Motion till riksdagen
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av Rosa Osth och Ingbritt Irhammar (bada c)
Psykiatrisk vard

Bakgrund

Den psykiatriska varden har under de tvd senaste decennierna genomgatt
stora fordndringar. Det géller inte minst under 80-talet dir utvecklingen gatt
mycket snabbt vad giller avvecklingen av institutionsplatser och 6vergangen
till 6ppnare vardformer. Innehallet i virden har ocksa forindrats. Numera
tillimpas en helhetssyn pd manniskan, dar man samtidigt anvander sig av
saval medicinsk som social kompetens i behandlingsarbetet.

De psykiatriska sjukhusen finns numer till stor del integrerade i den 6vriga
sjukvarden och har dirigenom fatt en nérhet till den somatiska varden, som
varit vardefull for mdnga patienter. Integreringen dr pA manga hall en del av
den pdgdende omorganisationen, sektoriseringen, vilken innebar att en kli-
nik har ansvar for sdval den slutna som den 6ppna varden inom ett visst geo-
grafiskt omrade. Indelningen i sektorer har till storsta delen varit positiv for
patienterna. | de oppna vardlagen, som blir allt fler, har man mojlighet att
bedriva ett bra forebyggande arbete. Av annu storre betydeise dr det att den
viktiga eftervarden kan ske med hjilp av 6ppenvardens personal.

Minskningen av den slutna vardens omfattning har gatt snabbare én be-
raknat. For tjugo ar sedan var antalet inskrivna pa psykiatriska sjukhus ca
36 0X). 1dag ar antalet mindre an halfteneller ca 17 080 personer. Av dessa
vardas ca 2 800 enligt lagen om sluten psykiatrisk vard - LSPV - varav ca
halften har 6verlamnats till vard av domstol. Antalet personer som vardas
pa grund av LSPV -som ar en tvingslag - har sjunkit markant. Som exempel
kan ndmnas att denna grupp utgjorde ca 10 (K} personer s& sent som 1979.

Att sa manga manniskor tidigare vardades pa psykiatriska sjukhus hade
delvis sin grund i en 6vertro pa sjukhusvardens betydelse. Men det var ocksa
en attitydfraga. Linge ansags psykisk sjukdom och utvecklingsstorning vara
nagot man maste skimmas over. Anhériga, som tyngdes bade av sorg och
skamkinslor, levde vanligtvis i uppfattningen att det basta for den sjuke var
att fa komma tll ett mentalsjukhus. Sjukdomarna betraktades mycket ofta
som hopplosa tillstand. Vardtiderna blev mycket langa. ibland varade de li-
vet ut.

Den forindring som skett ar till allra storsta delen positiv. Fordomsfullhe-
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ten har minskat. Utvecklingen mot kortare vardtider och oppnare vardfor-
mer dr ctt led i "normaliseringen™ av psykiska sjukdomar. Vi ser det som
ytterst angeliget att den positiva utvecklingen kan fa fortga.

Kritk

Det finns emellertid ocksd en rad negativa inslag 1 bilden. Vi tar hir upp
ndgra aspekter som vi finner sirskilt viktiga att belysa.

Eftersatt differentierad vard

| ett avscende kritiseras ibland den nya organisationen. Sektorsindelningen
kan innebira att patientunderlaget blir for litet for att en differentierad vard
skall kunna ske. Att vdrda unga narkomaner tillsammans med gamla patien-
ter med senildement beteende dr givetvis en situation som 1 mojligaste man
maste undvikas. Min som domts for sexuella Overgrepp bor inte heller place-
ras pa samma avdelning som kvinnor med depressioner m.m. Vad hér an-
forts om en differentierad vard bor ges regeringen till kinna.

Debatten om tvangsvarden har tidvis varit intensiv. Asikterna har gatt
starkt isiar nar det galler synen pé det frihetsberovande momentet, som enligt
LSPV blir ett medel 1 de fall patienten sjilv inte inser sitt behov av psykia-
trisk vard.

- Forsenad proposition

Sociatberedningen fick 1 borjan av 80-talet till uppgift att se 6ver lagen. Be-
tinkandet "Psykiatrin. tvdnget och rattssikerheten™, som avgavs 1984, av-
sags ligga till grund for en proposition om den psykiatriska vardens forand-
ring.

| utredningsbetiankandet gjordes stor affar av patienternas rittssikerhet,
som av majoriteten inte ansdgs vara tillgodosedd. Det foreslogs att utskriv-
ningsnamnderna skulle slopas och att frigor om forsoksutskrivning och ut-
skrivning skulle avgoras av domstol. Betankandet, som ar omfattande, inne-
héller dessutom forslag gillande rittspsykiatrin, sambandet socialtjinst-
psykiatrin, sjukdomsbegreppet. konvertering m.m.

Under flera &r har en proposition i amnet aviserats och den senaste uppgif-
ten ar att den skall komma under 1990.

Viir for var del kritiska till att man uppenbarligen planerar ett omfattande
lagforslag med ovan nimnda betinkande som grund. De sex ar som gatt se-
dan betankandet lades har priglats av en stark fordndringsprocess saval
inom psykiatrin som inom kriminalvarden. Verklighetsbilden sersaiedes an-
norlunda ut idag dn vad den gjorde 1984.

- Ny parlamentarisk utredning kréivs

Ett lagforslag péa ett sa viktigt omrade och som dessutom har med minni-
skors integritet att gora bor enligt var mening foregds av en ny parlamenta-
risk utredning.

En signal om att osikerheten ar stor 1 departementet ir det forutskickade
forslaget — som i och for sig motsvarar utredningens — att utskrivningsnamn-
derna skall slopas. De drenden som nimnderna idag avgor skall, enligt vad

Mot. 1989/90
S0539



som forutskickas. istallet overforas till domstol, men — av motsatta skal jam-
fort med utredningens. Istallet for att skydda patientens rittssakerhet dr det
nu istdllet samhillet som skall skyddas for patienten.

Det finns anledning att tro att dessa tvdra kast i uppfattning ar foranlett
av den debatt som uppstatt angacnde psykiskt sjuka som under permission
eller forsoksutskrivning begar valdsbrott. Eftersom vi inte anser att forslaget
ar seriost underbyggt, ser vi det som err exempel pa att en ny utredning ar
motiverad.

Utskrivingsnamnderna i fara

Enligt vir mening ar det mycket tveksamt om man kan 16sa nagra problem
genom att flytta utskrivningsarenden m.m. frin utskrivningsnamnderna till
domstol. Inte heller kan vi forstd hur man pé det siattet kan 6ka den enskildes
rattssakerhet eller forstarka samhallsskyddet. Namndernas sammansattning
och arbetssatt ger mojlighet till den helhetsbeddmning av drendena som
rattssakerheten kriver. Nuvarande lagstiftning garanterar saval den medi-
cinska, juridiska som sociala kompetensen i naimnderna. Daremot kan inte
erforderlig medicinsk expertis tillhandahallas domstolarna utan dyrbara och
stora organisationsforandringar. 6@ miljoner kronor dr den kostnad som bru-
kar namnas. Vad har anférts om bibehallande av utskrivningsnamnderna bor
ges regeringen till kdnna.

Aven om antalet aterfallsférbrytare bland dem som démts till sluten psy-
kiatrisk vard ar litet jamfort med Aterfallsforbrytare fran kriminalvéarden, ar
det givetvis oacceptabelt att vildsbrott forekommer i samband med permis-
sioner och forsoksutskrivningar.

Atgirder som maste vidtas omgéaende
l avvaktan pa en ny utredning bor. enligt var mening, en del atgarder vidtas.
Tydligare kriterier fér bedomning

Tydligare kritericr bor gélla for bedomning om en brottsling skall 6verlam-
nas till sluten psykiatrisk vard. Detta skulle sannolikt betyda att fler an idag
skulle komma att domas till till kriminalvéaid i stallet for till psykiatrisk vard.
Den som trots nagon form av psykisk storning hamnar i kriminalvardsanstalt
skall givetvis ha tillgang till god psykiatrisk vard. Det ar ett statligt ansvar
som inte far eftersiittas. Vad har anforts bor ges regeringen till kdnna.

- Information till anhériga

For patienter som virdas enligt LSPV ingar som led i deras rehabilitering att
de kan fa permission eller bli forséksutskrivna. Aven om vare sig permission
eller forsoksutskrivning far ske om patienten ar farlig, ar det en svar medi-
cinsk bedomningsfraga. Vi anser att nar det galler personer som begétt
valdsbrott skall anhériga eller andra berérda underrittas innan patienten
lamnar sjukhuset. Brottsoffrens rattssakerhet far darvidlag inte eftersattas.
Detta bor ges regeringen till kdnna.
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God cfterviird

For alia som vardas pa psykiatriskt sjukhus. och sarskilt for LSPV-patienter,
galler att det maste finnas tillgdng till bra eftervard. En forutsattning for for-
soksutskrivning ar for manga patienter att det finns lampliga virdhem dit
de kan forsoksutskrivas. Tillgdngen pa sddan vérd ar helt otillracklig, vilket
sarskilt galler Stockholmsomridet. Om psykiatrin skall kunna fortsatta att
utvecklas i positiv riktning och om allmanhetens fortroende for varden skall
uppratthallas. maste sddana resurser tillskapas. Detta bor ges regeringen till
kénna.

—~ Battre samarbete medicinsk vard - socialtjanst

Det iir ocksi synnerligen angelaget att socialtjanstens mojligheter att kunna
stalla upp med stodresurser for en patient dr garanterade innan patienten
skrivs ut. Detta kraver ett battre samarbete mellan den medicinska varden
och socialvarden. Vad hér anforts bor ges regeringen till kdnna.

Hemstallan

Med hinvisning till det anforda hemstalls

I. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i mo-
tionen anforts om betydelsenav en vil differentierad psykiatrisk vard,

2. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kanna vadi mo-
tionen anforts om tillsittande av en parlamentarisk utredning som
skall se 6ver den siutna psykiatriska varden,

3. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i mo-
tionen anforts om bibehdllande av utskrivningsnamnderna,

[att riksdugen som sin mening ger regeringen till kanna vad i mo-
tionen anforts om vikten av tydligare kriterier for att doma brotts-
lingar till tvdngsvard enligt lagen om beredande av sluten psykiatrisk
vard i vissa fall.']

4. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i mo-
tionen anférts om kravet att anhoriga elter andra berérda underrittas
innan patienten tamnar sjukhuset,

5. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i mo-
tionen anférts om behovet av behandlingshem for eftervard,

6. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i mo-
tionen anforts om vikten av ett gott samarbete mellan medicinsk vard
och socialtjansten.

Stockhotm den 25 januari 1990

Rosa Osth (c) Ingbritt frhammar (c)
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