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REMISSYTTRANDE
Remiss SOU 2019:15 Komplementar och alternativ medicin och vard — sdkerhet, kunskap
och dialog, SOU 2019:28 ny lagstiftning.

Sveriges Homeopaters Riksforbund (SHR) och Nordiska homeopatférbundet (Nhf) har fatt
mojlighet att yttra sig var for sig. Har kommer ett gemensamt remissvar.

Sammanfattning

Expertgruppens sammansattning ar partisk da det stora flertalet representerar den
etablerade hélso- och sjukvarden.

SHR och Nhf konstaterar att utredningen forbisett patientens ratt att valja vard och
behandling. Utredningen har fokuserat pa patientsdkerhet men bortsett fran skador och
farliga biverkningar fran den etablerade halso- och sjukvarden.

Vi vill har understryka att inga allvarliga skador eller dodsfall har rapporterats genom
behandlingar utférda av véal utbildade terapeuter i Sverige.
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Varje ar begagnar sig 31,5 % av Sveriges befolkning av KAM-terapier. Det innebar att
omkring 3 miljoner svenskar varje ar besoker alternativmedicinterapeuter. 3 800 personer
dor i den etablerade varden och varannan blir sjuk av mediciner. Manga som soker sig till
KAM-terapier har inte fatt hjalp av den etablerade hélso- och sjukvarden.

Information om olika terapier inom alternativ och komplementar medicin bor utformas av
KAM-kommittén/respektive yrkesforbund.

For att 6ka patientsdkerheten ar register nddvandigt vilket utredningen inte utrett.

SHR och Nhf anser att forfattningsforslaget innebar férsamrade mojligheter for Sveriges
befolkning att valja vard och behandling, ej 6kad patientsdkerhet, diskriminering och
bortseende fran internationell, europeisk och nationell ratt. SHR och Nhf kan darfér inte
acceptera forfattningsforslaget utan anser att det bor forkastas och ny utredning tillsattas.

Hallbarhet och stor samhallsnytta med hélsovinster skulle uppnas om alternativ och
komplementar medicin gors tillgénglig dven for Sveriges befolkning. Tyvarr ser vi inte att
detta forslag pa nagot satt bygger broar mellan den etablerade varden och KAM-terapier.
SHR och Nhf anser att patienten behover bli sedd som fysisk, social och sjalslig manniska, att
varje individ har ratt till sina hdlsoval och att staten inte ska dga vara kroppar eller vara barn.

| vart remissvar fokuserar vi pa valfrihet och patientsdkerhet samt darefter kommenterar vi
lagforslaget.

Expertgruppens sammansattning

SHR och Nhf konstaterar att endast en representant av 17 var verksam inom KAM-terapier
vilket &r helt oacceptabelt om en opartisk utredning 6nskas.

Direktiv om valfri vard och patientsakerhet
Valfrihet

Direktivet - att patientens ratt att sjalv valja vilken vard och behandling man vill ha for sina
besvar maste i storsta mojliga utstrackning respekteras men att denna ratt dock maste vagas
mot intresset av att uppratthalla en hog patientsdkerhet.

Det ar en mansklig rattighet att sjalv fa bestdmma 6ver sin kropp och behandling. Vi anser
att Sveriges befolkning ska ha samma valmaéjligheter som befolkningar i andra EU-lander.
Lagforslaget innebar kraftig begransning av manniskors valmajligheter. Varje ar begagnar sig
31,5 % av Sveriges befolkning av KAM-terapier.

Homeopati ar ett exempel pa alternativ behandling som manga efterfragar och viljer.

Homeopati fungerar och ar orfarlig.



| Novus-undersokningen fran april 2019 tillfragades 2003 personer om de anvant kom-
plementéar och/eller alternativmedicin, KAM. Av de tillfragade uppgav 33 % att de anvant
sadan vard nagon gang och 18 % svarade att de hade genomgatt en sadan behandling for
mer dn 1 ar sedan och 16 % att de tagit emot en sadan behandling nagon gang under de
senaste 12 manaderna. Av dem som fatt en KAM-behandling under de senaste 12 mana-
derna uppgav 78 % att de hade blivit battre. Om man ser detta i ett nagot langre perspektiv
och inkluderar dven de patienter som har fatt en alternativ-/komplementarmedicinsk be-
handling for dver ett ar sedan uppger 66 % att de har blivit battre varav 25 % har blivit helt
friska.

Expertgruppen utryckte att homeopati inte fungerar vid ett flertal tillfallen. 450 miljoner
individer inom EU botas enbart med homeopatiska medel per ar.

"Det finns ingen vetenskaplig evidens for att homeopati fungerar”. Det har ar antagligen det
mest citerade, helt felaktiga uttalandet angaende homeopati. Den homeopatiska forsk-
ningen ar ett relativt nytt forskningsomrade, sa det stimmer att det inte finns ett stort antal
studier, men en del evidens ar en stor skillnad mot ingen evidens.

| slutet av 2014 publicerades 189 st. randomiserade kontrollerade studier (RCT) av homeo-
patisk medicin, som behandlade 100 olika medicinska tillstand, i vetenskapliga tidskrifter
med kollegial granskningl. Av dessa var 104 studier placebo-kontrollerade och kvalificerade
for detaljerad granskning:

41% var positiva (43 forsok) — behandlingen hade sannolikt valgérande effekt.

5% var negativa (5 forsok) — behandlingen saknade sannolikt effekt.

54% var inte overtygande — evidensen kunde varken pavisa effekt eller franvaro av effekt.
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Figur A. Hur kan detta jamféras med resultatet av evidens for konventionell medicin?

1016 systematiska granskningar av RCT:n fran konventionell medicin
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Figur B. En analys av 1016 systematiska granskningar av randomiserade kontrollerade
studier av konventionell medicin hade pafallande lika resultat2:

44% var positiva — visade att behandlingen sannolikt hade gynnsam effekt.
7% var negativa — visade att behandlingen sannolikt saknade effekt.
54% var inte dvertygande — evidensen pavisade varken effekt eller franvaro av effekt.

Aven om procenten positiva, negativa och inte dvertygande resultat ar liknande inom ho-
meopati och konventionell medicin, ar det viktigt att se att det finns en stor skillnad i antal
utférda studier; figur A representerar 189 individuella studier om homeopati, medan figur B
visar 1016 studier kring konventionell medicin, dar varje studie analyserar ett flertal mindre
forsok.

Skillnaden i antal studier ar inte heller férvanande nar man ser till de begransade resurser
som tilldelas forskning inom “komplementar och alternativ medicin”(CAM). | Storbritannien



laggs t.ex. bara 0,0085 % av det totala medicinska forskningsanslaget pa CAM, dar homeo-
patin bara ar ett exempel.

Det finns dock manga internationella och europeiska studier som visar pa effekt av
homeopatisk behandling.

Att en ofarlig komplementar behandling inte strider mot patientsdkerheten framgar av en
dom vilken Hogsta forvaltningsdomstolen meddelade den 23 september 2011, mal nr 6634-
10. Denna dom &r refererad i Regeringsrattens arsbok och utgor saledes géllande ratt betraf-
fande tillaten komplementarmedicinsk/integrativ behandling - en ofarlig alternativmedicinsk
behandling som gavs jamte en skolmedicinsk behandling. Domen ar saledes vagledande i
ovan namnt hdanseende.

Avgorandet namns i forbigdende i utredningens betankande, men ingenting sdgs om att
behandlingen var komplementar. | stéllet fokuseras pa det som Socialstyrelsen i sitt yttrande
gjort gdllande, namligen en befarad risk for patientsakerheten, d v s att erforderlig behand-
ling enligt vetenskap och beprdvad erfarenhet skulle kunna utebli som en konsekvens av
alternativmedicinsk behandling, vilket ar en marklig standpunkt da den skolmedicinska be-
handlingen tillgodosag patientsakerheten och den homeopatiska behandlingen var komple-
mentar. Socialstyrelsens farhagor avfardas emellertid av Hogsta forvaltningsdomstolen pa
sidan 8 i domen enligt foljande: ”Den risk for patientsakerheten som Socialstyrelsen anda
anser foreligger ar enligt Hogsta forvaltningsdomstolens mening alltfér oklar och hypotetisk
for att kunna beaktas.”

Hogsta forvaltningsdomstolen ansag att vardgivaren i fraga inte visat sadan oskicklighet i sin
yrkesutovning genom att, jamte en skolmedicinsk behandling ocksa ordinera en ofarlig alter-
nativ behandlingsmetod, att nagon provotid inte ansags pakallad.

Det ar ocksa svart att forsta hur Socialstyrelsen, som enligt domstolen hade att visa att pa-
tientsakerheten hade satts i fara, med framgdang skulle ha kunnat fora i bevis att den kom-
plementara ofarliga homeopatiska behandlingen, som Socialstyrelsen anser verkningslos,
hade inneburit en fara for patientsdkerheten.

| betankandet anges foljande: "Rattsfall som avgjorts av Hogsta forvaltningsdomstolen visar
dock att den som frangar kravet pa vetenskap och beprovad erfarenhet i vissa fall kan kom-
ma att undga inskrankningar i eller aterkallelse av sin yrkesbehorighet. De enda sanktions-
mojligheterna ar da av arbetsrattslig natur.”

En metod som anvdnds i en medlemsstat far inte forbjudas i ndgon annan medlemsstat.
Patientsdkerhet

UIf Ljungblad, direktér fér Helse Sor-Ost RHF i Norge, tidigare sjukhusdirektdr och
chefsldkare pa Ostra sjukhuset i Goteborg, skriver ocksa att det i Sverige dor 3 000 patienter
i onddan varje ar och han skriver vidare att “det kom ocksa Socialstyrelsen fram till 2008 och
man visade att 100 000 patienter varje ar drabbas av en vardskada (varav cirka 2 000
anmals) och 10 000 far bestaende men”. https://www.expressen.se/gt/ledare/3000-avlider-
i-onodan-arligen/
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Avhandling fran Goteborgs universitet https://gupea.ub.gu.se/handle/2077/35203 visar att 100
000-tals manniskor blir sjuka av vanliga lakemedel, vilket skapar vardkostnader pa upp till 19
miljarder kronor. Dessutom drabbas 50-60 % av alla patienter som far vard i Sverige, under
ett ar, av nagon form av biverkningar, forgiftningar, lakemedelsberoende eller otillrackliga
effekter. "Forutom ett stort enskilt lidande leder ocksa biverkningar och féljdsjukdomar till
direkta kostnader for patienterna pa mellan 4 000 och 10 000 kronor per ar. Tidigare
undersokningar har fokuserat pa patienter som ligger inne pa sjukhus — men avhandlingen
visar att en stor del av kostnaderna for sjuklighet orsakad av [akemedel finns ute hos
allmanheten som vant sig till primar- och 6ppenvard. Vi kan se att det finns
resursforbrukning daven utanfor varden med produktionsbortfall, men det har vi inte kunnat
satta prislappar pa i de har studierna, tyvarr. Manniskor har varit hemma fran jobbet pa
grund av lakemedelsproblem och anhériga som fatt vard. Sa klart ar det inte riktigt bra”,
sager forfattaren till ovan namnda avhandling Hanna Gyllensten i en intervju.

Dessutom visar en ny studie att majoriteten av de drogrelaterade dodsfallen i Sverige orsa-
kas av olika lakemedel (opiater) samt att den relativa 6kningen fran ar 2006 till 2014 var 181
%. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31260826

4 881 - 8 785 patienter dor i Sverige av antidepressiva lakemedel (enligt dansk modell).
Peter C Ggtzsche har dven redovisat att den danska dddsstatistiken visar att det i Danmark
arligen dor 2 831 personer pa grund av antidepressiva lakemedel. Motsvarande dédssiffra
skulle vara 4 881 personer i Sverige om forskrivningen av antidepressiva lakemedel ar lik-
vardig i de tva landerna. De danska siffrorna baseras dock pa att Ggtzsche har varit konser-
vativ i sin berakningsmodell och har sankt de 3,6 % per ar avlidna patienterna till 2 %. En
utrdkning baserat pa den officiella andelen 3,6 % innebar dock att det i Danmark arligen dor
5 095 personer enbart pa grund av antidepressiva ldakemedel och i sddana fall dor 8 785
patienter i Sverige varje ar. https://www.youtube.com/watch?v=KpDzB8uYHgY (10 minuter
in i foreldsningen)

Alternativmedicinen ar ett lagriskomrade.

Sjukvarden hade enligt Landstingens Omsesidiga Férsikringsbolag, LOF 16 400 anmalda
vardskador ar 2017. Antalet arbetande ldkare under 2017 var 28 978. Det betyder att det gar
0,57 anmalningar/lakare per ar. Inom alternativmedicinen dr motsvarande siffra 0,0015,
raknat pa de anmalningar som har kommit in till det forsakringsbolag som forsakrar tvatusen
terapeuter —anmalningarna per ar ar sa fa att de gar att rdkna pa ena handens fingrar. Det
betyder att sjukvarden ar 380 ganger mer farlig/ skadligare an alternativmedicinen.

Direktiv om information

For att den som soker vard ska kunna gora ett valinformerat val av vardgivare och
vardmetoder maste det vara mojligt att ocksa fa information om behandlingsmetoder som
finns utanfor den etablerade halso- och sjukvarden, vard som aven kallas alternativ, kom-
plementar och integrativ medicin, dven i de fall sddan vard inte finansieras av det allménna,
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samt fa information om metodernas effekt. Vi anser att 1177 inte kan tillhandahalla objektiv
och saklig information om homeopati eller andra alternativmedicinska metoder.
Informationen maste utformas av branschorganisationen Kommittén for komplementér- och
alternativ medicinare eller av yrkesféorbunden.

Direktiv om register
Tyvarr kan vi konstatera att fragan om register inte behandlats enligt direktiv.

SHR och Nhf foreslar darfor att ett nationellt register upprattas branschvis over
alternativmedicinska yrkesutdvare, med angivande av behandlingsspecialitet, basmedicinsk
utbildning och erfarenhet.

Har vill SHR och Nhf erinra om alternativmedicinska kommitténs betdnkande fran 1989 med
forslag om att ett register skulle upprattas i vilket alla som hade godkdnda basmedicinska
kunskaper, lagst 60 p, skulle kunna registrera sig. Den alternativmedicinska kommittén ansag
att okade basmedicinska kunskaper skulle vara ett bra led i att stdrka patientsakerheten.
(SOU 1989:60) V g se sid 52 i slutbetdnkandet. Nagot register kom emellertid inte till stand.

Ar 2004 tillsattes en ny utredning enligt direktiv 2004:52, vilken utredning leddes av Helena
Starup, om hur ett nationellt register 6ver personer som utovar alternativ- eller komplemen-
tarmedicin skulle utformas. Ar 2004 hade i budgetpropositionen avsatts tre miljoner kronor
for inrattandet av ett sddant nationellt register. | budgetpropositionen for 2005 foreslogs att
ytterligare tva miljoner skulle anslas for detta andamal. Syftet med registret skulle vara att
Oka patientsdkerheten. (SOU 2004:123) Men nagot AKM register kom inte heller till stand
denna gang.

Pa sid 47 ff. redovisar den nu aktuella kommittén flera utredningar som har utforts tidigare,
men ovan namnd utredning SOU 2004:123 finns inte medtagen i slutbetankandet. SHR stal-
ler sig fragan om anledningen till detta kan vara att kommittén inte vill att ett register 6ver
alternativterapeuter ska inrattas, trots att detta skulle gynna syftet med regeringens direktiv
om Okad patientsdkerhet inom alternativmedicinsk behandling. Ett register skulle ocksa gora
det mojligt for vardgivare inom den etablerade halso- och sjukvarden att informera patien-
ten om vilka behandlingar utanfor den etablerade halso-och sjukvarden som finns att tillga
som komplementdra behandlingsmetoder.

SHR och Nhf foreslar att det forslag beaktas som framfordes i SOU 2004:123 betraffande ett
nationellt register 6ver vardgivare utanfor den etablerade halso- och sjukvarden.

SHR och Nhf har idag egna register for auktoriserade homeopater med minst 60 poang i
basmedicin for att kvalitetssdakra vara medlemmar och for patientsakerheten.

| ssmmanfattningen av Kommittédirektivet 2017:43 angdende 6kat patientinflytande och
patientsdakerhet inom annan vard dn den som bedrivs inom den etablerade varden sags

att patientens ratt att sjalv vélja vilken vard och behandling man vill ha for sina besvar
maste i storsta mojliga utstrackning respekteras men att denna ratt dock maste vagas mot
intresset av att uppratthalla en hog patientsdkerhet.



SHR och Nhf vill har understryka att inga skador eller dodsfall har rapporterats i Sverige i
samband med behandlingar utférda av homeopater.

Forfattningsforslag
1§

Bestammelser i denna lag galler nar nagon yrkesmassigt vidtar atgarder i syfte att forebygga,
utreda, eller behandla sjukdomar. Vad som i denna lag sags om sjukdomar galler dven med
sjukdomar jamforliga tillstand.

Bestammelserna i lagen géller inte for den som enligt 1 kap. 4 § patientsdkerhetslagen
(2010:659) tillhor halso- och sjukvardspersonalen, eller for lakare eller tandldkare vars
legitimation har aterkallats eller vars behorighet annars har upphort eller begransats.

Kommentar:

Varfor genom lag lyfta ur och undanta yrkesgrupper som arbetar med att forbygga, utreda
och behandla sjukdomar da farlighet inte har kunnat pavisas i utredningen. Det ar helt orim-
ligt att begransa manniskors val vid ohadlsa och yrkesgruppers yttrandefrihet och arbete med
att forebygga, utreda och behandla sjukdomar. Detta strider mot saval manskliga rattighe-
ter, EUratt och svensk lagstiftning. SHR och Nhf motséatter sig §1 da homeopati utgor ett
viktigt alternativ och komplement ur mansklig, social, hdlsomassig, miljomassig och
samhallsekonomisk synpunkt.

2§

Det ar forbjudet att behandla sddana smittsamma sjukdomar som enligt smittskyddslagen
(2004:168) ar anmalningspliktiga sjukdomar.

Kommentar:
Efter anmalan skall personen ha ratt att valja homeopati for att starka sitt immunforsvar och
symtomlindra.

3§

Det ar forbjudet att behandla allvarliga sjukdomar. Med allvarliga sjukdomar avses i forsta
stycket sadana sjukdomstillstand som med eller utan behandling inom halso- och sjukvarden
uppfyller minst ett av féljande kriterier:

1. tillstandet &r livshotande,

2. tillstandet medfor eller kommer att medféra en mycket omfattande
funktionsnedsattning.

Kommentar:
SHR och Nhf anser att alla manniskor skall ha ratt att valja vard och behandling oavsett



sjukdom. Forslaget innebar dessutom omaijliga gransdragningar. Om patienten sjalv sager
nej till den etablerade sjukvarden/behandling skall hen da inte fa valja homeopati?

Sjukvard kan endast utféras om patienten har givit sitt informerade samtycke till den. Denna
patientratt ar forankrad i internationella konventioner och i svenska lagar. Patienter har ratt
att tacka nej till behandling eller ndr som helst avbryta pagaende behandling. Denna ratt ar
oinskrankt. Med anledning av det sa kan man inte ha nagon lagstiftning som tvingar dver
vissa patientsegment till den etablerade halso- och sjukvarden.

Manniskor far inte diskrimineras utifran sin alder, det vill sdga barn far inte diskrimineras.
Inte heller manniskor med funktionshinder far lov att diskrimineras.

EU-ratten gar fore nationell lag

Enligt foretradesprincipen star EU-ratten 6ver all annan svensk lag, och rattigheten till fri
rorlighet dgs av alla svenska vardkonsumenter (patienter). Den rattigheten sakerstaller alltsa
en fri vardtjanstmarknad inom hela EU, och en sadan géller dven for alla svenska vardkonsu-
menter/patienter.

EU-ratten forbjuder en inskrankning av behandling av icke specificerade sjukdomar och
sjukdomstillstand — av dodliga sjukdomar och sa kallade allvarliga sjukdomar. Darfor ar det
nya lagforslaget och dven den i nuldget gallande lagen ogiltig i forhallande till EU-ratten,
eftersom den bryter mot EU:s grundlaggande praxis och regelverk. Den svenska staten har
saledes redan ar 1998 infort en obefogad restriktion i det fria tjdnsteutbytet och det nya
lagforslaget innebar dven det ett brott mot EU-ratten.

48

Det ar forbjudet att utreda eller behandla sjukdomar i samband med graviditet eller forloss-
ning.

Kommentar:

SHR och Nhf ser inga skal till att gravida inte ska fa homeopatisk behandling eftersom den &r
ofarlig. Att inte |ata gravida kvinnor fa tillgang till alternativ-/komplementar behandling med
ofarliga metoder ar att inskrdanka deras manskliga rattigheter och ar dven ett brott mot EU-
ratt samt nationell lagstiftning.

58§
Det ar forbjudet att utreda eller behandla sjukdomar hos barn som inte har fyllt 15 ar.

Kommentar:
Detta bryter mot bade Barnkonventionen och FN:s internationella konvention om ekono-
miska, sociala och kulturella rattigheter.

SHR och Nhf invdnder mot att barn under 15 inte far utredas eller behandlas av homeopater.
SHR och Nhf féreslar att aldersgransen tas bort da inget annat EU land har aldersgréns och



Sverige ar det enda land i hela varlden som har en aldersgréns pa behandling av barn med
alternativmedicin.

Vardnadshavare/féraldrar maste fa ha ratten att bestamma och vélja behandling och vard
for sina barn. Barn skall inte heller diskrimineras utan att ha ratten att fa tillgang till ofarlig
behandling. Manga foraldrar som har barn under 8 ar som den etablerade héalso- och sjuk-
varden inte kan hjalpa soker sig idag till Finland for alternativ vard. Det blir stor kostnad for
dessa foraldrar. Manniskor far inte diskrimineras utifran sin alder, det vill sdga barn far inte
diskrimineras.

FN:s konvention om barnets rattigheter, eller barnkonventionen som den ocksa kallas,
innehaller bestammelser om manskliga rattigheter for barn. Den svenska lagstiftning som
forbjuder barn ratten till alternativmedicinsk behandling strider mot foljande artiklar i Barn-
konventionen: Artikel 2 om icke-diskriminering — varav foljer att barn precis som vuxna har
ratt till tillgang till alternativ behandling, Artikel 3 om barnets basta — barn maste ocksa ha
tillgang till milda och biverkningsfria metoder, Artikel 6 om barnets ratt till liv och utveckling,
Artikel 18 om uppfostran och utveckling samt Artikel 24 om Halsa och sjukvard — barnet har
ratt till hogsta mojliga halsa. Foreningen Hela Barn presenterade detta for UNICEF redan for
cirka tiotal ar sedan. UNICEF rekommenderade da Sverige att dndra lagen — sa, det ar hog tid
att gora det nu, eftersom Barnkonventionen blir svensk lag nasta ar. Lagforslaget innebar att
annu fler barn férbjuds alternativmedicinsk vard och behandling — alltsa ett klart brott mot
de manskliga rattigheterna.

Hos barn 6kar mat-, agg-, kycklingallergi, proteinkanslighet med mera. Det ar inte konstigt,
eftersom vaccinvirus kan odlas i agg och kycklingceller. Den etablerade varden kan i regel
inte bota dessa barn utan endast lindra symtomen hos dem. Vara svenska barn blir mer och
mer sjuka. NPF, barnfetma, barndiabetes, astma och allergi 6kar liksom en rad andra sjuk-
domar. Hur kommer det att se ut i framtiden med folkh&lsan om vara barn blir mer och mer
sjuka redan innan de ar 15 ar? Ska foraldrarna tvingas soka hjalp utanfor Sverige for att fa
alternativ, mild, skonsam och biverkningsfri vard?

Eftersom manniskor upplever att naring, kosttillskott, 6rter, massagetekniker och manga
andra terapier hjdlper dem att uppna en battre hélsa, sd maste manniskor —dven deras barn
— fa tillgang till dessa behandlingsformer, och de maste fritt fa kunna valja den behandlings-
form som de vill ha. Foraldrar maste fritt fa valja vard for sina barn. Manniskor far inte diskri-
mineras for att de ar barn eller for att de ar foraldrar.

NPF-barnen 6kar (NPF = neuropsykiatriska funktionsnedsattningar)

| expertkommittén havdade de skolmedicinska foresprakarna att det inte skulle finnas nagra
vetenskapliga bevis for att NPF-barnen skulle ha 6kat i antal. Antalet barn och unga som har
diagnostiserats med ADHD och autism har exempelvis 6kat kraftigt i Stockholms lan. Sedan
ar 2011 har antalet barn och unga som vardas inom landstinget mer dn férdubblats. Barn
och unga som har fatt en neuropsykiatrisk diagnos har 6kat med 6ver 300 % under de senas-
te tio aren, enligt Socialstyrelsen. Antalet barn som ater ADHD-medicin har 6kat med 307 %
bland pojkar och 552 % bland flickor. ”“Barn och unga som fatt en neuropsykiatrisk diagnos



som ADHD har 6kat med 6ver 300 procent de senaste tio aren, enligt Socialstyrelsen”. NFP
Okar. https://www.svt.se/nyheter/inrikes/neuropsykiatriska-feldiagnoser-6kar

Kraftig 6kning av ADHD och autism.

https://www.svt.se/nyheter/lokalt/sodertalje/kraftig-okning-av-diagnoserna-adhd-och-
autism

Den enda behandling som sjukvarden erbjuder ar i de flesta fall droger — narkotiska preparat
— sasom amfetamin och liknande. Har kan man se en graf 6ver hur ADHD-ldkemedelsfor-
skrivningen har 6kat:

https://lararnastidning.se/fler-elever-far-fel-diagnos/

Barn med ADHD- och autismspektradiagnoser har kunnat fa hjalp, lindring och dven bot ge-
nom homeopati, visar en Schweizisk studie. Barn har dven blivit hjdlpta av kombinationen
kostrad och homeopatisk behandling,. Foraldrar far inte nekas sadan behandling till sina
barn! De ska inte behdva vanta i 15 ar eller dka till Finland for att fa hjalp!

Aven allergi och astma har 6kat. Férekomsten av astma och andra allergiska sjukdomar har
Okat under 1900-talets andra halft och fortsatter fortfarande att 6ka bland barn och unga.
Enligt barnens miljohalsoenkat (BMHE) [5], som riktades till 4- och 12-aringar 2011, har fore-
komsten av astma som diagnostiserats av ldkare 6kat fran drygt 6 procent ar 2003 till ca 9
procent ar 2011 i bada aldersgrupperna. Astma ar numera den vanligaste kroniska sjukdo-
men i barndomen och paverkar fler an 150 000 barn och ungdomar under 18 ar. Bland 12-
aringar okar aven allergisnuva och idag uppger 13 procent att de har detta. Fér tonaringar
har olika undersokningar visat en forekomst av astma pa 14—-16 % och for allergisnuva pa
28-39 %.

https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/4db7092bec8849e6a828eacab493cb8
8/allergi-i-skola-och-forskola.pdf

Pa 1950-talet var det mindre &n 1 % av Sveriges befolkning som led av astma. | dag ar det
omkring 10 procent. Astma har saledes 6kat 10 ganger eller 1 000 % sedan 1950-talet.

https://www.svt.se/nyheter/vetenskap/darfor-okar-allergier-for-lite-bakterier-i-kroppen

http://www.dagensarena.se/innehall/allt-fler-drabbas-av-allergier/

Vinster for halsa, miljo och ekonomi

Halso- och sjukvarden, med sina vardcentraler och sjukhus, ar redan 6verbelastad. Genom
att folja de internationella konventioner som Sverige har skrivit pa — sa att alla barn far till-
gang till alternativ behandling, egenvard samt egenvardsprodukter — skulle denna belastning
pa sjukvarden minska. Det betyder att resurserna skulle fordelas battre mellan dem som be-
hover resurserna bast. Det skulle dven ge en samhallelig vinst, forutom miljomassig,
ekonomiskt och hidlsomassig vinst eftersom alternativ behandling i regel ar biverkningsfri for
bade méanniska och miljo. Exempelvis sa far en astmatiker inom sjukvarden ga pa
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astmamediciner hela livet medan en astmatiker som soker alternativt i regel upptacker att
lakemedlen blir overflodiga, och vederborande kan ta bort dem, alternativt minska pa dem.
Varfor ska barn i onédan behova &ta skolmedicinska ldakemedel som ger biverkningar pa
bade kort och lang sikt. Det ar verkligen cyniskt att tvinga barn att lida i onédan. Vi har
mycket kompetenta homeopater inom vara svenska homeopatiférbund.

68§
Det ar forbjudet

1. att utfora kirurgiska ingrepp och provtagningar som inbegriper fullstandig penetration av
kroppens samtliga hudlager, och

2. att ge allman beddvning och injektioner
Kommentar:

Inga kommentarer.

78§

Forbuden i 2-5 §§ géller inte behandling som uteslutande syftar till att lindra symtom som
har orsakats av en sjukdom eller en sjukdomsbehandling.

Forbudet i 4 och 5 §§ géller inte heller utredning som ar noédvandig for sadan symtomlindring
som ar tillaten enligt forsta stycket.

Forbudet i 6 § 1 galler inte provtagning av blod fran kapillarer.
Kommentar:

Om lagforslaget ej avvisas i sin helhet anser vi att undantag fran forbud ska inforas i paragraf
2,3,4 och5.

Bestammelse av straff.

SHR och Nhf tycker att straff skall ligga under samma bestammelser om straff som for
personal inom den etablerade hélso- och sjukvarden.

8§

Till boter eller fangelse i hogst ett ar ddms den som under utdévning av verksamhet som av-
sesi 1§ forsta stycket uppsatligen eller av oaktsamhet

1. bryter mot nagon av bestammelserna i 2-6 §, eller

2. tillfogar en klient en skada som inte ar ringa, eller framkallar fara for en sadan skada.

Forsta stycket 2 galler oavsett om skadan eller faran orsakats av olamplig behandling eller
genom avbrott i eller dréjsmal med vard inom hélso- och sjukvarden. Vid bedémningen av
om en garning pa grund av oaktsamhet ar straffbar ska den omsténdigheten att garnings-



mannen pa grund av bristande kunskaper och erfarenhet inte kunnat inse sjukdomens natur
eller forutse skadan eller faran inte befria honom eller henne fran ansvar.

Kommentar:

Eftersom vi avfardar paragraf 3, 4 och 5 sd kan atgarder bara galla bestammelse i paragraf 2
och 6.

Terapeuten kan inte bestamma 6ver patientens val.

Nar det géller “avbrott i eller drojsmal med verksam behandling inom halso- och sjukvarden”
sa kan den alternativmedicinska terapeuten inte ansvara for patientens beslut om huruvida
hen ska vanda sig till skolmedicinen eller inte. Det ar patienten som bestammer 6éver sin
kropp och hadlsa och inte den alternativmedicinska terapeuten. En terapeut kan inte belastas
for att en patient valjer att gora ett avbrott i eller Iater dréja med vard inom hélso- och sjuk-
varden. Sadana val ingar i patientens fria vilja att vélja vard och rattighet till informerat sam-
tycke. Terapeuten kan saledes inte lastas for ett beslut som endast patienten har den lagliga
ratten att fatta. En patient har ratt till “informerat samtycke”, vilket inbegriper ratten att
bade ta emot vard och att avsta vard.

Eftersom bade de internationella konventionerna och de nationella lagarna om informerat
samtycke som ger patienten valet att bade fa och avsta vard kranks sa maste lagforslaget
ogiltigforklaras.

9§

Om en garning ar belagd med strangare straff i annan lag ska i stallet domas till ansvar enligt
dessa bestammelser.

Inga kommentarer.
10 §

Om Inspektionen for vard och omsorg far kinnedom om omstandigheter som ger anledning
att anta att nagon brutit mot nagon av bestimmelserna i 2—6 § denna lag, ska myndigheten
vidta atgarder sa att bestammelsen foljs och, om det behdvs, gora anmalan till atal.

Kommentar:

Efter som vi avfardar paragraf 3, 4 och 5 sa kan atgarder bara gélla bestimmelse i paragraf 2
och 6. Om IVO skall bedéma en homeopat maste IVO forstarkas med relevant kunskap om
homeopati.

118§

Har nagon gjort sig skyldig till brott som anges i 8 §, far Inspektionen for vard och omsorg
besluta om férbud for honom eller henne att under viss tid eller for alltid utéva verksamhet
som avses i 1 § forsta stycket. Ett sadant beslut far férenas med vite.

Den som overtratt ett sadant vitesforbud far inte domas till straff for garning som omfattas
av vitesforbudet.



Kommentar:

Eftersom vi avfardar paragraf 3, 4 och 5 kan atgarder bara galla bestimmelse i paragraf 2
och 6.

12 §

Inspektionen fér vard och omsorgs beslut enligt 11 § far éverklagas till allman férvaltnings-
domstol. Myndighetensbeslut enligt 10 § far inte éverklagas. Provningstillstand kravs vid
overklagande till kammarratten.

ECHR:s krav pa dom i domstol for att myndighets beslut skall galla. | Europa ar myndigheters
beslut giltiga forst efter det att dom har faststallts i domstol och dom har vunnit laga kraft.
Allt annat ar en krankning av manskliga rattigheter. Att IVO:s beslut inte skulle kunna fa
overklagas star alltsa i strid med de méanskliga rattigheterna. Alla myndighetsbeslut maste
kunna overklagas for avgérande i domstol.

13 §

Beslut som Inspektionen for vard och omsorg eller allman férvaltningsdomstol meddelar
enligt denna lag géller omedelbart, om inte annat anges i beslutet

Ingen kommentar.

Kommentarer till lagforslaget i stort:

Det finns offentliga regleringsintressen som kan berattiga undantag fran den inre markna-
dens princip om fri rorlighet for produkter, produktionsfaktorer och tjanster. Av Europa-
domstolens praxis framgar det att skyddandet av manniskors och djurs liv och halsa satts
framst nar det galler undantagshansyn. Den forsta forutsattningen for att ett undantag skall
kunna medges ar att restriktionen ar nodvandig for att utifran erkdnda vetenskapliga forsk-
ningsron skydda den allmanna hélsan. En vardmetod/vardtjanst, som inte har bevisats vara
farlig, skadlig eller kunna medfdra betydande risker, kan alltsa inte forbjudas.

| det nyligen offentliggjorda lagforslaget inriktar sig utredningen huvudsakligen inte pa att
forbjuda nagra specifika behandlingsmetoder utan i stallet pa att forbjuda vardtjanster som
utfors av icke legitimerade vardtjanstutforare och som erbjuds vardkonsumenter som tillhor
vissa sjukdomsgrupper. Detta ar helt oférenligt med EU-ratten och Europadomstolens praxis.
Det strider for 6vrigt mot all rim och reson nar det géller moral och vardetik. Allvarligt sjuka
vardkonsumenter (patienter) ska inte begransas fran att kunna fa alternativmedicinsk vard
och behandling, i synnerhet inte nar den offentliga sjukvarden har misslyckats med sina for-
sok att bota. | de fall da den offentliga sjukvarden enbart har skadliga metoder att erbjuda
patienterna (metoder som i viss utstrackning ar dodliga eller framkallar allvarliga biverk-
ningar), sa finns det ingen forsvarbar sjukvardsetik i att forbjuda medicinskt icke legitimera-
de terapeuter att erbjuda annan i sig oskadlig behandling.



Det finns ingen nédvandighet i att forbjuda undersékning och behandling av barn under en
viss alder, utifran skyddet for folkhdlsan. Inom EU géller samma regelverk fér barn som for
vuxna. Inte heller finns det utifran skyddet for folkhalsan nagon nédvandighet att forbjuda
icke sjukvardslegitimerade vardtjanstutforare att behandla dodliga eller allvarliga sjukdomar
och sjukdomstillstand. En proportionalitetsbedémning blir i detta fall 6verflodig, eftersom
nodvandighetsrekvisitet inte ens ar uppfylit.

Den svenska staten har alltsa ingen EU-rattslig grund att stodja sig pa for att vare sig behalla
patientsdkerhetslagens femte kapitel eller inféra nagon sadan ny lag som Alternativ- och
komplementarutredningen foreslar. For inférandet av en sddan ny lag saknas det saledes
legitimitet.

De lagar och lagforslag som avhandlas i vart remissyttrande utgor helt klart otillatna in-
skrankningar av det fria utbytet av tjanster pa EU:s inre marknad. Eftersom en inskrankning
av behandling i botande syfte av de ifragavarande sjukdomstillstdnden samt undersdkning
och behandling av barn under en viss alder ar tillatna i andra medlemsstater, sa bryter den
svenska lagstiftningen och det nya lagfoérslaget mot den inre marknadens vedertagna princip
om omsesidigt erkdannande inom EU.

Det nya lagforslaget samt den nu géllande lagstiftningen i det femte kapitlet i patientsa-
kerhetslagen medfor en uppenbar restriktion av det fria tjansteutbytet i och med ett natio-
nellt forbud som i sig skulle innebara att icke sjukvardslegitimerade inte skulle fa behandla
vissa utvalda segment av vardkonsumentgruppen. Till detta tillkommer dven det faktum att
den svenska lagen inte pa nagot satt kan anses vara berattigad med hansyn till nagot skydd
av den allmanna hélsan. Lagforslaget maste sdledes forkastas, och det femte kapitlet i pa-
tientsdkerhetslagen maste dven det tas bort ur den nu gallande lagen.

Enligt foretradesprincipen star EU-ratten 6ver all annan svensk lag, och rattigheten till fri
rorlighet dgs av alla svenska vardkonsumenter (patienterna). Den rattigheten sakerstéller
alltsa en fri vardtjanstmarknad inom hela EU och en sadan géller dven for alla svenska
vardkonsumenter/patienter.

Rattigheten att valja vard fritt inom EU galler fullt ut och kan inte inskrankas genom nationell
lagstiftning. EU grundas namligen pa en oinskrankt fri konkurrens och ett kundbegrepp som
praglar EU-rattsliga bedomningar i Europadomstolen. EU-ratten har alltsa sdkerstallt ett
kundbegrepp inom sjukvarden, namligen vardkonsumenterna.

Eftersom lagforslaget bryter mot dessa gallande konventioner, sa maste utredningen diskva-
lificeras och lagforslaget ogiltigforklaras.

For Svenska Homeopaters Riksforbunds styrelse
Thomas Berggren

For Nordiska homeopatférbundets styrelse
Berit Lecomte
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