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SOCIALSTYRELSENS METODSTOD FOR
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HALSOSKYDDSTILLSYN

Remiss fran Socialstyrelsen. Dnr 32-1949/2007.

Forslag till beslut

1 Avstyrka forslaget till metodstod
2 Godkénna tjansteutlatandet som svar pa remissen,

3 Justera beslutet omedelbart.

Gunnar S6derholm Pia Winbladh Hogfors

Bakgrund

Socialstyrelsen har remitterat Socialstyrelsens metodstod for lansstyrelsernas uppfoljning
och utvérdering av kommunernas hilsoskyddstillsyn, till bl.a. samtliga l4nsstyrelser, och
ett flertal kommuner, déribland Milj6 och hélsoskyddsndmnden i Stockholm, for yttrande
senast den 20 november 2008.

Socialstyrelsen &r central tillsynsvéigledande myndighet for fragor som ror hilsoskydd
inom miljobalkens tillimpningsomréde. I uppdraget ingér bland annat att utvérdera, folja
upp och samordna den operativa tillsynen samt att ge stéd och rad till de operativa
tillsynsmyndigheterna. Som ett led i Socialstyrelsens arbete med att forbéttra tillsyns-
vigledningen vad géller uppfoljning och utvérdering har ett metodstod tagits fram. Syftet
med metodstddet &r att ge linsstyrelserna ett verktyg for uppfoljning och utvérdering av
kommunernas hélsoskyddstillsyn och att bidra till att det sker pa ett likartat sitt.
Resultaten ska kunna anvéndas i ett frimjande syfte och medverka till att forklara, stodja
och utveckla hélsoskyddet. Ett annat &ndamal &r att f& underlag till en nationell dversikt
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av hélsoskyddstillsynen genom samverkan mellan lansstyrelserna och Socialstyrelsen.
Metodstddet ska ocksé kunna anvéndas av kommunala ndmnder med hélsoskyddstillsyn
enligt miljobalken.

Enligt forvaltningen, bestar metodstddet av en relativt omfattande checklista med fragor
om hélsoskyddstillsynen; innehallande planering av tillsynen, genomférande av
densamma, samt utvirdering och uppfoljning av den. Avsikten &r att lansstyrelsen ska ga
igenom denna lista med respektive kommun forslagsvis genom ett s.k. kommunbesdk
eller annat system. Detta ska ske minst en gang per mandatperiod, dvs. vart fjarde ar.
Resultatet av denna genomgéng ska resultera i en rapport dir man bedomt kommunens
hilsoskyddstillsyn genom olika kriterier och som in sin tur genererar bedomningar i form
av uppfyller de stillda kraven, uppfyller delvis de stillda kraven och slutligen uppfyller
inte de stillda kraven. Rapporten ska dven belysa eventuella behov av utarbetande
nationella och/eller regionala tillsynsvigledningar inom omraden dir saddan i dagslaget
inte finns.

Enligt missivet frdn Socialstyrelsen bér kommunerna i forsta hand ldmna synpunkter pa
1) hur metodstddet kan anvidndas vid den egna uppfoljningen och utvérderingen av
hélsoskyddstillsynen, 2) vid revidering av behovsutredning och tillsynsplan samt 3) vid
forberedelse infor ladnsstyrelsens uppfoljning och utvérdering. Forvaltningen har utéver
den fOreslagna decentraliseringen av uppféljningen av hélsoskyddstillsynen, valt att
kommentera fraimst 1) hur metodstddet kan anvindas vid den egna uppfoljningen och
utvirderingen av hélsoskyddstillsynen.

Bakgrund

Begreppet tillsynsvigledning definieras i 3 § tillsynsforordningen (1998:900). Dérmed
menas “’sédan tillsyn som bestér i utvirdering, uppfoljning och samordning av den
operativa tillsynen samt stdd och rad till de operativa tillsynsmyndigheterna”.

Socialstyrelsens tillsynsomréde framgar 13 k § i tillsynsférordningen.

Socialstyrelsen har det centrala ansvaret for tillsynsvégledningen nér det géller
miljobalkens tillimpning

1.1 fragor enligt 9 kap. miljobalken om hélsoskydd i bostdder och lokaler m.m. samt
smittskyddsfragor och Gvriga hilsoskyddsfragor av hygienisk och medicinsk karaktér,
2. nér det géller 14 kap. miljobalken, i frdgor som Socialstyrelsen beslutat om enligt
forordningen (2000:338) om biocidprodukter eller forordningen (2006:1010) om
vaxtskyddsmedel, och

3. nér det géller 15 kap. miljobalken, i frdgor om hantering av avfall som i bilaga 2 till
avfallsférordningen (2001:1063) beskrivs som

a) avfall fran forlossningsavdelningar, diagnos, behandling eller forebyggande av
sjukdomar hos ménniskor dér det pa grund av smittfara stills sdrskilda krav pa insamling
och bortskaffande (avfallstyp 18 01 03%),

b) kemikalier som bestar av eller som innehaller farliga &mnen (avfallstyp 18 01 06¥),
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¢) cytotoxiska ldkemedel och cytostatika (avfallstyp 18 01 08*), och
d) avfall som utgdrs av amalgam fran tandvérd (avfallstyp 18 01 10*). Férordning
(2007:847).

Forvaltningens synpunkter

Det foreslagna metodstddet d4r mycket omfattande, men ar uteslutande inriktat pa kontroll
av lansstyrelsernas kontroll av den kommunala hélsoskyddstillsynen. Trots omfattningen
av dokumentet ger det foga vigledning till sdvil lansstyrelser som kommuner om vad
Socialstyrelsen anser om hur kommunernas tillsyn bor utformas och vad den kommunala
tillsynen bor omfatta.

Det finns en utbredd uppfattning om att tillsynsvégledning avser radgivning till enskilda
hilsoskyddsinspektorer. Det ar tvdrt om! Det &r bra, strukturerad generell och operativt
inriktad information som oftast efterfrigas av kommunerna. Det har pa socialstyrelsens
ansvarsomrade i miljobalken skett endast i mycket begransad omfattning.

Det hade varit onskvirt om Socialstyrelsen innan man &gnar tid at kontrollen av den
kommunala tillsynen, ger kommunerna i varje fall en antydan om hur Socialstyrelsen
anser att tillsynen pa hilsoskyddsomréadet skall bedrivas.

I den utvidrdering som tillsyns- och foreskriftsradet (dec 2007) 1atit géra av de centrala
myndigheternas tillsynsvégledning framkommer allvarlig kritik inte minst mot att de
centrala myndigheterna lyhdrdhet och brist pa behovsanalys. Det nu foreslagna
metodstodet dr en sorglig bekriftelse pd den kritiken.

Forslaget innebdr att 21 ldnsstyrelser skall genomféra omfattande intervjuer av de
kommunala miljondmnderna. Det innebér ett oerhort omfattande arbete for respektive
lansstyrelse, men ocksé ett betydande arbete for respektive kommun som kommer att
behova édgna avseviérd tid at att ta fram alla de uppgifter som Socialstyrelsen anser att
lansstyrelserna bor efterfraga. Lénsstyrelserna skall dessutom varje ar ldmna en rapport
till Socialstyrelsen om den foretagna tillsynskontrollen. Den skall innehélla ett samman-
drag av huruvida respektive lins kommuner helt delvis eller inte alls uppfyller de av
Socialstyrelsen foreslagna bedomningskriterierna.

Det skulle vara mycket Overraskande om ndgon kommun helt uppfyller bedémnings-
kriterierna. Socialstyrelsen har uppenbarligen en idealistisk bild av det operativa
tillsynsarbetet. Det &r tveksamt om ens Stockholm — som landets stdrsta miljoforvaltning
— skulle f& godkdnt pd mer &n ett fital punkter. Det dr desto sannolikare som
Socialstyrelsen underlatit att pad nagot operativt anvéndbart sitt ens i allménna ordalag
beskriva hur styrelsen anser att kommunerna bor bedriva sin tillsyn. Resultatet av
tillsynskontrollen kommer att bli nedsldende trots att kommunerna i de allra flesta fall
bedriver bra verksamhet.
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Om detta &r Socialstyrelsens avsikt med metodstddet att stélla den kommunala tillsynen i
délig dager finns all anledning till kritik. Om det inte &r avsikten bor en rejil omprévning
av omfattningen av lansstyrelsernas kontroll och de foreslagna bedomningsgrunderna ske.

Man kan inte heller riktigt forstd pa vilket sétt resultatet av all den modda, som
lansstyrelser och kommuner kommer att ldgga ner pa tillsynskontrollen, kommer att
anviandas. Hur en sammanstéllning av ldnsstyrelsernas rapporter skall kunna samman-
stdllas till for Socialstyrelsen anvindbara operativa slutsatser dr svart att se. Det dr
sjalvklart fullt rimligt att lansstyrelserna kontrollerar att kommunerna bedriver tillsyn pa
ett andamalsenligt sédtt. Men ett viktigt syfte med kontrollen borde vil rimligen vara att
forbéttra den centrala tillsynsvigledningen. Aven om det inledningsvis antyds i forslaget
till metodstdd, att detta ar ett syfte for socialstyrelsen dr det inte nagot aterkommande
inslag. Tvirt om anges att lansstyrelsen forst bor klargdra syftet med kontrollen av
kommunerna. Det borde vil redan vara utklarat och formulerat av Socialstyrelsen sjélvt.
For det kan vil dnda inte vara en fraga for den enskilda lansstyrelsen.

Inte heller forefaller Socialstyrelsen ha nadgon idé om hur man skall kunna sammanstélla
rapporterna till ndgon anvindbar kunskap om det verkligt intressanta, ndmligen
hilsoskyddslédget i Sverige, dvs inte kommunernas kvalitet i tillsynsarbetet utan kvalitén i
de verksamheter som kommunerna skall utéva tillsyn 6ver. Det 4r ju d&ndé det som é&r det
grundldggande syftet med all lagstiftning, férordningar och foreskrifter vars efterlevnad
kontrolleras i tillsynsarbetet — att hélsoskyddet i Sverige blir battre. Att riskerna for
minniskors hélsa och miljon minskar. Detta fundamentala syfte bakom lagstiftningen
tycks helt ha forbigétt Socialstyrelsen.

Det har i olika sammanhang - inte minst frdn SKL - framforts omfattande kritik mot
bristen pa central, generell tillsynsvéigledning. Inte heller detta tycks Socialstyrelsen ha
noterat eller i varje fall inte tagit hdnsyn till. Forslaget till metodstod bekriftar att kritiken
ar befogad. De foreslagna kontrollerna kommer darfor inte att gynna hélsoskyddsarbete i
Sverige.

Niér det slutligen géller hur metodstddet kan anvéndas vid den egna uppfoljningen och
utvirderingen av hélsoskyddstillsynen, anser forvaltningen att checklistan kan vara
anvindbar vid savil planeringen som uppfoljningen av den lokala tillsynen, men fragan
kvarstdr om hur Socialstyrelsen anser att hilsoskyddstillsynen bor bedrivas. Det hade
varit rimligt att tala om det forst, innan man kontrollerar om den lokala tillsynen uppfyller
dessa krav eller ej.

Slut

Bilagor

Bilaga 1 Léansstyrelsernas uppfoljning och utvérdering av kommunernas
hilsoskyddstillsyn - ett metodstdd. Remissversion.
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