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Socialdepartementet

Kompetens och ansvar (SOU 2010:65)

Psykologforbundet har fatt mojlighet att limna synpunkter 6ver rubricerade
betinkande.

Sammanfattning

Psykologforbundet anser inte att de forslag som utredningen limnat ar tillrickliga for
att manniskor som séker vard for sina psykiska problem ska tillforsdkras tillgang till
kvalitetssikrad information som mojliggor ett medvetet val av vard. Férbundets
uppfattning ar att det behovs en statlig konsumentupplysning som beskriver vad
legitimationen star for, bade nir det giller kompetens och ansvar. Det bor ocksa inforas
en sirskild reglering nir giller marknadsféring av hilso- och sjukvirdstjinster och
nirliggande tjanster.

Forbundet anser att titelskyddet maste utvidgas sa att allminheten kan tillforsakras en
garanti for att den som utger sig for att vara psykolog har legitimation oavsett om det
handlar om vard och behandling eller information, radgivning, konsultation. Detta bor
gilla oavsett om verksamheten bedrivs i privat verksamhet, skola, behandlingshem eller
foretagshilsovard. Forbundet anser att Socialstyrelsens tillsynsansvar for anvindningen
av skyddade titlar maste tydliggoras i patientsikerhetslagen.

Forbundet anser att legitimation som psykolog bor inféras som behorighetskrav £6r att
utova psykologyrket. I vart fall bér behorighetskraven 1 behorighetsférordningen
utvidgas att omfatta all anstillning som psykolog i hilso- och sjukvardsverksamhet som
ar offentligt finansierad.

Forbundet anser att det finns ett behov ur patientsikerhetssynpunkt att begrinsa
lekmins ritt att behandla allvarliga psykiska sjukdomar pa samma sitt som det ar
forbjudet att behandla vissa allvarlig somatiska sjukdomar. Férbundet anser att
moijligheten att inféra en generell begrinsning av behandling av allvarliga sjukdomar,
liknande Norges modell, bor utredas nirmare.

Forbundet anser att frigan om en statlig reglering av psykologernas specialistutbildning
bor utredas niarmare.

Skyddade yrkestitlar

Psykologforbundet anser att skyddet for titeln psykolog maste férstirkas och utvidgas
for att allminheten ska tillforsikras en garanti fOr att den som utger sig fOr att vara
psykolog faktiskt har legitimation f6r yrket och stir under samhillets tillsyn. Trots
inférandet av titelskyddet 1994 kan férbundet konstatera att det fortfarande sker ett
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inte obetydligt obehorigt anvindande av titeln psykolog, bade inom offentlig och privat
verksamhet. Pa den privata marknaden anvinds titeln psykolog eller forvixlingsbara
titlar i marknadsféring och infor klienter av personer som inte har legitimation. Under
senare ar har ocksa manga fall av obehorigt anvindande av psykologtiteln
uppmirksammats inom skolans elevhalsa, personer som varit anstillda 10-15 ar som
psykologer utan legitimation. Psykologernas uppgifter inom skolan ir bland annat att
gbra psykologiska utredningar och bedomningar av elever dir man misstinker till
exempel neuropsykologiska funktionsnedsittningar eller utvecklingsstérningar. Dessa
bedémningar utgor sedan underlag for olika atgirder bland annat inskrivning i sirskola.
Det ar alltsa fragan om dtgarder som kan fa mycket stora konsekvenser for den enskilde
eleven. Det dr givetvis helt oacceptabelt att i dessa sammanhang utge sig for att vara
psykolog utan att ha legitimation. En bidragande orsak till att detta har fitt paga under
sa manga ar ar att tillsynen nir det giller efterlevande av titelskyddet har varit i princip
obefintlig. Titelskyddets snidva begriansning till hilso- och sjukvirden innebir en
grinsdragningsproblematik. Férbundet far forfragningar fran enskilda personer om det
ar tillatet att anvinda titeln psykolog om man bedriver t.ex. coachning, radgivning,
handledning och konsultation. Forbundets uppfattning ar att allmanheten ska
tillforsakras en garanti for att den som utger sig for att vara psykolog har legitimation
oavsett om det handlar om vard och behandling eller information, radgivning,
konsultation. Och oavsett om verksamheten bedrivs i privat verksamhet, skola,
behandlingshem eller féretagshilsovard.

Marknadsféring

Psykologforbundet delar utredningens bedomning att det ur ett
patientsakerhetsperspektiv ar viktigt att minniskor inte vilseleds om kompetens och
legitimation nér det séker vard. Som utredningen skriver i betinkandet uppstar
forvixlingsrisken ofta néir utévare av olika former av behandlingar, vid sin
marknadsforing, anvinder titlar och beskrivningar av metoder som anspelar pa
traditionell hilso- och sjukvard.

Utredningen foreslar ett utvidgat titelskydd att gilla dven vid marknadstoring av
verksamhet. Titelskyddet enligt 4 kap 5 § patientsidkerhetslagen torde vil redan idag
omfatta obehorigt anvindande av en skyddad yrkestitel vid marknadsforing. Férbundet
ar dock positivt till forslaget att inféra en bestimmelse i patientsikerhetslagen som
tydliggor att skyddet for yrkestitlar dven giller vid marknadsféring av verksamhet. Till
skillnad fran utredningen anser férbundet att obehérigt anvindande av en skyddad
yrkestitel 1 marknadsforing ska vara straffbart. Marknadsféringsférbudet kan inte anses
vara en tillricklig atgird for att tillforsakra att konsumenterna far relevant och korrekt
information om behandlarens kompetens nir det giller kép av hilso- och
sjukvardsinriktade tjanster. Psykologforbundet anser att det kridvs en sdrskild reglering
nar giller marknadsféring av hilso- och sjukvardstjanster och nirliggande tjanster. Det
bor krivas att viss information alltid ska finnas med t.ex. utdvarens kompetens och
utbildning samt att verksamheten inte bedrivs inom ramen f6r hilso- och sjukvirden.
Forbundet anser ocksa att det behdvs en statlig konsumentupplysning som beskriver
vad legitimationen stir for, bade nir det giller kompetens och ansvar.
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Minniskors psykiska ohilsa har f6r manga blivit en lukrativ marknad som lockar mer
eller mindre seridsa utovare. Manniskor erbjuds bot av depressioner, angest,
tvangssyndrom med hjilp av psykologiska behandlingsmetoder. Inom det psykologiska
omradet ar just nu KBT- kognitiv beteendeterapi den vanligaste behandlingsform som
marknadsfors pa den privata marknaden. Det handlar i dessa fall inte om att erbjuda en
alternativ metod utan en vetenskaplig och beprévad metod som anvinds inom hilso-
och sjukvirden. Att metoden har vetenskapligt stod och att forskningen visat pa goda
resultat for ett flertal diagnoser dr nagot som vanligtvis lyfts fram i marknadsforingen.
KBT ir ocksa bland allmanheten en relativt kind metod. Narmare beskrivning av
behandlarens utbildning och kompetens saknas ofta och titlar som anvinds dr vanligtvis
kbt-terapeut, steg-1 terapeut, auktoriserad eller diplomerad samtalsterapeut, utan
nirmare beskrivning av vad dessa stir for. I manga fall ar det till och med svart att
finna en namngiven person som stiar bakom foretaget eller vilka som utfor
behandlingen. Anvindandet av nirliggande titlar i kombination med beskrivning av att
utovaren arbetar med psykologiska utrednings- och behandlingsmetoder som bygger pa
vetenskap och beprovad erfarenhet syftar givetvis till att ge intrycket av att utovaren har
utbildning och kompetens for att bedriva psykologisk behandling,

Utredningen foreslar att det ska inforas ett register fo6r de som utévar alternativa
behandlingsmetoder och som inte ir legitimerad hilso- och sjukvardspersonal. Syftet
med detta register ar enligt utredningen att underlitta for manniskor att géra medvetna
val av vilken form av vard och behandling de vill ha. Att médnniskor ska ha ritt att vilja
mellan alternativ behandling och hilso- och sjukvard ir sjilvklart. Problemet dr att den
som soker vard inte har tillgang till kvalitetssikrad information som mojliggor ett
medvetet val. Marknadsféringen och informationen fran utévare dr ofta vilseledande
och bristfillig, framfor allt nir det giller beskrivning av utévarens kompetens och
ansvar. Det foreslagna registret for alternativutévare kommer inte att 16sa problemet
med de utévare som stiller sig utanfoér systemet.

Socialstyrelsens tillsynsansvar

Psykologforbundet delar utredningens uppfattning att Socialstyrelsen bor ha
tillsynsansvaret for anvindningen av skyddade yrkestitlar samt for
marknadsforingsférbudet. Utredningen skriver pa sidan 403 att ”Socialstyrelsens
nuvarande tillsynsansvar omfattar anvindningen av skyddade yrkestitlar”. Forbundet
anser dock inte att det hittills har varit tydligt att Socialstyrelsen har detta tillsynsansvar.
Det saknas ocksa bestimmelse i patientsikerhetslagen om Socialstyrelsens tillsyn for
anvindandet av skyddade yrkestitlar.

Forbundet foreslir foljande tilligg i 7 kap 23 § PSL.
”... Detsamma giller om nagon som inte tillh6ér hilso- och sjukvardspersonalen har
brutit mot nagon av bestimmelserna i 4 kap 3, 5-6 a § eller 5 kap 1 § 1-7”
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Ensamritt till psykologyrket

Idag saknas behorighetskrav for att utdva psykologyrket inom hiélso- och sjukvarden,
vem som helst kan alltsa bedriva psykologisk utredning, diagnostik och behandling utan
att ha legitimation for yrket. Den enda behorighetsreglering som finns idag ar
bestimmelserna i behorighetsforordningen (1998:1513). Psykologisk hilso- och
sjukvardverksamhet bedrivs ocksa i stor utstrickning av privata vardgivare (med
offentlig finansiering), inom kriminalvarden, skolor m.fl. och hir saknas helt
behorighetsreglering for yrkesutovandet. Det krivs en bittre rittslig reglering for att
tillforsakra patienterna en siker och omsorgsfull psykologisk diagnostik och behandling.
Psykologforbundet anser darfor att legitimation som psykolog bér inféras som
behorighetskrav for att utéva psykologyrket. I vart fall bor behorighetskraven i
behorighetsférordningen utvidgas att omfatta anstillning som psykolog i hilso- och
sjukvardsverksamhet som ar offentligt finansierad.

Begrinsningar i ritten att vidta vissa atgdrder inom hilso- och sjukvardens
omrade

Till skillnad fran utredningen anser Psykologférbundet att det finns ett behov ur
patientsikerhetssynpunkt att begrinsa ritten att behandla allvarliga psykiska sjukdomar
pa samma sitt som det dr forbjudet att behandla vissa allvarlig somatiska sjukdomar.
Lekmins ritt att behandla allvarliga psykiska sjukdomar bor begrinsas pa samma sitt
som idag giller f6r behandling av t.ex. cancer och diabetes. Forbundet anser att
moijligheten att inféra en generell begrinsning av behandling av allvarliga sjukdomar,
liknande Norges modell, bér utredas niarmare.

Vem som helst kan idag behandla personer med allvarliga psykiska sjukdomar.
Psykologforbundet dr allvarligt bekymrat 6ver det vixande kvacksalveriet inom det
psykiska omradet. Marknaden med terapeuter utan adekvat utbildning som erbjuder
psykologisk radgivning och behandling till manniskor med allvarliga psykiska
sjukdomstillstand vixer och snabbast 6kar dessa tjdnster pd nitet. Psykologiska metoder
ar effektiva for ett flertal sjukdomstillstind. Det innebir ocksa att felaktig psykologisk
behandling kan vara skadlig. Tvirtemot vad utredningen hivdar finns det gott
vetenskapligt stod for att psykologisk behandling och psykoterapi kan vara skadligt. En
sammanstillning av studier i detta gjordes exempelvis av Lilienfeld 2007 i
forskningsartikeln Perspectives on Psychological Science March 1, 2007 vol. 2 no. 1, ss. 53-70 dir
ett tiotal psykologiska behandlingsmetoder konstaterades vara skadliga. Att, som
utredningen dessutom menar, forvinta sig forskningsunderlag for att alternativa
metoder skall pavisas vara skadliga tyder pa en okunskap om den vetenskapliga
metodiken. Dessa metoder ar alternativa just darfor att de inte underkastar sig
vetenskaplig granskning. Man kan darfor inte siga om de har vare sig positiv eller
negativ effekt. Vad vi vet dr dock att en del psykologisk behandling i undersékningar
har visat sig ge mycket negativa effekter. Ur patientsikerhetssynpunkt b6ér man alltsa
beakta samma forsiktighet infér psykologisk behandling som med likemedel.
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Aven utebliven god psykologisk behandling kan vara livsfarlig. Det ir, tack vare
noggranna vetenskapliga studier, numera stallt utom allt tvivel att vissa psykologiska
behandlingsmetoder utférda av vilutbildade behandlare har god effekt mot flera
psykiska sjukdomar, bl.a. angest och depression. Detta innebir att patienter som utsatts
for alternativa behandlingar riskerar att inte fa den hjalp de behéver. I vissa fall, sisom
vid sjilvskadande beteende och depression, kan foljden vara att patienten avlider. I

andra fall, saisom vid tvangssyndrom och paniksyndrom, kan resultatet vara ett livslingt
lidande.

Utredningen menar ocksa att det inte ar visat att det 4r nagon stor omfattning av
problem vid behandling av psykiska hilsotillstand utanfér den etablerade hilso- och
sjukvarden. Utredningen hinvisar hir till den 10 4r gamla utredningen som gjordes av
Socialstyrelsen. Nagon systematisk sammanstallning av rapporterade felbehandlade
finns dock inte. Detta hinger givetvis samman med det inte finns nagon instans dit
allminheten kan framféra klagomal. Morkertalet kan saledes vara oerhort stort. For
allminheten dr det dessutom svart att avgéra kompetensen hos den behandlare de
moter. Titlar av typen samtalsterapeut”, "KBT-terapeut”, ”diplomerad terapeut” etc.
ger intrycket av kompetens och manga klienter ger upp nir de trott de fatt adekvat
hjilp och dnda inte blivit battre. Man far inte heller glémma att hos de som séker
psykologisk expertis ofta finns en extra sarbarhet, dir en nedsatt f6rmaga att bedéma
en behandlares kompetens och seriositet samt att reagera pa felaktigheter ofta ingar i
problembilden. Att inte beakta dessa patienters utsatthet dr ytterst beklagansvirt.

Forbud att behandla barn under 8 ar

Den psykiska ohilsan bland barn och unga har under det senaste decenniet 6kat. Detta
har ocksa inneburit att marknaden f6r personer med otillricklig psykologisk kompetens
att silja bade psykologiska utredningar och behandlingar riktade till barn.
Psykologforbundet har erfarenhet av personer som utan legitimation som psykolog
utfor psykologiska utredningar, bedémningar och behandlingar av barn. Att personer
utan legitimation ska tillatas géra t.ex. neuropsykologiska eller begavningsmassiga
utredningar dr enligt forbundet inte forsvarbart. Psykologisk utredning och diagnostik
kraver mycket goda kunskaper om barns utveckling och funktioner. Sidana
bedémningar far ofta livsavgérande konsekvenser fér barnens liv. Aven psykologisk
behandling som riktar sig till tonaring med t.ex. sjilvskadebeteende och andra allvarliga
tillstand kriver givetvis mycket goda psykologiska kunskaper. Hir kan férbundet ocksa
notera en 6kad marknadsforing som just riktar sig till barn och ungdomar. For att
skydda barn och ungdomar fran okvalificerad utévare anser Psykologforbundet att
aldergrinsen for ritten att utreda och behandla barn borde hojas till 18 dr, alternativt 15
ar.

Specialistutbildning fér psykologer

Psykologforbundet vidhiller att det dr angeldget att frigan om en statlig reglering av
psykologernas specialistkompetens utreds nirmare. Utredningen har med samma
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motivering som 1994 ars behorighetsutredning avfirdat behovet av en statligt reglerad
specialistutbildning for psykologer. Bland annat anses den utbildning som ligger till
grund f6r psykologlegitimationen vara relativt omfattande och halla god kvalitet.
Psykologutbildningen dr en generalistutbildning och det finns behov av f6rdjupad
kunskap efter legitimationen (exempelvis f6r psykologer som dr verksamma inom
psykiatrin). Behovet av psykologer med hog klinisk kompetens kring psykiska
sjukdomstillstand och psykiska funktionshinder inom specialistpsykiatrin fordes fram av
Psykiatrisamordnaren (SOU 2006:100)

Antalet sokande till specialistutbildningen i klinisk psykologi har 6kat markant den
senaste tiden och det finns dven ett allt storre intresse fran vardgivare att inritta
specialist- och specialiseringstjanster. I Vistra Gotalandsregionen finns exempelvis i
nuldget 30 specialisttjanster. Specialistpsykologer skulle kunna anvindas mer for
bedémning och diagnostisering 4n vad som sker i nuldget.

Sveriges Psykologférbund
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Lars Ahlin Camilla Damell
Forbundsordférande Forbundsjurist
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