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En person domdes av domstol for mord och overlamnades till
rattspsykiatrisk vard med sarskild utskrivningsprévning. Han
placerades pa en rattspsykiatrisk klinik i narheten av mordoffrets
sléktingar. Fraga bl.a. om i vilken utstrackning deras instéllning kunde
beaktas vid placeringen

Anmalan

AA framforde i en anmalan till JO klagomal mot Sahlgrenska universitetssjukhuset
(rattspsykiatriska vardkedjan) angaende placeringen av en patient som var féremal
for vard enligt lagen (1991:1129) om réattspsykiatrisk vard (LRV). AA anforde bl.a.
foljande. Hennes bror blev sommaren 2002 mérdad i Géteborg. Saval brodern som
forévaren, BB, hade varit bosatta dar i 1520 &rs tid. BB démdes for bl.a. mord till
rattspsykiatrisk vard. Under tiden BB satt haktad lat han skriva sig i Sundsvall dar
han har sin familj. AA, hennes mor och syskon liksom en av broderns séner bor
ocksa i Sundsvall. Eftersom hon och hennes familj var radda for att BB skulle
placeras pa Rattspsykiatriska regionkliniken i Sundsvall It hon anméla BB for att
han &ndrat sin folkbokfdringsadress under tiden han var frihetsberévad. BB
folkbokfordes da ater i Goteborg. Trots kannedom om dessa omstandigheter
placerades BB pa Rattspsykiatriska regionkliniken i Sundsvall. Placeringsbeslutet
fattades av verksamhetschefen CC vid Sahlgrenska universitetssjukhuset,
Rattspsykiatriska vardkedjan.

AA framforde aven klagomal mot Rattspsykiatriska regionkliniken i Sundsvall. AA
anforde i denna del bl.a. féljande. Hon forsokte fa kontakt med DD, som ar chef for
regionkliniken, for att diskutera placeringen av BB. Det dréjde — trots upprepade
forsok — flera manader innan hon fick till stand ett méte. Darefter holls flera moten
i saken. DD:s uppfattning var att det inte forelag nagon saklig grund for att forflytta
BB. Hon kom 6verens med regionkliniken om att kliniken skulle ringa till henne
och tala om nar BB hade lov att vistas utanfor vardinrattningens omrade och
meddela var han skulle vistas. Hennes elvaarige son — som inte kande till att BB
vardades i Sundsvall — fick ta emot ett sddant samtal nar han var ensam hemma.
Detta fick till foljd att han blev mycket orolig. BB har vidare tillatits besoka sin
syster i hemmet trots att hon bor ca 25 meter fran den mérdade broderns &ldste son.
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AA ifragasatte om Sahlgrenska universitetssjukhusets placeringsbeslut och
Rattspsykiatriska regionklinikens i Sundsvall agerande var i 6verensstammelse
med ”FN:s forklaring om de méanskliga réttigheterna, FN:s brottsofferdeklaration
fran 1985 samt Europeiska unionens rambeslut om brottsoffers stallning i
straffrattsliga forfaranden”.

Utredning

Socialstyrelsen anmodades att, efter horande av de berdrda vardinrattningarna,
inkomma med utredning och yttrande 6ver vad som hade framforts i anmélan till
JO. Socialstyrelsen inkom med ett yttrande beslutat av generaldirektéren EE. Till
yttrandet var fogat yttranden fran dels verksamhetschefen CC, Rattspsykiatriska
vardkedjan, Sahlgrenska universitetssjukhuset, Omrade Ostra, dels
chefsoverlakaren DD, Rattspsykiatriska regionkliniken, Harngsand-Medelpads
halso- och sjukvard, Landstinget Vasternorrland.

Socialstyrelsen anforde foljande.

JO har anmodat Socialstyrelsen att inkomma med utredning och yttrande i drende
angaende placering av patient som vardas enligt lagen (1991:1129) om
rattspsykiatrisk vard (LRV). Utredning har inhamtats genom yttranden (bifogas) fran
verksamhetschef CC, Rittspsykiatriska vardkedijan, Sahlgrenska universitets-
sjukhuset och fran chefsoverlakare DD, Rittspsykiatriska regionkliniken,
Lanssjukhuset Sundsvall- Harndsand. Socialstyrelsen far harefter besvara JO:s
anmodan enligt féljande.

Enligt 6 § forsta stycket LRV ges rattspsykiatrisk vard pa en sjukvardsinrattning
som drivs av en landstingskommun. | paragrafen regleras fragan var rattspsykiatrisk
vard far ges. Avsikten ar att sadan vard som utgor en brottspafoljd skall kunna ges
pa i princip samma sjukvardsinrattningar som vard enligt lagen (1991:1128) om
psykiatrisk tvangsvard (LPT). Nagon sérskild reglering i detta avseende for personer
som genomgar rattspsykiatrisk vard med sarskild utskrivningsprovning har salunda
inte inforts. Rattspsykiatrisk vard som en brottspaféljd liksom tvangsvérd enligt LPT
far ges pé sjukvardsinrattningar som drivs av sjukvardshuvudméannen. Av detta
foljer i sin tur att sjukvardshuvudmannen sjalva far avgora fragor om placering och
forflyttning av patienter som ges sadan rattspsykiatrisk vard. Bestammelsen gor det
aven majligt for sjukvardshuvudmannen att genom Gverenskommelser dem emellan
bestamma att varden i ett visst fall skall ges av en annan huvudman &n den som
enligt 2 § LRV har skyldighet att ge vard. Harigenom har sjukvéardshuvudmannen
mojligheter att skapa den vardorganisation pd omradet som man anser vara lamplig.
Av 1§ LPT framgar att bestammelserna i halso- och sjukvardslagen (1982:763;
HSL) galler all psykiatrisk vard, aven vard enligt LRV.

Patienten forefaller ha hela sitt sociala natverk i Sundsvallstrakten och behandlande
lakare i Sundsvall har bekraftat att bade patient och anhériga har motsatt sig en
forflyttning tillbaka till Goteborg. Det far emellertid ocksa anses framga av
handlingarna att anmalaren haft skal for sin starka oro. Det begdngna brottet var
skrammande till sin karaktér och skedde gentemot en barndomskamrat till patienten.
Det néra slaktskapet med offret, och det forhallandet att anmalaren 6verklagat
beslutet om patientens folkbokféring i Sundsvall, har 6kat hennes rédsla och kansla
av utsatthet.

Nagot formellt fel i samband med placeringen av patienten i Sundsvall har enligt
Socialstyrelsens bedémning inte férekommit. Det ar i forsta hand patientens
rehabilitering och samhallsskyddet som lagstiftningen utgar ifran vid beslut om
placering. Inget hindrar dock att uppfattningar fran brottsoffer och deras anhériga
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tillméats betydelse. Fragan i detta arende &r dd om man borde ha tagit storre hansyn
till den oro som anmalaren sé ihardigt gav uttryck for.

Rambeslutet fran Europeiska unionens rad av den 15 mars 2001 om brottsoffrets
stallning i straffrattsliga forfaranden (2001/220/RIF) som anmélaren aberopar
innehéller visserligen inte nagra konkreta bestimmelser med béring pa det aktuella
fallet men brottsofferfragorna uppmarksammas idag alltmer bade i Sverige och
internationellt. Den juridiska definitionen av brottsoffer kopplar till malsagande-
begreppet. Det finns en tendens att soka vidga den definitionen till andra grupper.
Som exempel kan ndmnas forslaget i Ds 2004:56 Barnen i brottets skugga om
brottsskadeersattning till barn som bevittnar vald. Vidare kan namnas att
Utredningen om brottsoffermyndigheten i betdnkandet En éversyn av
Brottsoffermyndigheten (SOU 2004:61) féreslog att den myndigheten skulle fa ett
Overgripande ansvar for att frimja alla brottsoffers rattigheter, behov och intressen.

Kriminalvardskommittén arbetar for narvarande utifran Dir. 2002:90; En ny
kriminalvardslag. Det &r oklart for Socialstyrelsen om fréagan om brottsoffrens
inflytande pa placering for verkstéllighet av fangelsepafoljd kommer att behandlas i
kommande beténkande.

Enligt FN:s barnkonvention ska myndigheters beslut och atgarder som rér barn
beakta h&nsynen till barnens basta.

I 5 kap. 11 § socialtjénstlagen (2001:453) anges att socialn&mnden bor verka for att
den som utsatts for brott och dennes anhdriga far stod och hjalp.

Utifran de uppgifter som foreligger i detta drende ar det svart att till fullo vardera de
synpunkter och de intressen som legat bakom beslutet om placering av patienten i
Sundsvall. Det &r dock enligt Socialstyrelsens uppfattning viktigt for framtiden att i
okad utstrackning uppmarksamma de intressen brottsoffer och narstaende till dem
som utsatts for brott av ndgon som vérdas med stod av LRV kan ha i detta
sammanhang. En kopia av JO:s kommande beslut bér darfor éverlamnas till Den
nationella psykiatrisamordnaren och till Socialdepartementet for kdnnedom.

Bestammelser om myndigheters serviceskyldighet och skyldighet att besvara
forfragningar finns i 4 § forvaltningslagen (1986:223). Chefséverlakare DD har
initialt inte varit s tillganglig gentemot anmalaren som kan forvantas av en
verksamhetschef enligt Socialstyrelsens bedémning.

Det var enligt Socialstyrelsens uppfattning olampligt av berord personal fran den
rattspsykiatriska kliniken i Sundsvall att meddela den elvadriga pojken att patienten
skulle f& permission nagra timmar. Man borde ha avvaktat och talat med pojkens
mor (anmalaren). Rutiner bor finnas for hur sddana samtal skall genomféras. Det
ankommer narmast pa verksamhetschefen/chefséverlakaren att se till att lampliga
rutiner finns pa kliniken.

CC anforde foljande.

I anmalan till JO anser AA under punkten ett att jag som ansvarig verksamhetschef
placerat patienten i Sundsvall. Detta menar jag ar felaktigt. Patienten intogs pa var
regiongemensamma akutvardsavdelning RPAV 2002-11-15 efter att ha genomgatt
en RPU. Under héktestiden skrev han sig hos sin mor utanfér Sundsvall. Enligt
patientens advokat hade han hela sitt natverk i Sundsvallstrakten och han hade ocksa
avyttrat sin bostadsrattsldgenhet i Goteborg. Regionkliniken i Sundsvall
informerades om fakta och accepterade att ta emot patienten och han skrevs ut fran
var avdelning 2002-12-04.

Sedermera 6verklagade AA folkbokforingsbeslutet och 2003-04-16 blev jag
uppringd av FF regionkliniken Sundsvall som meddelade att den &ndrade
folkbokfdringen inte blev godkand i hgre rattslig instans och att patienten darfor
ater var goteborgare. Varden hade da redan pagatt i fem manader. Jag tog kontakt
med behandlande lakare GG:s som bekréftade att patienten hade hela sitt sociala
natverk i Sundsvallstrakten och att bade patient och anhoriga motsatte sig en
forflyttning till Goteborg. Jag sag da ingen annan mojlighet &n att lata varden
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fortsatta i Sundsvall och h&nvisar dérfor till det brev som finns bifogat JO-anmaélan
och som &r daterat 2003-06-16 dar jag skriver till AA om min bedémning.

DD anforde foljande.

Den grundlaggande problematiken i &rendet galler avvagningen mellan hansynen till
ett brottsoffers anhoriga och en patients mojligheter till rehabilitering. Bakgrunden
torde vara val beskriven och ké&nd.

I det nu aktuella fallet har verksamhetschefen CC beslutat att varden av patienten
bor ske i Sundsvall, eftersom hans anhériga finns hér, och att de bésta
forutsattningarna for rehabilitering finns har.

Utan att ha beslutsratt i frdgan delar jag CC:s uppfattning att den aktuelle patienten
bor vardas sa néra sitt sociala natverk som mojligt.

Betraffande anmalarens synpunkter pa svarigheten att fa kontakt med undertecknad,
tillstar jag de faktiska omstandigheterna, men vill hanvisa till att alla d&renden som
galler enskilda patienter och deras vard &r delegerade till deras patientansvarige
lakare (PAL).

Jag har stor forstaelse for AA:s kanslor, och personal fran vér klinik har under Iang
tid och med stort engagemang forsokt stotta henne i bearbetningen av hennes
upplevelser. Detta har uppenbart ej lyckats.

Betraffande AA:s synpunkter pa klinikintern kommunikation har jag inga
kommentarer. Vart primara ansvar ar att pa basta sétt varda/rehabilitera patienten.

Eftersom AA har negativa synpunkter pa bemotandet fran vissa i var personalgrupp,
beklagar jag detta och har vidtagit Iampliga atgarder med anledning harav.

AA kommenterade de inkomna yttrandena.

| beslut den 15 juni 2005 anférde JO André féljande.

Beddmning

Brottsoffrens behov av skydd och stod har uppmarksammats under senare ar, och
atgarder for att starka brottsoffrens stallning har vidtagits bl.a. genom lagstiftning.
De bestammelser som har tillskapats har till stor del varit inriktade pa att tillvarata
brottsoffrens intressen i den réattsliga processen. Begreppet brottsoffer férekommer
dock inte som legaldefinition. Det begrepp som anvands bl.a. i rattegangsbalken ar
malsagande och definieras i 20 kap. 8 § fjdrde stycket rittegngsbalken som “den,
mot vilken brott &r beganget eller som dirav blivit forndrmad eller lidit skada”.
Regeringen aviserade i propositionen Stdd till brottsoffer (prop. 2000/01:79) att
den hade for avsikt att se Gver malsagandebitradesinstitutet och da sérskilt
uppmérksamma de efterlevandes behov av juridiskt stdd. Regeringen hanvisade till
det arbete som pagick inom den Europeiska unionen for att starka brottsoffers
stéllning i den rattsliga processen, bl.a. vad géllde hur skyddet for efterlevande till
den som dddats genom brott i annat medlemsland skulle forstarkas (s. 42 f.).
Europeiska unionens rad har darefter fattat det rambeslut (Radets rambeslut av den
15 mars 2001 om brottsoffrets stallning i straffrattsliga forfaranden) som AA
aberopat till stod for sina klagomal mot sjukvardshuvudmannen. Det kan
konstateras att varken denna rattsakt eller de 6vriga av AA &beropade rattsakterna,
ger brottsoffer nagra rattigheter i nu aktuellt hanseende, dvs. ndgon rétt att ha
inflytande 6ver placering for verkstallighet av fangelsepafoljd eller rattspsykiatrisk
vard. Nagon sadan ratt foreligger inte heller i lag eller annan forfattning.
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Mot denna allménna bakgrund kan jag — liksom Socialstyrelsen — konstatera att det
ar sjukvardshuvudmannen sjalva som avgor fragor om placering och forflyttning av
patienter som ges rattspsykiatrisk vard. Jag tar inte stallning till om det aktuella
beslutet om BB:s placering var riktigt i sak. JO brukar uttala sig i sddana fragor
endast nér ett beslut direkt strider mot en lag eller en annan forfattning eller om
beslutet annars framstar som uppenbart felaktigt. Jag instammer i Socialstyrelsens
bedémning att nagot formellt fel i samband med placeringen av BB i Sundsvall inte
har forekommit.

AA:s anmalan aktualiserar emellertid viktiga fragor rérande de intressen som
brottsoffer kan ha vad géller placeringen av patienter som vardas med stod av
LRV. Den svara avvagningen mellan dessa intressen och de intressen som
samtidigt maste beaktas vad galler samhallsskyddet i ett vidare perspektiv och
patientens majligheter till rehabilitering fortjanar att diskuteras inte bara i det
enskilda fallet utan pa ett mera 6vergripande plan. Jag finner darfor anledning att
for kannedom 6verldamna en kopia av detta beslut till Socialdepartementet och till
den nationella psykiatrisamordnaren. Eftersom liknande problem kan finnas pa
kriminalvardens omrade finner jag aven anledning att for kannedom tillstalla
Justitiedepartementet en kopia av beslutet.

AA:s 6vriga klagomal mot Rattspsykiatriska regionkliniken i Sundsvall anser jag
mig inte ha fullgott underlag for att uttala mig om. Jag har inte funnit tillrackliga
skal for att vidta nagra ytterligare utredningsatgarder i dessa delar.



