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Om Smer

Bakgrund
Statens medicinsk-etiska rad (Smer) ar ett organ tillsatt av regeringen for att belysa
medicinsk-etiska fragor ur ett 6vergripande samhallsperspektiv.

Smer bildades 1985 och ar, efter Frankrike, Europas nast dldsta nationella etikrad.
Senare har motsvarande rad bildats i de flesta europeiska lander och det finns
internationella samarbetsorganisationer inom saval EU (National Ethics Committees
Forum) som varldsomspannande under WHO:s ledning (National Ethics Committees
Summit).

Nar radet bildades pa 1980-talet var en rad svara medicinsk-etiska fragor aktuella. Det
gallde ett nytt dodsbegrepp, genetisk integritet och befruktning utanfér kroppen. Det
fanns bland riksdagsledamoter ett stort behov av att fa 6kad kunskap om hur man etiskt
kunde analysera de fragor som den medicinska och biologiska forskningen vackte.

Detta behov har 6kat ytterligare med den snabba medicinska utvecklingen. Etiska
fragor i livets borjan och slut har fortsatt att vara centrala i Smers arbete. Nya omraden
som nanoteknik, organdonation, neuroetik, biobanker, individbaserad medicin mm har
tillkommit. Vardeforskjutningar i samhallet, t ex 6kat fokus pa individers medinflytande
och sjdlvbestammande, gor att vi stills infor nya etiska dilemman nar det galler t ex
psykiatrisk tvangsvard, egen- eller medfinansiering av viss vard samt sjdlvbestdimmande
i livets slutskede. Inom alla dessa omraden ar Smer den viktigaste nationella
plattformen for etiska analyser och dialoger.

Uppdrag
Radets verksamhet bygger pa ett uppdrag fran regeringen. I uppdragsbeskrivningen
betonas radets frihet ta egna initiativ i angeldgna medicinsk-etiska fragor.

Smers huvuduppgifter ar:

e att analysera medicinsk-etiska fragor ur ett 6vergripande samhallsperspektiv

e att strava efter en helhetssyn pa fragor som rér sddan medicinsk forskning och
behandling som kan anses kanslig for den manskliga integriteten eller paverka
respekten for manniskovardet

e attsamlain och vaga faktamaterial samt sprida kunskap om de medicinsk-etiska
fragorna

e att fungera som organ for informations- och asiktsutbyte och ha rollen av
formedlande instans mellan vetenskapen, medborgarna och de politiskt
ansvariga

e att, nar det bedoms lampligt, kunna ldmna forslag till utredningsverksamhet



Smer ger rad i medicinsk-etiska fragor till regering och riksdag men riktar sig ofta ocksa
till andra intressenter. Radet ska enligt uppdraget gora sina beddmningar utifran ett
samhallsperspektiv och stimulera samhallsdebatten i medicinsk-etiska fragor.

Avgansningar

Smer tar inte stadllning till enskilda patientarenden. Dessa handldggs av Inspektionen for
vard och omsorg (IVO) och landstingens patientndmnder. Inte heller tar Smer stallning i
rent forskningsetiska fragor, vilka hanteras av de regionala etikprévningsnamnderna
och Centrala etikprovningsnamnden. Vid Socialstyrelsen finns en ndmnd for etiska
frdgor som ar radgivande inféor myndighetens beslut. Smer behandlar inte etiska
aspekter pa mikroorganismer, vaxter eller djur. Dessa fragor handlaggs av
Genteknikndmnden.

Smers arbetssatt
Smers analyser grundar sig pa:
e senast tillgangliga fakta
e tillampning av grundlaggande etiska principer

Radet sammanstaller fakta via litteratur och hearings med forskare eller andra med
specialkunskaper. Mot bakgrund av inhamtade fakta identifierar radet varderings- och
intressekonflikter och beskriver for- och nackdelar med olika handlingsalternativ.
Darefter tar radet stallning utifran etiska grundprinciper, exempelvis manniskovarde
och integritet.

[ sina analyser utgdr Smer fran den humanistiska manniskosynen. Det innebar att
manniskan ar ett subjekt - ett jag - som har frihet, ansvar och vardighet. Manniskan far
aldrig enbart betraktas eller behandlas som ett medel. Manniskan ar alltid ett mal i sig,
vilket betyder att hon alltid kan gora ansprak pa respekt for sin egen skull.

Till denna manniskosyn knyts uppfattningen om manniskovardet, som innebar att alla
manniskor har vissa fundamentala rattigheter som skall respekteras och gilla lika for
alla. Manniskovardet ar knutet till manniskans existens, inte till det hon dger, gor eller
kan.

Organisatorisk tillhérighet
Smer ar formellt en kommitté med oberoende stillning inom Socialdepartementet.

Radet och sekretariatet

Radet bestar av en ordférande och atta ledamoter som foretrader de politiska partier
som ar representerade i riksdagen. Dessutom finns vid radet tio sakkunniga, vilka
representerar akademisk expertis inom medicinsk etik, organisationer som foretrader
vardyrken, patientorganisationer, huvudman (Sveriges kommuner och landsting),
Socialstyrelsen och Socialdepartementet.

Vid Smer finns ett sekretariat med tre personer, vilka bereder radets drenden, arbetar
med rapporter, remissvar och andra skrivelser, omvarldsbevakning, extern
kommunikation, konferenser och andra utétriktade aktiviteter samt star for radets
administration.



Omvarldsanalys med slutsatser

1. Smer ska behalla sitt fokus

lakttagelse

e Inom bioetikomradet finns utover Smer flera andra nationella aktorer, t ex
etikprovningsnamnderna, Vetenskapsrddet, Socialstyrelsens radgivande
namnd for etiska fragor samt Genteknikndmnden. Smers uppdrag ar idag
valavgransat gentemot de andra aktdrerna.

Slutsats

e Smer bor behalla sitt fokus pa centrala etiska fragor inom svensk halso-
och sjukvard. Det bor finnas tydliga avgransningar mot forskningsetik,
etiska dilemman vid vard av enskilda patienter och det sociala arbetets
etik .

2. Smers sammansattning

Iakttagelse

e Smers systerorganisationer i andra lander ar mer av expertkaraktar och
saknar oftast den politiska forankring som Smer har.

Slutsatser

e Smers sammansattning med ledaméter fran riksdagspartierna och
sakkunniga som representerar ett brett spektrum av expertis ar unik i ett
internationellt perspektiv. Sammansattningen ger sarskilda
forutsattningar for att Smers analyser och slutsatser fa ett brett
genomslag.

3. Snabb medicinsk utveckling

lakttagelse

¢ Den medicinska teknologin utvecklas mycket snabbt. En del av de nya
metoderna kan innebdara att grundlaggande etiska varden utmanas.

Slutsats

e Smer bor analysera de nya metoder som innebar sarskilda etiska
utmaningar och vidare samhalleliga konsekvenser och ta stallning till
dessa.

4. Manga organisatoriska nyordningar

lakttagelse

e Halso- och sjukvardens ledning och styrning, liksom dess organisation,
genomgar manga nyordningar, dar de etiska konsekvenserna ar
otillrackligt belysta.



Slutsats

Smer bor analysera etiska konsekvenser av nyordningar i halso- och
sjukvardens ledning, styrning och organisation.

5. Kunskap och varderingar

lakttagelse

Allmanhetens, patienternas, beslutfattarnas och professionernas kunskap
och varderingar ar inte konstanta - det sker forandringar éver tid.

Slutsats

Pa de omraden inom halso- och sjukvarden dar ny kunskap kan forenleda
nya etiska dvervaganden och stdllningstaganden eller dar
vardeforskjutningar sker, behéver Smer genomféra fornyade etiska
analyser.

6. Informationsflodet okar

lakttagelse

Det finns ett 6kande behov av omvarldsbevakning, som bevakar nationell
och internationell debatt i bioetiska fragor, forandringar i lagstiftning och
andra regelverk med medicinsk-etiska konsekvenser (inte minst inom
EU). Det finns ocksa ett behov att fanga upp de analyser och
stallningstaganden som bioetikrad i andra lander gor.

Slutsats

Smer behover ha en val fungerande omvarldsbevakning och pa sin
hemsida formedla nationella och internationella nyheter inom det
medicinsk-etiska faltet.

7. Okat internationellt samarbete

Iakttagelse

Smers systerorganisationer i andra lander arbetar ofta med samma typ av
etiska fragor som de Smer arbetar med.

Slutsatser

Internationellt samarbete ger insikter i vilka etiska nyckelfragor som kan
bli aktuella inom en nara framtid.

Genom att delta i internationellt samarbete finns en stor potential for
Smer att dra nytta av det arbete som systerorganisationerna utfér men
ocksd att sprida resultaten av de etiska analyser radet gor.

8. Nationellt samarbete behovs

lakttagelse

[ manga, men langtifran i alla, landsting finns etiska kommittéer (med



olika uppgifter och utformning). Okad samverkan i medicinsk-etiska
fragor mellan nationella och regionala aktorer, professioner, patienter och
allmanhet skulle starka lokala och regionala etiska organ och 6ka
samsynen.

Slutsats

e Det krdvs 6kad samverkan i medicinsk-etiska fragor mellan nationella
aktorer, huvudman, professioner, patienter och allmanhet. Har skulle
Smer kunna ha en viktig roll att fylla. En samordnande funktion skulle
krava mer resurser dn de som idag ar tillgangliga.

9. Smer bor arbeta mer utatriktat

lakttagelser

e Den utredning som riksdagens utredningstjanst gjort om etiska analyser
av nya metoder i hdlso- och sjukvarden (2013/14:RFR1) visade att Smer
ar otillrackligt kdnt bland viktiga intressenter i svensk halso- och sjukvard.

e Kunskapen om bioetik dr begransad i samhallet och bioetiska fragor
diskuteras i hogst varierande omfattning.

Slutsatser

e Det behovs mer energiska insatser for att gora Smer och vara
stallningstaganden mer kdnda bland beslutsfattare, professioner,
patienter och allmanhet.

e Smer bor arbeta mer utatriktat med fokus pa att initiera samhaéllelig
debatt om aktuella och svdra etiska fragor.

Framtida satsningar

Vilka typer av etiska problem ska Smer dgna sig at?

Omradet medicinsk etik ar mycket brett och Smers resurser ar begransade. Darfor kravs
prioriteringar mellan angeldgna amnesomraden. Smer bedomer angeldgenheten utifran
atta kriterier:

e Omradet ska vara avgrinsat till medicinsk etik i betydelsen etiska fragor som
aktualiseras inom hélso- och sjukvardens omrade och som kan ha vidare
samhalleliga implikationer.

e Omrdadet ska vara av hog relevans for svenska forhallanden.
e Det ska vara mdjligt att tydligt avgransa de etiska fragestallningarna.

e Smer ska ge ett unikt bidrag till analysen. Det innebér att omraden dér det redan finns
aktorer som gor (eller har gjort) etiska analyser har ldgre prioritet.

e Smers analys ska ha goda moéjligheter att paverka beslutsfattande. Detta kan gilla
lagstiftning och dess tillimpning, klinisk praxis (inklusive tillimpningen av etiska
grundprinciper) eller annat beslutsfattande inom halso- och sjukvarden.



e Om det saknas samsyn i etisk bedomning bland beslutsfattare (inklusive halso-
och sjukvardspersonal) bedoms omradet vara sarskilt angelaget.

e Om detinnebar en hog risk for brukare/patienter/allmanhet att lagstiftning eller
andra former av etisk vigledning saknas, sa prioriteras omradet hogt av Smer.

e Omraden med snabb bioteknologisk utveckling prioriteras hogt.

Smer stravar efter att ha en stor amnesmassig bredd. Det innebar t ex att, &ven om etiska
fragor kring livets borjan och livets slut dr centrala, sa ar det angeldget att Smer ocksa
genomfor analyser inom andra medicinsk-etiska omraden.

[ sina prioriteringar av projekt tar radet dessutom hansyn till om det finns tillracklig
tillganglig kompetens for den etiska analysen. Dessutom ska de resurser som analysen
kraver sta i rimlig proportion till behovet av etisk analys.

Hur ska Smer arbeta?

Smers analyser ska utga fran grundlaggande etiska principer, vilka tydligt redovisas i
Smers rapporter och andra dokument.

Minst en gang arligen gér Smer en prioritering av storre projekt, vilka sedan beskrivs i
verksamhetsplanen.

Nar det krdavs mer omfattande analyser ska Smer skapa arbetsgrupper dar saval
ledamoter som sakkunniga ingar.

Smer ska, utover medicinsk och juridisk expertis, i 6kad utstrackning inhdmta
synpunkter fran allmdnhet och patienter. Detta innefattar bl.a. dialoger med sarskilda
malgrupper, t ex ungdomar, dldre och utvalda patientgrupper. I dialogerna ska sociala
medier utnyttjas i 6kad utstrackning.

For att begransa sekretariatets och ledamoterna arbetsinsatser ska Smer, i man av
resurser, anlita externa experter i storre omfattning an idag.

Smer ska se 6ver sina huvudprocesser (storre rapporter, remissvar, dokumentserien
Smer kommenterar, konferenser) for att se om de dr &ndamalsenliga och om
processerna kan forenklas.

For etiska analyser av nya medicinska metoder ska Smer i 6kad utstrackning basera sin
faktainhdmtning pa systematiska kunskapsoversikter. Darfor ska samarbetet med
Statens Beredning for Medicinsk Utvardering (SBU) starkas.

Smer ska vara en ledande aktor i samhallsdebatten kring medicinsk-etiska fragor samt
stimulera till 6ppen debatt i fragor som ar etiskt angelagna.



Mal och atgarder for 2015-2017 (ej rangordnade)

e Smer ska halla sig till sina huvuduppgifter, sarskilt da att vara en oberoende
radgivare till regering och riksdag i medicinsk-etiska fragor.

e Smer ska arbeta mer utatriktat och i hogre utstrackning initiera samhallsdebatt
kring aktuella medicinsk-etiska fragor. Ar 2015 &r det 30 ar sedan Smers
verksamhet startades. Under jubileumsadret kommer Smers fokus att vara att
gora Smer och dess stallningstaganden mer kidnda.

e Under 2015 kommer minst ett storre projekt att slutféras. Under 2016 och 2017
genomfors 1-2 storre projekt per ar.

e En 6versyn av Smers huvudprocesser gors under 2015 och 2016. Syftena med
denna 6versyn ar dels att forenkla processerna, dels att vid behov géra dem mer
andamalsenliga.

e Smer ska vara en central aktor i det internationella samarbetet i medicinsk-etiska
fragor. Det sker bl.a. genom att Smer aktivt deltar i natverken for nationella
etikrdd inom EU och internationellt. Radet genomfor en internationell konferens
under radets 30-ars jubileum hosten 2015.

e Smer ska samarbeta med SBU i fragor som giller nya medicinska metoder som
innebar sarskilt svara etiska stdllningstaganden som kan ha vidare samhalleliga
konsekvenser.

e Smer ska s6ka samverkan med SKL i syfte att 6ka det nationella samarbetet
mellan lokala och regionala etiska kommittéer. I denna samverkan ska
representanter for patientorganisationer inbjudas att delta.

¢ Smers kommunikation med andra aktorer ska bli tydligt riktad och lattillganglig.
Beslutsfattare i hdlso- och sjukvarden inom bade kommuner och landsting ska
vara en prioriterad malgrupp. Smer paborjar en nationell turné med malet att
besoka alla landsting for dialog om medicinsk-etiska fragor med
landstingsledningar, professioner och patientféretradare. Smer ska arbeta for att
mer aktivt kommunicera via sociala medier.



