SVERIGES hLddLdd
RIKSDAG kdd

Socialutskottets betédankande
2019/20:SoU15

Forbattringar for barn inom den
psykiatriska tvangsvarden

Sammanfattning

Utskottet stéller sig bakom regeringens forslag till andringar i lagen om
psykiatrisk tvangsvard och lagen om rattspsykiatrisk vard samt foreslar en
smarre redaktionell &ndring.

Regeringens forslag innebdar en sarreglering av tvangsatgarderna
fastspanning med bélte, avskiljande frdn andra patienter och inskrankning i
ratten att anvanda elektroniska kommunikationstjanster for patienter som ar
under 18 &r. Forslaget innebar dven nya bestammelser dels om sarskild
underrattelse till Inspektionen for vard och omsorg om en patient som ar under
18 ar har blivit foremal for upprepade tvangsatgarder under vardperioden, dels
om att patienter som ar under 18 ar ska ha ratt till dagliga aktiviteter pé
vardinrattningen och att vistas utomhus under minst en timme varje dag, om
inte medicinska skél talar emot det.

Lagandringarna foreslas trada i kraft den 1 juli 2020.

Utskottet foreslar att riksdagen avslar motionsyrkandena.

I betdnkandet finns fyra reservationer (SD, V, KD).

Behandlade férslag

Proposition 2019/20:84 Forbattringar for barn inom den psykiatriska tvangs-
varden.

Atta yrkanden i féljdmotioner.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1. Regeringens lagforslag
Riksdagen antar regeringens forslag till
1. lag om andring i lagen (1991:1128) om psyKkiatrisk tvangsvard med
den andringen att
a) uttrycket 720 a §” i 23 § ska bytas ut mot 20 b §”,
b) uttrycket 20 a §” i 38 a § ska bytas ut mot ”20 b §”,
c) ingressen ska ha den lydelse som foljer av detta,
2. lag om andring i lagen (1991:1129) om rattspsykiatrisk vard.
Dérmed bifaller riksdagen proposition 2019/20:84 punkterna 1 och 2.

2. Forbud mot fastspanning
Riksdagen avslar motionerna
2019/20:3506 av Clara Aranda m.fl. (SD) och
2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 1.
Reservation 1 (SD, KD)

3. Nollvision for tvangsatgarder
Riksdagen avslar motion
2019/20:3507 av Karin Régsj6 m.fl. (V) yrkande 1.
Reservation 2 (V)

4.  Samtal efter avslutad tvangsatgard
Riksdagen avslar motionerna
2019/20:3507 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkande 3 och
2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 2.

5. Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal
Riksdagen avslar motion
2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 3.
Reservation 3 (KD)

6. Statistik och utvardering
Riksdagen avslar motion
2019/20:3507 av Karin Ragsjé m.fl. (V) yrkandena 2 och 4.
Reservation 4 (V)
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Stockholm den 7 maj 2020

Pa socialutskottets vagnar

Acko Ankarberg Johansson

Foljande ledamdter har deltagit i beslutet: Acko Ankarberg Johansson (KD),
Sofia Nilsson (C), Karin Ragsjo (V), Karin Enstrom (M), Maria Stockhaus
(M), Cecilie Tenfjord Toftby (M), Maria Nilsson (L), Annelie Karlsson (S),
Hans Ekstrom (S), Isak From (S), Lawen Redar (S), Leif Nysmed (S),
Angelika Bengtsson (SD), Mikael Strandman (SD), Robert Stenkvist (SD),
Larry Soder (KD) och Emma Hult (MP).



Redogorelse for drendet

Arendet och dess beredning

| betdnkandet behandlar utskottet regeringens proposition 2019/20:84
Forbattringar for barn inom den psykiatriska tvangsvarden. Regeringens
forslag till riksdagsbeslut aterges i bilaga 1. Regeringens lagférslag finns i
bilaga 2. I propositionen finns en redogdrelse for arendets beredning fram till
regeringens beslut om propositionen.

Tre motioner har véckts med anledning av propositionen. Forslagen i
motionerna finns i bilaga 1.

Propositionens huvudsakliga innehall

| propositionen ldmnar regeringen forslag till vissa &ndringar i lagen om
psykiatrisk tvangsvard och lagen om réttspsykiatrisk vard.

Forslagen innehéller bl.a. en sérreglering av tvangsatgarderna fastspanning
med balte, avskiljande frdn andra patienter och inskrankning i ratten att
anvénda elektroniska kommunikationstjanster for patienter som &r under 18
ar. Regeringen foreslar bla. att forutsattningarna for att anvanda dessa
tvangsatgarder skarps och att tiden for hur lange tvangsatgarden far paga
forkortas samt ett tydliggorande av forutsattningarna for forlangning av en
beslutad tvangsatgard. Vidare foreslar regeringen en ny bestammelse om
sarskild underrattelse till Inspektionen for vard och omsorg om en patient som
ar under 18 &r har blivit foremal for upprepade tvangsatgarder under
vardperioden. Dessutom foreslar regeringen en ny bestimmelse om att
patienter som ar under 18 ar ska ha rétt till dagliga aktiviteter pa vard-
inrdttningen och att vistas utomhus under minst en timme varje dag, om inte
medicinska skal talar emot det.

Andringarna foreslds trada i kraft den 1 juli 2020.
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Utskottets Overviganden

Forbattringar for barn inom den psykiatriska
tvangsvarden

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen antar regeringens lagforslag med en smarre &ndring av
redaktionell karaktar. Riksdagen avslar motionsyrkanden om férbud
mot fastspanning, nollvision for tvangsatgarder, samtal efter
avslutad tvangsatgard, legitimerad halso- och sjukvardspersonal
samt statistik och utvérdering.

Jamfor reservation 1 (SD, KD), 2 (V), 3 (KD) och 4 (V).

Gallande ratt

Av nuvarande bestammelser i lagen (1991:1128) om psyKkiatrisk tvangsvard,
forkortad LPT, framgar att en patient kortvarigt far spannas fast med bélte eller
liknande anordning om det finns en fara for att patienten allvarligt skadar sig
sjalv eller ndgon annan (19 §). Vardpersonal ska vara narvarande under den
tid patienten halls fastspand. Om det finns synnerliga skal, far det beslutas att
patienten ska hallas fastspand langre 4n som anges i forsta stycket.
Chefsgverlakaren beslutar om fastspanning. Inspektionen for vard och omsorg
(IVO) ska utan drojsmal underrattas om beslut enligt andra stycket.

Vidare far en patient hallas avskild frdn andra patienter endast om det &r
nodvandigt pa grund av att patienten genom aggressivt eller stérande beteende
allvarligt forsvérar varden av de andra patienterna (20 §). Ett beslut om
avskiljande galler hogst atta timmar. Tiden for avskiljande far genom ett nytt
beslut férlangas med hogst atta timmar, och om det finns synnerliga skal far
ett beslut om avskiljande avse en bestamd tid som Gverstiger atta timmar.
Chefsgverlakaren beslutar om avskiljande. Om en patient halls avskild mer &n
atta timmar i foljd, ska IVO utan dréjsmal underrattas om detta. En patient ska
under den tid han eller hon halls avskild std under fortlopande uppsikt av
vardpersonal.

Dartill far en patients ratt att anvanda elektroniska kommunikationstjanster
inskrankas om det ar nédvandigt med héansyn till varden eller rehabiliteringen
av patienten eller for att undvika att ndgon annan lider skada (20 a 8).

Av 18 a § foljer att chefsdverldkaren, sa snart patientens tillstand tillater
det, ska se till att patienten erbjuds ett uppféljningssamtal efter genomford
tvangsatgard.

Bestdmmelserna i 18-24 88 LPT géller i tillampliga delar vid sluten
rattspsykiatrisk vard, se 8 och 8 a 8§ lag (1991:1129) om rattspsykiatrisk vard,
forkortad LRV.
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Enligt 2 a § LPT respektive LRV far tvangsatgarder vid vard enligt
respektive lag anvandas endast om de stér i rimlig proportion till syftet med
atgarden. Ar mindre ingripande &tgarder tillrackliga ska de anvandas. Tvang
ska utdvas sd skonsamt som mdjligt och med stdrsta maojliga hansyn till
patienten.

Av 2 b § LPT respektive LRV framgér att tvangsatgarder i syfte att
genomfora varden endast far anvandas om patienten inte genom en individuellt
anpassad information kan formas att frivilligt medverka till vard. Sadana
atgarder far inte anvéndas i stérre omfattning an vad som ar nodvandigt for att
forma patienten till detta. Alla anstrangningar ska alltsd goras for att ge
patienten sadan information som tillgodoser hans eller hennes delaktighet.
Patienten ska ges adekvat information om sitt halsotillstind och om de
metoder for undersokning, vard och behandling som star till buds och
informationen ska forklaras for patienten pa ett satt, och med ett sprak, som
patienten forstar. Den som ger informationen maste forvissa sig om att
patienten har forstatt innehallet i, och innebérden av, den information som
lamnats (prop. 1999/2000:44 s. 83).

Av 2 § 8-10 forordningen (1991:1472) om psykiatrisk tvangsvard och
rattspsykiatrisk vard framgér att chefsoverlakaren ska se till att
patientjournalen bl.a. innehaller uppgifter om de tvangsétgarder som har
vidtagits med stod av lagstiftningen och om skélen for atgérderna.

Propositionen

Behovet av nya bestdmmelser

Regeringen anfor att Sverige fick kritik i den granskning som
barnréttskommittén genomforde under 2014. Kritiken omfattade flera punkter
om anvandningen av vissa tvangsatgarder mot barn inom psykiatrin och pa de
sérskilda ungdomshemmen. Kommittén uppmanade bl.a. Sverige att i lag
forbjuda anvéandningen av remmar och balten och avskiljning i psykiatriska
vardmiljger.

Regeringen har inte fullt ut anammat ett sddant synsatt eftersom
regeringens forslag inte ska forsdmra forutsattningarna att bereda barn
nodvandig vard. Enligt regeringen har sdval de barn som utredningen For
barnets basta? (SOU 2017:111) har talat med inom ramen for uppdragets
genomfdérande som de ungdomar som har ingétt i den referensgrupp som har
bitratt utredningen i dess arbete bedémt att det i extrema undantagsfall kan
finnas situationer dar en tvangsatgard kan vara forenlig med barnets basta, t.ex.
i livraddande syfte, och att det skulle vara forenat med stora risker for liv och
hélsa att helt avskaffa tvangsatgarder mot barn i den psykiatriska varden.
Emellertid &r det barnens och de ungas uppfattning att anvéndandet av
tvangsatgarder kan minska drastiskt.

Regeringen anser att forutsattningarna for de atgarder som kan tillgripas
maste stramas at ytterligare i lagstiftningen och att kraftfulla insatser behéver
vidtas for att systematiskt kontrollera hur tvangsatgarder anvands. Vidare
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krévs initiativ for att utveckla kunskapen, kvaliteten och kompetensen i den
psykiatriska heldygnsvarden for barn, vilket &r en forutsattning for att kraftigt
kunna minska anvandningen av tvangsatgarder.

Regeringen vill framhalla att LPT &r en vardlag, vilket innebar att alla
patienter har ratt till en god vard som &r trygg, saker och effektiv. Att LPT &r
en vardlag bor fa ett storre genomslag. Tvéangsvard handlar inte i forsta hand
om att skydda den enskilde eller det allmé&nna utan om att erbjuda patienten en
god, séker, effektiv och andamalsenlig vard som ytterst ska syfta till att stta
patienten i stand att frivilligt medverka till nédvéandig vard och ta emot det
stéd som han eller hon behéver.

Vardens innehall ar enligt regeringen ocksa ett nyckelomrade for att
barnrattsperspektivet ska fa genomslag i varden och for att varden ska kunna
mata barnens behov av stdd och hjélp. En fortsatt utveckling efter individuella
behov &r ocksa nodvandigt for att varden ska bli god for varje enskilt barn.

Uppdrag till Socialstyrelsen

Regeringen har gett Socialstyrelsen i uppdrag (S2019/01522/FS [delvis]) att
stimulera och stérka det nationella arbetet med att utveckla och sprida relevant
och aktuell kunskap samt &ndamalsenliga kunskapsstod, metoder och
arbetssétt till halso- och sjukvérdspersonal som arbetar med barn i den
psykiatriska heldygnsvarden, inklusive den psykiatriska tvangsvarden.
Utvecklingsarbetet kan dven omfatta unga éver 18 ar i de fall myndigheten
finner det relevant.

Uppdraget bygger huvudsakligen pa forslag som lamnats i utredningen For
barnets basta? (SOU 2017:111). Vid framtagandet av regeringsuppdraget har
regeringen beaktat synpunkter som redogjorts for inom ramen for
remitteringen av utredningen. Vid genomférandet av uppdraget ska
Socialstyrelsen beakta skillnader mellan pojkar och flickor. Syftet med
uppdraget &r att bidra till en Okad kvalitetsutveckling, ett starkt
barnréttsperspektiv. och ¢kad rattssdkerhet inom den barn- och
ungdomspsykiatriska heldygnsvarden. Enligt regeringen kan arbetet aven
bidra till minskad anvandning av tvangsatgarder inom den barn- och
ungdomspsykiatriska tvangsvarden.

Uppdraget ska slutredovisas till Regeringskansliet (Socialdepartementet)
senast den 30 november 2022. En delrapportering av uppdraget ska ske arligen
i arsredovisningen med start i arsredovisningen for 2019.

Regeringens forslag

Regeringen foreslar i propositionen bl.a. en sarreglering i LPT av tvangs-
atgarderna fastspanning med bélte, avskiljande frdn andra patienter och
inskrankning i ratten att anvanda elektroniska kommunikationstjanster for
patienter som ar under 18 &r. Regeringen foreslar dven nya bestammelser dels
om sarskild underrattelse till IVO om en patient som ar under 18 ar har blivit
foremal for upprepade tvangsatgarder under vardperioden, dels om att
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patienter som ar under 18 a&r ska ha ratt till dagliga aktiviteter pa
vardinrattningen och att vistas utomhus under minst en timme varje dag, om
inte medicinska skl talar emot det.

Fastspanning

Det &r regeringens mening att det 4 nodvandigt att det i varden aktivt
utvecklas arbetssatt som minskar behovet av tvangsatgarder i allmanhet och
av fastspanning i synnerhet. Enligt regeringen far det ur ett barnperspektiv
anses sarskilt angelaget att det nar det géller patienter som ar barn bor framgé
av lagen att denna tvangsatgard endast ska tillampas i undantagsfall och att det
darfor behdvs en sérreglering om forutséttningarna for fastspanning nér det
galler patienter under 18 ar. Vid tillimpningen av en sadan reglering ska
principen om barnets béasta sérskilt beaktas i enlighet med 1 kap. 8 §
patientlagen (2014:821), forkortad PL, som géller all halso- och sjukvard som
ges till barn.

Vidare ska enligt regeringen barnets ratt att fa information respektive
barnets installning till den aktuella varden eller behandlingen tillmatas
betydelse i forhallande till hans eller hennes alder och mognad i enlighet med
3 kap. 6 § och 4 kap. 3 § PL.

Ett antal remissinstanser vill enligt regeringen pa sikt se ett generellt forbud
mot fastspanning men de flesta av dessa stoder regeringens forslag. Nagra
remissinstanser ser en framtid dar bélteslaggning inte langre anvénds och att
en langsiktig plan for detta behdver tas fram. Det finns dven uppfattningen att
fastspanning med bélte helt bor forbjudas i enlighet med barnrattskommitténs
rekommendationer. Regeringen har inte funnit skal att anamma ett sadant
synsatt, eftersom forslagen inte ska forsémra forutséattningarna att bereda barn
nodvandig vard. | undantagsfall kan det finnas situationer dar en tvangsatgard
kan vara forenlig med barnet bésta, ibland i livraddande syfte.

Regeringen foreslar alltsa att chefsverldkaren om det finns en omedelbar
fara for att en patient som &r under 18 ar lider allvarlig skada och det ar
uppenbart att andra atgarder inte ar tillréckliga, ska fa besluta att patienten ska
spannas fast med balte (19 a §). Beslutet ska gélla hdgst en timme och tiden
for fastspanningen ska fa férlangas genom nya beslut som galler under hogst
en timme i taget.

Enligt regeringens forslag ska halso- och sjukvardspersonal vara
narvarande under den tid som patienten hélls fastspand. En remissinstans anser
med hénvisning till 1 kap. 4 § patientsékerhetslagen (2010:659), forkortad
PSL, att man bor stalla krav pé att legitimerad halso- och sjukvérdspersonal
och helst specialistutbildad s&dan, t.ex. en sjukskoterska som &r
specialistutbildad inom psykiatri, narvarar vid bélteslaggningar.

Regeringen vill tydliggdra att den personal som har till uppgift att narvara
under tid som patienten hélls fastspand ska ha den utbildning och erfarenhet
som behovs for att sakerstalla god och saker vard. Vad som avses med halso-
och sjukvardspersonal finns angivet i 1 kap. 4 § PSL, och sadan personal star
under tillsyn av IVO, vilket foljer av 7 kap. 1 § samma lag. Regeringen anser
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att den personal som ska nérvara vid fastspénning av patienter inte behover
vara legitimerad eller specialistutbildad.

Kravet att vardpersonal ska narvara under den tid patienten halls fastspand
har under lang tid funnits i 19 § LPT, den nuvarande bestimmelsen om
fastspdnning. Regeringen delar Lagraddets mening att “hélso- och
sjukvérdspersonal” ér ett béttre och tydligare begrepp och att det bor anvéndas
ocksé i 19 8. For att undvika oklarheter i tillampningen av bestammelserna om
fastspanning foreslar regeringen darfor en foljdandring i den nuvarande 19 §
pd sd satt att begreppet vardpersonal dar éndras till hilso- och
sjukvardspersonal. Den bestammelsen kommer fortsattningsvis att reglera
fastspanning av vuxna patienter, dvs patienter som ar 18 ar och aldre.

Regeringen foreslar vidare att VO ska underrattas utan dréjsmal om en
patient som &r under 18 ar halls fastspand under en sammanhangande tid som
dverstiger en timme.

Avskiljande

Enligt regeringens forslag ska en patient som ar under 18 &r fa héllas avskild
frdn andra patienter endast om det &r nddvandigt pa grund av att han eller hon
genom aggressivt beteende allvarligt forsvarar varden av de andra patienterna
och det &r uppenbart att andra &tgarder inte &r tillréackliga (20 a §).

Ett beslut om avskiljande beslutas av chefsoverldkaren och ska galla hdgst
tva timmar. Tiden for avskiljandet ska f& forlangas genom nya beslut som
galler under hogst tva timmar i taget. Halso- och sjukvardspersonal ska halla
patienten under fortlopande uppsikt under den tid patienten halls avskild.
Regeringen anser ocksa i detta fall att det inte bor finnas nagot krav pa att den
som har en sddan Overvakande uppgift behover vara legitimerad eller
specialistutbildad.

P& motsvarande satt som nar det galler fastspanning av patienter foreslar
regeringen en foljdandring pa det viset att begreppet vardpersonal andras till
halso- och sjukvardspersonal dven i 20 § LPT, som hadanefter galler endast
vuxna patienter.

IVO ska utan dréjsmal underrattas om en patient som &r under 18 ar halls
avskild under en sammanhangande tid som Gverstiger tva timmar.

Regeringen anfor slutligen att Sverige fick kritik pa flera punkter om
anvandningen av vissa tvangsatgarder mot barn inom psykiatrin och pa de
sérskilda ungdomshemmen i den granskning som barnrattskommittén
genomforde under 2014. Barnrattskommittén uppmanade Sverige att
”omgaende bryta isoleringen for alla barn och dndra sin lagstiftning sé att
anvandningen av isolering under alla omstadndigheter &ar forbjuden”.
Regeringen anfér vidare att regeringens forslag innebér en skarpning vad
galler kriterierna for avskiljning for patienter under 18 ar. Dartill har tiden for
hur lange ett barn kan vara avskilt begransats i forhallande till nuvarande
reglering.
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Inskrénkning i ratten att anvanda elektroniska kommunikationstjanster

Regeringen foreslar vidare att ett beslut om inskrankning i ratten att anvanda
elektroniska kommunikationsmedel som avser en patient som &r under 18 ar
ska galla hogst en vecka (22 b 8). Tiden for inskrankning ska fa forlangas
genom nya beslut med hdgst en vecka i taget. Ett beslut om inskrénkning i
ratten till elektroniska kommunikationstjanster far overklagas enligt 32 §
fjarde stycket LPT och 18 § 7 LRV. Av forvaltningslagen (2017:900) foljer
dessutom att den enskilde ska underrdttas om beslutet och hur denne kan
overklaga beslutet.

Sarskild underréattelse om tvangsatgarder

Att bli fastspand med bélte eller avskild fran andra patienter kraver enligt
regeringen noggranna dvervaganden fran chefsGverlakarens sida. Vidare anser
regeringen att mojligheten att vidta tvangsatgarder inte far utvecklas till en
behandlingsmetod i sig utan maste ses som en integritetskrankande atgard
gentemot patienten som bara far vidtas under sarskilda forutsattningar.
Regeringen ndmner att en fastspénning inte bara ar integritetskrankande utan
att den dessutom kan upplevas som sé traumatiserande for patienten att det kan
riskera att medféra en vardskada. Halso- och sjukvardspersonalen maste enligt
regeringen inse riskerna med de olika tvangsétgirderna och arbeta for att
tilldmpa mindre ingripande metoder i stéllet.

Regeringen foreslar en ny bestimmelse om att IVO ska underrattas om de
aktuella atgarderna om en patient som &r under 18 ar har blivit foremal for
nagon eller nagra tvangsatgarder i form av fastspanning, avskiljning eller
inskrankning i sin ratt att anvanda elektroniska kommunikationstjanster vid
minst tre tillfallen under vardperioden (22 c §).

Dagliga aktiviteter och utomhusvistelser

Regeringen foreslar dven en ny bestimmelse som innebér att en patient som
ar under 18 ar och som vardas enligt LPV eller LRV ska ha ratt till dagliga
aktiviteter pa vardinrattningen och att vistas utomhus minst en timme varje
dag, om inte medicinska skal talar emot det (31 b §).

Enligt regeringen anser flera av remissinstanserna att bestdmmelsen bor
galla &ven vuxna. | den delen anfor regeringen att betankandet som ligger till
grund for propositionen behandlar endast fragan om patienter under 18 ar inom
tvangsvarden. Darfor foreslar regeringen bara andringar i lagstiftningen som
ror den patientkategorin.

Ovriga forslag i utredningen For barnets bésta? (SOU 2017:111)

| propositionen redovisar regeringen dessutom ett antal forslag till
lagdandringar frdn betankandet For barnets basta? (SOU 2017:111) som
regeringen valt att inte g vidare med pa grund av att det finns en risk for
dubbelreglering.

Foljdandringar i LRV
| propositionen finns darutdver forslag till ett antal féljdandringar i LRV.

2019/20:SoU15
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Ikrafttradande- och 6vergangsbestammelser

Lagandringarna foreslas trada i kraft den 1 juli 2020. Enligt regeringens
bedémning finns det inte behov av nagra dvergangsbestammelser.

Kommunala sjélvstyrelsen

Enligt regeringen medfor flera forslag inskrédnkningar i den kommunala
sjélvstyrelsen. Alla inskrénkningar &r dock enligt regeringen proportionella
med hansyn till de andamal som har foranlett dem och far darfér anses
godtagbara.

Motionerna

Forbud mot fastspanning

I motion 2019/20:3506 av Clara Aranda m.fl. (SD) foreslds ett
tillkannagivande om att inratta en langsiktig och patientséaker plan for att fasa
ut balteslaggning som tvangsatgérd inom psykiatrin nar det galler patienter
under 18 &r. Motionarerna anfor att en forlegad tvangsatgard som fastspanning
med balte dr inhuman och att det finns starka skal for psykiatrin att hitta och
tillampa mer humana metoder, framfér allt ndr det galler barn och unga vuxna.

I kommittémotion 2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl.
(KD) foreslas i yrkande 1 ett tillkdnnagivande om att fastspanning med balte
av patienter under 18 ar pa sikt ska tas bort. Motionarerna refererar till vad
remissinstanser anfort om att helt férbjuda fastspanning med bélte da insatsen
inte &r forenlig med barnkonventionen.

Nollvision for tvangsatgarder

I kommittémotion 2019/20:3507 av Karin Ragsjo m.fl. (V) foreslas i
yrkande 1 ett tillkdnnagivande om att det bor inforas en nollvision nar det
géller tvangsatgéarder for barn inom den psykiatriska varden. Motionérerna
anfor att tvangsatgarder kan vara nodvandiga i ett fatal extrema situationer,
men att malet i varje region bor vara att inte anvanda nagra alls. Enligt
motionarerna kan detta mal nas genom metodutveckling samt en satsning pa
utbildning och kompetensutveckling av personalen.

Samtal efter avslutad tvangsatgard

I kommittémotion 2019/20:3507 av Karin Ragsjo m.fl. (V) foreslas i
yrkande 3 ett tillkdnnagivande om att varje barn ska ha ratt till samtal med
medicinskt ansvarig personal efter en utford tvangsatgard. Vid samtalet bor
delta dels personal som deltagit i beslutet, dels personal som ar medicinskt
ansvarig pd hogre nivd men som inte deltagit i det enskilda beslutet om

tvangsatgarden.
I kommittémotion 2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl.
(KD) foreslds i yrkande 2 ett tillkdnnagivande om obligatoriska

uppfoljningssamtal efter avslutad tvéngsatgard. Motiondrerna anfor att en
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patient kan ha behov av att samtala om sin upplevelse under tvangsatgarden,
varfor en atgard vidtogs och hur man kan undvika att det hander igen. Detta
skulle ytterligare stérka réttigheterna for barn.

Legitimerad halso- och sjukvardspersonal

I kommittémotion 2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD)
foreslas i yrkande 3 ett tillkdnnagivande om att i lagstiftningen tydliggora att
legitimerad halso- och sjukvardspersonal ska narvara vid balteslaggning samt
ansvara for fortlopande uppsikt under avskiljning. Motiondrerna anfor att det
&r avgorande att den personal som ska ansvara for uppsikten av barn under
pagaende tvangsatgarder har ratt kompetens for att mota patientens behov.

Statistik och utvardering

I kommittémotion 2019/20:3507 av Karin Ragsjo m.fl. (V) foreslas i
yrkande 2 ett tillkdnnagivande om att en lamplig myndighet bor ges i uppdrag
att samla in statistiska uppgifter och se dver relevant information om vidtagna
tvangsatgarder inom den psykiatriska varden for barn. Motionarerna anfor att
tillsynen och kontrollen &r regionalt baserad genom IVO och anser att kunskap
och 6verblick bor finnas nationellt. | yrkande 4 foreslas ett tillkannagivande
om att en l&mplig myndighet bor ges i uppdrag att utvérdera varje genomférd
tvangsatgard. Motionarerna anfor att effekten av vidtagna tvangsatgarder bor
utvarderas pa nationell niva for att man ska kunna utveckla metoder med syftet
att uppnd en nollvision for tvangsatgarder. Enligt motionarerna bor en
utvérdering goras av varje genomfort samtal med det barn som berorts av
tvangsmedel.

Kompletterande information

Statistik fran IVO

IVO:s statistik visar hur antalet inkomna och avslutade drenden fordelar sig pa
lan, verksamhetsomrade, verksamhetstyp och beslutstyp. Uppgifterna
redovisas for inkomna och avslutade drenden. Med inkomna respektive
avslutade drenden avses drenden som registrerats respektive avslutats under
perioden. Ett &rende kategoriseras forst ndr det har avslutats vilket medfor att
jamforelser inte kan goras over tid. Totalsumman &Over lan kan dverstiga
antalet for hela riket, eftersom ett klagomal kan gélla flera lan och kan tilldelas
fler &n en kategori for vad &rendet avser. Med anledning av statistiksekretessen
publicerar IVO inte statistik per kommun for att undvika att roja enskilda
individer eller enskilda verksamheter. Kélla: www.ivo.se.

Socialstyrelsens statistik

Hos Socialstyrelsen finns statistik om psykiatrisk tvangsvard och
rattspsykiatrisk vard baserad pa patientregistret. Dar finns s.k. korta fakta,
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rapporter och tabeller samt en statistikdatabas dar den enskilde kan hdmta
statistik. Det finns ocksa majlighet att bestalla data eller statistik utifran den
enskildes behov eller for forskningsandamal. Dartill finns ett antal
statistikpublikationer, bl.a. Statistik om psyKkiatrisk tvangsvard enligt lagen om
psykiatrisk tvangsvard (LPT), ar 2013.
Nar det galler kvaliteten i statistiken framkommer féljande:
Kvaliteten i tvangsvardsuppgifterna har forbattrats arligen sedan 2009 da
vi borjade ta in uppgifterna men statistiken &r fortfarande osdker. Trender
eller jamforelser mellan 1&n ska géras med forsiktighet. Antalet patienter
inom lagen om psykiatrisk tvangsvard, LPT, och lagen om rattspsykiatrisk
vard, LRV, har ¢kat, men detta beror inte pa en reell 6kning utan pa en
forbattring av inrapporteringen. Detsamma galler tvangsatgarder som ser
ut att ha 6kat dramatiskt, vilket beror pa en béttre rapportering. Generellt
sett s antas antalet patienter som vérdats inom LPT och LRV vara en mer
tillforlitlig uppgift 4n antalet tvangsatgérder. Bada uppgifterna okar i antal
varje ar vilket tyder pa en forbattrad inrapportering ar for ar.
I och med att tvangsvardsuppgifterna ingar i patientregistret kan det
antas att samma typer av brister i kvaliteten som finns i &vriga
patientregistret dven finns i delen som innehaller tvangsvard.

Kalla: www.socialstyrelsen.se.

Socialstyrelsens rapport

I december 2018 redovisade Socialstyrelsen ett regeringsuppdrag genom
rapporten Forbattrad uppféljning av tvangsvérden Alternativa metoder for att
samla in data. Enligt rapporten samlar Socialstyrelsen sedan 2009 in uppgifter
om psykiatrisk tvangsvard och rattspsykiatrisk vard till patientregistret. Har
namns aven att uppgifternas kvalitet har forbattrats over aren men att det trots
olika insatser fortfarande finns betydande brister. Det géller bl.a. uppgifter om
vilka tvdngsatgarder som anvands i varden. Bristerna har lett till kritik bade
nationellt och internationellt.

| rapporten har utretts behoven av ett nytt satt att dokumentera och
rapportera psykiatrisk tvangsvérd och rattspsykiatrisk vard. Dessa behov har i
rapporten bedémts vara sa pass stora att det kan vara befogat att inféra en
nationell beslutsjournal. Socialstyrelsen ser nyttan av att en sdan I6sning blir
obligatorisk for vardgivarna att anvanda. Forutsattningarna for ett sadant
obligatorium behdver dock enligt rapporten utredas vidare.

En nationell beslutsjournal &r en teknisk 16sning och ett stod for

— genomfdrande och dokumentation av den juridiska processen vid psykia-
trisk tvangsvard och rattspsykiatrisk vard

— patientens delaktighet och rattssakerhet vid psykiatrisk tvangsvard och
rattspsykiatrisk vard

— automatiserad sammanstéllning och &verféring av data om psykiatrisk
tvangsvard och rattspsykiatrisk vard till patientregistret

— sdkert utbyte av information med IVO och andra myndigheter med laglig
ratt att ta del av uppagifter.
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For att kunna inféra en nationell beslutsjournal krdvs dock enligt rapporten
forandringar i lagstiftningen, och arbetet med inférandet foreslas utféras i
olika faser i samarbete mellan juridisk och teknisk kompetens. Socialstyrelsen
foreslar att detta arbete drivs nationellt.

Enligt uppgift i mars 2020 bereds rapporten i Regeringskansliet och i det
arbetet forbereds for kommande utredningar pd omradet.

Delredovisning av Socialstyrelsens uppdrag

Socialstyrelsens uppdrag (S2019/01522/FS [delvis]) att stimulera och stérka
det nationella arbetet med att utveckla kunskap, metoder och arbetssétt for
hédlso- och sjukvardspersonal som arbetar med barn i den psykiatriska
heldygnsvarden, inklusive den psykiatriska tvangsvarden delredovisades den
25 februari 2020 i myndighetens arsredovisning for 2019. Har anfors foljande:

Under 2019 har vi pabdrjat det arbetet genom att hamta in information om

vad som i nuldget fungerar bra respektive mindre bra. Vi har till exempel

besokt majoriteten av ledningarna for heldygnsvarden inom barn- och
ungdomspsykiatrin (bup). Frageomraden som tagits upp ar bland annat:

* Vilka &r de storsta utmaningarna?
* Hur fungerar samarbetet mellan oppenvard och slutenvard

respektive mellan region och kommun?
* Hur ser bemanningssituationen ut?
* Vilket stod behdver man fran Socialstyrelsen?
Vi har bett organisationen Nationell samling for psykisk halsa (NSPH) att
genomfora fokusgrupper for att fa in patient- och anhorigperspektivet
tidigt i arbetet. Deltagare ar ungdomar med egen erfarenhet av
heldygnsvard och aven en grupp anhoriga. Vi har dven beslutat att
genomfora ett arbete med markdrbaserad journalgranskning (MJG) med
syfte att upptacka vardskador inom den psykiatriska heldygnsvarden for
unga. Flera regioner uttryckte tidigt intresse for att vara med och arbetet
startades i november. Vi har konstaterat att statistiken fran patientregistret
over heldygnsvarden generellt och tvéngsvarden speciellt behdver
sammanstéllas, kvalitetssdkras och analyseras for att bland annat
undersoka diagnosutveckling baserat pa kon, alder och region. Statistiken
innehéller till exempel data om diagnoser, inskrivningssatt och i vissa fall
atgarder. Planen ar att gora statistiken mer tillganglig och battre
visualiserad.

Utskottets stallningstagande

Utskottet valkomnar de lagandringar som regeringen féreslar och stéller sig
bakom propositionen. Forslaget innehaller dndrade regler som innebar en
sarreglering nar det galler tvangsatgarder for barn som vardas med stod av
lagen om psykiatrisk tvangsvard eller lagen om rattspsykiatrisk vard. Utskottet
foreslar aven en smarre redaktionell andring.

Regeringen anfor att Sverige fick kritik i den granskning som
barnrattskommittén genomférde under 2014. Kommittén uppmanade bl.a.
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Sverige att i lag forbjuda anvéndningen av remmar och bélten och avskiljning
i psykiatriska vardmiljoer. I likhet med regeringen anser utskottet att det ar
nodvandigt att det i varden aktivt utvecklas arbetssatt som minskar behovet av
tvangsatgarder i allmanhet och av fastspanning i synnerhet. Utskottet delar
regeringens beddmning att det &r sérskilt angeléget att det nar det galler
patienter som &r barn bor framga av lagen att tvangsatgarden fastspanning
endast ska tillampas i undantagsfall. Ett antal remissinstanser vill enligt
regeringen pa sikt se ett generellt férbud mot fastspanning men de flesta av
dessa stoder regeringens forslag. Regeringen har inte funnit skal att anamma
ett sddant synsatt, eftersom forslagen inte ska férsamra forutsattningarna att
bereda barn nodvandig vard. | undantagsfall kan det enligt regeringen finnas
situationer dar en tvangsatgard kan vara forenlig med barnets bésta, ibland i
livréddande syfte. Utskottet delar regeringens beddmning och forutsatter att
regeringen fortsatter att folja fragan. Motionerna 2019/20:3506 (SD) och
2019/20:3509 (KD) yrkande 1 bor avslas.

Utskottet noterar Socialstyrelsens pagaende uppdrag (S2019/01522/FS
[delvis]) att stimulera och stdrka det nationella arbetet med att utveckla
kunskap, metoder och arbetsstt for halso- och sjukvardspersonal som arbetar
med barn i den psykiatriska heldygnsvarden, inklusive den psykiatriska
tvangsvarden. Utskottet noterar vidare att arbetet enligt regeringen dven kan
bidra till minskad anvindning av tvangsatgarder inom den barn- och
ungdomspsykiatriska tvangsvérden. Utskottet ser positivt pa det arbete som
pagar och forutsatter att regeringen fortsatter att folja fragan. Motion
2019/20:3507 (V) yrkande 1 bor avslas.

Utskottet konstaterar att det av 18 a § lagen om psykiatrisk tvangsvérd
foljer att chefsoverldkaren ska, sa snart patientens tillstand tillater det, se till
att patienten erbjuds ett uppféljningssamtal efter genomford tvangsatgard.
Enligt 8 § forsta stycket LRV géller denna bestdmmelse &ven vid
rattspsykiatrisk vard. Motionerna 2019/20:3507 (V) yrkande 3 och
2019/20:3509 (KD) yrkande 2 far anses vara tillgodosedda och bor avslas.

Utskottet delar regeringens bedémning att det bor vara ett krav att det &r
halso- och sjukvérdspersonal som narvarar under den tid d& en patient halls
fastspand samt da patienten halls avskild. 1 likhet med regeringen anser
utskottet att personalen inte behdver vara legitimerad eller specialistutbildad.
Motion 2019/20:3509 (KD) yrkande 3 bor darmed avslas.

Utskottet noterar att de forslag som Socialstyrelsen lamnat i rapporten
Forbattrad uppféljning av tvangsvarden Alternativa metoder for att samla in
data for narvarande bereds inom Regeringskansliet. | beredningsarbetet
forbereds for kommande utredningar pd omréadet. Nagot tillkannagivande med
anledning av motion 2019/20:3507 (V) yrkandena 2 och 4 &r inte nédvandigt.
Motionen bor avslas.



Reservationer

1. Forbud mot fastspanning, punkt 2 (SD, KD)

av Acko Ankarberg Johansson (KD), Angelika Bengtsson (SD), Mikael
Strandman (SD), Robert Stenkvist (SD) och Larry Séder (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2019/20:3506 av Clara Aranda m.fl. (SD) och
2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 1.

Stallningstagande

Vi delar remissinstansernas synpunkter om att helt férbjuda fastspanning med
balte nar det galler patienter under 18 ar och anser att denna &tgard pa sikt bor
tas bort. Regeringen bor ta fram en langsiktig och patientsaker plan for att fasa
ut den tvangsétgérden for patienter under 18 &r.

2. Nollvision for tvangsatgarder, punkt 3 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 3 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Déarmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3507 av Karin Réagsj6 m.fl. (V) yrkande 1.

Stallningstagande

Tvangsatgarder for barn kan vara nodvandiga i ett fatal extrema situationer,
men jag anser att malet i varje region bor vara att inte ha nagra alls. Genom
metodutveckling och en satsning pa utbildning och kompetensutveckling av
personalen bor detta mal kunna nas. Jag anser att det bér inforas en nollvision
nar det galler tvangsatgarder inom den psykiatriska véarden for barn.
Regeringen bor vidta lampliga &tgarder i enlighet med det som jag anfort.
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3. Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal, punkt 5 (KD)
av Acko Ankarberg Johansson (KD) och Larry S6der (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 3.

Stallningstagande

Vi anser att det &r avgorande att den personal som ska ansvara for uppsikten
av barn underpagéaende tvangsatgarder har ratt kompetens for att méta barnets
behov. Detta ar viktigt for patientsakerheten. Darfor anser vi att det bor framga
tydligt av lagtexten att det ar legitimerad hélso- och sjukvérdspersonal som
ska vara narvarande vid fastspdnning med balte och ansvara for fortlépande
uppsikt under avskiljning. Regeringen bor aterkomma till riksdagen med
forslag i enlighet med det som vi anfort.

4.  Statistik och utvardering, punkt 6 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Déarmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3507 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkandena 2 och 4.

Stallningstagande

Flera remissinstanser har uppmarksammat att Inspektionen for vard och
omsorg (IVO) endast har regional statistik. Tillsynen och kontrollen &r
regionalt baserad. For att battre kunna sprida kunskap om metodutveckling,
uppmarksamma brister inom flera regioner och skapa en jamlik halsovard
maste kunskapen och Gverblicken finnas nationellt. Jag anser att en lamplig
myndighet darfér bér ges i uppdrag att samla statistik och se dver relevant
information om vidtagna tvangsatgarder inom den psykiatriska varden for
barn.



RESERVATIONER

Effekten av vidtagna tvangsatgérder bor ocksa utvarderas pa nationell niva
for att metoder ska kunna utvecklas med syftet att uppna en nollvision for
tvangsatgarder. En befintlig myndighet bor fa detta uppdrag. | utvarderingen
bor &ven universitet och andra forskningsinstitut kunna engageras i vissa delar.
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BiLAGA 1

Forteckning over behandlade forslag

Propositionen

Proposition 2019/20:84 Forbattringar for barn inom den psykiatriska
tvangsvarden:

1.

Riksdagen antar regeringens forslag till lag om &ndring i lagen
(1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard.

Riksdagen antar regeringens forslag till lag om &ndring i lagen
(1991:1129) om rattspsykiatrisk vard.

Foljdmotionerna

2019/20:3506 av Clara Aranda m.fl. (SD):

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att inrétta en
langsiktig och patientsiker plan for att fasa ut balteslaggning som tvangsatgard
inom psykiatrin nar det géller patienter under 18 &r och tillkdnnager detta for
regeringen.

2019/20:3507 av Karin Ragsjo m.fl. (V):

1.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att det bor
inféras en nollvision nér det galler tvangsétgérder for barn inom den
psykiatriska varden och tillkannager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att 1amplig
myndighet bor ges i uppdrag att samla in statistiska uppgifter och se
over relevant information Gver vidtagna tvangsatgarder inom den
psykiatriska varden for barn och tillkannager detta for regeringen.
Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att varje
barn ska ha ratt till samtal efter utford tvangsatgard med medicinskt
ansvarig personal och tillkannager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att lamplig
myndighet boér ges i uppdrag att utvardera varje genomford
tvangsatgard och tillkannager detta for regeringen.

2019/20:3509 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD):

1.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
fastspanning med bélte av patienter under 18 &r pa sikt ska tas bort och
tillkdnnager detta for regeringen.



FORTECKNING OVER BEHANDLADE FORSLAG ~ BILAGA 1

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om
obligatoriska uppfoljningssamtal efter avslutad tvangsatgard och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att i
lagstiftningen tydliggora att legitimerad halso- och sjukvardspersonal
ska ndrvara vid balteslaggning samt ansvara for fortldpande uppsikt
under avskiljning och tillkdnnager detta for regeringen.
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BILAGA 2

Regeringens lagforslag

1 Forslag till lag om dndring i lagen (1991:1128)
om psykiatrisk tvangsvard

Hérigenom foreskrivs i fraga om lagen (1991:1128) om psykiatrisk

tvangsvérd'

dels att nuvarande 20 a § ska betecknas 20 b §,

dels att 6 a, 19, 20, 22 b, 32 och 39

§§ ska ha f6ljande lydelse,

dels att det ska inforas fyra nya paragrafer, 19 a, 20 a, 22 coch 31 b §§,
och nidrmast fére 31 b § en ny rubrik av f6ljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

6a§

I sédana fall som anges i 19 § eller
20 § far en patient som halls kvar
enligt 6 § kortvarigt spiannas fast
med biélte eller liknande anordning
eller kortvarigt hallas avskild fran
de andra patienterna.

I sddana fall som anges i 19 eller
20 § far en patient som hélls kvar
enligt 6 § kortvarigt spidnnas fast
med bilte eller liknande anordning
eller kortvarigt hallas avskild frén
de andra patienterna. Om patienten
dr under 18 ar far dock, i sadana
fall som avses i 19 a eller 20 a §,
patienten spdnnas fast med bdlte
hogst en timme och hallas avskild
hogst tva timmar.

En patient som hélls kvar enligt 6 § far, om det finns en déverhdngande
fara for patientens liv eller hélsa, ges nodvandig behandling.

Beslut enligt denna paragraf
fattas av legitimerad lakare.

Beslut enligt denna paragraf
fattas av legitimerad ldkare.
Chefsoverlikaren far besluta om
forldngning av de tider som avses i
forsta stycket under de forutsdtt-
ningar som anges i 19-20 a §5.

19 §2

Om det finns en omedelbar fara for
att en patient allvarligt skadar sig
sjdlv eller nagon annan, far
patienten Kortvarigt spénnas fast
med bélte eller liknande anordning.
Vardpersonal ska vara nérvarande

! Lagen omtryckt 2008:415.
2 Senaste lydelse 2012:938.

Om det finns en omedelbar fara f6r
att en patient allvarligt skadar sig
sjalv eller né&gon annan, far
patienten Kkortvarigt spdnnas fast
med bilte eller liknande anordning.
Hdlso- och sjukvardspersonal ska



under den tid patienten halls
fastspand.

REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

vara ndrvarande under den tid
patienten halls fastspénd.

Om det finns synnerliga skl, far det beslutas att patienten ska héllas
fastspand léangre &n som anges i forsta stycket.

Chefsoverldkaren beslutar om fastspénning. Inspektionen for vard och
omsorg ska utan drojsmal underrdttas om beslut enligt andra stycket.

19a$§

Om det finns en omedelbar fara for
att en patient som dr under 18 ar
lider allvarlig skada och det dr
uppenbart att andra atgdrder inte
ar  tillrdckliga  far  patienten
spdnnas fast med bdlte.

Ett beslut om fastspdnning fattas
av  chefsoverlikaren.  Beslutet
gdller hogst en timme. Tiden for
fastspdnningen  far  forldngas
genom nya beslut som gdller under
hogst en timme i taget. Hdlso- och
sjukvardspersonal ~ ska  vara
ndrvarande under den tid patienten
halls fastspdnd.

Inspektionen for vard och om-
sorg ska utan dréjsmal underrttas
om patienten halls fastspdnd under
en sammanhdngande tid som dver-
stiger en timme.

20 §°
En patient far hallas avskild fran andra patienter endast om det &r
nodvindigt pd grund av att patienten genom aggressivt eller storande
beteende allvarligt forsvarar varden av de andra patienterna. Ett beslut om
avskiljande géller hogst atta timmar. Tiden for avskiljande far genom ett

nytt beslut forldngas med hogst atta timmar.
Om det finns synnerliga skél, far ett beslut om avskiljande enligt forsta
stycket avse en bestdmd tid som overstiger atta timmar.

Chefsoverlakaren beslutar om
avskiljande. Om en patient halls
avskild mer 4n &tta timmar i foljd,
ska Inspektionen for vard och
omsorg utan drojsmal underréttas
om detta. En patient ska under den
tid han eller hon halls avskild st
under fortlopande uppsikt av vard-
personal.

3 Senaste lydelse 2012:938.

Chefsoverlakaren beslutar om
avskiljande. Om en patient hélls
avskild mer 4n 4tta timmar i f6ljd,
ska Inspektionen for vard och
omsorg utan drdjsmal underrittas
om detta. En patient ska under den
tid han eller hon halls avskild st&
under fortlépande uppsikt av Adlso-
och sjukvardspersonal.
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20a§

En patient som dr under 18 ar far
hallas avskild fran andra patienter
endast om det dr nodvindigt pa
grund av att han eller hon genom
aggressivt  beteende  allvarligt
forsvarar varden av de andra
patienterna och det dr uppenbart
att andra atgdrder inte  dr
tillréickliga.

Ett beslut om avskiljande fattas
av  chefsoverlikaren.  Beslutet
gdller hogst tva timmar. Tiden for
avskiljandet far forlingas genom
nya beslut som gdller under hogst
tva timmar i taget. Hdlso- och
sjukvardspersonal ~ ska  halla
patienten under fortlopande upp-
sikt under den tid patienten halls
avskild.

Inspektionen  for vard och
omsorg ska utan dréojsmal under-
rdttas om patienten halls avskild
under en sammanhdngande tid som
overstiger tva timmar.

22b §

Ett beslut enligt 20 a eller 22 a §
gdéller i hogst tvd ménader. Ndr det
inte ldngre finns forutsdttningar for
beslutet  ska  chefsoverlikaren
genast besluta att inskrinkningen
eller dvervakningen ska upphira.
Fragan om upphorande ska over-
vdgas fortlopande.

Tiden for inskrdnkningen eller
overvakningen far genom nytt
beslut forlingas med hogst tva
manader vid varje tillfdlle.

* Senaste lydelse 2014:522.

Ett beslut om en inskrdnkning
enligt 20b§ géller hogst tva
manader eller, om patienten dr
under 18 ar, hogst en vecka. Ett
beslut om overvakning enligt 22 a §
gdller hogst tva manader.

Ndr det inte ldngre finns forut-
sdttningar for ett beslut som avses i
forsta stycket ska chefsoverldikaren
genast besluta att inskrinkningen
eller overvakningen ska upphora.
Fragan om upphdrande ska
overvagas fortlopande.

Tiden for en inskrdnkning enligt
20 b § far genom nya beslut for-
lingas med hogst tvd manader i
taget eller, om patienten dr under
18 ar, med hogst en vecka i taget.
Tiden for overvakning enligt 22 a §



Inspektionen for vard och
omsorg ska utan drojsmél under-
réttas om beslut enligt 20 a, 22 a §§
eller enligt andra stycket.

REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

far  forlingas med hogst tva
manader i taget.

Inspektionen for vard och
omsorg ska utan drojsmél under-
rittas om beslut enligt 20 b eller
22 a § och om beslut enligt tredje
stycket.

22c§

Om en patient som dr under 18 ar
har blivit foremal for nagon eller
ndgra tvangsatgdrder i form av
fastspdnning,  avskiljning  eller
inskrdnkning i sin rdtt att anvinda
elektroniska kommunikations-
tignster vid minst tre tillfdillen
under vardperioden, ska Inspek-
tionen for vard och omsorg
underrdttas om dessa atgdrder.

Dagliga aktiviteter och
utomhusvistelse

31b§

En patient som dr under 18 ar har
rdtt  till dagliga aktiviteter pa
vardinrdttningen och att vistas
utomhus minst en timme varje dag,

om inte medicinska skdl talar mot
det.

32§

Patienten far hos forvaltningsrdtten
overklaga chefsoverlakarens beslut
om intagning for tvangsvérd enligt
6 b, 11 eller 14 §. Ett sddant 6ver-
klagande ska anses innefatta dven
en begdran om att tvangsvarden ska
upphora.

Patienten fér till allmdn forvalt-
ningsdomstol overklaga chefso-
verldkarens beslut om intagning for
tvangsvard enligt 6 b, 11 eller 14 §.
Ett sddant overklagande ska anses
innefatta dven en begédran om att
tvangsvarden ska upphora.

Patienten far dven overklaga chefsoverldkarens beslut enligt 26 a §. Ett
sddant overklagande ska anses innefatta en begidran om att den slutna
psykiatriska tvangsvarden ska upphora.

Innan forvaltningsrétten provar ett 6verklagande enligt forsta eller andra
stycket, ska rdtten utan drojsmal foreldgga chefsoverldkaren att yttra sig i
de hénseenden som anges i 7 § tredje stycket.

Patienten far hos forvaltnings-
rdtten Overklaga ett beslut om

5 Senaste lydelse 2009:809.

Patienten far till allmdn forvalt-
ningsdomstol overklaga ett beslut
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inskrénkning enligt 20 a § eller om
overvakning enligt 22 a §.

om inskrdnkning enligt 20 b § eller
om 6vervakning enligt 22 a §.

39§

Chefsoverldkaren far uppdra &t en erfaren ldkare vid sjukvardsinréttningen
med specialistkompetens inom ndgon av de psykiatriska specialiteterna att
fullgora uppgifter som chefséverldkaren har enligt denna lag. Om det finns
sédrskilda skil, far chefsoverldkaren ldmna s&dant uppdrag &t en annan
lakare vid sjukvardsinrattningen, dock inte nér det géller

1. beslut enligt 6 b § om intagning,

2. beslut enligt 11 § om 6vergang fran frivillig vard till tvangsvard,

3. ansokan enligt 7, 9, 12 eller 14 § om medgivande till att tvdngsvéarden

fortsitter,

4.beslut enligt 17§ forsta
stycket  sista  meningen  om
behandlingen,

5. beslut enligt 19 § andra stycket
om fastspénning,

6. beslut enligt 20 § andra stycket
om avskiljande,

7. beslut enligt 20a§ om in-
skrdnkning i ritten att anvédnda
elektroniska kommunikations-
tjdnster,

4.beslut enligt 17§
stycket om behandlingen,

tredje

5. beslut enligt 19 § andra stycket
och 19a§ andra stycket om
forldngning av fastspanning,

6. beslut enligt 20 § andra stycket
och 20ag§ andra stycket om
forldngning av avskiljande,

7. beslut enligt 20b§ om in-
skrankning i rétten att anvédnda
elektroniska kommunikations-
tjanster,

8. beslut enligt 22 a § om Overvakning av forséndelser,
9. beslut om upphoérande av sddan inskrédnkning eller 6vervakning som

anges i 7 och 8, eller

10. beslut eller ansokan om sluten psykiatrisk tvangsvérd enligt 26 a §.

Denna lag tréder i kraft den 1 juli 2020.
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2 Forslag till lag om dndring i lagen (1991:1129)
om rittspsykiatrisk vard

Hérigenom foreskrivs att 6, 18 och 23 §§ lagen (1991:1129) om ritts-
psykiatrisk vard! ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

6§
Rittspsykiatrisk vard ges pa en sjukvardsinrittning som drivs av en region.
Den som ges Oppen réttspsykiatrisk vard far vistas utanfér en séddan
sjukvardsinrittning.

Vid réttspsykiatrisk vard géller i Vid rittspsykiatrisk vard géller
tillampliga delar 15 a—17 §§ lagen 15a-17 och 31b§§ lagen
(1991:1128)  om  psykiatrisk  (1991:1128)  om  psykiatrisk
tvangsvard. tvangsvard.

P& en enhet for réttspsykiatrisk undersékning fér réttspsykiatrisk vard
ges it den som genomgér undersokning.

18 §°
Patienten fér hos forvaltningsrdtten  Patienten far t#ill allmdn forvalt-
Overklaga ett beslut av chefs- ningsdomstol overklaga ett beslut
Overldkaren enligt denna lag som av chefsoverldkaren enligt denna
innebdr lag som innebér

1. intagning enligt 3 c eller 3 d § for sluten réttspsykiatrisk vard,

2. intagning enligt 5 § for réttspsykiatrisk vard, varvid overklagandet
ska anses innefatta en begdran om att varden ska upphora,

3. avslag pé en begédran om att den réttspsykiatriska varden ska upphora
i fall som avsesi 13 eller 15 §,

4. avslag pa en begéran om tillstdnd att vistas utanfor vardinrattningens
omrade, i fall som avsesi9 § eller 10 § fjarde stycket férsta meningen eller
meddelande av villkor i samband med en séddan vistelse,

5. dterkallelse enligt 9 § eller 10 § fjarde stycket tredje meningen av
tillstdnd att vistas utanfor vardinréttningens omréade,

6. forordnande om forstoring eller forsdljning av egendom enligt 8 §
denna lag jamford med 24 § lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard,

7. inskrdankning i rétten att 7. inskrdankning i rédtten att
anvéinda elektroniska kommunika- anvénda elektroniska kommunika-
tionstjanster enligt 8 § denna lag tionstjdnster enligt 8 § denna lag
jamford med 20a§ lagen om jamford med 20b§ lagen om
psykiatrisk tvAngsvard, psykiatrisk tvangsvard,

8. overvakning av forséndelser enligt 8 § denna lag jamford med 22 a §
lagen om psykiatrisk tvangsvard, eller

9. meddelande av villkor i samband med Oppen rittspsykiatrisk vérd
enligt 12 a § tredje stycket eller 16 a § fjarde stycket.

! Lagen omtryckt 2008:416.
2 Senaste lydelse 2019:877.
3 Senaste lydelse 2009:810.
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I 6vrigt féar beslut av chefsoverldkaren enligt denna lag inte 6verklagas.
Chefsoverldkaren fér inte 6verklaga réttens beslut enligt denna lag.

Nir ett beslut av chefsoverldkaren overklagas, ska dverklagandet ges in
till forvaltningsrétten. Forvaltningsritten provar om overklagandet har
kommit in i rétt tid. Har overklagandet kommit in for sent, ska forvalt-
ningsrétten avvisa det, om forseningen inte beror pa att chefsoverldkaren
har ldmnat patienten en felaktig underrittelse om hur man 6verklagar.
Overklagandet ska inte avvisas, om det har kommit in till chefséverlikaren
innan tiden for overklagande har gatt ut. I ett sddant fall ska chefs-
Overldkaren omedelbart vidarebefordra overklagandet till foérvaltnings-
rétten.

23§

Chefsoverldkaren far uppdra at en erfaren ldkare, med specialistkompetens
inom nédgon av de psykiatriska specialiteterna, vid sjukvérdsinrittningen
eller den enhet for rittspsykiatrisk undersékning dér patienten vardas att
utfora uppgifter som chefsoverldkaren har enligt denna lag. Om det finns
sarskilda skél, f&r chefsoverldkaren ldmna ett sddant uppdrag at en annan
lakare vid inrdttningen eller enheten, dock inte nér det géller

1. intagning enligt 3 ¢ eller 3 d § for sluten rattspsykiatrisk vard,

2. beslut enligt 5 § om intagning for réttspsykiatrisk vérd,

3. ansokan enligt 3 ¢ eller 12 a § om medgivande till fortsatt vard,

4. anmélan enligt 16 a § om sérskild utskrivningsprovning,

5. beslut om behandlingen enligt
8 § denna lag jamford med 17§
forsta stycket sista meningen lagen
(1991:1128)  om  psykiatrisk
tvangsvard,

6. beslut om fastspanning enligt
8 § denna lag jamford med 19 §
andra stycket lagen om psykiatrisk
tvangsvérd,

7. beslut om avskiljande enligt
8 § denna lag jamford med 20 §
andra stycket lagen om psykiatrisk
tvangsvard,

8. beslut om inskrénkning i ritten
att anvénda elektroniska
kommunikationstjénster enligt 8 §
denna lag jamford med 20 a § lagen
om psykiatrisk tvangsvard,

5. beslut om behandlingen enligt
8 § denna lag jamford med 17 §
tredje stycket lagen (1991:1128)
om psykiatrisk tvangsvard,

6. beslut om forlingning av
fastspanning enligt 8 § denna lag
jamford med 19 § andra stycket och
19a§ andra stycket lagen om
psykiatrisk tvangsvérd,

7.beslut om forlingning av
avskiljande enligt 8 § denna lag
jamford med 20 § andra stycket och
20a§ andra stycket lagen om
psykiatrisk tvangsvard,

8. beslut om inskrénkning i ritten
att anvénda elektroniska
kommunikationstjénster enligt 8 §
denna lag jamford med 20 b § lagen
om psykiatrisk tvangsvéard,

9. beslut om dvervakning av forséndelser enligt 8 § denna lag jamford
med 22 a § lagen om psykiatrisk tvdngsvard, eller
10. beslut om upphorande av sddan inskrankning eller 6vervakning som

anges i 8 och 9.

Denna lag tréader i kraft den 1 juli 2020.

Tryck: Elanders Sverige AB, Villingby 2020
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