvingadEn com-
beofmedicalpulsory importence,is minor mustinvestigation, even

artikelfall där 8right". Deinterferrance with thisconsidered anas
faderskapsärendeniblodprovhar bl.a.sammanhangi detta rörtprövats
tvångsmedelingripande medstraffprocessuelltled ioch motettsom

m.fl.foch LorenzenDijk m.fl., 372brottsmisstänkta se Van ävenaa, s.
EG-fall, XEG-domstolen iframgår harSom234 ettovanaa, s.

ivid HIV-testblodprovfunnitkommissionen, ävenatt an-en
artikelställningssituation omfattas av

medi-medi sambandintegritetpersonligaenskildasSkyddet för de
grund-Varkenabsolut.intearbetslivet dockundersökningar icinska är

hindrararbetsmarknadengod sed på12 § RF ellerse 2 kap. attlag
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detta skydd begränsas. För vägande skäl kan intrång i de enskildasett
personliga integritet Då utredningen fråganbedömer detaccepteras. om
berättigade i medicinska undersökningar genomförs i arbetslivet, fåratt
således avvägning mellan motstáendre intressen, huvudsakligengörasen
arbetsgivarnas, arbetssökandenaslarbetstagarnas samhälletsävenmen
och tredje I vissa fall kan avvägningen leda till intrånget fårattmans.
godtas, i fallmedan andra intrånget får oacceptabelt. Vid be-anses vara
dömningen bör beaktas undersökningarna författningsregleradeärom

vidare bl.a. formerna för undersökningarna, kvalitetssäkringensamt av
undersökningsanalysen och hanteringen dokumentation och tyst-om av
nadsplikt.

Vad gäller de arbetssökande och integritetenden personliga begränsas,
arbetsgivarens möjligheter påfordranämns, medicinskaattsom ovan

undersökningar bl.a. god sed arbetsmarknadzerz.pá vissEn balansav
kan skapas, då endast skäliga krav sådana undersökningarpå kan sägas

istå överensstämmelse med god sed arbetsmarknaden. Enligt
Fahlbeck skall vid bedömningen vad skäliga troligenär kravav som
arbetsgivarens intressen i sammanhanget något vikt destörre änges en
enskildas se Fahlbeck; 57.aa s.

Frågor den personliga integriteten for anställda påverkas.om som
framgår bl.a. god sed pá arbetsmarknaden. Det enskildaovan, av
anställningsavtalet tidigareutgör, förnämns, grunden rättighetersom
och skyldigheter vad gäller medicinska undersökningar arbetstagare.av
Det kan i sammanhanget exempelvis ifrågasättas, vilka villkor rörande
medicinska ochundersökningar i anställningsavtal skäligaärett som
vidare arbetstagarorganisation träffakan kollektivavtal åtgär-om en om
der innebär intrång i de enskilda arbetstagarnas personliga integri-som

Kollektivavtal periodiska hälsounderslâkningar har dock.tet. om som
framgår bl.a. 30 § LOA, lagstiftaren det offentligaaccepteratsav av
området. Vilka övriga undersökningar fackliga organisationsom en
reellt kan förhandla osäkert.ärom

Vad gäller narkotikatester för säkerheten i särskiltvärna säker-att om
hetskänsliga arbeten kan sådana träffas.avtal Dessa avtal ofullkom-är
liga bl.a. på så rättsligsätt verkställighet undersökningarnaatt en av
inte går erhålla underkasta sig medi-vägran ålagdatt att attmen en en
cinsk undersökning kan följder för den enskildes anställningsförhål-
lande se AD 1991 45 280nr s.
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i iAvtalsrättens allmänna ogiltighetsregler 3 kap. avtalslagen principär
tillämpliga arbetsrättsliga rättshandlingar. fråga kollektiv-på Iäven om
avtal det praktiska för sådan tillämpning dock mycketär utrymmet

användningbegränsat, medan reglerna ibland kan komma till beträf-
fande personliga Generalklausulen i 36 § avtalslagen haravtal. generellt

sidangivit domstolarna möjligheter jämka eller oskäli-större sättaatt
avtalsvillkor. undersökningar,avtalsvillkor medicinskaEtt t.ex.ga om

narkotikatest, innebär obefogat intrång i den personliga integri-ettsom
därför, åtminstone det personliga avtalet, kunnatorde vad gällerteten,

jämkas med 36 § avtalslagen jfr Schmidt, 1994,stöd Löntagarrättav
28 Alkoholpolitik 1992 73och Källström; och arbetsrätts. s.

undersökningarnaSom framgår nedan utförs de allra flesta medicinska
inom finnsför den befintliga företagshälsovården. Här menarramen
utredningen potentiellt kvalitetsproblem. i utredningen börEnl näm-ett
ligen förändratsuppmärksammas företagshälsovården mycket underatt
1990-talet. statsbidraget för dennaDetta beror bl.a. slopandetpå av
vård den januari 1993, uppsägningen arbetsmiljöavtalen den1 påav

Sedan statsbidragetprivata sektorn den rådande lågkonjunkturen.samt
finns för företagshälsovårdens tjänsterslopades inga regler hurnärmare

arbetsförhållan-skall utformas. 3 kap. 2 § endast "omI AML sägs att
företagshälsovårddena påkallar det skall arbetsgivaren föranstalta om

i den omfattning verksamheten kräver". Nya avtal och överenskom-
melser företagshälsovård har träffats inom vissa områden, bl.a. statom

Även slutits privataoch kommun. vissa branschavtal har det om-
tjänsterrådet. kvalitet och omfattning företagsvårdensKraven på va-av

rierar kvalitet inom företags-dock mellan de olika avtalen. Vad gäller
yrkesetiskahälsovården bör den internationella kodenuppmärksammas

Occupa-för International Commissiondenna vård getts ut onsom av
alltjämt delartional Health ICOH. skrivs mars 1996 saknarNär detta

regleringden privata arbetsmarknaden gällande arbetsmiljöavtal medav
företagshälsovården. företagshälsovården bör utformasFrågan hurav

för utredningensfaller emellertid, tidigare utanförnämns,som ramen
uppdrag.
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12.2 Sedvanliga medicinska undersökningar

Utredningens bedömning: De nuvarande förhållandena har inte
motiverat utredningen föreslå någon begränsande lagstiftningatt vad
gäller användandet ålagda sedvanliga medicinska undersökningarav
sambandi med eller under anställning.

Vad gäller det oreglerade området vill utredningen markera att me-
dicinska undersökningar skall istå överensstämmelse med god sed
på arbetsmarknaden och skall genomföras på godtagbart sätt samt

god kvalitet.vara av

12.2.l Inledning

Med medicinsk undersökning i arbetslivet här enstaka elleren avses
återkommande, hälso- eller sjukvårdspersonal, utförda hälsounder-av
sökningar arbetssökande eller anställd, inte innefattar alkohol-,av som
narkotika- eller Dessa behandlas inedan l2.3-5.gentest. tester

12.2.2 Medicinska Lmdersökningar i samband med
anställning

12.2.2.1 Det författningsrcglcrade omradet

Bestämmelser medicinska undersökningar arbetssökandeom finnsav
i anställningsförordningen och livsmedelslagstiftningen.t.ex.

En statlig myndighet kan arbetsgivare, med stöd 5 § anställ-som av n-
ingsförordningen, kräva läkarintyg arbetssökande tjänsten inne-av om
håller sådana arbetsuppgifter, där särskilda krav kan .ställas hälsotill-pá
stándet hos den skall anställas. Regeln således fakultativär ochsom
lämnar till arbetsgivarens skön bestämma, vilka arbets-att grupper av
sökande omfattas kravet läkarintyg.på De arbetssökandesom av som
omfattas bestämmelsen, torde anställda i utsträckning haav som stor
skyldighet periodiskagenomgå hälsoundersökningaratt enligt 30 §
LOA. Myndigheten, och detnär gäller Försvarsmakten generalläkaren,
skall meddela föreskrifter kravet läkarintyg efter samråd medom
Socialstyrelsen.



förslagöverväganden och 1996:63Utredningens SOU142

livsmedelsförord-§§ och 31i 21 livsmedelslagenBestämmelserna
läkarintyg nyanställ-visaskyldighet för arbetssökandeningen attom

livsmedel blir förorenatskydda allmänhetenningsintyg att mot attavser
"sjukdom, smitta, ellertill människoföda såreller otjänligt annang.a.p.

skyldig följa be-arbetsgivarenobligatorisk ochskada". Regeln ärär att
flertalomfattar kontrollNyanställningsintygetstämmelserna. ettav

salmonella.sjukdomar, bl.a.smittsamma

område.specialstuderat detta Det ärEnkätundersökningarna har inte
omfattningen dessasigför utredningen uttaladärför svårt att avom

undersök-emellertid medicinskaundersökningar. Som nämns synsovan
omfattning de åren.ökat i underningar allmänt ha senaste

under-undersökningar delsformerna medicinska ärvanligasteDe av
Medicinskahälsodeklaration.delssökning läkare/sjuksköterska,av

inom företags-huvudsakligen skeområdeundersökningar detta syns
sjukvården.övriga hälso- ochtill mindre del inom denhälsovården och

undersökningarna.förför kostnadernaArbetsgivarna regelstår som

nyanställningsundersökningar sker inomvissa vid deAnalys somproverav
Undersökningarna be-skall laboratorium.livsmedelshanteringen dock ske på

SLV FS 1984:11.arbetsgivaren 9 kap. 7-8 §§kostas seav

förslå ändrad lag-finns skäl någonUtredningen inte det attattanser
stiftning område.på detta

områdetförfattningsrcglerarlcDet ickel2.2.2.2

grundenrättsligaa Den

rättsordningenanför arbetsgivarenSom utredningen har er-avenovan
begränsningar inne-har vissafri anställningsrátt. Dennakänd rätt men

fri anställa han så önskar,arbetsgivaren @i principbär äratt att vem
för anställningvillkor sefrihet ställaggg har t.ex.stor att enupp

villkor kan1985 129. sådantAD Ettarbetsdomstolens dom, attvaranr
medicinskintyg genomgångenarbetssökande skall lämnaden ett om
itidigareRättsordningenundersökning. saknar, nämns, ut-storsom
skalldeför arbetssökandesträckning skyddsregler de gentemot an-som

dem.ställa
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Denna för arbetsgivaren påfordra medicinskarätt undersökningar vidatt
nyanställning formuleraskan i kollektivavtal, på det kommu-t.ex.som

landstingskommunalanala och i §området 5 1 AB 95.mom.

b Användningen

Utredningens enkätundersökningar vid handen landsting, kom-attger
företag 100 istörre anställda utsträckningstörst begärtsamtmuner

medicinsk undersökning under år 1994. Omkring 40% lands-en av
tingen och kommunerna medicinskabegärde undersökningar inom detta
område. Enligt undersökningar påfordrade fjärdedel desamma en av

företagen medicinskastörre undersökningar detta område i samband
med anställning. Statliga myndigheter endast ha krävt medicinskasyns
undersökningar i mindre omfattning. Medicinska undersökningar, bl.a.

det icke författningsregleradepå området har, ökatnämns,som ovan
under år.senare

vanligaste formernaDe medicinska undersökningar delsär undersök-av
ning läkare/sjuksköterska, dels hälsodeklaration.av

flestaDe allra arbetsgivare kräver medicinska undersökningar vidsom
nyanställning företagshälsovårdenanlitar i mindreoch omfattning den
offentliga hälso- sjukvården.och Enligt enkätundersökningarna desyns
flesta arbetsgivare kostnaderna förstå dessa medicinska undersökningar.

Skäl förc och emot

Arbetsgivarnas främsta förskäl 1994under år kräva de arbets-att att
sökande genomgick medicinska undersökningar enligt enkätunder-är
sökningarna framför allt besked dessas tjänstbarhet ochatt om
minska risken för arbetsskador. Undersökningarna har således syftetill

besked de arbetssökande förlämpade deär väntande arbets-att ge om
uppgifterna. mindreI utsträckning förhindraskälen de sö-att attangavs
kande blir säkerhets-risk för tredje för egendom eller för mil-en man,
jön. Dessa arbetsgivarnas skäl torde dels motiverade hänsyn tillvara av
individen, dels ekonomiska. Arbetsgivarna kan användaattgenom me-
dicinska undersökningar vilja försäkra sig de anställerattom personer

förlämpadeär anställningens krav och kostnaderna förbl.a.attsom
skador och rehabilitering därigenom minskar. Utförandet dessaav un-
dersökningar innebär samtidigt kostnadspost för arbetsgivarna.en
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skäl arbetsgivarna för genomföra medicinskaDe deangett attsom
undersökningarna förkan positiva de enskilda arbetssökande.ävenvara
En medicinsk undersökning information den enskildekan läm-ärge om
pad för anställningens intresseden tänkta krav. Mot arbetsgivarens att
genomföra undersökningarna dock skyddet for den arbetssökandesstår
personliga vid dessa undersökningar. Likaså finns intresseintegritet ett
från den enskilde han inte hälsoinformationen från sådanatt g.a. en
undersökning från det sökta arbetet.utestängs

Även samhällets intressen bör in. Det allmänna har,vägas nämnssom
i 12.1, för arbetsmarknaden för deär öppen ävenett attovan ansvar

med begränsad arbetsförmåga arbetsgivarna betalar sinoch del deatt av
kostnader det innebär enskilda Samhälletdessa anställs. börattsom
därvid motverka arbetsgivare använder medicinska undersökningaratt
istället för förbättra arbetsmiljön. Det allmänna skall även värnaatt om
de enskildas personliga integritet i Samhälletdessa sammanhang. har

intresseockså kostnaderna för enskildas rehabiliteringdeett attav m.m.
fördelas arbetsgivarnamellan samhället och acceptabelt sätt.ett

Tredje har intresse de skall inte bristeranställasattman av som p.g.a
i hälsan komma tredje tillkan orsaka skada elleratt man person egen-
dom.

övervägandend

Huvudkonflilaen finns enligt arbetsgi-här utredningens mening mellan
skäl genomföra medicinska undersökningar och arbetssö-attvarens

kandes anspråk skydd för den personliga integriteten.på

Utredningen inledningsvis arbetsgivare, användaatt attanser som avser
medicinska undersökningar förvillkor anställning, tänka ige-måstesom

vilka förhållandereella krav bör ställas de arbetssökande ipånom som
till arbetsuppgifterna.de aktuella Det bör inte arbetsgivareså attvara
slentrianmässigt för irrelevantakräver mängd arbetet medicinskaen
upplysningar den sökande. Det inte förekommabör heller arbets-attom

försökande ingripande undersökningar eller underssökningarutsätts
tillkan upphov eller obehag, eller hälsorisker,smärta t.ex.som ge oro

rutinmässiga röntgenundersökningar. Likaså bör arbetsgivare und-en
vika kräva undersökningar kan leda till för enskildeden oöns-att som

informationkad rörande dennes hälsa eller till kostnader för den
undersökte.
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Utredningen vill understryka individen i anställningssituation kanatt en
stå under eller mindre kraftig från därföranställaren ochen mer press
kan ha avvisa förslagsvårt medicinska undersökningar ävenatt om om
de upplevs integritetskränkande. Detta kan särskilt falletsom vara om,
vilket fallet i dag, situationenär arbetsmarknaden besvärlig.är

För den arbetssökande skall kunna sin personliga integritetvärnaatt om
utredningen det ankommer arbetsgivaren tidigtsåatt attmenar som

möjligt informera de arbetssökande vilka hälsokrav ställs ochom som
eventuella medicinska undersökningar. Likaså bör den arbetssö-om

kande informations arbetsmiljön och arbetsgivarens värderingarges om
rörande denna miljö. Den arbetssökande kan då tidigt hanavgöra om
vill underkasta sig medicinska undersökningar för få anställning.att en

Som utredningen kannämner det med hänsyn till läget arbets-ovan
marknaden emellertid ifrågasättas enskildeden i fallmånga reelltom
kan välja låta bli undersöka sig. Enligt utredningens meningatt äratt
det avgörande betydelse den påfordrade undersökningen kanav om

iståsägas överensstämmelse med god sed arbetsmarknaden.pá I så-ett
dant fall arbetssökandemåste den godta intrång i personligadenett
integriteten. Om den enskilde i fallsådant väljer sigunderkastaett att
undersökningarna, kan han likväl avbryta anställningsförfarandet. Om

arbetssökande fårinte den aktuella anställningen, torde regelen som
arbetsgivaren återsända de aktuella ansökningshandlingarna m.m.

Om kravet medicinskpå undersökning däremot kan stridasägas mot
god sed på arbetsmarknaden problemuppstår rörande de arbetssö-ett
kandes personliga integritet de arbetsmarknadsläget inte kanom g.a.
avböja underkasta sig undersökningarna, avbryta anställningsförfa-att
randet eller i princip neka arbetsgivaren del undersökningsre-att ta av
sultatet.

fallFör det kollektivavtal i sådant tall gällande ochett områdetatt ett var
omfattade den arbetssökande skulle kunna hävdas arbetsgivaren brutitdåatt

dold klausul arbetsgivarens skyldighet i allmänhet iakttamot god sedatten om
på arbetsmarknaden jfr AD 1983 107.nr

förutsättningEn för undersökningarna skall kunna äratt accepteras
naturligtvis dessa genomförs på godtagbart Om inteså äratt sätt.ett
fallet kan detta innebära intrång i den personliga integriteten. Deett un-
dersökningar begärs kan exempelvis välmotiverade desom anses men
genomförs oetisktpå förEn garanti medicinskasätt. de under-ett att
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sökningarna utförs på godtagbart tordesätt undersökningarnaett attvara
utförs personal från företagshälsovården eller i övrigt inom hälso-av

sjukvården,och alla i sin yrkesutövning underkastadeär hälso- ochsom
sjukvårdens ansvarsbestämmelser på området.

I kravet på undersökningarna skall genomföras på godtagbartatt sättett
ligger också krav på de uppgifter framkommer med anled-ett att som
ning undersökningarna skall hanteras på godtagbart Medi-sätt.ettav
cinska undersökningar i arbetslivet sker i samband medsom en ny-
anställning och utförs personal inom företagshälsovården ellersom av
iövrigt inom hälso- och sjukvården, skall dokumen-nämns,som ovan

i patientjournal. Patientjournallagens i förekommandeochteras fallen
datalagens bestämmelseräven därvid tillämpliga.är

För uppgifter förs i journaler inom den allmänna hälso- ochsom
sjukvården gäller sekretesslagens bestämmelser. För den enskilda hälso-
och sjukvården gäller den åliggandelagen.s.k.

Utredningens uppfattning medicinska undersökningarär i nyanställ-att
ningssituationer, skall istå överenstämmelse med god sed arbets-
marknaden, genomföras godtagbart sätt och god kvalitet.ett vara av
Den enskilde individen imåste dessa fall det ingrepp i denacceptera
personliga integriteten undersökning innebär.som en

Enligt utredningens mening kan arbetsgivarnas för påfordraskäl all-att
medicinskamänna undersökningar, sådana de redovisas i enkätunder-

sökningarna, dvs.framför alltför kontrollera Uanstbarhetøen, minskaatt
risken för arbetsolyckor för säkerheten för denäven värnaattmen om
enskilde, tredje eller för samhället, i överensstämmelseman anses vara
med god sed pá arbetsmarknaden. Utredningen arbetsgivarenattanser
i enlighet med utövandet sin fria anställningsrätt har förvissarätt attav
sig de enskilda lämpade förär de arbetsuppgifternaväntande ochattom

de arbetssökande inte lider speciellnågon sjukdom elleratt någonav
kroppslig svaghet, skulle kunna innebära särskild förrisk ohälsasom en
eller olycksfall i arbetet för sökanden själv föreller någon Ut-annan.
redningen vill i sammanhanget understryka de medicinska undersök-att
ningarna inte får användas arbetsgivarna för undgå i ställetatt attav
förbättra arbetsmiljön på arbetsplatsen.

Av de genomförda enkätundersökningarna och de hearingarav som
hållits denna utredning framkommithar endast mindre antalattav ett

inte anställts under 1994är resultatet medicinskpersoner p.g.a. aven
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uteslöts berättigade krav påundersökning. Om dessa p.g.a.personer
mening, ingetenligt utredningenstjänstbarhet föreligger,t.ex. m.m.,

undersökningar i fall,Godtas medicinska dessa måste ävenproblem.
fritidigareföljderna arbetsgivarengodtas och har, nämns, an-som en

Även beskedenkätundersökningarna inteställningsrätt. var-ger omom
inte anställda, saknas skälför de aktuella blev attatt tropersonerna

undersökningarmedicinskakrav pådessa tveksammapersoner p.g.a.
anställningsförfarandena.skulle fallit bort underha

medicinskafaktoreruppfattning andraEnligt utredningens detär än
arbete. sigundersökningar vilka från Det röravgör utestangssomsom

funge-arbetsmarknadensysselsättningsgraden i samhället, hurbl.a. om
personlighetvid individensindividens kompetens i bemärkelse, samtrar,

fåharattityder hos de skall anställa. svårastDe attgrupper somsom
24framför under år,arbete dagens arbetsmarknad allt ungdomarpå är

friställts strukturrationaliseringar, dede fyllt 50 ochår somg.a.som
kompetens invandrare.har låg samt

förhållandetfår detUtredningen i sammanhanget också peka på att
mycketundersökningar imedicinska allmänhet kommer på ett sent

väljsrekryteringsförfarande. flertalet demstadium Deti storaett somav
faller igenom andra resultatetbort i det förfarandet orsaker än g.a.av p.

därför inteundersökning. undersökningar kanmedicinsk Dessaav en
sorteringsinstrument arbetssökande.allmäntnågotsägas vara av

framkommit deGenom utredningens enkätundersökningar har det att
omfattning Denna ök-medicinska undersökningarna ökat på år.i senare

för kost-ning arbetsgivarnas ökadekan kopplas med ansvarsamman
uppfattningvid Enligt utredningensnader de anställdas sjukfrånvaro.

arbetsgivarenskan denna ökning förklaras bl.a. störreäven ansvarav
Ökningenrehabilitering. kanför arbetsmiljön, arbetsanpassning och

tid inom ISO 9000 aktivt börjadebero näringslivet vid dennapåäven att
kvalitetsperspektiv. ökningarbeta med arbetsmiljöfrågorna från Enett

ekonomiska förarbetsgivarenskan bero påäven att ansvar
sjukfrånvaro blivitarbetstagarnas större.

imedicinska undersökningarna medföra arbetssökandekanDe att en-
vid vissa arbetsplatser. Utred-skilda fall kan ha anställningsvårt att

funnit i sina undersökningar dessaningen har dock inte stöd attegna
utestängning fråntill ökadmedicinska undersökningar skulle leda ar-

betslivet i sin helhet.
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Enligt utredningens mening varierar användningen medicinskaav un-
dersökningar tiden.över Detta kan bero bl.a. på arbetsmarknadsläget,
den gällande arbetsrättsliga lagstiftningen, sjukförsäkringslagstiftningen

attityder iäven samhället. Det finns bred politisk enighetsamt atten
arbetslösheten kraftigt skall minskas under de Därutövernärmaste åren.
pågår genomgripande översyn den svenska arbetsrätten. Med hän-en av

till dessa förhållanden utredningen det svårt någragörasyn attanser
kvalificerade bedömningar vad gäller den framtida användningen av me-
dicinska undersökningar dettapå område. Utredningen har därför här

frånavstått någon framtidsbedömning.göraatt

Utredningen har inte kunnat utläsa enkätundersökningarna, deav av
hearingar förevarit eller i övrigt de enskilda arbetstagarnasattsom per-
sonliga integritet i allmänhet skulle kränkas på otillbörligt vid desättett
nyanställningsundersökningar Som framgårgörs. genomförssom ovan
undersökningarna i de allra flesta fall personal företagshäl-inomav
sovården och inom den övriga hälso- och sjukvården. Den undersökande
personalen har därvid utföra undersökningarna godtagbart sättatt ett
och enligt gällande sekretess- och sjukvårdslagstiftning beakta in-att
tegritetsfrågorna.

Utredningen har inte funnit patientjournallagen eller datalagen i be-att
rörda hänseenden behöver ändras eller kompletteras för de skallatt upp-
fylla de krav kunnamåste ställa dokumenteringenpå medi-som man av
cinska undersökningar i arbetslivet.

En mycket tystnadspliktsträng gäller, tidigare för uppgifternämns,som
enskilds personliga förhållanden, sjukdomar, inom såväl dent.ex.om

allmänna den enskilda hälso- och sjukvården. finns,Det enligtsom ut-
redningens mening, inga skäl förstärka sekretesskyddet för uppgifteratt

sedvanliga medicinskarör undersökningar i arbetslivet på detsom ore-
glerade området.

Utredningen hänvisar i övrigt vad gäller frågor dokumentering ochom
sekretess till 12.6 nedan.

Huruvida dessa undersökningar kostnadseffektiva fallerär utanför ra-
för denna utredning.men

jämförelseEn kan också med de övrigagöras nordiska länderna. Av
dessa enligtär, utredningens mening, Danmark intresse. Enligtstörstav

förslag till lag bruk hälsoinformation i arbetslivet fårett arbets-om av
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givaren endast inhämta information den enskilde lider eller harom av
sjukdom,på väsentlig betydelse för denär arbets-symptom en som av

sökandes arbetsförmåga/tjänstbarhet för det aktuella arbetet. Att märka
i sammanhanget dockär Danmark saknar lagregler rörande bl.a.att an-
ställningsskydd. Lagförslaget har inte mars 1996 tillännu lett lagstift-
ning.

Enligt utredningens mening saknas skäl föreslå lagstiftningnågon påatt
detta område.

12.2.3 Medicinska undersökningar under anställning

12.2.3.l författningsregleradeDet området

Som framgår avsnittet regler medicinska undersökningar iav om om ar-
betslivet regleras frågan medicinska undersökningar anställdaom av av

flertal författningar. Dessa författningar gäller i de flesta fall helaett ar-
betsmarknaden och torde alla beakta vissa skyddsintressen som sam-
hället Författningsbestämmelsernavärnar huvudsakligen obliga-ärom.

Äventoriska, dvs. arbetsgivaren skyldigär följa bestämmelserna. fa-att
kulativa regler finns, dvs. arbetsgivaren kan själv författ-bestämma om
ningskravet skall uppfyllas. intressenDe författningarna huvudsak-som
ligen skydda kan densägas enskilde arbetstagarens, tredjeattavser vara

samhällets. Som exempel förstpå den nämnda kategorin kansamtmans
nämnas AML och strålskyddslagen. Den andra kategorin kan
exemplifieras med den tidigare nämnda livsmedelslagen, järnvägssäker-
hetslagen och även med LOA. I den tredje finns medicinskagruppen
undersökningar genomförs med stöd bl.a. 3 kap. AFL.som av

Användningen sker i enlighet med vad pábjuds i författ-de aktuellasom
ningarna. Dessa gäller tidigare regel hela arbetsmark-nämnssom som
naden. Medicinska undersökningar med i författningstöd förekom en-
ligt enkätundersökningen under år 1994 i inomutsträckning kom-stor

och landsting i de företagenäven 100 anställda.störremuner men
Vid mindre företag och statliga myndigheter förekom undersökningarna
i begränsad omfattning. Användningen dessa undersökningarmer av

ha ökat under de åren.senastesyns

De medicinska undersökningarna huvudsakligen ske inom före-syns
tagshälsovården och i mindre omfattning inom den övriga hälso- och
sjukvården. Arbetsgivarna förstår regel kostnaderna för dessasom



Utredningens och fätzslag150 överväganden SOU 1996:63

undersökningar.

Utredningen inte finns lagstiftningdet behov ändradnågonattanser av
medicinska undersökningar detta område.påom

icke författningsregleradc området12.2.3.2 Det

a rättsliga grundenDen

enskilda anstdllningsavtalet tidigare förDet grundenutgör, nämns,som
skyldigheten underkasta sig medicinska undersökningar. Anställ-att
ningsavtalet fyllaskan bl.a. med lag kollektivavtal.ochut

avsnittetAv regler medicinska undersökningar i arbetslivetom om
framgår offentligadet det området inte finns förnågotatt utrymme
arbetsgivaren påfordra hälsoundersökzzingarperiodiska ochänatt annat
då med i förordningendast stöd eller kollektivavtal och avseendeendast

Säkerhetstjänsters.k. se 30 § LOA.

det kommunala och landstingskommunala omradetPâ regleras frågan
periodiska §hälsoundersökningar kolletivavtal, 25 ABom av mom.

95. Bestämmelsen till sin lydelse 30 § första stycket LOA.motsvarar

det statliga finnsPå området sedan 1995 kollektivavtalettsommaren
"regelbundna hälsoundersökningar". Enligt 2 § i detta avtalom avses

i avtalet endast de arbetstagare omfattas 30 § första stycketsom av
LOA.

b Användningen

Enligt enkätundersökningarna förekom under år 1994 medicinska
undersökningar anställda icke författningsregleradepå det områdetav
i omfattning inom kommuner och landsting i de före-störrestor samt

100 anställda. Undersökningarna förekom i mindre mnfatt-tagen
ning inom statliga myndigheter.

De medicinska undersökningarna detta område huvudsakligensyns
ske inom företagshälsovårdens och till mindre del inom Övrigadenram
hälso- och sjukvården. Arbetsgivarna förverkar regel stå kostna-som
derna för dessa undersökningar.
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Skälen förc och emot

Enligt enkätundersökningarna arbetsgivarens huvudsakliga skäl försyns
genomföra dessa undersökningar under anställning kontrollatt vara en
tjdnstbarheten och för minska risken för arbetsskador. l mindreattav

utsträckning har förskälen dessa undersökningar varitangetts att att
förhindra dels de anställda blir säkerhetsrisk för andra, delsatt atten
skador miljö och egendompd Arbetsgivarnasuppstår. skäl att genom-
föra dessa undersökningar itorde grund och botten ekonomiska.vara

arbetsgivarnaFör innebär samtidigt genomförandet dessa medicinskaav
undersökningar kostnadspost.en

För arbetstagarna kan undersökningarna positivt innebära infor-deatt
Åtgärdersin hälsa och riskereventuella med arbetet. kanmeras om

också vidtas för förbättra arbetsmiljön. Undersökningarna innebäratt
dock de enskildas personliga integritet till eller mindre delstörreatt
måste De enskilda har intresseockså intedeett attuppges. av p. g.a. re-
sultatet medicinsk undersökning förloraromplaceras eller kanskeav en
sin anställning.

Samhället skall förverka arbetsmarknaden inte förstängs de äratt som
arbetsoförmögna de enskilda arbetstagarnasvärnasamtm.m. om per-
sonliga integritet i arbetslivet. Samhället har därutöver intresseett attav
de kostnader innebärdet sjuka kvarär ärattsom personer som mm.
i arbetslivet, fördelas samhällets synvinkel acceptabelt sätt.ett ur

Även tredje kan ha intresse anställda inte medicinskaattman av av 0r-
saker skall kunna orsaka föroch sakskada tredjeperson- man.

övervägandend

Den intressekon/likten föreligger, utredningen, mellanstörsta menar ar-
betsgivarnas skäl få genomföra medicinska undersökningar deatt av an-
ställda och de anställdas anspråk skyddförpá sin personliga integritet.

Som krävs för enskildanämns de skall kunna sin inte-skyddaattovan
gritet de arbetsgivaren informeras de aktuella undersökningar-att av om

Först därefter kan de göra godtagbart val, de vill underkastaettna. om
sig aktuella undersökningar.
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För skydda de enskildas personliga integritet måste, nämnsatt som
dessa undersökningar naturligtvis genomföras för alla god-ettovan,

tagbart sätt.

medicinskaDessa undersökningar torde, utredningen nämnersom ovan,
huvudsakligen inom företagshälsovårdenäga och i mindre omfatt-rum
ning inom den övriga hälso- och sjukvården. undersökandeDen perso-
nalen har enligt gällande sekretess- sjukvårdslagstiftningoch beaktaatt
integritetsfrågorna.

Medicinska undersökningar i arbetslivet, sker under pågåendesom en
anställning, vårdpersonal skall, dokumenteras inämns,av som ovan en
patientjournal. Personalen har då i förekommande fall tillämpa bådeatt
sekretess- och datalagen.

För uppgifter förs i patientjournaler inom den allmänna hälso-som
och sjukvården gäller sekretesslagens bestämmelser. För den enskilda
hälso- och sjukvården gäller åliggandelagens bestämmelser.

deAv enkätundersökningar och hearingar utredningen genomförtsom
har det inte framkommit arbetsgivarna i dag använder medicinskaatt
undersökningar på detta område för allmänt anställdutmönstraatt ar-
betskraft eller för komma kostnader förundan exempelvis sjukfrån-att

eller rehabilitering. Inte heller framkommithar det dessaattvaro un-
dersökningar skulle genomföras otillbörligtsätt kränker deett som
enskildas personliga integritet. Utredningen har vid de hearingar som
genomförts uppfattat dessa undersökningar inte någotatt anses som pro-
blem arbetsmarknadens Se dock nedan vad gäller det offent-parter.av
liga området.

Resultatet oreglerade medicinska undersökningar ålagts underav som
anställning kan, enligt utredningens mening, ha värde för samtligaett
intressenter. Arbetsgivarna kan exempelvis signaler arbetsmiljönom
och begynnande arbetsskador därigenomoch underlag för vidtaäven att

iåtgärder dessa Generelltavseenden. arbetsgivaren fris-ettgynnas av
kare arbetstagarkollektiv förbättradmed produktionskvalitetäven och
minskat produktionsbortfall fâiljd. De medicinska undersökningarnasom
kan bidra till bättre hälsa, välbefinnande. ekonomi livskvaliteocht.ex.

Ävenför de undersökta och minska risken för olyckor. samhället och
tredje vinner effekternapå dessa medicinska undersökningar.man av
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Resultatet dessa undersökningar kan också leda till vissa åtgärderav
från arbetsgivarens sida. medicinskaFörutom åtgärder kan detrent t.ex.

Ävenbli fråga åtgärder rörande arbetsmiljön och rehabilitering.om
omplacering och i vissa fall uppsägning kan bli följden. arbets-De
rättsliga följderna kan inom för bl.a. LAS, LOA ochprövas ramen
gällande kollektivavtal. Sjukdom regel inteutgör, nämnssom ovan, som
saklig grund för uppsägning.

Om med hänsyn till framkommitvad dessa medi-man, som genom
cinska undersökningar, undersökningarna ingrep-väger nyttan motav

i den enskildes personliga integritet, finner utredningen medicin-pet att
ska undersökningar, istår överensstämmelse med god sed påsom ar-
betsmarknaden, genomförs godtagbart och godpå sätt ärettsom av
kvalitet, har sådant värde, den enskilde individen bordeett att acceptera

ingreppdet i den personliga integriteten undersökning innebär.som en
Utredningen vill i sammanhanget dock understryka generella hälso-att
undersökningar särskild inriktning ofta mycket resurskrävandeärutan
och begränsat medicinskt värde. En etisk aspekt omfat-är även attav
tande undersökningar denna karaktär individen falskkan trygg-av ge en
hetskänsla. Den enskilde kan förlita sig på tveksam hälsogaranti ochen
ignorera reella sjukdomssignaler.

utredningenInom har dock pekats otillfredsställandepå det i de stora
skillnader finns mellan offentliga privataoch arbetsgivare, t.ex.som
inom hälso- och sjukvården, utföra medicinska undersökningaratt av
anställda. emellertidDetta konsekvens stadgandet i 2 kap. 6 §är en av

domenRF, AD 1984 94 och följdlagstiftningen i 30 § LOA. Dennr
bestämmelsen trädde i kraft den 1 juli 1994. kan, enligtDetsenare

utredningens uppfattning, finnas anledning utvärderinggöraatt en av
lagstijiningens konsekvenser för de offentliga arbetsgivarna. liggerDetta
dock utanför för utredning.dennaramen

Utredningen har inte funnit författningarde reglerar hälso- ochatt som
sjukvårdpersonalens skyldigheter vad medi-gäller dokumentering deav
cinska undersökningarna behöver ändras.

Inte heller finns anledning ändra gällande regler för hälso- och sjuk-att
vårdspersonalens tystnadsplikt.

Utredningen hänvisar i övrigt vad gäller frågor dokumentering ochom
tystnadsplikt till 12.6.



154 Utredningens överväganden och förslag SOU 1996:63

Huruvida kostnader undersökningar medföra förde dessa kansom ar-
betsgivarna motiverade faller utanför för denna utredning.är ramen

jämförelseSom kan det i Danmark framlagts lagför-nämnas att etten
slag se ovan allmänt arbetsgivarens möjligheter in-begränsar attsom

Ävenhälsoinformationhämta anställda. i USA begränsas arbets-av
givarens möjligheter kräva medicinska undersökningar anställdaatt av

Americans With Disabillities ADA.Actgenom

meningEnligt utredningens saknas föreslå särskildaskäl några lag-att
stiftningsåtgärder detta område.

Alkoholtester12.3

Utredningens bedömning: Utredningen föreslår ingen lagstiftning
omrâde.på detta

Med alkoholtest medicinsk undersökning, innefattandehär sådanavses
analys kroppsmaterial, framför allt blod urin utand-och ävenav men
ningsluft, för användningkontrollera alkohol.att av

Utredningen har inte uppfattat frågan dessa problemtester ettom som
i arbetslivet på bruk narkotika.sätt rörande Vadtestersamma som av
gäller alkohol lag arbetsmarknadensöver överenspartersyns vara om
hur de skall hantera missbruk arbetsplatsen. Enligt utredningens
uppfattning förekommadessa till delen under anställ-störstatestersyns
ning och då vid misstanke i rehabiliteringssammanhang.och
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12.4 Narkotikatester

Utredningens bedömning: Utredningen finner inte skäl föreslåatt
lagstiftning dettapå område. Enligt utredningens mening frå-bör

narkotikatester lösas arbetsmarknadens parter.gan om av

Utredningen vill dock understryka ålagda narkotikatester iatt sam-
band med anställning måste i samklang med samhällets värde-vara
ringar och istå överensstämmelse med god sed arbetsmark-på
naden. Vidare skall utföras på godtagbart ochsätttesterna ett vara

god kvalitet.av

Vad gäller narkotikatester under anställning bör kvalificerade om-
ständigheter föreligga för sådana skall istå över-att tester anses
ensstämmelse med god sed på arbetsmarknaden. Dessa skalltester
utföras och ha kvalitet i samband med anställ-testernasamma som
ning. På arbetsplatser där dessa böranvändas dettester attavses
finnas arbetsgivare och arbetstagare framtagengemensamten av
skriftlig narkotikapolicy med handlingsprogram.

12.4.1 Inledning

narkotikaMed här de substanser i bilaga till förord-lavses som anges
ningen 1992: 1554 kontroll narkotika och med narkotikatestom av av-

medicinsk undersökning, innefattande analys kroppsmaterial,ses en av
framför allt urin, för ickekontrollera medicinsk användningatt en av
narkotika. Om olika drogers effekter framgår bil. 20.närmare av

I Sverige råder bred enighet icke-medicinsktallt brukatten om av nar-
kotika missbrukär och därför inte kan Den svenska narko-accepteras.
tikapolitiken syftar tillockså uppnå samhälle fritt frånäratt ett som
icke-medicinskt bruk narkotika. Genom narkotikastrafflagen 1968:av
64 till följd häravär all handel, tillverkning, hantering, innehav och
bruk narkotika förbjuden. Lagen skärptes bl.a. 1988, då brukår egetav

narkotika kriminaliserades, och 1993.årav

diskussionDen uppkommit i Sverige bl.a. narkotikatestning ochsom om
narkotikamissbruk i arbetslivet uppstod ursprungligen i USA. Anled-
ningen till detta rad ochsvåra uppmärksammade olyckor i bl.a.var en
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USA framför 1980-på allt och början 1990-talet hade sambandav som
med narkotikapåverkan. i USA inträffade1 Maryland år 1985 svåren

Årtågolycka. Föraren visade sig narkotikapåverkad. 1986 in-vara
träffade bussolycka i Los Angeles, där antal skolbarn ska-ett storten
dades. Busschauffören visade sig narkotikapåverkacl.ha kört bussen Ett
godståg kolliderade 1987 i Baltimore i USA.år med persontåg Vidett
olyckan 16omkom hundratal skadades. Utredningenoch ettpersoner

förarenvisade varit narkotika.godståget påverkad 1 Storbritta-att av av
nien inträffade 1990 tågolycka dödsfall. Lokförarenår svår meden
visade sig förtha narkotikapåverkad.tåget

SverigeI narkotikamissbruket ifrån iär långt så utbrett det ärsom
USA. Mycket talar för i Sverige, liksom i finnsdock det USA,att ett
dolt missbruk narkotika. Vid granskningar tullmålsjournaler vidav av
tullen i Helsingborg, genomfördes 1989 1990, visadeåren och detsom
sig de vilka påträffadespå det narkotika tillhörde mängd olikaatt en yr-
kesgrupper. förMånga de åtminstone tillfälligt amfetamin-stårav som

Ävenoch haschmissbruk socialt väletableradesyns vara personer. om
i Sverige inte kommer i närheten omfattningen det uppskat-man av av

tade dolda narkotikamissbruket finns i USA, det sannoliktär attsom
narkotikamissbruk har arbete förekommer i större ut-av personer som
sträckning i Eftervad allmänhet och utredningar visar.än trorman
Sveriges inträde i tillEU och med delar allt drogliberaltett stora mer

finnsEuropa, dessutom risk för inströmningen narkotika i landetatt av
kan komma öka.att

Narkotikamissbruk innebär i sig socialt, psykiskt medicinskt li-ochett
fördande missbrukaren och hans omgivning. Den påverkadenärmaste

kan emellertid på arbetsplatsen allvarlig risk för sig själväven utgöra en
föroch sina arbetskamrater och naturligtvis för arbetsgivarensäven

egendom. vissaI yrken kan den narkotikamissbrukande arbetstagaren
fara för allmänheten för utanföräven utgöra och egendom arbetsplat-en

Han kan i sitt tillståndpåverkade orsaka både och sakska-sen. person-
dor arbetsgivaren i enlighet sitt principalansvarmed eller ytterstsom
samhället kan tvingas Om utförsarbeteersätta.att ett av personer som

påverkade narkotika, naturligtvis medföraär kan det kostnaderävenav
för företagen i form lägre produktkvalitet eller produktionsbortfallav av
till följd försämrade sjukfrånvaroarbetsprestationer, och personal-av
omsättning. Till detta kommer den arbetskamrater känner och detoro
försämrade följerarbetsklimat arbetsplatsen i regel arbets-som om

missbrukare.ärtagare
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Möjligheterna undgå upptäckt, så länge narkotikamissbruketatt hålls på
lägre nivå, Förrär eller torde dockstora. användadeettsenare av nar-
kotika bli förkänt omgivningen det kan i vissa fall lång tid.tamen
Även måttligt missbruk påverkarett såväl omdömet koordinationsom

uppfattnings- och handlingsförmågan.samt
ningens mening från alla aspekter största arbetsplatserna hållsattav

"

12.4.2 Narkotikapolicy

Utredningen vill inledningsvis kraftfullt understryka vikten det påattav
arbetsplatserna finns arbetsgivar- och arbetstagarsien av
framtagen skriftlig policy med handlingsprogram hanteringenom av
narkotikamissbruk i arbetslivet.

Enligt utredningen dettaär grunden för arbetet narkotika arbets-mot
platserna. Utredningen vill också framhdlla eventuella narkotika-att

endast liten del i sådantutgör handlingsprogramtester ochetten att
andra delar, rörande information, utbildning,programmets t.ex. kam-

ratstöd lika viktär i strävandena företc. sökastor uppnå narkoti-av att
kafria arbetsplatser.

Utredningen återkommer till frågan narkotikapolicy med handlings-om
nedan.program

12.4.3 Narkotikatester i samband med anställning

a Den rättsliga grunden

Det saknas, framgår för författningsreglernärvarandesom ovan, om
narkotikatestning i arbetslivet.

Grunden fgglrbâlêgh/ârensarâttüatt. kräva
kande är, nämns,iagbçtsgivanensutâvandeavsiarfüa.anstälhasom ovan

Näiéh arbetsgivare dennautövar kan hanrätt, ställa kravet
attmeriarbetssökande visar med intyg han inte använder narkotika.att
Denna arbetsgivarens rätt kräva dessa kan ha formulerats iatt tester
kollektivavtal.
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Användningenb

samband mediQÅLKQÅLKQLQSterframgårenkätundersökningenAv att an-á,
anställda.100 Dessaföretagzçianvändsenbart störreställning nästan

iomfattning dei nämnvärdförekommaintedäremotverkar atttester
omfattningi begränsadendastoch100 anställdamindre företagen

myndig-statligavarkenenkätundersökningenEnligti kommuner. syns
samband medisig dessalandsting användaheter eller tester nyan-av

omfattningiha ÖkatnarkotikatesterAnvändningenställning. synsav
under de åren.senaste

utförs la-från företagde analyserUppskattningsvis 80-85% somav
nyanställningar.gjorda vidsjukhusvid Huddinge ärboratoriet

företagshälsovårdeninomdelen sketill allraNarkotikatester störstasyns
sjukvården. Kost-ochövriga hälso-inom denomfattningi mindreoch

arbetsgivaren.regelbetalasför dessanaderna tester avsom

ochSkälen förc emot

skälarbetsgivarnasenkätundersökningarna utläsainte attDet går att av
i dennaskälarbetssökande. Denarkotikatestkräva angetts un-somav

helhet. Se dessai sinmedicinska undersökningardersökning omavser
avsnitt 12.2.i

övervägandend

fri-anställningsrättsinfriautövandemedArbetsgivaren har storenav
Ett sådant kravanställa.hankrav demställahet attatt avsersom
intressekollis-denUtredningennarkotikafrihet.kan att storamenarvara

abetsgivareföreligger mellanfrågaisionen denna
zt2rbgtikate§te:2ç11.dâ§:bSSÖ8nläêñêñråkiiåiåâwüdzüünøwb

iiintggåitetergliga

enkätundersökningarnainte12.4.3 går detframgår attSom avovanav
under-arbetssökandedespecifika skäl krävaarbetsgivarnasutläsa att att

framgåranställning. Däremotförvillkornarkotikatestsigkastar ettsom
för under ärarbetsgivarnavanligaste skälen ärvilka de angett attsom
inklusivedvs.i allmänhet,undersökningarmedicinska1994 kräva nar-

arbetssökande.kotikatester, av



SOU 1996:63 Urredningens överväganden och förslag 159

En narkotikatest består vanligen urinprov. En sådant innebärett testav
för den enskilde, vid vilken medicinsk undersökning urinprovmedsom

helst, alltid visst mått intrång i den personliga integriteten,ettsom av
både när och analysennär sker. Enligtprovet utredningenstas mening
gkgrügggirgrprgyi sig mindre ingrepp iden pettanses som -
tegriteten och skall därför i detta intetesterna sammanhang öygrdrama-_
lisää-a §.eidar°.12-f:i..9§Å%E.;.._r

I skiljedom från år 1989 inteansågs arbetsgivares krav på arbets-en att
sökande skulle genomgå narkotikatest urinprovmed strida god sedmot

arbetsmarknaden.

Skiljedomen den 12 december år 1989 tillämpningenavsåg det inteav numera
gällande arbetsmiljöavtalet mellan SAF, Landsorganisationen LO och Privat-
tjånstemannakartellen PTK kan här intresse. Fallet avsåg haschtestervara av

arbetssökande vid Saab-Scania iAB Södertälje. l skyddskonunittén hade be-av
slut fattats företagshälsovården skulleatt genomföra urinprov arbetssö-om av
kande. Metallindustriarbetareförbundet ifrågasatte förfarandet. l domskälen
hänvisar skiljenämnden till domen AD 1984 i vilken AD mycket all-settnr
varligt på narkotikamissbruk i uppsägningsmål. Det klarlades Saab-Scaniasatt
förfarande innebar den enskilde sökande möjlighetatt avbryta anställ-attgavs
ningsförfarandet. Företagets rekryterare kunde endast del läkarutlåtandetav

den sökande fri viljaatt överlämnade det till rekryteraren. Skilje-genom av
nämnden erinrade det stod arbetsgivare frittatt vid nyanställningom atten
kräva betyg intyg,och bl.a. läkarintyg, visade den sökande inte miss-attsom
brukade narkotika. Förfarandet vid Saab-Scania befanns inte strida god sedmot

arbetsmarknaden.

Enligt utredningens mening torde uttalandena i denna skiljedom alltjämt
kunna beaktas. Den situation på arbetsmarknaden förelåg vid skil-som
jedomens meddelande är dock, vilket tidigare påpekas, radikaltnu
förändrad. En politisk enighet råder dockstor arbetslöshetenattom
kraftigt skall minskas under de närmaste åren. De skäl anförs i do-som

påverkas därför inte, utredningen, arbetsmark-dagensmen menar av
nadssituation. Utredningen vill dock understryka följande.

För de arbetssökande skall kunna skydda sin integritetatt måste de, en-
ligt utredningens mening, informeras arbetsgivaren de aktuellaav om
narkotikatesterna. Förstgdärefterg kaggdegjigggetjággdtagbantaralmedart;
rgmmaIzdeLäLL.,om villde underkasta sig JL,en nar-
kotikatest. En arbetsgivare bör lärför på tidigt stadium informera deett
arbetssökande företagets värderingar rörande hanteringen narko-om av
tikamissbruk på arbetsplatsen. Denna information finnaskan i skrift-en
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enskilde kan dåarbetssökande. Denförpolicy denlig presenterassom
anställningen eller inte och någrasöka spän-välja han alls villtidigt om

och enskildesnarkotikatester denarbetsgivarens kravmellanningar
falli und-integriteten kan då mångapersonligaskydd för denkrav på

stadium avbrytaarbetssökande kan påvikas. Den även ett an-senare
enskild intepositiv leda tillställningsförfarandet. Skulle atttest enen

ansök-återsändaintearbetsgivaren änanställd, torde görablir annat att
till den sökande.ningshandlingarna

föreligger sålundaförfarandet,tillenskilde sitt samtyckeGer den ett
integriteten. aktuella arbets-personliga Deniintrång denaccepterat

möjlighet sinenskildesden utövamarknadssituationen dockgör attatt
arbete kanifrågasättas. Behovetibland kansjälvbestämmanderätt av

sigunderkastasigenskilde kännermedföra den reellt atttvungenatt en
narkotikatest.i formexempelvismedicinsk undersökning, av en

godtagbart Ut-utförsvidarebetydelse dessa sätt.Av är ettatt tester
Enligt utred-kvalitetsaspekten.kraftfullt understrykaredningen vill

genomförs påinteuppfattning kan detningens ettaccepteras att testerna
manipulering.förhindraförförudmjukandeingripande och sätt att t.ex.

huvudsakligenutredningen ägaNarkotikatester torde, nämner, rumsom
övriga hälso-denmindre del inomföretagshälsovården och tillinom

sekre-enligt gällandepersonalen harDen undersökandeoch sjukvården.
integritetsfrågorna. Utred-sjukvårdslagstiftning beaktaoch atttess-

till l2.4.5kvalitetssäkring narkotikatesterhänvisar vad gällerningen av
nedan.

medsambandnarkotikatester iutredningensEnligt mening maste an-
ochsamhällets värderingar stå isamklang medställning i ttvergy;vara

utfö-skall vidarearbetsmarknaden. Testernamed god sed pástämmelse

av kvalitet.god

uppfattning,enligt utredningensUnder dessa förutsättningar väger, ar-
fall dedessagenomföra ibetsgivarens intresse övertesternaatt ar-av

Deden personliga integriteten.skydd förbetssökandes intresse ar-av
angivnañärutsättnirtgarrta,under debetssökande bör därför, att accep-

anställningsförfarande.dessa vid etttera tester

enkätundersökningarnavadbakgrund delsUtredningen kan mot re-av
arbetssökandeför dearbetsgivarnas skäl kravendovisar rörande att
dels vadundersökningar i allmänhet ochmedicinskagenomgå sagtssom

arbetsgivarnasfinna krav pågenomförts, intehearingarvid de attsom
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narkotikatester arbetssökande skulle strida god sea på arbets-av mot
marknaden. Av utredningens enkätundersökning kan också utläsas,
vilket nämns totalt endast mindre antal 0IbtS.&#39;ÖkaIldatt settovan, ett
nekats anställning resultaten medicinsk undersökning.pga. av en

I undersökningarna har inte framkommit
fall andørgfqlqorerär resultatetän exempelvis narkotikatestav en som

väljerspelar när arbetsgivare bland arbetssökande, fråganen t.ex.
kompetens och personliga egenskaper; Som tidigare anförs nekadesom

endastockså mindre antal anställning resultatetett medi-p.g.a. av en
cinsk undersökning. Enligt utredningens uppfattning således inteär
medicinska undersökningar i form narkotikatester hinder närett stortav
det gäller enskilda möjlighet till anställning. faktoreratt Andra ärge av

betydelse,större arbetsgivarnas attityder till vissat.ex. arbets-grupper
sökande, exempelvis invandrare.

Användningen narkotikatester i samband med anställning haav syns
ökat under år. Vad gäller möjligheterna framtids-görasenare att en
bedömning beträffande användningen dessa arbetsmark-testerav
naden hänvisas till i avsnitt 122.22 d. Användningenresonemanget
i USA dessa i samband med anställning har minskattester underav

år.senare

Det har de undersökningar utredningen genomfört inteav som
kommit narkotikatester skulle gentunftârasatt på inte godtagbartett sätt.

1

Då medicinska undersökningar i arbetslivet. i form narkoti-t.ex. av en
katest, sker i samband med nyanställning, utförs personalsom en av
inom företagshälsovården eller övrigaden hälso- och sjukvården. skall
undersökningarna i dessa fall dokumenteras i patientjournal. Det be-en
tyder i dessa fall, liksom vid ivriga medicinskaatt undersökningar, är
bestämmelserna i patientjournallagen och i förekommande fall även
datalagen tillämpliga.

Utredningen har inte kunnat det föreliggaskulle några förhållan-attse
den patigentjournallagengör eller datalagen iatt berörda hänseendensom
behöver ändras eller kompletteras för de skall uppfylla de kravatt som
man måste kunna ställa på dokumenteringen medicinska undersök-av
ningar i arbetslivet.

Den tystnadsplikt gäller för uppgifter enskilds personliga för-som om
hållanden, missbruk, inom företagshälsovårdensåvält.ex. den öv-som
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sjukvården finns därför enligtriga hälso- och mycket stark. Detär ut-
redningens uppfattning ingen anledning stärka sekretess-änatt mer

arbetslivet.skyddet för uppgifter narkotikatester i Allt talar förrörsom
samtligasekretesskydd bör gälla för --att samma

personliga inom siiäupkvårdenyförhållanden förekommer hälso- ochsom

dokumenteringUtredningen hänvisar vad gäller frågor i övrigt ochom
tystnadsplikt 12.6till nedan.

uppfattning, arbetsgivarna själva fårenligt utredningensDet är, ut-som
värdera dessa kostnads- effektivitetsmässigt. Skulle det visaochtester
sig inte fungerar från aspekter, kommer hante-dessa dessaatt tester
ringen troligen självsaneras.att

vill övriga nordiska saknarUtredningen anmärka länderäven att -

finnsUtredningen inte omständigheterna sådana det skäläratt attanser
föreslå särskilda Iagstiftningsåtgärder.i denna del någraatt

Narkotikatester under anställning12.4.4

rättsliga grundena Den

förenskilda anställningsavtalen grunden arbetstagarnasDe utgöraanses
fårskyldighet underkasta sig sådana Anställningsavtalet sittatt tester.

från personliga arbetsgivareinnehåll inte enbart det avtalet mellan och
lagstiftningarbetstagare också från bl.a. och kollektivavtal.utan

b Användningen

Utredningens enkätundersökning vid handen narkotikatestningatt avger
1994 huvudsakligen i landstinganställda under år skedde och kom-

i viss företagen l00och i de anställda. Däremotmån störremuner
förekom företagen 100inte alls i de mindrenästantester an-samma
ställda i omfattning vid statliga myndigheter. bety-och begränsad Av

offentligaför användandet narkotikatester det området underdelse påav
301994 LOA, regeln i lagensår kan med den begränsandeattvara

i kraft först juli 1994. Användningenträdde den 1 dessa testerav syns
underha ökat de åren.senaste
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Utredningen har sina undersökningar och vid de hearingargenom som
törevarit erfarit narkotikatester under pågående anställning före-att syns
komma under olika omständigheter. I följandedet några exempel.anges
Vid riskfyllda eller sdkerhetskänsliga arbeten. Det 1gäller inomt.ex.
transportsektorn, byggsektorn försvaret.och

Tester kan också ske efter olycka. USAI det mycket vanligtär atten
edessa Sverigegöra I tycks i dessa fall endast ske i mindretester. tester

omfattning.

De flesta företag har narkotikaprogram har skrivit i dettaettsom att
lskall vidgöras misstanke narkotikapåverkan.tester Det verkar dockom

utföras ganska få den anledningen.tester av

Tester kan ske slumpvis.även De företag infört slumpvisa ktestersom
har enligt laboratoriet vid Huddinge sjukhus haft 1% positiva.runt

Narkotikatester utförs ocksáför uppfylla kvalitets- och säkerhets-att ett
S.krav. Större företag kräver ibland och underleveran-entreprenöreratt

törer anlitar skall ha handlingsprogram narkotika.ettsom man mot

Vid rehabilitering arbetstagare enligt AFL ocksåav en testersyns ge-
nomföras.

Enligt enkätundersökningarna sker till delenstörsta inom före-testerna
tagshälsovården och arbetsgivarna står i förregel kostnaderna för dessa
undersökningar.

Skälenc för och emot

Av enkätundersökningarna går inte utläsa vilka skäl arbetsgivar-att som
haft för kräva narkotikatester sina anställda under år 1994.attna av

De vanligaste skälen arbetsgivarna enligt zenkätundersäkningarnasom
för kräva medicinska undersökningarangett iatt allmänhet dvs.

inkluderande även narkotikatester anställda tidigare redovi-är,av som
framför allt kontroll tianstbarhet och viljan minska antaletsas, attav

arbetsolyckor. Ovriga angivna skäl den enskilde kanär utgöraatt 14-en C
kgrjge/tsrisk för andra finnsdet risk den enskilde i påverkatattsamt att
tillstånd kan orsaka skador miljön eller på egendom. Dessa arbets-
givarens skäl torde, i grundensägs, ekonomiska.som ovan vara
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arbetsgivare haILO kanarbetsorganisationenInternationellaEnligt en
kanTesternanarkotikatester.bl.a.sigför användaflera skäl att av

arbets-minska antaletförsäkerhetsskäl ochinförasexempelvis attav
Testning också skekanarbetsskador.antaletdärmedplatsolyckor och

föranvändasdrogtesterVidare kantjänstbarheten.bedömaför att geatt
Arbetsgivarenproduktiviteten.och/eller höjaföretagetwill""good

stölder påoch antaletfrånvaronvilja minskakan också testernagenom
identifieraföranvändasocksåkanarbetsplatsen. Dessa ettatt re-tester

anställdahjälpa deochoch föranställdahos dehabiliteringsbehov att
Tes-privacy, lll:skrift, PartlLO:s Workersrehabiliteringen semed

workplace 21ting the s.

jjåjrdggzg,finnsnarkotikatesteranvändning bl.a.Mot argumentaven
dedessaexempelvisUtredningen kan nämnasida.ggaygias testeratt av

anställda integriteten. Detta kanpersonligadenuppfattas kränka
föröclmju-ingripande ochutförsfalletsärskilt etttesternaomvara
kan dess-Testernaprovtagningen.undvika fusk vidförkande sätt att

kan konse-spänningarskapa arbetsplatsen, somutom
a.,dessutomNarkotikatester kostarverksamhet.för företagetskvenser en

lLO st..använder demföretag sefor dedel aa a.som

artikel iEnligt Leär höga.för dessakostnaden inom EUtotalaDen tester en
till minis-kommissionenfråni intemrapportvilken nämnsMonde 1993,år en

årliga kost-skulle dekvalitetssäkring dessai april 1995terrådet tester,avom
uppgåi EU-ländernalaboratoriervid 240för analysen dessanaderna testerav
analys-artikel,enligt1989,uppgickI USA årmiljoner ECU.till 171 samma
workingCommission staffmiljoner USDtill 100för drogtesternakostnaderna

667SEC 95 4.1995Brussels 28.4 s.paper,

narkotika ochanvänderinte01351 anställdaU intresseSamhället har attett av
ånarkotika gällerhanteringenvärderingar rörandeolikainte enaatt av

Samtidigt harsamhället.sidan ioch å andraarbetsplatsernasidan ute
arbets-får platsallaskyldighet värnasamhället också attatt omen

integritetpersonligaarbetssökandenasenskildaför demarknaden och att
inte kränks testerna.av

narkotika,inte använderanställdadeintresseTredje har attett avmanj
och egentlom.tillbådeför denneinnebära riskervilket kan person

övervägandend

grundenrzittsligczdenunderstrykavill inledningsvis återUtredningen att
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för arbetsgivaren kräva och arbetstagarnasatt skyldighet underkastaatt
sig narkotikatester under anställning står finna iatt
. Anställningsavtalet får sitt innehåll uttryckligen eller intol-

frånkat bl.a. det personliga avtalet mellan arbetsgivare och arbetstagare
också bl.a. fránlagstiftning och kollektivavtal.men

Det finns, tidigare nämns, ingen törtattningsreglggpingsom nazkg-gm .testnin iarbetslivet.

Det centrala problemet enligtär, utredningens uppfattning, den intresse-
kollision finns mellan arbetsgivarens skäl- genomförasom narkotika-att

på anställda ochtester de anställdas krav skydd för den personliga
integriteten.

Som framgår 12.4.4 går det inte enkätundersökningenav ovan av att ut-
läsa arbetsgivarnas specifika skäl kräva de anställdaatt underkastaratt
sig narkotikatest. Däremot framgår det vilka de vanligaste skälen är som
arbetsgivarna för under är l994angett krävaatt medicinska under-
sökningar i allmänhet, dvs. inkluderande narkotikatester, anställda.av

Som utredningen tidigare nämner sker narkotikatesten att ettgenom
urinprov analyseras. Detta i sig innebär endast mindre inprov ett grepp
i den personliga integriteten.

Det iär sammanhanget inte oväsentligt urinprov ofta ingåratt del isom en en
vanlig läkar- eller hälsoundersökning och detta i allmänhet uppfattasatt som
något naturligt de enskilda.av

Vad gäller själva urinprovet uttalade arbetsdomstolen i domen. AD l99l 45,nr
s. 284 ingreppet urinprovetatt "som sådant allmänt får betraktassett som
ringa".

Utredningen vill också peka på den nämnda attitydundersökningenovan som
Huddinge sjukhus laboratorium genomförde år 1995 och visar nästanattsom
ingen de genomgått uppfattadetesternaav som kränkande.testerna som

I den likaledes nämnda interna ILO-rapporten från år 1995ovan s.3 anges
vidare urinprov är "aatt method which simple, non-invasive, inexpensive,
generally applicable and relatively acceptahle workers".to

Av vikt för frågan skydd för den personliga integritetenom är denatt
enskilde kan sinutöva självbesräimmanderätt och han därför får till-att
räcklig och adekvat information från arbetsgivaren bl.a. testerna.om

7 16-0329
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skriftlig policyfinnsarbetsplatsendetsamtidigt viktigtDet är att en
narkotikamissbruk påhanteringengällervadhandlingsprogrammed av

nedan.vidarearbetsplatsen, se

dessaintegriteten är ävenpersonliga testerför den attbetydelseAv stor
understrykakraftfulltvillUtredningengodtagbartgenomförs på sätt.ett

testmetoderdebl.a. krävasaspekten. Det måstekvalitativa attden som
förutslaginteAttoch säkra.ändamålsenligaanvänds testernaär ger

Utred-självklarhet.måstesubstansernaavseddadeandra än vara en
nedannarkotikatesterkvalitetssäkringengällerhänvisar vadningen av
fallenflestai de allratordeanställningunderNarkotikatester12.4.5.till

hälso- ochövrigadeninomföretagshälsovården ochinomäga rum
sjukvårdspersonalen harochhålso-undersökandeDensjukvården. en-

integritets-beaktasjukvårdslagstiftningochsekretess- attgällandeligt
frågorna.

utförs inomfalli deanställning, skallunderNarkotikatester testerna
övrigt doku-sjukvården,ochhälso-iellerföretagshälsovården

patient-ibestämmelsernaFöljaktligenpatientjournal. ärimenteras en
tillämpliga.datalagenfallförekommande äveniochlournallagen

har på-arbetsgivarenskälmellan de attsåledesskall görasVägningEn
skyddkravanställdasoch desina anställdanarkotikatesterfordra av

för bådegrundenSom ärintegriteten. nämnspersonligaför den ovan
anställ-enskildanarkotikatester detgällervadskyldigheterochkrav

Arbetsgivarensfyllasanförsavtal kanningsavtalet. Detta ut.ovansom
Utredningenoch avtal.från lagbl.a.kan hämtaspåfordraskäl testeratt

nedan.dettaberöraskall något

urförfatt-härledaskanpåfordra sådanaskälArbetsgivarens tester VWatt
enskildafylla detkanbestämmelserningsbestämmelser. Dessa ut an-

sigunderkastaanställdaför deskyldighetvarför attställningsavtalet, en
Al/_l_I_: iframför alltutredningen ärEnligtföreligga.därför kantesterna

intresse.härvid av

fallsamtligaianställning kan nästan ettunderNarkotikatester me-vara
arbetsmiljö.säkrareför skapadel att en

artjörøebyg-föråtgärder behövsalla de"vidtaskallArbetsgivaren som
§§2olycksfall 3 kap.ochohälsaförarbetstagaren utsättsattga
§3 2kap.rehabiliteringsansvarocksåharArbetsgivarenAML. aett

bestämmelserfinns6 AMLkap.bl.a.AFL. I22 kap. omAML samt
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hur arbetsmiljöfrågorna skall hanteras och skyddsombud ochom
skyddskommittér. Lagen medbestämmande i arbetslivet MBL gäl-om
ler även arbetsmiljöfrågor.

Enligt 3 kap. §4 AML skall arbetstagare medverka i arbetsmiljöarbetet
och följa givna föreskrifter använda skyddsanordningarsamt för att
förebygga ohälsa och olycksfall. Om detta medansvar inte följs och
föreskrifterna negligeras, torde arbetsgivaren i vissa fall kunna skilja ar-
betstagaren från anställningen se 1976/77:l49 259. Arbets-prop. s.
givaren kan då tillmäta betydelsevägran åsidosättandeen vadettsom av

åligger arbetstagaren i anställningsförhállandet.som Frågan
skyldighet fögrwagsptällda underskasta sigatt narkotikatester i dessa sam: ..intemanhang har dock uppmärksammats av lagstiftaren.

7

intel/code domen AD 1991 4§a§9ck sådan skyldighetattnr en
fggllieilligt..aktuallê,.âll§tällningsavtaly,Det då fråga arbets-var om en
plats där säkerhetsproblematiken uttalad.är Narkotikatestningen skulle
ske med syftet tillgodose säkerhetenatt i arbete "på utpräglatettsom

kräversätt omdöme, god reakrionyörmága och skärpt uppmärksamhet
Domstolen konstaterade i domen bl.a. de aktuellaatt varittesterna
ändamålsenliga för syftesitt och tillräckligt säker undersöknings-att en
metod sekretessenanvänts, varit tillfredsställandeatt och arbetsgi-att

lämnat tillräcklig informationvaren testförfarandet till arbetsta-om
vid undersökningen.garna

Utredningen vill understryka AD domen endastatt uttalat siggenom om
narkotikatestning under föreliggande specifika omständigheter och att
domstolen enbart uttalat sig säkerheten på arbetsplatsen enligt AML.om

Utredningen utgår nedan från genomförsatt påtesten godtagbart sättett
jfr AD:s dom och hänvisar i övrigt vad gäller testförfarandets kvalitet
till 12.4.5 nedan.

Enligt utredningens mening bör narkotikatestning anställda medav
åberopande AML vid andra omständigheter än deav redovisassom
i domen AD 1991 45 endast ske, dessa omständigheternr ärom
Igglátigjegqdej Ett allmänt åberopande arbetsmiljö- eller säkerhets-av
skäl utredningen inte bör räcka.menar Det skall frågavara om
kvalificerade säkerhetsintressen skall skydda förtesternasom attavse

krav på genomförandeatt ett skall väga intrångettesterna i deav upp
anställdas personliga integritet. Det kan då sigröra yrken ellert.ex. om
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omedelbarinnebäranarkotika kanpåverkanbefattningar, där enaven
arbetskamrater.hansellerenskilde arbetstagarenför denfara

utföras inomskulle kunnarättsligtålagdaHuruvida sådana ramentester
iberörsundersökningarmedicinskalagstiftningför övrig av-somom
tvek-arbetsliveti ärundersökningarmedicinskareglersnittet omom

behand-inte haförfattningartill dessai motivenLagstiftarensamt. syns
1991ADi domendockkonstateradeArbetsdomstolenfråga.dennalat
Ar-tordeTeoretiskt ävenAML.det gällerfallet när45 såatt varnr

föreskrivabemyndiganden kunnanuvarandemedbetarskyddsstyrelsen
iAML,enligtarbetstagarenarkotikatester t.ex.obligatoriska avom

yrken.riskfylldavissa

kravanställdasoch deskälarbetsgivarensmellanVägning att testaEn
arbetsgivarens kravdå attske.integritet skallpersonlig ävenpå nar-

Anställningsav-avtal.siggrundargenomförasskallkotikatester
detavtal,innehållockså få sitttalet kan t.ex.nämns genomovansom

kollektivavtal.avtalet ellerpersonliga

kannämns,tveksamhet,vissdock observerasbörDet ovanatt somen
enskilde.för denblir bindandeavtalomfattning sådanavilkeniråda

vidnarkotikaanvändningenkontrollerabeträffar möjlighetenVad att av
1991ADi sin domADuttalad menadesäkerhetsaspektzeitarbete där är

arbetstagarna.v/.ylclighetförträffaskundeavtal28045 garnaatt omnr
"Ett gigantvidare.uttaladeAD"urinprovstagningunderkasta sigatt

hindandeii. denbetraktasvisserligen inte kunnaavtal torde .me--som
å§s7illgörande skulle rättsliga tvångs-medutkrävaskunna

jfrkollektivavtalshrottförmedel, skadeståndvite eller allmäntsåsom
arbetstagares vägraninteföljer lock16. att1975 DäravNÅA att ens.

inteåtagandetavtalademed deti enlighetprovtagningsigunderkasta
anställningen".medföra förlustskulle kunnarättslig verkan avsom

arbets-frågan ändåavtal iuppfattningendenUtredningen är ettattav
arbetstagaresEntillräckligt mellanfråganrättsligt reglerar parterna.

med-avtal kansådantenligtsigunderkasta ytterstvägran etttesteratt
in-avtalsdessauppståtvisterSkulleanställningen.förlustföra omaven

OskäligaAD.slitasfår sakengällernehåll vad ytterst av-testerna. av
jämkas medtorde kunnapersonliga avtalet.iåtminstone dettalsvillkor,

avtalslagen.36 §stöd av

sida allmäntfrån statsmaktensocksåmeningutredningensEnligt syns
arbetsmark-tvisterlösalämpligaste vägenför denutryck attattges
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naden är kollektivavtal. Utredningen vill igenom sammanhanget hän-
visa till Kommissionen den svenska arbetsrätten. Enligt kommis-om
sionens direktiv dir. 1995:30 kommissionensär syfte under med-att
verkan arbetsmarknadens finna former förav hurparter i såparterna

utsträckningstor möjligt kollektivavtal kan utformasom degenom ar-
deiñgerarbetsrättsliga reglerna så: väl i praktikenatt och blir så enkla

och effektiva möjligt.som

På arbetsmarknaden har lokalt träffat flertalparterna kolletivavtalett om
bl.a. narkotikatestning. I maj 1995 slöt Sveriges Redareförening SRF
och Sveriges Fartygsbefalstörening SFBF centralt kollektivavtalett

alkohol- och drogpolicy. Målsättningenom med policyn "värnaär att
säkerheten inom svensk sjöfartom förhindra alkoholmissbrukattgenom

och bruk droger. Ansvaret för liv och last och miljöav kräver att
olycksrisken minimeras". Policyn innehåller bl.a. bestämmelser om
alkohol- och drogtester.

På den offentliga sidan torde med hänsyn till regleringen i 30 § LOA
endast överenskommelser narkotikatester ingående i periodiskaom häl-
soundersökningar kunna träffas. Inom inredningen har framförts det
otillfredsställande i offentlig arbetsgivaresatt möjligheteren träffaatt
avtal dessa begränsastester nuvarandeom lagstiftning. Den skillnadav

härvidlag föreligger mellan privatasom och offentliga arbetsgivare har
uppfattats omotiverad. Som fallersom dock utvärderingovan anges en

30 § LOA i sammanhanget utanförav för denna utredning.ramen

De fall där skulle kunnatester vid Vägning mellanaccepteras deen
motstående intressena torde, enligt utredningen, framför allt röra arbets-
uppgifter där gkerhetsaspg/tlen uttalad. Arbetsgivarenär har utifrån
anställningsförhållandet berättigat krav deett anställda inte på-att är
verkade denär utför sitt arbete. l vissa yrken siggör detta krav särskilt
gällande. Det kan röra yrken inomt.ex. transportsektorn och där den
enskilde hanterar maskinellt.ex. utrustning för ekonomiskastora vär-

Ävenden. tredje och samhället har intresseman arbetstagareett attav
inte är narkotikapâverkade, då påverkad arbetstagare kan orsaka all-en
varliga och egendolnsskador utanför arbetsplatsen.person- Enligt ut-
redningens mening bör narkotikatester kunna förekomma arbets-

utförtagare arbete innebär uttaladeettsom riskerfiir tredjesom man
och för samhället. I vissa fall kan påverkad arbetstagare utgöraen en
risk föräven samhället det arbete han utföratt innebärgenom som t.ex.
risker för miljön.
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narkoti-användaskälarbetsgivarensmening bör attutredningensEnligt
affärsmässiganödvändigadessa ärgodtagbara,katester avomanses

denarkotikatesterfråga kravhär an-kanskäl. Det avt.ex. omvara
fall kandessaUSA. Ifrånexempelvisköpareutländskafrånställda
deänskäl vägerdriftsinskränkningar tyngre en-forrisken ett somvara
utred-Underintegriteten.personligaför denskyddanspråkskildas
kravsådanaomfattningvilkenframkommit iinte närmareningen har

förekommer.

hälsoin-bruklagförslagetdanskadetmedgöraskan härjämförelse avomEn
förbudilättnader de5 §dess larbetsmarknaden. l st.formation gesm.m.
fornodvendigtdet atstadgar "närlageninformationsinhämtning ermot som

drift".verksomhedenstilvaesentlige hensyntilgodose

Även avslutad vård,efteralltframför tor-rehabiliteringssituatiomer,i
har dåArbetsgivarenkunnanarkotikatester somålagdade accepteras.

vården.regel bekostat

nå-anspråk påinteuppräkning gördennaunderstrykerUtredningen att
fullständighet.gon

i arbetstagarnasintrångdetmening uppvägsutredningens person-Enligt
inne-enligt avtalanställningundernarkotikatestningintegritetliga som

gällervad sä-omständighetermreliggcenkvalificeradeendastbär, om
tålaenskilda måstedeutredningenfallI dessa attkerhet menarm.m.

innebära.kanintegritetenpersonligai den testernaingreppdet som

behovetgällervadutredningengenomgång avkortaEfter denna menar
följande.narkotikatesterrörandelagstiftning

användandeterfaritundersökningar intevid sina att avUtredningen har
påpekaskanDet ävenmissbrukas.skulleanställningunderdessa tester

mel-konfrontationsstärnningallmänupplevt någoninteutredningenatt
narkotikates-frågangällervadarbetstagarsirlanocharbetsgivar- omlan

användandegenomförtsharförhandlingarfå centrala avYtterst omter.
dåtvistigheteroch delokaltlösasverkarFrågan somdessa mesttester.

omfatt-alltframförsigiinteuppstått utanha rör testernas varasyns
fått denocksåUtredningen harför dessaformernaochningen tester.

haft brettdettaharinförtföretag ettfalli deuppfattningen tester,att
anställda.ochorganisationerfackligalokalastöd avav
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Det bör observeras övriga nordiska länderatt saknar lagreglering om
narkotikatester anställda.av

Utredningen denär meningen frágan narkotikcztesterav att underom
anställning alltför komplexär och beroende, bl.a. de särskildaav ar-
betsuppgifternas innehåll och de lokala förhållandena pá varje enskild
arbetsplats ,för lampa sigför lagreglerirzgattm.m. i alla delaren som
behandlar användandet dessa Narkotikatester kantester. dessutomav
utföras flertal olika skäl. Det tordeettav omöjligt med lagstift-vara att
ning tillfredsställande reglera denna testverksamhtet fullt ut.

Utredningen har inte heller funnit let skulle föreliggaatt några miss-
förhållanden eller ofullständigheter gör patientjournallagen ellerattsom
datalagen behöver ändras eller kompletteras för de skall uppfylla deatt
krav måste kunna ställa dokumenteringensom man narkotika-av

under anställning.tester

Den sekretess gäller för enskilds personliga förhållanden,som t.ex.
missbruk, inom såväl den allmänna den enskilda hälso- och sjuk-som
vården är mycket stark. Det finns därför enligt utredningens uppfattning
ingen anledning ytterligare stärkaatt sekretesskyddet tor uppgifter som
rör narkotikatestning före eller under anställning.en

Utredningen hänvisar vad gäller frågor i övrigt lokumentering ochom
tystnadsplikt till 12.6 nedan.

Enligt utredningens mening bör frågan narkotikatester därför allt-om
jämt varagnggjg attläsa för första hand arbetsmarknadens Detparten

dessaär skäl fiirföreliggeifårparter bedömasom gemensamt om att
införa och därvidtester deväga olika intressen står varandra.som mot
Det är dessa tillsammansparter skall sätta gränser försom verksam-
heten. Lämpligen bör de dä beakta bl.a. de riktlinjer lLOzssom expert-
möte uttalade är 1993.

Användningen narkotikatester bör också enligt utredningensav mening
avtalsregleras. Detta kan, nämns således skesom överens-ovan. genom
kommelser mellan arbetsgivaren och de enskilda arbetstagarna eller ar-
betstagarorganisationerna lokalt. Möjligheten finns också träffaatt cen-
trala kollektivavtal. Som utredningen tidigare zinför, torde den gjfentLiggLu
aglgetsgivarens möjligheter träffa avtal narkotikatesteratt begränsasom
al § LOA. . gl .

w
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arbetsmarknadensunderstryka parteri sammanhangetvill attUtredningen
arbetsmiljöavtaletförstaarbetsmiljöfrågor. Detkringsamarbetattidunder lång

Även gällandeomfattasarbetsmarknadenhelainte1942.redan årslöts avom
samarbete ärtraditionlångadennautredningenarbetsmiljöavtal, att avmenar

fråga.i dennaanvända ävennågot att

Maximalarbetsorganisationen.förändradedensammanhanget äriproblemEtt
övergivits.i delarhararbetsorganisationhierarkisk storaocharbetsdelning en

Arbetsorganisationenvärderingar.gradi allt högreföretagDagens styrs av
uppgiftervarandrasöverdärlagarbete,i formofta tari dagsker manavmer
rotationocksåskergångerMångasuddasbefattningsgränsergamladär ut.och
arbetsgi-organisationarbetsuppgifterna. vilkenberoendekan,Dettamellan

narkotikatestning skall kny-avsikten ärsvårigheter,innebära atthar, omvaren
arbetsuppgifter.vissatilltjänst ellervisstilltas en

följande.anföraytterligarevillUtredningen

ifungeraförnarkotikatesteråsikten ettden attUtredningen är attav
företag därmångasammanhang. liingåmåstearbetsmiljöarbete ett

idelmindredessaingåranvänds, avdessa entester si:m entester
medpolicyskriftligframtagenarbetsgivare och arbetstagare gemensamt

skall han-arbetsplatsennarkotikamissbrukförhandlingsplan hur av
förgrundenpolicy bör utgörasådanUtredningen ar-att enteras. anser

hörnormalaDetarbetsplatsen.narkotikamissbruk attbetet varamot
páhörjciv.tmrverk.tamhmenfram innanpolicysådan tasen

internationellt,uttalatspolicy hartillkopplasbörnarkotikatesterAtt en
lLO:sutarbetadesnarkotikatesterför bl.a.riktlinjeri de avsomt.ex.
Inter-förhållanden.internationella1993 seårexpertmöte ovan om

Organization.national Labour

shouldpolicywrittenformalconsidered,beingtestingWhen aprogrammea
andrightsregulations.testing, rules,forindicating thedevelopedbe purpose

testing,alcoholandparties. Drug partconcemedof all theresponsibilities as a
possiblethebasedshould be greatestcomprehensive con-of onprogramme,a

value.orderparties involvedthe to ensuresensus among

finnasdet hörförespråkarSAFochAina-rådetSverige har bl.a. att enI
Sunds-projekt iocksådriverFolkhälsoinstitutettestning. ettpolicy vid

del störreingårföretagvidnarkotikatester ettdär pro-vall, avensom
Även Arbetarskyddsstyrelsen har,missbruk somorten.motgram

frågan.berörtnedan, någotframgår
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Allmänt kan sägas policyn, för ha något värde föratt arbetsmiljöar-att
betet, bör arbetas fram företaget och personalorganisa-gemensamt av

Äventionerna. företagshälsovården, i de flesta fall torde kommasom
verkställa narkotikatester, spelaratt här viktig roll. Minst lika viktigen

policyn är enligt utredningens mening fram den.som att taprocessen
Det viktigt iär denna skapa delaktighetatt och möjligheter tillprocess
påverkan för alla vilka skall stödja tillämpaoch dess innehåll.parter,

Policyn bör uttryck inte för przeventivt promotivtettge utan synsätt.ett
Det preventiva innebärsynsättet fokuserar på något sjukt, iden-att man
tifierar faktorer vilka leder till det sjuka och eliminerar detta. Ett sådant

medförsynsätt kontroller och restriktioner. Det promotivamer av syn-
innebärsättet fokuserar friska,det identifierar faktoreratt vilka le-man

der till det friska och stödjer och stärker dessa faktorer. Ett sådant beto-
värden, värderingar och alternativ.nar mer

Iden skriftliga policyn bör formulera de värden viktigaparterna ärsom
för organisationen, förmål insatsen med policyn och medel för nåatt
målen. Policyn bör omfatta insatser avseende både information och ut-
bildning kring frågor drogmissbruk. Vad gäller information detom är

viktigt både de arbetssökandet.ex. och deatt anställda får kunskap om
dess innehåll. I policyn bör även beskrivas vilken arbetsmiljönoga som
väntar den arbetssökande.

Policyn bör informativt mycket tydlig och understryka detvara äratt
missbrukar inte missbrukaren skall bort från arbetgplcitsen. Poligynsom
1esam dteLtngLmLsrQcyM5 Av
policyn bör bl.a. framgå varför narkotikatestningen skall utföras. Frå-

sekretess och integritet bör därvid också behandlas.gor Detom bör vi-
dare kunna utläsas vilken narkotika för och vilkaatt testassom avses
åtgärder skall sättas anställd visar positivtsom Iom etten prov.
policyn bör understrykasäven arbetsgivarens rehabiliteringsansvar. Ru-
tiner bör beskriva hur hjälp kan den enskilde med kamratstöd, be-ges
handlingskontakter m.m.

Om narkotikapolicy, sätter narkotikatesterna ien störresom ett sam-
manhang, arbetas fram, utredningen spänningar intetror behöveratt

kringuppstå frågan dessa Parterna kan då på arbetsplatsentester.om
verka narkotika på sätt alla kanmot dra ochett som nytta acceptera.av
Motsatsvis torde det arbetsplats, där det inte finns sådanen en
policy, finnas problem både fråganmed missbruk narkotikamer om av
och narkotikatestning.om
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§ Ar-2 AML har berörtsnarkotikapolicy och 3 kap.Frågan avaom
föreskrifter arbetsan-medi 13 § kungörelsenbetarskyddsstyrelsen om

framgårbestämmelsenAFS 1994:1. Avpassning rehabiliteringoch att
rehabili-arbetsanpassning ochrutiner rörandearbetsgivaren skall ha

berusningsmedel. Dessutomalkohol eller andratering vid missbruk av
rutiner gäller,vilka interna regler ocharbetsgivarenskall klargöra som

Arbetarskydds-ipåverkad arbetet. Iuppträderarbetstagareenom
arbetsgivarna lämp-till bestämmelsenstyrelsens allmänna råd attanges,

handlingsprogramframkanligen i samråd med arbetstagarna ettta om
missbruk skall hanteras.olikahur slag av

möjlighetArbetarskyddsstyrelsenutredningens uppfattning harEnligt att
AML:sinomgäller narkotikatesterutfärda allmänna råd vad ram.

narkotikatesterKvalitetessäkring12.4.5 av

Ackrediteringa

ställasmåstegrundläggande kravTillförlitlighet kvalitetoch god är som
laboratorium borgarAckrediteringmedicinsk verksamhet.allpå ettav

teknisk kon-för ackreditering ochuppfylls. Styrelsenför dessa kravatt
ackrediteringförstatliga myndighetSwedac, dentroll, är ansvararsom

inter-Ackrediteringssystemet baseratlaboratorier. ärbland annatav
tillkommerEG/EFTA. reglerDessanationella regler utarbetatssom av

överrsättningen dessaserien svenskai EN 45 000 och denuttryck av
harfáttlaboratorietbevisackreditering páSS-EN 45 000. En är attett

oberoende statligtbekräftadbedömd ochkompetens granskad,sin ettav
efter detkvalitet upprätthålls,säkerställa ävenFör god attatt attorgan.

Swedac årligenackreditering, utförerhållit sinlaboratoriumett en re-
vision laboratoriets verksamhet.av

laboratoriumspecificerat cimråde. Ettackreditering visstEn ettavser
skyldigtflera olika områdenomfattande ärutför analyser att pre-som

avdel-ackrediteringen Påoch vilka analysercisera vilket område avser.
narkotika-sjukhusfarmakologi Huddingeför klinisk vid ärningen t.ex.

ackrediterade.analyserna

sjukhusvid HuddingeNarkotikatestverksamhetetzb

kliniskviddrogtestverksamhetenhaft medUtredningen har kontakt
verksamhetenhurför redaHuddinge sjukhusfarmakologi att
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fungerar, uppgifter olika narkotikanstyper vanli-om tester samtav om
effekter och biverkningar. Utredningengaste hänvisar här till bilaga 19

och 20.

övervägandenc

Enligt utredningen uppfattning råder det ingen tvekan att provtag-om
ningsrutinerna vid narkotikatester och andra motsvarande medicinska
undersökningar måste läggas sådant sätt säkerheten främ-ett attupp
jas fuskoch försvåras. Det gäller därför för hälso- och sjukvårdsperso-
nalen eller medvetentar de olikaannan attsom prover vara meto-om
der kan förekomma. Man måste med i beräkningarnasom resul-ta att

kan ifrågasättas grund faktiskataten misstag, illvilja ellerav av som
försök följdernaundgåett positivtatt resultat. Bestämmelser forettav

narkotikatester med urinanalys anställda bör utformas såav att provet
och givaren skyddas.

Ett tillförlitligt narkotikatestprogram är kontrollerett system av som
hela proceduren för urinanalys.styr Det bevisar visst urinprovatt ett

kommer från viss och de rapporterade resultatenatt allten person utom
tvivel det Rättssäkerheten måste tillfredställandeprovet.avser förvara
hela kedjan, från kallelse och provtagning via till analys ochtransport
slutligen svarsrutin. Det är väsentligt inte någon felaktigt anklagasatt
för ha lämnat positivt Det kanatt följdenett felak-någonprov. att
tiga grunder inte får anställning han söker eller någon skiljsen som att
från sin nuvarande anställning.

Utredningen personalen i samband medatt provtagningen bör be-anser
akta följande aspekter.

Att den enskildes integritet respekteras.-
Att den enskilde har fått information vad skall omfatta.provetom-
Att den enskilde samtyckt till provtagningen och erkännt att- proce-
duren utförts i enlighet med givna instruktioner.
Att inte för något denprovet än enskildetestas samtyckt till.annat-
Att uppgifter aktuell medicinering från den enskilde finnasom- som

hjälp vid tolkningen resultat.en av
Att skyddas all slags avsiktligprovet eller oavsiktlig förorening,mot-
förfalskning, påverkan eller utbyte av prov.
Att dokumentation skett provet.av-
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i flaskor. Endelas tvåmetod säkerställaEn är att provetatt provet upp
för oberoendeanvändasoch kanför omedelbar analys ensom senareen

förpack-sigpersonalen användaVidare böranalys avsamma prov.av
manipulering ochförhindrardokumentationningsmaterial och gersom

befordran.säkeren

idrotten visar nöd-dopingtestverksamheten inomfrånErfarenheterna
utbildningför kontinuerligfinnasvändigheten det bör ett systemattav

Utredningen dockgenomför provtagning. utgårde som enav personer
tillhör hälso-flesta fall någonifrån i de allradessa tasatt somavprov

dessa fall börföretagshälsovården. Isjukvårdspersonalen inomoch per-
praktiska tjänst-fortsattför sin utbildning och deninomsonalen ramen

för kunnaerfarenhettillräcklig kännedom ochgöringen ha att genom-
föra provtagningen korrekt sätt.ett

fåtalellerm.fl. sin verksamhet påflesta företag harFör de ettettsom
införaproblemi princip inte någottorde det i dagställen testerattvara

genomförapraktiskt dessadet svårti skala. Däremot kan attstor vara
sinföretag harför del företag. Desamtliga anställdapå perso-somen

tältetpersonalen arbetarhela landet eller därnal utspridd över ute
provtagningen påföretagshälsovård klarasinkan ha svårt attatt av
marknadendärför bli detsikt det såvettigt På kansätt. eta-attett

därför provtagningen skall skeOmspecialister drogtester.bleras på av
sjukvårdspersonalen, bör dennatillhör hälso- ochdenän somannan

ändamål. börutbildning för detta Det ävensärskildförst genomgå en
Utbildningenetiska för verksamheten.utarbetas regler provtagareav
auktoriseras och erhållertillleda framskulle kunna att provtagaren en

godkän-sådant"legimitation". Endast harform ettpersoner somav
ifrågavarande Detta ökar säker-genomföratillåtasnande skall tester.att

kring provtagningen.heten

acceptabeltdet intefrån rättssäkerhetssynpunktUtredningen ärattanser
positivt analyssvareventuellt"fältet" och vidutföra screeningatt en

Kedjanlabaroatorium.verifiering tillvidare förskicka ettprovet av
för-Dessutomförväxlingsriskerna ökar markant.ochsäkerhet bryts

förkreatininkoncentrationen i urinetmöjlighetensvinner mäta att ut-att
hartillvägagångssättutspädning föreligger. Dettaeventuellröna om

USA, kravet säkrai därförkastats inom idrotten ochockså helt t.ex.
medicinskaDrogtestning och andraställs högt.ochtester un-provsvar

förinomemellertid regeli arbetslivet skerdersökningar ramensom
ochsjukvårdenövriga hälso- ochinomföretagshälsovården eller den

sjukvårdspersonal.utförs hälso- ochav
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Efter vad utredningen kunnat finna förekommer inte några missförhål-
landen i samband med denna verksamhet.

Ett laboratorium utför narkotikaanalyser företag bör naturligtvissom
ackrediterat. Det kan lämpligt dessa laboratorier i före-vara attvara

kommande fall för utbildningen andra demänsvarar provtagareav som
tillhör hälso- och sjukvårdspersonalen.

12.5 Gentester

Utredningens bedömning: Utredningen i arbets-att gentesteranser
livet skall förbjudna. Med hänsyn till det Socialdeparte-vara av

lämnade förslaget genetisk integritet föreslårmentet utred-om
ningen dock inte författningsregleringnågon i denna del.

l2.5.1 Allmänt

Med här genteknik med utnyttjande deoxyribonuklein-gentest avses av
eller ribonukleinsyreanalys DNA- eller RNA-analys. Defini-syre-

tionen skall genomföras på denna nivå för inhämtatesteravser attsom
upplysningar förvägi definierat arvsanlag. Det frågasåldesett ärom

smal analys.om en

Genetisk information kan, framgår avsnittet genteknik, in-som av om
hämtas på mängd olika och olika nivåer,sätt på kromosom- elleren t.ex
proteinnivå. Gentesten kan sägas del vidareutgöra genetisken av en
undersökning. Att definitionen här gjorts smalså beror på DNA- ochatt
RNA-analyser möjliggör studium molekylnivå.på Detett av arvsmassan

därförär metod ökad precision och säkerhet. Den tordeen som ger en
den metod allmänt kommer användas vid dennavara attsom

testverksamhet och skulle kunna kommersialiseras snabbast.som

dramatiskaDen molykylärbiologiska utvecklingen erbjuder raden nya
metoder. Det går identifiera innebär denatt attnu gener, som person

förutsätts exponering något slag löper ökad risk bli sjuk.som attav en
Även andra ökar risken för den enskilde drabbasgener, attsom av
sjukdomar, sjukdomar kan skiljasvåra från arbetssjuk-attsom vara
domar, kan också identifieras. De metoderna för undersökaattnya
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harlett till oro.gener

för riskernaavsnittet genteknik och bilaga 17 redogörsI närmareom
i arbetslivet.med användandet dessa testerav

i arbetslivetGentester12.5.2

rättsliga grundena Den

användandetfinns i Sverige ingen lagstiftning begränsarI dag avsom
arbetsgivare kan därför medgenetiska undersökningar i arbetslivet. En

visarde arbetssökandesin fria anställningsrätt krävastöd attt.ex.av
genetiskintyg genomgångenpå test.

enskilda anställ-undersökningar detLiksom vid andra medicinska utgör
sigför skyldigheter underkastaningsavtalet grunden arbetstagarnas att

fyllastidigare med bl.a.dessa avtal kan,Detta nämns, uttester. som
12.1,kollektivavtal. Utredningen har något berörtlag och ovan, se

jämka åtminstone detmöjligheten vissa omständigheterunderatt per-
enligt 36 § avtalsla-arbetsgivare och arbetstagaresonliga avtalet mellan

gen.

b Användningen

frågori enkätundersökningarna inga direktaställdesDet gentesterom
i för sig vid enkätundersök-i arbetslivet. Utredningen ställde och

Ingen svaradeningarna frågor också omfattadeöppna attgentester.som
hearingarförekom. Utredningen har vid desådana äventester som

erfarit itörevarit vid undersökningarna i övrigt,och att gentester
emellertid snabbtarbetslivet i inte förekommer. Detta kan mycketdag

innebäraFörändringar i i utlandet kanändras. samhället och att ett
förstärkas.incitament introducera kan uppstå ellerdessaatt tester

Skäl för ochc emot

skäl förarbetsgivare åtminstoneEnligt utredningen ha tvåkan atten
eller anställda. Ettgenomföra genetiska arbetssökandetester av

arbetsplats-för sjukdomarskulleskälen äratt testa somvara personer
känsliga individerArbetsgivaren sålla bortrelaterade. skulle då kunna

förbättra arbetsmiljön. Det andra skälet skullei stället för attatt vara
eller påfordragenomföra för ärftliga sjukdomar i allmänhet atttester
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den enskilde lämnade infomation resultatet sådana testerom av som
gjorts medicinska skäl. En arbetsgivare skulle i anställnings-av en
situation då ha syfte med gallra bort de arbetssökandetesternasom att

sannolikt skulle komma drabbas någon ärftlig sjukdom,som att av som
skulle utvecklas alldeles i vilken arbetsmiljö den enskilde be-oavsett
finner sig.

För den enskilde kan skäl för vilja undergåatt gentest t.ex. atten vara
denne vill ha information vilka arbetsmiljöer han bör undvikaom som
respektive klara Mot detta dockstår dessa undersökningar inne-attav.
bär intrång i den enskildes ochett även dennes närståendes personliga
integritet.

Samhällets intresse för utförs kanatt skullegentester t.ex. attvara man
kunna undvika olyckor och arbetsskador. Mot detta står dock samhällets

för arbetsmarknaden har plats för alla, sjukaatt även och detansvar att
allmänna skall förverka de enskildas personliga integritet inteatt träds
För när.

Tredje har intresse minskar risken förett gentesterman av attsom
arbetstagare ärftlig sjukdom, pilot med Huntingtonsp.g.a. t.ex. en
sjukdom, orsakar honom skada.

övervägandend

Det centrala problemet, utredningen, spänningenär mellanmenar ar-
betsgivares skäl på genomföra och de enskildasatt anspråkgentester
på skydd för den personliga integriteten.

Något spänningsfailt existerar för dagen inte, eftersom integentester
förekommer i landet.

Det finns i dag ändå hos allmänheten viss för genetisk infor-atten oro
mation kan komma användas diskriminerande iatt arbets-sättett
livet.

Det går i dag inte attmed genteknikens hjälp fastställa, vilka individer
har särskild benägenhet negativt visspå arbetsmiljö.som att reagera en

Däremot det iär dagsläget möjligt utföra predikativa anlagstest föratt
vissa ärftliga sjukdomar. En sådan dock intesäger något dentest om
enskildes aktuella hälsa, vilket enligt utredningen skall grunden vidvara
beslut anställning.om
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inte riktigtGenteknologin utvecklas snabbt och på kon-sättett som man
trollerar. kan för inte klart konsekvensera detta.Man dagen se av
Risken finns för diskriminering i arbetslivetteknologin användaskanatt

alltid varitarvsanlag. Tilltron till genetisk kunskap har också högp.g.a.
fel.och risken finns leda Runt dendet odlas kanövertroatt som ge-en

finns mytbildning. Gentester tillskrivsnetiska kunskapen mycketockså
innebära efter-möjligheter de inte kan förverkliga. Detta kan attsom en

frågan bildas kring billiga genetiskaändå uppstår och marknad kanen
for användas arbetsmarknaden.påtester att

utredningens lagstiftningen efter ligga föreEnligt mening bör sträva att
utveckling. lagstiftning mycketsådan En sådan bör också vara re-en

förstriktiv. etiska skälen härför kraftfulla. Respekten människansDe är
värde personliga integritet spelar här avgörande roll.och hennes en

Utredningen uppfattningen genestiska undersökningarnaden deär attav
förbehållas medi-bör hälso- och sjukvårdens verksamhet densamtegen

förevaritcinska forskningen. hearingar har vid handenDe attgettsom
i inte finns tillräcklig för genetiskadet dagsläget kunskap säkragöraatt

arbetsmiljörelaterade riskfaktorer.med Redan grund häravtester
saknas enligt utredningens mening tillåta genetiska iskäl att tester ar-
betslivet. etiska för för-De dessa talar starktmot testerargumeneten ett

Utredningen uppfattningen åsikt debud. den denna delasär attav av
flesta arbetsmarknaden. Om förhållandena i framtiden skulle föränd-på

får lagstiftaren ställning till förekommadå börta gentesteromras,
detta område.på

faror.Internationellt genteknikens Somhar också uppmärksammatman
i internationella förhållandenutredningen avsnittet Interna-nämner om

Organization kringtional Labour arbete bl.a. inom EU och FNpågår
syftar tilldenna problematik. internationella arbetet begränsningarDet

föri genteknikens användning till skydd det mänskligaoch genomet.
1994 i praktiken förbjudit genetiskakan också NorgeNämnas åratt un-

föreligger förslagdersökningar i arbetslivet och det i Danmarkatt ett
lagstiftnig möjligheternatill begränsar använda bl.a. gentesterattsom

arbetslivet.i

förekomma iUtredningen genetiska inte skallsåledes att testermenar
förarbetslivet. föreligger behov utredningenFrågan då det någotär om

lagstiftningföreslå umrådet.någonatt
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i lagenmänniskor regleras närmastgenetik påAnvändningen av
hälsounder-vid allmännagenteknikvissanvändning1991:114 avom

under-förfordrasgentekniklagenEnligtgentekniklagen.sökningar att
till-eller RNADNAutnyttjandemedmänniskassöka avarvsmassaen
ledeller ingårundersökningenSocialstyrelsenstånd utgör ettsomomav

endast lämnastillstånd fårhälsoundersökning. Ett sådantallmäni omen
sjukdoms-kunskapsökainriktad påundersökningen är att om
betydelsesärskildellerallvarligförhållanden är art avannarsavsom
bestäm-övrigt bl.a.innehåller isjukvården. Lagenochför hälso- en

för be-behövsvillkorförenas medtillstånd kan attmelse att somom
Vidare fast-kontrollera denna.ellerundersökningsverksamhetengränsa

sittdenomfattafår änundersökningar inte gettslås dessa somatt annan
till Kammar-överklagaskanSocialstyrelsens beslutsamtycke.skriftliga

rätten.

tillämp-vad gällerbegränsadsåledesgentekniklagengällande ärDen
undersökningargenetiskaendastSålunda gäller denningsområdet. som

vid all-vidtasochoch sjukvårdeninitiativ hälso-tillkommer på somav
undersök-genetiskainnebär bl.a.hälsoundersökningar. Dettamänna att
eller skerarbetsgivareinitiativskerningar på t.ex. enav annan,som

utanför lagensfallerhälsoundersökningar, såledesformervid andra av
undersök-genetiskainte, framgåromfattasLikaså som ovan,ramar.

initiativ enskilde.tillkommit denpåningar avsom

harbedrivandeutredningensavsnittetframgårSom ovanomav
förslagfram1996 lagtunder vårenSocialdepartementet ett om

till1996:13. Med hänsynDsintegritetgenetisklagstiftning rörande
föreslå någ-för sin delmotiveratinteutredningen detförslaget attanser

tilli ställethänvisarUtredningenområdet.lagstiftningsåtgärder påra
departementspromemorian.aktuelladen
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12.6 Medicinska undersökningar i arbetslivet;
dokumentation, tystnadsplikt och sam-

tycke

Utredningens bedömning: De nuvarande förhållandena har inte
motiverat utredningen lägga fram lagförslagnågot vad gäller do-att
kumentation och tystnadsplikt i samband med medicinska undersök-
ningar i arbetslivet.

12.6.1 dokumenteringenOm

Medicinska undersökningar i arbetslivet, sig de sker i sambandvare
med nyanställning eller under pågående anställning. skall doku-en en

i patientjournal. Utredningen ifrånutgår då undersök-menteras en att
ningarna utförs inom hälso- sjukvårdenoch och någon tillhörav som
hälso- och sjukvárdspersonalen. Om verksamheten upphör, får journa-
lerna under vissa omständigheter hand. Följaktligen bestäm-ärtas om
melserna i patientjournallagen förekommandeoch i fall datalagenäven
tillämpliga.

Utredningen har inte funnit det skulle föreligga missförhållan-någraatt
den eller ofullständigheter gör nämnda lagar i berörda hänseen-attsom
den behöver ändras eller kompletteras för de skall uppfylla de kravatt

måste kunna ställa dokumenteringenpå medicinska under-som man av
sökningar i arbetslivet eller enskildnågon verksamhet,om t.ex. en
företagshälsovårdsenhet, skulle upphöra med sin verksamhet.

I de delar undersökningarna omfattaräven narkotikaa ochsom gen-
HIV-tester skulle eventuellt kunna överväga formnågon sär-man av
reglering. Undersökningarna i dessa idelar sig självaär inte svårare än
vilka blodprov proveller andra helst. Däremot kan de uppgiftersom

framkommer dessa känsliga andra. Deänsom testergenom vara mer
kan få allvarligaäven konsekvenser för den enskilde individen. Därför

utredningen och sådana utförts.när har skall detattanser testerom
i den enskildes patientjournal tillsammans med uppgiftanges en om

resultatet §I 3 patientjournallagen bl.a. patient-provet.av attanges en
journal skall innehålla väsentliga uppgifter vidtagna åtgärder samtom
uppgift ställd diagnos. Enligt utredningens uppfattning omfattasom
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patientjournal-idokumenterinsskyldighetenuppgifterifrågavarande av
Socialsty-tillräckligtdetsärskilt markeras,skall ärOm dettalagen. att

för-i sinbestämmelser dettatillsynsmyndighet utfärdarrelsen omsom
anonymi-tillerinra denfår dock rättUtredningenfattningssamling. om
infektionförprovtagning1986: 198förordningenföljertet omavsom

HIV.av

förväxlasfår intearbetsmarknadeninomregisterforing skerDen som
Detsjukvården. ärhälso- ochinomjournalföring skermed den som

ochexponerade arbetstagare överdokumentationenviktigt iver ut-att
exponeringsmät-gjordaundersökningar, liksom övermedicinskaförda
tid. Dokumenta-långtillgängliga underfinnsochningar bevaras en

tillsynsmyndighet skallArbetarskyddsstyrelsenförtionen behövs att som
kunnaviktigt göraåligganden. Detsina är ävenfullgörakunna att

inträffad sjukdomutredning vidyrkesmedicinskvidåterblickar somen
arbetsmiljörelaterad.kan antas vara

juridiskföretagtillknutnaifrågavarande slag ärRegister ett somav
överläm-registerhandlingarnaskallverksamheten överlåts.Omperson.

defini-registren vidskall ske medVadtill den ägaren. ensomnyenas
eller arbets-inte i arbetsmiljölagenföretagnedläggelsetiv ett angesav
önskvärtför sin del det ärUtredningenmiljöförordningen. attattanser
verksamhetsinefter företag nedlagtdetregistren bevaras även att ett

Arbetarskyddsstyrel-övertagits någoninteverksamhetenoch annan.av
före-arbetsmiljöförordningenenligt 3 §behörighetdockhar attsen
enligtbrukarBestämmelsenför register.förvaringsplatsskriva om

ifråndärför Arbetar-extensivt. Utredningen utgårpraxis tolkas att
föreskrifter i saken.utfärdar erforderligaskyddsstyrelsen

§i 3registerdärför sannolika skäl kanOm det attantas avsessom
uppgiftinnehållerocharbetsmiljöförordningen,första stycket omsom

iföreskrifternaenligthandhashälsotillstånd, inte kommerenskild att
stödmedmeddelatsföreskrifterenligtförordning ellerdenna avsom

skalldeArbetarskyddsstyrelsen beslutafårförordningen, tasatt om
hand.

samtycketystnadsplikt och12.6.2 Om

personliga förhållanden.enskildsförtystnadsplikt gällerDen t.ex.som
allmännainom såväl denmissbruk,sinnesbeskaffenhet, sjukdomar och

där-finnsstark. Detmycketoch sjukvården ärenskilda hälso-densom
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för enligt utredningens uppfattning ingen anledning ytterligare stärkaatt
tystnadsplikten för uppgifter medicinskarör undersökningar isom ar-
betslivet. Allt förtalar tystnadsplikt bör gälla för samtligaatt samma
uppgifter enskilds personliga förhållanden förekommer inomom en som
hälso- och sjukvården.

Utredningen har i föroch sig inteövervägt tystnadsplikten för deom
uppgifter framkommer vid ytterligare borde stärkas ellersom gentesten
utökas. För det första föreslår emellertid utredningen förbud förett

För det andra har den frågan i vissa delargentester. varit föremål för
överväganden i Socialdepartementet Ds 1996: 13. Utredningen har där-
för for inte lägga förslagnågot istannat dennaatt del.

Däremot kan det kanske förekomma bestämmelserna, med hänsynatt
till svårigheten för hälso- och sjukvårdspersonalen tolka dem. tilläm-att

på felaktigt Därförsätt. det viktigett är hälso- och sjukvårds-pas att
personalen fortlöpande informeras gällade tystnadspliktsbestämmel-om

Ävenoch deras tillämpning. arbetsgivare bör skaffa sigser om en er-
forderlig information i dessa hänseenclen.

Den skall undersökas bör den läkare eller skallsom av ut-annan som
föra undersökningen informeras undersökningen. Informationen börom

omfattaäven vilket eller vilka och arbetsgivaren önskartester prov som
skall ingå i undersökningen, motiven för dessa till och i vil-samt vem
ken omfattning resultatet undersökningen kommer lämnas. Förstav att
då kan den enskilde på riktigt ställningsätt till han skallett lämnata om
sitt samtycke till den medicinska undersökningen. Dessutom blir han
medveten vad hans samtycke innebär och vad samtycket omfattar.om
Om sedan den enskilde ställer och dengenomgår önskade under-upp
sökningen, kan han även samtyckt till informa-attman presumera att
tion resultatet får lämnas till arbetsgivaren.om

Om vill undvika tveksamhet i dessa hänseenden kan arbetsgivarenman
eller företagshälsovården begära skriftligt samtycke. Vid menings-ett
skiljaktligheter i efterhand går det då lätt påvisa vad över-att som var
enskommet. Om det finnsendast muntligt samtycke, bör hälso- ochett
sjukvårdspersonalen göra anteckning samtycket i patientjourna-en om

Dettalen. förär närvarande också praxis inom hälso- och sjukvården.

Det kan finnas risk för många enskilda negativaär till undersök-att
ningar olikamed skilda slag med hänsyn tilltester lämnade urin-av att
och blodprov kan användas till fram andra uppgifter vadänatt som
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fran bör-vadfall avgörafrån början. I dessa måsteavsett sommanvar
Äventill. lämnadeenskilde samtycktoch vad denjan avsett omvar

analysertill andra änteoretiskt kan användas göraatt varsomprover
fårsamtycke ochden enskildesomfattas de inteöverenskommet, av

fastställafrån börjanutföras. blodprov ärdärför inte Ett attavsettsom
enskildesför denfår inte användas utrönaindividens blodgrupp attt.ex.

till Ut-detta.inte samtycktalkoholpâverkan, denne äveneventuella om
sjukvårds-hälso- ochförmodaingen anledningredningen har attatt

utnyttja tillbestämmelser skullegällandepersonalen attmot proverna
enskildearbetsgivaren och denbegärtytterligare analyser vadängöra

till.samtyckt

undersökningar i sambandvid medicinskaovanligt detinteDet är att
flerframanställning kommerundernyanställning ellermed upp-enen

sig sådanaefterfrågat. kan delsarbetsgivaren Det röragifter än om
personal, delstill ellerenskilde lämnar läkarenuppgifter den annansom

genomgängnaframkommer vid analysuppgiftersådana pro-avensom
arbetsgivarenuppgifter deinga andra änGenerellt gäller att somver.
Enligt utred-får lämnasomfattas samtycketefterfrågar och ut.avsom

egentligenarbetsgivarens önskan och behovuppfattningningens är en-
visstlämplig föruppgiften enskildedentill ärdast relaterat ettattom

eventuellt inte skulletill vederbörandeinte. Skäletarbete eller att vara
lämpligtvissa fall kanskemindre intresse. I kan detdet är attvaraav

undersökning ellerövergripande resultatetinformera detäven av enom
förenskild lämplig arbetekandetaljer. Enenstaka ettt.ex. menvara

anställ-förutsättningar. då tillstyrkaLäkaren kanunder vissaendast en
förutsätt-villkor, varvid dessavissafortsattning eller anställning under

sällan det ärtorde detningar måste Däremot ytterst somvaraanges.
uppgifterdetaljeradearbetsgivaren erhållerpåkallat att genom-om

därför deUtredningenmedicinska undersökningar.gångna attanser
behö-arbetsgivaren regel endastföras tilluppgifter bör vidare somsom

förinte lämplig arbets-"är lämplig ellerutvisa, den undersöktever om
funnit utlämnandeEftersom utredningen inteuppgifterna". att upp-av

sjukvárdsperscmalenhälso- ochgifter till arbetsgivare brukar ske aven
ifram förslagutredningen någototillbörligt inteläggerpå sätt,ett

del.denna

patientjournczlerna, däruppgifternafråga ellerEn är snarareannan vem
Äganderätten arbets-tillkommer deninförda, tillhör.uppgifterna finns

98.1994 Det kanADvilken anställdgivare hos läkaren seär varanr
läkarenanställda läkare ellerföretagshälsovård medföretag ellerett en

för-har iarbetsgivare. anställde läkaresin Densjälv, han är egenom
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hållande till sin arbetsgivare dispositionsrätten till journalerna. Den en-
skilde patienten har varken äganderätt eller i princip dispositionsrätt till
sin patientjournal. Däremot kan han tillsamtycka känsliga uppgifteratt

journalen skall få lämnas eller inte. Det krävs däremot inteur ut ett
samtycke det föreligger uppgiftsskyldighet enligt lag ellerom en annan
författning.

Arbetsmiljölagen gäller inte för dem inteännu anställda. Vidärsom en
medicinsk undersökning arbetssökande inför anställning påav en en
uppdrag arbetsgivare får företagshälsovården, nämns,av en som ovan
meddela arbetsgivaren resultatet undersökningen. Denna informationav

i förär och sig inte särskilt känslig för den arbetssökande. För arbets-
givaren finns det knappast något skäl arkivera uppgifterna. Utred-att
ningen finner det därför inte motiverat föreslå sekretesskydd föratt ett
uppgifterna hos arbetsgivaren i dessa fall.

§I 3 arbetsmiljöförordningen föreskrivs register i kap.4att som avses
§7 och 5 kap. §4 arbetsmiljölagen skall arbetsgivare förvaras underav
viss tid. Arbetarskyddsstyrelsen har i kraft bemyndiganden ien av ar-

betsmiljölagen föreskrivitäven arbetsgivare skall föra registeratt en
deöver anställda enligt vissa föreskrifter, bly AFSsom t.ex. om

1992:17, varit föremål för läkarundersökning. l registret skall hI.a. an-
tecknas tjänstbarhetsutlâtande och blodblyvärde. Däremot finns intedet
någon författningsreglerad tystnadsplikt för uppgifterna enskildsom
hälsotillstånd i dessa register. Detta utredningen brist,är ävenanser en

registren inte jämställaär journalhandlingar.med Detatt står ocksåom
arbetsgivare fritt efter grutttinnande komplettera registrenatten eget

med samtliga de uppgifter han erhållit från företagshälsovårdensom om
de anställda. När samhället ålägger enskild individ genomgåatten
medicinska undersökningar och känsliga uppgifter från dessa under-att
sökningar skall förvaras under viss tid, måste samhället ävenen garan-

den enskilde dessa uppgifter blirtera sekretesskyddade.att

Arbetarskyddsstyrelsen får emellertid med stöd kap. 8 §4 AMLav
meddela föreskrifter förvaring har betydelse från skyddssyn-om som
punkt. Bestämmelsen brukar enligt praxis tolkas extensivt. Utredningen
utgår därför ifrån Arbetarskyddsstyrelsen utfärdar erforderliga fåire-att
skrifter i saken.
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utredningensKonsekvenser13 av

förslag

Ekonomiska13.1

undersökningar i arbets-Utredningen medicinskaförslagDe som om
lagreglering.syftar inte till någonlivet lägger fram

arbetsmiljöförordningenregister iförslag vissa 3 §Utredningens attom
obehöriga får tillgäng till dem,inteskall hanteras och förvaras sä, att

förslagetökade kostnader. gällerinte leda till några Detsammabör om
få hand.i vissa fall skallregistren tasatt om

utbildning förfram ökadutredningen läggerDe förslag omsom
ingå ifårbestämmelserna sekretesspersonalen avseende om anses

därför inte med-nuvarande förpliktelser och kanarbetsgivamas sägas
vägledning förutbildning ochnågra utökade kostnader. En bättreföra

medförbättrad kvalitet och säkerhet i sambandpersonal leder tillberörd
förmedicinska undersökningar till alla berörda parter.gagn

föreslår utredningenanställningnarkotikatester underVad attavser
kollektivavtal.tecknarparterna

för hurbestämmelserföreslår bör finnasVidare utredningen detatt
degivaren skyddas,narkotikatester bör utformas så och attatt provet

ändamåletutbildning förnarkotikatester ha adekvatutför bör ensom
få utföra narko-ackrediterade börendast laboratorier ärsamt att som

kvalitet påtill högre detikaanalyser. Dessa förslag syftar tester somen
och felaktigaoch till medför undvikande onödigt merarbetetutförs av

beslut.

skallundersökningarna demedicinskasyftet med deDet är attyttersta
Utredningensarbetmiljö.till friskare arbetstagare och bättrebidra

några kostnader.inte medföra ökadeförslag torde
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Eftersom utredningen föreslår i arbetslivet integenerelltatt gentester
skall tillåtas, föranleder detta inte några kommentarer i förevarande
sammanhang.

13.2 Jämställdhet

Jämställdhetslagens 1991:433 syfte främja kvinnors ochär att mäns
lika i fråga arbete, arbetsvillkorrätt och utvecklingsmöjligheter iom
arbetet. Lagen omfattar hela arbetssituationen. Till följd därav har lagen
beröringspunkter med andra arbetsrättsliga regler. Ett viktigt sådant

Ökadearbetsområde arbetsmiljön. kunskaperär arbetsmiljön ochom
jämställdhet torde medföra jämställdhetenäven främjas.att

Lagen gäller såväl kvinnor. Det torde emellertidmän väl-som vara
bekant det kvinnorna diskrimineradeäratt är i denän mänsom mer
mån det finns tendenser till diskriminering på arbetsmarknaden.

De förslag utredningen lägger fram inte utredningen diskri-som anser
minerar kvinnorna arbetsmarknaden. vissal delar blir förhållandet
det Varje människa skall ha möjlighetmotsatta. få sådana arbetenatt

henne efter och fömtsättningar. En väl fungerandesom passar vars ens
verksamhet med medicinska undersökningar förutsätter arbetsgivarenatt
först kartlagt förutsättningarna för varje arbete identifierat ochsamt
åtgärdat de brister kan finnas på arbetsplats. Om arbetesom ett t.ex.en
kräver särskild fysisk styrka, kan det visa sig vissa kvinnor inteatt är
lämpliga för just detta arbete. I dessa fall skall arbetsgivarens strävan

undanröja hindren åtgärdaatt arbetsmiljön.attvara genom
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Särskilda yttranden

sakkunnige Leif AringerSärskilt yttrande av

anställningsamband medMedicinska kontroller i

upptäckaföre anställning kanmedicinsk kontrollSyftet med attvaraen
innebära detmedicinskt tillstånd kanhararbetstagaren något attsomom

ställaVissa arbeten kanför sig särskilda risker.medtilltänkta arbetet
olämp-fysik hälsa det kanindividens och såkrav på attextrema vara

inte dessaförbjudet, sysselsätta klararligt, eller attt.0.m. personer som
Menexempelvis rökdykare eller dykare.arbetekrav. gällerDet som

individen setillarbetsmiljön i stället skallhuvudregeln är att anpassas
Arbetsmiljön skall också sådan§ stycket.2 kap. 1 andraAML attvara

handi-individer svagheter elleri medden,alla skall kunna arbeta även
3 §3för blir fallet se AML kap.Arbetsgivaren såkapp. attansvarar
det1994:1, §. ibland innebäraAFS 12 Detta kanstycket ochandra att

till individen iich/anpassning arbetsmiljönställs särskilda krav på av
information arbetsteknik och skydds-särskildindivideneller att ges om

för sådanamedicinska kontrollen underlagkanåtgärder. Den ettvara
åtgärder.

medicinskakartläggning förekomstenutredningensResultatet avavav
i arbetslivetkontrolleranvändningen sådanakontroller tyder pä att av

enligtKartläggningen har inte,ytterligare.kommerhar ökat och ökaatt
vanligt detinformation hur ärmin mening, kunnat någon säker omge
från försäk-sjukskrivningsstatistikinformation inklusivemedicinskatt
anställning.mistegrund för gåttringskassan legat till någonatt om en

före-vidvisar bara degenomförda enkätundersökningen störreDen att
1994500 under åretsig100 anställda detrörtagen personerom ca

medicinsk kontroll. Jagblivit resultatetinte anställda p.g.a. av ensom
underrapporteriiig i enkät-risk tördet finns uppenbarbedömer att enen

genomfiärda.undersökning densom

medi-systematiskt införamening finns klar riskEnligt min det atten
infor-medicinsknyanställningar, däri samband medcinska kontroller
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mation relevans för den aktuella arbetsmiljön efterfrågas,utan leder till
människor olikamed konstateradeatt eller befaradeen grupp svag-- -

heter frånutestängs arbetsmarknaden.

För förebygga sådan utveckling hadeatt lagstiftning analog meden en
det aktuella lagförslaget i Danmark behövt Detövervägas. danska för-
slaget innebär arbetsgivare får efterfråga hälsoinformation endastatt en

det kan visas ha väsentlig betydelse för det aktuella arbetet. Enligtom
färska, ännu säkert bekräftade uppgifter, skall lagstiftning meden
liknande innebörd nyligen ha beslutats i Holland.

Det kommit fram i utredningen har inte givit underlag för den be-som
dömningen lagstiftning inte skulle behövas föratt reglera utveck-en att
lingen föroch skydda arbetssökande onödiga och diskrimine-att mot
rande medicinska kontroller.

Särskilt yttrande i referensgruppen Thomasexperterna Fredén,av
Kerstin Hildingsson och Urban Ryadal

Som utredningen uppmärksammat betonar grundlagen allas tillrätt arbe-
vilket innebär även de med begränsadte, arbetsförmåga, handikappatt

har kommarätt på och kvar arbetsmarknaden.att Dis-m.m. vara
kussionen i utredningen har dock till del handlat marknadensstor om
och arbetslivets krav.

Den fria anställningsrätten har ifrågasätts, bl.a. i det arbete bedrivssom
inom Arbetsrättskommissionen. Restriktioner berör olika hälsoun-som
dersökningar och medicinska kontroller i samband med anställning finns
emellertid flerapå håll utomlands, i USA, England och Tyskland.t.ex.
Orsaken till sådana regler vuxit fram har bl.a. varitatt hög arbetslöshet
och svårigheter för vissa få arbete, dessutom allmänattgrupper men en
uppfattning starkt betonar individens okränkbarhet. Föreliggandesom
utredning har inte gjort några överväganden eller konsekvensbeskriv-
ningar beträffande restriktioner i anställningsrätten, skulle kunnasom
hänföras till förekomsten medicinska undersökningar i arbetslivet.av

Begreppet "god sed på arbetsmarknaden" används frekvent och god-
tyckligt i utredningen, dock inskränker sig till beskrivningsom en ren

praxis utredaren inte ifrågasätter och heller inte analyserar,av en som
i förhållande till de förändringart.ex. sker förmodasochstora som

komma ske på arbetsmarknaden.att
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finns motsättningUtredaren problem detcentralt attettanger som en
mellan, sidan arbetsgivarens information de anställ-å behovena av om

fordas hälsa kunna inrätta effektivt och möj-arbetet så säkertatt som
ligt, sidan till personlig integritet. Därvidå andra arbetstagarnas rätt

faktor,arbetstagarnas till självbestämmande viktignämns rätt som en
oaktat den enligt får vika för arbetsgivarnas krav.utredaren ändåatt

flertal i utredningensPå ställen har utredaren påpekatett att man en-
effekterkätundersökning inte kunnat påvisa negativa olika slagav av

medicinska undersökningar. förvisso påvisas inteDet är sant men ge-
säkra samband höga svarsfrekvenser, grundeller påutan snararenom

for utredningensdet Det saknas helt enkelt underlag påstå-motsatta.av
därvidlag. lika nämligen detenden Det påståär sant att motsatsen, att

inte finns positiva effekter de avsedda medicinska undersök-några av
ningarna. kan ifrågasättaMan således de slutsatser dras med stödsom

utredningens enkätundersökning.av

Enkätundersökningen subjektivabygger dessutom arbetsgivarnas
uppfattningar frågor.i olika olika hälsokon-Hur resultaten deav

inverkat personalpttilitiskatrollerna de besluten intepå går t.ex. att ut-
Arbetsgivarna givetvisläsa. kan inte heller förväntas deatt an-uppge

vänder medicinska undersökningar för arbetskraft förellerutmönstraatt
kostnader för sjukfrånvarokomma undan och rehabilitering.att

Utredningen fråganhar inte behandlat i arbetslivet.alkohol Dettaom
ofullständig,utredningen då alkoholen vida problemgör utgör störreett

andra droger finns ofta sambandän arbetsplatsen. Dessutom ett
mellan alkoholmissbruk berusningssyfte.och bruket andra droger iav

drogmissbruket föremål förFrågan varit särkildhar däremotom upp-
märksamhet i utredningen. uppfattning drogmiss-Vi delar utredarens att
bruk varken kan tolereras i samhället eller våra arbetsplatser. Säkert
finns i dag dolt missbruk narkotika och arbetsplatserna måste där-ett av
för aktivt idelta arbetet de illegala utredningen detdrogerna. l harmot

enighet inriktning,rått denna liksom kring behovet bådeattom cen-av
tralt och lokalt, utveckla fungerande tiir olikareglerpartsgemensamt
branscher.

Vi utredningen beskrivningrelevantatt sammantagetanser ger en av
förekommande medicinska undersökningar arbetslivet, hafti även om
invändningar flera Emellertid utredningen tidenpå punkter. helastannar
vid den intressanta motsättningar påvisaspunkt då och attutan resone-
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leds vidare till slutsatser och förslag. Det också allvarligmanget är en
brist det inte görs någon analys med tanke framtidapå detatt behovet

regler och restriktioner avseende medicinska kontroller i arbetslivet.av

En utgångspunkt för tillsättandet utredningen den allvarliga ut-av var
vecklingen hög arbetslöshet och utslagning från arbetsmarknaden.mot
Utredningen har inte enligt uppfattningvår klarlagt i vad medi-mån
cinska kontroller och drogtester kan ha betydelse i detta avseende. Från
fackliga utgångspunkter har medverkan i denna utredningsett som
betydelsefull den anledningen vill värna den enskildeattav om ar-
betstagarens till integriteträtt i hårdnande klimat i arbetslivet. Där-ett
vid vi risker både vid inträdet arbetsmarknaden och under på-ser
gående anställning. Generellt bör hälsokontroller i första hand ettvara
instrument för den enskilde kunna goda yrkesvalgöra och motverkaatt
ohälsa.

Resonemanget för och drogtester, isåväl samband med nyanställ-emot
ning under anställning enligt uppfattningär vår ofullständigt. T.ex.som

det inte värdet bara kan utifrån situationenhuratt ettanges av prov ses
vid själva provtagningstillfället. Detta och andra har vivar argument

framfört under utredningens Vi förordargång. därför fortsatt ochett
fördjupat utredningsarbete.

Även utredningen inte har några konkreta förslag till lagstiftningom
eller andra regler rörande medicinska undersökningar och medicinska
kontroller, så kan utredningen förväntas bli använd handläggareav av
personalärenden företagi och hos myndigheter. De åsikter redo-som
visas i utredningen kommer bli normbildande ioch viss månatt styra
den praxis successivt utvecklas. Mot den bakgrunden har vi detsom sett
angeläget göra detta särskilda yttrande.att

Särskilt yttrande i referensgruppen Margarethaexperternaav
Sandberg och Marianne Hörding

Primär- och landstingskommunala arbetsgivare arbetar i dag iunder
villkor andra arbetsgivare,stort har isett allt väsentligtsamma som

anställningsvillkor andra arbetsgivare konkurreraroch medsamma som
andra arbetsgivare.

Andra arbetsgivare enligt utredningens förslag möjlighet viages atten
avtal med enskild, arbetstagarorganisation lokalt eller centralt genom-



;SOU .Sär.ski/zia yttranden 1931996:63

föra offentlig inomdrogtester, medan sida detta endast kan skepå ra-
periodiskafor hälsoundersökningar.men

möjlighetVi landsting kommuneroch bordeävenatt ges sammaanser
förandra arbetsgivare genomföra drogtester, därmed haatt attsom

möjligheter vidmakthålla drogfri arbetsmiljö.uppnå ochattsamma en

Särskilt yttrande i Inger Mattssonreferensgruppenexpertenav
Kasserud

Arbetsgivarverket arbetsgivare inom statligakonstaterar den sek-att en
inom övrig offentligoch sektor har betydligt begränsadeäventorn mer

möjligheter kräva medicinska undersökningar arbetstagarnaatt av
jämfört med vad arbetsgivare har inom den privata sektorn.

Orsaken till begränsningar i 2:6 Regeringsformendessa reglernaär
RF.

Genom 30 § LOA har dock den offentlige arbetsgivaren fått en
möjlighet med kollektivavtal införa rättighet genomförastödatt attav en
periodiska hälsoundersökningar vissa särskilt angivnaunder
förutsättningar. finns det ingen vidDäremot behov kräva under-rätt att

ellersökningar slumpmässigt förekomma: anledning, stödpå d utanv.s..
i lag.

Det föreligger 30 § LOA vittockså oklarhet innebörden så gällerom av
möjlighet inom för periodiska hälsoundersåikningar genomföraatt ramen
drogtester. Något uttalande i förarbetena till bestämmelserna finns inte.

statligaInom den sektorn finns sådana verksamheter där det är stör-av
i sitt hälsotillståndbetydelse de anställda inte har sådana bristersta att

de fara för sig försjälva, andra ellerär på sätt utgör sä-att annaten en
kerhetsrisk. ytterligare inom verk-Ett skäl många anställda statligär att
samhet sysslar med myndighetsutövning. Ur allmän rättssynpunkten

medborgare/klienter/kundermåste kunna känna trygghet för deatt som
i myndighetsutövning hälsotillstånd.sysselsatta har Värdetär ett gott om

god och vaktslåendet demokratin bygger sâ-dantpårättsstat etten om
förtroende. tillMed hänsyn detta bör möjligheterna till andra typer av
hälsoundersökningar 30 § LOA därföroch kontroller böröppnas.
ändras "icke-periodiska" undersökningar genomföras.kanså ävenatt
Vidare förtydligande framgår 30 § LOAbör så det klartgörasett att att
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inte innebär genomförainskränkning i möjligheterna img-någon att
tester.

Enligt Arbetsgivarverkets uppfattning det i dessa sammanhang skälnns
till arbetsgivares intresse de anställda genomgåratt attse en av

hälsoundersökningar arbetsgivarens arbetsledningsrättled i ochettsom
inte myndighetsutövning de anställda.gentemotsom

förändringarna inomEtt ytterligare skäl till de föreslagna det denär, att
motsvarighet inomstatliga sektorn finns verksamhet har sin densom

privata sektorn. fall rimligt regler gällerI dessa det attsynes samma
arbetsmarknadssektor.oavsett
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Kommittédirektiv

Medicinska kontroller i arbetslivet Dir.
1994: l 11

Beslut vid regeringssammanträde den 8 september 1994

Sammanfattning uppdragetav

En särskild utredare tillkallas med uppgift att
kartlägga medicinska kontroller i arbetslivet,-
utreda de risker och problem sådana kontroller kansom-

innebära och vilket berättigat behov kontroll kan lin-av som
ochnas,

göra de avgränsningar och föreslå de åtgärder behövs.- som

Bakgrund

Allmänt medicinsk kontrollom

Den söker arbete eller densom är anställd får ofta finnasom
sig i arbetsgivaren behöveratt tillgång till vissa uppgifter om
förmåga och egenskaper har betydelse för arbetsuppgif-som

eller förterna arbetet skall kunnaatt till den enskil-anpassas
de. Arbetsgivarens intresse kunna väljaatt personal ochav att
leda fördelaoch arbetet står emellertid berättigatmot ett an-
språk från den enskilde intrånget i denatt personliga integrite-

begränsas säten långt möjligt.som
Bland de uppgifter kan ha betydelse för arbetetsom hör

uppgifter hälsotillstånd och liknande, vilkaom kan erhållas
med formnågon medicinsk kontroll.av

9 16-0329
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Medicinsk kontroll kan utföras för olika syften och med
olika metoder. Sedvanliga hälsoundersökningar hör hit men

hälsodeklarationeräven den enskilde inte har sambandav som
med någon kroppsundersökning. En särskild form kontrollav
är s.k. drogtester, används för utröna användningattsom av
alkohol eller andra droger.

Genom genteknikens utveckling möjlighet kartläggaattges
den enskildes arvsanlag och därmed medfödda föranlag sjuk-
dom eller andra fysiska eller psykiska svagheter. Användning-

gentekniken" metod vid medicinska kontroller in-en av som
nebär särskilda problem från integritetssynpunkt. Frågor om
genteknikens användning människa har tidigare behandlats
i bl.a. gen-etikkommitténs betänkande Genetisk integritet
SOU 1984:88 och regeringens proposition användningom

genteknik på människa prop. 1990/91:52av m.m. samt
Genteknikberedningens betänkande SOU 1992:82.

Vissa medicinska kontroller törfattningsregleradeär och
utförs på grund finnsdet samhällsintresseatt kontrol-ettav av
len. Detta gäller de läkarundersökningar följert.ex. som av
föreskrifter Arbetarskyddsstyrelsen. Med stöd kap.4av av
5§ arbetsmiljölagen 1977:1160 kan föreskrifter meddelas

skyldighet föranstalta läkarundersökning ellerom att om
vaccinering eller förebyggande behandling smittaannan mot

arbete innebär risk för ohälsaett eller olycksfall. Medom
stöd den bestämmelsen har Arbetarskyddsstyrelsenav
meddelat föreskrifter obligatoriska läkarundersökningarom
vid arbeten med asbest, bly, dykeri, härdplaster, kadmium,
kvarts och rökdykeri. Sådana föreskrifter har också meddelats

behovsrelaterade eller villkorliga läkarundersökningar iom ett
ñertal fall vid bullerexponerat arbetet.ex. och arbete med
försöksdjur.

Föreskrifter har vidare meddelats register medom up-
pgifter arbetstagare i sitt arbete för vissaom som exponeras
ämnen, expositionens omfattning resultatetom samt om av
obligatoriska läkarundersökningar vad tjänstbarhet iavser
aktuell sysselsättning.

Föreskrifter medicinsk kontroll villkor för tillståndom som
eller medgivande har också meddelats Arbetarskyd-m.m. av
dsstyrelsen, det gällernär hantering vissat.ex. kemiskaav
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eller biologiska vissa arbetenämnen det gällernärsamt som
skall utföras minderåriga.av

Syftet med de angivna föreskrivna förstakontrollerna iär
hand enskildeskydda den medi-arbetstagaren. Vissa andraatt
cinska kontroller utförs för i första allmänhe-skydda handatt

såsom kontroll piloter och andra yrkesgrupper där kra-ten, av
enskildes fysiskapå den och psykiska förmåga särskiltärven

Hit hör också smittskyddskontroller dem arbetarstora. somew
med hantering livsmedel.av

I de angivna fallen frågadet skyldighet förärnu enom
arbetsgivaren initiativ till medicinskaden kontrollen.att ta
När det gäller medicinsk kontroll i samband med anställning
eller under anställning i fallandra saknas däremot generella
bestämmelser. Statligt anställda har emellertid åläggaskunnat

läkarundersökning vissa ifrågasattgenomgå i fallatt av
tjänstduglighet med stöd bestämmelser i denav numera up-
phävda lagen 1976:600 offentlig anställning. Bestäm-om
melser sådana läkarundersökningar finns bara förom numera
fullmaktsanställda i 1994:281 fullmaktsanställning.lagen om

Möjligheten för offentliga arbetsgivare kräva läkarun-att
dersökning sina anställda begränsas bl.a. bestämmelser-av av

i 2 kap. 6 §§och 12 regeringsformen skydd på-motna om
tvingat kroppsligt ingrepp bl.a. Arbetsdomstolens domse
1984 94.nr

Lagen offentlig anställning har och lagöversettsom en ny
offentlig anställning har antagits riksdagen prop.om av

1993/94:65, 1993/94:AU16,bet. 1993/942257,rskr. SFS
1994:260. Lagen, har i kraft juli 1994,den inne-trätt 1som
håller bl.a. bestämmelse skyldighet för olfentligten om an-
ställda i vissa fall periodiskagenomgå hälsoundersökning-att

finnsDessutom det bestämmelser i § anställningsforord-5ar.
ningen 1994:373 läkarintyg bl.a. för dem skallom som an-
ställas i statlig tjänst.

finnsDet i vissasvensk bestämmelser förrätt skyddom
arbetssökande ijämställdhetslagenbl.a. 1991:433, anställ-
ningsskyddslagen 1982:80 och lagen 1994:134 etniskmot
diskriminering. principI dock anställningsrätten fri,är dvs.
arbetsgivare frittkan välja bland de arbetssökande och ställa
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l

de för Vissakrav anställning ñnner berättigade. be-desom
gränsningar kan följa arbetsmarknaden.dock god sed påav

Möjligheten för arbetsgivare utanför statliga verksam-den
anställda bl.a.heten kräva medicinsk kontroll redan äratt av

beroende det enskilda anställningsavtalet.av

Den aktuella utvecklingen.

arbetsgivare i anställningDet inte ovanligt samband medär att
form dokumentation hälsotillståndetkräver någon t.ex.av av

läkarintyg. arbetsgivare kräverhälsodeklaration eller Flera
anställdaockså arbetssökande och redan genomgår s.k.att

vissa fall medicinsk föreskriven fördrogtester. l kontrollär
iskydda arbetstagare sysselsatta arbeten kanäratt somsom

innebära särskild risk för olycksfall.ohälsa eller
arbetsmarknadssituationen med högDen nuvarande en ar-

för vid sjukfrånvarobetslöshet och ökat kostnaderett ansvar
liksom för rehabilitering för arbetsgivar-arbetsanpassning och

intresset för omfattande medicinskakan öka användaattna
vid nyanställning anställning.kontroller både och under en

få negativa effekter i form utestängningDetta kan och ut-av
från förslagning arbetslivet. Utvecklingen kontrollmetoderav

analys också verka i riktning. Särskildaoch kan samma pro-
från följdblem bl.a. integritetssynpunkt kan till denuppstå av

snabba utvecklingen medicinska gentekniska husk-den ochav
ningen och möjligheterna förutsäga enskild individs riskatt en

livet sjukdomi utveckla eller liknande.att senare
flertal i SverigeDrogtester används arbetsplatser ipå ett

i vissa tall inom fördag, alkohol- och drogpolicyramen en
handlingsprogramoch arbetsplatsen. Frågor drog-påett om

missbruk känsliga och svåra hantera arbetsplatsenär att
samtidigt användning droger i samband med arbetesom av

förkan innebära risker den enskilde, arbetskamraternastora
därförallmänheten. Hantering drogtester innebäroch sär-av

skilda problem från etisk synpunkt gäller skyddetoch detnär
för den personliga integriteten bl.a.se Arbetsdomstolens dom
1991 ILO:s Guiding Principles. 1993.45 och Maynr
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Med anledning motion vari särskilt har tagitsav en upp-
de risker för utslagningselfekter medicinska kontrollersom
kan innebära i det nuvarande arbetsmarknadsläget har riks--
dagen givit regeringen till känna det finns anledning påatt att
lämpligt fråganuppmärksammasätt medicinska kontrollerom
i arbetslivet l992/93zA235, l993/94zAU2,mot. bet. rskr.
l993/94z2.

Uppdraget

Mot den angivna bakgrunden tillkallas särskild förutredareen
frågorutreda medicinska kontroller i arbetslivet.att om

Utredaren inledningsvisskall kartlägga förekomsten av
olika former medicinsk kontroll, bade i samband medav an-
ställning och under anställningen. Mot bakgrund kartlägg-av
ningen skall identifierautredaren behovet sådana kontrollerav
och de olika problem och risker dessa kan innebära.som

Utredaren skall vidare bedöma utvecklingen detnär gäller
användningen medicinsk kontroll införandetochav av nya
kontrollmetoder far förvad detta konsekvenser för risk-samt
och problembilden. l det sammanhanget skall särskilt utveck-
lingen gentekniken beaktas.av

Bedömningarna bör grundas pä analysnärmare be-en av
medicinsk kontroll. En avgränsning andragreppet mot

kontroller och vid anställning och vid ledning ochtester
fördelning arbetet skall göras.av

Utredaren skall slutligen föreslå de åtgärder kartlägg-som
ningen och utredningen i övrigt föranleder. Förslagen bör
bygga bedömning vilka berättigade behoven av av
medicinsk kontroll i arbetslivet kan finnas tliirsom -
arbetsgivarna, för den enskilde föroch allmänheten och-
vilka skyddsbehov finns för enskildeden arbetssökandesom
eller anställde. De bör vidare bygga avvägning mellanen
dessa olika behov eller intressen.

VOm finnsdet behov reglering medicinska kontrol-ett av av
ler skall föreslåutredaren utformas.hur reglerna bör

Utredaren bör studera hur andra länder har hanterat de be-
frågorna.rörda
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Arbetsformer m.m.

Utredaren skall i sitt arbete samråda med arbetsmarknadens
myndigheter.berördaparter samt

Utredaren i sitt arbete Utred-skall ha kontakt medäven
ningen arbetsmarknadspolitikens omfattning, inrikt-roll,om
ning avgränsning dir. 1993:132.och

För gäller vidare regeringens direktiv tillutredarens arbete
särskilda offentligasamtliga kommittéer och utredare prövaatt

EG-aspekterdir. 1994:23 och beaktande iåtaganden om av
dir. 1988:43.utredningsverksamhet

Redovisning uppdragetav

Utredaren skall redovisa sitt uppdrag den april 1996.1senast

Arbetsmarknadsdepartementet
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Bilaga 2

Hearing och seminariedag den april5 1995 om
arbetsmarknaden m.m.

PROGRAM:

hearing09.00 09.05 Ordföranden dagensöppnar seminariumoch-
hälsar alla välkomna.samt

09.05 10.00 Carl Norström föreläser aktuella sekretessbe-om-
istämmelser anslutning till medicinska ikontroller

arbetslivet.

10.00 10.30 Birger Sjöström informerar Utredningenom om ar--
betsmarknadspolitikens omfattning,roll, inriktning och
avgränsning.

10.30 10.45 Förmiddagskaffe.-

10.45 11.00 Björn Lundgren informerar direktiven för utred-om-
ningen dopning från Social-samt rapporterarom
styrelsens hearing narkotikaananlyser i urin.om

11.00 11.40 Ingmar Pålsson förredogör arbetsförmedlingsen syn-
konsekvenserna pá arbetsmarknaden medi-p.g.a.

cinska kontroller.

sammanfattar11.40 11.45 Ordföranden förmiddagen.-

11.45 12.00 Rast och förflyttning.-

12.00 13.00 Lunch.-

13.00 13.45 Maria Anvret föreläser genteknik i samband medom-
medicinska kontroller i arbetslivet.
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för eftermiddagensOrdföranden riktlinjerna13.45 13.50 drar upp-
diskussioner.

13.50 Diskussioner.14.45-

Eftermiddagskaffe.15.0014.45 -

Jan-Åke Sjuk- och arbets-15.30 informerar15.00 Brorsson om-
skadeberedningen.

fortsätter och avslutas.15.30 15.55 Diskussionerna-

eftermiddagenssammanfattar16.00 Ordföranden15.55 -
diskussioner.

16.00 Hearingen seminariet avslutas.och
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Bilaga 3

Deltagarlista den april 1995:5

Från Utredningen medicinska undersökningar i arbetslivetom
deltar

Särskild utredare:

Stig Larsson, Skandia.

Sakkunniga:

Bo Barrefelt, Arbetsmarknadssdepartementet.

Lena Jonsson, Socialdepartementet.

Helena Jäderblom, Justitiedepartementet.

Bengt Persson, Arbetarskyddsstyrelsen, för Leifsåsom ersättare
Aringer.

Expert:

Sverker Höglund, Skogs- Iantbrukshälsan.och

Referensgrupp:

Fredén, LO.Thomas

Kerstin Hildingsson, SACO.

Marianne Hörding, Kommunförbundet.

Inger Mattsson Kasserud, Arbetsgivarverket.

TCO.Urban Ryadal,

Margareta Sandberg, Landstingsförbundet.
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Sven Yllner, SAF, för Eric Jannerfeldt.såsom ersättare

Sekreterare:

Björn Lundgren, Socialstyrelsen.

Övriga:

Carl Norström, Kammarrätten i Stockholm.

Birger Sjöström, Utredningen arbetsmarknadspolitikens roll,om
omfattning, inriktning avgränsning.och

Ingmar Pålsson, Arbetsförmedlingen Södermalm.

Maria laboratoriet för kliniskAnvret, genetik, Karolinska sjukhuset.

Jan-Åke Brorsson, Sjuk- och arbetsskadeberedningen.
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Bilaga 4

Hearing den 24 oktober 1995 behovetom av
medicinska undersökningar skyddsaspektersamt
för enskildeden dels patient/klient, dels isom
arbetslivet.

PROGRAM:

09.00 09.05 Ordföranden hearing.dagensöppnar-

09.05 09.45 Björklöv,Per Huddinge sjukhus.-

09.45 10.00 Förmiddagskaffe.-

10.00 10.45 Christian Mellner, Företagshälsovârden. Pripps-
bryggerier.

10.45 11.15 Marie-Jeanette Bergvall Christianoch Berne,-
diabetesförbundet.Svenska

11.20 Bensträckare.11.15 -

11.20 11.50 Gustafsson,Lars Epilepsifâireningen i-
Stor-Stockholm.

11.50 12.00 Rast förtiyttning.och-

12.00 13.00 Lunch.-

13.00 13.40 Margareta Persson och Lars Lindberg, Handikapp--
förbundens samarbetsorgan.

13.40 14.20 Kurt LO-förbundensJunesjö, rättsskydd.-

14.20 14.25 Bensträckare.-
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14.25 15.05 Stig Gustafsson, TCO.-

15.05 Eftermiddagskaffe.15.20-

15.20 16.00 Kihlberg, SACO.Thomas-

16.00 Ordföranden hearingen.avslutar
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Bilaga 5

Deltagarlista den 24 1995:oktober

Från Utredningen medicinska undersökningar i arbetslivetom
deltar

Särskild utredare:

Stig Skandia.Larsson,

sakkunniga:

Leif Aringer, Arbetarskyddsstyrelsen.

Bo Barrefelt, Arbetsmarknadsdepartementet.

Lena Socialdepartementet.Jonsson,

Helena Jäderblom, Justitiedepartementet.

Expert:

Sverker Höglund, Skogs- och lantbrukshälsan.

Referensgrupp:

Thomas Fredén, LO.

Kerstin Hildingsson, SACO.

Jannerfeldt,Eric SAF.

Inger Mattsson Kasserud, Arbetsgivarverket.

Urban TCO.Ryadal,

Margareta Sandberg, Landstingsförbundet.
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9Sekreterare:

Björn Lundgren, Socialstyrelsen.

Övriga:
1

Björklöv,Per Huddinge sjukhus.

Christian Mellner, Pripps bryggerier.Företagshälsovárden,

Marie-Jeanette Svenska diabetesförbundet.Bergvall,

iChristian Berne, Svenska diabetesfiârbundet.

Gustafsson,Lars Epilepsiföreningen i Stor-Stockholm.

Margareta Persson, Handikappförbundens samarbetsorgan.

Lars Lindberg, Handikappförbundens samarbetsorgan.

Kurt Junesjö, LO-förbundens rättsskycld.

Stig Gustafsson, TCO.

Thomas Kihlberg, SACO.

Ulf Gabrielii, Sjuk- och arbetsskaclekcimmittén.
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Bilaga 6

Hearing den 8 november 1995 behovetom av
medicinska undersökningar skyddsaspektersamt

dels for arbetsgivarna, fråndels ett----
samhällsperspektiv.

PROGRAM:

09.00 09.05 Ordföranden dagens hearing.öppnar-

09.05 09.35 Kurt Brzokoupil, Samhall.-

09.35 10.05 Stefan Holmström, Landstingsförbundet.-

10.05 10.20 Förmiddagskaffe.-

10.20 10.50 Stig Levin, Högkvarteret, Fâirsvarsmakten.-

Åke10.50 11.20 Tengö, Kärnkraftverket i Oskarshamn.-

11.20 11.25 Bensträckare.-

11.25 11.55 Harry Sillfors Ulrikoch Hermansson, SAS.-

11.55 12.00 Rast och förflyttning.-

12.00 13.00 Lunch.-

13.00 13.30 Johan Wiklund, Sundsvalls Ställnings AB.-

13.30 14.00 Christer Erkenborg, Volvo Aero.-

14.00 14.05 Bensträckare.-

14.05 14.30 Carl-Erik Kuylenstierna, Sjöfartsverket.-

14.30 15.00 Ulla Nordström, Livsmedelsverket.-
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15.00 15.15 Eftermiddagskaffe.-

15.15 15.45 Per-Inge Polismyndigheten i StockholmsJohansson,-
län.

16.10 Luftfartsverket15.45 Birgit Johansson, och Magnus-
Previa,Bodegård, Arlanda.

16.10 16.15 Bensträckare.-

16.15 16.40 StatensLennart Axelsson, Järnvägar.-

16.40 17.10 Rolf Westin, Riksförsäkringsverket.-

17.10 17.15 Bensträckare.-

17.15 17.40 Lars Englund, Vägverket.-

17.40 Ordföranden hearingen.17.45 avslutar-



Zl l1996:63SOU

7Bilaga

1995:8 novemberDeltagarlista den

arbetslivetiundersökningarmedicinskaUtredningenFrån om
deltar

utredare:Särskild

Skandia.Stig Larsson,

sakkunniga:

Arbetarskyddsstyrelsen.Aringer,Leif

Arbetsmarknadsdepartementet.Barrefelt,Bo

Expert:

lantbrukshälsan.ochSkogs-Höglund,Sverker

Referensgrupp:

LO.Fredén,Thomas

SACO.Hildingsson,Kerstin

Kommunförbundet.Hörding,Marianne

Jannerfeldt, SAF.Eric

TCO.Ryadal,Urban

Landstingsförbundet.Sandberg,Margareta

Sekreterare:

Socialstyrelsen.Lundgren,Björn
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Jakob Hedenmo, Riksdagens ombudsmän.

Övriga:

Kurt Brzokoupil, Samhall.

Stefan Holmström, Landstingsförbundet.

Stig Levin, Högkvarteret, Försvarsmakten.

Åke Tengö, Kärnkraftverket i Oskarshamn.

Harry Sillfors, SAS.

Ulrik Hermansson, SAS.

Johan Wiklund, Sundsvalls Ställnings AB.

Christer Erkenborg, Volvo Aero.

Carl-Erik Kuylenstierna, Sjöfartsverket.

Ulla Nordström, Livsmedelsverket.

Per-Inge Johansson, Polismyndigheten i Stockholms län.

Birgit Johansson, Luftfartsverket.

Magnus Bodegárd, Previa, Arlanda.

Lennart Axelsson, Statens Järnvägar.

Rolf Westin, Riksförsäkringsverket. l

iLars Englund, Vägverket.
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8Bilaga

behovet1995november29denHearing avom
påskyddsaspekterundersökningarmedicinska samt

allmänheten.samhällsnivå för

PROGRAM:

hearing.dagensOrdföranden öppnar09.0509.00 -

Folkhälsoinstitutet.Râgsjiâ,Karin09.4509.05 -

Förmiddagskaffe.10.0009.45 -

ALNA-rådet.Brännströln,10.40 Gunborg10.00 -

Åke C.11.20 Pettersson,10.40 -

Bensträckare.11.2511.20 -

Westerholm, F.12.05 Barbro11.25 -

förtiyttning.ochRast12.1512.05 -

Lunch.13.1512.15 -

KDS.Förhinder för13.5513.15 -

Eckersten-Nortlenvall, M.14.35 Margareta13.55 -

Eftermiddagskaffe.14.5014.35 -

Gadd, MP.JohannaochJohanssonBarbro15.3014.50 -

Kristina Pettersson,16.1015.30 -
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16.10 16.15 Bensträckare.-

16.15 16.55 Hans Andersson, V.-

16.55 17.00 Ordföranden avslutar hearingen.-
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1995:november29Deltagarlista den

arbetslivetundersökningar imedicinskaFrån Utredningen om
deltar

Särskild utredare:

Skandia.Stig Larsson,

Sakkunniga:

Arbetarskyddsstyrelsen.Leif Aringer,

Arbetsmarknadsdepartementet.Barrefelt,Bo

Justitiedepartementet.äderblom,Helena J

Referensgrupp:

LO.Fredén,Thomas

SACO.Hildingsson,Kerstin

Kommunförbundet.Hörding,Marianne

Jannerfeldt, SAF.Eric

Arbetsgivarverket.Kasserucl,MattssonInger

TCO.Ryadal,Urban

Landstingsförbundet.Sandberg,Margareta

Sekreterare:

Socialstyrelsen.Lundgren,Björn

ambudsmän.RiksdagensHedenmo,Jakob
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Övriga:

Karin Rágsjö, Folkhälsoinstitutet.

Gunborg Brännström, ALNA-rådet.

Åke Pettersson, C.

Barbro Westerholm, F.

Margareta Eckersten-Nordenvall, M.

Barbro Johansson, MP.

Johanna Gadd, MP.

Kristina Pettersson,

Hans Andersson, V.
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10Bilaga

100minstmedarbetsgivareforFrågeformulär
anställda

lälnpligt/lämpligaförtillämpliga frågor. KryssaallaBesvara
antal.efterfrågatalternativ och ange

organisation.ochorganisationsnummerAnge typ av

Organisationsnummer.D

Statlig.D

företag.PrivatD

företag.KooperativtD

31fanns denanställda letfast/tillsvidarecirka,Hur manga,
1994december

stycken.

inriktning.huvudsakligaverksamhetensAnge

försvar.Offentlig förvaltning och

skogsbruk.Jordbruk, jakt och

Fiske.

mineral.Utvinning av

Tillverkning.

Vattenförsörjning.ochEI-, värme-gas-,
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D Byggverksamhet.

D Partihandel och detaljhandel; reparation motorfordrn,av
hushållsartiklar och personliga artiklar.

Hotell- och restaurangverksamhet.

Transport, magasinering och kommunikation.

Finansiell verksamhet.

Fastighets- och Lithyrningsverksamhet, företagstjänster.

Utbildning.

Hälso- sjukvård.och

Annan, nämligen

Har det skett några nyanställningar fast/tillsvidare under år
1994

D Ja. Antal

D Nej.

Ställde arbetsgivaren i fallnågot krav medicinska undersök-
ningar/bedömningar i samband med nyanställning under år
1994

D Ja.

D Nej.

Har anställda under pågående anställning erbjudits medicinska
undersökningar/bedömningar under 1994år

D Ja.
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D Nej.

anställning krav påpågåendearbetsgivaren underStällde7.
1994undersökningar/bedömningar under årmedicinska

D Ja.

Nej.D

medicinskaarbetsgivaren devilken grund krävdePå att
gjordesundersökningarna/bedömningarna

fåirfattning.Enligt lag ellerD annan

kollektivavtal.EnligtD

anställningsavtal.EnligtD

nämligenD Annan,

iverksamhetför dennakonkreta planerarbetsgivaren någraHar
framtiden

avvecklas.D den kommerJa, att

minska.den kommerJa, att

utökas.den kommerJa, att

nämligenJa,

Nej.
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Övriga10. synpunkter

Organisation

Namnet på uppgiftslämnaren Telefonnummer
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Bilaga I 1

Frågeformulär for offentliga arbetsgivare samt

privata arbetsgivare 100med minst anställda om
medicinska undersökningar/bedömningar.

först igenom frågeformuläret. därefter tillämpligaLäs Besvara alla
frågor. för lämpligt/lämpliga alternativ och ungefärligtKryssa ange
antal.

FRÃGORNA BAKGRUNDSFRÅGORÄR1-2

organisationsnummer organisation.Ange cch typ av

Organisationsnummer

Statlig myndighet.

Kommun.

Landsting.

Privat företag.

företag.Kooperativt

2 gäller landsting.Fråga endast kommuner och

cirka, fast/tillsvidare fanns 31Hur många, anställda det den
december 1994

stycken.
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FRÃGORNA çÄLLER NYANSTÄLL-3-32 SAMBAND1 MED
NINGAR UNDER AR 1994 AV TILLSVIDARE ANSTALLD
PERSONAL

Dessa frågor har delats i avsnitt enligt nedan.tre

förstaDet avsnittet de medicinskanär undersökningarna/avser-
bedömningarna utförts med stöd lag eller författning.av annan

Det andra avsnittet de medicinskanär undersökningarna/avser-
bedömningarna utförts med stöd kollektivavtal eller överens-av
kommelse.

Det tredje avsnittet de medicinskanär undersökningarna/avser-
bedömningarna utförts enbart arbetsgivarensbegäran, dvs.

stöd lag eller författning ellerutan kcillektivavtal/av annan
överenskommelse.

Har det skett några nyanställningar tillsvidare anställdav
personal under år 1994

ü Ja. Antal

El Nej fortsätt till fråga 33.

4. För hur imånga respektive avsnitt dessa ställdes kravav
medicinska undersökningar/bedömningar

Avsnitt 1 lag och/eller förordning

Antal

Avsnitt 2 kollektivavtal eller överenskommelse

Antal
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Avsnitt 3 enbart på arbetsgivarens begäran

Antal

l

5-9Frågorna gäller då de medicinska undersökningarna/bedömning-
utfördes med stöd lag eller författning, t.ex.arna av annan

arbetsmiljölagen, livsmedelslagen och föreskrifter från Arbetar-
skyddsstyrelsen. Fortsätt till fråga 10, avsnitt intedetta ärom
aktuellt.l

Vilka5. lagar eller andra författningar detgällde Hur många var
det undersöktes under år 1994som

Lagar eller andra författningar. Antal undersökta.

D D

D D

D D

Var utfördes huvudsakligen medicinskade undersökningarna/
bedömningarna

D Inom företagshälsovården.

D den offentligaInom sjukvården.

D privatläkare.Hos

D Hos nämligenannan,

7. Medförde de medicinska undersökningarna/bedömningarna
åtgärder i fallnågot

D Ja.
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D Nej fortsätt till fråga 9.

I hur fall undersökningarna/bedömningarnamånga resulterade i
de sökande inte anställdesatt

Antal

Vem svarade förregel kostnaderna för de medicinskasom
undersökningarna/bedömningarna

D Arbetsgivaren.

D Den arbetssökande.

D Annan, nämligen

Frågorna 10-21 gäller då medicinskade undersökningarna/bedöm-
ningarna utfördes med stöd kollektiv-centralt eller lokaltav
avtal/överenskommelse, efter ibeslut skydclskommitté.t.ex.
Fortsätt till fråga 22, detta avsnitt inte aktuellt.ärom

10. Vilket centralt kollektivavtal eller vilka lokala kollektiv-
avtal/överenskommelser detgällde

D

D

D

vilka11. För kravenställdes

D Alla.

D Vissa yrkesgrupper.

D Vissa åldersgrupper.
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D Annan nämligengrupp,

12. Vilket eller vilka skäl motiverade kravet

D Individenstjänstbarhet.

D Skada miljöpå eller egendom.

Säkerhetsrisk för andra:

ÖkadD Olycksrisk.

ÖkadD smittspridningsrisk.

D Annat, nämligen

Risk för arbetsskada:

Olycksrisk.

Fysiskt arbete.tungt

Buller.

Kemisk exponering/allergi.

Smitta.

Strålning.

Psykisk påfrestning.

Annat, nämligen

13. Vilken medicinska undersökningar/bedömningar och antaltyp av
det fråga omvar

D Läkarundersökning.

D Enbart provtagning.
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Drogtest. Antal

AntalAlkoholtest.

AntalHIV-test.

Annat, nämligen

Hälsodeklaration.

utfördes medicinska undersökningarna14. Var huvudsakligen de
/bedömningarna

D företagshälsovården.Inom

D offentliga sjukvården.Inom den

D privatläkare.Hos

D nämligenHos annan,

15. Fick arbetsgivaren information genomfördanågon deom
medicinska undersökningarna/bedömningarna i fallnågot

D Ja.

Nej fortsättD till fråga 19.

16. Vilken information detgällde

D Bedömning individens tjänstbarhet.av

D Bedömning individens tjänstbarhet det övergripandeochav
resultatet.

Bedömning individens tjänstbarhet och detaljeradeav
resultat.
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17. Hur skedde informationen huvudsakligen till arbetsgivaren

D Skriftligen.

D Muntl

18. Fördes informationen i register hos arbetsgivarenett

D Ja, för alla.

D för denJa, anställdes.som

D Nej.

19. Medförde de medicinska undersökningarna/bedömningarna
iåtgärder fallnågot

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 21.

20. hurI fall resulterademånga undersökningarna/bedömningarna i
de intesökande anställdesatt

Antal

21. Vem svarade regel för kostnaderna för de medicinskasom
undersökningarna/bedömningarna

D Arbetsgivaren.

D arbetssökande.Den

D Annan, nämligen

10 l6-0329
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undersökningarna/bedöm-medicinska22-32 gäller då deFrågorna
på arbetsgivarens dvs.ningarna utfördes begäran,enbart utan

författning k0llektivavtal/överensk0m-lag eller ellerstöd av annan
avsnitt aktuellt.33, detta intemelse. Fortsätt till fråga ärom

22. vilka ställdes kravenFör

D Alla.

D Vissa yrkesgrupper.

D Vissa åldersgrupper.

D nämligenAnnan grupp,

kravetvilka skäl motiverade23. Vilket eller

D Individens tjänstbarhet.

D egendom.Skada miljö ellerpå

Säkerhetsrisk för andra:

ÖkadD olycksrisk.

ÖkadD smittspridningsrisk.

D nämligenAnnat,

Risk för arbetsskada:

D Olycksrisk.

D Fysiskt arbete.tungt

D Buller.

D exponering/allergi.Kemisk
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D Smitta.

D Strålning.

D Psykisk påfrestning.

D Annat, nämligen

24. Vilken medicinska undersökningar/bedömningar ochtyp av
antal det fråga omvar

D Läkarundersökning.

Enbart provtagning.

Drogtest. Antal

Alkoholtest. Antal

HIV-test. Antal

nämligenAnnat,

Hälsodeklaration.

25. utfördes medicinskahuvudsakligen de undersökningarna/Var
bedömningarna

företagshälsovården.Inom

den offentliga sjukvården.Inom

Hos privatläkare.

Hos nämligenannan,



230 Bilaga J SOU 1996:63

26. Fick arbetsgivaren information de genomfördanågon om
medicinska undersökningarna/bedömningarna i fallnågot

D Ja.

E Nej fortsätt till fråga 30.

27. Vilken information gällde det

D individensBedömning tjänstbarhet.av

D individensBedömning tjänstbarhet och det övergripandeav
resultatet.

D Bedömning individens tjänstbarhet och detaljerade resul-av
tat.

28. Hur skedde informationen huvudsakligen till arbetsgivaren

D skriftligen.

D Muntligen.

29. Fördes informationen i register hos arbetsgivarenett

D förJa, alla.

D Ja, för den anställdes.som

D Nej.

30. Medförde de medicinska undersökningarna/bedömningarna
åtgärder i fallnågot

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 32.
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31. I hur många fall resulterade undersökningarna/bedömningarna i
de sökande inte anställdesatt

Antal

32. Vem svarade regel för kostnaderna för de medicinskasom
undersökningarna/bedömningarna

D Arbetsgivaren.

D Den arbetssökande.

D Annan, nämligen

FRÅGORNA GÄLLER PÅGÅENDE33:73 UNDER
NING UNDER AR 1994 AV TILLSVIDARE ANSTALLD
PERSONAL

Dessa frågor har delats i fyra avsnitt enligt nedan.

förstaDet avsnittet denär medicinska undersökningarna/avser
bedömningarna utförts med stöd lag eller författning.av annan

Det andra avsnittet de medicinskanär undersökningarna/avser
bedömningarna utförts med stöd kollektivavtal eller överens-av
kommelse.

Det tredje avsnittet de medicinskanär undersökningarna/avser
bedömningarna utförts enbart på arbetsgivarens begäran, dvs.

stöd lag eller författning eller kollektivavtal/utan av annan
överenskommelse.

Det fjärde avsnittet de medicinskanär undersökningarna/avser
bedömningarna frivilliga, hälsokontroller/hälsoprofiler.t.ex.var
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medi-33. i avsnitten krav eller erbjödsFör hur många ställdes på
cinska år 1994undersökningar/bedömningar under

Avsnitt lag och/eller förordning Antal1
__

Avsnitt 2 kollektivavtal eller överenskommelse

Antal

arbetsgivarensAvsnitt 3 enbart begäranpå

Antal

Avsnitt frivillig Antal4

Frågorna 34-38 gäller då de medicinska undersökningarnalbedöm-
ningarna utfördes författning,med stöd lag eller t.ex.av annan
arbetsmiljölagen, föreskrifter från Arbetar-livsmedelslagen och
skyddsstyrelsen. fråga 39, avsnitt inteFortsätt till detta ärom
aktuellt.

34. Vilka författningar detlagar eller andra gällde Hur många var
1994det undersöktes under årsom

undersökta.Lagar eller andra författningar. Antal

D D

D D

D D

undersökningarna/35. hur fall resulterade de medicinskaI många
bedömningarna åtgärdi någon

Antal



SOU 1996:63 Bilaga II 233

36. Vilken åtgärd i fallså

D Omplacering. Antal

D Uppsägning. Antal

D Annan, nämligen Antal

37. utfördesVar huvudsakligen de medicinska undersökningarna/
bedömningarna

D Inom företagshälsovården.

D Inom den offentliga vården.

D Hos privatläkare.

D Hos nämligenannan,

38. Vem svarade forregel kostnaderna för de medicinskasom
undersökningarna/bedömningarna

D Arbetsgivaren.

D Den anställde.

D Annan, nämligen

Frågorna 39-54 gäller då de medicinska undersökningarnalbedöm-
ningarna utfördes med stöd centralt eller lokalt kollektiv-av
avtal/överenskommelse, efter beslut i skyddskommitté.t.ex.
Fortsätt till fråga 55, detta avsnitt inte aktuellt.ärom
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kollektivavtal/39. Vilket centralt kollektivavtal eller vilka lokala
Frågan dåöverenskommelser gällde det 1gäller under-

frånsjukintygsökningarna arbetsgivaren krävarätt attger
första dagen.

D

D

D

vilka kraven40. För ställdes

Alla.

D Vissa yrkesgrupper.

D Vissa åldersgrupper.

D nämligenAnnan grupp,

motiverade kravet41. Vilket eller vilka skäl

D Individens tjänstbarhet.

D Skada miljö eller egendom.på

Säkerhetsrisk för andra:

ÖkadD olycksrisk.

ÖkadD smittspridningsrisk.

D nämligenAnnat,

Risk för arbetsskada:

D Olycksrisk.

D Fysiskt arbete.tungt
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D Buller.

D Kemisk exponering/allergi.

D Smitta.
g

D Strålning.

D påfrestning.Psykisk

D nämligenAnnat,

Rehabil iteringsåtgärder

42. Vilken medicinska undersökningar/bedömningar ochtyp av
antal det fråga omvar

D Läkarundersökning.

provtagning.Enbart

Drogtest. Antal

Alkoholtest. Antal

HIV-test. Antal

Annat, nämligen

Hälsodeklaration.

43. Gav den anställde sitt till de medicinska undersök-samtycke
ningarna/bedömningarna

D fallJa, i samtliga fortsätt till fråga 47.

D Nej.
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inteTill vilka undersökningar/bedömningar44. vilken eller gavs
samtycke

Läkarundersökning.

Provtagning.

AntalDrogtest.

Alkoholtest. Antal

AntalHIV-test.

Annat, nämligen

Hälsodeklaration.

Medförde uteblivet samtycke åtgärder i fall45. någotett

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 47.

46. fallVilken åtgärd i så

D Omplacering. Antal

D AntalUppsägning.

D nämligen AntalAnnan,

undersökningarna/huvudsakligen medicinskaVar utfördes de47.
bedömningarna

D företagshälsovården.Inom

D den offentliga vården.Inom

D privatläkare.Hos
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D Hos nämligenannan,

48. Fick arbetsgivaren någon information de genomfördaom
medicinska undersökningarna/bedömningarna i fallnågot

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 52.

49. Vilken information gällde det

D Bedömning individens tjänstbarhet.av

D Bedömning individens tjänstbarhet och det övergripandeav
resultatet.

D Bedömning individens tjänstbarhet och detaljeradeav
resultat.

50. Hur skedde informationen huvudsakligen till arbetsgivaren

D Skriftligen.

D Muntligen.

51. informationenFördes i registernågot hos arbetsgivaren

D Ja, för alla.

D Nej.

52. Medförde de medicinska undersökningarna/bedömningarna
åtgärder i fallnågot

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 54.
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53. Vilken åtgärd i fallså

D Omplacering. Antal

Rehabilitering. Antal

Anpassning arbetsmiljön. Antalav

Varning. Antal

Uppsägning. Antal

Annan, nämligen Antal

medicinska54. svarade regel för kostnaderna för deVem som
undersökningarna/bedömningarna

D Arbetsgivaren.

D anställde.Den

D Annan, nämligen

medicinska undersökningarna/bedöm-Frågorna 55-69 gäller då de
påningarna utfördes arbetsgivarens dvs.enbart begäran, utan

författning kollektivavtallöverenskom-stöd lag eller ellerav annan
melse. Fortsätt till fråga 70, detta avsnitt inte aktuellt.ärom

55. vilka kravenFör ställdes

D Alla.

D Vissa yrkesgrupper.

D Vissa åldersgrupper.

D nämligenAnnan grupp,
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56. Vilket eller vilka motiveradeskäl kravet

D Individens tjänstbarhet.

D Skada miljö eller egendom.på

Säkerhetsrisk för andra:

ÖkadD olycksrisk.

ÖkadD smittspridningsrisk.

D Annat, nämligen

Risk för arbetsskada:

Olycksrisk.

Fysiskt arbete.tungt

Buller.

Kemisk exponering/allergi.

Smitta.

Strålning.

Psykisk påfrestning.

Annat, nämligen

Rehabiliteringsåtgärder

Vilken medicinska undersökningar/bedömningar57. ochtyp av
frågaantal det omvar

D Läkarundersökning.

D Enbart provtagning.
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Drogtest. Antal

AntalAlkoholtest.

AntalHIV-test.

nämligenAnnat,

Hälsodeklaration.

till de medicinska undersök-Gav anställde sitt samtycke58. den
ningarna/bedömningarna

D fall fortsätt till fråga 62.i samtligaJa,

D Nej.

undersökningar/bedömningar inte59. Till vilken eller vilka gavs
samtycke

Läkarundersökning.

Provtagning.

AntalDrogtest.

AntalAlkoholtest.

AntalHIV-test.

nämligenAnnat,

Hälsodeklaration.

fallåtgärder i60. Medförde uteblivet samtycke någotett

D Ja.

D till fråga 62.Nej fortsätt
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Vilken61. åtgärd i fallså

D Omplacering. Antal

D Uppsägning. Antal

D Annan, nämligen Antal

62. utfördesVar huvudsakligen de medicinska undersökningarna/
bedömningarna

D företagshälsovården.Inom

D den offentliga vården.Inom

D privatläkare.Hos

D Hos nämligenannan,

63. Fick arbetsgivaren informationnågon de genomfördaom
medicinska undersökningarna/bedömningarna i fallnågot

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 67.

64. Vilken information gällde det

D Bedömning individens tjänstbarhet.av

D Bedömning individens tjänstbarhet och det övergripandeav
resultatet.

D Bedömning individens tjänstbarhet detaljeradeochav
resultat.
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65. Hur skedde informationen huvudsakligen till arbetsgivaren

D Skriftligen.

D Muntligen.

66. Fördes informationen i registernågot hos arbetsgivaren

D förJa, alla.

D Nej.

67. Medförde de medicinska undersökningarna/bedömningarna
iåtgärder fallnågot

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 69.

68. Vilken i fallåtgärd så

Omplacering. Antal

Rehabilitering. Antal

Anpassning arbetsmiljön. Antalav

Varning. Antal

Uppsägning. Antal

Annan, nämligen Antal

69. Vem svarade for för medicinskaregel kostnaderna desom
undersökningarna/bedömningarna

D Arbetsgivaren.
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D anställde.Den

D nämligenAnnan,

undersökningarnalbedöm-medicinskadå de70-73 gällerFrågorna
avsnitt intefråga detta ärtill 74,frivilliga. Fortsättningarna omvar

aktuellt.

erbjuditsanställningunder pågåendeanställda70. Har de
hälsokontroller/undersökningar/bedömningarmedicinska

1994hälsoprofiler under år

D Ja.

D till fråga 74.Nej fortsätt

undersökningar/bedömningarerbjöds sådanaVilka71.

D Alla.

D Vissa yrkesgrupper.

D Vissa åldersgrupper.

D nämligenAnnan grupp,

undersök-erbjudnasyftet med dedet huvudsakligaVilket72. var
ningarna/bedömningarna

hälsokontrolllhälsoprofiler.D Allmän

arbetsmiljön.D Risk för skada genom

D ohälsa.Förebygga
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73. Var utfördes huvudsakligen de medicinska undersökningarna

Inom företagshälsovården.

Inom den offentliga sjukvården.

Hos privatläkare.

Hos nämligenannan,

FRÅGORNA FÖRÄNDRINQAR74.79 AVSEB AV
MEDICINSKA UNDERSOKNINGAR/BEDOMNINGAR

74. Har det skett någon förändring de åren hossenaste tre
arbetsgivaren avseende kravet på antalet medicinska undersök-
ningar/bedömningar stöd i lag eller författningutan ellerannan
kollektivavtal/överenskommelse

D Ja, de har ökat.

D Ja, de har minskat.

D Nej.

75. Har det skett någon förändring avseende innehållet i de
medicinska undersökningarna/bedömningarna

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 77.

76. Vad har förändrats

D De medicinska undersökningarna/bedömningarna har blivit
omfattande.mer
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blivitundersökningarna/bedömningarna harD medicinskaDe
mindre omfattande.

D nämligenAnnat,

regleras alt.undersökningar/bedömningarmedicinska77. Bör
ytterligareregleras

D i lag.Ja,

kollektivavtal.i centralaJa,

kollektivavtal/överenskommelser.lokalaiJa,

anställningsavtal.iJa,

nämligenJa,

Nej.

medverksamhetenförkonkreta planerarbetsgivaren några78. Har
vad arbetsgivarenframtideniundersökningar utövermedicinska

anförttidigare

upphöra.D den kommerJa, att

minska.D den kommerJa, att

utökas.D den kommerJa, att

D nämligenJa,

D Nej.
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Övriga79. synpunkter vadutöver arbetsgivaren tidigare anfört

Statlig myndighet/kommun/ Postadress
landsting/företag

i

Namnet på uppgiftslämnaren Telefonnummer
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12Bilaga

950823frågeformulärSlutligt
Arbetsmarknadsdepartementet

iundersökningarmedicinskaUtredningen om
arbetslivet

99med högstföretagprivataTelefonintervju -
anställda

motsvarandePersonalchef ellerKontaktperson:
personalansvarigVD,

TEMO. Vi arbetaropinionsinstitutetfrånoch ringerHej heterJag
utredningstatliguppdragundersökning påmedjust omenavennu

minutertid någraarbetslivet. Dui Harundersökningarmedicinska

företaget.frågornågraFörst om

1994december31hade denansställdafastmångaHur

anställda

EI Vet

verksamhethuvudsakligabransch harvilken2. Inom er

Askogsbrukjakt,Jordbruk,
BFiske

CmineralUtvinning av
DTillverkning

EVattenförsörjningEl-, värme-,gas-,
FByggverksamhet

ochfordonreparationdetaljhandelPartihandel, samt av
Ghushållsmaskinerskor,tillbehör t.ex.

HHotell, restaurang
Ikommunikationmagasinering,Transport,

värdepappershandel Jförsäkring,Bank,
m.fl.reklam,fastighetsförvaltning,Konsulttjänster,

företag Kförtjänster
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3 D Utbildning M
D4 Hälso- och sjukvård N
D5 Annan

D9 Vet

Har under 1994 anställt någon eller några vipersoner, menar
då fast anställd, dvs. tillsvidare anställd personal

D1 Ja
D2 Nej ingen j

j Gå till fråga 12
3 D Vet j

OM JA Fr. 3 p0s.l:
Hur många har anställt under 1994personer

1 1 1st

D Vet

Har arbetsgivare i något fall ställt krav på medicinsksom
undersökning eller medicinsk bedömning för den/de personer
anställt under 1994
OM JA: Gjorde det alltid eller ibland

D1 Ja alltid
2 D iblandJa,

D3 Nej j
j Gå frågatill 12

D4 Vet j

OM JA Fr. 5 1-2: När de medicinska undersökningarnapos.
kom på tal, vilka skäl hänvisade till for kräva dem Hän-att
visade till

OM JA: I hur fallmånga hänvisade till det
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AntalNej VetJa
32föreskriver 1lagena att
321i centraltdet stårb att

kollektivavtal
32lokalt 1idetc ståratt

kollektivavtal eller
lokalfinnsdetatt

överenskommelse
321annatd något

dåVadOM JA:

vidaktuellavaritundersökningar hareller vilkaVilken7. typer av
1994nyanställning under

SVAR1-3. FLERLAS UPPmed...aktuelltvaritdetHar
MOJLIGA.

LäkarundersökningD1
provtagning, ellerD Enbart

HälsodeklarationD3

detta/VetD Inget4 av

JA: HurOMmedaktuelltnyanställning varitviddetHar
fallmånga

AntalVetJa
31drogtesta
3lalkoholtestb
3lHIV-testc

undersökningmedvarit aktuellt någonHar det typ avannan
dåVadOM JA:

D Nej/Vetl
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10. Har de medicinska undersökningarna begärt i något fallsom
inneburit inte kunnatatt anställning hos eren person

1 D Ja
2 D Nej/Vetej

OM JA: I hur många fall

fall/personer

11. Har de medicinska undersökningarna för de anställt under 1994
inneburit vidtagit speciellaatt åtgärder i fallnågot t ex anpass-
ning arbetsmiljö eller något OM JA: Vilkaav åtgärderannat. har
det då varit fråga om

l D Anpassning arbetsmiljöav
2 D Annat, nämligen:
3 D Nej/Vet

ARBETSMILJÖOM ANPASSNING AV pos. 1: 1 hur många
fall

OM ANNAT pos. 2: I hur många fall

TILL ALLA
Har fast anställd personal hos under 1994 erbjudits medicinskaer
undersökningar eller medicinska bedömningar

lDJa
FRÅGA2 D Nej/Vet 21-

OM JA Fr 12 1:pos.
Vilket det främsta skälet till attni erbjöd dessavar undersökningar
eller bedömningar Var det LAS UPP 1-3.
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förunderlagD för de anställdaAllmän hälsokontmll1 som
hälsoproñl för företaget

D minska riskerna för arbetsskador, eller2 För att
förebygga3 D ohälsaFör att

D detta/VetInget4 av

deeller någradet från företagets sida ställts krav på någonHar14. av
1994medicinska undersökningar underanställda genomgåatt

D1 Ja
D Nej2

D3 Vet

OM Fr. 14 l:15. JA pos.
undersökningarnamedicinskaVilka skäl hade för kräva deatt

Hänvisade ni till
till detOM hur fall hänvisadeJA: I många

Ja Nei Vet Antal
föreskriver 2 3a lagen latt

det
3det i 2b står centralt latt

kollektivavtal
i 3c det lokalt 2står latt

kollektivavtal eller att
finnsdet lokal överens-

kommelse
3det finns i l 2d anställ-att

ningsavtal
3annat 2e något l

dåOM VadJA: l hur
fallmånga
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OM JA Fr. 12 eller fr.l 14 1:pos. pos..
Vilken eller vilka undersökningar har varit aktuellatyper av
personal hos under 1994 Har det varit aktuellt med LASer
UPP l-2. FLER SVAR MOJLIGA.

1 El Läkarundersökning
2 El Enbart provtagning, eller
3 El Inget detta/Vetav

Har fördet någon eller några de anställda varit aktuellt medav.
OM JA: För hur många anställda

Ja Nej Vet Antal
a drogtest 1 2 3
b alkoholtest 1 2 3
c HIV-test l 2 3

Har det hos varit aktuellt med någon medicinsker typannan av.
undersökning för någon eller några de anställdaav
OM JA: Vad då

l El Nej/Vet

Om vi de medicinska undersökningarsammantagetser som.
genomförts för personal. Har dessa undersökningar inneburiter att
ni vidtagit särskild åtgärd i fallnågot
OM JA: I hur många fall under 1994
Har ni

Ja Nej Vet Antal
a genomfört omplacering l 2 3

ellernågon någraav
b tagit initiativ till l 2 3

rehabilitering
c gjort förändringar i l 2 3

arbetsmiljön
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2 3d personal lsagt upp som
följd under-en av

sökningarna
2 3e personal lvarnat

genomfört åtgärd de20. Har någon resultatett avannan som
Vad Och fallmedicinska undersökningarna OM JA: i hur många

har det varit aktuellt

Antal :

D Nej/Vet1

TILL ALLA
.

det gäller medicinska kontroller anställdNär personal hos er,av
företag minska ellerhar planerat öka eller antaletert att

förändra innehållet i dessa

Öka1 D
D Minska

Nej oförändrat3 D

D4 Vet

PÅ UNDERSÖK-OM MEDICINSKA22. NI HAFT KRAV
AVSER 22NINGAR Fr. 14 OCH ATT MINSKA Fr.lpos.

2:pos.
demKommer minska eller helt medantalet upphöraatt

D Enbart minskal
D Upphöra2 helt

D3 Vet
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Enkätformulär För företaghälsovården

förstLäs igenom enkätformuläret. Försök därefter besvaranoga att
tillämpligaalla frågor. Kryssa för lämpligt/lämpliga alternativ och
efterfrågat antal. iange

BAKGRUNDSFRÃGOR

Är företagshälsovârdsenheten

D inbyggd

D företagshälsovárdscentral

D branschhälsa

Hur många anställda anslutna till företagshälsovårdenär

D 4.999. D 5.000 9.999.- -

D 10.000 -

FRÅGORFÖLJANQE GÄLLER SAMBANDI MED
NYANSTALLNINGAR:

Utförs i verksamheten medicinska undersökningar/hedömningar
anställda begäranpå arbetsgivare inför nyanstiillningarav av

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 7.
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Vilka medicinska undersökningar/bedömningar fråga omdetär

D Hälsoundersökningar.

Hälsoproñler.

Drogtester.

Alkoholtester.

nämligenAndra,

Vilken information de genomförda medicinska under-gavs om
sökningarna/bedömningarna till eller vilkaoch vem

övergripandeD Bedömning individens tjänstbarhet och detav
resultatet.

D arbetsgivaren.

D den arbetssökande.

D nämligenannan,

D Bedömning individens tjänstbarhet detaljerade resul-ochav
tat.

D arbetsgivaren.

D den arbetssökande.

D nämligenannan,

informationenHur skedde huvudsakligen

D Skriftligen.

D igen.Muntl



SOU 1996:63 Bilaga 13 257

FÖLJANDE FRÅGOR PÅGÅENDEGÄLLER UNDER
ANSTÅLLNING:

Utförs i7. verksamheten medicinska undersökningar/bedömningar
anställda begäranpå arbetsgivare under pågående anställ-av av

ning

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 12.

Vilka medicinska undersökningar/bedömningar det fråga omär

D Allmänna hälsoundersååkningar.

D Riktade hälsoundersåikningar.

Hälsoprofiler.

Drogtester.

Alkoholtester.

Andra, nämligen

ofta9. Hur förekommer medicinskade undersökningarna/bedöm-
ningarna

Allmänna hälsoundersökningar:

Årligen.D D Vart tredje år.

D Vart femte år. D Aldrig.

Riktade hälsoundersökningzir:

Årligen.D D Vart tredje år.

D femteVart år. D Aldrig.
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Hälsoprofiler:

Årligen.D D tredjeVart år.

D femte D Aldrig.Vart år.

Drogtester:

Årligen.D D tredjeVart år.

D femte D Aldrig.Vart år.

Alkoholtester:

Årligen.D D Vart tredje år.

D femte DVart år. Aldrig.

Andra, nämligen

Årligen.D D tredjeVart år.

D femteVart år. D Aldrig.

10. Vilken information de genomförda medicinska under-gavs om
sökningarna/bedömningarna till vilkaoch ellervem

D Bedömning individens tjänstbarhet det övergripandeochav
resultatet.

D arbetsgivaren.

D den anställde.

D nämligenannan,
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D Bedömning individens tjänstbarhet och detaljerade resul-av
tat.

D arbetsgivaren.

D den anställde.

D nämligenannan,

ll. Hur skedde huvudsakligen informationen

D Skriftligen.

D Muntligen.

ÖVRIGA FRÅGOR:

12. Har det skett någon förändring de åren avseendesenaste tre
kravet på medicinska undersökningar/bedömningar

D Ja, de har ökat.

D Ja, de har minskat.

D Nej.

13. Har det skett någon förändring avseende innehållet i de
medicinska undersökningarna/bedömningarna

D Ja.

D Nej fortsätt till fråga 15.

l l 16-0329
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förändratsVad har14.

blivitharundersökningarna/bedömningarnaEl medicinskaDe
omfattande.mer

blivitharundersökningarna/bedömningarnamedicinskaD De
omfattande.mindre

El nämligenAnnat,

Övriga synpunkter15.

Företagshälsovårdsenhet

TelefonnummeruppgiftslämnarenpåNamnet
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Bilaga 14

Utredningens enkätundersökning

SAMMANFATTNING

Förekomsten medicinska undersökningar under år 1994 bland statligaav
myndigheter, företag, kommuner och landsting har undersökts med
enkäter och telefonintervjuer. I första sändes liten enkät tillett steg en
samtliga privata företag och kooperativa företag med minst 100
anställda till alla centrala statliga myndigheter. De företagsamt och
myndigheter svarade medicinska undersökningar förekommitattsom
fick ytterligare enkät med omfattande frågor. Denna enkäten mer stora
sändes också till samtliga landsting och urval landets kommuner.ett av
Förhållandena i urval företag med färre 100ett anställdaänav
undersöktes telefonintervju. Urvalet stratifierat medgenom en var
avseende på företagens storlek.

Undersökningar i samband med nyanställningar

privataAv och kooperativa företag med minst 100 anställda det 46är
respektive 40 åtminstone någon gång under år 1994procent begärtsom
medicinska undersökningar i samband med nyanställning. Andelen som
krävt medicinska undersökningar lägre i mindreär företag. Sålunda är
andelen privata företag med 1-19 anställda och 20-99 anställda som
krävt medicinska undersökningar vid nyanställning 4 respektive 25

Vid jämförelse mellan olika näringsgrenarprocent. det framförären
allt tillverkningsindustri och hotell/restaurang ligger översom genom-
snittet. Av statliga myndigheter det 12är krävt medicinskaprocent som
undersökningar vid nyanställning. Motsvarande siffra för landsting och
kommuner 60är procent.ca

Av de privata företag genomfört medicinska undersökningarsom anger
80 kravenän gällde alla anställdes.procent Motsvarandeattmer som

siffra för landsting och kommuner omkring 60är Hos statligaprocent.
myndigheter motsvarandeär andel lägre. Hos dessa har arbetsgivarna
framför allt riktat kraven till vissa yrkesgrupper. Detta innebär deatt
medicinska undersökningarna vid nyanställning mycket omfattandeär
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vid nyanställning. Isådana kravställerhos arbetsgivare exem-som
anställda det 46minst 100företag medpelvis privata är procent som

företagdessavid nyanställning. Avundersökningarmedicinskakrävt
därmed uppskattasför alla. kanundersökningar Det80kräver procent

nyanställda i 38samtligaundersökningarmedicinskakrävtsdetatt av
nyanställt.kategori vilkadennaföretag inomdeprocent av

undersökningarundersökningarmedicinska ärvanligasteDe typerna av
hälsodeklara-ingivandegällerläkare/sjuksköterska. Detsamma av enav
för undersök-sektor och grundberoende påförekommer,tion. Dessa

medicinskakrävtarbetsgivaretillhos 50 77ningarna, procent somav
mellanprovtagningarför enbartMotsvarande siffror ärundersökningar.

mellan 0 och 20alkoholtesterför drog- ochochoch 3312 procent
arbetsgivarnatillingår hos 0 5HIV-tester procent somprocent. av

undersökningar.medicinskakrävt

undersökningar vidmedicinskaarbetsgivare kräverflestaallraDe som
genomförande dessa.företagshälsovården föranlitarnyanställning av

kräverprivata företag. Däremotframför alltkrävs störreDrogtester av
alkohol-företagochlandsting, kommunermyndigheter, störrestatliga

nyanställningkrävs vidutsträckning. HIV-testeri ungefärtester samma
med minst 100företagen iTvåprivata företag.främst gruppenavav

fler 10 Dessaoch krävt HIV-testeranställda har änvart ett personer.av
företag medoch handel. Etttillverkningsindustrifinns inomföretag mer

förgrundnyanställning. Somvidanställda har krävt HIV-tester1000än
ellercentraltdessa fallarbetsgivarna iundersökningarna har angett

avtal/överenskommelse.lokalt

resultatåtgärder,anställda harminst 100företag medI ettsom av
genomförtföretagvidtagits i 20undersökningarna, procent somavca

åtgärder lägre.vidtagitandelenmindre företagundersökningar. I är som
det gäller30 Närmotsvarande siffra drygtI kommunerna är procent.

upp-gifternabetydande osäkerhetåtgärder föreliggertypen menenav
åtgärder,vidtagitföretagtyder påprivata företagenfrån de att somav

undersök-ningarnaresultatnågon gånghälftenhar knappt ett avsom
konstruktion medförtmöjligt enkäternasinte anställa. Detvalt är attatt

dennaunderskattning summa.aven

:
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Undersökningar anställd personalav

privata företagAv med minst 100 anställda det 36är underprocent som
år 1994 åtminstone någon gång krävt medicinska undersökningar av
anställd personal. Motsvarande siffra hos kooperativa företag 27är

Andelen lägre hosär mindre företag.procent. Sålunda andelenär
privata företag med 1-19 anställda och 20-99 anställda kräversom
medicinska undersökningar vid nyanställning 2 respektive 12 procent.
Av statliga myndigheter det 16är krävt medicinskaprocent som
undersökningar under pågående anställning. Motsvarande siffra för
landsting och kommuner 87är respektiv 81 procent.

Det finns tendens privata företag kräver medicinskaatt undersök-en
ningar i utsträckningstörre i samband med nyanställning jämfört med
kraven på anställda. Statliga myndigheter, landsting och kommuner
kräver i större utsträckning medicinska undersökningar anställdaav
jämfört med vid nyanställning.

Av privata företag med fler 100än anställda, landsting och kommuner
det mellan 40är och 50 de ställt krav grundadeprocent påav som

avtal/överenskommelse riktat dessa till alla. Ungefär lika mångasom
har riktat kraven vissa yrkesgrupper. För kravmot baserade på
arbetsgivarens begäran det, iär sektorer, 17 till 25samma procent som
riktar dessa till alla och 28 till 56 riktar kraven till vissaprocent som
yrkesgrupper. Hos vissa arbetsgivare har de riktat kraven till speciella
åldersgrupper. Således de medicinskaär undersökningarna relativt
omfattande i företag genomför sådana för anställd personal.som

Av arbetsgivare genomfört medicinska undersökningar vidsom
pågående anställning är undersökningar läkare/sjuksköterska ochav
hälsodeklarationer de vanligaste undersökning/bedömning.typerna av
Dessa förekommer, beroende på sektor och grund för undersökningen,
hos 20 till 85 arbetsgivarna. Enbartprocent provtagningar förekom-av

beroende på sektor och grund för undersökningen, hosmer, 6 till 60
arbetsgivarna. Motsvarande siffrorprocent för drog- och alkohol-av

7 till 25är Högsttester andel genomför dennaprocent. typsom av
finns hos landstingen. Hos företagtester med fler 100 anställdaän som

genomfört medicinska undersökningar förekommer dessa hostester ca
10 HIV-tester förekommer hosprocent. till 6 arbets-procentupp av
givare genomför medicinska undersökningar. Framför allt detsom är
hos statliga myndigheter, landsting och kommuner.
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undersökningarmedicinskagenomförflesta arbetsgivareallraDe som
genomförandeförföretagshälsovårdenanlitarför anställd personal av

dessa.

undersökningarresultat medicinska ärvanligaste åtgärdernaDe avsom
Uppsäg-anpassning arbetsmiljön.rehabiliteringomplacering, samt av

sektor och grundomfattning, beroendevarierandeförekommer ining
tillfrån någon enstakaundersökningarna,medicinskaför de procent upp

15 procent.

undersökningarför medicinskaSkäl

landsting ochmyndigheter,och statligaföretagenBåde hos de större av
tjänstbarhetindividensvid nyanstållningarbetsgivarnakommuner anger

gällerställer krav. Dettaskälet till devanligastedet oavsettattsom
påställdes kravpå. Skälen till detstödde siggrund devilken attsom

arbetsskada.förtjänstbarhet, dels riskenindividensanställda delsvar
sig på.grund de stöddevilkengällerDetta oavsett som

myndigheter,vanligt hos statligaminst likadetkanDet ärnoteras att
privata sektornföretagen i denideoch kommunerlandsting storasom

undersök-för kravetarbetsskada skälförriskendeatt somanger
individerpå selektionenkan tydavid nyanställning. Detningar att av

utsträckningiför arbetsskada skeri riskenutgångspunktmed samma
hoslandstingen och kommunernastatliga myndigheterna,hos de som

företagen.de privatastörre

Framtida utveckling

har stöd iundersökningar inteantalökatKraven ett som
dehar ökatkollektivavtal/överenskommelselag/författning eller tre

företag medoch privatamyndigheter, landstingstatligaåren hossenaste
företagshälso-resultaten frånfår stödanställda. Dettaminst 100 av

medicinskapåkravenhälften enheternadärvården, nästan attanserav
stöd i lagundersökningar medsin helhet, dvs.undersökningar i även
innehållethälftenåren.de Drygtavtal har ökatoch attsenastetre anser
undersök-omfattandei riktningoch då oftastförändratshar mot mer

ningar.

dearbetsgivarnavanligare, 20betydligtDet attär attprocent, angerca
under-medicinskaverksamheten medpå utökakonkreta planerhar att
ellerminskakommerundersökningarnajämfört medsökningar attatt
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upphöra, mindre 2 Arbetsgivarnaän efterfrågar konkretaprocent.
planer, vilket bör kunna tolkas de utökningattsom som anger en av
undersökningarna här med säkerhet också kommer genomförastor att
dessa. Svaren följaktligentyder på medicinska undersökningaratt
kommer bli vanligare.att

GENOMFÖRANDEURVAL, OCH KVALITET

Urval och genomförande

Förekomsten medicinska undersökningar under år 1994 hos företag,av
statliga myndigheter, landsting och kommuner har undersökts med en-
käter och telefonintervjuer. förstaI sändes mindre omfat-ett steg en
tande enkät till samtliga privata företag och kooperativa företagut med
fler 100 anställda tillän alla centrala statliga myndigheter. Desamt
företag och statliga myndigheter dessa svarade de någonattav som
gång krävt eller erbjudit medicinska undersökningar fick ytterligare en
enkät med omfattande frågor. Denna utökade enkät sändes ocksåmer
till samtliga landsting och urval landets kommuner. Samtligaett av
kommuner med fler 100.000 innevånareän ingick, medan urvalseparata
gjordes för övriga kommuner efter indelning i befolkningsstorlek.
Förhållandena i privata företag med färre 100 anställdaän undersöktes

telefonintervjuer. Urvalet stratifierades med avseende före-genom
storlek.tagens

Externt bortfall

Svarsmönstret, inkluderande samtliga svaranden inom kategorierna
privata och kooperativa företag med fler 100 anställda, statligaän
myndigheter, landsting och kommuner, framgår bilden nedan. I denav
mindre enkäten svarsbortfallet 21 Målgruppen för denprocent.var stora
enkäten således de genomfört medicinska undersökningar ivar som
målgruppen för den lilla enkäten, plus landstingen och urvaletse ovan,

kommuner. Det sammanlagda svarsbortfallet består då dels deav av
inte besvarat den enkäten, 37 och dels de istorasom procent, av

svarsbortfallet i den lilla enkäten genomfört medicinska under-som
sökningar. Dessa kan endast skattas, varför det totala svarsbort-senare
fallet för den enkäten endast kan skattas, tabell Totalt fårstora settse

i svarande den lilla och den enkäten följande. 890man stora
svarande från den lilla enkäten har inte på den Dessasvarat stora.

dels sådanautgörs svarade nej angående medicinska undersök-av som
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svarsbortfall den enkä-lilla och delsningar enkätenden storaav
myndigheter/ påstatliga företagdet 742Sammanlagt är svaratsomten.

tillkommer 220lilla enkäten. Dessutomoch denbåde den stora myn-
lilla.inte Avdenenkätendendigheter/företag storasvarat mensom

intelandsting. återstående kanDeeller95 stycken kommunerdessa är
undersökningen.uppläggningenenligtförklaras av

37%Bortfall:21%Bortfall:

890

bortfall sektorExternt per

i lilladenbortfallet bådemåsteminst 100 anställdaföretag medFör
ställdesenbartfrågorbara förräknasi enkätendenoch somstora men

omfattas under-vilkabfrågorenkäten, dvs.i den avsomstora om
vilkadundersökningar krävs,vilkasökningarna, c typer somav
utförsundersökningarna, ftillvidtas, skäleåtgärder varsom

förändringar devilka har skettundersökningarna goch tre senaste
respektiveundersökningar ha förekomstenFrågornaåren. avom
vilket innebäri båda enkäterna,förekommerför verksamhetenplaner

mindre.blirbortfalletatt
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Tabell 1: Externt bortfall lillaför den och den enkäten ochstora
beräknat bortfall olikaför frågor.

Sektor Externt Externt bortfall Externt
bortfall för för frågorna bortfall Förom
frågan omfattning/ fråganom om
förekomst a åtgärder,typer, planer h

skäl, utförande
föränd-och

ringar b-g

Privata företag 24% 27-58%med 27%
minst 100 anställda

Kooperativa 33% 11-45%företag 33%
minstmed 100

anställda

Statliga myndigheter 2-5%3% 5%

Landsting 12% 12% 12%

Kommuner 25 % %25 25 %

Privata företag 11%med 11% 11%
mindre 100än
anställda

Det minsta möjliga respektive möjligadet bortfalletstörsta kan före-som
Omkomma. intealla besvarade lilladen enkäten skulle 11a nej påsom svarat

frågan undersökningar, kommer bortfallet den lägsta siffran iom att vara
inter-vallet, 2 för statligade myndigheterna.t.ex. Skulleprocent alla svara
"ja", kommer bortfalletatt siffranden i intervallet,största 5vara t.ex. procent
för statligade myndigheterna.

bortfallInternt

Internt bortfall uppstår intealla frågornär besvarats. I denna under-
sökning internadetär bortfallet framför allt framträdande för frågorna
där utredningen begär antalsuppgifter. Detta gäller kanske framför allt
fråga i4 den enkäten, där internadet bortfalletstora för sektorerna

Ävenhopslagna varierar mellan 38 och 48 för frågornaprocent. om
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anställninginte fick fråga 20 ochinnebaråtgärderna att personen
finns internt bortfall.31 stortett

lag/författning,klassificerats avsnittenefterSålunda kan resultaten som
behäftadekollektivavtal/överenskommelse begäran medoch egen vara

förmodligen till viss delinterna bortfallet kanbetydande osäkerhet. Det
i vilkeni dock okäntformulären. Detorsakat oklarheter ärvara av

utsträckning fallet.detta skulle vara

Definitioner och avgränsningar

sig fullständigtöljebrev i föri har ochfrågeformulären ochI en
angivits.intemedicinska undersökningar omfattardefinition vadav

giltighetvaliditettill med ochproblemkan eventuellt ledaDetta
tillförlitlighet ireliabilitet resultaten.

inte gjorts, vilketavgränsning organisation harNågon begreppetav
avgränsning.själva gjort probleminnebär arbetsgivarna Dettaharatt en

statligaorganisationsstorleken. för företag,Resultatenmedväxer stora
därför svåra tolka.myndigheter, landsting kanoch kommuner attvara

Frågekonstruktion

arbetsgivarna kan hafinns frågordet antalalla formulärenI ett som
reliabilitetvaliditetmissuppfattat. ochdetta påverkarAven ett

negativt sätt.

tillmindre anställda och detill företagen 100frågeformulären deI
landstingen kommu-statliga myndigheterna, ochföretagen, destörre
undersökningarna resul-exempelvis frågornakan svaren omnerna

underskattninganställning deti inte fickterade att avvara enpersonen
mindretill 100företagen medverkliga förhållandet. formuläret änI

intearbetsgivare ställtkonstruktioninnebäranställda frågornas att som
intede anställtmedicinska undersökningar förkrav personer som

inte anställ-fick har kunnatfrågan någonheller personsvara om
medicinska undersökningarna. Ungefärning från deresultateng.a.

intearbetsgivarna ställt kravsvarade de90 attprocent personerav
innebära mycket under-de anställt. skulle kunnaDetta storatt ensom

undersökningarnamedicinskaskattning gjorts för frågan "Har dehar
inte anställ-i inneburit kunnatnågot fallbegärt att personensom

i tillfinns formuläret dening logiska fel störrehos er" Detta även
landstingenmyndigheterna, och kommunerna.statligaföretagen, de

4
7
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Här har dock alla fått frågan undersökningarna medförtsvara om att
sökande intede vilketanställdes, torde betyda felet blir betydligtatt

mindre.

Enligt frågeformuläret till företag med färre 100än anställda har de
nej frågan, fast anställd personal erbjudits medicinskasvaratsom om

undersökningar, inte tillfrågats de ställt krav någon anställdom att
genomgå medicinska undersökningar. detta fallI har den frågansenare
hoppats bilaga 13.över, Detta kan ha medfört mycketse storen
underskatttning andelen företag medicinskakrävt undersök-av som
ningar anställd personal.av

Uppräkning

stratifieratEtt urval efter företagsstorlek gjordes för företag med färre
100 Vid uppräkningenän anställda. till populationsnivå har detta beak-

korrekt hjälpMed Svenskasätt.tats Kommunförbundetett av
gjordes stratifierat urval kommuner. Här valdes alla kommunerett av
med fler 100.000 invånare,än medan gjordesurval övrigaseparata av
kommuner indelats i efter befolkningsstorlek. Undersök-som grupper
ningens interesultat har dock räknats till populationsnivå, vilketupp

innebäratorde de kommunernastörre iär överepresenterade urvalet.att

Datainsamling

Undersökningen företag färremed 100 gjordesän anställda medav
hjälp telefonintervjuer Testhuset opinionmarknad TEMO,av av

undersökningenmedan övriga gjordesde l-2med enkäter. Omav
insamlingsformerdessa påverkat resultaten olika okänt.sätt är

MÅNGA FÖRETAG KRÄVER ÖVERHUR HUVUD TAGET
UNDERSÖKNINGARMEDICINSKA

Krav vid nyanställning

Till privata och kooperativa företag minstmed 100 anställda tillsamt
statliga myndigheter, landsting och kommuner ställdes frågorna:

Ställde arbetsgivaren i något fall medicinskakrav undersök--
ningar/bedömningar i samband nyanställningmed under år 1994

iFråga lilla5 den enkäten.
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avsnitti respektive nyanställda ställdesmånga dessaFör hur av-
iundersökningar/bedömningar Fråga 4 denmedicinskakrav

enkäten.stora

Till privata 100 anställda ställdes frågan:företag med färre än

medicinskarbetsgivare i något fall ställt kravHar som-
medicinsk bedömning för den/deundersökning eller personer

i till mindre företagen.enkäten deanställt under år 1994 Fråga 5

sigvilket arbetsgivaren ansåg förefter stöd hafrågeformulären frågasI
Arbetsgivarenvid nyanställning. kravenkundeställa krav attatt svara

kollektivavtal/överenskommelsesig i lag/författning, igrundade stöd
arbetsgivarens begäran/annan grund.enbart påeller

enligtnettosummering gjorts lag/figur kravennedan harI 1 aven
begäran/författning, kollektivavtal/överenskommelse och krav egen

ljusa begäran/annan grundstaplar. Andelen krav pågrund egenannan
framgår de mörka staplarna.av

medicinskaArbetsgivare i något fall begärde under-Figur 1: som
sökningar/bedömningar vid nyanställning år 1994.

pivatafördag
l-19anställda

givnaföretag
20-99anstâllnh

privatafikaag
utställdaI00 BAlla skål

kooperativaföretag
utställdaI00 Egen-

begäran
myndighaa

Hlandstingskommmia

Krävtprinnuk-muna nikontra
tågetfall

l00%40% 60% 80%0% 20% under1994
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Privata företag med färre 100 anställdaän

privataUngefär 4 de företagen med l-19 anställda ställdeprocent av
medicinska undersökningar vid nyanställning någon gångkrav under
Uppgifterna hänvisar tillår 1994. kan tyda de flesta grundatt annan

avtal,lag eller kraven ställdes.än när

företag 20-99Av med anställda svarade 25 de ställt kravprocent attca
Uppgifternanågon gång under år 1994. kan tyda knappt hälftenatt

hänvisar till grund lag eller avtal.änannan

Privata kooperativaföretag företag minstoch med J 00 anställda

privata medicinska undersökningarAndelen företag ställde krav påsom
betydligt minst jämförtföretag harhos 100 anställda medär större som
mindrede företagen. Ungefär 46 företagen ställde någonprocent av

vidgång år 1994 nyanställning.under krav hälften deDrygt attangav
ställt krav enbart på företagbegäran. Den andelenstörstaegen som

vid nyanställning finns inom tillverkningsindustriställer krav inomoch
hotell och restaurang.

siffran 46 ingen tagits tillI har hänsyn det bortfallet,procent externa
nejbestår företag hakan eller frågansvaratsom av som om

undersökningar. inteOm bortfallet bestårhela företag begärtav som
undersökningar år erhåller1994, resultatet 37att procentman ca av
företagen undersökning.någon gång har begärt Om däremoten man

i undersökningar, bliralla bortfallet har begärt andelenantar att som
undersökningar verkligabegärt företag57 Den andelenprocent.ca som

ligger i intervalletställer krav sålunda 37-57 procent.

kooperativa företagAndelen någon gång under år 1994 ställdesom
medicinska undersökningar 40 fjärdekrav Drygtär procent. vart

koopera-tiva företag ställt krav enbart begäran.deattangav egen

beräkningOm motsvarande bortfalletsdet betydelse förgörsexternaav
kooperativa företag för privata, framkommerde det andelenattsom
företag någon medicinskagång under år 1994 ställt kravsom
undersökningar ligger 28mellan och 57 procent.

Statliga myndigheter

myndigheter medicinska undersökningarAndelen ställde kravsom
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någon gång utgjordeunder år 1994 samtliga12 procentca av myn-
digheter tredje myndighetnyanställt personal. Ungefärsom var angav

de ställt krav enbart begäran.att egen

landsting

landstingenAv det 13 22, 59 procent, ställde kravvar av som
medicinska undersökningar någon gång under år 1994. Av dessa 13

9 de ställt krav enbart begäran.attangav egen

Kommuner

Ungefär 66 kommunerna de någon gång under årprocent attav angav
1994 ställt medicinska undersökningar.krav på mindreEn del dessaav

de ställt enbartkrav begäran.attangav egen

påKrav anställd personal

Till privata kooperativa minstoch företag med till100 anställda samt
statliga myndigheter, landsting och kommuner ställdes frågorna:

Ställde arbetsgivaren i något fall medicinskakrav undersök--
ningar/bedömningar anställningunder pågående under år 1994

i lillaFråga den7 enkäten.

i avsnittenFör hur många erbjöds medicinskaställdes krav på eller-
undersökningar/bedömningar iFråga 33 den enkäten.stora

Till privata företag med färre 100 anställda frågan:ställdesän

från företagets sidaHar det ställts krav någon eller några deav-
anställda medicinska undersökningargenomgå under år 1994att

i telefonintervjun.Fråga 14

figur nettosummeringI 2 nedan har gjorts enligtkrav lag/författ-en av
ning, kollektivavtal/överenskommelse ljusaoch krav begäranegen
staplar. Andelen krav begäran framgår de mörka staplarna.egen av
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iArbetsgivare fall under-något begärde medicinskaFigur 2: som
sökningar/bedömningar anställd personal 1994.årav

l-l9 umildc

företagprivata
20-99anställda

privataRutig
w° mind- zaAnaskäl

koopenlinfüeug
100maila E861.

begäran
myndigmex

ilmdámgskommma

i K-mptimârkartmmn
kcntrdli
någotfal

0% 20% 40% 60% 80% IIIM 1994una.,

100företag med färre anställdaPrivata än

Ungefär företagen 1-192 med anställda har ställt krav påprocent av
medicinska 1994. fåundersökningar någon gång under Ytterstår

förföretag skäl kraven grund lag, avtal ellernågon änangav som annan
lokal överenskommelse.

20-99 företagenAv företagen med anställda drygt 12 procentangav av
1994. företagställt krav För dessade någon gång under år detatt var

betydligt vanligare grund lag, elleravtal lokalänatt ange annan
överenskommelse jämförelse minsta företagen.med denär görs

företag och kooperativa företag med 100 anställdaPrivata minst

företagenEn andel de privata har någon gång ställt kravstörre storaav
medicinska 1994 jämförelseundersökningar underpå år mednär görs

de mindre företagen. tredje företagenMer de ställdeän störrevart av
krav 1994. lika vanligtnågon gång under år Det ställa krav medattvar
stöd lag, avtal eller överenskommelse, ställa krav enbartattav som

Liksom vid nyanställning vanligast inombegäran. det tillverk-egen var
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ningsindustri inomoch hotell- och restaurangrörelse någon gång haatt
ställt krav under år 1994.

de kooperativaAv företagen det 27 någon gång underprocentvar som
år 1994 ställt medicinskakrav undersökningar. relativtDet var
ovanligt ställa krav enbart begäran.att egen

Statliga myndigheter

myndigheterAndelen medicinska undersökningarställt krav påsom
någon gång utgjordeunder år 1994 samtliga16 procentca av myn-
digheter. lika vanligtDet lag, avtal eller lokal överenskom-attvar ange
melse kraven ställdes enbart begäran.att attsom ange egen

Landsting

landstingAv totalt 23 20 någon gångde under år 1994 hadeattangav
medicinska undersökningarkrävt sin landstingpersonal. 13 hadeav

någon gång medicinsk undersökningkrävt enbart på begäran.en egen

Kommuner

Ungefär 80 kommunerna någon gånghade under år 1994procent av
medicinska undersökningarkrävt den anställda personalen. Denav
andelen kommuner lag,största avtal eller överenskommelseanger som

tredjeskäl för kraven. Var kommun också någonde gångattanger
begärt undersökningar enbart begäran.egen

UNDERSÖK-VILKA OMFATTAS AV MEDICINSKADE
NINGARNA

Nyanställda

Till privata kooperativa minstoch företag vidmed 100 anställda som
nyanställning medicinska undersökningarkrävt ställdes frågan:

vilka respektive iFör ställdes kraven Fråga 2211 den enkä-stora-
ten.

svarsalternativ: alla/vissa yrkesgrupper/vissa åldersgrupper/annan
nämligen....grupp,
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privataTill företag med färre medicinska100 anställda krävtän som
undersökningar ställdes frågan:

arbetsgivare iHar något fall ställt medicinskkrav påsom-
undersökning medicinsk bedömningeller för den/de personer
anställt under 1994 OM Gjorde alltid iblandâr JA: det eller

svarsalternativ: ia alltid/ja ibland/nej/vet ej.

Privata företag med färre 100 anställdaän

privataAv företag färremed 100 anställda 88än deprocentangav av
krävt medicinska undersökningar vid nyanställning alltiddeattsom

gjorde detta.

Privata kooperativaoch minstföretag med 100 anställda

medicinskaBeroende på för undersökningarnagrund de 81angav
respektive privata86 företag minstmed 100 anställda deprocent attav

medicinskaställt krav undersökningarpå för alla Omkringnyanställda.
riktade10 företagen till vissakrav yrkesgrupper, tabellprocent av se

2. kooperativaFör de företagen angående detta så få,är detattsvaren
inte meningsfullt analyseraär dessa.att

Arbetsgivare2. medicinskaTabell krävt undersökningarsom av
nyanställda. riktat respektiveProcentandel kraven allamot motsom
vissa yrkesgrupper. efter undersökningen.Uppdelat grund för

Avtallöverens- Arbetsgivarens
kommelse begäran

Alla Vissa Alla Vissa
yrkes- yrkes-
grupper grupper

% % % %

privata ftg 100 86 8anst 81 14

statliga myndigheter 33 67 20 80

landsting 67 17 44 22

kommuner 65 35 67 42
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Statliga myndigheter

medicinska undersökningarnaBeroende grund för 33de angav
respektive statliga myndigheterna20 de de krävtprocent attav
medicinska undersökningar alla nyanställda. Beroende grund förav
undersökningarna, arbetsgivarensavtal/överenskommelse eller begäran,
riktade respektive medicinska undersökningar67 80 kravenprocent

vissa yrkesgrupper, tabell 2.mot se

Landsting

undersökningarna,Beroende grund för avtal/överenskommelse eller
arbetsgivarens respektive landstingenbegäran, krävde 67 44 procent av
medicinska undersökningar alla nyanställda. Oberoende grundenav av

undersökningarna riktade landstingenför 20 kravprocentca av
medicinska undersökningar vissa yrkesgrupper, tabell 2.mot se

Kommuner

undersökningarna,Av kommunerna oberoende grund föranger, av
riktat medicinska undersökningardrygt 60 de vidkravenprocent att

nyanställning till riktat till vissaalla och 40 de kravenattprocentca
yrkesgrupper, tabellse

Anställda

Till privata kooperativaoch företag minstmed 100 anställda som av
medicinska undersökningaranställd personal krävt frågan:ställdes

vilka respektive iFör ställdes kraven Fråga 40 den55 stora-
enkäten.

svarsalternativ: alla/vissa yrkesgrupper/vissa åldersgrupper/annan
nämligen....grupp,

Privata företag med färre 100 anställdaän

fråga vilkaIngen ställdes anställd personal omfat-om grupper av som
kraven medicinska undersökningar.tats av
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Privata kooperativa minstoch företag med anställda100

arbetsgivarensBeroende på grund, avtal/överenskommelse eller begä-
riktade respektive privata42 25 företag kravprocentran, av

medicinska undersökningar till respektivealla anställda. 37 28 procent
medicinska undersökningar vissade krävt tör yrkesgrupper,attangav

Omkringtabell 20 företagen, oberoende grund förprocentse av av
undersökningarna, riktade sådana till vissakrav åldersgrupper. Av

undersökningar arbetsgivarensde företag krävt begäransom anger
riktat undersökningarna enskilda individer,drygt 20 deprocent att mot

problem/problemgrupper liknande. kooperativaeller de företagenFör
inte meningsfylltangående detta så få, det analyseraär äratt attsvaren

dessa.

Arbetsgivare medicinska3. undersökningarTabell krävtsom av
riktat respektive vissaanställda. Procentandel kraven allamot motsom

yrkesgrupper. Uppdelat efter för undersökningarna.grund

Avtallöverens- Arbetsgivarens
kommelse begäran

Alla Vissa Alla Vissa
yrkes- yrkes-
grupper grupper

% % % %

privata ftg 1OO 42 37 25 28anst

statliga myndigheter O 80 0 56

landsting 50 40 23 8

kommuner 45 35 17 28

myndigheterStatliga

statliga myndigheter medicinskaHuvuddelen de krävt under-av som
sökningar riktade till vissaanställd personal dessa yrkesgrup-kravav

för undersökningarna,beroende grund avtal/överenskommelseper,
arbetsgivarens respektiveeller begäran, 80 56 tabell Avprocent, se

statliga myndigheter undersökningar arbetsgivarenskrävt be-som
riktat undersökningarnadrygt 30 degäran attprocent motanger

enskilda individer, liknande.problem/problemgrupper eller
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Landsting

landstingenAv kräver, beroende på undersökningarnagrund för
avtal/överenskommelse arbetsgivarenseller begäran, respektive50 23

arbetsgivarna dessa alla. siffrorMotsvarande 40procent ärav av
respektive 8 landstingen riktat kraven vissaprocent motav som
yrkesgrupper, tabell landstingAv undersökningarkrävtse som
arbetsgivarens begäran 70 riktatde undersöknin-procent attanger ca

enskilda individer, problem/problemgrupper liknande.ellermotgarna

Kommuner

Av kommunerna det, beroende på grund undersökningarna,är för
avtal/överenskommelse arbetsgivarenseller respektivebegäran, 45 17

riktat tillkrav siffroralla. Motsvarande 35 respektiveprocent ärsom
28 riktat till vissakraven yrkesgrupper, tabell Avprocent som se
landsting genomfört undersökningar arbetsgivarens begäransom

45 riktatde undersökningarna enskildaprocent attanger ca mot
individer, problem/problemgrupper liknande.eller

UNDERSÖKNINGAR KRÄvs DÅVILKA TYPER AV I DE FALL
MEDICINSKA UNDERSOKNINGAR GENOMFORS

Undersökningar nyanställdaav

Till privata företag minstmed 100 privataanställda kooperativa,och
statliga myndigheter, landsting och kommuner ställdes, vad gäller
medicinska undersökningar grundade avtal/överenskommelse eller
arbetsgivarens begäran, frågan:

Vilken medicinska undersökningar/bedömningar ochtyp antalav var-
det frågan om Fråga i13 och 24 den enkäten.stora

svarsalternativ: läkarundersökning/enbart provtagning/drogtest/
alkoholtest/HIV-test/hälsodeklaration/annat, nämligen..

Till privata företag med färre 100än anställda ställdes frågorna:

Vilken vilkaeller undersökningar varithar vidaktuellatyper av-
nyanställning årunder 1994 Fråga i telefonintervjun.7
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provtagning/hälsodek-läkarundersökning/enbartsvarsalternativ:
ej.laration/inget detta/vetav

iFråga 8 telefon-nyanställning varit med...vid aktuelltdetHar-
intervjun.

svarsalternativ: drogtest/alkoholtest/HIV-test.

undersökning Frågavarit akuellt med någondetHar typannan av-
telefonintervjun.i9

100 anställdaPrivata med färreföretag än

sig företag med 10-99redovisas i 4 grundarsiffror tabellDe som
företag1-9 anställda det endastanställda. företag medI ettvargruppen

nyanställning.undersökningar vid fallutnyttjat medicinska I dettasom
Undersökningar läkare/sjuksköterskaallergitest.sigdetrörde avom en

dominerar. företagen harhälsodeklarationer 60Knappt procentsamt av
i 10-99undersökningstyper. företagen storlekenutnyttjat Avdessa

nyanställningundersökningar vidmedicinskaanställda genomförtsom
gjort tabellHIV-tester,det 5är procent sesom

minst anställdakooperativa företag med 100Privata och

minstiundersökningar genomförts företag medolikaDe typer somav
imedicinska undersökningar samband med100 anställda krävtsom

för under-grundennyanställning framgår tabell Oberoende avav
genomförtsökningarna 70huvuddelen företagen,har procent,caav

Förundersökningar base-undersökningar sjuksköterska.läkare ellerav
respektive 7661och avtal/överenskommelse harrade på begäranegen

relativtprovtagningar ocksåhälsodeklarationer. Enbart ärkrävtprocent
gjort under-företagenvanligt. hos 33förekommerDe procent somav

gjortföretagensökningar hos 12grundade avtal och procent somav
tillgängliga siffrorUtifrånundersökningar grundade på begäran.egen

medicinskakrävtföretagen12det skattaskan procentatt somavca
avtal/överenskommelse ellerundersökningar, antingen åberopande egen

siffra gäller alkohol-Motsvarande .vadgenomför drogtester.begäran,
siffror behäftad medföretagen. Dessa ärknappt 5ärtester procent av

isamtidigt ingå bådekanviss företagosäkerhet beroende att
undersökningar stöd avtal ochmedicinska medkrävt avgruppen som

arbetsgivarensundersökningarna begäran.grundati gruppen som
åberopatUppgifterna inte företagenbelyser detta. 4 procent av-somav
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tal/överens-kommelse medicinskagrund för undersökningar harsom
genomfört vidHIV-tester nyanställning. Detta företagen5motsvarar av
i urvalet, 1 företagen har fler 1.000 anställda.änvarav av

kooperativaAntalet företag med fler 100 bidraranställdaän medsom
siffror till detta så få deär lämnats utanför analysen.att

Tabell Procentandel arbetsgivare vissakrävt under-typersom av
sökningar dem genomfört medicinska undersökningar i sambandav som

nyanställning.med Uppdelat efter grund för medicinskakravet
undersökningaf.

Typ undersökning Priv ftg 100 Myndigh, landsting, ftgPrivataanstav
kommuner 100anst.

Kollektivavtal EgenbegäranKollektivavtal Egenbegäran

% %

Undersökningläkarel- 68 73 77 50 57
sjuksköterska

Enbartprovtagning 33 12 IS 20 22
Drogtest 20 7 3 l
Alkoholtest 7 3 l l

HIV-test 4 l 5
Syn/hörselundersökning 2 2 7
Hälsodeklaration 76 61 66 69 S6
Övrigt 3 3 9 6

° Siffrorna avseendestatligamyndigheter,landstingoch kommuner genomsnittförär ovägtett
Siffrornadessa. för företagmedfärre 100anställda företagän med 10-99anställda,dvs.avser

företagmed l-9 anställda exkluderade,dåendast företagär krävt medicinskaundersökningarett
vid nyanställning.

Statliga myndigheter, kommuner och landsting

För dessa uppgifternasvarande har ihop,lagts då antaletgrupper av
isvarande de enskilda litet skillnadernaochär dem emellangrupperna

måttliga. Siffrorna iär tabell 4 genomsnitt för skildaovägt deettanger
sektorerna. Undersökningar läkare/sjuksköterska till50görs 77av av

arbetsgivarna i denna Enbart provtagningar gjordes,procent av grupp.
beroende på undersökningarna,grund for till15 20 procentav av

l

ü z h
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70Hälsodeklarationer ingår hos knapptarbetsgivarna. procent av
undersökningarna. drog-Kravarbetsgivarna oberoende grund förav

frånpå alkoholtester kommerfrån Kravhärrör kommunerna.tester
myndigheter genomförtmyndigheter,stat-liga där tre somen av
avtal/överenskommelse harundersökningarmedicinska med stöd av

alkohol-tester.krävt

anställd personalUndersökningar av

privat kooperativt,minst ochprivata 100 anställdaTill företag med
landsting ställdes frågan:statliga myndigheter, och kommuner

undersökningar/bedömningar detmedicinskaVilken typ varav-
i enkäten.om Fråga 42 och 57 denfrågan stora

frågorna:Till privata Färre 100 anställda ställdesföretag med än

undersökningar varitvilka aktuella förVilken hareller typer per-av-
i telefonintervjun.161994 Frågasonal hos under ärer

provtagning/ingetläkarundersökning/enbartsvarsalternativ: av
ej.detta/vet

varit aktuellt med...några de anställdaför någon ellerHar det av-
itelefonintervjun.Fråga 17

svarsalternativ: drogtest/alkoholtest/HIV-test.

medicinskvarit någonhos akuellt medHar det typannan aver-
iFrågaundersökning anställda 17för någon eller några deav

telefonintervjun.

erbjudit tilltill krävtoch demfrågor ställdes både demDessa somsom
fråganmedicinska undersökningar. företagen gälldedeFör större

direkt jämförelseundersökningar.medicinskakrävt Enendast dem som
inte möjlig.därförär

anställdaPrivata företag med färre 100än

medicinskavilka genomförtmed färre 100 anställdaföretagAv än
läkare/sjuksköterskaundersökningarundersökningar anställda är avav

provtagningar förekommer hos 60vanligast. Enbart procent av



282 Bilaga 14 1996:63SOU

företagen. Alkoholtester gjortshar 9 företagenav med 10-99procentav
anställda. I företag med 1-9 ingaanställda det företagärgruppen som
gjort alkoholtester. Däremot har 1 mindrede företagenprocent av
genomfört drogtester. I delgruppen med 20-49 anställda det 3är

genomfört drogtester. gjortsHIV-tester harprocent 3som procentav
företagen med färre 100än anställda genomfört medicinskaav som

undersökningar anställd personal.av

Privata och kooperativa företag med fler 100 anställdaän

Drygt 60 företagen äberopat antingen centralt ellerprocent av som
lokalt avtal/överenskommelse eller begäran grund föregen som
medicinska undersökningar anställda har undersökningaranväntav av
läkare/sjuksköterska.

Enbart provtagningar har i 30 respektiveanvänts 19 procent av
företagen krävt medicinska undersökningar, tabellsom se

Med hänsyn till relativade storleksförhällandena mellantagen gruppen
krävt medicinska undersökningar med stöd avtal respektivesom av

grundat begäran, kan det uppskattas 9egen att procentca av
företagen genomfört medicinska undersökningar anställda harsom av
gjort drogtester. siffraDenna behäftadär med viss osäkerheten
beroende pä företag samtidigt kan inga både iatt krävtgruppen som
medicinska undersökningar med stöd avtal iochav gruppen som
grundat undersökningarna på begäran. Uppgifterna belyser inteegen
detta. Motsvarande siffra för alkoholtester 14är procent.ca
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utnyttjat vissaTabell 5. Procentandel undersökningartypersom av av
arbetsgivare medicinskakrävt undersökningar anställd personal.som av
Uppdelat efter medicinskagrunden för kravet undersökningar.

Typ undersökning Priv ftg 100 Myndigh, landsting, Privata ftganstav
kommuner 100anst.

Kollektivavtal EgenbegäranKollektivavtal Egenbegäran

% % % % %

Undersökningläkarel- 63 64 73 85 74
sjuksköterska

Enbartprovtagning 30 19 28 6 60

Drogtest 10 7 25 19 1
Alkoholtest 13 15 25 22 3

HIV-test l 1 2 6 3
Syn/hörselundersökning l l 8 8 8
Hälsodeklaration sr 36 37 20
Övrigt s 9 15 17 s

Finnsl svarsalternativi den enkäten, inte i telefonintervjun de mindrestorasom men av
företagen.

Statliga myndigheter, landsting kommuneroch

En hög andel både statliga myndigheter, kommuner landstingochav
genomfört medicinska undersökningar grundade avtal och desom
gjort det grundat begäran siganvänder undersökningarsom egen av

läkare/sjuksköterska. bådaI fallen 70 tabellänav procent,mer se
Även i denna hälsodeklarationer vanliga.är Beroende grundgrupp

undersökningarnaför används de 37 respektive 20 procentav av
arbetsgivarna. 20 arbetsgivarnaDrygt medicinskakrävtprocent av som
undersökningar gjorthar drog- och alkoholtester. framförDet alltär
landstingen krävt drogtester kommunerna statligaoch deävensom men

Ävenmyndigheterna idet betydande utsträckning.gör HIV-tester har
utförts icke obetydlig andel arbetsgivarna i denna Detav en av grupp.
kan vidare i det alternativet har 10öppnanoteras att procent av

angivitkommunerna psykiatrisk undersökning.



284 Bilaga 14 1996:63SOU

ÅTGÄRDERUTSTRÄCKNINGI VILKEN HAR VIDTAGITS
MED ANLEDNING AV RESULTATEN MEDICINSKAFRAN DE
UNDERSÖKNINGARNA

Åtgärder resultat medicinska undersökningar i sambandettsom av
med nyanställningar

Till privata företag kooperativa minstoch företag med 100 anställda
till statliga myndigheter, landsting och kommuner krävtsamt som

medicinska undersökningar vid nyanställning iställdes den stora
frågorna:enkäten

medicinskaMedförde de undersökningarna/bedömningarna åtgärder-
i något fall iFrågorna 19 30och den enkäten.stora

I hur många fall undersökningarna/bedömningarnaresulterade i att-
intede sökande anställdes Frågorna i20 och 31 den stora

enkäten.

Till privata företag med färre 100 anställda ställdes frågorna:än

medicinskaHar de undersökningarna ibegärt något fallsom-
inneburit inte anställningkunnat hos er Fråga 10att en person
i telefonintervjun.

medicinskaHar de undersökningarna för de anställt under år 1994-
inneburit vidtagitni speciella iåtgärder något fallatt t.ex. anpass-
ning arbetsmiljö ieller något annat Fråga telerfonintervjun.11av

svarsalternativ: anpassning arbetsmiljön/annat, nämligen.../av
nej/vet ej.

Privata företag färremed 100 anställdaän

När det blirgäller åtgärder litet.antalet svarande företag ganska Av
företag 1-19 medicinskamed anställda har undersökningar i samband

anställning gjortsmed i9 stycken urvalet. Inget dessa företag harav av
vidtagit någon åtgärd följd resultatet dessa undersökningar.som av av

företag iAv storleken 20-49 medicinskaanställda krävt undersök-som
ningar, har 1 totalt 24 företag någon gång avstått från anställaav att

följd iresultatet. Av företagen storleken 50-99 anställda ärsom en av
Åtgärdersifframotsvarande 3 totalt 28 företag. i formav av anpassn-
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ing arbetsmiljön har företag med 10-19 gjortsanställda lav av av av
totalt 8 företag genomfört undersökningar. Av företag med 20-49som
anställda har detta skett i1 24 företag och företag med 50-99av av
anställda har detta skett 4 28 företag.av av

Privata kooperativaoch företag med fler 100 anställdaän

Av de företag medicinskakrävt undersökningar vid nyanställningsom
med stöd centralt eller lokalt kollektivavtal/överenskommelse, harav
dessa undersökningar i något fall medfört åtgärder hos 22 procent av
företagen. företagFör medicinskakrävt undersökningar påsom egen
begäran sifframotsvarandeär 17 de fallI företagen krävtprocent.
medicinska undersökningar med stöd lag/författning motsvarandeärav
siffra 22 procent.

fråga följsDenna fråga i hur många fall undersökningar-upp av en om
iresulterade intede sökande anställdes. Svaret denna frågaattna

indikerar andelen företag, arbetsgivarnadär avstått från anställa,att att
knappt hälften vidtagitutgör de åtgärder. Resultatet fråganav som

dock svårtolkat,är eftersom huvuddelen företagen angettav som
åtgärder inte lämnat något här. Möjligen kan andelen valt attsvar som
inte anställa högre. inteFörutom anställa den sökande harattvara
företag också anpassningarvalt göra arbetsplatsen/arbetsmiljönatt av
och arbetet. den finns ingaI enkäten kringfrågor möjlig-dennastora
het.

Svaren från kooperativa företag flermed 100 anställda sigän baserar
15 företag nyanställt medicinskaoch krävt undersökningar.som

Inget företag vidtagithar någon följdåtgärd resultatet dessa.som av av

Statliga myndigheter

Resultatet siggrundar 13 myndighetersvarande medicin-krävtsom
ska undersökningar vid nyanställningar. Uppdelat skilda grunder för
undersökningarna blir mindre.antalet ändå Oberoende grunden förav
undersökningarna har 30-40 myndigheterna gjort sådanaprocent av som
undersökningar vid nyanställning någon vidtagitgång åtgärden som
följd resultatet.av
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Landsting

landsting i medicinska undersökningar vid13 något fallhar krävt
landstingenanställning. 8 vidtagit38 3 har någon gångprocent avav

följd undersökningaråtgärder utförda med stödärsom en av som av
lag/författning. undersökningar gjorts begäran arbets-För som av
givaren i vidtagitlandsting falldet 1 9 något åtgärder.är Iav som
inget vidtagits följd undersökningarfall har åtgärder som en av som

kollektivavtal/lokaltbaserats avtal.

Kommuner

uppgivitAv 72 svarande kommuner det 65 stycken deär attsom
vid åtminstone tillfällenyanställt under år 1994. Av dessa har 43 något

medicinska undersökningar vid nyanställning.krävt Beroende
medicinska undersökningarnagrunden för de har mellan 28 ochprocent

42 medicinska undersökningarkommunerna krävt ocksåprocent av som
vidtagit i åtminstoneåtgärder något fall. I knappt 60 procent av

vidtagit medicinskakommunerna, där de åtgärder resultatettsom av
undersökningar lag/författning, i åtminstonemed stöd har de någotav

vidtagitsfall avstått från anställa. åtgärderNär resultatatt ettsom av
medicinska undersökningar grundade på avtal/överenskommelseärsom

arbetsgivarens inteeller begäran, andelen någon gång valtär attsom
14 respektiveanställa 40 procent.

Åtgärder resultat medicinska undersökningarettsom av av
anställda

Till privata kooperativaföretag och företag flermed 100 anställdaän
till statliga myndigheter, landsting ioch kommuner ställdes densamt
enkäten frågorna:stora

medicinska undersökningarna/bedömningarnaMedförde de åtgärder-
i något fall Frågorna i35, 52 och 67 den enkäten.stora

Vilken åtgärd i iså fall Frågorna 36, 53 och 68 den stora-
enkäten.

svarsalternativ: omplacering/rehabilitering/anpassningavarbetsmil-
jön/varning/uppsägning/annan, nämligen. Till fråga 36 saknas alter-
nativen anpassning/rehabilitering/varning.
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Till privata företag tillmed 100 anställda ställdes frågorna:upp

Om medicinskapå de undersökningarsammantagetser som-
genomförts för personal. dessa undersökningarHar inneburiter att

vidtagit särskild iåtgärd något fall Fråga i telefonintervjun.19

svarsalternativ: genomfört omplacering någon några/tagitellerav
initiativ till rehabilitering/gjort förändringar i arbetsmiljön/sagt upp

följdpersonal undersökningarna/varnat personal.som av

Har genomfört någon åtgärd resultat medi-deettannan som av-
cinska undersökningarna Frågan i telefonintervjun.20

Privata företag med färre 100 anställdaän

svarsalternativen åtgärder i den enkätentar storaupp samma som men
skiljerde sig något i formuleringen. jämförelsenDessutom försvåras av

från företag med färre 100 innefattaranställdaatt än bådesvaren
medicinska undersökningar krävts och sådana erbjudits. denIsom som

ingårenkäten endast åtgärder till följd undersökningarstora av som
krävts. Andelen vidtagit åtgärder de företag krävt ellersom av som
erbjudit medicinska undersökningar till anställda starkt beroendeär av
företagets storlek. Ju företagstörre desto andel åtgärder.större Av de
företag med fler 20 anställdaän genomfört medicinska under-som
sökningar detär 14 gjortän någon omplacering.procentmer som
Initiativ till rehabilitering tagitshar 30 företagenöver procentav av
med denna storlek. Anpassning arbetsmiljön likaså. Iav gruppen
företag med 1-19 anställda medicinskagenomfört undersökningarsom

andelenär generellt lägre. Uppsägningar åtgärder harsett som
förekommit hos fyra företagen med fler 50än anställda.procent av
Enstaka mindrede företagen vidtagithar uppsägningarprocent av som

resultat medicinska undersökningar, tabellett av se
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genomfört medicin-6. med färre 100 anställdaTabell Företag än som
undersökningar vidtagit skildaanställda. Procentandelska somav

åtgärder.typer av

Antal anställda
Åtgärder 1-9 10-19 20-49 50-99

Genomfört omplacering 4% 4% 14% 25%

Tagit initiativ till rehabilitering 18%7% 33% 44%

Förändringi arbetsmiljön 7% 18% 36% 30%

personal 0% 1% 1% 4%Sagt upp
personal 4% 12% 8% 14%Vamat

Någon ovanstående åtgärder 15% 29% 54% 60%av
åtgärdAnnan 15% 7% 6% 10%

Privata kooperativa företag med minst 100 anställdaoch

medicinska undersökningarnaBeroende för anställdgrund de av
undersökningarpersonal har knappt hälften företagen krävtav som

vidtagit undersökningarnågon åtgärd resultat dessa. Förettsom av som
genomfört någongrundade lag/avtal andelen företagär är som

undersökningar35 siffraåtgärd Motsvarande för såvälprocent. grun-
arbetsgivarensdade avtal/överenskommelse 45begäran ärsom pro-

medicinskaföretag undersökningarAv krävt ärcent. somsom
respektivegrundade avtal/överenskommelse begäranegen

om-placeringar siffra vidförekommer hos 15 Motsvarandeprocent.ca
medicinska undersökningar lag/författning 19grundas ärsom

fall medicinska undersökningar grundadesIprocent. av som
avtal/överenskommelse 24 företageneller begäran har procentegen av
vidtagit i rehabilitering. siffraåtgärder form Motsvarande förav
medicinska undersökningar grundade lag/avtal 2är procent.
Anpassning vid-tagitsarbetsmiljön företaghar 15 procentav av ca av

genomfört medicinska undersök-ningar grundade avtal/som
arbetsgivarens Uppsägningaröverenskommelse eller begäran. har

förekommit åtgärder hos 3 företag genomförtprocentsom somav
medicinska undersökningar grundade avtal/ överenskommelse eller

arbetsgivarens siffra medicinskabegäran. Motsvarande för under-
sökningar lag/författninggrundade på 1 tabell 7.är pro-cent,
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Antalet kooperativa företag minstmed 100 anställda krävtsom
medicinska undersökningar litet, ingaanställda varförär analyserav
görs.

OlikaTabell åtgärder genomförts resultattyper av som som av
medicinska undersökningar anställd personal. Procentandelav som

angivenanvänt åtgärder privata företag minstmed 100typ av av
anställda medicinskagenomfört undersökningar. Uppdelningen ärsom
gjord efter grund för medicinskade undersökningarna.

åtgärdTyp lagl avtalav egen
förfat- begäran
tning

omplacering 19% 15% 14%

rehabilitering 2% 24% 24%

anpassning arbetsmiljön 0% 15% 13%av
varning 0% 3% 5%
uppsägning 1% 3% 3%

behandling remiss 9% 4% 9%+-
ytterligare medicinsk utredning

övrigt 7% 6% 3%
åtgärdingen 65% 55% 55%

Statliga myndigheter

Siffrorna siggrundar på litet myndigheter.antal svarande Avett
myndigheter lag/författning grund tör krävasom attanger som
medicinska undersökningar, 23 stycken, 48 deprocent attanger
vidtagit åtgärder resultat undersökningarna. Den åtgärdettsom av som

vanligast omplacering,är vilketär 31 myndigheternadessaprocent av
sig Rehabiliteringanvänt förekommer åtgärd hos 9 ochav. procentsom

ytterligare utredning förekommer hos 13 tabell Förprocent,m.m. se
undersökningar grundade avtal/överenskommelse arbetsgivarensoch
begäran antalet myndigheterär svarande respektive5 Andelen av

vidtagitdem åtgärder resultat dessa undersökningar ärettsom som av
40 respektive 44 tabell lågaDet antalet svarandeprocent, se
myndigheter vidbör beaktas tolkning dessa data.av
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angivenOlika Procentandelåtgärder.Tabell använttyper typsomav
undersökningarmyndigheter medicinskastatliga krävtåtgärd somav av

gjordUppdelningen efter grund föranställd personal. deärav
medicinska undersökningarna.

åtgärd lagl avtalTyp egenav
begäranförfattnin

9
31% 20% 0%omplacering

40% 22%rehabilitering 9%

arbetsmiljön 0% 40% 22%anpassning av
0% 0% 11%varning

11%uppsägning 0% 0%

0% 11%behandling remiss 13%+-
medicinsk utredningytterligare

11%0% 0%övrigt

åtgärd 56%52% 60%ingen

Landsting

medicinska undersökningarlandsting anställdaAv de grundatsom av
arbetsgivarenslag/författning, avtal/överenskommelse eller

till följdvidtagit resultaten 35, 80begäran andelen åtgärderär avsom
Ävenrespektive i fall svarande100 detta antalet enheterärprocent.

till följd undersökningarförekommer åtgärderlågt. I antal räknat av
respektiverespektive undersökningarna 8baserade grund för hos

landsting. Rehabilitering åtgärd hos de flesta13 denär använtssom av
landsting vidtagitlandstingen. 70 deHos än procent av sommer

medicinska undersökningar med stöd avtal/överenskommelse ellerav
rehabilitering vidtagits resultat under-begäran har avegen som

medicinskasökningarna. Omplacering förhar, beroende grund de
undersökningarna, åtgärd 12 62hos mellan ochanvänts procent avsom

Även arbetsmiljön relativt vanliglandstingen. anpassning ärav en
undersökningar,medicinska framför alltåtgärd resultat somsom av

undersökningar arbetsgivarens Uppsägningbegäran.resultat somav
landstingen gjorti tillåtgärd förekommer 15 hosprocent somupp

medicinska undersökningar, tabell 9.se
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Tabell 9. Olika åtgärdertyper genomförts resultatav som som av
medicinska undersökningar anställd personal. Procentandel landstingav

angivenanvänt åtgärd. Uppdelningentypsom gjordär efterav grund
för de medicinska undersökningarna.

åtgärdTyp lag/av avtal egen
författnin begäran

9
omplacering 12% 30% 62%
rehabilitering 0% 70% 85%
anpassning arbetsmiljön 0%av 20% 54%
varning 0% 20% 23%
uppsägning 4% 10% 15%
behandling remiss 19%+ 10% 0%-
ytterligare medicinsk utredning

övrigt 4% 10% 16%
åtgärdingen 65% 20% 0%

Kommuner

38I de kommuner därprocent medicinska undersökningarav vidtagits
med stöd lag/författning har sådan undersökningav lett till någonen att
åtgärd vidtagits. Motsvarande siffra vad undersökningar grundadeavser
på avtal/överenskommelse eller arbetsgivarens begäran 80är respektiv
67 procent.

l2 16-0329
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resultatgenomförtsåtgärderOlika10.Tabell avtyper somsomav
Procentandel kom-personal.anställdundersökningarmedicinska av

gjord efterUppdelningenåtgärd. ärangivenanvänt typ avsommuner
undersökningarna.medicinskaför degrund

avtallaglåtgärdTyp egenav
begäranförfattnin

9
39%29%13%omplacering
50%36%0%rehabilitering
17%29%0%arbetsmiljönanpassning av
11%14%0%varning
0%7%4%uppsägning
0%14%20%remissbehandling +-

utredningmedicinskytterligare
0%7%17%övrigt
33%20%62%åtgärdingen

Föråtgärderna.vanligastederehabiliteringar ärochOmplaceringar
avtal/överenskom-grundade påundersökningargjortkommuner som

50och30mellandet procentbegäran är procentmelse eller cacaegen
Ävenundersökningarna.resultatåtgärdervidtagit dessa ett avsomsom

hosförekommeråtgärd storarbetsmiljön äranpassning ensomenav
vidtagitkommuner29del kommunerna. procent ensomavav

vidtagitavtal/överenskommelse hargrundad påundersökning anpass-
kom-undersökningarna. Förresultatarbetsmiljönning ett avsomav

begärangrundad ärundersökning pågenomfört egenensommuner
aktuelltblivitharUppsägningarsiffra 17motsvarande somprocent.

deresultatetföljdkommuner7åtgärd hos avprocent avsomav
avtal/överenskom-grundade påundersökningarna ärmedicinska som

grundade påundersökningargällersiffra vadMotsvarandemelse.
10.tabelllag/författning 4är procent, se

UNDERSÖK-SKÄL MEDICINSKADEMOTIVERADESOM
NINGARNA

till100 anställdaminstmedföretagkooperativa samtochTill privata
frågan:ställdeskommunerlandsting ochmyndigheter,statliga
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Vilket eller vilka skäl motiverade kraven på medicinska under--
sökningar/bedömningar Frågorna 12 och 23 i den enkäten.stora

Frågan ställdes inte till privata företag färremed 100än anställda.

Krav vid nyanställning

Figur 3: Arbetsgivares skäl för ställda krav vid nyanställning 1994.år
Krav där de stöd i kollektivavtal/överenskommelse.angav

Tjânstbarhet

www Myndigheter, landsting,I
kommuner
Privata företag 100I
anställdasäkahmrük

för andra

Skadapåmiljö
7:555el.egendom

Andel
MSW0% 20% 40% 50% 80% 100%
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nyanställning 1994.vid årställda kravskäl förArbetsgivaresFigur 4:
begäran.arbetsgivarensgrundade enbart påKrav egen

rjmmbna 5

b°kd landsting,Myndigheter,I§
kommuner

100Privata företagI
anställdasaknad

andraför

miljöSkada
el.egendom

Andel
arbetsgivare100%60% 80%20% 40%0%

100 anställdamedföretag minstPrivata

vanligastedetföretagende privata90Ungefär attprocent angerav
tjänstbarhet,individensundersökningarnabegärda ärtill deskälet

eller begärankollektivavtal/Överenskommelsedeoavsett egenom angav
vanligtdet3 och visarSom figur 4 är ävenför kravet.grund attsom

skäl till ställda krav.arbetsskadaförrisk somange

kemiskrisk förhälftentillverkningsindustrinInom exponer-anger
nyanställning.undersökningar vidför begäraing/allergi skäl attsom

fysiskt arbete.buller ochskälAndra vanliga är tungt

begäran krävttillverkningsindustrin påinomarbetsgivareDe egensom
vid fysisktarbetsskada främstrisk förundersökningarmedicinska anger

exponering/allergi eller buller.kemiskarbete,tungt
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Statliga myndigheter, landsting och kommuner

Det flertalet arbetsgivare, 22stora stycken, individensanger
tjänstbarhet vanligaste skäl för begära medicinska undersök-attsom
ningar vid nyanställning. Ett vanligt skäl risk förär arbetsskada.annat
Arbetsgivarna skäl, vilken grund de haft föroavsettanger samma som

ställa krav.att

Arbetsgivare inom kommunerna och landstingen risk föranger
arbetsskada framför allt vid fysiskt arbete.tungt

påKrav anställda

Privata företag med minst 100 anställda.

De vanligaste skälen för ställa krav pa medicinska undersökningaratt
anställda risk för arbetskadaär och därefter individens tjänstbarhet,av

Åbero-arbetsgivaren har áberopat kollektivavtal/överenskommelse.om
arbetsgivaren skäl, dvs. på begäran, detannat är ungefär likapar egen

vanligt individens tjänstbarhetatt risk för arbetsskada.ange som

För anställda inom tillverkningsindustrin kemiskär exponering/allergi
och buller vanliga skäl för begärda undersökningar.
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1994.anställda Kravårför ställda krav påskälArbetsgivaresFigur 5:
kollektivavtal/överenskommelse.istöddär de angav

Tjânslbarhct.

ht-sänd landsting,Myndigheter,I
kommuner
Privataföretagl00H
mmmSákerhctsisk

förandra

Skada miljö
iel.egendom

MM:l ea. °°°°gi"°80% 100%40% 50%0% 20%

1994. Kravanställda årställda krav påskäl förArbetsgivares6:Figur
begäran.arbetsgivarensgrundade enbart på egen

Tjánstbarhet

Arbetsskada landsting,Myndigheter,n
kommmer

100PrivataföretagE
anställdaSäkerhetsrisk

förandra

miljöSkada
egendomel.

Andel
arbetsgivare80% 100%60%20% 40%0%
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Statliga myndigheter, landsting och kommuner

De vanligaste skälen för ställa krav på medicinska undersökningaratt
anställda risk förär arbetsskada och därefter individens tjänstbarhet.av

UTFÖRDES UNDERSÖKNINGARNAVAR DE MEDICINSKA

Till privata och kooperativa företag med minst 100 anställda tillsamt
statliga myndigheter, landsting och kommuner ställdes frågan:

utfördesVar huvudsakligen de medicinska undersökningarna/-
bedömningarna Frågorna 14, 25, 37 och 47 i den stora
enkäten.

Frågan ställdes inte till privata företag färremed 100än anställda.

Privata och kooperativa företag med 100minst anställda

De allra flesta företagen de anlitat företagshälsovården,att denäranger
krävt medicinska undersökningar eller bedömningar. Det finns inga
skillnader mellan krav enligt lag/författning, kollektivavtal eller annan
grund i detta hänseende. finnsDet heller inga skillnader i kraven för
nyanställda och redan anställda.

Statliga myndigheter, landsting och kommuner

allraDe flesta statliga myndigheterna, landstingen och kommunerna
de anlitat företagshälsovården, deatt krävtnär medicinskaanger

undersökningar eller bedömningar. Det finns inga skillnader mellan
krav enligt lag/författning eller kollektivavtal. För medicinska under-
sökningar anställda begärts andra skäl finns något störreav som av en
andel arbetsgivare 1 statlig myndighet, landsting2 och 1 kommun som
anlitat någon företagshälsovårdenän och då främst den offentligaannan
sjukvården.

NÅGON FÖRÄNDRINGI;IAR DET SKETT DE TRE SENASTE
UNDERSÖKNINGARAREN PA ANTALET MEDICINSKA

Till privata och kooperativa företag med minst 100 anställda tillsamt
statliga myndigheter, landsting och kommuner ställdes frågan:
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arbetsgivarenhosde årenförändringskett någondetHar senaste tre-
undersökningar/bedömningarmedicinskaantaletpåavseende kravet

k0llektivavtal/överens-författning elleri lag ellerstödutan annan
enkäten.78 i denkommelse Fråga stora

anställda.100med färreföretag äninte tillställdesFrågan

frågan:FHV ställdesföretagshälsovårdenTill

avseende kravetårenförändring dedet skett någonHar senaster tre-
tilli enkätenundersökningar/bedömningar Fråga 12medicinskapå

FHV.

årenförändring deArbetsgivare senaste treFigur 7: angersom
undersökningar/bedömningarmedicinskaantaletavseende kravet på som

/överenskommelse.kollektivavtallag/författning ellerstöd isaknar

Privataföretag
anställdal00

ilördagKoopcrativa
anställdal00

ingenI
förändring

Statliga - minskningImyndigheterg

okmngE
Landsting

H

JKommuner
Procentllll b°53&#39;"°100%80%60%20% 40%0%
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Privata och kooperativa företag med minst 100 anställda

Ungefär 18 privata och 15 kooperativa företagprocent procent svarar
medicinska undersökningar, inte haratt stöd i lag eller avtal, harsom

ökat de åren. Ungefär 20 företagtre senaste det skettprocent attsvarar
förändring innehållet i undersökningarna. Det vanligaste ären av svaret
de medicinska undersökningarna har blivitatt omfattande.mer

Statliga myndigheter

Ungefär 7 7 stycken, de statliga myndigheternaprocent, av attsvarar
medicinska undersökningar, inte har stöd i lag eller avtal, har ökatsom
de åren. 8 myndigheter dettre senaste skett förändringattsvarar en av
innehållet i undersökningarna. Det vanligaste de medicin-ärsvaret att
ska undersökningarna har blivit omfattande 6 stycken 8.mer av

Landsting

landsting7 medicinska undersökningar, inteatt har stöd isvarar som
lag eller avtal, har ökat de åren. landsting4 detre senaste attanger
medicinska undersökningarna har minskat under de åren.senaste tre

Drygt hälften det skett förändring innehållet iatt under-svarar en av
sökningarna. Det vanligaste deär medicinska undersökningar-svaret att

har blivit omfattande 7 stycken 11.na mer av

Kommuner

Ungefär 16 kommunerna, 10 stycken,procent medicinskaattav svarar
undersökningar, inte har stöd i lag eller avtal, har ökat desom tre

åren. Ungefär lika många kommunersenaste undersökningarnaattanger
har minskat.

Drygt 28 kommunerna det skett förändringprocent attav svarar en av
innehållet i undersökningarna. Sammanlagt 8 18 kommuner harav

de medicinska undersökningarna har blivitsvarat att omfattande.mer

Företagshälsovdrden

Nära hälften, 46 procent, de svarande inom företagshälsovårdenav
kraven medicinskapå undersökningar haratt ökat deanser tre senaste

åren, medan 13 de har minskat. På efterföljandeprocent attanser en
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blivitundersökningarna harmedicinskade28fråga procent attsvarar
omfattande.mer

FÖR MEDICINSKAARBETSGIVARNAHARVILKA PEJANER
UNDERSOKNINGAR

tillanställdaminst 100medkooperativa företagochTill privata samt
frågan:ställdeslandsting och kommunermyndigheter,statliga

verksamheten medförplanerkonkretaarbetsgivaren någraHar-
arbetsgivarenvadframtideni utöverundersökningarmedicinska

enkäten.78 i denanfört Frågatidigare stora

fick frågan:anställdafärre 100medPrivata företag än

hospersonal anställdundersökningarmedicinskadet gällerNär av-
ellerminska antaleteller påökaföretag planerathar atterter,

21.undersökningarna Frågainnehållet iförändra

försik-medföretag börmindre görasochJämförelser mellan större
till gällainskränktföretagenmindre ärfrågan till deeftersom atttighet,

omfattarföretagen äventill demedan fråganpersonal, störreanställd
nyanställning.vidundersökningar
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Figur 8: Arbetsgivare har konkreta planer för verksamheten medsom
medicinska undersökningar.

Privataföretag
l00 utställda

företagKoop. IngakonkretaI
l00 anställda planer

Utöka/annatElstadiga
myndigheter

ÖvrigtI
Landsting

Kommuner
Procentt , , °°EV“°0% 20% 40% 60% som; 100%

Privata och kooperativa företag med minst 100 anställda

En majoritet de företagenprivata med fler 100 anställda, 74änav
procent, ingahar konkreta planer verksamheten medicinskamed
undersökningar. Ca 26 företagen har konkreta planer. Detprocent av

få arbetsgivareär skallde minska eller upphöra medattsom anger
verksamheten. Däremot 16 de har konkreta planerprocent attanger ca
på utöka verksamheten. Ytterligare 8 de privata företagenatt procent av

detaljerade kan tolkas utökning elleranger mer svar som som en en
förändring verksamheten. Sammantaget 24 deav procentanger ca av
privata företagen de har konkreta planer pá utöka eller förändraatt att
verksamheten.

Den bransch i störst utsträckning verksamheten kommersom attanger
utökas eller förändras hotellär och 5att stycken 13. Irestaurang av

övriga brancher mellan 11 och 15 verksamhetenanger procent att
kommer utökas. Inom el-/värme-/byggbranschen 6att totalt 54anger av
företag de har konkreta planer införa/utöka drog-att och alkohol-att
tester.
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16 82,styckenföretagen 20de kooperativaAv attprocent, avanger
tänkerverksamhet. ingenförändradkonkreta planerde har en

minska verksamheten.upphöra med eller på

anställda100med färreföretagPrivata än

anställda, 89färre 100 procent,majoritet företag medEn än angerav
undersök-medicinskaförändringar avseendeförde inte planeratatt

10-99 anställda, 14företag medvanligare blanddockningar. Det är
undersökningarna kommerarbetsgivarnaprocent, att ut-attatt anger

anställda 4 procent.jämfört företag med l-9medökas

myndigheterStatliga

de86 procent.myndigheterna,statligaEn majoritet de attangerav
Sammanlagt l4för verksamheten.inte har konkreta planer procent av

tänkerplaner,har konkretamyndigheterna de merpartenatt varavanger
3procent, verksamheten.procent, förändra, 4utöka, 8 eller myn-

verksamheten.minskadigheter de tänkerattanger

Landstingen

förplaneringa konkretalandstingen, procent, harmajoritet 77En av
landsting planerartmdersökningar. 4medicinskaverksamheten med att

planerarytterligare l öververksamheten, medanutöka att se
upphöra medminska ellerlandsting tänkerverksamheten. Inget

verksamheten.

Kommunerna

Även majoritet, 78finns procent,kommunerna dethos angersomen
9för verksamheten. kommunerfinns planerdet inte konkretaatt anger

ytterligaremedan 5Lttâikning,finns konkreta planerdetatt en
detl kommundetaljeradeandrakommuner attangersvar.anger mer

verksamheten.minskafinns konkreta planer pa att
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Bilaga 15

Medicinsk etik i arbetslivet

INLEDNING

Etik kan härledas det grekiska ethosordet betyder sedvänja. Ettur som
motsvarande 0rd för i princip sak med latinskt ärsamma men ursprung
ordet moral.

Etik används ofta i den begränsade betydelsen yrkesetik, läkaretik.t.ex.
förevarandeI sammanhang har inteordet denna begränsade innebörd

det innebär reflexion varför allmänt i vissöver ellerutan setten man en
typsituation i det mänskliga livet får handla visst avvisaellersättett

handlingsalternativ. Etiken kan alltså omfatta värde-ett sägasannat
ringarna för eller handlingarrätta ellerorätta vad ellerär gott ontsom
i relation till de valda handlingarna. Endast det etiskt acceptabelt,är

kan understödjas goda skäl och vilka givetvis måstesom argument,av
frånutgå de fakta och värderingar allmänt inte kan ifrågasättas.som

För närvarande sker, i mindre omfattning,än narkotikatestningom av
arbetssökande och anställda. Gentester kan i framtiden bli aktuella. Det

då viktigt försökaär lyfta fram de medicinskt etiska problemen. Medatt
hänsyn härtill har utredningen funnit det påkallat beröra de etiskaatt
problem kan förenade med medicinska undersökningar isom vara
arbetslivet. Det dock inte utredningensär mening i denna bilaga göraatt

närmare analys olika frågeställningar och demvägaen emotav
varandra.

Utredningen följaktligenhar inte funnit skäl fördjupa frågannärmareatt
medicinsk etik i arbetslivet. frågaDenna har bl.a. berörts ytterligareom

i fakta från Arbetslivsinstitutet. Utredningen har i stället bara tagit upp
några de faktorer och situationer har relevans i den etiskaav som
debatten avseende medicinska undersökningar i arbetslivet.

Användning narkotika kriminaliserad iär Sverige. Dessutom detärav
fråga verksamhet har skadliga effekter den hälsanpåom en som egna
och kan medföra riskeräven för andras hälsa. Det kan därförsom
ifrågasättas det etisktär problem medverka till avslöjaett att attom
eller motverka kriminell verksamhet.en
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frisk individ inte heller renodlatNarkotikatestning i arbetslivet ären
råder sådantmedicinsk i den meningen detsådan åtgärd att etten

enskild sjukdom ellerpatient-läkarförhållande, drabbasnär avsom en
för-därför etiskafallen krav påskada. I de ställs det störresenare

förskyddet denhuvudtroende, integritet, samtycke och över taget
tillförs enskildedenenskildes intresse. däremotDroger någotär som

ifrån.frivilligt kan använda eller avståutifrån. denneDet någotär som
inte för beroende kan haändras baraDetta synsätt storaatt en person

drogmissbruk. kan betyda deDettasvårigheter med avbryta attatt ett
drogtestning intei samband medmedicin-etiska krav kan ställas ärsom

därförskada. Det kandignitet vid sjukdom ochmotsvarande somav
väsentligt medicin-etisktifrågasättas fråga likadet äratt ett pro-om

lika andra delar. Det gällerskall ha höga kravblem. Däremot man
provtagningen, testmetodernasfråga integritetsskyddet vidit.ex. om

uppgifter.för erhållnatillförlitlighet och sekretesskyddet

PROBLEMETISKA

tillhänförbarahandlingsrelaterade. DeEtiska problem kan ärsägas vara
fall till inte Etiska problemoch i hur eller vadvad så gör.gör manman

detintressen varandra ochförutsätter olika värden eller står mot attatt
gällerkonflikt med detfinns mellan dem. Detta innebär andra ord atten
ellerintressen bekostnad någotvälja dessa värden elleratt ett avav

andra.några

konfliktervid dessa kanDe värden står varandera avgränsasmotsom
iOm rättvisai mindre omfattning. kravet kommmerellermer

etiskarättvisa och integritetkonflikt med kravet integritet ärsamt
sammanhangföreligger etiskt problem. l andravärden, uppenbart ett

värdenamindre de bakomliggandekan det eller tveksamt omvara mer
deetiska inte. blir i motsvarande grad tveksamteller Då detär mer om

identifiera etiskakonflikterna etiska. kunna debakomliggande Förär att
bakomlig-nödvändigt tydliggöra deproblemen det följaktligenär att

värdekonflikterna.gande

UTGÅNGSPUNKTERKUNSKAPSMÄSSIGA

oftaställningstagande till etiska problem behövsVid analys och etten
framför till välförutsättningar skall kunna nåtvå ettatttyper manav

medicinska, psyko-förutsättningenunderbyggt beslut. Den avserena
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fakta, förstalogiska och andra den andra och värderingar. Dennormer
förutsättningen beskriver kunskapsunderlaget. förutsätter inteDen att

handlar isolerade mycket frågadet hårdata. Det kan välom vara om en
observationersamlad bild tolkade eller enligt vetenskappåståendenav

beprövad erfarenhet, vilka förbättras i framtiden.och kan Kunskaps-
alltså för omprövningar. Om rationella beslut skallunderlaget är öppet

redovisar bakomliggandefattas, det nödvändigt deär att man an-
tagandena för kritisk granskning.och demutsätter

för användningen medicinska undersökningarArgumenten eller emot av
i arbetslivet, bygger ofta på behövert.ex. gentester, argument som
lyftas fram exempelvisoch diskuteras Detta gäller påståendetöppet. att

känslig risk för utveckla sjukdom ochlöper större atten mer person en
risken för exponering.detta ökar med gradenatt av

till första andraEtt beslut kan varken härledas enbart den eller den
etikförutsättningen. Det kombination båda. Medicinskbehövs deen av

blir därför till sin tvärvetenskapligt Det dessutomämne. ärnatur ett
viktigt förändringarför i den eller densmåär öppenatt attman ena
andra förutsättningen för etiska ställnings-kan ha betydelse detstor
tagandet.

Det oetiskt inte ha kunskapsunderlag möjligtär så braatt ett som som
för missvi-utgångspunkt den etiska analysen. Ett felaktigt eller t.o.m.

sande kunskapsunderlag kan innebära fattar kanbeslutatt ettman som
människor i nnfattning. Därförskada eller mindre det mycketärmer

viktigt framfår tillförlitligt och heltäckande besluts-såatt att ettman
underlag möjligt. inte realistisktDet dock skall kunnaär attsom man
studera varje fråga och följa dess konsekvenser. Därför måsteupp en

rimligtvis i relation till risken för ochstårgräns sättas, gränsen som
omfattningen skador. riskerJu dessa och skadorstörre är störreav

kan vållas, dessto ställs kunskapsunderlaget.kravstörresom

Individer eller löper risk drabbas arbetsskadorstörre attgrupper som av
skiftande tillförlitlighet identifieras hjälp olikakan med med test-av

finnsmetoder eller håller utvecklas. metoderDessaattsom nu som
syften.kan emellertid användas för andra Forskningenmångaäven

därför flerainom detta område kan komma skapa etiskasvåraatt
problem.
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UTGÃNGSPUNKTERETISKA

För kunna identifiera diskuteraoch dessa problem behövsatt en
kartläggning kunskapsläget och den forskning inom olikapågårav som
medicinska specialiteter. Det också betydelseär destor attav
värderingsmässiga utgångspunkterna klargörs. Ju bättre underbyggt
kunskapsunderlag finns, dessto övertygande blir etiskadetsom mer
ställningstagandet.

Ibland kan falltala konsekvensetik. sådana grundtankenI deårman om
konsekvenser för människors välfärd vid användningen medicinskaav
undersökningar vilket alternativ väljas. Tillbör deavgörsom som
värden och kan bli aktuella i detta sammanhang är rättennormer som
till privatliv och sin integritet respekterad. Hit räknas ocksåett att att
själv få bestämma i vilken utsträckning skall olikagenomgåman
medicinska undersökningar i falloch nej tillrätten sägavart att ett
förslag Vidare ingår till arbete och inte behövarättentest. attom en

för skada risk förutsättas eller skada arbetet. Kraven pågenom
samtycke kan sedan i relation till dessa Framförsättas värden. alltm.m.
gäller detta till självbestämmande. får interätten Denna sedan blirätt
illusorisk krav information och samtycke.utan

olikaDe värdena kan ibland komma i konflikt vissmed varandra. En
integritet kan kanske endast hävdas bekostnadgrupps av en annan

fall fårI andra vissa individer tillbaka förstå vissgrupps. en grupp.
skiljaMan kan mellan olika huvudsituatiraner. l det fallet koncen-ena

uppmärksamheten aktör har välja mellan olikatreras atten som
handlingsalternativ. fallet fokuserasI det andra uppmärksamheten två
eller flera aktörer. Dessa ha skilda värderingarkan och intressen. Deras
mål kommer då i konflikt med varandra. de har olika kunskaps-om
underlag och värderingar. Ett exempel detta arbetsgivareär en som
företräder principen först medicinsk undersökning sedan anställningen
och arbetssökande principen försthävdar sedanarbeteen som en
medicinsk undersökning. vinnerVem sådan dragkamp Särskilten
tydlig naturligtvis konflikt sidanär mellan å kraven deatten ena
arbetssökandes eller anställdas självbestämmande integritetoch skall
respekteras och andra sidan effektiviseraå arbetsgivares önskemål atten
verksamheten och maximera vinsten.

Utifrån principen alla människor lika värdaär och skall haatt sammma
rättigheter och dessa rättigheterrätt respekterade, deärattsamma
förra inte förenligavärdena helt människormed i s.k. A-att sorteras
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och B-lag arbetsmarknadenpå till följd medicinska undersökningar.av
Det gäller antingen undergåvägran sådana undersökningarattp.g.a.
eller följd framkommna efterresultat genomgångna under-som en av
sökningar. De värdena innebär arbetsgivare eftersträvarattsenare en

produktionen skall hållas igång minimummed störningar,att ett attav
produktiviteten skall öka, antalet sjukdagar skall minskaatt samt att
denne inte anställa arbetssökande eller behålla arbetare medattgenom
olämplig riskprofil skall slippa betala skadestånd eller ersättning till den

drabbas arbetsrelaterade sjukdomar eller vållar skada.som av annan
Självklart det viktigt etisktär problem med långtgående konsekven-ett

välja vilken utgångspunkt skall inta för sina ställnings-attser som man
taganden i dessa fall.

PÅVERKAN OCH KONSEKVENSER

När det gäller medicinska undersökningar i arbetslivet finns fleradet
faktorer kan påverka och ställning till problemet. För detsom vars ens

Ärförsta syftetvad är med undersökningen avsikten förebyggaatt
arbetsskador eller förhindra anställning hög riskmed attav personer
skadas eller anställda vållar skada För eler andra begäranatt vems

Ärskall den ske det arbetsgivarens eller på den arbetssökandes/
anställdes eller bådas begäran detFör tredje vad skall Lindersökningen
omfatta En bedömning individens tjänstbarhet, drogtest, gentestav
Vilka sjukdomar eller riskmarkörer skall kartläggas För z/erj/iirclze när
skall undersökningen ske Skall den föreske anställningen eller under
anställningen eller både och clerfbmteFör eller vilka skall under-vem
sökningen omfatta Gäller det vissa individer vissaeller yrkesgrupper
Gäller det alla arbetare eller alla tjänstemän

faktorerDessa kan i sin upphov till flera olika frågor. Vilkatur ge
sjukdomar är betydelse med hänsyn till arbetet Kan de hotas,av
lindras förebyggaseller Vilken tillförlitlighet föreligger för testresul-
taten Det finns ytterligare frågormängd besvara.atten

etiskFrån synpunkt syftettorde medicinskamed den undersökningen
de viktigast faktorerna. Vissa syften godtagbara ochärvara en av

oproblematiska, medan andra tveksamma, förkastliga.är t.o.m.
Undersökningen kan tillanvändas ligga till förgrund föråtgärderatt att
förbättra arbetsmiljön den kan användas i diskriminerandeäven ettmen
syfte i samband anställningen.med Här dock inteär tänkt räknaatt upp
alla tänkbara skäl. positivasåväl negativa för medicinska under-som
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sökningar.

undersökningar, kansyftet medicinskadet avsedda medFörutom
effekter. kan påverkaundersökningarna medföra andra Deresultaten av

individerföraktet för vissavärdera. kan ökatänka och Devårt sätt att
med devarit meningenenskilda vissa svagheter, dettaeller med utan att

dessa kan alltsåmedicinska undersöknigarna. Syftet med gott,vara
Orsakenvisa sig bli heltmedan de faktiska effekterna kan något annat.

förutsägbaraförutsedda ellertill följd ickedetta kan vara en av
förändringar inominom gentekniken, ellergenombrott i tekniken, t.ex.

diskrimineringtillUndersökningarna därför ledaandra områden. kan
enskildaeller stigmatnsering såväl som grupper.av

slippahänföras möjlighetenTill de positiva konsekvenserna kan att
effekter. Hit hörminimera deras ävendrabbas sjukdomar eller attav

drabbasanställda kanbättre möjligheter kunna omplaceraatt avsom
möjligheten reducera elleryrkessjukdomar. gällerDetsamma att

hörnegativa konsekvensernaeliminera risker i arbetsmiljön. Till de
tillhör sådanindivider anställning.möjligheten neka Deatt ensom
arbetsrelateraderisk andra drabbaslöper större än att avgrupp som

medicinskadiskrimineras. Möjligheten tilleller sjukdomar kanskador
väljaarbetsgivarna hellreförundersökningar också frestelseutgör atten

miljön, eftersomarbetskraft arbetsmiljön förbättraklarar än attsom av
det blir billigare.

självanegativa eller positiva i sigi principInga konsekvenser är utan
till kravenMed hänsyn påutifrån vissa värderingar ochendast normer.
syftendessaintegritet självbestämmande kan mångaocht.ex. varaav

acceptabla. FråganUtifrån krav de inte etiskt ärgodtagbara. andra är
har detetiskt acceptabla I den delendå vilka syften är storsom

undersökningenmedicinskabetydelse i intresse den genom-somvems
Är iarbetsgivarens eller någonförs. det i den anställdes eller annans

tillgång tillharintresse vinner eller förlorar påVem t.ex. manom
arbets-vilka skador skall klassasskyddsingenjörer eller på somsom

möjlighetoch kan eller harskador inte heller alltidDet såär att var en
långsiktigt intresse, i synnerhetligger ibedöma vad egetatt ett somsom

sökerför denframtiden oviss. kan inte heller blundaManär att ensom
ekonomiskasituation, sociala elleranställning grund sinpå av egen

för stark Denfaktorer eller omständigheter kanandra utsättas en press.
utnyttjaeller omedvetetekoniomisk kan medvetethar makt ävensom

Även undersökningmedicinskmakt. valet genomgå ärdenna att enom
enskilde kaninte alltid fallet, då denfrivilligt, i realitetendettaär vara
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för "indirekt tvång".utsatt ett

berättigatEtt krav enskild inte i onödan förär skall utsättasannat att en
undersökningar och olika slag. Detsamma gäller tillförlitlig-tester av

i frågaheten erhållna resultat medicinskagenomgångnaom av
undersökningar. sjukvårdspersonalHälso- och utför medicinsksom en
undersökning skall dock utföra denna enligt vetenskap och beprövad
erfarenhet. I detta hänseende kvalitetssäkringhar även bety-storen
delse.

OM INTRESSENTER OCH INFORMATION

Vid de avväganden det kan frågabli kan det lämpligt attsom om, vara
identifiera de olika intressenterna intressenoch deras står emotse om
varandra. Sedan gäller det dessa varandraväga med beaktandeatt mot

de och värderingar förvalts. Det bra aktieägarnaärav normer som som
kanske inte bra förär de anställda och om De inblandade har intetvärt

alltid intressen, samtidigt intressenderas kanmånga gångersamma som
sammanfalla. faktorEn emellertid inte får glömmas ibortsom
sammanhanget denär makt, ekonomisk, ellert.ex. som en annan
intressent kan ha alltidöver De inte iämbörtligaär Denen annan. som
förfogar kanöver utnyttja dem för få andra handla iatt attresurser en
viss riktning. Genom skilja olika slag kan skiljaatt av resurser, man
mellan olika slags makt. Skillnaderna i arbetslivet inte minst viktigaär

observera. Detta har särskilt betydelse i situation med högatt stor en
arbetslöshet.

viktigasteDe intressenterna arbetssökande,de de anställda, arbets-är
givarna, de fackliga organisationerna, aktieägarna och samhället. En del

dem kan andra kan starka. Intresset förkan växlaav vara svaga, vara
inblandade.de Ena stunden enskildeden arbetssökande. andraär

stunden han anställd. enskildeär Den kan anställd samtidigtochvara
aktieägare. frågaEn bedömaren därför i varje situation måste ställasom
sig intressenär skall beaktas eller hur skall rangordnavems som man
olika intressen vid konflikteventuell valsituationl spelar natur-en en
ligtvis alternativen och konsekvenserna dessa roll. Utgångs-storav en
punkten blir vad i utifråndag befintlig kunskap har goda skäl attman

de alternativa konsekvenserna. liggerDet dock i sakensanta naturom
idet framtiden inträffakan omständigheter varken arbetsgivarenatt som

eller den arbetssökande eller den anställde förutsekan och kansom
påverka konsekvenserna handlantle.ettav
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De kunskaper och har beror i hög grad den informationsom var en
denne erhållit. Med förrespekt den enskildes integritet ochsom

självbestämmande det grundläggande etisk frågaär fårochatten var en
fullständig och riktig information föreslagna medicinskaen om

undersökningar. Om det brister i detta hänseende blir den enskildes
intesamtycke mycket Informationen innehållavärt. skall uppgifter om

syftet med undersökningen, omfattar förvad denna och hurprover
tillförlitliga Informationenprovresultaten omfattaär. skall även vem

skall få tillgång till resultaten, sekretesskydd, konsekvensersom m.m.
minstInte tillförlitlighet och tolkningen olika hartesterprovernas av

mycket betydelse. Om det brister i säkerheten eller resultaten tolkasstor
felaktigt kan det negativa konsekvenser för den enskilde och hans
anhöriga. Det kan innebära han placeras arbetepå intehanatt ett som
klarar eller från arbetsmarknaden.utestängs De ekonomiska ochav
sociala konsekvenserna detta för berördade uppenbaraär ochav
behöver inte utvecklas närmare.
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Bilaga 16

Om uppgiftsskyldighet och skyddsombud

FÖRFATTNINGSBESTÄMMELSERVISSA RELEVANTA

flera fall föreskrivsI i lagar eller andra författningar förskyldigheten
myndighet lämna i och för sig sekretesskyddade uppgifter tillatten en

myndighet. uppgiftsskyldighetEn sådan kan före-ävenannan vara
skriven för enskilda, läkare, i förhållande till myndighet. It.ex. en en
dessa fall saknar frånsamtycke patienten betydelse, eftersomett
myndigheten eller läkaren skyldig lämna vissa uppgifter.är Häratt ut
nedan följer några exempel. Utredningen redogör emellertid inte för hur
det för-håller sig med sekretessen hos den mottagande myndigheten.

läkareEn skall enligt 2 § arbetsmIlja/förordningen I 977: 66 tillIa-
Arbetarskyddsstyrelsen eller Yrkesinspektionen anmäla sjukdomar, som
kan ha samband med arbete och intresse frånär arbetsmiljösynptnnkt,av

lämna dessa myndigheter upplysningar och biträde. Arbetar-samt
skyddsstyrelsen bemyndigas enligt 18 § förordning attsamma
meddela föreskrifternärmare anmälningsskyldighetläkares enligt 2om
a§.

Arbetarskyddsstyrelsen 18har med stöd § arbetsmiljöförord ningen,av-
i tidigare lydelse, utfärdat kungörelse skyldighet för läkareen en om en

anmäla sjukdom kan ha samband arbete AFS 1979:1.med Avatt som
kungörelsen framgår bl.a. alla samband läkare bedömeratt som en
föreligger mellan ohälsa och arbete och oväntade eller anmärk-ärsom
ningsvärda skall anmälas.

Föreligger missförhållande i fråga omgivningshygien. livsmedels-om-
hygien eller hälsoskyddet i övrigt, chefsöverläkarenskall enligt §7
förordningen 1994:1290 áliggandøen för personal hälso- ochinomom
sjukvården vid enhet där det ingår förhållandetvård anmälaÖppenen
till den eller de kommunala nämnder fullgör uppgifter inom miljö-som
och hälsoskyddsomrádet och till länsstyrelsen missförhâllandet inteom

efteravhjälps erinran.
Andra läkare vid fästa chefsöverläkarensenhet skallsamma upp-

märksamhet missförhållanden.på sådana
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Om fråndet behövs allmän synpunkt, Livsmedelsverketoch begärom-
det, skall enligt 52 § livsmedelsjförordningen 1971:807 innehavaren av
eller föreståndaren för verksamhet livsmedel hanteras ellerdär etten
laboratorium anmäla sjukdomsalstrande bakterier eller främmandenär

iakttagitshar vid undersökning livsmedel tillsyns-ämnen och andraav
Sådan anmälan skall till Livsmedelsverket och Smitt-görasprov.

skyddsinstitutet.
läkare eller veterinär finner anledningEn grundad att anta attsom

mattörgiftning orsakats livsmedel vid yrkesmässig hanteringattav
förorenats sjukdomsalstrande främmandebakterier eller något ämneav
skall anmäla detta till länsstyrelse, smittskyddsläkaren denoch eller de
kommunala nämnder tillsyn enligt livsmedelslagen. Dettautövarsom
gäller dock inte anmälan skall enligt smittskyddslagen.görasom

En läkare finner grundad anledning att anta attsom en person som
yrkesmässigt hanterar oförpackatle livsmedel sjukdom, smitta.har sår
eller skada kan livsmedel han hanterar otjänligtgöraannan som som
till människoföda, skall anmäla detta till den eller de kommunala
nämnder tillsyn enligt livsmedelslagen iutövar den kommun därsom
hanteringen sker till smittskyddsläkaren. Anmälan skall innehållasamt
uppgift arbetsplats.ochom personens namn

försäkringskassanDen allmänna får enligt § lagen1I 1991:1047 om-
sjuklön företa sjukkontroll under sjuklrlneperittiden attgenom

förfrågan hos arbetstagaren. arbetsgivare.göra hans läkare eller
någon kan lämna behövliga uppgifter.kunna ochantasannan som

2. besöka arbetstagaren.
Försäkringskassan får hinder sekretess lämna uppgift tillutan utav

arbetsgivaren vad framkommit vid sjukkruntroll.sådan underom som en
förutsättning uppgiften behövs för ställningstagande till arbets-att

till sjuklönrätt under sjuklöneperioclen. Uppgiften fårtagarens avse
huruvida arbetstagarens arbetsförmåga nedsatt sjukdomär på grund av
eller nedsättningens omfattning.

Statliga och kommunala myndigheter arbetsgivare försäk-ochsamt-
ringsinrättningar skall enligt 20 kap. 9 § lagen 1962:381 allmänom
försäkring begäran lämna Riksförsäkringsverket.domstol, allmän
försäkringskassa eller ilokalt l kap. 2 § uppgiftsägsorgan som om
namngiven rörande fcirhållande, förbetydelseärperson som av
tillämpningen denna lag.av

Arbetsgivare, underlåter fullgöra skyldighet enligt förstaattsom
tillstycket, döms penningbâiter.
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försäkringskassa, fårEn allmän Riksförsäkringsverket och domstolen-
enligt 20 9 § 1962:381 försäkringkap. lagen allmän hinderutana om

sekretess lämna uppgifter ersättningar enskilda,sådanaut somav om
arbetsskadeför-utbetalas enligt lagstiftningen försäkring ellerallmänom

ekonomisk förmånsäkring eller enligt lagstiftning jämförbarannanom
för enskilda, förutsättning försäkringsinrättning,under att etten
försäkringsbolag, arbetslöshetskassa eller arbetsgivare behöveren en
uppgiften för ersättning därifrån.samordning med

Myndighet, 7§arbetsgivare och uppdragsgivare enligt 8 kap. lagenär-
1976:380 arbetsskadeförsäkring skyldiga på begäran lämnaattom

Riksförsäkringsverket, försäkringskassadomstol, allmän eller lokalt
i kap. 2 § uppgift namngiven rörande1organ som avses om person

förhållande betydelse för tillämpningen denna lag.ärsom av av
Arbetsgivare och uppdragsgivare skyldiga sådanlämnaär även att
uppgift arbetsförhållandena förarbetet och behövs bestämmaattom som
ersättningsbelopp.

§Enligt 16 lagen 1977:265 statligt personskadeskydd gällerom-
bestämmelserna i 8 arbetsskadeftärsäkringkap. lagen angåendeom
anmälan skada, ersättning,bestämmande och utbetalningom av
uppgiftsskyldighet, besvär tillämpliga ioch i delar ärendenansvar m.m.
enligt denna lag.

Om läkare vid undersökning körkortshavare finner atten av en-
körkortshavaren medicinska skäl uppenbart olämplig innehaär attav
körkort, skall läkaren enligt 17a §körkortslagen 1977:477 anmäla det
till den länsstyrelse har körkortstillståndet.meddelat Innan någonsom
anmälan skall läkaren underrätta körkortshavaren. Anmälangörs,
behöver dock inte finns anledningdetgöras attatt antaom
körkortshavaren följakommer läkarens anvisning frånavstå attatt att
framföra körkortspliktigt fordon.

Om läkare eller psykolog vid undersökning någon.en en av som-
innehar certificat, behörighetsbevis, enligtgodkännande eller tillståndett
luftfartsförordningen, finner olämplig innehadenne uppenbartäratt att
certificatet, behörighetsbeviset, godkännandet eller tillståndet, skall
läkaren eller psykologen enligt 141 § andra stycket lqftfartsjfcörord-

1986:171 Luftfartsverket.ningen anmäla det till

En läkare i sin verksamhet smittatskonstaterar någon harattsom av-
samhällsfarlig 20 § smittskyddslagensjukdom skall enligten
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1988:1472 anmäla detta till smittskyddsläkaren och Statens smitt-
skyddsinstitut.

Vid fall samhällsfarlig sjukdom i 1.2 bilagan till dennaav som avses
lag skall anmälan till miljö- och hälsoskyddsnämnden.göras även
Anmälan till nämnden behöver dock inte omständigheternagöras om
klart visar smittkällan finns utanför landets gränser.att

läkareEn i sin verksamhet konstaterar någon har smittatsattsom av-
anmälningspliktig sjukdom samhällsfarlig sjukdomän skallen annan en

enligt 22 § smittskyddslagen 1988. 4 72 anmäla detta till smittskydds-
läkaren och Statens smittskyddsinstitut. Anmälan skall göras även
beträffande sjukdom misstänkseller smittsam,ärannan som som vara

sjukdomen har fått anmärkningsvärd utbredning inom områdeettom en
eller uppträder i elakartad form.en

fallVid sjukdom i 2.2 bilagan till denna lag skallav som avses
anmälan tillgöras miljö- och hälsoskyddsnämnden.även

Om läkare misstänker patient för smitta karantänssjuk-atten en av en-
dom, skall läkaren enligt 9 § karantäzzsjförordrzingen 1989:302, genom
telefonsamtal eller liknandepå omedelbart smitt-sätt underrättaannat
skyddsläkaren detta.om

OM SKYDDSOMBUD

6 kap. arbetsmiljölagen behandlar samverkan arbetsgivaremellan och
arbetstagare. Enligt 6 6 §kap. arbetsmiljölagen har skyddsombudett
rätt del de handlingar och erhålla de upplysningar i övrigtatt ta av som
behövs för ombudets verksamhet. Anledningen härtill detär äratt

förnödvändigt skyddsombud erforderlig informationett att om
sådana förhållanden inverkakan arbetsmiljösituationen påsom
arbetsplatsen för följahan skall kunna med utvecklingen och vadatt

sker inom hans Skyddsområde. tillRätten handlingar informa-ochsom
tion gäller enbart i förhållande till arbetsgivaren. Om handlingarna
förvaras på håll arbetsgivarenän hos har dock skyddsombudet rättannat

få erforderliga upplysningar innehållet i dessa, arbetsgivarenatt om om
har vetskap detta. Vägrar arbetsgivaren tillmötesgåattom
skyddsombudets begäran, kan detta strida bestämmelsen i l0 Därmot

skyddsombudsägs inte får hindras fullgöra sina uppgifter.att ett att

Enligt 7 kap. 13 § arbetsmiljölagen får den har tillutsettssom
skyddsombud eller ledamot i skyddskommitté eller har deltagitden som
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arbetsanpassnings-i rehabiliteringsverksamhetoch enligt intedenna lag
obehörigen röja eller utnyttja vad han under uppdraget erfarithar om
yrkeshemlighet, arbetsförfarande, affärsförhållande, enskilds personliga
förhållande eller förhållande betydelse för försvar.landetsav

Har ombudet, ledamoten eller deltagaren sådan lokalutsetts av
arbetstagarorganisation i 6 och 8 §§, fårkap. 2 han utansom avses
hinder tystnadsplikten i första lämna uppgift vidare tillstycketav en
ledamot i organisationens styrelse eller till sakkunig i arbetsmiljö-en
frågor hos central arbetstagarorganisation till vilken den lokalaen
organisationen hör. Rätten lämna uppgifter vidare gäller endastatt om
uppgiftslämnaren underrättar tystnadsplikten. l sådantmottagaren om
fall gäller tystnadsplikten förockså denne.

I det allmännas verksamhet itillämpas stället bestämmelserna i 14
kap. 9 och 10 §§ sekretesslagen 1980:100.

Om det fråga lämna uppgifterär enskildsatt utom som avser person-
liga förhållanden, bör generellt inte enskildedetta ske densett utan att
lämnat sitt tillsamtycke detta. iDäremot torde det de flesta fall inte

obehörigt vid förabehov andra uppgifter vidare till tillsynsor-attvara
företagshälsovården skyddsombudets lokala och centralasamtganen,

fackliga organisation.

I 14 kap. 7 § sekretesslagen sekretess enligt vissa angivnasägs däratt
paragrafer inte hinder fullgörutgör myndighet ivad lagmot att en som

föreskrivetär skyldighet lämna information till företrädare förattom
arbetstagarorganisation eller till skyddsombud. Denna hindrarsekretess
inte heller myndighet lämnar information isådan till ledamotatt
skyddskommitté behövs för hans uppdrag eller till ideltagaresom
särskiltorganiserad arbetsanpassnings- rehabiliteringsverksamhetoch på

arbetsställe behövs för verksamheten.ett som
Är den erhåller uppgift förstamed stöd stycket. tillknutensom av

myndigheten det i försätt kap. 6 §l lag, gällersom anges samma
förbudhonom lämna eller utnyttja uppgiften gälleratt utsamma som

hos myndigheten.
företrädareEn för arbetstagarorganisation får hinderutanen av

förbudet lämna uppgiften vidare till iledamot organisationensen
styrelse. Har skyddsombud. skyddskommittéletlamrut ellerett en en
deltagare i särskilt organiserad arbetsanpassnings- rehabiliterings-och
verskarnhet sådan lokal arbetstagarorganisation i 6utsetts av som avses
kap. 2 och 6 §§ arbetsmiljölzigen. får ombudet, ledamoten eller
deltagaren hinder förbudet lämna uppgiften vidare tillutan av en
ledamot i organisationens styrelse, eller till sakkunig i arbetsmiljö-en



Bilaga316 16 SOU 1996:63

frågor hos central arbetstagarorganisation till vilken den lokalaen
organisationen hör. Rätten lämna uppgift vidare gäller endastatt om
uppgiftslämnaren underrättar förbudet. I sådana fallmottagaren om
gäller förbudet också för denne.

Utan hinder förbud gäller enligt denna lag lämna elleratt att utav
utnyttja uppgift får företrädare för arbetstagarorganisation, skyddsom-
bud, ledamot skyddskommitté eller den i arbetsanpass-deltarav som
nings- och rehabiliteringsverksamhet på arbetsställe utnyttjaett
uppgiften för sitt uppdrag. Därvid får han dock inte röja uppgiften för

arman.

När det gäller hur skyddssombud mil. i praktiken skall hantera
sekretessbelagd information övriga förhållanden sammanfaller isamt
huvudsak bestämmelserna i sekretesslagen med motsvarande bestäm-

imelser arbetsmiljölagen.
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Bilaga 17

Genteknik

OM GENETISKT MATERIAL

Kunskapen vårt genetiska material, relativtärom genom, ny.
Kromosomerna, vilka kunde 1877 förutgör år första gångengenmnet,
åskådliggöras forskaretysk vid Flemming och år 1903av en namn
visada Sutton och Boveri kromosomerna representerade egenskaper,att
vilka kunde relateras till ärftliga enheter 1865Mendel år hadesom
beskrivit. Dessa enheter vad i dagär kallar Familjeanlyser,man gener.
där nedärvningen för specifik sjukdom följs, är utgångspunkten nären

för den aktuella sjukdomen försökaskall lokalisers till någongenen
region på kromosomerna. Sjukdomar kan nedärvas antalen av ett
olika antingen könsbundetsätt, eller inte autosomalt. De kan även
nedärvas dominant, 50+%dvs. risk för bli sjukabarn att om en
förälder sjuk,är eller recessivt. dvs. 25% risk. Ett delsjuktltânnsanlag

intehar full genomslagskraft, dvs. föranlaget sjukdomen visar sig inte
i form även anlaget finns. Sammantaget dennasymtom, utgörav om
information sjukdoms nedärvning i familj utgångspunkten förom en en
identifiering förståelsenoch för hur den fungerar. daglav genen
känner till omkring 5.700 olika sjukdomar nedärvs enligtman som
Mendel. finnsDessa sammanställda McKusick. För några hundraav av
dessa sjukdomar känner till placeringen för kromosomen eller harman

karakteriserat den sjukdomsttrsakantleman genen.

varjePå enskild kromosom finns fleradet olika ochgener, som envar
har informationgenetisk producera, protein. Människan haratten ett
46 kromosomer: 22 autosomala krtinncwoinpar 2x22 och köns-ett
kromosompar XX hos kvinnor och XY hos Om felmän. harett upp-

istått den genetiska koden, DNA, för det specifika överförsproteinet,
detta till budbärarmolekyl vidareoch till proteinet. får tillDettaen
resultat mutation, dvs. fel, har uppstått i åter-att ettom en en gen,
speglas det i färdigadet proteinet. Genotypen, individens genetiska upp-
sättning, återspeglas således i individens fenotyp, sammantagna egen-
skaper. praktikenI innebär detta patient får sin fenotyp elleratt t.ex. en
diagnos fel har skett i den orsakar sjukdomen.att ettp.g.a. gen som
Patientens har förändrats och fenotypen.tlärmedgenotyp
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Antalet i människans beräknas 50.000 100.000. lgener genom vara -
dag har ungefär 5.100 olika isolerats. Endast fatal dessa harettgener av
karakteriserats. Man känner med andra ord inte till genprodukten eller
hur den fungerar för det flertalet flesta fallI de detärstora gener.
endast DNA sekvenser, har isolerat. Beroende hur dessasom man

kan uppfattning hur proteinet skall och iut, utser man en om se
vissa fall relatera det till andra redan kända proteiner från olika arter.
Det med andra 0rd läng frånär gensekvens till förståelse förvägen en
vad proteinet och hur det fungerar.gör Det dock kunskapär som
kommer utgångspunkten för möjligheter till utvecklingutgöraatt av
läkemedel i falloch del terapi.en

finns ärftligaDet sjukdomar tidigt, i fosterlivetdebuterar redansom
eller förstaunder de levnadsären, imedan andra debuterar livet.senare
De innebär risk föreligger för sjukdomatt vet attsenare man en men

inte säker. I vissa fall sinär kan reda verkliga riskta attman man
ha det sjuka fränanlaget förälder sjukdomen.ärvt den har Det ärsom
främst detta åsyftas nedan. Vetskapen denna risk oftakommersom om
vid tidpunkt sammanfaller familjebiltlning.meden som

Den ökade kunskapen människans genetiska material har medfört attom
i dag kan analysera sjukdomsanlag för olika ärftligaantalettman

sjukdomar. Enligt vad utredningen erfarit isker dag bara gentest omen
föreliggerdet risk och den enskilde själv begär utredning. I deen en

flesta fall kan i dag minskaendast öka eller sannolikheten för attman
ha sjukdomsanlagärvt inte fråneller exempelvis 50 respektive 25%,
beroende vilkenpå nedärvning sjukdomen uppvisar. Sjukdoms-typ av
diagnosen i fallmäste dessa kliniskt fastställd i släkten. l andra fallvara
kan diagnoserställa molekylärt och därmed med säkerhet fastställaman
risken. Det den kunskapenär medför kananalyserattsenare som
utföras hel släkt behöver vidtalas.utan att en

situationDen i föreliggerdag förmed andra ord kanär att ettsom man
antal sjukdomar utföra analyser och avslöja huruvida individen har anlag
och därmed kommer utveckla sjuktlomen. Enligt utredningenvadatt
erfarit det förutsättning förär individen själv ärgentest, atten en
medveten analysen eftersomvad gär på, det i de fall sigdet rörutom

debuterande sjukdom. Huntingtons sjukdom ellersent t.ex.om en
Alzheimers sjukdom, kommer allvarliga både negativa ochatt
positiva konsekvenser för individen. inteDet bara den enskildeär som
påverkas familjenhela och i fallmånga hela släkten.utan
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Analysresultatet kan utanför familjen konsekvenseräven vad gäller
försäkringsfrågor och anställningsvillkor. Det ihågmåste kommaman

det sigär "testa"rör friska individer föratt något eventuelltattom som
kommer drabba dem i livet. I finnsdag det inteatt någrasenare
botemedel dessa exemplifierade sjukdomar. Man kan med andramot
ord endast tala för han kommer bli sjuk eller löperom atten person om
risk bli sjuk.att

finnsDet antal etiska frågeställningar vad gäller gentestning.ett stort
För debuterande sjukdomar utför enlig vad utredningensent man,
erfarit, inte gentestning på ungdomar under 18 år. Det viktigtär deatt
själva skall få ställning till huruvida villde något eller inte.ta Detveta
får inte någon önskar besked. Hur kommerettvara annan person som
föräldrar behandla sina minderåriga barn, de detatt vet attom ena
barnet inte det andra kommer utveckla Huntingtonsattmen t.ex.
sjukdom

Utredningen får påpeka vid del utredningar kan i erbjudadagatt en man
individen behandling, operativt ingrepp. Detta främstgällert.ex. ett
vissa former ärftlig där eller genplaceringen känd.ärav cancer, genen
Tillhör släkt med ärftlig form vanligtär detman en en attav cancer,

genomgår regelbundna kliniska undersökningar i förebyggandeman
syfte. Dessa ofta förknippadeär med mycket Om i falldessaoro. man
med större säkerhet kan huruvidasäga, individen har sjukdomenärvt
eller inte, har även något erbjuda. falll de där sjukdomsanlagattman
föreligger, blir den behandlade doktorn observant och han kanmer

i förebyggande syfte. l den situationen behöveroperera motsatta man
inte sig och slipper degenomgå regelbundna undersökningarna.oroa

För del andra sjukdomar kan det vikt för individenen att vetavara av
hururvida han skall undvika vissa läkemedel, födoämnen ocht.ex.

Ävenmiljöer. i dessa fall uppnår något positivt med sinatt vetaman
för specifikgenotyp en gen.

GENTESTNING

När efterfrågar specifik har han medfödd riskgentesten person en en
anlagsbärare för det specifika sjukdomsanlaget.att Detta gäller ivara

dag. framtidenI kommer dock troligen utföra förattman gentester
olika anlag med ökad risk utveckla de det genetiskaatt symptom som
anlaget förknippatär med. Vilka dem skall då komma individen tillav
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miljö utnyttjaslevnadsvanor och De kangodo det gäller ävennär
negativt för individen.

föreliggerbakgrund riskefterfrågas såledesEn mot att attgentest av en
följandetillenskilde i korthet påden anlagsbärare. Testen går sätt:är

från probanden. DNA,vävnadsmaterial erhållsblodprov ellerEtt annat
DNA analyseras medgenetiska materialet, ochdet tas ut av-renas.

erfordras kunskapfrågeställningen. kunna dettaseende Förpå göraatt
dit för sjukdomenifråga kromosomregion anlageteller denom genen

mutationerord kunskaplokaliserad. Man måste med andra haär om
frånDNA-markörer, den ak-gensekvenser tillgång till prober,och samt

Om känd eller tillräckligtkromosomregionen. intetuella ärgenen
till familjemedlemmar. Därkaraktäriserad, tillgångmåste ävenman

utföraidentifierats, kanspecifika genmutationer har ävengentesterman
förför inte medfödd risk anlagsbårare.har att varapersoner som en

iinte i analysmetoder använderdock dag. De ärDetta görs som man
vilketfall utvidgning genetiska sekvenser.de flesta baserade en av

endast mycketfår till följd analysen snabb. Det krävs dessutomäratt
mängder biologiskt material från probanden.små

föreligger frågeställing ochdag utförs där det klarI endast gentester en
medföddindividen riskrisk för anlagsbärare, dvs. har attatt envaraen

utföraframtiden kunnasjukdom. kommerutveckla I attmanen
möjligt teknikerscreening för kommer blianlag. Detta attatt p.g.a.

fleraförvilka kommer möjliggâirautvecklas, att ettatt provscreena
deras egenskaperolika anlag samtidigt. Kunskapen våra ochim gener

i verklighetenständigt. därför viktigt alla sigDet sätterärväxer att
försöker förstå kan komma innebära.och vad denna ökade kunskap att

förfrågningar inte vidRedan i dag sker i olika sammanhang om man
för Dettautredning för specifikt kan någotanlag även annat.ett screena

inte, eftersomför fåtalgår anlag detgöra görsatt ett personenmen
Screeningar normalbefolkning harifråga inte har påtaglig risk.någon

USA, för bl.a. cystiskförekommit utomlands, i England ocht.ex.
cystisk-fibros-friska individer identieratsfibros. Vid dessa har som
föreligger medinte förväntade sig. Detpatienter. Detta vadvar man

"friska" individer diagnostiseras.andra ord möjlig risk atten

liteför riskanlag situationenfall önskarI de då ärettscreenaman
individen skalldessa fall förväntar sig draannorlunda. I nyttaattman

ändra sina levnadsvanor ellertestresultatet kunnaatt genomav genom
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han erbjuds andra arbetsuppgifter, vilka inte honom föratt utsätter
risken utveckla sjukdom,den för vilken han har risk.ökadatt Dettaen

förefallakan fördelaktigt för den enskilde det kan utnyttjasävenmen
negativt. Det kan bli fallet det gäller anställning ellersenare t.ex.om en

står i begrepp teckna försäkring.attom man en

Kostnaden för molekylörgenetisk ianalys genomsnitt 4.500är kronoren
individ.per

ALLMÄNT OM GENTESTNING ARBETSLIVETI

Gentester kan användas för i olika förutsägasammanhang sjukdom.att
Gentester används dock knappast i dag för vid anställning förutsägaatt
sjukdom. Däremot kliniskaanvänds undersökningar och konventionella
kliniska metoder. Hälsoundersökningar under pågående arbete och under
exponering kan också förekomma. l följandetlet kortfattadges en
beskrivning möjligheter och begränsningar förutsägagentesternasav att
sjukdom. För åskådliggöra framställningen, utrednigengöratt en
jämförelse med tidigare använda metoder.

Med de båda begreppen arbetsskada och yrkessjukdom i detavses
följande skada eller sjukdom olika visats hasätt orsakssam-ettsom
band visstmed arbete eller arbetsmiljö. Det kommer framgåatt att
orsakssambandet inte innebär genetisk konstitution betydelselösäratt en
för uppkomsten. Man kan tänka sig genetisk konstitution predispo-att

för skada eller sjukdom föranleddär tvirbetsmiljön.nerar en som av
Arvet miljönoch samverkar.

miljöerFä så skadligaär alla exponerade tlrablwas. Det vanliga äratt att
fåtal blir sjuka miljöfaktorn. Närett det gällerpersoner t.ex.av en

cancerframkallande kemikalier och det kanskeär l människacancer en
drabbas 1.000på Utredningenexponerade. i sittutgårsom resonemang

ifrån även så liten risk skall reduceras,att det gällernären pass en
allvarlig sjukdom i arbetslivet. förutsägaAtt sjukdom innebär i själva
verket i allmänhet förhöjtl risk. förutsägaAtt sjukdomatt ange en en
kan liktydigt med bedömer risken drabbasattvara att attman av
sjukdom har Oftaökat. bakgrundsnivänär okänd det räcker medmen

risken fåirdubblats. Den riskökniuigenreellaatt kanatt t.ex.ange vara
liten, den kan ha ökat från l/1.000 till 2/1 .0O0.
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HÄLSOUNDERSÖKNINGARKONVENTIONELLA

Hälsoundersökningar i samband med anställning eller redan anställdaav
påbjuds restriktivt se Englund i Genetik,A. Arbetsliv Etik,och Fakta
från Arbetslivsinstitutet, 1995. Arbetarskyddstyrelsen föreskriver
hälsoundersökningar vid arbete med asbest, bly, kadmium, kvarts samt
vid arbete dykare eller rökdykare. Avsikten med dessa under-som
sökningar är den undersökteutröna lämplig förär och skyddaatt attom
denne. Strålskyddslagen kräver dessutom läkarundersökning demav

arbetar i kärnkraftverk. I andra sammanhang påbjuds hälso-som
undersökning för skydda allmänheten. luftfartslagenI föreskrivsatt
hälsoundersökning piloter och i Livsmedelsverkets föreskrifterav
undersökning livsmedelsarbetare.av

I aktuell diskussion hälsoundersökningar vid nyanställning,en om
diskuteras målsättningarna S. Skerfving Genetik,närmare. i Arbetsliv
och Etik, frånFakta Arbetslivsinstitutet, 1995. En första målsättning

huruvidaär kemiskautröna eller fysikaliska faktorer i tidigareatt
anställningar kan predisponera för skada i det aktuella Vissaarbetet.nu
metaller kan ackumuleras i kroppen och ytterligaregörat.ex. att
exponering för liknadeeller metaller kan bedömassamma som
olämplig.

En andra målsättning människaär har sjukdomutröna elleratt om en en
tillstånd inte beror arbetsmiljön ändå hongör ärsom attmen som
speciellt känslig för arbetsmiljön. oftaEtt medföddanämnt exempel är
njurbesvär till följd cystnjurar. Har detta tillstånd, kant.ex.av man

tänkas känslig för njurskatlande kemiska föreningarextremtman vara
och bör undvika arbetsplatser med sådan exponering. Ett exempelannat
på arbetsskada kan förutsägas med konventionella metoder ärsom
försöksdjursallergier. Kan den arbetssökande lämna muntligt.ex.
information böjveckeksem barn, måttligdetom som anger en
riskökning för försöksdjursallergi. samtligal dessa fall föreligger en
ambition med konventionella kliniska förutsäga.metoder riskenatt om

ökad för arbetsskada.är

Man kan tänka sigäven tredje målsättning. Det kan t.ex.en vara
olämpligt med sjukdomssyintoin, döljakanatt en person som en
arbetsskada, anställs i yrken med hiüga risker. Vissa neurologiska
sjukdomar kan dölja begynnande förgiftning kemisktnågott.ex. en av
ämne Personens ursprungliga sjukdom kan i dettanervsymtom.som ger
fall försena diagnostik yrkesskzida.av en
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BIOLOGISK MONITORING

Under flera harår så kallad biologisk monitoring Begreppetanvänts.
innebär blodhalten hos exponeradeatt analyserast.ex. ochpersoner
används Varningssystem under anställningen och under tiddensom som
de exponerade förär farligt l arbetetämne. blyexponeradeett personer
övervakas blodprovmed med månaders mellanrum.tre

forskningssammanhangI studeras andra i blod- eller urin-parametrar
Ibland söker "inre dosmått". Forskningen på detta områdeprov. man

intensiv världenär över. Anledningen till intresset "yttre dos-är att
mått", luftkoncentration inandat och skadligtt.ex. ämne,som etten av
långtifrån alltid säger så mycket risken för drabbas. Hypotesenattom
i forskningen inreär dosmått på bättre förutsägakansätt sjuk-att ett
dom. Så kallade proteinaddukter och DNA-addukter exempel inreär
dosmâtt. Med "addukt" förmodat skadlig kemisk föreningattmenas en
bundits till känslig struktur, deoxyribonukleinsyra DNA, ien t.ex.
kroppens celler.

I andra forskningssammanhang söker tidiga tecken skada. Ettman
exempel kromosomabberationer,är förändringarär itypsom en av en
cells Frågeställningen forskningeni kan antaletarvsmassa. vara om
kromosomabberationer står i samband till exponeringen ocksåmen om
förändringen verkligen förebådar sjukdom. Målsättningen kan attvara
visa exponering farlig,är innan någon blivitatt sjuk. Det skulle ävenen

möjligt använda metoden för förutsäga, vilka individerattvara att som
specielltär känsliga för den aktuella exponeringen.

FÖRDELARGENTEKNIKENS OCH GENTESTERNAS
PRECISION

Gentekniken kraftfulltär instrument förutsäga arbetsskada ellerett att
yrkessjukdom i samband med anställning. Tekniken ikan fallmångaen
komma användas för identifiera "riskindivider"att i tidigareatt ett
skede än någon de angivna teknikerna. Den kan meningsfullav ovan ge
information redan i barnaåren. Den kan även informationge samma

eller bättre information biologiskän monitoring redan innansom
exponeringen börjat och det med enda blodprov.ett

Gentekniken innebär i allmänhet kopierar och mångfaldigaratt man
DNA och sedan detaljsturlerar kopiorna. De DNA finns i vitadesom

13 6-0329
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blodkropparna utgångsmziterial och förutsätts visa situa-räcker som
tionen i alla celler i kroppen. Med hjälp enkelt blodprov kanettav man

intresserad Tekniken förhållan-analysera den år ärgen, som man av.
devis enkel finns fallgropar. Ett problem tilldet är ävenattmen synes
obetydliga frånföroreningar, hudceller laboranten. kanavstöttat.ex. ge
falska svar.

tidigareTekniken dock använd entydiga användarätt änger mer svar
tekniker. tekniker i allmänhet registrerarDetta beror dessaatt en
funktion. Funktionen genetiska skillnaderkan bero nedärvda men
också induktionsfentnnen, enzymhämningpå någonannat t.ex.som av
kostfaktor eller läkemedel tillfällig lokal cellulär skadaeller en m.m.

faktorerDessa kan påverka mycket starkt. Det gör attsenare
tillfälle tillkonventionella metoder olika resultat från ett ett annatger

Vill skaffa sig bild individspå samma person. man en av en
"genomsnittliga" egenskap, forskaren analyseramåste prover som

flerakanske vid olika tillfällen. Gentesterär under sömnentagna osv.
medföddadäremot bara de förändringarna iendamäter taget.en gen

Oavsett blirskall det resultat. På sånär görs, sätttesten sammage
mycket specifikt entydigt.ochgentesten mer

Precisionen i möjligtanalysresultaten det framstårgör att attsom ange
mycket mindre riskfikningzu tidigare varit fallet.vad Dettaän som

framförgäller i miljöer sjukdomar,allt och vid lär exponeringen ären
liten kanske i istället under många år. lust sådanamen varar samman-
hang blir den "genomsnittliga" specielltegenskapen hos exponeradeden
värdefull fåatt grepp om.

Hitintills denna förhoppninghar dock forskningsrapportergrusats attav
påtagligt ofta varit motsägelsefulla. första haEn kanrapport t.ex.
angivit riskökning verifierasinte kunnat i Det kannästa rapport.en som
alltså precisionen i biologiskaså skenbar. Denäratt gentesternavara
tolkningen kunskapsnivå.kan mycket eller omöjlig dagenssvår påvara

GENTESTERNA VISAR GENVARIANTER

medfödda genetiska förändringar avslöjaDe kan medkangentestensom
ord kallas för föddgmzvaricmrer. Testen visar huruvida iirett en person

med den "normal" genvariantkan eller född medgen som anses vara en
till Genvariantendenna finns från födelsen tilldiir döden och kangen.
påvisas hos alla friska sjuka. litenbärare. såväl Det mycketär ensom
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risk misstag skulleatt råka upptäcka livetgentest underen av en
förvärvad genvariant.

Enligt utvecklingsläran kan genvarianten beskrivas mutationsom en som
allt döma uppstått sedan många generationeratt tillbaka i tiden.av

Mutationen har sedan frånärvts individ till individ. Det inte alltidär
uppenbart vad är ursprungligt och vad är I ochmestsom mutant.som
med det blir begrepp "normalt" "onormalt"och lätt missvisande,som
varför de bör undvikas i detta sammanhang.

Mutationen kan innebära allt från helt betydelselös förändring ien
inte påverkar genprodukten, dvs. proteinet, övergenen, smärresom

förändringar i leder till proteinet får funktionsned-attgenen, som en
sättning. Proteinet kan också helt funktionsodugligt eller kan helavara

ha Betydelsen anlaget finnstappats. i heterozygot eller igenen av om
homozygot form varierar från fall till fall. Oavsett vilket fallet,ärsom
kan tala bärareär genvariant,attman om en person av en vars
funktionella innebörd starkt varierar.

GENVARIANTERNAS VANLIGHET

Det brukar ofta sägas människan har 100.000 olikaatt Detca gener. ger
intrycket alla har fullständig och från individatt till individ likadanen
kopia human genpool. Många dock i självaärav en gemensam gener
verket genvarianter. Vissa genvarianter är mycket vanliga. Varje
människa torde bära på många fler eller mindre vanliga genvarianter.

"vanliga"Med i dessa sammanhang brukar genvariantenattman mena
förekommer hos 1% befolkningen.änmer av

Sannolikt är det så flertalet genvarianter inte predisponerar föratt
sjukdom eller på sätt belastande.är Denannat bärperson som
genvarianten kan fram lika långt och friskt liv denemot ettse som som
inte bär genvarianten. Detta förstärker uppfattningen begreppatt som
"normalt" och "onormalt" lätt blir missvisande. En del genvarianter har
dock i studier visats förknippade med riskökning vad gällervara en svag
sjukdom. Ytterligare andra genvarianter mycket stark riskökningger en
för sjukdom. Det finns skäl behandla dessa genvarianter för sig.att var
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SÄLLSYNTA SJUKDOMGENETISKOCHGENVARIANTER

allariskökning,genvariant mycket stark så nästanOm att somger enen
räcker meddetsjukdom, brukarbärare drabbas sägaär attmanav

talar därmed ocksåför sjukdom. Mangenvarianten att om mono-ge
medförriskökningensjukdom. starkagenetisk Dengenetiskt ocharv om

arvsanlagetsfamiljebundna ochblirsjukdomar den här atttypenatt av
Även kanskefamiljeträd.ikan utläsaskaraktär och arvsgången ett om

sjukdomgenetiskgenvarianterochbara liten del de som gerav generen
tydligasådanafamiljer medifrånidentifierade, kan utgåännu är attman

få.anlag är

påtagligtfamilj där mångatillhörförhållandetDet att enen person
tydligtill och medkanskesjukdom i tidig ålder och därdrabbas enav

riskerna.informationsvärde i frågakan hararvsgång spåras, stort om
förknippats medsedan längeharför och tolkbara dataDessa envar en

hjälp kanMedfamiljemedlemmen.risk för den enskilde gentesterav
huruvidainformation. kanytterligare Deför tiden få t.ex. angeman nu

framtid kommerinomenskilde familjemedlemmen näraden atten
100%. I andrakansjukdom. Säkerheten näradrabbas svår varaav en

information väntatfosterdiagnostik liknandefall kan genetisk ettomge
sjukvårdenangelägenhet förUtredningar den härbarn. ärtypen enav

genetik. sådanaklinisk Ispecialitet kallasoch för den kliniska som
rutinmässigt sätt.används påsammanhang närmastettgentester

sjukdom. aktuellagenetisk DenGentester kan alltså förebåda genva-
gällergenetisk rislonarkör. När detrianten kan därmed fungera som en

förebåda sjuk-för sigkan de i ochför genetisk sjukdomriskmarkörer
dockmänniskor. Man måste ävenarbetssökandedom hos friska, vuxna,

sjuk-starktillhör familj medmänniskorifrån de flestautgå att som en
aningslösainte heltinformationssamhälledomsbelastning i dagens är om

riskmedvetenhet,med förväntadsin situation. framtid ochI storenen
kringErfarenheteni sitt intresse.flesta söka rådgivningtorde de eget

interådgivning, vilket ärhärskall hantera sådanhur enman
sjukvården.offentligai denokomplicerad fråga, kommer samlasatt

roll vidmiljöfaktorer spelartids forskningSenare ävenattanger
informationdennaOfta hargenetiska sjukdomar. tyvärruppkomst av

oundviklig. exempelEttMiljöfaktorn kanteoretiskt intresse.bara vara
olikamängdsigfall tänkaluftens I andra kanär att enmansyre.

uppkomstenarbetsmiljökemikalier, påskyndarkemikalier, även av
del genetiskaåtminstonerådgivning kringsjukdomar. Det gör att en
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sjukdomar rimligen involvera yrkesval. Det forsattaockså bör
ifrån sjukdomardock genetiska kommerutgårresonemanget attatt

frånsärskiljas yrkessjukdomar framgent.allt

Kunskapsläget de bär mycket stark genetiskattanger som en
riskmarkör och relativt få.arbetssökande, kommer Deär attsom vara
arbetssökande, sinlöper risk debuten genetiska sjukdomattsom av
tidigarelagd grund arbetet och helt okunniga ellerärav omsom
ointresserade sin situation, betydligt färre. Därmedkommer attav vara

för förkan motiven den här riskmarköreranta att att testa typenman av
olägenheten utföra En arbetsgivare,knappast dem.motsvarar att som

flestasystematiskt skulle alla arbetssökande, skulle i de fall aldrigtesta
någonsin få positivt utfall sådanett test.en

MILJÖVANLIGA GENVARIANTER, OCH SJUKDOM

Gentester användas i inte vid hälsoundersökningar idag samband med
anställning. För använda krävs enligt 1991:114lagenatt gentesteren
användning viss genteknik vid allmänna hälsoundersökningar ettom av

särskilt tillstånd, undersökningen ingår ieller ledutgör ettom som en
allmän hälsoundersökning. Frågor tillstånd Social-prövasom av
styrelsen. Tillståndet informationen inte används förattgaranterar annat

vissa godkända ändamål. Ett tillstånd får nämligenän endast lämnas om
undersökningen inriktad sjukdomsförhål-söka kunskapär att om
landen allvarlig föreller särskild betydelseär artsom av annars av
hälso- och sjukvården. finns visstTrots detta det kunnandeett om

utanför kliniskt genetiska laboratorier. Det kunnandet byggergentester
forskning. Gentesterpå används i dag instrument iett t.ex.som

arbetsmiljöforskningen.

genvarianterDe intresse vid forskning kringärav en gen som nu av
arbetsmiljö och eventuellt skulle framtidakunna betydelse vidsom
hälsoundersökningar inför anställning, betydligt vanligare deär änen

omtalade forskningensällsynta Fiâir skall bli hanterlig,attovan generna.
bör kanske åtminstone 5-10% friskaden befolkningen bärareav vara av

viss sådan genvariant.en

förutsättningEn faktor från arbetsmiljönär också spelarattannan en
roll. Genvarianten arbetsmiljöfaktornoch tillsammans sjukdom.skall ge

illustrationSom kan sig fyra människor:tänkaen man grupper av
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saknar genvarianten inteoch är exponeraden grupp som
bär genvarianten inteoch är exponeraden grupp som
saknar genvarianten och exponeradären grupp som
bär genvarianten och exponeradären grupp som

För genvarianten skall spela den roll här skallatt 4som avses grupp
drabbas sjukdom oftareeller skada de övrigaänav tre grupperna.
Huruvida 2 eller 3 drabbas oftare än spelargrupp grupp grupp
mindre roll i detta sammanhang.

dessaHar villkor visats uppfyllda i flera oberoende studier,vara
framstår genvarianten genetisk riskmarkåir för sjukdomen. Försom en

samverkan med miljöfaktorn skall bli trovärdig, krävs dessutomatt en
funktionen hos och dess genvariant karaktäriseradvälatt är ochgenen

finnsdet biologisk förklaring till det observerade.att en

Följande exempel belyser de krav lvör ställa etableradsom man en
riskmarkör samverkar miljöfaktor.med Ett sedan länge känt ochsom en
biologiskt trovärdigt samband det mellan rökning ocht.ex.som
lungcancer kan utgångspunkt. En kallas GSTMItas ärsom gen som
också sedan länge känd från studier avgiftning kroppsfråiinmandeav av

GSTMl-proteinetämnen. avgiftar bland farligamanga kompo-annat
i tobaksrök. För tiotal sedan visadesår fannsnenter detett att en

genvariant GSTM1 innebär saknas. Sverigel saknarattav som genen
ungefär 50% befolkningen fungerande GSTMl-protein. Enettav
intressant fråga då deär rökare GSTMIsaknar löper störreom som
risk få lungcancer. Det funktion,att tobaksriâkvetman om genens om

Ävenoch lungcancer talar för det. flertal studier. därom ett man
dem redan drabbats lungcancer, talar för det. Det hargentestat som av

nämligen visat sig bland dem fått lungcancer, flerdetäratt som som
saknar GSTM1, blandän dem inte fått lungcancer.som

Att bära den genvariant GSTMl-proteinetgör saknarattsom man
innebär alltså har riskmarkör för lungcancer, röker.att man en om man
För tydlighetens skull skall inteäven alla fåttnämnas att som cancer
saknar GSTM1-protein och många människor GSTMIsaknaratt som
aldrig drabbas Detta bidrar till det här kallarattav cancer. man svaga
riskmarkörer, kommer spela roll de riskmarkö-än starkaatt en annan

Till skillnad från de riskmarkiârernastarka torde de risk-rerna. svaga
markörerna för flertalet förblibärare fullständigt okända.
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ARBETSMILJÖSJUKDOMGENVARIATER OCH

GSTMlExemplet med visar genvariant, råkarattovan en som man
född med och i allmänhet inte aninghar attvara som man en om man

predisponerabär, kan för sjukdom röker. Lika entydigaom man
församband kemikalie i arbetsmiljönnågon och yrkessjukdom finns

inte, inte passivräknar rökning arbetsmiljöfaktor.om man nu som en
Forskning, inspirerad bland GSTMl-data,de nämndaannat av ovan

emellertidpågår världen l framtid kan sigöver. tänka atten man
genvarianter för många olika inklusive GSTMl,avsaknadengener, av

blikan etablerade riskmarkörer för olika arbetsmiljösjukdomar. De
sjukdomar ligger till hands hjärtinfarktnärmast är ochsom cancer,
kanske andra kroniska och allvarliga sjukdomar.

det gällerNär dessa allvarliga sjukdomar intresset Man kanär stort.
tänka sig någon eller flera genetiska faktorer samverkar med litenatt en

långvarig exponering för faktornågon i arbetslivet. Det kan gällamen
kemiska föreningar, fleraeller i fysisksamverkan eller belast-någonen
ning. Mer svårdeñnierade faktorer kan också tänkas.t.ex. stresssom
sådana fallI kan det bli mycket svårt etablera riskmarkörer, därföratt
exponeringsfaktorn är svårare kemisk förening.mäta änatt att t.ex. en

Anledningen till finnsdet forskningsintresse genetiskaär,att stortett att
riskmarkörer i framtid skulle kunna för riskbegränsandeanvändasen
åtgärder i arbetslivet. En konventionell epidemiologisk teknik räcker
inte till för bevisa försmå relativtutsätts ävenatt att storagrupper
riskökningar. Inte heller cellstudier eller djurstudier alltidär över-
tygande, därför celler djuroch kan dåliga "modeller" föratt vara
människan. Erfarenheten visar de vetenskapliga uppenharheteratt som
behövs för uppnå gränsvärdessänkningar, måste välatt t.ex. vara
underbyggda. Förhoppningen genetiska riskmarkörerär kanatt ettge
starkt bidrag. I framtid kan sig gränsvärdenäven tänka atten man
inriktas, så speciellt känsligaäven skyddas.att grupper

LÅGA RISKÖKNINGARPROBLEM MED

anledningEn till det inte finns riskmarkörer förännu etableradeatt
arbetsmiljösjukdomar forskningenär, dras med problem vilkaatt om
metoder skall användas. Detta sig oftabland i detyttrar annat attsom
publiceras motstridiga Orsakendata. kan genvarianter förekom-attvara

olika spridda i olika befolkningar och det kan hli omöjligtatt attmer
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jämföra data från olika länder. Ett problem det krävsärannat att stora
människor för få statistiskt säkerställda data. Det kan heltattgrupper av

enkelt isvårt land samla ihop tillräckligt antalatt ett ett stortvara
exponerade för meningsfull studie.göraatt en

De angivna problemen kan i sin härledas från faktorturovan en som
redan berörts, nämligen det riskmarkören inte särskilt högatt anger en
riskökning. Avsaknad GSTM1 kanske fördubblad risk.av genen ger en

inteDetta särskiltär riskökning, jämför med denstoren om man
riskökning innebärdet riskökningröka. Den avsaknadattsom som en

GSTM1 kanske väl kompenseras väläterattav ger, av man en
kost inkluderar A-vitamin och andra faktorersammansatt som som

skyddar En sak dock GSTM1säker: kan inteärmot ensamtcancer.
förklara varför del får interöka och andra fåratten personer cancer av

Många andra kostfaktorer, kaloriintag kan ocksåcancer. gener, m.m.
påverka.

Samma faktorer kan på kanske okontrollerat dölja förstärkaellersättett
eventuella riskökningar undersökta genvarianter i den forskningav som

riktad arbetsmiljösjukdomar.är faktorerDessa olikakanmot vara
starka i olika länder.

ARBETSMILJÖFAKTOREROLIKA

För komplettera bilden kan utredningen föräven nämnaatt att ett par
år sedan publicerades studie riskmarkör för denen som angav en
allvarliga yrkessjukdomen beryllios. Riskmarkören genvariant ivar en
den sä kallade HLA-gruppen studienI genvariantenattav gener. angavs
förekom hos cirka 30% friskade undersökts. Nästanav personer som
100% dem drabbats beryllios bar anlaget. siffrorDessa sägerav som av

HLA-genvarianten kan stark riskfaktor, den äratt trots attvara en
vanlig bland friska människor. De del befolkningenatt storanger en av
skulle sjuk i beryllios, arbetsmiljöfaktorn fanns allmänt spriddvara om
i omgivning.vår Nu emellertid detta inte fallet.är Faktorn mycketär
specifik, nämligen grundämnet beryllium. Beryllium används endast i
mycket exklusiva sammanhang för tiden. Redan 1930-talet, långtnu
innan fanns, insåg beryllium farligt för människor.gentester attman var
Gränsvärdet i Sverige har sedan länge varit lågt.extremt
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SAMSPEDET MELLAN SJUKDOMAR, GENVARIANTER OCH
SKYDDSATGARDER

Exemplen visar det nuvarande kunskapsläget. Genetiska riskmar-ovan
körer begreppär funnits länge i den medicinska debatten. Deett som
genvarianter hög risk sig till känna och förknippadessom anger gav

sjukdommed långt innan gentekniken fanns. genetiskaDessa sjukdomar
har skilts från andra sjukdomar och i sjukvården speciellaharut
kliniker inrättats för hjälpa drabbade familjer. Genteknikens bidragatt

varithar exakt vilka genvarianter det gäller och exaktatt attange ge
information vid riskbedömning individnivåpå för enskilda familjemed-
lemmar.

Det finns också exempel där speciellt känsliga individer skyddats av
regleringar och riskbegränsande åtgärder långt innan gentekniken fanns.
Beryllium är arbetsmiljöfaktor, användning uppenbarligenen vars
begränsats på det Genteknikenssättet. bidrag här vetenskapligtär av

intresse på riskbedömningsområdet harstort det bekräftatsnarastmen
det tidigare anat.man

Ett inslag i forskningen fokuseraärnytt samband mellanatt svaga
miljöfaktorer och vanligt förekommande genvarianter. De detgener som
gäller, har i allmänhet inte tidigare förknippats sjukdom.med
Miljöfaktorerna skulle kanske ha kunnat uteslutas framståttdet harmen

opraktiskt eller alltför kostsamt. I stället har exponeringen sedansom
kanske lång tid tillbaka begränsats, tidigareså använda metoder inteatt
förmått upptäcka sambanden med någon exponering och sjukdom.att
Det finns dock anledning det finns och alltid funnitsharatt tro att
speciellt känsliga individer, kan ha drabbats sjukdom dessatrotssom av
åtgärder. Skulle dessa individer kunna identifieras med ökargentester,
chansen styrka tidigare förbisedda samband. Det kan blandatt annat
gälla sambandet mellan miljöfaktorer i arbetslivet och yrkessjukdomar
såsom yrkesbetingad cancer.

Allmänt denna aktivitet kan så länge det sigsäga, rörom attnya man
vanliga miljöfaktorer och vanligt förekommande riskgenvarianter,om

kommer riskökningen allt döma liten i jämförelse medatt attav vara
många andra risker i samhället. Kemiska föreningar, har starksom en
och vanlig "sammarbetspartner" bland människans torde sedangener,
länge ha blivit igenkända farliga. Deras användning har därmedsom
också begränsats.



Bilaga332 17 SOU 1996:63

FARIÃÅGOR OM GENTESTER OCH POTENTIELLADERAS
ANVANDNING I ARBETSLIVET

förutsäga sjukdomRedan de traditionella, kliniska imetoderna att
samband med anställning farhågor. En del har tydliggiorts ihar väckt

tillfrågeställningar skall tillgång resultatenha t.ex.om vem som av
Är fårhälsoundersökningar. det bara läkaren och den undersökte eller

arbetsgivaren informerasäven

farhågor tydliggöras fåirsöksdjurs-Andra kan med exemplet med
allergier. använda muntlig informationHär kan alltså omman

hälftenböjveckeksem sorteringsinstrument. Problemet är attsom av
haft böjveckeksem aldrig får försöksdjursallergi. Detdem har ärsom

i användning,ganska andel människor och skullesättsstor systemeten
från visst felaktigauteslutas arbete grunder.många

Innan forskningsverksamhet biologisk monitoring påbörjats, måstemed
frågor den här klargöras inför etiska kommittéer. Problementypenav

inte Osäkerhetenupphör därmed. hur skall tolka data ochmanom
informera den Bevisvärdet iundersökte kanske problem.är störreett
den information hitintills Skullehar, generelltär settsom man svag.

i forskningsprojekt individ med höga nivåerpåstötaett t.ex.man en av
innebär form riskDNA-skada, det svårt tydliggöra vad detta iär att av

för just "informeratden individen. samtycke" räckerBegrepp som
kanske inte till för problematiken. människa i dagtäcka Ingen kanatt

bild innebärauttömmande vad det kan ställa ochattge upp varaen av
med studieobjekt i forskning.den här typensom av

Diskussionen farhågorna fått förnyad aktualitet i samband medharom
börjat i forskningen. Nya farhågor har ocksåanvändasatt gentester

effektivt.tillkommit. delvisDet beror kan görasatt gentesterna
Stora människor förhållandevis enkeltkan analyseras ettgrupper av

Därtill kommer åtminstone potentialenharsätt. attatt gentesterna
informera risker framtida arhetsmiIjösjukdomzir, innanmed redanom

exponering minsta t"öraningbörjat innan de berörda har denochen om
sjukdom. vissa förutsättningar för fungeraDe har alltså kunnaatt som
screening-instrument vid anställning. förlängningenl detta kanav man

sig framtiden sorteringsinstru-tänka i sig skapaägnaratt attman mer
för arbetsmiljön.människor, fortsätta förbättramedänment att att

Möjligheten för förutsäga arbetsskada ochanvändaatt attgentester
yrkessjukdom vid anställning framstår dock i dagens läge som
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begränsad. Genetiska riskmarkörer det gällernär yrkessjukdomar är
vetenskapligt omstridda eller inte etablerade i dagens läge. Visserligen
kommer med all sannolikhet sådana etableras i framtidenatt men
erfarenheten hitintills visar dessa riskmarkörer i fallså småatt anger
riskökningar. Det kommer sigröra kanske fördubblad risk.att om en
Den ursprungliga risken kan mycket liten. Redan den lillavara
ursprungliga risken, kan uttryckas l 10.000påt.ex.som attsom person
kommer drabbas under ZO-årsperiodatt arbete, svårgripbar.ären av
Vad det sedan innebär få den risken fördubblad, är ännuatt mer
svårgripbart. Riskökningen kan dessutom kanske väl uppvägas andra,av
delvis kända, delvis helt okända faktorer, detpå redan berörts.sätt som

Med denna i och for sig så längeän osäkra bas kunskap, detärav
kanske inte självklart arbetsgivare vill vid anställning.att gentestaen
Först har flera anställda är exponerade för vältusenom man som en
definierad och skadlig arbetsmiljöfaktor, kan "vinsten" tänkas bli reell.

inteDet hellerär riskfritt och selektera väl etableratatt testa utan ett
underlag. Ett problem nämnligenär kunskapen vad vissatt om en gen
verkligen har för betydelse i människas kropp sällan eller aldrig ären
slutgiltig. Risken finns okunnighet selekterar bort människoratt man av
med någon positiv egenskap. Om ifrånutgår exemplet böjvecks-man
eksem, kan tänka sig bort människor livserfa-medatt sorterarman man
renheter, är värde i det arbete det gäller. Det kanstortsom av vara
svårt utesluta denna risk hjälpmedatt vetenskapliga metoder.av

Mot denna bakgrund kan ställa andra framtida visioner. Underman
förutsättning den omtalade berylliumrapporten sig,att står kanskeovan
någon kommer idénpå brukgör den kunskap vuxit framatt ochav som
återinför beryllium allmänt material.använt Idén bygger påsom mer att

selektivt anställningsförfarandeett kan användas och exponeringenatt
begränsas till dem saknar den aktuella HLA-genvarianten.som
Trovärdigheten i denna vision stärks beryllium har mångaattav
attraktiva egenskaper och skulle kunna användas i många sammanhang.
Trovärdigheten minskas dock det skulle krävas starka belägg förattav

Äveninte enda de utvaldaatt skadas beryllium. påen av personerna av
detta område kan bevisningen bli svår.
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FÖRHINDRASMISSBRUKHUR KAN

information förhindramedförhindra missbruk ärEtt sätt attatt
lättrykte underblåsesallmännahjälpmytbildning. Med gentesternasav

för sorteringkraftfullt instrumentföreställningen mycketatt ett av
tillgängligt. medan denfinnasfinns kommermänniskor eller attsnart

given målgruppdetta. Enerfarenheten alltså talarhittillsvarande emot
positioner, därsitter iinformation läkareför nyanserad är somen

Börjarnyckelroll.kanefterfrågade.bli Dennakangentester engrupp
med falskfrågeställningar ochdiffusaordineraläkare tester en

Väljermytbildningen.förstärks lättkraftfullheten,föreställning om
skäl, kan ocksåpliktetiskaihjäl fråganförsöka tigai ställetläkare att av

förstärkas.mytbildningen lätt

utrustning förellerinvesteringar i kunskapkrävs ingaDet attstora
laboratorier kansmåkommersiell basis. Mångabörja pågöra gentester
mytbildning. Detförstorasåtminstone delvismarknad genomsomse en

redanIahoratorieverksamhet begränsasoseriösmöjligtär att aven
sigkunna tänkafallet, skulleOm detta inteexisterande regler. är man

vilkautföras ochbörställning till hurnämnd, gentestertaren som
nämnden kunnaFramför allt skulleanalyseras.bör tasomgener

för dessa närtill indikationer ochställning testernatesten att anges.
få kontrollmöjligt övermarknadsförs. borde detPå så sätt attattvara

vetenskaplig kunskap.etableradi samklang medverksamheten står

Även iarbetsgivaren användaförbjuderlagstiftning gentesterattsom
enskildaproblem kan härmöjlig. Ettarbetslivet torde attvaravara
förinformationenanvändasig ocharbetsökanden kan låta atttesta

speciellt inteaktivitet,förmåner.speciella Dennabåde arbetet och om
kanbegränsas,potentiella verksamhetkommersiella laboratoriernasde

kontrollera ochkanske svårmytbildning ochunderblåsas är attav
lagstiftning.medkomma

föreningarkemiskafrågan hurfinns också skälDet att ta nyaomupp
Möjligen hörmarknaden.introducerasinnan deskall tester,testas,

iinförlivats denheryllium är,avslöjar kemikalier den typ somavsom
kemiskautförs ämnen.regelmässigtarsenal tester, nyasomav
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Ekonomiska påaspekter medicinska undersök-

ningar i arbetslivet

UTGÃNGSPUNKTER

Inledning

Utredningen har gjort försök sammanfatta de för- och nackdelarett att
medicinska undersökningar i arbetslivet medför, från indi-som sett ett

vid-, organisations- och samhällsperspektiv. Det bygger hälsoeko-
nomi, prioriteringar inom vården personalekonomi kostnads-ochsamt
lnyttoanalys.

speciellaNågra ekonomiska utredningar har inte varit möjliga göra,att
vilket inte heller avsikten.är l stället syftet helhetsbildär att enge av
tänkbara för- och nackdelar medicinska undersökningar sertfrán deav

perspektiven.tre

undersökningarMedicinska i arbetslivet

För på konsekvent kunnasätt analysera tänkbara effekteratt ett av
medicinska undersökningar i arbetslivet, det väsentligt iust självaär att
åtgärden medicinska undersökningar preciseras.

Syftet med medicinsk undersökning liksom undersökning ien en
allmänhet, kan antingen upptäcka någonting, vanligen bristattvara en
eller fungera preventivt, styrande. Hälsoundersökningar tordeatt vara

exempel det förstnämndapå och narkotikaundersökningar möjligenett
det sistnämnda.på Självfallet kombination syftena fulltär möj-ett en av

lig. Man får då följande typmönster:
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f ÅtgärdZa Upptäckt 3

l Medicinsk
undersöknin-

Figur Effekter medicinsk undersökning1: av

Självfallet kan alla töljdverkningar den medicinska undersökningenav
inte bara positiv negativ, fel felupptäckt,ävenutan t.ex.natur,vara av

eller fel prevention.åtgärd

Lite förenklat frågan medicinskauttryckt skulle undersökningar iom
arbetslivet relativt givetokontroversiell, den anställde, dennesattvara
fackliga företrädare arbetsgivaren helt För enkel-överens.samt var
hetens förutsätts föreliggerskull det inte specielltnågot samhälls-att
perspektiv. Förhållningssättet till given medicinsk undersökning kanen
beskrivas följandepå sätt:

Arbetsgivaren
vill vill inte

Vi överensstämmelse konflikt
Anställde

konflikt överensstämmelseVi inte

ÖverensstämmelseFigur 2: konflikt medicinskaeller ttntlersök-om
ningar
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Den följande framställningen kan förhoppningsvis belysa, varför det kan
föreligga konflikt mellan de två perspektiven.en

Det finns för de fortsatta anledning skilja mellan tvåattresonemangen
situationer där medicinsk undersökning kan användas:

i samband med rekrytering
löpande under anställningstiden

Skillnaden mellan situationerna ligger i eventuella åtgärder ochatt
dessas konsekvenser kan skiljaavsevärt sig åt.

Utgångspunkter för analysen

Det kanske största problemet för den ekonomiska analysen här är att en
medicinsk undersökning inte heltär entydig eller standardiserad.
Resultatet den kommer variera, beroende hur den genomförsattav av
i sin helhet. Det gäller i mindreän grad eventuella åtgärder.

Resultatet undersökningen kommer i fallnågra ha betydelse förav att
någon effekt över huvud uppstår, i andraom styrkan ellertaget att

värdet effekten kanavsevärt variera och i extremfall frångåav en
positiv till negativ effekt eller omvänt. Det är detta problemen som
ligger bakom ordet tänkbara för- och nackdelar i syftesformuleringen.
Här finns dock ingen anledning deän 1 medicinskaatt anta annat att
undersökningarna påutförs normalt sätt.ett

Medicinska undersökningar kan tillämpning traditionellses som en av
undersökningsteori vad gäller 2a upptäckt 2b icke upptäckt.resp.
Två undersökningsfel kantyper uppstå, vanligen benämnda 1 ochav typ

Det handlar fel inte upptäcks borde haatt upptäcktsom som samt om
upptäckta fel egentligen inte fel.är Det såledesär frågasom en om
mätinstrumentets eller diagnosinstrumentets precision. Just detta
problem får självfallet betydelse för värdet de för-på ochstor nackdelar

uppkommer.som

Sannolikt varierar felkonsekvenserna högst med hänsynavsevärt till
vilken slags medicinsk undersökning Om det dessutomsom avses.
tillkommer prognosproblem, dvs. det skall åtgärdas inteatt ärsom
något akut, kan felfrekvensen förväntas öka än mer.
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kringkan föras delikartatI stort sett ett resonemang som ovan
åtgärder resultat upptäckt ividtaseventuella 3 ett av ensomsom

medicinsk undersök-vidtagitsjämförelse med de åtgärder utan ensom
ning.

atgärder;fyrafinnas anledning skilja mellanDet kan typeratt av

1 medicinska åtgärder
2 personalpolitiska åtgärder
3 arbetsmiljöåtgärder

innehåll4 åtgärder vad gäller arbetets

undersökning aktuell,medicinskBeroende vilken ärpå typ somav
mindre i fokus.ellereller andra åtgärdkommer den typen av merena

kunna varieraBetydelsen eller värdet detta kommer avsevärtattav
för analysen.utgångspunktenvilket perspektivberoende på ärsom

medicinska undersökning-förväntas dedirekta 4 effekterDe avsom
självfalletfinnsvidtagits. Detberor vilken åtgärdpå typ av somarna

kausulsam-diskussion kring eventuellaingen möjlighet förahär att en
åtgärder ellerföljder helt andraregistrerade effekterband eller är avom

förhållanden.

undersökningarmedicinskaKriterier för bedömningar värdetav av

kriterier förvilkaundersökningar delsmedicinskaVärdet styrs avav
kriterier.utfallet dessabedömning väljs, delssom av

livså-perspektiv, delsvaltVilka kriterier väljs delsstyrs avavsom
urvalperspektiv. handlarskådning inom respektive Det ett avom

effekternegativafaktorer positiva ochbenämns av ensom som
kunskap vadallmänmedicinsk undersökning. urval baseras påDetta om

samhällsperspektiv innebär.individ-, organisations- ellerett

fångaomfattande problemSom i de flesta kalkyler uppstår häräven att
effekterna. Flerapositiva och negativautfallsdata, värden dedvs. på av
upplevelserelateradekvalitativa till sin dvs.effekterna ävenär natur,

rimligenvärdetsammanfattninginnebärpå något Detsätt. att en av
undersökningskostnad ställsmedicinskinnebäramåste mot ettatt en

kvalitativa effekter.antal
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Om dessa kvalitativa effekter sedan uppväger undersökningskostnaden
bedömningsfrågaär för enskilda människoren organisations- ochsamt

samhällsföreträdare. Det ekonom möjligen kan göra är räknasom en att
fram vad dessa kvalitativa faktorer måste värda för uppvägavara att
kostnaderna.

Även medicinska undersökningar skulle haom positivt värde frånett
alla perspektiven, uteslutertre det inte alternativa åtgärder skulleatt
kunna än lönsamma.vara mer

VÄRDET FÖR INDIVIDEN

Den naiva modellen

Individperspektivet är problematiskt, eftersom variationen i värderingen
kan förväntas mycket och därmed också bedömningenvara stor av
värdet de medicinska undersökningarna.av

Den enklaste formen värdering innebär helt enkeltav att:

individen helt frivilligt önskarom genomgå medicinsk under-en
sökning, har den positivt netto- värde förett individen.

individen inte vill genomgå medicinskom undersâikning, haren
den negativt netto- värde förett individen.

Här för enkelhetens skullantas den medicinska undersökningenatt inte
medför direkta utbetalningar för individen.

Problemet med individens fria val medicinsk undersökning är,av en
liksom ofta vid andra fria val, let kan påverka välfärdenatt för andra
individer, direkt eller indirekt. Här individen sitt bästaantas veta eget .Det kan därför finnas anledning identifiera de positivaatt och de
negativa effekterna medicinsk undersökning kan föranleda,som en om
inte för försöka förståannat att eventuell negativ inställning.en

Positiva och negativa effekter

Nedan visas sammanfattning tänkbara effekter för individenen av av en
medicinsk undersökning:

14 16-0329
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2 Bättrepositiva
livskvaliteteffekter

Medicinsk
undersökning

7 KostnadMinskad6Kostnadnegativa S
åtgärdförintegritetundersöknineffekter för

individen.Effekter för3:Figur

identifiering,vanskligt göradet ärkanAllmänt sägas attytterstatt
individnivå.effekter påtänkbaravärderingkvantifiering och av

individperspektiv kanfrånsannolikhetskaraktärEffekterna är ettmenav
mellanorsakssambandetinträffa. Dessutom ärinträffa inteellerbarade

effekter inte givet,tänkbaraåtgärder ochundersökningar,medicinska
indi-enskildeupplevelsemässigt för denvetenskapligt ellersigvare
kringkommentarerkortahär någrabegränsningar kanMed dessaviden.

effektrespektive ges.

ejfelaerPositiva

mellanpositivt sambandföreliggerHuruvida detliv.I Längre ett
liv kanoch längreåtgärderundersökningarmedicinska ettsamt

upplevelseindividensvärdet härviktiga för ärDetmöjligen diskuteras.
faktor under-dennaSannolikt docksamband. äreventuellt avettav
arbetslivet.iundersökningarmedicinskavid justbetydelseordnad

tilltillgångenellerrättighetensjälvalivskvalitet. Redan2 Bättre
under-positivt. Om sedanundersökningar kan upplevasmedicinska
därmedtidig ochåtgärdtidig upptäckt,tillbidrakansökningarna
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mindre mänskligt lidande, detär väsentligt tillskott till livskvaliteten.ett
Möjligen kan också genomförda medicinska undersökningar minska

för det okända.oron

3 Bättre arbetslwalitet. Det kan både arbetsmiljön och arbetetsavse
innehåll, dvs. resultatet åtgärder vidtas. Att det i sin kanatt haav tur
positiva effekter för organisationens resultat, effektär på organisa-en
tionsnivá.

4 Bättre ekonomi. Det innebär tidig upptäckt och tidiga åtgärderatt
skulle kunna minska behovet framtida sjukskrivningar alternativtav
ökade prestationer, ersätts på något sätt.som

Negativa effekter

5 Kostnad för undersökning. Om förutsätter undersökningenattman
sker betald arbetstid, innebär den inga direkta utlägg. Dock kan
möjligen vissa följdkostnader uppstå.

6 Minskad integritet. Vare sig vill eller inte vill genomgåman en
medicinsk undersökning, kan sådan kännas personligten ettsom
intrång. Möjligen är integritetsfrågoi ibland svåra skilja frånrena att
inte önskvärda konsekvenser och det justär dessa individenatt som
försöker undvika, konsekvenser drogundersökning.t.ex. av en

7 Kostnadför åtgärd. Det handlar dels individens tid. delsom egen
eventuella direkta utbetalningar i samband med behandlingen. fört ex
alkoholberoende. Möjligen kan det också så individen undgårattvara

del kostnader, den medicinska undersökningenen sker arbets-om
givarens önskan och arbetsgivaren kan tänka sig finansiera nödvän-att
diga åtgärder.

8 Risk förfelbehanciling. Om felhehzindligen effektär felaktigen av
diagnos eller är resultat dåligt utförande,ett härär underordnadav av
betydelse. Det torde oerhört svårt bilda sig uppfattningattvara en om
hur individen värderar denna faktor.

9 Oro. Det tydligenär så de flesta människor känneratt infören oro
medicinsk undersökning eller infor åtgärd. Det fören är denna effekten

oerhört svårt ha någon uppfattning individensatt upplevelse.om



1996:63SOUBilaga 18342

utfalletrekrytering tordemedsambandWelaer.Personalpolitiska I10
negativt, dvs.huvudsakligenperspektivkortsiktigti åtminstone ett vara
Även löpandenålsöga.fungerarundersökningenmedicinskaden ettsom

negativ karaktär,personalpolitisktfâundersökningar kanmedicinska en
iarbetefortsattanställning,fortsattfrågablidvs. sammaomen
negativakortsiktigaSamtidigt kanliknande.befattning eller något
sikt. Detindividen längreförpositivapersonalpolitiska åtgärder vara
klassi-sig hareffekternapersonalpolitiskamotivet till deär att vare

upplevssannoliktdenegativa, ävenpositiva ellerñcerats omsom
negativa.huvudsakligen som

effekternaVärdering av

värderingsamladnågonmöjligt görahuvudOm det äröver att avtaget
individperspektiv,frånundersökningarmedicinskaeffekterna ettav

resonemangsmässigt.översiktligt ochdetmåste göras

värde-till de mäs-skulle förenklasbeskrivningsmodellovanståendeOm
möjligenfall, erhållereffekterna i dettabetydelsefullasigt manmest

definieratseffekterpersonalpolitiskasammanfattning. harl-lärföljande
negativa:som

livskvalitet2 BättreStarkt
arhetskvalitet3 Bättrepositivt värde

integritet6 MinskadStarkt
Oro9värdenegativt

effekterPersonalpolitiska10

under-medicinskavidare konstaterasåledes svartDet attär att utan
Tillindividperspektiv.frånpositivt värdeskulle hasökningar ettett
delångsiktig karaktär,effekternapositivavisso deär treyttermera av

densamband meddirekt iuppstårkortsiktig ellernegativa merav
personalpolitiskmedicinsk ellervidundersökningen ellermedicinska

åtgärd.

blir kalkylennegativdestovärderas.upplevs ochviktigareJu nuet mer
individendetsammaekonomiskaindividen. I attför termer somanges

kalkylränta.har högen
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Sammanfattande analys

Möjligen är det den enkla ekonomiska modellen bäst beskriversom
individperspektivet. Om individ fri vilja önskar genomgåen av en
medicinsk undersökning, har den positivt värde för individen,ett annars
inte.

Dock kan den analytiskt orienterade modellen medmer positiva och
negativa effekter belysa, varför individ inte vill genomgåen en
medicinsk undersökning. En sådan modell pekar fördelarna äratt
huvudsakligen långsiktiga, medan nackdelarna uppkommer direkt,mer
i samband med den medicinska undersökningen eller med den samman-
hängande åtgärden. Hur individen upplever kopplingen till arbets-
kvaliteten torde väsentligt för helaytterst påvara medicinskasynen
undersökningar.

VÄRDET FÖR ORGANISATIONEN

Organisationsperspektivet

Utredningen förutsätter här organisationen bedriveratt sin verksamhet
utifrån ekonomiskt rationella målsättningar. Det innebär finnsdetatt
någon eller några slags kvantitativa och kvalitativa förmål verksam-
heten.

Det personalekonomiska innebärsynsättet lägger organisa-att ettman
tionsperspektiv de anställda. Det innebär de effekter vanligenatt som

aktuellaär vid personalekonomiska kalkyler även relevantaär här.

Positiva och negativa effekter

Nedan visas de effekter i sammanfattad form kan bli följdensom av en
medicinsk undersökning. Man bör observera det finnaskanatt en
mängd bakomliggande faktorer eller effekter bakom varje nedanstående
effekt:
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3 Minskad 4 Minskad1 Högre 2 Högre
frånvaro personal-kvalitetpositiva produktivitet

omsättningeffekter

Medicinska
undersökningar

Alga-msnegativa 5 Undersökning
kostnadeffekter kostnad

organisationen.Effekter for4:Figur

falaorerPositiva

möjligenochorganisationforGrundtankenproduktivitet.Högre1 en
skall ökaundersökningarmedicinskaföretagshälsovården ärför hela att

arbetskraft. Vid rekry-påkvantitativa tillgångenkvalitativa ochden
Vidrekryterad.befattning ochkombineradet dåtering handlar attom

problemreducera någotfrågadetundersökningarlöpande är att somom
produktivitetsförluster.tillledakan

bristkost-högreviktigareblirKvalitet i arbetetkvalitet.2 Högre
produkti-fördensammaargumentationenövrigtblir. I ärnaderna som

vitet.

minskaundersökningar kanmedicinskaOmMinskad frárzvaro.3
underspecielltoch dåarbetsgivarenförvärdedefrånvaron, har ett stort

arbetsgivarenförvärdeDet har ävenarbetsgivarinträde.perioden för ett
undersökningar kanmedicinskaOmplanerbar.frånvarongöraatt mer

rehabilitering, har detförriskvidVarningssystemtidigtfungera ettsom
arbetsgivaren.förvärdemycket stortett
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4 Minskad personalomsättzzizzg. Om medicinska undersökningar kan
bidra till minskad personalcnnsåittning, har deten värde förett stort
organisationen, eftersom varje nyrekrytering kan kosta allt mellan
25.000 och 500.000 kr.

Negativa faktorer

5 Undersökningskostnad. Den kostnaden för den medicinskaavser
undersökningen, inklusive lönekostnaden för den undersöks.som

Ätgärdskostnad.6 Den den del organisationenavser ansvarar/tarsom
för. Kostnaden tordeansvaret variera avsevärt beroende typav av

åtgärd.

Värdering effekternaav

Redan beskrivningen effekterna har delvis indikerat värdetav demav
för organisationen. Handlar det medicinska undersökningar iom sam-
band med rekrytering, är átgärdskostnaderna små eller negligerbara.
Det handlar då väga undersökningskostnadenattom sannolikhetenmot

kunna förbättraatt rekryteringsprogntusen:t.ex.

Antag organisationatt ytterligare 1.000en satsar kr/undersökt i
samband med rekrytering. Antag vidareen totalt fyra tillatt testas en
totalkostnad på 4.000 kr. Antag vidare undersökningen förändraratt
rekryteringen i bara tionde fall rekrytering,vart dvs. total under-en
sökningskostnad för undvika misstagatt på 40.000. Beloppetett 40.000
kr är relativt litet i jämförelse med tänkbara positiva effekter. Ca tio

högre produktivitetprocents under år eller tva årligenett underprocent
fem år med arbetskraftskostnad inklusive personalkringkostnaderen
400.000 kr/år. På motsvarande sätt kan föras kring deresonemanget
andra positiva effekterna.

Avser den medicinska undersökningen redan anställd personal och gäller
något speciellt problem, tillkommer oftast någon slags åtgiirds-kostnad.
Nu inteär heller effekterna åtgärderna givna, de kan oftaav utan
beskrivas i form sannolikhetsfördelning, hurav en andelt.ex. stor som
reagerade positivt given alkoholterapi. Det innebär allmänten sett att
lönsamheten i medicinska undersökningar minskar. Det kan dock
föreligga skillnader mellanstora olika problem, speciellttyper av om
problemet kan tänkas leda till framtida rehabiliteringsbehov.
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analysSammanfattande

under-medicinskaorganisationförlönsamhetenVärdet eller aven
underrelativttorderekryteringi samband medsökningar stort,vara

hyggligtnågorlundaharundersökningarnaförutsättning ett prognos-att
från antagandeutgårföljder exempletslutsatsenvärde. Den ettsomav
effekterna kundeförbättras ochrekrytering kundetionde attatt varom

frånvarokvalitet eller sänktproduktivitet ellerhöjdavläsas på
personalomsättning.rehabilitering eller

Situations-mycketlöpandeundersökningar ärmedicinskaVärdet merav
frekvens,dessvilket problemspecifikt, dvs. det beror på avses,som

framgång.för desssannolikhetenkostnad ochåtgärdens

organisationsperspektiv äribild kalkylerallmänna attDen ettgersom
förväntaslönsamhetsskâil kanundersökningar åtminstonemedicinska av

antagandetbyggerminska i framtiden. Detöka attän omsnarare
Lika,De kan ocksåprognosviirtle.undersökningar harmedicinska ett

mode ellerlönsamhetorganisationerdärför ett entror somatt som
ritual.

SAMHÄLLSEKONOMISKA PERSPEKTIVETDET

finansiell kalkylReal och

anledningfinnaskan detsamhällsekonomiskt perspektiv attFrån ett
skallkalkylenkalkyl. Den realafinansiellreal ochredovisa både enen

finansiellaSverige. Densamhälleeffekterna förtotalbild ettavge en
redovisningsenheter,dvs.intressegrupper,visa vilkakalkylen skall

nackdelar.för- ochberörs avsom

effekterReala

produk-produktionstillskott ellerfångas normalt ieffekternarealaDe
livskvalitet:itionsbortfall, medborgarenssamt
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livskvalitet3 Högreproduktions-positiva 1 2 HögreMer
potentialeffekter produktion

4 Högre

Medicinskaundersökningar

ÖkadMinskad 65negativa
integriteteffekter oro

De positiva effekterna skall nettoeffekter kan negativases antasom som
värden.

1Merpr0duhi0iz. Här ingen skillnadgörs mellan olika slags produk-
tion, all produktion kan identifieras medräknas.utan som

2 Högre produktionspoterztial. inteDet är säkert i kortsiktigtatt, ett
perspektiv, medicinsk statusforbättring kan utnyttjas i arbetslivet. Etten

potentialersynsätt är inte har något värde, de inte kan utnyttjas.att om
Ett är det ligger värde i skapa potentialer, eftersomannat att ett att man
inte känner framtidens behov.

fyraDe faktorerna 3 högre livskvalitet, 4 högre arbetskvalitet, 5
minskad integritet och 6 ökad redanär behandlade. Det dockoro som
skiljer tidigare beskrivning i effekternaär här måste ocksåmot att
inkluderas sådana uppstår individerpå organisationerochsom som en
indirekt eller effekt. Där effektersådana omfattade, föreliggerärextern
det starka skäl till formnågon tvingande regelsystem.av

Värdering effekternaav

Med hänsyn till redovisade effekter, blir värderingen oerhörtovan
beroende alternativkostnaden för arbetskraft. Vid hög arbetslöshetav
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den relativt låg. Det innebär medicinska undersökningar i arbetslivetatt
samhällsekonomisk synvinkel inte ekonomisk fråga,då är utanur en

fråga livskvalitet välfärd.och total När arbetslösheten ärmer en om
låg, blir självfallet kalkylresultatet annorlunda.

finansiellaDen bilden

finansiellaDen kalkylen eller bilden skall visa fårdet bäraär somvem
de positiva effekternaoch negativa medicinsk undersökning iav en
arbetslivet. Här kan fem traditionella intressegrupper identifieras och
där tecknen består summariskt bedömnd styrka iytterstav en
effekterna.

Positiva Negativa
effekter effekter

Individ + - - -
Organisation + + + -
Kommun + -
Landsting + - -
Staten + -

Här betraktas kommuner, landsting och i första handstaten som
finansiella, skattefmansierade inteenheter och arbetsgivare för ettsom

antal anställda. Landstingen fåbedöms här för delstort ansvaret aven
de medicinska åtgärderna.

Ovanstående fördelning effekterna försöksmässig,måsteav ses som
varför den behöver analyseras fitllstäntligt.mer

Sammanfattande analys

Inte har medicinskaoväntat undersökningar i arbetslivet samhälls-störst
ekonomiskt värde vid låg arbetslöshet. Det dåbygger påresonemanget
Förutsättningen medicinska förlängningenundersökningar i tilllederatt
antingen bättre medicinsk och därmed högre produk-statusen
tionskapacitet eller kombinationbättre mellan individsen en
medicinska och befattning.status en
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Det inte hellerär denoväntat anställdes arbetsgivare eller organisa-
tionen har vinna medicinska undersökningarmest att attsom
genomförs. Det gäller åtminstone i statisktsnävt perspektiv. lett ett

dynamiskt perspektiv blir sambanden komplicerade pekarochmer mer
alla kan vinna med risk för välfärdsfåirlustermot att vad gällermen

integritet och oro.
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Bilaga 19

DROGTESTVERKSAMHETEN VID HUDDINGE

SJ UKHUS

Utredningen hafthar kontakt med drogtestverksamheten vid klinisk
farmakologi Huddinge förpå sjukhus reda på hur verksamhetenatt
fungerar, uppgifter olika vanligastedetyper tester samtom av om
drogernas effekter och biverkningar

Avdelningen för klinisk farmakologi analyserar narkotika i urin på
uppdrag företag sedan 1991.år Laboratorier har tillsammans medav
dopinglaboratoriet Huddingepå sjukhus utvecklat kallasett system som
"Tillförlitlig Drogtest". Systemet, utformat efter internatio-ärsom en
nell förebild, har till syfte säkert analyssvar. Det haratt garantera ett
på uppdrag Svenska Arbetsgivarefâireningen sammanställt över-av en
sikt, "Drogtester i arbetslivet" 1992.år

Bakgrunden till laboratoriet utvecklade Scania iäratt systemet att
Södertälje i slutet 1980-talet utförde enklare haschtester s.k.av
screening på arbetssökande. Detta utfördes med bristfällig metod,en

behäftad med till 30 % falska positiva analyssvar enligtsom var upp en
undersökning publicerad i Läkartidningen. Laboratorietssom var
ambition blev därför ebjuda näringslivet drogtest, skulle hållaatt en som
vid eventuell rättslig prövning och därmed den enskildegaranteraen
individens rättssäkerhet. Laboratoriet högteknologiskt finnsär och det

somingen begränsning iövre mängd hur många det kan emot.taprover

FRÅNSTATISTIK LABORATORIET

Den första beställningen narkotikaanalyser från laboratoriet vidav
Huddinge sjukhus skedde 1991. utförår Numera laboratoriet analyser
ungefär 200 företag från hela landet. En viss statistik från laboratoriet

återfinns nedan. Det fiårmodligenär överrepresentationen av
Verkstadsindustri och industri. Eftersom företagshälso-det ärtyngre
vården utför själva testningen, beställningen provmaterial ochsom av
i flesta fallde också står fakturorna, laboratorietmottagare vetsom av
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inte i fallmånga vilket företag testningen Litförs. Drogtester kansom
utföras vid olika tillfällen och med olika syften.

tillfälletFör testverksamheten ttngetär % laboratorietsutgör 15 av
omsättning. förväntasTesterna öka ungefär 40-50 %med år underper
de aren.närmaste

Med urinprov lämnats Med analysettprov menas som av en person.
analys i Flera analyser kan således görasett preparat ettmenas av prov.

Laboratoriet alltid cannabis, varföranalyserar antaletettur prov.
cannabisanalyser antaletmotsvarar prov.

År 1992 halvåret1993 1994 1995 lza

frånAntal företagprover

186 1.334 3.416 3.892

Samtliga pådessa analyserades cannabis.av

Fördelningen positivaav var

5 31 30 41

Antal analyser amfetaminav

120 980 2.173 1.980

Positiva amfetamin

1 6 8 9

Antal analyser kokain

118 366 1.237 1.036

Positiva kokain

0 0 0 0
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Antal analyser opiater heroin/morfin

36 289 1.154 1.078

Positiva opiater

4 5 15 15

Antal analyser bensodiazepiner

10 88 88 53

Positiva bensodiazepiner

0 9 7 9

Antal fencyklidinanalyser

O l 1 4

Positiva fencyklidin

O 0 O O

1:a halvåret 1995 antalet positiva narkotiskade analyserna 1,6 %var av
det totala antalet analyser. Tas bensodiazepineräven med blir detav

1,9 %.

Det dockär svårt dra några lánggâende slutsatser dessa siffroratt av av
flera anledningar.

Drogtesterna utfördes slumpvis, vid olycksfall, vid misstanke, vid-
nyanställning och under rehabilitering. Det således ingenär genom-
snittspopulation gjorda vid misstanke har medutan t.ex. tester stor
sannolikhet flera positiva vid nyanställning.än t.ex.

del företagEn beställer endast analys begränsat urval deettav av-
narkotiska Eftersom laboratioret endast analyserar detpreparaten.
beställda, kan det innebära intagitnågon amfetamin och detatt om
endast förkryssatär cannabis remissenpå upptäcks inte amfetaminet.
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En del missbrukare med säkerhet kunniga i manipuleraär stor att ett-
så positivt utfall undviks.att ettprov

Ibland tiden mellan kallelse och provtagning lång narkotikanär så att-
finns i försvunnit tillkroppen har eller reducerats sådan mängd attsom
inteden kan upptäckas.

faktorer,Dessa ovanstående del antalet positivadär gör att testeren
ökar och del minskar, innebär följaktligen ingadegören att att
långtgående slutsatser kan dras.

Dopinglaboratoriet laboratoriet i Sverige utföradet enda kanär som
analys anabola steroider. Till för sedan gjordesnågot år det nästanav

föruteslutande analyser idrotten, Riksidrottsförbundetlär var upp-
dragsgivare. förekommandeI takt med det allt inissbruketmer av
anabola steroider utanför idrotten, har antalet beställare analysernya av
ökat. Företag dessa beställare.är en av nya

Ãr 1992 halvåret1993 1994 1995 1 :a

Antalet analyser steroideranabola beställda fört-.tzigav av

0 0 19031

Positiva anabola steroid analyser

0 O Ol

TESTKEDJ AN

Narkotikaanalyser i urin utförs i utsträckning i Sverigeökande och med
mycket varierande kompetens. Undersökningar utförda under årsenare
har påvisat skillnader i analysernas kvalitet olika laboratorier.mellan

falskt positivaBåde falskt negativa fåoch analysresultat svårakan
följder för den enskilde. slutligen beroendeDet resultat erhålls ärsom

antal faktorer. För korrekt byggamasteett att ettav svar man upp
hel kedja, chain-ofcustody, från provtagning tillkallelsen ochen

och analys svarsrapportering. kedjanBryts den gär dettransport samt
inte lita slutresultatet.påatt
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Kedjan kan i enkelhet beskrivas nedan:som

Kallelse
I

Provtagning
I

Transport till laboratorietprovetav
I

Analys
I

Tolkning resultatetav
I

Rapport resultatetav

Den länken tvekan tidenär mellan kallelse ochsvagaste utan provtag-
ning. Där kan medveten eller omedveten manipulation ske.provetav
Laboratoriet har ingen kontroll dessa delar, varföröver den delen
endast kan påverkas information och instruktioner till degenom som
utför dessa moment.

Laboratoriet informerar förpå två Det sker det förstasätt. genom
remissen speciellt utformadär instruktivmed baksidan förpåtextsom

till hjälp. För det andra vill laboratoriet alla utför självaatt attvara som
provtagningen skall ha dengenomgått provtagarutbildning som
laboratoriet erbjuder kostnadsfritt.

jämförelseEn kan dopingtesteräven med inom idrotten.göras Idrotten
utformathar striktamycket föreskrifter hur dopingkontroll skallom en
till.gå Den sker enligt följande huvudprincip.

Kontroller i samband med idrottstävling genomförasskallen av en
består minst två skall ansvarigtestgrupp som av personer, varav en vara

och utsedd Sveriges Riksidrottsförbunds Dopingkommission. Deav
skall kontrolleras kan utväljas den testansvarige.personer som av

Kallelsen till kontrollen skall skriftlig. Den kallas till kontrollvara som
har rätt med sig förtroendeman till kontrollen, tränareatt ta t.ex.en en
eller ledare. Om den kallats till intekontroll kanen genastperson som
inställa sig till kontrollen, skall någon godkändtestgruppenav person
ledsaga den kallade till dess godkänt lämnats. Ingenatt prov
ovidkommande får siguppehålla i provtagningslokalen under
provtagningen. aktiveDen väljer flaskorna för urinen. skallDeut
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antecknas imärkas outplånligt Kodmärkningen skallpå sätt. ettett
aktive skall lämnaprotokoll förs vid provtagningen. Den ettsom

testansvarigeurinprov överinseende i Denunder någon testgruppen.av
sittskall därvid förvissa sig aktive inte manipulerar meddenattom

fördelas flaskor, SåUrinet A-prov och B-prov.på två ett ett snartprov.
provtagningen till Internationel-avslutad skickasär ettsom proverna av

Olympiska Kommittén ackrediterat analyslaboratorium. Dopinglabo-
i ackreditera-ratoriet vid Huddinge sjukhus det enda detta hänseendeär

laboratoriet cirka 20 laboratorier i helade i Sverige. Det finns totalt
möjligt identitetenvärlden. analyseras och påA-provet attsnarast utan
utföras enligt gällerden röjs. Analysen skall de reglertestats somsom

kan hanför ackrediterade laboratorier. Om kontrollerade så önskar,den
få tillfälle vid analysen B-provet.närvaraatt av

ANALYSFÖRFARANDET

tillprovflaskorna kommerNär A-prov och B-provett ett --
laboratoriet vid Huddinge sjukhus undersöks sigilltejpen pånoggrant

skadadde båda flaskorna urinet kommer Skulle tejpen ellervarasom
Ärinte tejpen inteöppnad under analyserastransporten, proverna.

sker förskadad, registreras, märks och kodas flaskorna. Allt detta att
undanröja förväxlingar laboratoriet och för flaskornaeventuella att

flaskornaskall kunna bevis vid En ställsrättegång.utgörasenare aven
i förvaras i minstsedan in låst kylskåp för förvaring. Den därett tre

månader eller till rättslig prövning avgjord. Innehålleteventuell ären
i flaskan skall fungera bevismaterial och kunna analyseras påettsom

positivtbegäran den lämnat ettav som prov.

Urinen i flaskaAnalyserna i Agenomgår analys två-tre steg.en
förförst koncentrationen kreatiningenomgår analys där mäts attaven

vid musklernaseventuellt Kreatinin bildasär utspätt.provetse om
energiomsättning. kroppseget Ett normaltDet såledesär ämne.ett

kreatinen visarurinprov skall innehålla kreatinin. Förekomsten av
visarsåledes verkligen urin. Kreatininhalten ocksåbeståratt provet av

föreventuell utspädning artificiell fysiologisk. En nedreeller gränsen -
Om kreatininhaltnormalt koncentrerad urin mmol/l. har4är provet en

tillunder gränsvärdet, inte vidare analyssteg ochgår nästaprovet
Laboratoriet rekommenderarlaboratoriet meddelar detta till beställaren.

då provtagning sker.att en ny

Är immunologisk screening, därkreatininnivån tillräckligt hög görs en
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positiva sållas från de negativa. De negativa rapporterasprov proven
slutresultat, det teoretiskt möjligt falskt.någotär ärtrots att attsom

postivaDe vidaregår till verifiering gaskromatografi/medproven en
masspektrometri GC/MS. Denna analys "fingeravtryck" deettger av

hittats i den immunologiskaämnen screeningen. fingerav-Dettasom
jämförstryck referensbibliotekmed bestående kända substanserett av

och därmed hundrapocentigt identifiering.säkerger en

Anledningen till inte också de negativa verifieras äratt proven
kostnadskäl. immunologiskaDe analysmetoderna förhållandevisär
billiga jämfört med den komplicerade GC/MS-analysen. Det skullemer
således fördyra analyserna högst samtliga skulleavsevärt om prover
verifieras.

Några missbrukare undgår således kommerupptäckt. Ingen dock
felaktigt anklagas för missbruk. Resultatet granskas sedanatt av en
läkare kunnig i missbruksmedelär och provtagning innan svaretsom
länmas ut.

Priset marknaden förpå narkotika- och läkemedelsanalyser har sjunkit
markant under de åren. I dagsläget kostar analyssenaste etten av

50:- inklusive provtagningsmaterial. Ofta tillkommeröverpreparat strax
verifieringskostnader för eventuellt positivt med 400-500:-.ett svar
Troligtvis kommer priset sjunka ytterligare, då automationen ökar,att
priset på minskar konkurrens från flera laboratorier.samtreagens p. g.a.

Priset på anabol steroidanalys cirka 700:-. Orsaken till detär atten
priset ligger så mycket högre priset gällerän det analysnärpass en av
narkotika, beror det inte finnspå enkla screeningsmetoder allaatt utan
analyser utförs med gaskromatograf/masspektrometer kräversom
mycket manuellt arbete. Det tveksamt priset i denna del kommerär om

sjunka de åren.närmasteatt

ALTERNATIVA TESTMETODER

Utredningen har finnsäven det alternativaövervägt några test-om
metoder till medicinska undersökningar med drogtester och alkohol-

i arbetslivet. detI sammanhanget utredningenhar gjort besöktester ett
hos Unirisk AB i Mörby och studerat Novascan metoden. Metoden är
dock länge iännu så projektstadiet.
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viktigasteDen och oersättliga tillgången företag har detärmest ettsom
mänskliga kapitalet. Det gäller aktsam detta de enskildaochatt vara om
individerna. Samtidigt har det olikapå mycketsätt betydelsestor atten
dessa individer dag och dag in kan fungera tillfredsställandeut ett

Särskilt gäller detta försätt. piloter sjökapteneroch lastbils-ävenmen
chauñrer och truckförare m.fl. Om inte fungerardessa tillfredsställande
och det sker olycka, kan det få ödesdigra förkonsekvenser de in-en
blandade. kanDet medföraäven ekonomiska förluster Rör ochstora
skadeståndskrav arbetsgivarna. Därför det viktigt få reda påärmot att
hur arbetstagare fungerar varje dag, innan han påbörjar sitt arbete.en

ÄvenbehöverDet då inte just fråga drog- och alkoholproblem.vara om
personliga problem slag i familjen eller dålig påverkarsömnannatav
arbetstagaren. kan fåDet till följd arbetsmomenten, deäven äratt om
rutinmässiga, för långsamt ellergörs helt felaktigt.t.o.m.

Den nämnda metoden självtest.är Metoden dengår påut atten som
skall sig arbetsplatsenpå eller hemma sig framförsättertesta en
dataskärm och box med knappar och hanDär görratt. testen en en

utvisar såväl uppmärksamheten koordinationen. Normaltsom tarsom
minuter.5-10 Basen består 30 efter varandra. Efter dentesten testerav

sista faller den första bort. För varje kan ochtesten testny var en se
hur dagsformen i förhållande till de 30 Omär dagarna. han dåsenaste
timer han, oberoende inteorsaken, alls i form,normal kanäratt av
han anmäla detta till arbetsgivaren och hemställa för den dagenattom
få bli befriad från riskfylldaeventuella arbetsmoment. Arbetsgivarens
intresse i detta ligger i han alltid har arbetstagare fysiskt ochäratt som
psykiskt i form och inte riskerar sigvålla själva och andra skada.att

Kostnaden för beräkns förutom utrustningen.systemet testper
Lämpligen kan beställa licens för fårDå göraprogrammet.man en man
hur många helst. I det fallet torde kostnaden till cirkauppgåtester som

halv miljon kronor.en

Denna metod har helt klart sina fördelar, den denersätterattgenom
traditionella medicinska undersökningen med bl.a. urinprov.blod- och

främstaDen fördelen arbetstagare riskerarar föratt attsyns vara som
dagen vålla skador får sig andra arbetsuppgifter.ägna Metoden är
inte heller i sig integritetskränkande. Rent juridiskt de problemär även

kan förenade med användandet metoden arbetsplatsernasom vara av
enklare lösa vidän gäller drogtester m.fl.att som

Den nackdelenstörsta enligt utredningen inte får framär att man



SOU Bilaga1996:63 35919

Ärorsaken till dagsformen är normalt.sämre än det tillfälligatt en
störning på grund personliga familjenproblem i eller ligger detav
djupare problem bakom Sá länge inte orsaken till faktiskadetvetman
förhållandet, kan inte lösa problemet hjälpaeller den enskilde medman

få behandling. Med hänsyn härtill och då det längeatt ännu så ären ett
projekt i försöksstadiet, inte utredningen detta metodärattanser en som
i dag kan medicinskaersätta undersökningar. Däremot kan metoden i

fallmånga visa sig bra komplement till dessa.ettvara
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Bilaga 20

OLIKA DROGERS EFFEKTER

vanligaste "drogerna"De i arbetslivet kan indelas i fyra grupper:

narkotika,-
läkemedel,-
anabola steroider och-
alkohol.-

följandeI den beskrivningen dock utredningen inte särskilttar upp
effekterna alkohol.av

NARKOTIKA

Cannabis

Upplevelser under beror losen, tillförelsesâttet, personligheten,ruset
miljön förväntningaroch de missbrukaren Samtidigthar drogen.som
intag drog kan starkt påverka rusupplevelsen ochav en annan ge
förstärkningar. Intag i mindre mängder marijuana: 0,5 1.0 gram,-
hasch: 0,2 0,5 cannabisoljzi:eller följandenågra droppar kangram ge-
effekter:

förändrad uppfattning tid, rymd och avstånd,av-
minskad självkritik sviktandeoch omdöme,-

inlärningsförmåga, koncentrationssvårigheter.sämre-
långsamma reflexer,-
koordinationssvårigheter,-
försämrad förmåga följa föremål i rörelse,att-
dålig reaktion ljus och-
försämrad muntlig koordination.-

iIntag effektstörre mängder vidmotsvarande den upptriitlerger en som
intag hallucinogener, dvs. sinnesvillor. Dessutom:svåraav

irrationellt uppförande förfåilielsetankaroch och-
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psykoser.regelrätta förvirringstillstand-

I många fall liknar reaktionen schizofreni.den uppträder vid varförsom
sluten psykiatrisk ofta nâivändig. Ruseffekterna försvinnervärd blir
inom några dagar.

de miljöer reaktionsförmága,För kräver vaksamhet och t.ex.som
tillverkningsindustri, trafik byggnation,och kan cannabispáverkan ut-

Ävenallvarlig säkerhetsrisk. sedan avklingat miss-göra ochruseten
sigbrukaren känner nykter, kan viktiga psykiska funktioner vara

nedsatta med olycksrisk följd.som

Psykiska långsiktiga påverkarskador arbetsförmägan blikansom
följden. Svåra förvirringstillstånd förvrängningarmed grova av
verklighetsuppfattningen söderfall sinpersonligheten. l svårastesamt av
form amotivationssyndrom där missbrukaren intresset för allttappar

cannabisintag och samtidigt saknar insikt sin belägenhet.utom om
Eftersom THC, delta-9-tetrahydrocannahinol, kemisktdvs. iämneett
cannabis, kan lagras i till 50kroppen dagar, påverkas nervsystemetupp
under lång tid. förklaringDet till âtertripparnzi. ruseffekterär s.k.en en

återkommer flera efterdagar det rökt cannabis.oväntatsom att man
Återtrippar kan upplevas skrämmande fara i trafiken.och är t.ex.en
Cannabis försämrar korttidsminnet förmåganoch till logiskt tänkande.

Den allvarligaste psykiska komplikationen Miss-haschpsykos.är
insjuknarbrukaren ofta dramatiskt, med växlande sinnesstämningar,

Ökadvanföreställningar, korttidsfrånvaro.och aggressivitet. svärig-oro
heter med precisionsjobb, bristande motivering förändrad verklig-och
hetsbild missbrukaren flestagör olämplig deär arbetsplatser.att

Det finns sociala aspekter "smirtorilrker"och beakta. Sverigeäven latt
det inte frånär bland allmänheten och avvikande normaltaccepterat

beteende nyttja cannabis. därför vanligt missbrukarenDet äratt att
sigansluter till socialt avvikande risken förDärmed ökargrupper.

kontakt med olika kriminellaslag verksamheter.av

Eftersom finansieradet svårt missbruk ordinärär medatt ett en
inkomst, missbrukarenbehöver ihop andra Stöldersätt.pengar
arbetsplatsen från arbetskamrater arbetsgivaren därför oftaeller är
förekommande företeelser. Ett skaffa sigsätt ärannat att attpengar
missbrukaren langar till tillarbetskamrater eller han kommerandra som
i kontakt med sprider sig misshruketarbetet. Pâ det sättetgenom



Bilaga 36320SOU 1996:63

blir "smittade" missbruket. Ingen arbetsplatsarbetsplatsen och andra av
från perpektivet lämpligt för missbrukare. Detkan det äranses en

frågainte säkerhetstråga. detsåledes bara också ärattutanen en om
anställningolämpligt missbrukare har innebärhögst attt.ex. somen en

kontakt med ungdomar.

centralstimulerandeKokain

Effekten tagit drogen,medlet beror på mängden och sättetav man
befinner sig itidigare erfarenheter, vilken stämning samt manman om

samtidigt. Kokaindruckit alkohol eller intagit andra droger är extremt
beroendeframkallande. intag leda till långvarigthastigt Ett enda kan

missbruk. Medlet kraftig stimulering centrala nervsystemet.ger en av
efter försvinner inomkommer snabbt intaget och någraRuset, somsom

följande effekter:timmar, har huvudsakliga

sviktande omdöme,-
kraftkänsla ochav-

hjärtverksamhet.högre-

skadormissbruk kan medföra psykiska IángxikrigczEtt bådefjârislça och
arbetslivet. påverkapåverkar Av det kan tänkas arbetspresta-som som

tionen kan nämnas:

muskelkramper,-
hjärtinfarkt samt-

för-kokainpsykoser förvirring, förfåilielsen1zinimed ochångest,-
verklighetsuppfattning.vrängd

rastlöshet.kroniska missbrukare gradvisHos ersätts ruset extremav
misstänksamhet. hallucinationer vanföre-retlighet, sömnlöshet, och

ställningar.

fråga de sociala aspekterna ".s-mirr0ri.v/r1cz " hänvisas till vadI ochom
anförs cannabis.ovan omsom

Crack centralstimuleramde

variant kokaiithytlrokloritlCrack kokain. Detär iir som om-en av
"fri snabbtvandlas till bas". Vid rökning den och nästantas ger enupp

effekt. Crack blivit allvarligt i USA under deomdelbar har problemett
Spanienfrämst England och drabbats.åren. I Europa detärsenaste som
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Sverige har hitintills varit relativt törskonat. En tillslagdel polisenav
har dock gjorts. Vid analys kokain hittar även eventuellten ettav man
intag crack.av

Amfetamin centralstimulerande

Efekten medlet beror häräven mängden och detsättetav som
intagits på det kombinerats med drog.samt Drogen ärom en annan
vakenhetshöjande och allmänt stimulerande. De viktagaste ruseffekterna
är:

upplevelse skärpt sinnesförmågaav samt-
avtrubbning omdömet och minskade hämningar.av-

Efter kort tids användning ökad livlighetär och energi. uppskjutnaen
Ökadetrötthetskänslor känsla välbefinnande vanligt.samt doseren av

rastlöshet, pratsamhet, upphetsning bisarrtoch uppträdande. Mångager
missbrukare blir också aggressiva tientliga.och Mycket höga doser kan
orsaka oregelbunden hjärtverkszimhet. bristande koordination och
kollaps.

Psykiska och fysiska läizgticl.sjj7ilcrer kan bli följden. Kroniska miss-
brukare kan utveckla amfetaminpsyktws, mental rubbningen en som
påminner paranoid schizofreni. Svåra missbrukare kan oftaom
plötsliga infall, följd allmän förvirring. störningar i iakttagelseför-en av
mågan och den avvikande livsstil ofta följer missbruket.av som av

frågaI de sociala aspekterna och "smirmrislçerna " hänvisas till vadom
anförs cannabis.som ovan om

Heroin och andra opiater

Efekten medlet beror mängden och intagitsättet drogenav samtman
tidigare erfarenheter drogen. Heroin och andra opiater främstharav
följande effekter under ruset:

bedövning,-
försämrad tids- och avständsbetlömning samt-
försämrad talförmåga och långsammare motorik.-

Den allvarligaste akuta risken vid opiatmissbruk dödligaär överdoser.
Overdödligheten hos heroinmissbrukare tio till femtonär gånger högre
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normalbefolkningenför i ålder.än motsvarande

Psykiska fysiskaoch långtidsqffbkter kan bli följden. En viktig effekt av
långvarigt missbruk själva injiceringstekniken. Orenaär ochsprutor

överför ikanyler fall HIV, safylokocker.många gulsot eller

fråga de sociala aspekternaI och "smittorzlvkzama hänvisas" till vadom
anförs cannabis.som ovan om

LSD, fencylidin m.fl.ecstacy,

droger förekommerDessa i Sverige i mindre omfattning än de ovan
uppräkande. företagMycket har hitintills haft någon önskan attom
få dessa analyserade. Laboratoriet den anledningen inte derastar av upp
effekter.

LÄKEMEDEL

En rad läkemedel främst psykofarmakzt kan missbrukas. därförDe är
klassade narkotika. Det bensodiztzepiner.gäller Frågant.ex. attsom om
behandla och förebygga beroende missbrukoch läkemedel harav
Socialstyrelsen tagit och i sina allmänna råd 0990:7utrettupp om
beroendeframkallande psykofarmaka. Omfattningen missbruket ärav
inte kartlagt med någon noggrannhet. Emellertidstörre det käntär att
missbruk vissa läkemedel bl.a. trafikfara.kan Frågan attav vara en om

läkemedlensvärdera betydelse missbruksmetlel ioch trafikhâiseentlesom
faller utanfördock denna Litrednings kartläggning. Frågeställningen är

synnerligen komplicerad.även En depressiv använder ettperson som
antidepressivt medel kan bli förarebiittre han inte behandlats.åinen om
De Socialstyrelsen har förbetydelse ktärttirinågan ärgrupper som anser
följande:

Diabetesmedel
Antihypertensiva
Muskelavlappnande
Anestetika

getikaAnal
Antepeleptika
Neuroleptika
Antidepressiva
Hostmedel



Bilaga366 20 SOU 1996:63

Antihistaminer

ANABOLA ANDROGENA STEROIDER

preparatEffekten dessa beror vilkapá väljspreparat samtav som
mängden och på vilket det intagits. I drag kan detsätt sägas attgrova
den missbrukar anabola steroider under själva "kuren" pendlarsom

överdrivetmellan självförtroende, lättretlighet och humörsvängningar.
Mellan missbruksperioderna oftadrabbas depression,personen av
abstinens och sömnlöshet.

De för arbetsplats betydande biverkningarna aggression ochären
omnipotens, dvs. känsla Stålmannen.osârbarhet Det aggressivaen av
beteendet ofta oberäkneligt i formär och vredesutbrott iblandav 80m
följs misshandel. impulshämmade funktionernaDe finnsnormaltav som

spel. Deär arbetsplatser där anabola steroidmissbruk tordesatta ur
säkerhetsrisk finnsutgöra hos prllisen, försvaret, vaktbolag ocht.ex.en

inom trañksektorn.

Långvariga psykiska och fysiska øçâzzktøer påverkar arhetsförmågansom
följden.kan bli lite forskningEndast gjord, varför långvarigadeär

effekterna inte klarlagda.är

fråga deI sociala aspekterna och ".smirtri.skráriza " hänvisas till vadom
anförs cannabis. tilläggasl övrigt kan lätt bildasdetattsom ovan om

subkulturer, där manliga fårideal överdrivna proportiçner.
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