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Tillsynsavdelningen

Sandlista:
Sjukvardshuvudmannen

Regionfullmaktiges ordférande
Landstingsstyrelsens ordférande
Kommunstyrelsens ordférande (Gotland)

Angaende diskussion kring huruvida tvangsatgarder per definition
alltid ar en avvikelse som ska analyseras

Undertecknad skickade i maj detta ar tillsammans med min kollega
Karl-Otto Svérd ut en skrivelse med rubriken “Frihetsberdvande,
tvangsatgirder och tvingsbehandling ska ske med stdd av lag” till lan-
dets samtliga sjukvardshuvudman. Grunden for skrivelsen var att Soci-
alstyrelsen i sin tillsyn av den psykiatriska tvangsvarden och den ratts-
psykiatriska varden funnit en rad brister vad géller regelefterlevnad.
Bl.a. har uppmérksammats frihetsberévanden utan laga stod, felaktig
begéran av polishandrackning, otillatna tvangsatgarder, nagot som na-
turligtvis &r helt oacceptabelt. Om detta upplystes i skrivelsen och dar-
utéver framfordes ocksa, sasom myndighetens asikt, att frihetsberévan-
de atgarder och tvangsbehandlingar alltid utgor en avvikelse samt att
halso- och sjukvarden i sitt system for avvikelsehantering alltid ska
analysera vad som ledde fram till hédndelsen och klargéra om den kunde
ha undvikits genom andra olika férebyggande atgarder. I en replik i
Lakartidningen (nr 39 2010) har vi vidhallit var uppfattning betraffande
att tvangsatgarder alltid ska ses som en avvikelse samt att varden i sitt
system for avvikelsehantering alltid ska analysera vad som ledde fram
till handelsen. Skrivelsen har véckt en rad fragor och diskussioner fors
bade i Lakartidningen och pa andra hall. Undertecknad och Karl-Otto
Svérd har foljt diskussionen och vi inser efter att ha tagit del av allt som
forts fram i denna fraga att vi inte hade forutsett samtliga mojliga kon-
sekvenser av den linje vi foresprakat. Lat mig vara valdigt tydlig, vi
hyser stor respekt infor det svara uppdrag som alla ni som arbetar med
psykiatrisk- och rattspsykiatrisk tvangsvard har, och om nagon har kéant
sig kréankt av var skrivelse sa beklagar vi det.

Syftet med vart resonemang &r i grunden enkelt &ven om var argumen-
tation synes ha bidragit till det motsatta. Det vi vill uppna &r att det
kommer till stand ett kontinuerligt systematiskt kvalitetsarbete kring
tvangsatgarder i syfte att om mojligt minska pa dess anvandning samt
minska risken for negativa upplevelser och andra negativa effekter for
patienten. Var uppfattning ar att det — for att pa sikt uppna en varaktig
minskning av tvangsatgarder inom halso- och sjukvarden — kan vara
lampligt att anvanda samma metod som ska anvandas nar avvikelser
utreds, det vill sdga — att alltid stélla fragan “vad ledde fram till XX (i
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detta fall tvangsatgard), hade XX kunnat undvikas pa nagot satt och
vad hade i sa fall kravts? Jag inser att svaret valdigt ofta torde bli nej —
det fanns tyvarr inget rimligt alternativ. Men jag vet ocksa, mot bak-
grund av den erfarenhet som myndigheten har fran sin tillsyn, att det
ocksa finns tillfallen dar tvangsatgarder hade kunnat undvikas samt
tillfallen da tvangsatgarder medfort vardskador. Det r dessa handelser
som vi vill att halso- och sjukvarden systematiskt ska identifiera, analy-
sera och sprida kunskap om. Vi har i var ursprungliga skrivelse och
aven i inlagget i Lakartidningen anvisat vardgivarnas avvikelsesystem
som en lamplig plattform for detta arbete.

Det har i debatten framforts manga goda argument varfor avvikelsesy-
stemet &r en mindre ld&mplig plattform och varfor det for tanken fel att
kalla alla tvangsatgarder for en avvikelse. Vi tar till oss av detta och ber
i stallet att fa fora en fortsatt dialog med foretradare for professionen
kring hur vi pa basta satt med gemensamma anstrangningar kan astad-
komma efterstravad effekt, dvs. s fa och sa patientséakra tvangsatgarder
som mojligt. Ett lampligt sddant forum &r Svenska psykiatriska fore-
nings mote i mars 2011 dit myndigheten redan &r inbjuden. Ytterligare
forum dr givetvis det arbete som inletts av SKL efter 6verenskommelse
med regeringen kring metodutveckling for 6kad kvalitet i den psykiat-
riska heldygnsvarden samt pagaende samarbete med Svenska Psykiat-
riska féreningen angdende kliniska riktlinjer for psykiatrisk tvangsvard.

Per-Anders Sunesson
Avdelningschef



