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SAKEN
Psykiatrisk tvangsvard

HOGSTA FORVALTNINGSDOMSTOLENS AVGORANDE

Hogsta forvaltningsdomstolen upphdver underinstansernas avgéranden i den del
de avser fortsatt sluten psykiatrisk tvangsvard och avslar chefséverlakarens

ansokan om vard. Tvangsvarden ska darmed omedelbart upphora.

Hogsta forvaltningsdomstolen faststaller vad kammarrétten beslutat om sekretess
och bestdammer att ersattning ska betalas till Jan-Ake Nystrém som offentligt
bitrdde med 1 678 kr (inklusive mervérdesskatt) for arbete.
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Box 2293 Birger Jarls torg 13 08-561 676 00 08-561 678 20 mandag — fredag
103 17 Stockholm E-post: 08:00-16:30
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BAKGRUND

En person som lider av en allvarlig psykisk stérning kan fa psykiatrisk tvangs-
vard. Sadan vard ges i tva former, sluten eller 6ppen psykiatrisk tvangsvard. Ett
villkor for att varden ska kunna ges i sluten form &r att patienten har ett oundgang-
ligt behov av psykiatrisk vard som inte kan tillgodoses pa annat sétt an genom att
patienten &r intagen pa en sjukvardsinrattning for kvalificerad psykiatrisk dygnet-
runtvard. Det har malet galler fragan om detta villkor ar uppfyllt vid en ansdkan
om fortsatt sluten psykiatrisk tvangsvard nar den person som ansokan galler under
Iang tid har haft permission fran vardinrattningen och behandlingen ges i form av

depainjektioner av medicin i hemmet.

AA togs in for sluten psykiatrisk tvangsvard i maj 2013. Chefséverlakaren
ansokte i april 2017 hos forvaltningsratten om medgivande till fortsatt sluten
psykiatrisk tvangsvard. | ansékan anforde han foljande. AA har en allvarlig
psykisk storning och ett oundgéangligt behov av medicinering for att inte forsam-
ras i sin sjukdom. Hon saknar dock sjukdomsinsikt och &r negativ till medicine-
ringen. Det ar helt uteslutet att hon skulle acceptera villkor for tvangsvard i Gppen
form, sasom villkor att ta emot medicin. Hennes tillstand ar emellertid sadant att
hon kan vara langtidspermitterad i hemmet och fa sina injektioner dar eftersom
hon trots allt & medveten om att hon kommer att foras tillbaka till kliniken av

polisen om hon végrar att ta emot medicinen.

Forvaltningsratten medgav fortsatt sluten psykiatrisk tvangsvard i hogst sex
manader. Forvaltningsratten konstaterade att AA lider av en allvarlig psykisk
storning och fann att hon pa grund av sitt psykiska tillstand och personliga
forhallanden i 6vrigt har ett oundgangligt behov av kvalificerad psykiatrisk vard

som inte kan tillgodoses pa annat sétt &n genom sluten vard.
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AA overklagade till kammarratten som gjorde samma bedémning som

forvaltningsratten och avslog dverklagandet.
YRKANDEN M.M.

AA yrkar att Hogsta forvaltningsdomstolen avslar chefsoverlékarens ansdkan om
fortsatt psykiatrisk tvangsvard och anfor féljande. Hon kan inte anses vara intagen
pa en sjukvardsinrattning for kvalificerad psykiatrisk dygnetruntvard nar hon
permanent bor och vistas hemma. Att hon inte accepterar villkor for 6ppen

psykiatrisk tvangsvard ar inte ett relevant skal for vard i sluten form.
SKALEN FOR AVGORANDET
Fragan i malet

Fragan i malet & om det finns forutsattningar for fortsatt sluten psykiatrisk
tvangsvard nar en patient har haft langvarig permission fran sjukvardsinrattningen

och far behandling i hemmet i form av depainjektioner av medicin.
Rattslig reglering m.m.

Enligt 2 § forsta stycket lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard ges tvangs-
vard enligt lagen som sluten psykiatrisk tvangsvard eller, efter sadan vard, som
oppen psykiatrisk tvangsvard. Vard som ges nér patienten &r intagen pa en sjuk-
vardsinrattning benamns sluten psykiatrisk tvangsvard. Annan vard enligt lagen

benamns dppen psykiatrisk tvangsvard.

Av 3 § forsta stycket framgar att tvangsvard far ges endast om patienten lider av
en allvarlig psykisk storning och pa grund av sitt psykiska tillstand och sina
personliga forhallanden i Gvrigt 1) har ett oundgéngligt behov av psykiatrisk vard,
som inte kan tillgodoses pa annat satt &n genom att patienten &r intagen pa en

sjukvardsinrattning for kvalificerad psykiatrisk dygnetruntvard (sluten psykiatrisk
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tvangsvard), eller 2) behover iaktta sarskilda villkor for att kunna ges nédvandig

psykiatrisk vard (6ppen psykiatrisk tvangsvard).

En ytterligare forutsattning for vard enligt lagen ar enligt 3 § andra stycket att
patienten motsatter sig sddan vard som sags i forsta stycket, eller det till foljd av
patientens psykiska tillstand finns grundad anledning att anta att varden inte kan

ges med hans eller hennes samtycke.

Av 6 b § andra stycket framgar att beslut om intagning for sluten psykiatrisk vard
fattas av chefsoverlakaren. Om chefsoverldkaren finner att patienten bor ges
tvangsvard utover fyra veckor fran dagen for beslutet om intagning, ska chefs-
overlakaren enligt 7 § anséka hos forvaltningsratten om medgivande till sadan
vard. Om ansokan bifalls far varden enligt 8 § andra stycket paga under hogst fyra
manader raknat fran dagen for beslutet om intagning. Av 9 § forsta stycket fram-
gar dock att ratten efter en fornyad ansokan far medge att varden fortsatter utdver
den tiden. Medgivande far lamnas for hogst sex manader at gangen, raknat fran

den dag da forvaltningsratten meddelar beslut i fragan.

Enligt 25 § forsta stycket far chefséverlakaren ge en patient tillstand att under en
viss del av vardtiden vistas utanfor sjukvardsinrattningens omrade. Tillstandet far
ges for ett visst tillfalle eller for vissa aterkommande tillfallen. Tillstand far ges

endast under forutsattning att det star i 6verensstammelse med vardplanen.

I lagen om psykiatrisk tvangsvard fanns ursprungligen endast en form av sadan
vard, den som i dag benamns sluten psykiatrisk tvangsvard. | forarbetena anges att
en psykisk storning hos en person inte ensam bor fa motivera en tvangsintagning
oavsett hur djup storningen ar. Darutover maste stéllas krav pa att patienten har ett
vardbehov som ar sa uttalat att det kan bli tillgodosett endast genom vistelse pa en
sjukvardsinrattning. Det sags ocksa att man inte bor fa tvangsinta den som avvisar

behandling som sannolikt skulle forbattra hans eller hennes tillstand, sa lange han
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eller hon har en férmaga att klara sig sjalv eller kan klara sig i hemmet med stod
fran nagon anharig och t.ex. kommunens hemtjanst. Vardbehovet ska vara ound-
géangligt i det aktuella skedet och det &r inte tillrackligt att det ter sig oundgéngligt
endast pa nagon sikt (prop. 1990/91:58 s. 91 och 239).

| forarbetena framhalls dock ocksa att kravet pa fortlopande vard inte kan goras
helt undantagsl6st och att det inte innebér att patienten faktiskt maste vistas pa
vardinrattningen helt utan avbrott. Framst ska beaktas att permissionsinstitutet

forutsatter att vissa avbrott kan goras i vistelsen (a. prop. s. 240).

Vardformen 6ppen psykiatrisk tvangsvard inférdes 2008. Till skillnad fran nar det
galler den slutna psykiatriska tvangsvarden far behandlingen inom den 6ppna
tvangsvarden inte genomdrivas med tvangsatgarder (prop. 2007/08:70 s. 110). |
samband med att den nya vardformen infordes inskranktes mojligheten att med
stod av 25 § ge patienter som bereds sluten vard tillstand till vistelse utanfor
sjukvardsinrattningens omrade. Enligt forarbetena ska den 6ppna psykiatriska
tvangsvarden ersétta mojligheten att ge en patient permission for en langre period.
Regeringen anforde att bestammelserna om permission bor vara reserverade for
kortare eller tillfalliga vistelser utanfor sjukvardsinrattningens omrade och ta sikte
pa patienter som fortfarande har behov av tvangsvard pa en sjukvardsinrattning
(a. prop. s. 78).

Hdogsta forvaltningsdomstolens bedémning

Det &r utrett att AA lider av en allvarlig psykisk storning i den mening som avses i
3 § lagen om psykiatrisk tvangsvard och att hon ar i behov av vard for att hennes
psykiska tillstand inte ska forsamras. Hennes vardbehov har sedan en langre tid
tillgodosetts genom att hon har fatt medicin i form av depainjektioner i hemmet.
Hon saknar emellertid sjukdomsinsikt och staller sig negativ till medicineringen.
Enligt chefsoverlakaren ar det uteslutet att hon skulle acceptera nagra villkor for

6ppen tvangsvard, varfor det finns ett behov av vard i sluten form.
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Fragan ar da om AA kan anses ha ett oundgéngligt behov av psykiatrisk vard som
inte kan tillgodoses pa annat satt &n genom att hon &r intagen pa en sjuk-
vardsinrattning for kvalificerad psykiatrisk dygnetruntvard, vilket ar en forut-
sattning for att hon ska kunna beredas sluten psykiatrisk tvangsvard.

Liknande situationer som den nu aktuella har redan tidigare provats av Hogsta
forvaltningsdomstolen. | réttsfallet RA 1998 ref. 51 var det frdga om en person
som hade beretts tvangsvard i drygt tre ar men som under nastan hela denna tid
hade haft permission och vistats i sin bostad. Syftet med tvangsvarden var att
sékerstélla att han, trots att han motsatte sig detta, fick den medicin som bedom-
des vara noédvandig for att mildra och halla tillbaka symptomen pa hans psykiska

storning.

Hogsta forvaltningsdomstolen konstaterade att beslut om forlangning av tvangs-
vard i och for sig kan fattas dven i sddana fall dér patienten har beviljats
permission i form av vistelse utanfor sjukvardsinrattningen. Domstolen uttalade
vidare att det kunde antas att halsotillstandet for personen i fraga allvarligt skulle
forsamras om varden upphorde, men dock forst efter en viss tid. Vad som blivit
upplyst om den behandling som planerades tydde enligt domstolen inte pa att
nagra patagliga forandringar vantades under overskadlig tid. Under dessa omstan-
digheter fick enligt Hogsta forvaltningsdomstolen ytterligare medgivanden till
fortsatt tvangsvard anses innebéra att ett forfarande godtogs som starkt paminde
om en mycket langvarig forsoksutskrivning enligt aldre modell och som lagen om
psykiatrisk tvangsvard inte var avsedd att ge utrymme for. Domstolen fann mot
den bakgrunden att lagstiftningen inte medgav att den for patienten erforderliga
behandlingen i hemmet fortsattningsvis genomdrevs med tvang och avslog

ansokan om fortsatt tvangsvard.

Aven RA 2008 not. 14 gallde en person som under lang tid, i det fallet drygt tva
ar, hade haft permission i hemmet och dar syftet med tvangsvarden var att séker-
stélla fortsatt medicinering. HOgsta forvaltningsdomstolen konstaterade att den

medgivna permissionen inte var férenlig med 25 § lagen om psykiatrisk tvangs-
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vard och att nagon aterintagning pa en sjukvardsinrattning inte syntes vara aktuell.

Ansokan om fortsatt tvangsvard avslogs darfor.

De ndmnda rattsfallen gallde situationen fore det att bestdammelserna om Gppen
psykiatrisk tvangsvard infordes och den tvangsvard som det var frdga om var
alltsa sadan som numera benamns sluten psykiatrisk tvangsvard. Som framgatt
konstaterade HOgsta forvaltningsdomstolen i rattsfallen att lagstiftningen inte
medger att sadan tvangsvard anvands for att ge psykiatrisk vard till en person vars
tillstand inte kraver att han eller hon ar intagen och behandlas pa en sjukvards-
inrattning. FOr sadana personer anvisar lagen numera vardformen dppen psykiat-
risk tvangsvard. Inférandet av denna vardform har dock inte foérandrat de krav
som géller for att beslut om sluten psykiatrisk tvangsvard ska fa fattas. Den
omsténdigheten att det kan forvantas att en patient inte kommer att acceptera de
villkor i form av t.ex. medicinering som foreskrivs for den 6ppna psykiatriska
tvangsvarden utgor saledes i sig inte grund for att besluta om sluten psykiatrisk
tvangsvard, nar forutsattningarna for sadan vard inte ar uppfyllda.

Av handlingarna framgar att AA under den vardperiod om sex manader som
foregick den nu aktuella ans6kan om vard hade permission under i vart fall drygt
fem manader. Aven dessforinnan har hon haft permission under langre perioder.
Det ar uppenbart att lagstiftningen inte ger utrymme for att en person som &r
intagen pa en sjukvardsinrattning for sluten psykiatrisk tvangsvard beviljas
permissioner — och darmed i realiteten vistas utanfor vardinrattningen — i den
omfattning som har skett. Det har inte heller kommit fram att AAs tillstand i
dagslaget ar sadant att hon har behov av vard pa en sjukvardsinrattning. Den
omstandigheten att det finns en 6verhangande risk for att hon slutar att ta emot
den behandling som hon behdver om den slutna tvangsvarden upphor, vilket i sin
tur kan antas leda till att hennes psykiska tillstand allvarligt forsamras, medfor
som framgatt i sig inte att det finns laglig grund for att besluta om fortsatt sluten

psyKkiatrisk tvangsvard.
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Forutsattningarna for fortsatt sluten psykiatrisk tvangsvard &r saledes inte upp-
fyllda och chefsoverlakarens ansokan ska darfor avslas. Detta innebér att den

slutna psykiatriska tvangsvarden omedelbart ska upphora.

| avgorandet har deltagit justitieraden Henrik Jermsten, Eskil Nord, Kristina Stahl,

Inga-Lill Askersjo och Mahmut Baran.

Foredragande har varit justitiesekreteraren Anna Rydebjork.

Forvaltningsratten i Harndsands dom den 3 maj 2017 i mal nr 1515-17



