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Ledare

enna utgdva av Nyhetsbladet &r ett tema-

nummer pa omradet yrkeset ik med inligg

av AMM-medarbetarna Robert Walinder,
Martin Tondel och undertecknad Peter Westerholm.
Det ér en utmaning att ge ut ett temanummer om dessa
frdgor. Enklast skulle vara att ritt och slitt konstatera
att etik ar viktigt och stanna vid det. Vi for det snéppet
vidare till dess innehall. Etik &r for oss ett kirnomréade
och grunden i tanke och forhallningssitt i var
yrkesidentitet. Den dr dértill ett grundelement i vart
historiska arvegods som verksamma i hélsoyrken i
nutid. Den é&r ett kitt som haller oss samman nationellt
och internationellt i tider och omstidndigheter dér det vi
star for ifragasatts.

Om etiska koder eller uppforandekoder skall kort sdgas
att de under senast gangna 20
— 30 ar visar en markant dkad
forekomst 1 samhélle, organi-
sationer och foretag i bade ni-
ringsliv och offentlig sektor.
De skrivs med tonvikt pa olika
motiv som vigledning for led-
ning och personal i frimjande
av anseende och i forebyggande av problem i umgénge
med myndigheter och allménhet. Inom hélsosektorn
inriktas de pd uppbyggnad av patienters/kunders och
allménhetens fortroende och respekt. Koder utgdér kom-
passer for att finna fardriktning. Deras tillimpning styrs
bl.a. av kulturellt betingade faktorer. Deras virde ligger
i tillimpning. De utvirderas endast séllan. Etiska yrkes-
koder grundas inte pa nagon vetenskapligt formaliserad
”Evidence Base”.

Peter Westerholm introducerar den internationella
arbetsmedicinska yrkesorganisationens International
Commission on Occupational Health (ICOH) nyligen
reviderade kod.

Vi begrinsar oss hir till att fokusera pd fragor om
yrkeskoder (Peter Westerholm och Martin
Tondel) och en principiellt viktig sakfrdga om etisk
provning av forsknings- och utvecklingsprojekt
(FoU) som engagerat AMM under senare tid
(Robert Wilinder)

Péminnelse ges om att koden &r en kod — inte en ldro-
bok. Den ger ingen vigledning till hur man gor nir ko-
dens normativa krav dr motstridiga och inbordes ofor-
enliga. For detta krivs en etisk analys. Varningsord ges
ocksé om forsiktighet vid juridisk tolkning av yrkesko-
ders normer. Vi riknar oss som hélsoproffs, inte som
jurister.

Martin Tondel kommenterar etiska riktlinjer som nylig-
en antagits av The International Society for Environ-
mental Epidemiology (ISEE) att gilla for miljomedi-
cinskt inriktad epidemiologisk forskning och
utveckling.

Robert Wélinder informerar om projekt dér Arbetsfor-
medlingen (AF) och Forsdkringskassan (FK) genomfor
insamling av uppgifter om enskilda personer — sjuk-
skrivna (FK) och behand-
lingsétgirder inriktade mot
arbetssokande (AF) — som
inte foregatts av en
oberoende etisk provning
enligt lagen om etikprov-
ning.
Béde AF och FK har hidvdat att projekten utgor
”myndighetsutovning” respektive “utvecklingsarbete”
och ddrmed inte underkastade skyldighet att genomga
etikprovning. Frin AMM Uppsalas sida har framforts
en bestdmt avvikande uppfattning. Fragan om etikprov-
ning av dessa projekt behover uppenbarligen provas
rattsligt med utgdngspunkt i lagens krav och fragornas
principiella rackvidd. Principen om krav pé informerat
samtycke i bade vetenskap och myndighetsutovning
grundas pé héansyn till méanskliga réttigheter i nutid till
en sambhéllelig stérkt vardegrund och reskamrat till
medicinsk etik.

Peter Westerholm



http://www.icohweb.org/site_new/ico_homepage.asp
http://www.icohweb.org/site_new/ico_homepage.asp
http://www.iseepi.org/
http://www.iseepi.org/
http://www.arbetsformedlingen.se/
http://www.arbetsformedlingen.se/
https://www.forsakringskassan.se/wps/portal/privatpers/!ut/p/a1/hY7RCsIgGIWfKH8tGt4qEdUoKoKt_yYMnFmbio75-m3dV-fuwPcdDiDUgE4N1qjeeqfaqWNx43O6l5IJykXB6JZtLux0kOdVuRyB6wjQLxH0n18BfpAfCzvA5kU6ZR0J0Q6qDzomqOToHZ-lzNMH4e4LbgCjbnTUkTx86qHOORPjvWk1SRpCV9MZrs0bJQZr
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Etiska riktlinjer for epidemiologer inom miljomedicinen

ommittén for etik och filosofi inom International

Society for Environmental Epidemiology (ISEE)
har sedan starten 1991 varit aktiva i att stérka ett etiskt
forhallningssétt inom forskningen. Kommittén har utfor-
mat etiska riktlinjer for yrkesverksamma forskare inom
miljorelaterad epidemiologi. ISEE antog de utokade
etiska riktlinjerna 2012, riktlinjer som ursprungligen
publicerades 1996. Centralt f6r miljoepidemiologisk
forskning ar att forskningen ska undvika skador pa de
individer och grupper som studeras.

Dessa etiska principer omfattar darfor begreppen:

a) Gora nytta.

b) Anvanda lattillgangligt sprak.

c) Forsiktighetsprincipen.

d) Inte géra skada.

e) Individens ratt till sjalvbestdmmande (autonomi).
f) Medverkan i forskningsprocessen.

g) Fullstandig redovisning av risker och férdelar med
forskningen.

h) Snabb kommunikation av resultaten.

Informerat samtycke fran deltagarna i dessa studier bor
samlas in fore det att forskningen har pabdrjats. En plan
behover utarbetas for sekretessfragor och datasdkerhet.
Identifiering av enskilda deltagare ska undvikas vid pre-
sentation av resultaten. Forskningsprotokollet ska un-
dergéd godkdnnande av forskningsetisk ndamnd vid det
aktuella universitetet. Det racker saledes inte med infor-
merat samtycke av individerna i studien for att forsk-
ningen ska betraktas som etiskt forsvarbar. Forskningen
ska alltid efterstrava objektivitet och undvika partiskhet.
Darfor maste jévssituationer identifieras och undvikas
for att kunna mojliggora en tolkning av betydelsen av
resultaten.

Det behdvs ocksd en kommunikations- och en hand-
lingsplan for att uppfylla kravet pa 6ppenhet for att dari-
genom kunna gynna den studerade populationen.

Planen bor:

a) Innehalla en vetenskaplig rapportering av forsknings-
resultaten.

b) Innehalla en kommunikationsplan gentemot media.
c) Vara tydlig avseende antaganden och osdkerheter.
d) Innehalla en kommunikations- och handlingsplan
direkt till de berdrda.

e) Undvika feltolkning och felaktiga slutsatser.

f) Ta upp eventuella psykologiska effekter av forsk-
ningsresultaten.

Dessa principer, som ingér i riktlinjerna, ger en ram sna-
rare dn att det utgor en uppsittning av regler eller en slut-
giltig 16sning. De ansluter vél till det reviderade vigle-
dande dokument som ar 2002 utgavs av The Council for
International Organizations of Medical Sciences i samar-
bete med Virldshdlsorganisationen (WHO) med titeln
”International Ethical Guidelines for Biomedical Research
involving Human Subjects”.

I ISEE:s etiska riktlinjer ingar dven ett avsnitt med rubri-
ken ”Confronting Unacceptable Behaviour” som bland
annat behandlar forskningsfusk, oetiskt beteende och in-
kompetens. Hér aterfinns rekommendationen att skydda
och stodja "Whistle-blowers” eller ”Lanceurs d’alerte” (i
den franska dversittningen) som uppmérksammar och
identifierar personers, organisationers och foretags bete-
ende som strider mot ISEE:s etiska riktlinjer. Svenska
spraket saknar ett bra ord for "Whistle-blowers” vilket ofta
lett till anvéndning av visslare” eller ”varnare” i dversatt-
ning fran den engelska termen.

Principerna i ISEE:s etiska riktlinjer syftar till att identifi-
era och undvika etiska dilemman som kan uppsta. Dessa
begrepp ar vél etablerade i det vésterldndska samhillet,
men kan uppfattas annorlunda i andra kulturer. Odmjukhet
och kulturell kanslighet &r darfér motiverat i tillimpningen
av dessa riktlinjer i andra kulturer.

Etiska riktlinjer for ISEE
http://iseepi.org/About/Docs/
ethics_guidelines_adopted april 25 2012.pdf
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Martin Tondel



http://www.iseepi.org/
http://iseepi.org/About/Docs/ethics_guidelines_adopted_april_25_2012.pdf
http://iseepi.org/About/Docs/ethics_guidelines_adopted_april_25_2012.pdf
http://iseepi.org/About/Docs/ethics_guidelines_adopted_april_25_2012.pdf
http://iseepi.org/About/Docs/ethics_guidelines_adopted_april_25_2012.pdf
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Forskning pa arbetssokande och sjukskrivna utan etiskt tillstand

et finns alltfér manga avskridckande exempel inom

medicinen dér samhéllsnyttan gar fore integritet och
humanistiska principer. Det dr darfor vi har etiska regler.
Vi har i Sverige en grundlag om fri- och réttigheter som
ska skydda medborgare frén patvingade kroppsliga in-
grepp frén det allménna. Likasa har vi en lag om etikprov-
ning fran 2003.

Att den medicinska professionen kunde missbrukas i poli-
tiska syften blev uppenbart i samband med Niirnbergratte-
gangarna efter andra varldskriget, da flera ldkare domdes
till doden for brott mot ménskligheten for medicinska for-
s0k p& ménniskor. Etiska regler formulerades om forsok
pa méanniska, bl.a. Helsingforsdeklarationen fran 1964. I
Sverige paborjades folkhemsbyggandet pa 30-talet, diar
den medicinska professionen blev en del av den sociala
ingenjorskonsten. Kombinationen folkhilsa, samhélls-
byggnad och ekonomi skapade utrymme for flera medi-
cinska hélsoprogram. Lagstadgade tvangssteriliseringar
genomfordes mellan 1934 och 1975 pa ca 30 000 personer
i Sverige. I folkhemsbygget var ocksa lobotomeringar ett
sétt att fa utvecklingsstorda och psykiskt sjuka mer l4tt-
hanterliga. I Sverige utfordes ca 4 500 lobotomier under
40-, 50- och 60-talen. Satsningen pd Folktandvérden, som
lanserades 1938, dventyrades av stora kostnader eftersom
karies var ett stort folkhdlsoproblem. Darfor fick Medici-
nalstyrelsen ett riksdagsuppdrag, att se till att en forsk-
ningsstudie genomfordes pé karies och dess orsaker. Pa
Vipeholms sjukhus for ”obildbara och sinnessloa” starta-
des forsoken utan informerat samtycke, men forsdken av-
brots 1955 efter kritik fran bl.a. foréldrar till intagna.

Att gora f6rsok utan samtycke och med inslag av tvang
borde idag inte forekomma. And& genomfors idag studier
pa personer i stark beroendestillning,

Arbetsformedlingen ar en myndighet, sa vi bedriver
inte forskning utan arbetar med utvecklingsprojekt sva-
rar Susanna Okeke som &r enhetschef for forskning och
utvérdering pd Arbetsféormedlingen centralt. Hon menar
dérfor att Arbetsformedlingen inte behdver informera
om de forsok man nu startat eller soka nagot etiskt till-
stdnd nér arbetssokande slumpmassigt far olika behand-
lingar. Forskningsprojektet har namnet PROGRESS,
finansieras via EU-medel och utfors av forskare knutna
till IFAU, Institutet for arbetsmarknads- och utbild-
ningspolitisk utvardering i Uppsala.

Vidare har Arbetsformedlingens arkiv i S6derhamn vid
ett flertal tillfdllen tidigare ldmnat ut kénsliga person-
uppgifter till forskare utan att de haft tillstind enligt
etikprovningslagen, medger enhetens chef Per
Eriksson.

Aven Férsikringskassan genomfor forskningsprojekt
dar sjukskrivna slumpas mellan tvé olika program for
arbetsformagebedomningar. Négot etiskt tillstdnd eller
informerat samtycke tyckte inte projektledaren Jan
Larsson behdvdes eftersom Forsdkringskassan hade fétt
ett regeringsuppdrag att utvirdera metoder for arbets-
formagebeddmning. Tillsammans med tolv andra hélso
- och sjukvardsenheter i Sverige inbjods enheten for
Arbets- och miljomedicin i Uppsala &r 2010 att delta i
ett projekt for att utvirdera ett antal nya medicinska
metoder for att testa rétten till sjukpenning. I projektet
skulle 200 personer slumpvis fordelas till tva grupper. |
den en ena gruppen skulle de sjukskrivna komma till
nagon av de tretton utvalda sjukvardsenheterna for att
testa nya metoder for arbetsformagebedomning. Den
andra gruppen skulle bedomas enligt den gingse utred-
ningsgangen inom Forsékringskassan.

forts ndsta sida
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fortséttning

Arbets- och miljomedicin framf6rde flera punkter dér
studien kunde bryta mot forskningsetiska regler:

-Det fanns ingen forskningsetisk ansdkan.
-Informerat samtycke tillimpades inte.

-De som inte deltar "straffas" med indragen sjukpen-
ning.

-Lékarna i studien skulle anvinda nya tester, bl.a. for
screening av psykisk sjukdom, som inte ar validerade
och som de heller inte har utbildning att anvénda eller
tolka.

Forutom att deltagande sjukvardspersonal bryter mot
yrkes- och forskningsetiska koder skulle Forsékrings-
kassan sjdlv bryta mot forskningsetiska regler eftersom
man missuppfattat innebdrden av lagen om etikprov-
ning. I forarbetena till lagen om etikprévning fran 2003
framgér att inférandet av regionala etikprovningsndmn-
der och avskaffandet av den centrala etikprovnings-
nimnden, avsedd for davarande Riksforsékringsverket,
Folkhilsoinstitutet och Socialstyrelsen, inte innebar be-
frielse fran etikprovning. Etikprovningsndmnden i
Stockholm skulle handlagga etikprovningsdrenden for
dessa statliga myndigheter. Arbetsformedlingen och
Forsékringskassan kan hiarmed inte med hénvisning till
myndighetsutovning” kringga kraven pa etikprovning.

Borde inte ovanstiende myndighetsprojekt provas rétts-
ligt avseende Gvertradelse av etikprovningslagen? Ett
prejudikat pd omradet kunde vara av stort virde ef-
tersom Arbetsféormedlingen och Forsékringskassan hav-
dar att etikprovningslagen inte géller deras verksambhet,
med hénvisning till att det inte &r forskning utan faller
under begreppen “utvecklingsarbete” och
”myndighetsutovning”. Vidare torde behandlingen av de
arbetssokande och sjukskrivna strida mot den s.k. lika-
behandlingsprincipen géllande svensk myndighetsutov-
ning.

Referenser
Lag (2003:460) om etikprovning av forskning som
avser manniskor

Regeringsformen, Kap 2 om Grundldggande fri- och
rattigheter. SFS nr: 1974:152

Likabehandlingsprincipen for svenska myndigheter,
Forvaltningslag (1986:223)

Virldsldkarforbundets Helsingforsdeklaration om
etiska principer for medicinsk forskning som omfattar
ménniskor

Virldslakarforbundets Lissabondeklaration om pati-
entens rattigheter

Likarforbundets etiska regler

Metoder for bedomning av arbetsformdga inom sjuk-
forsdkringen Jan Larsson. Forsdkringskassans slutrap-

port 2013

Projektet PROGRESS. Arbetsformedlingen, [FAU
och Europaparlamentets sysselsattningsutskott.

Lissabondeklarationen

“Ndrhelst lagstifining, regeringsdtgdrder eller annan
administration eller institution fornekar en patient
dessa rdttigheter, bor likare vidta lampliga atgdrder
for att sdkerstdlla eller dteruppritta dem”.

Robert Walinder



http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Lag-2003460-om-etikprovning_sfs-2003-460/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Lag-2003460-om-etikprovning_sfs-2003-460/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Kungorelse-1974152-om-beslu_sfs-1974-152/#K2
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Kungorelse-1974152-om-beslu_sfs-1974-152/#K2
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Kungorelse-1974152-om-beslu_sfs-1974-152/#K2
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Kungorelse-1974152-om-beslu_sfs-1974-152/#K2
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Forvaltningslag-1986223_sfs-1986-223/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Forvaltningslag-1986223_sfs-1986-223/
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/b3/index.html
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/b3/index.html
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/b3/index.html
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/l4/
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/l4/
http://slf.se/etiskaregler
http://slf.se/etiskaregler
https://www.forsakringskassan.se/wps/wcm/connect/4b3978d2-986e-4e34-8fa0-ef935dd9822e/pm13_02.pdf?MOD=AJPERES
https://www.forsakringskassan.se/wps/wcm/connect/4b3978d2-986e-4e34-8fa0-ef935dd9822e/pm13_02.pdf?MOD=AJPERES
https://www.forsakringskassan.se/wps/wcm/connect/4b3978d2-986e-4e34-8fa0-ef935dd9822e/pm13_02.pdf?MOD=AJPERES
https://www.forsakringskassan.se/wps/wcm/connect/4b3978d2-986e-4e34-8fa0-ef935dd9822e/pm13_02.pdf?MOD=AJPERES
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Reviderad ICOH Etisk Kod - presentation och reflektioner

I nternational Commiss-
ion on Occupational
Health (ICOH) gav efter

©

arsskiftet 2014/15 ut en
reviderad utgava av
ICOH International Code
of Ethics for Occupation-
al Health Professional
(1). D4 jag varit engage-
rad 1 dess revidering pre-
senteras den for Nyhets-
bladets lisare med
nagra reflektioner om
etiska koders roll for oss i
arbetsmedicinens tjanst.
Artikeln har tidigare
publicerats i "Suomen Tyéterveyslddkdriyhdistys ry/
Finlands Foretagslikares Forening rf tidskrift”
Tyoterveysldcdkdri no 1/2015.

FOR OCCUPATIONAL
HEALTH PROFESSIONALS

THIRD: EDATION

Forst en kort bakgrund. ICOH:s styrelse beslot forsta
géngen 1987 att ge ut en etisk yrkeskod for omradet
arbetsmedicin. Den forsta utgdvan av koden publicera-
des 1992. En uppdatering av dokumentet inleddes kort
tid dérefter for att resultera i en reviderad version ér
2002. En kvarvarande kénsla av behov att foreta en ny
revision ledde till beslut 2009 att revidera dokumentet
pa nytt. Som ledamot av styrelsen fick jag uppdraget
att organisera den process som nu lett fram till utgiv-
ning av ICOH:s yrkesetiska kod av argang 2015. Den
presenteras hér i sina huvuddrag. Betydelsen av en
etisk yrkeskod forstas littare om den presenteras i ett
perspektiv av uppforandekoder som getts ut ocksa av
andra organisationer. De dokument som valts for en
sddan inramning ar korporationen Stora Ensos uppf6-
randekod i 2012 ars utgéva (2), Forenta Nationernas
1948 antagna universella deklaration om Manskliga
Rattigheter (3), den brittiska ”Ethics Guidance for
Occupational Heath Practice” (4) frdn 2012, den
franska Code de la Déontologie Médicale (5) senast
reviderad 2012, World Medical Assembly Helsinki

Declaration av 1964 senast reviderad 2013 (6), modern

Biomedicins viardegrund uppbyggd pé principerna
Gora Gott, Undvika Skada, Skydd av Autonomi och
Raéttvisa/Likstélldhet (7) och Finlands Lakarforbunds
2013 utgivna samlingsverk ”Laakérin Etiikka” (8).

REVISION AV ICOH YRKESETISKA

KOD AV 2002

ICOH Etiska Kod ér i sin fysiska utformning ett an-
spréakslost hifte innehallande Forord, en Inledning med
12 §§, Grundlaggande Principer (3 §§) och artiklar (§§
1-26) om de skyldigheter som en ”Occupational Health
Professional” forvintas iaktta. Kodens sammanlagda
engelsksprékiga text innefattande hénvisningar till litte-
ratur ryms pa 16 textsidor i format AS. Till detta laggs
en Oversittning till franska.

Revisionen byggdes upp pa en kirna av ledamdéter i
styrelsen — Michel Guillemin, John Harrison, John Har-
ris Jr, Giovanni Costa, Marilyn Fingerhut och Peter
Westerholm. Till den knéts kontaktpersoner fran reg-
ionerna Afrika (Leslie London och Godfrey Tangwa),
Latin- och Sydamerika (Julietta Rodriguez-Guzman)
och Asien (Seichi Horie). Kontakten i Afrika kom att
utvecklas till en aktiv och produktiv subkommitté.
Genomgangen resulterade i ett forslag till reviderad
kod. Alla ICOH:s vetenskapliga kommittéer inbjods att
delta liksom alla ICOH:s nationella sekreterare och le-
damdterna i ICOH:s styrelse. Vi sokte en storsta mdj-
liga spridning av konceptet till medlemmarna, vilket vi
lyckades ganska bra med. Code Review Group (CRG)
koncept, som dverlamnades till [COH:s President Ka-
zutaka Kogi i september 2011, har direfter genomgétt
massage 1 flera omgéngar av en grupp for slutlig redi-
gering diar [COH:s ex-president Jorma Rantanen, vice
president Suvi Lehtinen och undertecknad

Peter Westerholm stétt for nordisk representation.

forts ndsta sida
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Vad innebar s& denna revidering av 2002 ars etiska kod?
Det utrymme som jag hér forfogar medger inte en nér-
mare utveckling av &mnet. [ forord, introduktion och
grundldggande principer har kodens normativt inriktade
innehall forbéttrats 1 tydlighet och fokus pé centrala bud-
skap. Som vigledande instruktion géllde begransning av
nya texter och tilligg som kunde sammantagna resultera
i en skrift som inte ldngre kidnns igen av malgruppen
”Occupational Health Professionals”. Ledordet var alltsa
kontinuitet. Nedan redovisas som nyckelord innehallet i
reviderade artiklar.

GRUNDLAGGANDE VARDEN

("BASIC VALUES”)

1) Anstélldas hélsa och sociala vilbefinnande; hogsta
yrkesméssiga standard; hogsta etiska principer; méanni-
skovarde och vardighet; professionell integritet;

skydd av fortrolig information.

2) Att bidra till skydd av milj6- och hélsotjanster till
samhillet ("’Community”).

3) Att utveckla och uppritthalla professionell kompe-
tens.

Professionella skyldigheter:

-Initiering av generell policy for arbetshilsa
-Vetenskaplig grund i professionella bedomningar (s.k.
”Evidence based Practice”)

-Kvalitet och effektivitet i hdlsoarbete
-Organisationsetik som nytt fokus. Etiskt handlande in-
begriper bade individuellt beteende och kollektivets
handlande

Revisionen inriktades mot texter om hélsopromotion
(forstarkt méal), malen hélsa och vélbefinnande, organi-
sationers/foretags overgripande hélsopolicy, organisato-
risk och individuell yrkesetik, arbetets kvalitet och dess
overvakning, professionell kompetens och dess 6vervak-
ning, skydd av fortrolig och sekretessbelagd information
och — forst som sist - skydd av professionellt oberoende
pa omradet arbetsmedicin-arbetshélsa.

GOAL

ALLMANT OM ETISKA KODER

I sammanfattning utgér kodens revision en uppsnygg-
ning av tidigare kod fran 2002. Det 4r en internationell
uppforandekod att hdvda i alla lander. Innehallet ar i
huvudsak normativt i att den sdger hur arbetsmedici-
nare skall/bor forhalla sig och upptréda i sin roll.
Fragor om handlande i etiska dilemman berdrs ddremot
inte. For situationer ddr kodens principer star mot
varandra och ett val miste tréffas ges ingen végledning.
Koden ér inte en textbok som forklarar principer for
etisk analys.

Detta &r kanske den viktigaste reservationen i tillimp-
ning av en etisk kod. Den forutsitter etisk kompetens
hos anvéndaren. En andra reservation géller den ten-
dens som finns i tillimpning av koder att tolkningar ges
en juridisk innebord. For en jurist dr en norm liktydigt
med en regel som skall foljas. For ett hdlsoproffs dr den
snarare en del av ett beslutsunderlag som i tilldmpning-
en anpassas till en praktisk situation. Ett oreflekterat
foljande av en norm kan innebéra risk for fel beslut i en
praktisk situation dir dven andra hénsyn behdver tas.

Ytterligare att hélla i minnet om etiska koder ar deras
vaxande antal i snart sagt varje land och i vérlden. Det
hor till praxis for t.ex. yrkesorganisationer att ha egna
etiska koder. Dessa kan stimma dverens med andra
motsvarande koder men gor det inte alltid. Viktigt &r att
i méngden av koder fraga sig vilken som dr mest rele-
vant. Summaraden &r att en kod ar en uppséttning av
normer som for sin tolkning kraver etisk kompetens.
Den behover kompletteras med vigledning och utbild-
ningsinsatser riktade till dem som é&r ténkta att tillimpa
den.

forts ndsta sida
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ANDRA DOKUMENT MED KARAKTAR AV
KODER

En kommentar om négra andra dokument ar pa sin plats.
Den franska Code de la Déontologie Médicale, senast
reviderad 2012, &r ett exempel. Den innehaller 118 §§
och avslutas med Hippokrates yrkesed. Den har hog
status i Frankrikes offentliga regelsystem och ar vid ut-
givning signerad av statsministern. Koden behandlar i
sin artikel 5 ldkarens professionella oberoende som en
skyldighet som inte far asidoséttas. (”Le médecin ne
peut aliéner son indépendance professionnelle sous
quelque forme que se soit”). 1 en balanserad kommen-
tar utvecklas detta med konstaterande att oberoendet
inte kan ses som nagot absolut. Det finns omstén-
digheter att beakta sdsom relationer till patienter och till
dem som soker medicinska rad, beroendet av veten-
skaplig kunskapsfront, relationer till kollegor och andra
hilsoyrken, omgivande organisation och dess regelsys-
tem och forhallanden i erséttning och finansiering — det
sist ndimnda ett valkant dmtaligt omrade. En viktig ob-
servation &r att professionellt oberoende i hog grad
beror av ldkarens egen kompetens och yrkesskicklighet,
alltsa nagot som vi sjdlva kan paverka. Professionellt
oberoende ir inte nadgot som &r for alltid givet. Det
behover stindigt erdvras. Detta dger giltighet dven for
oss nordeuropéer.

En foretagslikare verkar
i en omgivning dir dven
andra virdesystem och » ¥
uppforandekoder styr

verksamhet. Foretag och
organisationer redigerar

=\
. s %
allt oftare policydoku- \ A
ment for att uttrycka de ] - {

véirden som de star for. [
Ett exempel ér industri- < '.
koncernen Stora Enso.
En uppforandekod med
titeln ”GoOr det

__-“Q: "
ritta”/”Toimi oikein” m
anger de normativa prin- -

ciper som koncernens anstéllda har att iaktta och riktlin-
jer for hur detta skall ga till. Utgangspunkten ar insikten
om verkligheten i en hart konkurrensutsatt bransch och
en grundsyn att konkurrens méste grundas pé drlighet,
oppenhet och etik. Det dr det enda sattet att verka och
att vinna och dirmed att verleva. Det dr darfor livsvik-
tigt att folja samma spelregler och att gora ratt.

Foretagets VD Jouko Karvinen uttryckte kodens idé
med eftertryck 2012:

“Stora Ensos uppforandekod handlar om att gora det
rdtta. Denna folder innehdller den viktigaste informati-
on som Du behéver for Ditt arbete inom Stora Enso.
Det dr inte bara en samling teoretiska principer. Det dr
riktlinjer for alla som arbetar inom Stora Enso och vi
mdste beakta dem varje dag i allt vi gor. Vi arbetar
inom en mycket konkurrensutsatt bransch, men konkur-
rensen mdste grunda sig pa drlighet, oppenhet och en
hallbar etik. For oss inom Stora Enso dr detta det enda
sdttet att gora affdrer, det enda sdttet att vinna.”

Etik som konkurrensmedel siledes? Sadant vill vi
gérna hora. Man spetsar onekligen 6ronen.

Ett dokument med grundldggande karaktir av uppforan-
dekod ar Forenta Nationernas den 10:e december 1948
antagna universella Deklaration om Minskliga Rattig-
heter. Den tillkom i det globala samfundets tillstand av
chock efter vérldskriget. Deklarationen kom att — med
flera artiondens fordréjning — foljas av ett stort antal
andra internationella konventioner och deklarationer.
Den moraliska virdegrunden i FN-deklarationen och
dessa senare dokument &r det lika ménniskovéirdet och
vérdigheten hos alla som hor till den méinskliga familjen
med ratt till frihet, rittvisa och fred. Deklarationens
kraftfulla artikel 1 &terges hér:

7 All human beings are born free and equal in dignity
and rights. They are endowed with reason and
conscience and should act towards one another

in a spirit of brotherhood.”
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Vi kan idag, 66 ar efter den universella FN
-deklarationens tillkomst, konstatera att
ménskliga rittigheter har blivit en méktig
bundsforvant till etiska principer i biome-
dicin och hélso- och sjukvérd. Deras fokus
ar 1 forsta hand pa regeringars och stats-
makters skyldigheter och upptrddande
gentemot medborgare i lander/nationer i
fraga om bl.a. utformningen av lagstift-
ning och andra regler for hélso-, sjuk- och
socialvird. De finns med i framvéxten av
regelsystem for informerat samtycke och skydd av sek-
retess i1 hélso- och sjukvard och socialtjénst.

En viktig normativ utgangspunkt i likares handlande
ar World Medical Assemblys Helsinki Declaration
1964, om etiska principer for medicinsk forskning pa
ménniskor. Deklarationen har reviderats ett flertal
ginger, senast 2013, och diskuteras stidndigt. Den é&r ett
levande dokument och en viktig grund for ldkares pro-
fessionella upptradande.

I manga lander har etikfragorna behandlats ingdende
av yrkesorganisationer for lakare. Finlands Lakarfor-
bund har 2013 publicerat 7:e utgavan av ”Ladkérin
Etiikka” som tagits fram i ett omfattande medlems-
engagemang. Det ar ett auktoritativt samlingsverk in-
lett med Lékarens yrkesed och innehallande beskriv-
ningar av ldkarkarens etiska utmaningar i en nutid
praglad av snabba omvérldsforandringar. Lakarens och
lakaryrkets vardegrunder framhélls som forhallandevis
stabila och med benédgenhet till &ndringar endast i lang-
sam takt. Jag fann det viktigt att bli pdmind om detta
perspektiv. Boken ér till sin karaktér en utforlig vigle-
dande yrkeskod.

En uppsittning etiska principer som &r under fram-
marsch i bdde universitetsvirlden och i praktisk hélso-
och sjukvérd sedan drygt 30 ar &r de fyra vardekriterier
na Géra Gott ("Beneficens”), Undvika Skada ("non-
maleficens”), skydda Autonomi och iaktta Rittvisa/
Jimlikhet (”Justice-Equity”). Den har en alltmer ut-
bredd anvidndning och refereras ofta som den biomedi-
cinska etikens hornsten i internationell diskussion.
Beauchamps & Childress har ingédende forklarat be-
greppen i en textbok fran 2001.

Jag har hir snuddat vid begreppet vérde-
grund. Denna kan vara bade personlig
och négot som delas av ett kollektiv,
t.ex. dem som foretrader ett yrke eller en
organisation. Ett etiskt dilemma kan ak-
tualiseras i en situation som kdnneteck-
nas av att Du i en praktisk situation har
att vdlja en handlingslinje och samtidigt
forkasta ett alternativ. I sddana légen ér
Din virdegrund Din kompass. Ju mer Du
vet om den och om radande vérderingar i
Din organisation desto sikrare &r Du i valsituationer.

Denna presentation framstér sannolikt for minga
lasare som en teoretisk utldggning. Den &r definitivt
inte avsedd att uppfattas sa. For att forklara vad jag
menar avslutar jag med ett praktiskt scenario som vi i
Sverige ibland méter i FHV:s vardag.

”En arbetsgivare hanvisar till Dig en nyanstélld med-
arbetare for bedomning av arbetsformaga. Anled-
ningen &r upprepad och dkande sjukfrénvaro. Be-
stillningen ér ett utlitande om medicinskt grundad
bristande arbetsformaga som mdjliggdr avslutande
av anstdllning. Foretaget Gvervéger att anlita en an-
nan hélsocentral for hilsotjénster.” Vilken &r Din
virdegrund i Ditt beslut?

forts ndista sida
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SAMMANFATTNING

1. ICOH:s etiska kod representerar arbetsmedicinska
yrkens professionella tradition. Den inrymmer normer
som syftar till att etablera ett fortroende for profession-
en, dess kompetens och férmaga att 16sa problem.

2. FEtiska uppforandekoder utvirderas sillan. De ar i
regel inte « Evidence Based ».

3.Professionella uppforandekoders tillimpning
grundas pa hélsoyrkens forméga att identifiera etiska
konflikter i de uppgifter som de anfortrotts och att
hantera dessa utgaende fran identifiering av
arbetsorganisationers viardesystem, egen etisk
kompetens och medvetenhet om egna personliga
vérden.

4.Etisk kompetens hos foretrddare for arbetsmedicin
och arbetshilsa avgors av formagan att gora en etisk
analys.

5.Arbetsmedicinsk professionalism innefattar

fortlopande 6verforing av professionell kompetens,
kunskaper och skicklighet till yngre generationer av
yrkeskollegor. For detta kan en yrkeskod vara ett
redskap.

Albert Camus (Nobelpris i litteratur 1957) :
«La vraie générosité envers l'avenir consiste
a tout donner au présenty
“Sann generositet gentemot framtiden bestdr i att
skéiinka allt till nutiden”

Peter Westerholm
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Kurser

« SK-kurs - Aktuell arbetsmedicin
Tid: 24 - 28 augusti 2015

Plats: Ing 10, Nordlandersalen

Akademiska sjukhuset

Anmalan ammuppsala.se/utbildningar

- Medicinska kontroller i arbetslivet
Tid: 5 - 9 oktober 2015

Plats: Frodingsalen, Ullerdkersvigen 40, Uppsala
Anmilan: ammuppsala.se/utbildningar

. Lungfunktionskurs

Tid: 2 - 4 november 2015

Plats: Akademiska sjukhuset
Anmadlan: ammuppsala.se/utbildningar

o Lar dig riskkommunicera
Utbildningen anordnas gemensamt av Arbets- och
miljémedicin i Orebro och Uppsala

Tid: 24 - 25 november 2015

Plats: Orebro

Program/Anmaélan

« KOF - Utbildning pa distans

Metod for bedomning av arbetsforméga i befintligt
arbete - Krav- och Funktionsschema (KOF)
Utbildningen riktar sig till anstéllda inom foretags-
hélsovérden.

Information/anmaélan

Konferens
2nd International Workshop on
Obesity and Environmental

Contaminants,

Tid: 8 - 9 oktober 2015

Plats: Gronwallsalen, Akademiska sjukhuset
Anmélan/Program

Anmadlan
Program

Seminarium

« Mobbning i arbetslivet
Tid: 9 oktober, kl 13.00-16.00, 2015
Plats: Akademiska sjukhuset
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