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Synpunkter pa remiss (ert dnr. $2022/03212 (delvis)) avseende betankandet
God tvangsvard - trygghet, sdkerhet och ratts-sakerhet vid psykiatrisk
tvangsvard och rattspsykiatrisk vard (SOU 2022:40)

Goteborgs universitet (GU) har inbjudits att limna synpunkter pa Socialdepartementets remiss
avseende betdnkandet God tvangsvard — trygghet, sédkerhet och ratts-sikerhet vid psykiatrisk
tvangsvard och rittspsykiatrisk vérd (SOU 2022:40). Synpunkter har ldmnats av Peter Andiné, docent
och universitetslektor i réttspsykiatri vid institutionen for neurovetenskap och fysiologi vid
Sahlgrenska akademin, GU samt specialistldkare i psykiatri och rattspsykiatri vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset i Goteborg.

Psykologiska institutionen samt institutionen for socialt arbete vid Samhaéllsvetenskapliga fakulteten
och juridiska institutionen vid Handelshdgskolan vid Goteborgs universitet har inga synpunkter
avseende beténkandet.

Sammanfattning

Detta yttrande bygger pé ett pagaende arbete med betéinkandet vid Svenska Rattspsykiatriska
Foreningen dér jag ér ordforande.

Det noteras att betdnkandet avses komma fran den sérskilde utredaren och sekretariatet, och drar
slutsatsen att utredningens experter inte stéllt sig bakom betéinkandet. Jag stoder inte forslagen om att
tvangsatgirder och behandling ska kunna 6verklagas. Det skulle innebéra en 6kad administration kring
den réttspsykiatriska varden, en frihetsberdvande vird som redan idag ofta 4r mangarig. En 6kad
administration med utdragna processer i domstol skulle minska lékares tid for behandlingsinsatser, ka
graden av konflikt mellan personal och patient och sannolikt forldnga varden vilket inte vore att se till
patientens bésta.

Nedan kommenteras de tolv forslagen i betdnkandet med fokus pa réttspsykiatrisk vard.
Barn far inte tvingsvardas tillsammans med vuxna

Forslaget stods med foljande kommentarer. Sluten barn- och ungdomspsykiatrisk vard bedrivs pa
forhéllandevis fa platser i landet jaimfort med vuxenpsykiatrisk slutenvard, och de drabbade barnen



kan darfoér komma att behdva vérd vid vuxenpsykiatriska vardplatser nér tillstindet & som mest akut.
Det ar dartill sa att minderariga kan domas till vard med stéd av LRV da gransen for straffmyndighet
gar vid 15 ars alder. Det finns séledes tillfallen ddr minderariga kan komma att behova vistas vid
vuxenpsykiatriska och réttspsykiatriska vérdinrédttningar, d4ven om dessa tillfallen &r forhallandevis
sallsynta.

Vidare vill jag papeka att uttrycket LR V-inréttning inte &r tillrickligt definierad i betdnkandet vilket
dven far konsekvenser i denna punkt. Om beténkandet foreslér att barn domda till vard med stod av
LRV ska vardas med andra LRV-domda barn, bor det papekas att dessa fall ar séa pass sillsynta att det
inte dr sékert att det finns mer &n enstaka patienter vid varje givet dgonblick och att en sérskild
vardinréttning vid nadgon av landets réttspsykiatriska enheter skulle kréva stora anpassningar vad géller
specialistutbildad personal och lokaler. Dessa patienter skulle dven vardas langt bort fran sin hem-
region vilket skulle forsvéra for barnet att vara néra sina vardnadshavare. Risken dr dven att de enstaka
barn som dr domda till LRV kommer att virdas ensamma, vilket i praktiken skulle skapa en
avskiljningssituation.

Beslut om tvingsatgirder for att uppritthalla ordning eller sikerhet ska kunna 6verklagas

Forslaget stods inte. Forslaget ser inte till patientens basta utan ter sig istillet utgé fran den felaktiga
uppfattningen att lakarbeslut om tvangsétgirder i sig ar felaktiga. Istdllet bor tvangsatgérder ses som
en del av de medicinska metoder som star till buds i yttersta nodfall for att ge god psykiatrisk vard
samt skapa en hdlsofrimjande vardmiljo, for savél den individuella patienten som medpatienterna.
Bruket av tvangsétgérder bor, liksom all annan medicinsk behandling, grundas i sjukvéardens
skyldighet att erbjuda adekvat vard med stod av vetenskap och beprovad erfarenhet. Att forskjuta
medicinska beslut till en juridisk instans okar risken for forsdmrad vard genom att tvangsvardsbeslut
ofta fattas 1 akuta lagen dir avvaktan pa 6verklagan riskerar att senareldgga en korrekt insatt
behandling. Jag anser att istéllet for en 6verklagansmojlighet av dessa beslut s& bor en effektiv och
normerande tillsyn vara tillricklig. Jag vill lyfta fram mojligheten att stirka dagens tillsynssystem
genom Okad kompetens inom forvaltningsrétt och dkad tillgang till meriterade sakkunniga.

Provning av beslut om behandling utan samtycke — tva alternativ

Forslaget att behandling utan samtycke ska vara 6verklagansbart stds inte. Det noteras att
utredningen anser att medicinsk behandling skiljer sig principiellt frdn 6vriga tvangsatgérder. Sa som
vid akuta tvangsatgarder i foregéende forslag ser jag ingen fordel for patienten att kunna 6verklaga
redan genomforda atgirder. Vad géller provning av behandling ser jag en principiell svarighet da
patienten redan domts till rittspsykiatrisk vard vilket far anses inbegripa behandling. Detsamma bor
gélla vard med stod av LPT, dir tvangsvirden genom behandling ska stddja dtergéng till god psykisk
hilsa, autonomi och sjilvbestimmande. Det finns risker med att forskjuta potentiellt akuta medicinska
beslut till en juridisk sfar. Grunden for behandling &r alltid att forbéttra hilsan hos patienten. Provning
av beslut om behandling utan samtycke antyder att behandling inte ges med patientens bésta i fokus,
vilket dr beklagligt.

Rittsléiget niir det giller tving vid behandling utan samtycke behéver tydliggoras
Forslaget stods.
IVO ska utreda klagomal dven pa 6verklagbara beslut

Denna fraga faller delvis da jag inte stdller mig bakom de tva féregdende punkterna. Det dr dock
positivt att IVO stérks och jag stoder i allménhet att IVO ges mojlighet att utreda tvangsvardsfragor.



Patienterna ska informeras om mdjligheterna att fa ett beslut om en tvingsvird provat av en
oberoende instans

Forslaget om ytterligare krav pa informationsplikt stods inte dé jag anser att det redan idag finns en
sadan plikt enligt Patientsdkerhetslagen.

En patient som vardas enligt LPT eller LRV har ritt till dagliga aktiviteter pa vardinrittningen
och ska vistas utomhus minst en timme varje dag

Dessa forslag stdds. De ér till patientens bédsta och frimjar den réttspsykiatriska rehabiliteringen.
Endast patienter som anges i 1 § andra stycket LRV fir placeras pa LRV-inrittningar

Jag stoder betdnkandets grundid¢ att inte blanda LPT- och LRV-patienter vid samma vardenhet men
vill podngtera att uttrycket LRV-inréttning ar illa definierat (se kommentar ovan under punkten Barn
far inte tvangsvdrdas tillsammans med vuxna). Det bor framforas att en utveckling dir psykiatrin inte
langre kan ta emot LPT-patienter med hog risk for véld inte &r positiv. Tvértom bor psykiatrin ha
tillgang till vardenheter med forhdjd sékerhetsniva for vard av dessa LPT-patienter.

Allmén inpasseringskontroll méjliggors pa samtliga LRV-inrittningar

Forslaget stods men jag vill betona att allmén inpasseringskontroll ska anvéndas vid sérskild
indikation under begrinsad tid och att vardpersonal kan undantas.

Allmén forsindelsekontroll mojliggors pa samtliga LRV-inréittningar

Forslaget stods men jag vill &ven hir betona att kontrollen ska anvédndas vid sirskild indikation under
begransad tid.

Utvidgad anmiilningsskyldighet till IVO:s sikerhetsregister

Forslaget stods men detaljnivan bor ses Gver. Det bor anges yta per vardenhet istillet for yta per
vardplats.

Finansieringsforslag

Forslagen med 6kade mojligheter att 6verklaga tvangsétgirder och behandling skulle innebdra en
mairkbar kostnadsdkning for regionernas rattspsykiatriska verksamheter. Forslagen skulle innebédra en
markant 6kning av ldkares administrativa arbete.

Goteborgs universitet har utifran sitt forsknings- och utbildningsperspektiv inga ytterligare synpunkter
pa Socialstyrelsens underlag.
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