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Beslut vid regeringssammantrade den 10 juli 2008

Sammanfattning av uppdraget

En sérskild utredare ska gora en dversyn av lagen (1991:1128)
om psykiatrisk tvangsvard och lagen (1991:1129) om ritts-
psykiatrisk vard samt lamna forslag till ny lagstiftning pa om-
radet.

En utgangspunkt for utredarens arbete ska vara att gora lag-
stiftningen sa pedagogisk och Ilttillgdnglig som mdojligt och
dessutom anpassad till de etiska, medicinska och juridiska krav
som bor stillas i samband med tvangsomhéindertagande av per-
soner med psykisk sjukdom.

Utredaren ska dven utgd ifran att en storre reform med ut-
gangspunkt i Psykansvarskommitténs forslag (SOU 2002:3) nér
det giller psykiskt stérda lagovertrddare kommer att genom-
foras.

En ytterligare utgangspunkt for utredarens arbete ska vara att
staten ska ta over ansvaret for de kostnader inom den psykiat-
riska tvangsvarden av psykiskt storda lagovertrddare som orsa-
kas av kraven pa samhillsskydd.

Utredaren ska sérskilt behandla foljande fragor.

— Hur kan lagstiftningens innehall och struktur forenklas

och fortydligas med bibehéallna krav pa rittssidkerhet?

— Vilka forutsittningar ska gilla for intagning till psykiat-

risk tvangsvard?



— Finns det behov av att stilla andra krav @n i nuldget pa
utredningen av en patient infor en intagning i den psyki-
atriska tvangsvarden?

—  Ar de tvangsatgirder som i dag far vidtas adekvata eller
behovs det fordndringar av vilka tvangsatgérder som ska
fa vidtas och forutsittningarna for detta?

— Kan ett omhéndertagande inom den psykiatriska tvangs-
varden utgora ett alternativ till Psykansvarskommitténs
forslag om samhallsskyddsatgéarder?

— Ska det finnas en mojlighet att bedriva psykiatrisk
tvangsvard utanfor sjukvardsinrittningen och/eller hos
nagon annan huvudman &n landsting i storre utstrick-
ning &n i dag?

— Vilka atgirder skulle kunna vidtas for att ytterligare
underldtta samarbetet mellan landsting och kommun och
andra aktorer?

— Vilka &r kostnaderna fo6r den rittspsykiatriska varden
och hur stora kostnader kan hénforas till samhaélls-
skyddet inom den réttspsykiatriska varden?

— Hur bor finansieringen av de kostnader inom den
psykiatriska tvangsvarden av psykiskt storda lagover-
tridare som orsakas av kraven pa samhillsskydd over-
foras till staten?

— Vilken huvudman av stat eller landsting bor svara for
verkstilligheten av slutet boende for personer som har
begatt brott och som har en utvecklingsstorning, autism
eller liknande tillstind eller en hjarnskada som forvir-
vats i vuxen alder?

Bakgrund
Lagen om psykiatrisk tvangsvard och lagen om rdttspsykiatrisk

vard

Den allménna regleringen av den psykiatriska tvangsvarden
finns i lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard (LPT),
medan regleringen av tvangsvarden for psykiskt stérda lag-



3

Overtrddare finns i lagen (1991:1129) om réttspsykiatrisk vard
(LRYV). De bada lagarna tradde i kraft den 1 januari 1992 (prop.
1990/91:58, 1990/91:SoU13, rskr. 1990/91:329) och ersatte den
tidigare géllande lagen (1966:293) om beredande av sluten psy-
kiatrisk vard i vissa fall (LSPV). LPT giller for personer med
en allvarlig psykisk stérning, som efter beslut av ldkare ges
psykiatrisk tvangsvard, medan LRV bl.a. giller for psykiskt
storda lagovertrddare, som efter beslut av domstol ges psykiat-
risk tvangsvard i form av réttspsykiatrisk vard.

Till grund fér LPT och LRV lag en, jamfort med tidigare,
delvis dndrad syn pa psykiska sjukdomar. Som allm#nna ut-
gangspunkter for en reform redovisades bl.a. att visentliga for-
andringar skett inom véardomradet. Kunskaperna om mojlig-
heterna att forebygga, bota och lindra psykiska sjukdomar hade
forbittrats. Resurserna inom den psykiatriska varden hade
byggts ut och inslaget av personal med kvalificerad kompetens
inom olika omraden hade forstarkts. Den psykiatriska vardens
sarstdllning hade reducerats och en integration med &vrig hélso-
och sjukvérd efterstravats samtidigt som samspelet med social-
tjdnsten forstérkts. (a. prop. s. 63).

Niér det gillde behandlingen under tvangsvérd klargjordes i
den nya lagstiftningen att foreskrifterna i hilso- och sjuk-
vardslagen (1982:763; HSL) giller all psykiatrisk vard och att
kompletterande foreskrifter ges i LPT och LRV. Lagstiftningen
priglas saledes av en onskan om att minska tvanget i varden
och gora patienten delaktig i sd hog utstrackning som mojligt. 1
forarbetena angavs bl.a. att de legala tvangsvardsf6rutsittning-
arna borde utga fran och éaterspegla tanken att tvang ska vara en
sista utvdg for att hjdlpa en medménniska i psykisk nod (a.
prop. s. 73). Genom lagstiftningen stiarktes dven mojligheterna
till en rattslig prévning av varden, vilket svarade mot de dkade
kraven pa rittssdkerhet i samband med frihetsberévande.

I samband med att de tva nya lagarna tridde i kraft infordes
dven tva nya samlingsbegrepp som grund for tvangsomhénder-
tagandet, ndmligen allvarlig psykisk storning och oundgdngligt
behov av psykiatrisk vard som inte kan tillgodoses pa annat scitt
dn genom att patienten dr intagen pa en sjukvardsinrdttning for
kvalificerad dygnetruntvard.



Under de ar som LPT och LRV har varit i kraft har lagstift-
ningen justerats ett antal ganger. Genom #ndringar som tradde i
kraft den 1 juli 2000 (prop. 1999/2000:44, bet.
1999/2000:SoU13, rskr. 1999/2000:207) stédrktes t.ex. patien-
tens rittsidkerhet i flera avseenden, bl.a. genom att proportio-
nalitetsprincipen betonades. Den 1 september 2008 trider dnd-
ringar i LPT och LRV i kraft, som innebér att det infors en ny
vardform inom den psykiatriska tvangsvarden (prop.
2007/08:70, bet. 2007/08:SoU15, rskr. 2007/08:178). Den nya
vardformen far bedrivas utanfor sjukvardsinréittningen och for-
utsitter bl.a. att patienten behover iaktta sérskilda villkor for att
kunna ges nodvindig psykiatrisk vard. Socialstyrelsen kommer
att ges ett sdrskilt uppdrag att f6lja upp konsekvenserna av den
nya vardformen.

Behovet av en dversyn
Generella utgangspunkter

Mojligheten att ge tvangsvard i samband med psykisk sjukdom
har funnits i svensk lagstiftning under en lang tid. En utgangs-
punkt for den nu géllande lagstiftningen pa omradet &r att sam-
hillet i vissa fall maste kunna ge hélso- och sjukvard till en per-
son trots att han eller hon motsitter sig det, om personen pa
grund av sitt psykiska tillstdind inte har formaga att se till sitt
eget bdsta eller dr farlig for sig sjélv eller andra. Det foljer av
grundldggande humanitet och medmaénsklighet att det beh6vs en
sadan mojlighet att hjdlpa méinniskor i svart utsatta situationer.
Mojligheten att anvdnda tvangsvard maste dock begrinsas och
sa langt det 4r mojligt utformas sa att riskerna for den person-
liga integriteten minimeras och si att kraven pa rittssikerhet
tillgodoses.

Den nuvarande lagstiftningen trddde i kraft 1992 och praglas
i hog grad av den kunskap om vard och stéd till personer med
psykisk sjukdom och psykisk funktionsnedsittning som fanns
under 1980-talet. Utvecklingen pa det medicinska och sociala
omradet liksom synen pé personer med psykiska sjukdomar och
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psykisk funktionsnedséttning har genomgétt férandringar sedan
dess. Patientens stéllning i varden har stérkts ytterligare.

Inom ramen for det internationella samarbetet i FN, Europa-
radet och EU finns ett antal instrument som fortydligar Sveriges
ataganden for personer med psykisk sjukdom och funktionsned-
séttning. Sérskilt bor i detta sammanhang ndmnas den euro-
peiska konventionen angaende skydd for de minskliga rattig-
heterna och de grundldggande friheterna (1950; Europakonven-
tionen), FN:s konvention mot tortyr och annan grym, oménsklig
eller férnedrande behandling eller bestraffning (1984), den
europeiska konventionen till forhindrande av tortyr och
ominsklig eller foérnedrande behandling eller bestraffning
(1987) liksom FN:s konvention om barnets réttigheter (1989).
Sverige har vidare 2007 undertecknat FN:s konvention om
réttigheter for personer med funktionsnedséttning.

Den rdttsliga regleringen

De tvé tvangsvardslagarna har genom aren genomgatt ett flertal
fordndringar, vilket fatt till foljd att lagtexten &r komplex, med
manga hénvisningar mellan de tva lagarna. I yttrande den 4 feb-
ruari 2008 &ver lagradsremissen Ny vardform inom den psyki-
atriska tvangsvarden har lagradet anfort att tvangsvardslagarna i
klarhetens intresse hade kunnat omarbetas pé ett mera fullstén-
digt satt. Lagradet utgick i yttrandet fran att det kommer att ske
i samband med en 6versyn av lagstiftningen.

Regleringen av den psykiatriska tvangsvéarden och den ritts-
psykiatriska varden liknar i mycket hog grad varandra och det
kan ifragasdttas om det behovs tvd lagar kring tvd si néirbe-
slaktade véardformer. De skillnader som finns i lagstiftningen
avser framst formerna for provning av fortsatt vérd eller var-
dens upphdrande. Regleringen nér det giller patienter som var-
das med stoéd av LPT och patienter som ges rittspsykiatrisk
vard utan sérskild utskrivningsprévning ar i allt vasentligt iden-
tisk.

Det bor dock betonas att det kan vara av vikt att lagstiftaren
tydliggor att psykiatrisk tvangsvard dr en vardform, medan den
rattspsykiatriska varden normalt dven utgor verkstéllighet av en
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pafoljd. Patientorganisationerna har vid flera tillfillen sérskilt
framhallit att denna skillnad bor tydliggoras i hogre grad &n i
nuvarande lagstiftning. Det finns séledes ett stort behov av
oversyn av lagstiftningens struktur.

Dérutover kan det ifragasittas om de forfaranderegler som
finns i dag och som till viss del skiljer sig 4 mellan de tva
lagarna dr de mest lampliga och bést tillgodoser savil kraven pa
rattssidkerhet som enkelhet i forfarandet. Nir det géller patienter
som vardas enligt LPT och LRV utan sidrskild utskrivnings-
provning finns det t.ex. ett forfarande for ansokan om fortsatt
vard. For de patienter som vardas enligt LRV med sérskild ut-
skrivningsprovning, vilket innebdr att varden upphor endast
efter beslut av forvaltningsdomstol, finns endast ett férfarande
for just utskrivningsprévningen — dven i de fall da chefsover-
lakaren inte anser att det finns grund for utskrivning, utan
endast onskar ansoka om fortsatt vard av patienten. Nér det
géller den sistndmnda kategorin patienter ankommer det dven
pa domstol att prova fragan om vistelse utanfor sjukvardsinrétt-
ningen, vilket kan motiveras av behovet av samhillsskydd, till
skillnad fran vad som géller for de Gvriga patienterna. Det be-
hovs en analys av om dessa tva skilda forfaranden &r en lamplig
reglering.

Den nya vardformen inom den psykiatriska tvangsvarden
innehaller sirskilda forfaranderegler om ansokan om fortsatt
vard i samband med byte av vardform. Det finns ett behov av en
samlad analys av om beslutet om véardform, liksom Ovriga be-
slut om varden, bor overlatas till chefsoverldkaren och om dom-
stolen — som forsta instans — endast bor prova fragan om var-
dens fortbestdnd med vissa intervall.

Forslag i Nationell psykiatrisamordnings betdnkanden

Nationell psykiatrisamordning konstaterar i sitt slutbetinkande
Ambition och ansvar — Nationell strategi for utveckling av sam-
hillets insatser till personer med psykiska sjukdomar och funk-
tionshinder (SOU 2006:100) att den psykiatriska varden har
fordndrats kraftigt under de senaste decennierna. Antalet sluten-
vardsplatser har minskat och avancerade insatser gors i allt
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hogre utstrackning i hemmet, vid Oppenvéardsmottagningarna
eller i dagsjukvarden. Andelen av den slutna vardens resurser
som anvinds for tvangsvard har okat, vilket innebdr att den
dygnetruntvard med séngplats som ges idag till stor del &r an-
passad efter de behov som inldsning och tvangsvard kraver. Det
finns behov av att i 6kad utstrickning anpassa tvangsvarden
efter nya arbetssitt i oppenvard med insatser och stod fran
socialtjdnst.

Psykiatrisamordningen konstaterar vidare att det finns regio-
nala skillnader i hur lagstifiningen tillimpas, t.ex. nir det giller
kriterierna for intagning till tvdngsvard. Begreppet oundgdng-
ligt behov av dygnetruntvard pa sjukvardsinrdttning i LPT gor
att det normalt sett har gatt langt innan tvang kan anvindas. I
vissa ldgen kan det finnas behov av att kunna tillgripa tvangs-
vard for att forhindra en forsdmring eller nir det dr uppenbart
att behandling kan forbéttra personens tillstind. Nir en person
upprepade génger insjuknat i samband med att han eller hon
upphort att ta sina lakemedel kan det ur etisk synvinkel vara
problematiskt att behdva invinta att forsdmringen blivit si all-
varlig att dygnetruntvard &r absolut nédvéandig eller oundgéng-
lig.

Det har vidare enligt Psykiatrisamordningen framkommit att
LPT &r svér att tillimpa pa personer som &r paverkade av droger
eller alkohol. Det innebédr pafrestningar for personen i fraga,
nirstdende, samhillet och varden nir en person med sddana
problem géng pd gang forsdmras i sin sjukdom pa grund av
missbruket, utan att varden kan vidta kraftfulla atgirder. Efter-
som psykisk sjukdom eller stérning i kombination med miss-
bruk utgdr en dkad risk for avvikande beteende, brottslighet och
vald dr det angeldget att dessa situationer kan hanteras i ett
tidigt skede innan négot allvarligt hint personen sjilv eller
andra. Hos vissa personer med en svar dubbeldiagnos-
problematik finns ett monster av upprepade tvangsvardsperio-
der enligt omvixlande LPT och lagen (1988:870) om vard av
missbrukare i vissa fall (LVM), och till sist ibland LRV.

Bristande samarbete och samverkan mellan olika huvudmaén,
t.ex. mellan landsting och kommun, #r ett vanligt fore-
kommande problem inom den psykiatriska varden. Detta kan fa
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allvarliga konsekvenser for individen, bl.a. genom att han eller
hon riskerar att inte f&4 sina omedelbara behov av vard- och
stodinsatser tillgodosedda. Situationen #r ocksa allvarlig ur
samhiéllsskyddssynpunkt eftersom huvudménnen inte samord-
nar och gemensamt foljer upp sina insatser till personer med en
psykisk storning som samtidigt missbrukar och/eller begér eller
riskerar att begé brott. Dessutom kan det antas att samhillets
samlade resurser skulle kunna anvindas mer effektivt om in-
satserna samordnades i storre utstrickning.

Hilso- och sjukvarden och socialtjdnsten har ett gemensamt
ansvar for personer med samtidig psykisk sjukdom och miss-
bruks- eller beroendeproblematik. Den kunskap som finns om
lamplig behandling och som anges i Socialstyrelsens riktlinjer
for missbruks- och beroendevarden visar tydligt pa vikten av att
de bada problemen behandlas samtidigt och i samordnade for-
mer. Riktlinjerna omfattar bade socialtjansten och hélso- och
sjukvarden.

Nationell psykiatrisamordning har mot denna bakgrund i
slutbetdnkandet (SOU 2006:100) foreslagit att regeringen tar
initiativ till en 6versyn av lagstiftningen for att anpassa den till
fordndringar i samhillet och den psykiatriska varden. Psykiatri-
samordningen har pekat pa att det ocksa kan behdvas anpass-
ning mot andra lagar, t.ex. LVM och lagen (1990:52) med sér-
skilda bestimmelser om vérd av unga (LVU).

Nationell psykiatrisamordning har i delbetdnkandet Vard
och stod till psykiskt stérda lagovertrddare (SOU 2006:91) fore-
slagit att regeringen bor genomfora de forslag som ldmnades av
Psykansvarskommittén i betdnkandet Psykisk storning, brott
och ansvar (SOU 2002:3) samt att staten bor ta ett okat ansvar
for medfinansiering av varden av psykiskt stérda lagéver-
tradare. Psykiatrisamordningen delar fran principiella utgangs-
punkter uppfattningen att staten bor svara for de kostnader som
foljer av det straffrittsliga systemet. Skilet till att staten bor ta
ett 6kat ansvar for medfinansiering &r enligt Psykiatrisamord-
ningen att den réttpsykiatriska varden i sig rymmer bade den
psykiatriska varddelen och den mer straffrittsligt motiverade
samhillsskyddsaspekten.



Forslagen i Psykansvarskommitténs betdnkande

Psykansvarskommittén foreslog i betdnkandet Psykisk stérning,
brott och ansvar (SOU 2002:3) ett reformerat system for psy-
kiskt storda lagovertrddare. I korthet innebar forslaget att till-
raknelighet eller ansvarsformaga éter skulle bli ett krav for
straffrittsligt ansvar och att allménna paféljdsregler skulle gilla
for den som beddms vara tillriknelig. Overlimnande till ritts-
psykiatrisk vérd skulle avskaffas som sérskild péafoljd. Be-
greppet réttspsykiatrisk vard skulle dock finnas kvar som be-
ndmning pa sddan psykiatrisk tvangsvard som ges under verk-
stilligheten av pafoljder som innefattar frihetsberé6vande, under
anhallnings- eller h#ktningstid och nidr en rittspsykiatrisk
undersokning genomfors.

Dérutover foreslog kommittén bl.a. att en ny form av verk-
stallighet av fiangelse, slutet boende, skulle inforas for vissa per-
soner med funktionsnedsdttning och att tvd nya
utredningsformer  skulle inféras istdllet for dagens
rattspsykiatriska undersékningar som skulle dels ge underlag
for att prova fragan om tillréknelighet, dels bedéma behovet av
s.k. samhillsskyddsatgérder.

Som en ny reaktion i det straffrittsliga systemet foreslog
kommittén att sérskilda samhéllsskyddsatgérder skulle inforas.
Sadana atgérder skulle, om inte ett vdsentligt intresse av sam-
hillsskydd kan tillgodoses genom straff eller andra atgérder,
kunna beslutas for den som begatt straffbelagda gérningar. At-
girderna skulle kunna beslutas dels i samband med gérningar
som inte medfor ansvar pad grund av otillriknelighet men dér
samhillets behov av skydd gor sig starkt gdllande, dels som en
tidsobestdmd paféljd vid synnerligen allvarliga brott mot liv
eller hilsa i fall dér det finns en pataglig aterfallsrisk samtidigt
som det frihetsber6vande som annars skulle ha domts ut inte
vore tillrickligt for att tillgodose samhéllsskyddsintresset. Dér-
utover foreslog kommittén att staten skulle ta ett stérre ansvar
for den rittspsykiatriska varden genom att 6verta finansieringen
av varden. Driften foreslogs dock ligga kvar hos sjukvards-
huvudménnen.
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Regeringen angav i propositionen Pafoljder for psykiskt
storda lagovertrddare (prop. 2007/08:97) att det finns ett behov
av att genomgripande reformera regleringen om allvarligt psy-
kiskt storda personer som begar brott. Samtidigt gjorde reger-
ingen bedomningen att flera av de fragor som Psykansvars-
kommittén behandlat kriver fortsatta 6verviganden eller maste
fa sin 16sning 6ver en langre tidsperiod. Som exempel ndmndes
den réttspsykiatriska vardens finansiering, ansvaret for varden
av domda samt tillsyn och statlig styrning i dessa delar. Vidare
skulle en mer genomgripande reform forutsitta ytterligare dver-
viaganden i frigan om gridnsen mellan kriminalvérd och ritts-
psykiatrisk vard samt mellan den rittspsykiatriska varden och
den psykiatriska tvangsvarden. Detta giller inte minst atgirder
motiverade av samhillsskydd. I detta ligger ocksa att den en-
skildes ratt till hdlsa ska beaktas. Mot den bakgrunden har
regeringen i den ndmnda propositionen foreslagit och riksdagen
beslutat om (bet. 2007/08:JuU25, rskr. 2007/08:204) en mer
begriansad reform i syfte att skapa en mer praktiskt hallbar re-
glering for vissa situationer som i dag skapar svarigheter. Be-
stimmelserna, som tradde i kraft den 1 juli 2008, utformades
med utgadngspunkt i att de inte ska forsvara ett framtida genom-
forande av en storre reform.

De fragor i Psykansvarskommitténs forslag som ytterligare
behover utredas eller kompletteras innan en storre reform kan
genomforas bor behandlas i samband med att lagstiftningen pa
tvangspsykiatrins omrade ses dver.

Riksdagens tillkdnnagivande

Riksdagen tillkénnagav den 25 januari 2005 att regeringen bor
utreda hur hela eller delar av det finansiella ansvaret for den
rattspsykiatriska varden skulle kunna overgd till staten. I
sammanhanget bor sadana fragor beaktas som rér organisation,
samordning, samverkan och kvalitetsutveckling pad omréadet
(rskr. 2005/06:144, 2005/06:SoU6).
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Uppdraget

Utredaren ska se over bestdimmelserna i lagen (1991:1128) om
psykiatrisk tvangsvard och lagen (1991:1129) om rittspsykiat-
risk vard och ldmna férslag till en ny lagstiftning pa omradet.
Utredaren ska med hinsyn till Sveriges internationella atagan-
den p&d omradet och mot bakgrund av utvecklingen nir det
géller vard och stdd till personer med psykisk sjukdom analy-
sera de etiska, medicinska och juridiska utgangspunkter en ny
lagstiftning p4 omradet bor ha. Utredaren ska i sitt arbete sér-
skilt beakta de hoga krav pa rittssdkerhet som maéste stillas pa
en lagstifining av detta slag. Utredaren ska ha ett anhorig- och
barnperspektiv i sitt arbete.

En utgangspunkt for utredarens arbete ska vara att en storre
reform med utgangspunkt i Psykansvarskommitténs forslag
(SOU 2002:3) nér det géller psykiskt storda lagovertriddare
kommer att genomforas.

En ytterligare utgangspunkt for utredarens arbete ska vara att
staten ska ta Over ansvaret for de kostnader inom den psykiat-
riska tvangsvarden av psykiskt stérda lagévertridare som orsa-
kas av kraven pa samhallsskydd.

Utredaren ska sdrskilt behandla de fragor som anges nedan.
Utover de fragor som namns kan det finnas andra nérliggande
fragor som aktualiseras under utredningsarbetets gang. Utreda-
ren dr oférhindrad att ta upp séddana fragor och liagga fram de
forslag som kan anses behovas.

Vissa grundldggande fragor for en ny lagstifining

Utredaren ska ta stdllning till om det finns ett behov av tva lagar
eller om regleringen av tvangsvard for personer med psykisk
sjukdom kan samlas i en gemensam lagstiftning. Utredaren ska
sarskilt uppmirksamma behovet av skillnader i regleringen
mellan & ena sidan personer med psykisk sjukdom och & andra
sidan personer som har en psykisk sjukdom och som har begatt
brott. Psykansvarskommittén har bl.a. foreslagit att Gverlam-
nande till réttspsykiatrisk vard ska avskaffas som sérskild pa-
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foljd men att begreppet rittspsykiatrisk vard ska finnas kvar
som bendmning pé bl.a. sddan psykiatrisk tvangsvard som ges
under verkstilligheten av péafoljder som innefattar frihetsbe-
révande.

De nuvarande tva tvangsvardslagarna dr komplexa och svar-
overskadliga. Utredaren ska se &ver lagtextens struktur i syfte
att skapa en lagstiftning som &r s pedagogisk och littillganglig
som mdjligt. Utredaren ska &ven se dver de begrepp som an-
vinds i dagens lagstiftning i syfte att skapa en 6kad enhetlighet
och lattforstaelighet. Overlag ska utredaren analysera om de
krav som stills i lagstiftningen ar relevanta, enhetliga och pro-
portionella till behovet av forutsdgbarhet och 6ppenhet i for-
farandet.

En utgéngspunkt ar att den nya lagstiftningen ska tillgodose
de grundliggande krav pa rittssikerhet som maéste prigla en
tvangsvardslagstiftning. Det dr samtidigt viktigt att en lagstift-
ning som innebir att samhillet far vidta tvangsatgirder mot en-
skilda individer med psykisk sjukdom &r s enkel som mojligt
att forstad och darfor inte heller tyngs av bestimmelser som inte
behovs for att tillgodose nodvindiga krav pa rittssikerhet. For-
farandet — den juridiska processen — i samband med t.ex. intag-
ning, provning av fortsatt vard eller 6verklagande, ska vara sa
enkel som mojligt for patienten och inte uppfattas som onodigt
byrakratisk samtidigt som kraven pa rittssdkerhet tillgodoses.
Utredaren ska mot denna bakgrund analysera om det finns be-
hov av fortydliganden och fordndringar i jaimforelse med da-
gens lagstiftning.

Det finns ett flertal processuella fragor som behover belysas
och analyseras. Nagra exempel dr hur provningen av olika fra-
gor under vardtiden ska ske, vem som ska fa fatta beslut i en
viss fraga, vilka beslut som ska kunna overklagas och hur
handldggningen i domstolarna av dessa mal ska ske.

Forutsdttningarna for intagning till psykiatrisk tvangsvard m.m.

De nuvarande kriterierna for intagning till psykiatrisk tvangs-
vard respektive Overldmnande till rittspsykiatrisk véard har
funnits i1 lagstiftningen i snart tvd decennier. Utredaren ska
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analysera om de nuvarande kriterierna — "allvarlig psykisk stor-
ning” och “oundgingligt behov av psykiatrisk vard som inte
kan tillgodoses pa annat sétt &n genom att patienten ir intagen
pa en sjukvardsinrittning for kvalificerad psykiatrisk dygnet-
runtvard” — dr ldmpliga for att bedoma om en person ska om-
fattas av den psykiatriska tvangsvarden. En utgdngspunkt for en
sddan analys dr utvecklingen pa det medicinska omradet och
med hénsyn till den, vilket kriterium som boér anvindas for att
beskriva personens tillstdnd. I detta ligger dven att analysera
och beskriva vilka tillstdnd och situationer som &r sddana att de
bor omfattas av tvangsvérdslagstiftningen.

Utredaren ska &ven analysera om de nuvarande kriterierna
innebdr att troskeln for intagning till tvangsvard ar pa en 1dmp-
lig, for hog eller for 14g nivéd och om det finns behov av adnd-
ringar i forutsdttningarna for intagning. Vid dvervidganden av
eventuella nya intagningskriterier ska utredaren dven beakta
behovet av enkelhet och tydlighet i lagstiftningen. Behovet av
kriterier for bl.a. intagning, byte av vardform, konvertering och
upphorande av varden ska analyseras.

Utredaren ska dven se over tillimpningen av bestimmel-
serna i LPT och LRV avseende personer som ska avvisas, utvi-
sas eller utlimnas m.m. till ett annat land samt analysera beho-
vet av ny eller dndrad reglering i denna del.

Den nya vardformen inom den psykiatriska tvangsvérden
innebér bl.a. att en patient ska ha ett behov av att iaktta sér-
skilda villkor for att kunna ges nodviandig psykiatrisk vard. Ut-
redaren ska analysera om det dr lampligt att ha olika kriterier
for olika vardformer inom den psykiatriska tvangsvardslagstift-
ningen. Utredaren ska &ven analysera behovet av och forutsétt-
ningarna for en fortsatt sddan sérreglering. Darutéver ska utre-
daren ta stdllning till om det vore lampligt att kunna om-
hinderta en person for att omedelbart kunna varda honom eller
henne i den nya vardformen utan att varden forst har inletts pa
sjukhus.

Vid bedomningen av en persons behov av psykiatrisk
tvangsvard ska det i nuldget sirskilt beaktas om patienten till
foljd av sin psykiska stérning ar farlig for annans personliga
sakerhet eller fysiska eller psykiska hidlsa. Utredaren ska ta
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stallning till mojligheten/lampligheten av att stilla ytterligare
krav i lagstiftningen pé att det s.k. samhéllsskyddet — priméart
intresset av att forhindra brott — ska beaktas vid intagning till
psykiatrisk tvangsvard, samtidigt som kraven pa rittssikerhet
tillgodoses.

Tvangsatgdrder

I den nuvarande lagstiftningen regleras ett antal tvangsatgéarder
som far vidtas vid vard pa sjukvardsinrittningen. Utredaren ska
Overviga om dessa tvangsatgirder dr adekvata och star i pro-
portion till de syften som de avser att uppna. Utredaren ska
dven analysera om det finns ett behov av andra eller ytterligare
tvangsétgdrder som pa ett bittre sétt skulle kunna uppfylla syf-
tet med varden samt under vilka forutsittningar tvangsatgirder
bor 12 vidtas.

Utredaren ska dessutom overvidga om det finns ett behov av
att kunna vidta tvangsatgirder utanfor sjukvardsinrittningen,
t.ex. i samband med permission och den kommande vardformen
inom den psykiatriska tvangsvérden.

I den nuvarande lagstiftningen anges att varden ska bedrivas
sa att den uppfyller kraven pa en god sdkerhet i verksamheten
och att det ska finnas den personal, den utrustning och de loka-
ler som behovs for detta dndamél. Utredaren ska analysera
tillimpningen av bestimmelserna om sikerhet pa och utanfor
sjukvardsinrdttningen samt Overvdga behovet av nya be-
stimmelser i denna del. Utgangspunkten ska vara att sikerheten
i forsta hand ska vara dynamisk, med betoning pa vardinnehall,
personaltdthet och kompetens. Sédkerheten ska ses ur savil pati-
entens, personalens, medpatienternas som samhillets perspek-
tiv.

I utredarens uppdrag ligger vidare att analysera vilka ord-
nings- och sékerhetsregler som bor kunna féreskrivas i samband
med psykiatrisk tvédngsvard respektive rittspsykiatrisk vérd,
sdsom visitation av besokare liksom allminna férbud mot t.ex.
mobiltelefoner.

Utredaren ska dven se §ver bestimmelserna om besoksin-
skrinkningar i lagen (1996:981) om besoksinskrankningar vid
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viss tvangsvard och sérskilt overviga om de bor foras in i den
nya lagstiftning som foreslas av utredningen.

Utredaren ske se dver bestimmelserna i LPT och LRV om
polismyndighetens befogenhet att tillfilligt omhénderta perso-
ner samt skyldighet att i vissa fall ldmna hélso- och sjukvarden
bitrdde. Utredaren ska analysera i vilka fall bitrdde eller andra
insatser av polis bor kunna ske. En utgangspunkt ska vara att
handrickning endast kan komma i frdga nér det finns ett behov
av polisens sdrskilda kompetens och befogenheter. Utredaren
ska i detta sammanhang dven se §ver polismyndighetens behov
av information fran hélso- och sjukvarden i samband med att
t.ex. bitrdde ldmnas.

En fraga som har ndra anknytning till frigan om tvangsat-
girder &r vilka villkor som bor kunna foreskrivas vid per-
missioner och i samband med den nya vardformen inom den
psykiatriska tvangsvarden. Utredaren ska gora en sérskild ana-
lys av om de aktuella villkoren &r forenliga med regeringsfor-
men, Europakonventionen och Sveriges ovriga internationella
ataganden samt av vilka sanktionsmojligheter som bor vara
mojliga att vidta vid en eventuell dvertrddelse av uppsatta vill-
kor.

Genomgaende ska utredaren beakta om tvangséatgirder och
bestimmelser om sdkerhet bor skilja sig at beroende pa om
tvangsvarden avser personer med en psykisk sjukdom eller psy-
kiskt storda lagovertradare.

Psykiskt storda lagovertridare samt samhdillsskyddet

Utredaren ska, utifran att en stérre reform i frdga om straffan-
svaret for psykiskt stérda lagovertridare kommer att genom-
foras med utgédngspunkt i Psykansvarskommitténs forslag (SOU
2002:3), lamna forslag till hur den som domts for ett brott och
som lider av en psykisk stérning ska omhindertas inom den
psykiatriska varden. Psykansvarskommittén har foreslagit att
rattspsykiatrisk vard ska avskaffas som pafoljd men att den som
har behov av psykiatrisk vard ska fa detta behov tillgodosett
oberoende av straffrittslig reaktion. Enligt forslaget ska darfor
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t.ex. den som doms till fingelse ges rittspsykiatrisk vard under
verkstilligheten av fangelsestraffet nir detta behovs.

Ett genomférande av en storre reform med utgédngspunkt i
Psykansvarskommitténs forslag nir det géller psykiskt stérda
lagovertrddare aktualiserar frigan om atgdrder mot den som
begétt en straffbar gidrning, men som inte far domas pa grund av
sitt psykiska tillstdind. Enligt Psykansvarskommitténs férslag
ska vardbehovet i det fallet tillgodoses enligt den allminna
hilso- och sjukvardslagstiftningen. Om ett visentligt intresse av
samhillsskydd inte kan tillgodoses genom straff eller andra at-
girder foreslas att samhillsskyddsatgérder i stdllet ska kunna
beslutas av den domstol som har att doma i brottmalet. Sddana
atgérder ska dven kunna beslutas nér den tilltalade visserligen &r
straffrittsligt ansvarig for sina gédrningar, men intresset av sam-
hillsskydd inte tillrdckligt kan tillgodoses genom det frihets-
berévande som annars skulle ha domts ut.

Utredaren ska Overvdga om ett alternativ till Psykansvars-
kommitténs forslag om samhillsskyddsatgérder kan utgéras av
ett omhéndertagande inom den psykiatriska tvangsvarden, savil
for den som inte far domas for brott som for den som é&r straff-
rattsligt ansvarig for sina gérningar nir denne ska friges fran ett
fangelsestraff. Utredaren ska bl.a. ta stéllning till férutséttning-
arna for tvangsvard, beslutsordningen och formerna i 6vrigt for
tvangsvard i dessa fall, t.ex. hur ett omhéndertagande ska ske
nidr domstolen finner att den tilltalade inte far démas pa grund
av sitt psykiska tillstind eller nir den tilltalade ska friges fran
ett fiangelsestraff. Vid bedomningen ska utredaren sérskilt be-
akta Europakonventionens artiklar 5—7 om ritten till frihet och
sdkerhet och till en rittvis rittegang liksom principen inget
straff utan lag.

Utredaren ska ocksd Overviga regleringen om psykiatrisk
tvangsvard eller rittspsykiatrisk vard for den som verkstiller
eller ska verkstélla ett fiangelsestraff eller annars #r frihets-
berévad, sdrskilt med utgangspunkt i Psykansvarskommitténs
forslag om att vanliga pafoljdsregler ska gilla den som ir straff-
rattsligt ansvarig. Utredaren ska dérvid beakta att antalet perso-
ner som behover psykiatrisk tvangsvéard under verkstilligheten
av ett fangelsestraff kan komma att ka. Utredaren ska bl.a. ta
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stallning till hur ett 6verlamnande till tvangsvard bor ske for att
sdkerstilla att varden kan komma till stand utan drojsmal, t.ex. i
den situationen att en domstol domer en person som dr hiktad
till fangelse.

Vidare ska utredaren dverviga om kriterierna for intagning i
den psykiatriska tvangsvarden dven i ovrigt i hogre grad kan
beakta personens risk for aterfall i allvarlig brottslighet (se dven
ovan under avsnittet Férutsdittningarna for intagning till psyki-
atrisk tvangsvard m.m.). Vid denna bedomning ska utredaren
sarskilt beakta Europakonventionens krav pa ritt till frihet och
sakerhet, rdtten till en réttvis rittegdng samt principen om inget
straff utan lag.

Utredaren ska dessutom, med utgangspunkt i Psykansvars-
kommitténs forslag om samhillsskyddsutredningar och med
hinsyn till de forslag som utredaren limnar, 6verviga vilket
réttspsykiatriskt eller motsvarande underlag som behdvs vid
ingripanden i de olika situationer som kan vara aktuella. Ut-
redaren ska ta stéllning till vilket underlag som bor krévas for
ett omhindertagande inom den psykiatriska tvangsvarden av
personer som inte kan domas for brott samt av dem som friges
fran ett fangelsestraff. Utredaren ska vidare ta stillning till vil-
ket underlag som bor kriavas for att den som domts till fangelse
ska fa psykiatrisk tvangsvard under pagéende verkstillighet av
fangelsestraffet.

Brottsoffrens behov av skydd och stdd har uppmirksammats
under senare ar och atgirder for att stirka brottsoffrens stéllning
har genomf6rts. Nar det giller placeringen av patienter som
riskerar att bega allvarliga brott ska utredaren sérskilt analysera
om det med hinsyn till skyddet av brottsoffer finns anledning
att franga sjukvardshuvudmainnens frihet att besluta i dessa fra-
gor. Vid en sddan analys ska dven patientens behov av reha-
bilitering och ateranpassning i sin ndrmilj6 beaktas.

Samarbete mellan olika huvudmdin

Ett aterkommande problem inom den psykiatriska varden och
tvangsvarden dr samarbetet inom och mellan olika huvudmaén,
fraimst mellan landsting och kommuner.
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Fran lagstiftarens sida har man forsokt vidta ett antal atgér-
der for att underldtta samarbetet. Som exempel kan nidmnas
lagen (2003:192) om gemensam nidmnd inom vérd- och om-
sorgsomradet som triadde i kraft den 1 juli 2003. Den lagen ut-
okade landstingens och kommunernas mgjligheter att samverka
gven inom de omraden som regleras av tvangslagar. Det dr sa-
ledes numera mojligt for ett landsting och en eller flera
kommuner som ingér i landstinget att genom samverkan i en
gemensam namnd gemensamt fullgéra sévil landstingets upp-
gifter enligt bl.a. LPT och LRV som kommunens uppgifter en-
ligt lagen (1988:870) om vérd av missbrukare i vissa fall och
lagen (1990:52) med sérskilda bestammelser om vard av unga.
Aven landstingens respektive kommunernas uppgifter enligt
HSL, lagen (1993:387) om stod och service till vissa funktions-
hindrade och socialtjanstlagen (2001:453) far fullgéras i den
gemensamma namnden. Samverkan enligt lagen far endast ske
om uppgifter fran savidl landstinget som kommunen eller
kommunerna ingér i den gemensamma niamndens ansvarsom-
rade. Dérutdver har lagstiftaren genom lagen (1990:1404) om
kommunernas betalningsansvar for viss hélso- och sjukvard
forsokt fa till stand en gemensam vardplanering mellan lands-
ting och kommun genom att, under vissa férutsdttningar, gora
kommunen betalningsansvarig for utskrivningsklara patienter
som blir kvar i den slutna varden.

Den nya vardformen inom den psykiatriska tvangsvarden
innebdr dven att det stills krav pd en samordnad vardplan
mellan kommuner och landsting for de patienter som ska Gver-
foras till den nya vardformen. Det har dven beslutats om &nd-
rade sekretessregler for att underldtta samarbetet och didrmed
varden f6r den enskilda patient som vardas med stéd av LPT
eller LRV.

Mot bakgrund av att samarbetet mellan landsting och
kommun &r en aterkommande fraga ska utredaren sarskilt dver-
viga om ytterligare atgidrder kan behdva vidtas fran lagstiftarens
sida for att underlétta samarbetet och ddrmed varden av de pati-
enter som ges psykiatrisk tvangsvard eller réttspsykiatrisk vard.

Utredaren bor generellt sett beakta fragor om grinsdragning
och samarbete mellan olika myndigheter som pa olika sitt kan
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komma i kontakt med patienten under véardtiden. Det géller sir-
skilt patienter som skulle kunna omfattas av annan tvangs-
vardslagstiftning, sasom lagen (1988:870) om véard av miss-
brukare i vissa fall och lagen (1990:52) med sirskilda be-
stimmelser om vard av unga. Utredaren ska analysera om det
finns behov av fordndrad lagstiftning nér det géller gransdrag-
ning och samarbete i syfte att ge den enskilde patienten sa god
vard som mojligt.

En viktig fraga for samarbetet mellan olika huvudmén ar
sekretess. Utredaren ska analysera om det, fér personer som
omfattas av den psykiatriska tvidngsvardslagstifiningen, finns
behov av dndrade sekretessregler mellan landsting och kommu-
ner, liksom i férhallande till andra myndigheter, t.ex. Kriminal-
véarden, Statens institutionsstyrelse och polismyndigheterna.

Insatser av andra dn vardpersonal

Vid permissioner och i samband med den kommande vardfor-
men inom den psykiatriska tvangsvarden ges stodinsatserna i
stor utstrickning av personal som arbetar inom socialtjénsten.
For det fall att det finns en risk for att en person &r farlig for sig
sjéilv eller andra kan det vara svart for socialtjanstens personal
att ge personen stodinsatser pa bidsta sitt, eftersom befogen-
heter, resurser och dven kunskap kan saknas. Utredaren ska ta
stdllning till om det finns mojlighet att underlétta socialtjénstens
insatser for dessa personer. Utredaren ska i detta sammanhang
beakta regeringens beredning av férslagen i betinkandet Regler
for skydd och rittssdkerhet for personer med demenssjukdom
(SOU 2006:110).

En nérbesléktad fraga ar hur insatser i form av kontaktper-
son, stodperson, personligt ombud, forvaltare och god man fun-
gerar for personer med Okad risk att bega brott. Utredaren ska
Overviga om det behdvs lagdndringar till skydd for personer
som utfor sdédana uppdrag.

Huvudmannaskap m.m.

Psykiatrisk tvangsvard och rittspsykiatrisk vard ges i nuldget
vid vardinrittningar som drivs av ett landsting. Inom ramen for
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tvangsvarden kan dock en patient i vissa fall vistas utanfor
vardinrdttningen, t.ex. i en sirskild boendeform. I sddana fall far
inga tvangsatgirder vidtas mot patienten. Rittspsykiatrisk vard
kan, nér ett behov av sadan vard intrider under utredningstiden,
dven ges vid enheter for rittspsykiatrisk undersokning, med
staten (Réattsmedicinalverket) som huvudman.

Tillhandahallaransvaret for den psykiatriska tvangsvéarden av
psykiskt storda lagovertrddare bor enligt regeringens uppfatt-
ning i forsta hand fortsatt ligga kvar hos sjukvardshuvud-
minnen (se avsnittet Finansiering av den rdttspsykiatriska var-
den). Utredaren ska dock 6vervidga om tvangsvérden i sdrskilda
fall bor fa bedrivas av nadgon annan #n landstingen och Ritts-
medicinalverket och vilka sérskilda férutsittningar som i sa fall
bor giélla. Utredaren ska sérskilt beakta de krav som bor stillas
pa bl.a. rittssdkerhet i samband med denna typ av myndighets-
utovning. Inom Kriminalvarden kan det i vissa fall forutses
uppsta ett akut behov av psykiatrisk tvangsvéard, som behdver
tillgodoses innan patienten kan foras dver till vard som ges av
landstinget. Utredaren ska analysera lampligheten och behovet
av att i sddana och liknande undantagsfall kunna bedriva psyki-
atrisk tvangsvard inom Kriminalvarden och hur det behovet kan
forvintas paverkas av att rittspsykiatrisk vard utmonstras som
straffréttslig pafoljd.

Finansiering av den rdttspsykiatriska varden

Fragan om statlig finansiering av ndgon del av kostnaderna for
den rittspsykiatriska varden har behandlats i betinkandena fran
Psykansvarskommittén och Nationell psykiatrisamordning.
Vidare har riksdagen i ett tillkénnagivande 2005 anfort att
regeringen bor utreda hur hela eller delar av det finansiella an-
svaret for den rittspsykiatriska varden skulle kunna 6verga till
staten.

Regeringen delar utredningarnas bedémning att tillhanda-
hallaransvaret for den psykiatriska tvangsvarden av psykiskt
storda lagovertrddare i forsta hand fortsatt bor ligga kvar hos
sjukvardshuvudminnen. Detta bor gélla d&ven vid en kommande
storre reform i friga om straffansvaret for psykiskt storda lag-
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Overtridare med utgangspunkt i forslagen i Psykansvars-
kommitténs betinkande (SOU 2002:3). Det &r utifran bl.a. kva-
litets- och patientsdkerhetsskil av stor vikt att den psykiatriska
varden halls samman organisatoriskt och att — for att bibehalla
en tydlig ansvarsfordelning — parallella organisationer inte till-
skapas med ett delat huvudmannaskap.

Mot denna bakgrund beddomer regeringen att den hilso- och
sjukvard inom ramen for tvingsvarden som ges till psykiskt
storda lagovertrddare ocksa fortsatt bor finansieras av sjuk-
vardshuvudménnen. Det finns starka principiella skdl for att
tillhandahéllaransvaret och ansvaret for finansiering bor béras
av samma huvudman.

Utover kostnaderna for hilso- och sjukvérd inom tvangsvér-
den finns dock merkostnader, som uppstér som en f6ljd av att
den psykiatriska tvangsvarden for psykiskt storda lagovertrid-
are ocksd maste tillgodose kraven pd samhillsskydd. Dessa
kostnader finns i dag inom ramen f6r den réttspsykiatriska var-
den och kommer &ven i fortséttningen att finnas i samband med
att tvangsvard ges till psykiskt storda lagovertrddare under
verkstélligheten av ett fangelsestraff. Dessa kostnader motiveras
framst av behovet av att uppritthélla samhillsskyddet — primért
intresset av att forhindra brott — i samband med tvangsvard av
personer som begatt brott. Samhillsskydd i detta sammanhang
kan @ven avse bl.a. skydd f6r rymning och fritagning och séker-
het for personal och medpatienter. Rent principiellt bor det i
samband med denna typ av vard stéllas lika hoga krav pa siker-
het som skulle vara motiverat for motsvarande situation inom
Kriminalvarden. En utgangspunkt for utredarens arbete ska vara
att staten ska ta 6ver ansvaret for de kostnader inom den psyki-
atriska tvangsvéarden av psykiskt storda lagovertrddare som or-
sakas av kraven pa samhéllsskydd.

Utredaren ska mot denna bakgrund berdkna kostnaderna for
den rittspsykiatriska varden. Fragan om kostnaderna har tidig-
are behandlats i Psykansvarskommitténs betinkande och i
Nationell psykiatrisamordnings delbetinkande. Utredaren ska
fordjupa berdkningarna och ytterligare problematisera fragan i
denna del. En sirskilt viktig fraga dr hur stora kostnader som
kan héanforas till samhillsskyddet inom den psykiatriska
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tvangsvard som ges till psykiskt storda lagovertradare. Berdk-
ningarna ska avse kostnader for savil landsting som kommuner.
Utredaren ska uppmirksamma regionala och lokala skillnader
nir det giller kostnaderna.

Det ska sirskilt beaktas att flertalet av de personer som i dag
vardas med stod av LRV, efter ett genomforande av en storre
reform med utgangspunkt i Psykansvarskommitténs férslag nir
det giller psykiskt storda lagovertridare, kan forvintas behdva
motsvarande psykiatrisk tvangsvard under hela eller delar av
verkstélligheten av ett fangelsestraff.

Utredaren ska analysera om ett genomférande av en storre
reform med utgdngspunkt i Psykansvarskommitténs forslag kan
medfora okade forvintningar eller krav pa psykiatrisk vard for
personer som genomgar en frihetsberovande pafoljd och som
har en psykisk sjukdom och vilka konsekvenser detta kan fa for
t.ex. Kriminalvarden respektive landstingen. Utredaren ska dven
analysera vilka andra eventuella ekonomiska konsekvenser ett
genomforande av Psykansvarskommitténs betdnkande kan fa
for den psykiatriska vérden. Ett kvarstdende vardbehov efter
frigivning fran ett fingelsestraff kommer att behova hanteras
inom den frivilliga psykiatriska varden eller inom den psykiat-
riska tvangsvarden.

Utredaren ska analysera och lamna forslag till formerna for
en statlig finansiering av de kostnader inom den psykiatriska
tvangsvarden av psykiskt stérda lagovertridare som orsakas av
kraven péa samhallsskydd.

Verkstdllighet i vissa fall

Utover de fragor som omfattar personer med en psykisk sjuk-
dom ska utredaren Overvédga frigan om en alternativ verk-
stéllighetsform for personer som har begatt brott och som har en
utvecklingsstorning, autism eller liknande tillstdind eller en
hjarnskada som forvérvats i vuxen alder. Nar det giller dessa
personer foreslog Psykansvarskommittén att det skulle inforas
en alternativ verkstéllighetsform av fingelse, slutet boende.
Kommittén foreslog att den alternativa verkstéllighetsformen
skulle ges i Statens institutionsstyrelses regi. Nationell psyki-
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atrisamordning foreslog att dverldmnande till slutet boende ska
vara en pafoljdsfraga och att landstingen borde ges ansvar for
omhindertagandet av de aktuella personerna, fraimst mot bak-
grund av att dessa personer ofta har omfattande psykosociala
och psykiatriska problem.

De nu namnda forslagen kriaver ytterligare 6verviaganden.
Utredaren ska, med utgéngspunkt i Psykansvarskommitténs
forslag att slutet boende ska vara en form for verkstillighet av
fangelse och med beaktande av remissinstansernas synpunkter,
fordjupa analysen i denna del och 6verviga och lamna forslag
till vilken huvudman av staten eller landstingen som bor svara
for verkstélligheten av slutet boende. Utredaren ska ocksé vid
behov dverviga och foresla de kompletteringar av Psykansvars-
kommitténs forslag som kan krivas nér det giller vilka forut-
séttningar som i Ovrigt ska gélla for verkstélligheten, t.ex. vad
som bor gilla for 6verforing till det slutna boendet.

Uppdragets genomforande

Utredaren ska genomgaende lamna forfattningsforslag pa de
fordndringar som foreslas.

Utredaren ska vid genomforandet av uppdraget samrada med
Sociala radet, berérda myndigheter, Sveriges Kommuner och
Landsting och andra berérda organisationer, déribland brukar-
och anhoérigorganisationer samt foretridare for barn och unga.
Utredaren ska dven samrada med foretrddare for den psykiat-
riska och rittspsykiatriska kliniska verksamheten och veten-
skapen, liksom med foretridare for andra professioner som
moter personer med psykisk sjukdom. Utredaren ska beakta det
arbete som utfors inom ramen for Oversyn av missbruks- och
beroendevarden (dir. 2008:48) och Barnskyddsutredningen (dir.
2007:168) liksom inom ramen for andra utredningar eller stat-
liga kommittéer som arbetar med fragor som anknyter till denna
utredning.

Utredaren ska berikna och redovisa kostnaderna for de at-
girder som foreslas och dven ldamna forslag pa finansiering av
eventuella offentliga ataganden. Forslagens konsekvenser for
jémstélldheten mellan kvinnor och min ska analyseras. Utred-
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aren ska i ovrigt beakta de krav pa konsekvensbeskrivningar

som finns i 14 och 15 §§ kommittéférordningen (1998:1474).
Uppdraget ska redovisas senast den 1 juni 2010.

(Socialdepartementet)



