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CLAES HOLLSTEDT &ar docent i psykiatri och har
varit verksam som chefsoverlakare vid Psykiatri
Sydvast, SLSO, Karolinska Universitetssjukhuset i
Huddinge. Hans kliniska arbete har huvudsakligen
rért beroendesjukdomar och akutpsykiatri, och
hans forskning alkoholberoende.

Lagar som kan begransa frihet

Tvé av Sveriges fyra grundlagar ar av speciellt intresse for
psykiatrin, och for sjukvarden i allménhet: Regeringsformen
och Tryckfrihetsférordningen. Regeringsformens andra kapitel
reglerar vara fri- och rattigheter. Dar sags rakt upp och ner att
varje medborgare — och alla andra som vistas i riket — &r
skyddad mot frinetsberdévande fran stat, kommuner och
landsting. Man &r ocksa skyddad mot kroppsvisitering och
mot “patvingat kroppsligt ingrepp”.

Hur gér detta ihop med att ménniskor kan démas till
fangelse av en domstol, eller vardas mot sin vilja i exempelvis
psykiatrisk tvangsvard eller rattspsykiatrisk vard? Jo, i andra
kapitlets tolfte paragraf skriver man: "Dessa fri- och rattig-
heter far begransas genom lag.” Det kravs alltsa en av riks-
dagen stiftad lag for att man ska fa géra undantag fran de har
fri- och rattigheterna. Brottsbalken gér det mojligt att satta
folk i fangelse, och vi kan varda folk enligt LPT, LRV, LVU, LVM
eller Smittskyddslagen.

Man kan se den vanliga sjukvarden enligt Halso- och sjuk-
vardslagen som ett erbjudande till manniskor om vard, och
samma sak géller socialtjanstens arbete enligt Socialtjanst-
lagen. Vi har méjligheter till utredning, behandling och om-
vardnad, och patienten kan tacka ja eller nej till detta. Tackar
patienten nej ar det det som galler. Ingen kan patvingas vard
mot sin vilja.

Ett undantag fran denna grundregel &r de s kallade n6d-
varns- och nédrattssituationerna som regleras i Brottsbalken.
Om en manniska &r farlig for andra eller forstor egendom far
man satta stopp fér detta, och samma sak géller om en
manniska ar farlig for sig sjélv — till exempel genom att fér-
sOka hoppa ut genom fonstret pa attonde vaningen. De har
rattigheterna upphor ganska snart nar den akuta faran ar over.

Psykiatrisk tvangsvard — sluten eller 6ppen

Ett annat undantag fran grundregeln om frivillig vard &r LPT,
Lag om psykiatrisk tvangsvard. Den ger mojlighet att varda,
och till och med behandla manniskor mot deras vilja.

All psykiatrisk tvangsvérd inleds i slutna former, som hel-
dygnsvard. Den kan beslutas pa basis av ett s kallat vardintyg,
dar en legitimerad lakare intygar att personen ar psykiskt sjuk
och behover vard, men inte accepterar detta. Sedan kan en
specialist i psykiatri, som arbetar pa en av det allménna driven
psykiatrisk klinik, fatta beslut om intagning — om specialisten
efter undersdékning av patienten beddmer att lagens tre krav
fér intagning samtidigt ar uppfyllda.

Med detta beslut som grund kan varden fortsatta i fyra
veckor. Darefter maste en domstol kopplas in, om lédkarna som
ansvarar fér vdrden anser att den ska fortsatta; antingen i
slutna former, eller genom att 6verga till sa kallad 6ppen psyki-
atrisk tvangsvard.
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Oppen psykiatrisk tvAngsvard maste beslutas av domstol, och
kan vara férenad med vissa villkor. Dessa ska sammanfattas i
en sa kallad Samordnad vardplan, som gors upp tillsammans
med féretradare for kommunen. Vid 6ppen psykiatrisk tvangs-
vard behodvs namligen nastan alltid &ven kommunens insatser.
Representanter for den psykiatriska kliniken och kommunen
ska komma 6verens i ett dokument som domstolen ska se
innan den fattar beslut.

Nar det galler den 6ppna psykiatriska tvadngsvarden ar det
viktigt att veta, att det inte finns nagra som helst mojligheter
till tvangséatgarder under den vardformen. Det enda tvang som
kan genomfdras ar att besluta att patienten tas tillbaka till
sluten vard, vilket kan intraffa om patienten flagrant bryter
mot de villkor man kommit dverens om.

Sadana villkor kan till exempel vara att regelbundet besdka
en psykiatrisk mottagning, ta emot lamplig Iakemedelsbehand-
ling, inte dricka alkohol och s& vidare. Om patienten alltfér ofta
och tydligt bryter mot det man har kommit éverens om, kan
domstolen besluta att denne ska aterintas i sluten vard.

Syftet var att minska tvanget

Den nuvarande lagstiftningen &r cirka tjugo &r gammal och har
reviderats nagra ganger. Syftet med den reform som ledde
fram till denna lagstiftning var att minska anvédndningen av
tvangsvard, och att starka patientens rattssakerhet.

Blev det s&? Tvangsvarden har minskat, men mest av skalet
att sjukhusséngarna blivit farre, konstaterar Claes Hollstedt:

“Overhuvudtaget &r heldygnsvérd inom psykiatrin mer och
mer séllsynt. Nar sjukhusplatserna minskar totalt, minskar ock-
sé platserna fér tvangsvard. Daremot ar den réattspsykiatriska
slutenvarden fortfarande ganska omfattande, och tar en stor
del av hela tvangsvarden.”

“Starktes patientens rattssdkerhet? Ja, absolut, genom att
besluten om den héar vardformen lades pa férvaltnings-
domstolarna, i stéllet fér som tidigare pd sma specialnémnder.
Att vanliga svenska domstolar fattar besluten &r ett framsteg
for rattssékerheten.”



TRE KRAV FOR TVANGSVARD
For att psykiatrisk tvangsvard enligt LPT ska fa dga rum, maste tre krav
uppfyllas samtidigt:

ALLVARLIG PSYKISK STORNING. Det ar en juridisk term, som tacker ett
antal allvarliga psykiska tillstand. Bland annat psykoser vid exempelvis
schizofreni eller bipolar sjukdom, eller djup depression med sjalvmordsrisk.
BEHOV AV VARD. Det ska finnas ett oundgangligt behov av vard dygnet
runt pa en psykiatrisk klinik.

SAGER NEJ TILL VARD. Patienten motséatter sig vard, eller ar alltfor sjuk
for att kunna avge nagon viljeyttring.

Nar géller sekretessen?

Skalet till att vi behdver en sekretesslag ar att vi har en Tryck-
frihetsférordning. Denna grundlag sager att allt som inkommer
till eller upprattas inom det allménna — alltsé stat, kommun
eller landsting — &r allmén handling. En allman handling kan
vara antingen offentlig, dd vem som helst far titta pa den, eller
sekret; detta betyder att den lyder under sekretesslagens
bestammelser. Det &r ju inte rimligt att vem som helst ska fa
lasa protokoll frén Riksbanksstyrelsen, Férsvarsstabens planer
for kuppforsvar eller patientjournaler.

Oavsett vilket, géller de krav som Tryckfrihetsférordningen
staller pa allmanna handlingar. Man ska pa begéaran snabbt fa
titta pa dem, och pé begéaran skyndsamt fa kopior. Det finns
till och med ett forbud mot att efterfraga varfér man vill titta
pa en offentlig, allman handling. Géller det sekretessbelagda
handlingar kan bedémningen fa ta lite langre tid.

Den sekretesslagstiftning som géller i dag &r ganska ny. Den
gamla Sekretesslagen var fran 1980. Man reviderade den, och
skapade for ndgra &r sedan Offentlighets- och sekretesslagen.

Fraga patienten eller klienten

Sekretessen inom sjukvard regleras i lagens 25e kapitel. Dar
sags det att sekretess galler vad betraffar enskilds halsotill-
stand eller personliga forhdllanden i 6vrigt — om det inte &r
uppenbart att det inte skulle leda till men fér den enskilde om
detta avsléjades. Men ar ett gammalt svenskt ord som bety-
der skada eller obehag. Den som tolkar det begreppet &r den
enskilde sjélv, understryker Claes Hollstedt:

“Star man infér frégan om man ska lamna ut sekret mate-
rial, s& ska man fréga patienten eller klienten (sekretess fér
socialtjénst regleras i 26e kapitlet). Det gldmmer vi alltfér ofta.
I méanga fall tycker vederbérande att det &r bara bra att vi
skickar ett underlag till féretagsldkaren eller Férsékringskas-
san.”

Det finns ett antal tillféllen nar vi har ratt att bryta sekretes-
sen, eller till och med skyldighet att gora det. Lag fran riksda-
gen eller férordning fran regeringen kan bryta sekretess, dven
mot patientens vilja, som till exempel vid anmalningsplikter.

En relativt vanlig situation nar vi kan bryta sekretessen &r
nar det uppstar hot eller vald inom verksamheten. Om en
patient eller klient hotar eller slar personal, eller férstér inred-
ningen, sa sager sekretesslagen att uppgifter far lamnas ut, om
det ar nddvandligt for att verksamheten ska kunna fortsatta
sitt arbete. Som myndighetsforetradare har vi i det laget ocksa
mojlighet att géra en polisanmalan. Och en person som &r
brottsoffer kan alltid polisanmala.
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Ingen sekretess om frihetsberévande

| allménhet réder inte sekretess mot patienten eller klienten
sjalv. Det finns ndgra undantag, men i princip har han eller hon
ratt att lasa sina journalanteckningar. Patienten kan ocks3, helt
eller delvis, efterge sekretessen — till exempel genom att god-
kédnna att journalen skickas till ett férsakringsbolag, dar han
eller hon vill teckna en livférsakring.

Nagot som férvanar manga ar att beslut om frihetsbero-
vande atgarder inte ar sekreta. Detta géller exempelvis be-
slut om intagning enligt Lag om psykiatrisk tvangsvard, LPT,
eller Lag om rattspsykiatrisk vard, LRV. Skalet ar att frihets-
berévande atgarder inte ska kunna anvéandas for att i hemlig-
het stoppa undan misshagliga personer pa institutioner.

Man ska ocksa veta, att det finns en relativt omfattande
méjlighet for halso- och sjukvard och socialtjanst att bryta
sekretessen for att att byta information. Férutsattningen ar att
det behovs for att ge patienten eller klienten nodvandig vard,
och bestdmmelsen géller bara vissa grupper.

Nar ska man anmala brott?

Nagon skyldighet att anmala begangna brott finns inte i svensk
lag. Daremot finns en skyldighet att férsdka paverka brott som
ar pa gang. Om nagon hotar att ga hem och sla ihjal sin fru, sé
ar vi skyldiga att férséka stoppa brottet eller kontakta [amplig
myndighet — om vi kan gbra det utan att utsatta oss sjélva for
fara.

Nar det galler begangna brott, sa finns det vissa tillfallen dar
vi har en rattighet — men inte skyldighet — att anmala. Inom
hélso- och sjukvarden har man numera ratt att anmala nar det
géller brott vars minimistraff &r ett ars fangelse. Tidigare var
detta kant som “tvdarsregeln”, men gransen har sankts till ett
ar for att misshandlade kvinnor ska kunna fa hjalp av halso-
och sjukvéardspersonal att anmala misshandlaren.

Mgjligheten att anmala begéngna brott ar bredare nar det
géller barn och ungdomar under 18 ar. Dar géller inte ettars-
gransen.

Inom halso- och sjukvarden finns ett antal situationer med
anmalningsplikt, knutna till exempelvis Kérkortslagen, Yrkes-
trafiklagen eller Vapenlagen. Vanligtvis &r det ldkaren som
ar skyldig att anmala, om en person av medicinska skal ar
olamplig for att exempelvis kora bil eller inneha skjutvapen.

| ett fall galler dock anmalningsplikten hela verksamheten
och de som arbetar dér. Det handlar om barn som far illa, och
stod for det finns i Socialtjanstlagen, 14e kapitlet, forsta para-
grafen.
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INFORMATION:
Lagrummet, webbportal fér rattsinformation. www.lagrummet.se,

Regeringskansliet. Klicka Socialdepartementet eller Justitiedeparte-
mentet. www.regeringen.se,

Riksdagen. www.riksdagen.se,
Socialstyrelsen. www.socialstyrelsen.se

Faktabladet bygger pa en férelasning med samma namn.

Forelasningen ingér i Psyk-E bas, ett kompetenhdjningsprogram
som ges som uppdragsutbildning vid Karolinska institutet.
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