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RSMH:s yttrande oOver Socialstyrelsens rapport
”Otillaten egendom och hot inom den psykiatriska
tvangsvarden och den rattspsykiatriska varden”

Riksforbundet for Social och Mental Halsa, RSMH, organiserar sedan 50 ar pa demokratisk
grund manniskor med olika former av psykisk ohalsa. Manga av vara medlemmar &r personer
som har eller har haft en langvarig och allvarlig psykisk ohalsa, inte sallan i kombination med
olika psykiska funktionsnedsattningar. Det innebér att vi har stora erfarenheter av hur sjuk-
vardssystemet fungerar for manniskor med psykisk ohalsa, inte minst med avseende pa mojlig-
heterna till ett mer eller mindre fritt val eller utrymmet att som patient/vardtagare paverka var-
dens innehall och premisser. Vi representerar dessutom méanniskor som i manga fall inte alls
har nagot fritt val utan tvingas till vard; ironiskt nog ofta efter att dessforinnan forgaves sokt
hjalp fran det allméanna. Har kommer ofta individens rattigheter i klam utan att de i dag enga-
gerade tillsynsmyndigheterna synes ha kraft eller mandat att stévja detta.

Det forekommer, enligt var erfarenhet, mer tvang och restriktioner an vad som &r nédvandigt
for god vard inom psykiatrin. Bidragande orsaker till detta ar — férutom den kroniska platsbris-
ten inom heldygnsvarden — bristen pa insyn, en svag patientgrupp, slentrian inom professionen
och en lagstiftning och praxis som inte stodjer att alternativ till tvang och restriktioner framjas
och i det individuella fallet gors tillgangliga. Restriktioner har dessutom pa ett olyckligt vis en
tendens att “smitta” da patienter med olika grad av begransningar och restriktioner vardas inom
samma enhet och man i praktiken har ett forhallningssatt mot kollektiv som utgar fran de re-
striktioner som bedomts nédvandiga for nagon eller nagra pa individuell grund.

Tvangsvardade patienter inom psyKkiatrin utgor vidare en av de mest maktl6sa grupperna i sam-
héllet. De har fa eller inga majligheter att paverka vardinnehallet och de far ocksa ofta sina
rattigheter, inte minst enligt halso- och sjukvardslagen, krankta. RSMH menar att varje rattig-
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hetsinskrankning maste ha tydlig grund i Regeringsformens andra kapitel och Sveriges atagan-
den for manskliga rattigheter i 6vrigt, bygga pa individuell provning och aldrig enbart dikteras
av tekniska begrénsningar hos eller praktiska bekvamlighetshéansyn for olika huvudman.

RSMH verkar pa foreningsdemokratisk grund och &r en del av Funktionsratt Sverige. RSMH
ar en aktiv part inom Nationell samverkan for psykisk hédlsa, NSPH. RSMH ar religiost och
partipolitiskt neutralt samt verkar aktivt for att motverka utanforskap och diskriminering.

1. Uppdraget bakom rapporten:

Socialstyrelsens uppdrag fran regeringen var att utreda och vid behov foresla atgarder for att
forhindra att otillaten egendom fors in pa inrattningar for sluten psykiatrisk tvangsvard och
sluten rattspsykiatrisk vard. | uppdraget ingick att vid behov komma med forslag for att patien-
ter som ges sadan vard inte ska hota eller bega brott mot personer utanfor vardinrattningen.
Exempel pa otillaten egendom kan vara sadant som knivar, rakblad, tandare eller narkotika.

En stor andel av rattspsykiatriska verksamheter och enheter inom den psykiatriska tvangsvarden
anser att gallande regelverk ar otillrackligt nar det galler att forhindra att otillaten egendom fors
in pa vardenheterna.

2. Kontroll av forsandelser:

Socialstyrelsen foreslar att en vardgivare, om det ar nddvandigt av sakerhetsskal, ska ges moj-
lighet att besluta om allmén kontroll av forsandelser pa vardinrattningar for rattspsykiatrisk
vard. En sadan kontroll ska fa anvandas oavsett viken sakerhetsniva verksamheten har, dvs. pa
sakerhetsniva 1-3.

Enligt idag géllande réatt krévs beslut i det enskilda fallet for att férsandelser till en patient ska
fa undersokas for kontroll av om de innehaller otillaten egendom.

2.1 RSMH tillstyrker forslaget:

RSMH anser att forslaget verkar rimligt, det vill saga att det star i rimlig proportion till syftet
att kunna minska inforseln av otillaten egendom, exempelvis knivar, narkotika, eller vassa fo-
remal, pa vardavdelningar. Kontrollen kan ske medelst genomlysning.

Det &r visserligen en inskrankning i integriteten hos dem vars post ska kontrolleras, men dels
ska patienten i den man det ar mojligt ges chans att narvara vid kontrollen av posten och dels
ska inte det skriftliga innehallet granskas. Mot bakgrund av att atgarden kan leda till att otillatna
foremal eller narkotika upptéacks och att inforseln darmed bor kunna minskas anser RSMH att
forslaget ar godtagbart.

3. Allman inpasseringskontroll:

Med allmén inpasseringskontroll far alla personer som passerar in pa en vardinrattning kontrol-
leras genom metalldetektor eller liknande anordning i syfte att soka efter otillaten egendom.
Det ar en form av kroppsvisitation.
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Idag har vardgivare ratt att under vissa forutsattningar besluta att allman inpasseringskontroll
ska anvandas pa en vardinrattning for psykiatrisk tvangsvard och rattspsykiatrisk vard med sé-
kerhetsniva 1 och 2.

Socialstyrelsen foreslar nu att vardgivare dven ska kunna besluta om allmén inpasseringskon-
troll for vardinrattningar med sakerhetsniva 3. Detta ska galla for enheter dar manniskor vardas
enligt LRV, inte LPT; en distinktion som i praktiken pa enhetsniva inte alltid &r sjalvklar.

3.1 RSMH tillstyrker forslaget:

Detta ar en svar fraga, och det &r viktigt att notera att de ungdomar, med erfarenhet av psykia-
trisk tvangsvard, som utredningen varit i kontakt med anser att det mojligen kan vara motive-
rat inom den rattspsykiatriska varden (enligt LRV) med dylika tvangs- och kontrollatgarder,
men inte i den psykiatriska tvangsvarden (enligt LPT). Tvartom kan en atgard som kroppsvi-
sitation/allmén inpasseringskontroll trigga igang ett sjalvskadebeteende, menar de.

Det &r problematiskt att barn, d&ven besokare till intagna, ska behova genomga allmanna inpas-
seringskontroller dven nar det sker endast i den rattspsykiatriska varden, anser RSMH. Den
genomgang som Socialstyrelsen redovisar av skalen och hur atgarderna trots allt bedoms vara
for barnets basta gor att RSMH &nda stodjer forslaget.

Det handlar dels om att forhindrandet av inférande av farliga foremal kan minska risken for
vald, skador och sjalvskadebeteende, dvs barnet skyddas mot fysiskt och psykiskt vald, skador
och évergrepp i enlighet med artikel 19 i barnkonventionen. Om inférandet av narkotika pa
enheterna kan minskas genom de foreslagna atgarderna bedoms det ocksa vara till barnets basta
i enlighet med artikel 24, barnets ratt att atnjuta basta uppnaeliga halsa, ratt till sjukvard och
rehabilitering, samt artikel 33 om barnets ratt till skydd mot olaglig anvandning av narkotika.

Av storsta vikt ar att en utvardering gors av konsekvenserna for bade barn och vuxna, och for
kvinnor och man. Utvarderingen ska galla konsekvenserna for vardmiljon, sasom vardrelat-
ionen och patientens mojlighet till rehabilitering.

4. Myndighetspost:

Socialstyrelsen gér bedémningen att det inte vore rimligt att gora inskrankningar i rétten att
sanda sa kallad myndighetspost. Enligt gallande ratt har varden idag ingen ratt att granska sa
kallad myndighetspost, dvs. forsédndelser till bl.a. svensk myndighet, advokat och patientens
offentliga bitréde.

4.1 RSMH instammer i Socialstyrelsens bedomning:

RSMH stoder Socialstyrelsens bedémning att det inte ska goras nagra inskrankningar i patien-
ters mojligheter att skriva och skicka brev till myndigheter, advokater eller offentliga bitraden.

Ibland kan patienter, da lagliga skal finns, ha frantagits ratten att kommunicera med telefon
eller e-post. I de fallen kan sa kallad myndighetspost vara den enda mojlighet patienten har att
komma i kontakt med till exempel myndigheter eller advokat. Patientens rétt att skicka myn-
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dighetspost blir i dessa fall helt avgorande for vederbdrandes mojligheter att tillvarata sina rat-
tigheter. RSMH anser darmed i likhet med Socialstyrelsen att en inskrankning av denna réattig-
het inte skulle sta i rimlig proportion till syftet att forhindra att patienter hotar eller féretar nagon
straffbelagd garning mot mottagare av sadan post.

RSMH anser att det borde aligga vardgivaren att skapa forutsattningar for tvangsintagna att
kunna anvénda sin ratt att sénda (och ta emot) myndighetspost, det vill sdga vardgivaren borde
kunna tillhandahalla dator med skrivare eller manuellt skrivmateriel samt kuvert, frimarken och
adressuppgifter for mottagande myndigheter.

Riksforbundet for Social och Mental héalsa

Jimmie Trevett Kristina Bath Saganger
Forbundsordférande Kanslichef
CC: Funktionsratt Sverige
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