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Debatt i Almedalen
Inget lagskydd mot oseriosa behandlare

Lagstiftning mot oseriésa behandlare av psykisk ohédlsa eller battre infor-
mation till allm&nheten — buden skiftade da Psykologférbundet bjéd in till
debatt om kvacksalveri pa ett seminarium under Almedalsveckan i Visby.

TEXT PETER ORN FOTO MARIA HEMLIN PALJE

”Hall koll pa titlarna! Om
kvacksalveri och behérighet”
var rubriken pa Psykologfor-
bundets debattseminarium
vid arets Almedalsvecka.
Och titlarna kan vara svara
att halla koll pa, atminstone
for den breda allménheten.
Det berittade radiopsykolo-
gen Malin Edlund.

- Det dr mycket vanligt att
minniskor inte vet skillna-
den mellan en legitimerad
psykolog och nagon som
kallar sig psykolog men sak-
nar psykologutbildning. Som
patient tinker man inte pa
den aspekten, i stillet ar det
moétet med terapeuten som
ir det viktiga, om det kéinns
bra, och inte vilka risker man
eventuellt utsétter sig for, sa
Malin Edlund.

Psykologforbundet ville
med den vilbesokta panel-
diskussionen, som leddes
av férbundets forste vice
ordforande Helén Antonson,
bland annat rikta uppmérk-
samheten mot att det inte
finns nagon lag som férhin-
drar personer utan adekvat
kompetens och som &r verk-
samma utanfor hilso- och
sjukvarden att stilla diagnos
och behandla psykisk ohélsa.
Dessutom finns det ingen
instans dit allminheten kan
vinda sig med klagomal pa
olegitimerade behandlare.

- Vem som helst far i dag
behandla psykisk sjukdom.
Vi vill jamstilla behandling
av psykiska sjukdomar med
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— Det &r mycket vanligt att manniskor inte vet skillnaden mellan en
legitimerad psykolog och ndgon som kallar sig psykolog men saknar
psykologutbildning, berdattade radiopsykologen Malin Edlund. |
bakgrunden férbundsjurist Camilla Damell samt Anita Odell fran
kampanjen Hjarnkoll.

somatiska sjukdomar, dér det
i vissa fall finns ett forbud
for icke legitimerad personal
att ge behandling, sa for-
bundsjurist Camilla Damell,
och fortsatte:

- En invindning som vi
ofta méter dr att det inte
finns nagra pavisade skador
till foljd av behandling av
icke legitimerade psykolo-
ger. Men det finns ju ingen
instans dit personer som ut-
satts for skadlig behandling
kan viinda sig, inga register.

UTBUDET AV alternativa
behandlingar okar stadigt.
Anita Odell fran kampan-
jen Hjédrnkoll, en satsning
beslutad av regeringen for
att forbéttra allménhetens
attityder till personer med
psykisk sjukdom, berittade

hur mycket tid som kan ga
forlorad bara i jakten pa att
forsoka hitta rétt behand-
lingsalternativ.

»Vié&r beroende
av att alla har hég
kompetens«

- Den som behover hjilp
mot psykisk ohilsa ér i en
mycket utsatt situation. Det
ar létt att ta till sig oseritsa
behandlare om du upplever
att han eller hon ser dig och
ger dig tid. Men sjilv forlorar
du tid, och dessutom mycket
pengar, innan du till sist far
en adekvat vard, sa Anita
Odell.

Hon kunde utifran egen

erfarenhet beritta om hur
olika bemotandet kan se ut
beroende pa om det handlar
om en psykiatrisk eller soma-
tisk sjukdom.

- Jag har tva barn, ett med
diabetes och ett med adhd.
Da jag sokte hjilp fér barnet
med diabetes fick vi tidigt en
diagnos och ritt behandling,
och familjen erbjéds under-
visning om sjukdomen. For
barnet med adhd fick vi leta i
flera ar efter en bra behand-
ling, sa Anita Odell.

Aven 6verlikare Lise-Lotte
Ris6 Bergerlind, ordférande i
Svenska psykiatriska fore-
ningen samt ordférande i
prioriteringsgruppen bakom
nationella riktlinjer fér
angest- och depressions-
behandling, vittnade om hur
svart det kan vara for framfor
allt dem med svarare psykisk
sjukdom att fa rétt behand-
ling.

- Jag tror att satsningen pa
primérvarden har kommit
patienter med ldttare psykisk
ohilsa till del, men andra
kan i vissa fall ga fyra-fem ar
i primérvarden innan de far
kvalificerad vard. Det finns
nya effektiva behandlings-
metoder, exempelvis mot
sjilvskadebeteende, som bara
kan ges av de kvalificerade
vardteam som sjukhuset
erbjuder, sa Lise-Lotte Riso
Bergerlind, och fortsatte:

- Vi dr beroende av att
alla som arbetar i vara team
har hég kompetens och vi
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— Viér beroende av att alla som arbetar i vdra team har hég kom-
petens och vi erbjuder en vard som vilar pa vetenskaplig grund. Det
skiljer oss fran de oseriésa behandlingsalternativen i samhiillet,

sa Lise-Lotte Ris6 Bergerlind, ordférande i Svenska psykiatriska

foéreningen.

erbjuder en vard som vilar
pa vetenskaplig grund. Det
ir inte minst det som skiljer
oss fran de oseri6sa behand-
lingsalternativen i samhillet.

FLERA AV PANELENS debat-
torer var kritiska mot att
Patientsidkerhetslagen, som
tridde i kraft 1 januari (se
faktaruta), inte reglerar
behorighetskraven for att
yrkesmissigt underséka och
behandla psykisk ohélsa.
Overldkare Finn Bengtsson,
moderat riksdagsman och
ledamot i socialforsikrings-
utskottet:

- Jag dr besviken pa att
den nya patientsékerhetsla-
gen inte tog in den psykia-
triska delen. Allt mer pekar
pa att en tidig intervention ir
mycket viktig inom psy-
kiatrin och da bér man nog
ha ett legitimationskrav pa
behandlaren som garanterar
att varden ges av utbildad
och kompetent personal, sa
Finn Bengtsson.

- Men kunskapskraven
Okar dven pa dem som erbju-
der alternativa behandlingar
nir det inte handlar om all-
varlig psykisk sjukdom. Det
kan i férldingningen leda till
ett legitimationskrav dven pa
dessa behandlare, och till att
beteckningar som certifie-
rade” och “diplomerade” pa
sikt suddas ut.
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Barnlidkaren Anders W
Jonsson, centerpartistisk
riksdagsman och ledamot
i socialutskottet, tyckte
forvisso att lagstiftarna bor
vara mycket restriktiva ifraga
om att begréinsa “den fria
niringsverksamheten”, och
att alla ménniskor sjilva
maste fa bestimma vilken
behandling de vill ha, men
att vissa tunga psykiatriska
diagnoser dnda borde funnits
med i Patientsiikerhetslagens
behorighetskrav for att fa ge
behandling.

GUNVOR G ERICSON, riks-
dagsledamot for miljépartiet
som motionerat i riksdagen
om en, som hon uttryckte
det, ’modernisering av lag-
stiftningen géllande alterna-
tivmedicin”, var negativ till
att inféra férbud mot alter-
nativa behandlingsmetoder.

- Det behovs en mangfald
av behandlingsalternativ, en
typ av behandling passar inte
alla. Dessutom finns det ju
en stor grupp patienter som
varje ar skadas av behand-
ling som ges av legitimerad
personal. Vi skulle i stillet
vilja fa till stand ett register
Over utbvare av alterna-
tiva behandlingsmetoder
och skapa mojligheter att
granska dessa, sa Gunvor G
Ericson.

Hon lyfte fram alternativa
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Deltagarna i panelen bakre raden: Férbundsjurist Camilla Damell, riks-
dagsledamot Finn Bengtsson (M), 6verléakare Lise-Lotte Riso Bergerlind,
riksdagsledamot Anders W Jonsson (C), Psykologférbundets 1:e v ordf
Helén Antonson. Framre raden: Radiopsykolog Malin Edlund, riksdagsle-
damot Gunvor G Ericson (MP), Anita Odell fran Hjarnkoll.

metoder som en mojlighet
fér dem som inte behover
sjukvardens resurser.

Men nér psykisk ohilsa
overgar i sjukdom ir inte
alltid litt att avgéra och i
debatten kan grinsen vara
ganska svajig, framholl
radiopsykologen Malin
Edlund.

- Jag triffar exempelvis
manga som drabbats av sorg
och deltagit i en sorggrupp
ledd av nagon utan legitima-
tion, och som varit bra for
dem. Jag menar att det ir vi

som #r utbildade som maste
dra grinsen for vad som dr
friskt och sjukt, sa Malin
Edlund.

Eftersom manga ménniskor
drabbas av psykisk ohilsa i
nagon form, eller lever nira
nagon som drabbats, dr det
i grunden en pedagogisk
fraga, ansag Anita Odell fran
Hjérnkoll.

- Vi kan vaccinera oss mot
att hamna fel i utbudet av
olika behandlingsmetoder
genom en bittre folkbildning,
sa Anita Odell. 3%

Sa séger lagen

Lagarna som ska ge patienter
ett sdkert omhandertagande
pa hélso- och sjukvardens
omrade har med jdmna mel-
lanrum uppdaterats. Senast
kom Patientsakerhetslagen
(1januari 2011), som ersatte
Lagen om yrkesverksamhet
pa héalso- och sjukvardens
omrade, LYHS (1999), som i
sin tur ersatte Lag om férbud
i vissa fall mot verksamhet pa
halso- och sjukvardens om-
rade, populart kallad “kvack-
salverilagen” (1960).

Inom den somatiska var-
den ar det nu forbjudet for
andra an halso- och sjuk-
vardspersonal att yrkesméas-
sigt undersoka eller behandla

bland annat sjukdomar som
ar anmalningspliktiga enligt
Smittskyddslagen, cancer,
diabetes, epilepsi eller sjuk-
liga tillstand i samband med
havandeskap och férlossning
(5 kap Patientsékerhetslagen).
Vem som anses vara behdorig,
med krav péa utbildning och
legitimation, framgar i 4 kap
Patientsakerhetslagen.

Nagon skrivning i Patientsé-
kerhetslagen om begréansningar
att undersoka och behandla
psykisk ohalsa finns inte, annat
an en generell skrivning om
forbud fér andra an halso- och
sjukvardspersonal att under-
soka eller behandla barn under
atta ar. ¥
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