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Nr 59

Utldtande i anledning av Kungl. Maj:ts proposition med férslag
till lag om dndring i lagen den 16 juni 1966 (nr 293)
om beredande av sluten psykiatrisk vdrd i vissa fall,
jamte motioner i dmnet.

Genom en den 18 april 1969 dagtecknad proposition, nr 111, vilken hiin-
visats till lagutskott och behandlats av andra lagutskottet, har Kungl. Maj :t,
under dberopande av propositionen bilagda utdrag av statsridsprotokollet
over socialirenden och lagridets protokoll, foreslagit riksdagen att antaga
vid propositionen fogat forslag till lag om #4ndring i lagen den 16 juni
1966 (nr 293) om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa fall.

I samband med propositionen har utskottet behandlat féljande i d&mnet
vickta motioner, ndmligen

A. vid riksdagens boérjan vickta motioner:

1) de likalydande motionerna I:222 av herr Bengtson m.fl. och II: 251
av herr Hedlund m. fl. om &tgéirder mot narkotikamissbruket, sivitt angar
yrkandet under f),

2) motionen II: 72 av herr Bjorck i Nissjé om atgirder mot narkotika-
missbruket, savitt angar yrkandet under 2;

B. i anledning av propositionen vickta motioner:

3) de likalydande motionerna I: 1051 av herr Sveningsson och II: 1208
av herr Enarsson,

4) motionen I:1050 av herr Kaijser, samt

5) motionen II: 1209 av herr Akerlind.

Vissa delar av motionerna under 1) och 2) har riksdagen redan behand-
lat i anslutning till andra lagutskottets utlatande 1969: 7. I de delar, som

motionerna under 1) hinvisats till statsutskottet, behandlas de i statsut-
skottets utlatande 1969: 113.

Det vid propositionen fogade forfattningsforslaget dr av foljande lydelse.

Bihang till riksdagens protokoll 1969. 9 saml. 2 avd. Nr 59
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Forslag

till

Lag

om iindring i lagen den 16 juni 1966 (nr 293) om beredande av shuten
psykiatrisk vard i vissa fall

Hiérigenom férordnas i frdga om lagen den 16 juni 1966 om beredande
av sluten psykiatrisk vard i vissa falli, dels att i 6, 12, 15, 37 och 38 §§ ordet
smedicinalstyrelsens eller bojningsform dérav skall bytas ut mot »social-
styrelsens eller motsvarande bojningsform darav, dels att 1 § skall erhilla

dndrad lydelse pa sitt nedan anges.

(Nuvarande lydelse)

(Foreslagen lydelse)

18.

Den som lider av psykisk sjuk-
dom far oberoende av eget samtycke
beredas sluten psykiatrisk vard med
stdd av denna lag, om sadan vard
ar oundgingligen pakallad med hén-
syn till sjukdomens art och grad
och till att han

a) uppenbarligen saknar sjuk-
domsinsikt till {6ljd av sjukdomen
och kan fa sitt tillstind avsevirt
forbittrat genom varden eller avse-
virt forsamrat om varden uteblir,

Den som lider av psykisk sjuk-
dom far oberoende av eget samtyc-
ke beredas sluten psykiatrisk vard
med stéd av denna lag, om sidan
vard ir oundgingligen pakallad med
hinsyn till sjukdomens art och grad
och till att han

a) dels till f6ljd av sjukdomen
uppenbarligen saknar sjukdomsin-
sikt eller till foljd av beroende av
narkotiska medel uppenbarligen dr
ur stand att rdtt bedéma sitt behov
av vard, dels kan fa sitt tillstadnd av-
sevirt forbattrat genom vérden eller
avsevirt forsimrat om varden ute-
blir,

b) till f6ljd av sjukdomen &r farlig for annans personliga — — — — —

~— ——-— under b).
Med psykisk —-—-—1i forstdndsutvecklingen.
Vard beredes —— — — — — sddan kommun.
Vad som —— — siirskild sjukavdelning.

Denna lag trider i kraft den 1 juli 1969.

1 Senaste lydelse av 1 § se 1967: 948,
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Motionerna

1) I motionerna I: 222 och II: 251 yrkas att riksdagen matte besluta som
sAdan lagindring att narkotikamissbrukare kan ombhéndertas for vards.
Till detta yrkande ansluter f6ljande uttalande i motionsmotiveringen:

Ett speciellt problem ur vardsynpunkt utgér det stora antalet narkoma-
ner som saknar sjukdomsinsikt och som silunda inte anser sig vara i behov
av vird. Det r ofta de svaraste narkotikafallen som saknar vardmotivation.

Det ar ocksa kint att de storsta missbrukarna har en tendens att samla
mindre missbrukare kring sig och efter hand 6kar ocks& konsumtionen hos
dessa senare. De storre missbrukarna sprider pa detta siitt narkolikamiss-
bruket till vidare kretsar. Med hinsyn tagen till dessa faktorer borde &ver-

vdganden goras om mojligheterna att genom tvangsatgirder omhiinderta de
stora missbrukarna fér avgiftning.

2) I motionen II: 72 yrkas att riksdagen matte »hos Kungl. Maj:t hem-
stalla om forslag till sidan &ndring av 1966 ars lag om beredande av sluten
psykiatrisk vard i vissa fall, att det i bestimmelserna klart utsiiges att lagen
giller likemedelsmissbrukare savil avseende intagning som behandling».
Motionéren anfér ait likemedelsmissbrukare bér kunna tvangsintas pa
vardanstalt. De bor dven efter avgiftningen kunna kvarhallas pa vardanstalt
med tving, eftersom erfarenheten visat att de flesta efter avgiftningen ome-
delbart vill ldimna anstalten och aterviinda till sin tidigare miljs.

3) I motionerna 1: 1051 och II: 1208 uttalas att den i propositionen fore-
slagna lagéindringen maste ses som en provisorisk atgird i avvaktan pa en
omfattande vardlag. Motionirerna fortsétter:

Intagning av narkotikaskadade pa psykiatrisk klinik eller motsvarande
18ser inte pa langt nir vederbsrande patienters problem utan innebir huvud-
sakligen en temporar littnad. Dessa klinikers huvudsakliga uppgift bor
vara att itaga sig narkotikafall som akutfall. Eftervirden maste till stérsta
delen férldggas till andra institutioner och miljéer.

Mojligheterna till eftervard dr dock nu mycket begrinsade och alla re-
surser maste sittas in for att erni en dndamalsenlig 16sning av detta utom-
ordentligt allvarliga problem. Det torde vara nédvindigt att pa sikt samord-
na virden av narkomaner och narkotikamissbrukare med nykterhetsvarden
och samtidigt avsevirt forbittra nykterhetsvarden. Det norska systemet

borde dirvidlag i tillimpliga delar kunna utgéra en utgdngspunkt for de
svenska stravandena.

Med stod av det anférda hemstiller motionirerna »att riksdagen i skri-
velse till Kungl. Maj:t métte uttala vad i férevarande motion anfértss.

4) 1 motionen I: 1050 aktualiseras fragan om ritten att kvarhélla en nar-
kotikafdrgiftad som frivilligt instillt sig fér vard. En sidan patient skall
omedelbart skrivas ut nir han si énskar. Aven om varden och rehabilite-
ringsmiljén ar perfekt enligt vedertagna normer, innebir enligt motioniren
en utskrivning i dessa fall ofta en allvarlig fara for att patienten &terfaller
i narkotikamissbruk. Motioniren efterlyser med hinsyn hirtill tillaAmp-
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ningsbestimmelser till lagen om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa
fall, »som medger retentionsrdtt i frivilligfall dir den inskrivne inte
later sig overtalas att undergé fortsatt vird men har sa svara narkotikaska-
dor att en utskrivning bedémes leda till ofelbart aterfall>. Motioniren hem-
stiller »att riksdagen till Kungl. Maj:t matte 6verlimna férevarande motion
for beaktande».

5) 1 motionen I1: 1209 efterlyses ett fortydligande av begreppet narkotiska
medel i den féreslagna lagtexten. Motioniren hemstiller att riksdagen antar
det vid propositionen fogade férslaget till lag om &ndring i lagen den 16
juni 1966 (nr 293) om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa fall med

den andringen att 1 § erhéller féljande lydelse:

(Propositionens férslag)

( Motionens férslag)

13§

Den som lider av psykisk sjukdom
far oberoende av eget samtycke be-
redas sluten psykiatrisk vard med
stéd av denna lag, om sadan vard
ar oundgiingligen pakallad med hén-
syn till sjukdomens art och grad och
till att han

a) dels till £61jd av sjukdomen up-
penbarligen saknar sjukdomsinsikt
eller till f61jd av beroende av narko-
tiska medel uppenbarligen &4r ur
stand att rdtt bedéma sitt behov av
vard, dels kan fa sitt tillstdnd avse-
vart forbittrat genom varden eller
avseviirt forsimrat om varden ute-
blir,

Den som lider av psykisk sjuk-
dom far oberoende av eget samtycke
beredas sluten psykiatrisk vird med
stéd av denna lag, om sadan vard
ir oundgingligen pakallad med hin-
syn till sjukdomens art och grad och
till att han

a) dels till f61jd av sjukdomen up-
penbarligen saknar sjukdomsinsikt
eller till f61jd av beroende av narko-
tiska och andra beroendeskapande
medel utom alkohol uppenbarligen
ar ur stind att bedéma sitt behov
av vard, dels kan fa sitt tillstand av-
seviart forbittrat genom véarden eller
avseviart forsamrat om varden ute-
blir,

b) till foljd av sjukdomen ér farlig f6r annans personliga — — —

———————————————— under b).
Med psykisk —— —— ———— ——1i férstindsutvecklingen.
Vard bereds ——+—————————— sddan kommun.
Vad som — -~ — —— — — — — — sérskild sjukavdelning.

Propositionens huvudsakliga innehall

1 propositionen foreslas éndring i lagen om beredande av sluten psykia-
trisk vard i vissa fall sivitt avser narkotikamissbhrukare.



Andra lagutskottets utlitande nr 59 dr 1969 5

Av propositionen aterges i det féljande endast vad féredragande departe-
mentschefen anfort i direkt anslutning till det framlagda lagforslaget. Be-
traffande redogdrelsen for gillande bestimmelser, socialstyrelsens fram-
stillning, remissyltrandena 6ver denna samt vad departementschefen anfort
angdende olika atgirder foér att komma till rédtta med narkotikamissbruket
och de problem som dir méter far utskottet hinvisa till propositionen. Vad
géller departementschefens sistndmnda uttalande far utskottet jamval hén-
visa till den redogdrelse hirfoér som i olika avsnitt dr intagen i statsutskotiets
utlatande 1969: 113.

Departementschefen

Foredragande departementschefen, statsrddet Aspling, anfor bl. a. f6l-
jande:

»De insatser som i olika hinseenden gors for att fa till stind ékade vard-
resurser for narkotikamissbrukare bor ge likarna béttre mojligheter att
ta hand om dem. 1 socialstyrelsens forslag till lagindring framhalls att
likarnas tveksamhet om tillimpligheten av 1966 ars lag pa narkotikamiss-
brukare till viss del beror p#i osidkerhet i friga om tolkningen av lagen.
Socialstyrelsens forslag avser att undanrdja denna osdkerhet. 1966 ars lag
utgar fran att sjukvard boér bedrivas pa i princip samma villkor oavsett
om en sjukdom karaktiriseras som psykisk sjukdom eller kroppssjukdom.
Vard for psykisk sjukdom som meddelas efter begdran av den sjuke sjilv
regleras darfér av samma bestimmelser som giller fér kroppssjukvarden
och som &terfinns i sjukvéardslagen. Rikipunkten vid tillkomsten av 1966
ars lag var, som socialstyrelsen framhallit, att si langt mdjligt utjdmna
skillnaderna mellan psykiatrisk vard och kroppssjukvéard. I Gverensstim-
melse med denna tankegang begriansades mdjligheterna till intagning ech
kvarhallande pa sjukhus utan patientens samtycke till noga beskrivna fall av
oundgingligt behov av psykiatrisk vard. Behov av annan vird #n psy-
kiatrisk vard skall saledes inte beaktas vid provning av fragor om intagning
och kvarhéillande.

De sirbestimmelser i férhallande till sjukvardslagen som behdvs for att
psykiskt sjuka skall kunna beredas vird oberoende av sitt eget samtycke
finns i 1966 ars lag. De allmédnna f{érutsidtiningarna for att nagon skall
kunna beredas vard enligt lagen ir att han lider av psykisk sjukdom och
att sluten psykiatrisk vard dr oundgéingligen pakallad med hinsyn till sjuk-
domens art och grad och till att nidgon av vissa i lagen niarmare preciserade
s. k. specialindikationer foreligger.

Dessa dr att den sjuke a) uppenbarligen saknar sjukdomsinsikt till f6l1jd
av sjukdomen och kan fi sitt tillstind avsevirt forbattrat genom vardem
eller avsevirt forsimrat om virden uteblir, b) till foljd av sjukdomen ar
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farlig for annans personliga sikerhet eller fysiska eller psykiska hilsa eller
for eget liv, ¢) lill £6ljd av sjukdomen &r ur stand att ta vard om sig sjilv
och d) till £61jd av sjukdomen for ett f6r nirboende och andra grovt stérande
levnadssitt. Den under e) upplagna specialindikationen kan i detta sam-
manhang lidmnas it sidan eftersom den har betydelse endast for intagning
efter férordnande av domstol.

Lagen innehéller utférliga bestimmelser om intagning och utskrivning
av patienter. Nir forutsittningar for intagning av patienten mot dennes
vilja inte lingre foéreligger skall han skrivas ut. Det foreligger alltsa full
overensstammelse mellan forutsdttningarna {or intagning och for utskriv-
ning.

Jag vill understryka att en strivan givetvis bor vara att de narkotika-
missbrukare som ar i bchov av psykiatrisk vard soker varden frivilligt.
Forst nir alla anstringningar att komma fram till vird p& denna vig miss-
lyckats kan det komma i friga att oéverviiga tvangsingripanden.

Fragan i vilken utstrackning 1966 ars lag ar tillimplig pa narkotikamiss-
brukare har berérts i prop. 1968: 7. Dar hinvisade jag till narkomanvéards-
kommitténs uttalande att lagen erbjuder tillrickliga mdjligheter att pa
sjukhus med t{ving ta in och halla kvar sddana missbrukare fér vilka vard
pa sjukhus ir oundgéngligen pakallad. Jag erinrade om att det stora fler-
talet remissinstanser delat denna uppfattning och anslét mig for egen del
till densamma. Jag framhéll emellertid att det fick ankomma pa socialsty-
relsen att uppmirksamt f6lja utvecklingen och komma in med de forslag
som kunde foranledas av erfarenheterna.

Erfarenheterna visar att det alltjaimt p4 ménga hall rdder oklarhet om
i vilken utstriackning lagens bestdmmelser ar tillimpliga p& narkotikamiss-
brukare. Socialstyrelsens framstillning far ses mot bakgrunden hirav och
av att narkotikamissbruket numera fitt en stérre utbredning in det hade
vid tillkomsten av 1966 ars lag. Socialstyrelsen har ansett att ett fortyd-
ligande av 1966 ars lag 4r pakallat for att undanréja den oklarhet som rader.
Styrelsen foreslar att dndringen utformas som ett fortydligande av den
medicinska specialindikationen i 1 § a). Med bristande sjukdomsinsikt bér
enligt socialstyrelsen jamstéllas den sjukes oférmaga till f61jd av missbruk
av beroendcframkallande medel att bedoma sitt behov av vard.

De flesta remissinstanserna anser liksom socialstyrelsen att 1966 Aars
lag beh6ver dndras med hidnsyn till den radande osidkerheten, dven om
delade meningar gor sig géllande om hur en idndring bér utformas.

Jag ir medveten om att den nuvarande lagens ordalydelse satt i relation
till den allminna restriktivitet som kommit till uttryck i forarbetena till
1966 ars lag kan ge upphov till viss tveksamhet i vilken utstrickning lagen
ger mdjlighet att ta hand om narkotikamissbrukare. Narkotikaproblemet
framstar ocksd i en annan belysning nu dn vid tiden fér lagens tillkomst.
Att, som nagra remissinstanser anfort, undanréja tveksamheten i admini-
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straliv vag ar inte mojligt eller limpligt. Det bor i stiillet ske genom lag-
andring.

Det har under remissbehandlingen férts fram olika alternativ rérande ut-
formningen av den ifrigasatta lagindringen. Jag vill férst berdra forslaget
om enbart ett tilldgg till utskrivningsreglerna i 16 §. Detta forslag far ses
mot bakgrund av att socialstyrelsen i sin framstillning sarskilt betonat vik-
ten av att en tillrackligt l1dng vardtid sdkerstills fé6r narkotikamissbrukarna.
Ett sadant tilligg skulle emellertid innebéra ett avsteg fran principen att
férutsittningarna for intagning och utskrivning skall 6verensstimma. Jag
ar inte beredd att pa det foreliggande materialet tillstyrka en sddan dndring
ien av grundprinciperna i 1966 ars lag. En lagindring bor darfér inte rubba
den nyssndmnda verensstimmelsen.

Denna overensstimmelse bibehills diremot om é4ndringen gérs genom
ett tillagg till ndgon av de s. k. specialindikationerna i 1 §. Betrdffande nar-
kotikamissbrukare kan savitt nu ar i fraga samtliga de under a)—d) upp-
tagna tillimpas. Av dessa synes den under ¢) oftast vara tillamplig, efter-
som det i stor utstrdckning torde forhalla sig si att missbruket forsatter
missbrukaren i ett sddant tillstind att han blir ur stind att ta vird om sig
sjialv. Enligt min mening behéver det inte heller rdda nagon tvekan om att
denna indikation ar tillamplig pa en sadan patient dven efter den akuta
avgiftningen sa linge sannolikheten for aterfall ar stor.

Av socialstyrelsens framstillning framgar att det framst ar vid till-
ldmpningen pa narkotikamissbrukare av den s. k. medicinska specialindi-
kationen under a) som tveksamhet uppstatt. Majoriteten av de remiss-
instanser som uttalat sig till forman for att 1966 ars lag kompletteras med
avseende pa viarden av narkotikamissbrukare dr av den uppfattningen att
detta bor ske genom ett tilldgg till den nadmnda medicinska specialindika-
tionen.

Fran en del hall har framforts att en dndring av den medicinska special-
indikationen skulle bli verkningsl6s s4 linge den allméinna indikationen i
1 § far std kvar oférindrad. Jag kan inte dela denna uppfattning. Det ar
visserligen riktigt att den allminna indikationen alltid maste vara uppfylld
for att tvangsintagning skall kunna ske. Detta utesluter dock inte att en
#ndring betrédffande specialindikationerna far betydelse i de fall diar vil den
allmédnna indikationen &r uppfylld men férutsittningar inte anses fore-
ligga att tillimpa nagon specialindikation. Samtidigt vill jag framhalla att
jag anser det visentligt att 1966 ars lag far behalla karaktiren av medicinsk
vardlag. Intagning eller kvarhéllande bér inte kunna ske om patientens till-
stand inte kan betecknas som psykisk sjukdom, vars art och grad gér slu-
ten psykiatrisk vard oundgéngligen pakallad.

Vid tillkomsten av 1966 ars lag framholls i prop. 1966: 53 (sid. 159) att
de uttalanden som gjordes betrédffande frigan vid vilka sjukdomstillstind
intagning skall kunna 4ga rum borde uppfattas endast som rekommenda-
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tioner. Jag framholl att nigon fastlasning vid vissa sjukdomsbeskrivningar
inte synes mojlig eller 6nskvird och att man inte heller bér lasa fast posi-
tionerna nér det giller att avgéra nir sluten psykiatrisk vard skall vara
oundgingligen pakallad.

Vi har numera fatt 6kade kunskaper om det svira beroende méanga nar-
kotikamissbrukare drabbas av och vikten av att de blir omhiindertagna for
vard pé ett tillrackligt tidigt skede liksom av att en tillrickligt 1ang vardtid
sékerstills. Vi har ocksi fatt 6kade erfarenheter av svarigheterna att fa nar-
kotikamissbrukare att i tillracklig omfattning frivilligt séka vard. De saknar
ofta insikt om behovet och virdet av vard. I likhet med socialstyrelsen och
elt flertal remissinstanser anser jag att dndringen boér utformas som ett
tilligg till den medicinska specialindikationen under a).

Rorande den nirmare utformningen av lagindringen vill jag framhalla
foljande.

Andringen bér begrinsas till att avse endast beroende av narkotiska
medel. Med narkotiska medel bér i detta sammanhang férstas alla medel
utom alkohol som enligt vetenskap och beprévad erfarenhet har férméga
att framkalla beroende hos minniskan. Det bér inte i detta sammanhang
skapas 0kade mojligheter att med tvang ta in alkoholmissbrukare fér psy-
kiatrisk vard.

Beroende bér i detta sammanhang tolkas pa det sitt narkomanvardskom-
mittén angett i sitt betdnkande Kartliggning och vard (SOU 1967: 25 sid.
20). Dar framhalls att beroende eller bundenhet karaktiriseras av behovet
av att fortsitta konsumtionen av ett medel for att framkalla vissa efterstri-
vade verkningar eller forhindra uppkomsten av abstinenssymptom. Dessa
kan vara av psykiskt och ofta aven av kroppsligt slag.

Vid oévervigande av olika alternativ har jag stannat for att ge lagind-
ringen en utformning som nira ansluter till socialstyrelsens forslag. Lag-
andringen bér salunda sikta till att klarligga att en narkotikamissbrukare
skall f& omhéndertas enligt lagen om han saknar férméaga att ritt bedéma
sitt behov av vard, allt givetvis under férutsittningen att sluten psykiatrisk
vird ir oundgingligen pakallad dven med hinsyn till sjukdomens art och
grad. Jag foreslar diarfor att den medicinska specialindikationen — 1 § a)
— far féljande lydelse: »dels till f6ljd av sjukdomen uppenbarligen saknar
sjukdomsinsikt eller till f6ljd av beroende av narkotiska medel uppenbar-
ligen 4r ur stand att rdtt bedoma sitt behov av vird, dels kan fa sitt till-
stidnd avsevirt forbittrat genom varden eller avsevirt forsamrat om varden
uteblir».

Vad angir den framtida utformningen av varden av narkotikamissbru-
kare vill jag, utdver vad jag tidigare sagt, i anslutning till vad som framhal-
lits under remissbehandlingen uttala, att skil talar for att en samordning av
vardreglerna fér missbrukare av alkohol och narkotika bér komma till
stdnd pa ldngre sikt. Utredning pagidr om den framtida utformningen av
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hela den sociala vardsektorn. Det fir ankomma pa den for detta @ndamal
tillkallade socialutredningen att under sitt fortsatta arbete nirmare Gver-
viga dessa fragor. Jag vill i detta sammanhang erinra om att det i social-
utredningens direktiv framhallits att utredningen bér dvervéga bl. a. ivad
mén nykterhetsvirden kan knytas nirmare till sjukvarden.

Likarforbundet har i sitt remissyttrande diskuterat i vilken utstrack-
ning forsoksutskrivningsinstitutet skall kunna anvéndas betréffande nar-
kotikamissbrukare. Forbundet framhaller att det inte synes forenligt med
avsikten med detta institut att det skall kunna anviindas sa att en tids
vistelse vid rehabiliteringsinstitution skall kunna knytas som villkor till
en forsoksutskrivning.

Enligt min mening stimmer en sidan tillimpning emellertid vil Gver-
ens med de uttalanden som gjordes betriffande forsoksutskrivning vid
tillkomsten av 1966 ars lag. Jag uttalade da (prop. 1966: 53 sid. 195—197)
att det i vissa fall kan vara tveksamt om patienten nir han skrivs ut fran
sjukhuset kan ta vard om sig sjéilv och att detta férhéllande ibland inte
med sikerhet kan konstateras under tiden for sjukhusvistelsen. For dessa
och likartade fall borde det enligt min mening finnas mdjlighet till ut-
skrivning pa forsok. Jag uttalade vidare att det inte var lampligt att gora
utskrivning pa forsék till ett normalt inslag i varden av psykiskt sjuka
darfor att avvikelserna fran vad som giller fér kroppsligt sjuka patienter
inte borde vara fler 4n som #r absolut oundgingligt. Enligt min mening
visar emellertid erfarenheterna att det just betriffande missbrukare av
olika beroendeframkallande medel foreligger sirskilda skil att anvinda
forsoksutskrivning som ett medel att pa ett relativt tidigt stadium av var-
den undersdéka mdjligheterna for patienten att i fortsittningen klara sin
tillvaro utan aterfall i sitt missbruk. Som likarférbundet framhéllit i sitt
remissyttrande éver narkomanvardskommitténs delbetinkande Kartlagg-
ning och vard, torde den psykiatriska varden inte bli effektiv utan en langt
gaende samordning med de socialvirdande myndigheterna. Jag har ocksa i
det foregaende framhallit att det ir nodvindigt att den vardkedja som be-
hévs for att komma till ritta med narkotikamissbruket organisatoriskt ar vl
samordnad och ger méjligheter till kontinuitet i behandlingen. Det ar fran
dessa utgangspunkter vil forenligt med principerna bakom 1966 ars lag att
tillimpa utskrivning pa foérsok betraffande narkotikamissbrukare.

Slutligen vill jag ta upp en friga av formell natur. Som en féljd av att
socialstyrelsen den 1 januari 1968 &vertagit de arbetsuppgifter som tidigare
ankom pa medicinalstyrelsen bor ordet »medicinalstyrelsen» eller béjnings-
form dirav bytas ut mot »socialstyrelsen» eller motsvarande béjningsform
darav i 6, 12, 15, 37 och 38 §§ av 1966 ars lag.

Lagindringarna bor trida i kraft den 1 juli 1969.»
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Utskottet

I forevarande proposition foreslds en dndring i lagen om beredande av
sluten psykiatrisk vard i vissa fall. Andringen har motiverats av den tvek-
samhet som p& ménga hall uppstatt om i vilken utstrickning lagen ger mgj-
lighet att ta hand om narkotikamissbrukare. Ett klarliggande pa denna
punkt foreslds ske genom ett tilligg till den medicinska specialindikationen
i1 §a). Den som lider av psykisk sjukdom och fér vilken sluten psykialrisk
vérd dr oundgingligen pikallad med hiinsyn till sjukdomens art och grad
skall sdlunda mot sin vilja kunna beredas sadan vird inte endast — sisom
nu ar fallet — d& han till f6ljd av sjukdomen saknar sjukdomsinsikt utan
aven da han till f6ljd av beroende av narkotiska medel uppenbarligen ir ur
stand att ritt bedéma sitt behov av vard.

Utskottet anser att ett fortydligande av det slag som foreslas i propositio-
nen ir befogat for att undanréja den tveksamhet om lagens tillimpning som
fér nirvarande rader. Dirigenom utsiiges klart att narkotikamissbrukare
kan kvarhallas {8r vard, 4ven om han efter avgiftningen fatt sjukdomsinsikt
men alltjimt saknar formaga att sjilv riitt beddma behovet av psykiatrisk
véard. En utskrivning i detta skede skulle i de allra flesta fall med sannolik-
het leda till aterfall i missbruk.

I propositionen begrinsas den féreslagna dndringen till sddana fall dir
beroende av narkotiska medel foreligger. I motionen II: 1209 foreslas att
begreppet »narkotiska medel» fértydligas i lagtexten till snarkotiska och
andra beroendeskapande medel utom alkohol>. Departementschefen har an-
fort att med narkotiska medel bor i sammanhanget férstis alla medel utom
alkohol som enligt vetenskap och beprovad erfarenhet har formaga att fram-
kalla beroende hos ménniskan. Genom detta uttalande i lagmotiven har man
enligt utskottets mening sorjt for en tillfredsstillande avgrinsning av be-
greppet narkotiska medel.

Med anledning av det anférda far utskottet, med avstyrkande av motionen
II: 1209, tillstyrka det i propositionen framlagda lagforslaget. Hirigenom
har yrkandet i de vid riksdagens bérjan viickta motionerna I: 222 och II: 251
om sidan lagindring att narkotikamissbrukare kan omhindertas fér vard
samt yrkandet i den likaledes vid riksdagens bérjan vickta motionen II: 72
om sadan éndring av lagen om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa
fall att det kilart utsiiges att lagen giller likemedelsmissbrukare blivit till-
godosedda.

Vad giller den framtida utformningen av virden av narkotikamissbrukare
har departementschefen uttalat i propositionen att skil talar for att en sam-
ordning av vardreglerna fér missbrukare av alkohol och narkotika bér kom-
ma till stdnd pa léngre sikt. Det far ankomma pa socialutredningen, som har
att préva den framtida utformningen av hela den sociala vardsektorn, att
under sitt fortsatta arbete nirmare Sverviga dessa fragor. Departements-
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chefen har samtidigt erinrat om att det i socialutredningens direktiv fram-
hallits att utredningen bér éverviga bl. a. i vad man nykterhetsvirden kan
knytas nidrmare till sjukvérden. Vad departementschefen i ndmnda avse-
enden anfort tillgodoser enligt utskottets mening syftet med motionerna
I: 1051 och II: 1208, enligt vilka riksdagen borde uttala att den fdreslagna
lagen maste ses som en provisorisk atgérd i avvaktan pa en omfattande vard-
lag samt att en samordning av varden av narkotikamissbrukare med nyk-
lerhetsvarden pa sikt ar ndédvindig.

I motionen I: 1050 aktualiseras fragan om ritten att med tving kvarhélla
en narkotikamissbrukare som instillt sig frivilligt fér vard. Motionéren
erinrar om att en saddan patient enligt gillande regler méaste skrivas ut ome-
delbart nir han sjilv begir det. Detta medfor i méanga fall att virdtiden blir
t6r kort med allvarlig fara fér patienten i aterfall. Motioniren vill att till-
Iimpningsforeskrifter skall utarbetas som medger kvarhéllning mot patien-
tens vilja i sAdana fall, dir patienten inte later sig dvertala att underga fort-
satt vard och har sa svara narkotikaskador att en utskrivning bedéms leda
till ofelbart aterfall.

Fragan om likares ritt att kvarhalla psykiskt sjuk patient som frivilligt
intagits for vard var ar 1966 foremal for statsmakternas prévning i samband
med antagandet av lagen om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa
fall. Foredragande departementschefen anférde i fradgan att han fann det
vara av storsta vikt fér fortroendet f6r mentalsjukvarden att en psykiskt
sjuk miinniska kunde soka sjukhusvard pa eget initiativ utan att riskera
att bli kvarhallen mot sin vilja. En saddan patient borde dirfér inte i nagot
avseende vara underkastad andra bestimmelser nér det giller kvarhallande
in patienter som vardas for kroppssjukdom. Skulle det intriffa att patient,
som vardats enligt den fria intagningsformen, vid utskrivningstillféllet be-
domes vara farlig for annans personliga sikerhet eller eget liv, borde under-
rittelse hirom omedelbart limnas polismyndighet eller annan som var be-
hérig att gora ansékan om intagning enligt lagen om beredande av sluten
psykiatrisk vard i vissa fall, s& att sddan intagning genast kunde komma till
stand. Det fick inte forekomma, att handlingar anskaffades medan patienten
var kvar pa sjukhuset, och att han dérefter éverfordes till att vara intagen
med kvarhallningsritt utan att han dessférinnan limnat sjukhuset.

Riksdagen anslot sig i princip till departementschefens uppfatining. For
det fall att det under sjukhusvistelsen intrdffade sddan fordndring i den
sjukes psykiska tillstand, att indikationen »fara fér annans sikerhet eller
eget liv» enligt likarens bedomande var fér handen, uttalade riksdagen att
likaren borde gbra vad som stod i hans makt for att f4 den sjuke att inte
limna sjukhuset. Att infora bestimmelser hirom i lagen skulle dock strida
mot principen om likstéllighet mellan frivilligfallen och de kroppssjuka men
Kungl. Maj:t borde i lampligt sammanhang 6verviga vilka &tgirder som
kunde bli erforderliga i anledning av riksdagens uttalande.
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Vid anmilan av riksdagens skrivelse for Kungl. Maj:t i november 1966
beslots bl. a. att i sjukvardsstadgan intaga dels en bestdmmelsei 27 § 1 mom.
av innehill att vederbérande 6verlikare of6rdrdjligen skall underritta na-
gon av patientens anhériga eller limplig myndighet i sddana fall som riks-
dagen berort, dels en féreskrift i 27 § 2 mom. att Sverlikare skall sirskilt
tillse att tvangsatgird mot inlagen vidtas endast da den &r medgiven enligt
lagen om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa fall eller i annat fall
oundgéangligen behdvs till skydd fér person eller egendom.

Justiticombudsmannen har i ett drende, som redovisas i hans dmbets-
beriittelse 1968, uttalat att de vidtagna &ndringarna i sjukvardsstadgan inte
kan &beropas som stod for tvangsatgirder i frivilligfall till f6rhindrande av
patients utskrivning fran sjukhuset. Overlikaren har endast mdjlighet att
inom ramen f6r ordinationsritten foreskriva den restriktivitet betrdffande
hembesok och annan permission som dr pakallad med hinsyn till patientens
tillstind och vardens d4ndamalsenliga bedrivande. Om patienten ej vill foga
sig i vad Overlikaren salunda foreskrivit lar enligt justitieombudsmannen
— s4 ldnge klara bestimmelser i &mnet saknas — annan atgird inte aterstd
an att utskriva patienten med iakttagande av den underrittelseskyldighet
som stadgas i 27 § 1 mom. sjukvardsstadgan.

Utskottet vill f6r egen del ansluta sig till den principiella syn pa kvarhill-
ningsriitten i frivilligfallen som statsmakterna anlade 1966. Vikten att for-
troendet for mentalsjukvirden uppritthalls bor viga Over de eventuella
oldgenheter som kan uppsta da en frivilligt intagen forst far skrivas ut och
sedan aterintagas mot sin vilja. I avvaktan pa ytterligare erfarenheter av
1966 ars lag far man ndja sig med de foreskrifter som i anledning av riks-
dagens uttalande i frigan inforts i sjukvirdsstadgan. Utskottet vill i sam-
manhanget erinra om att socialstyrelsen i februari i ar startat en enkét bland
overldkarna vid de psykiatriska sjukhusen m. m. och utskrivningsnimnder-
na angaende tillampbarheten av 1966 ars lag foér att utreda om behov av
jimkningar i lagen foreligger. Bland de frégor som tas upp i enkiiten ir fra-
gan om 6verférande av frivilligfall till vird mot patientens vilja. Den i mo-
tionen I: 1050 upptagna fragan kommer saledes att bli férem4l f6r prévning
under socialstyrelsens utredningsarbete. Nagon atgird fran riksdagens sida
i anledning av motionen bér inte vidtas.

Under hanvisning till vad ulskottet ovan anfért far utskottet hemstilla,

A. att riksdagen med avslag pA motionen II: 1209 antar det
genom propositionen framlagda forslaget till lag om dndring
i lagen den 16 juni 1966 (nr 293) om beredande av sluten
psykiatrisk vard i vissa fall;

B. att motionen I: 1050 inte foranleder nagon riksdagens
atgird;

C. att foljande motioner, namligen
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1) motionerna I:222 och II: 251, savitt angdr yrkandet
under f),

2) motionerna I: 1051 och II: 1208, samt

3) motionen II: 72, savitt angér yrkandet under 2,
inte féranleder nagon riksdagens atgird.

Stockholm den 20 maj 1969
Pa andra lagutskottels vignar:

AXEL STRAND

Vid detta drendes behandling har ndrvarit

fran f 6 r st a kammaren: herr Strand (s), fru Hamrin-Thorell (fp), her-
rar Lars Larsson (s), Dahlberg (s), Osterdahl (fp)*, Kaijser (m), Andreas-
son (cp)* och fru Grethe Lundblad (s)#;

fran an d r a kammaren: herr Gustavsson i Alvesta (cp)*, froken Wetter-
strém (m)#*, herrar Fredriksson (s), Svensson i Kungilv (s), Nilsson i Kal-
mar (s)*, Gadd (s), fru Fraenkel (fp)* och fru Havik (s).

# Ej nirvarande vid utlatandets justering.

Reservation

vid utskottets hemstillan under B. av herr Kaijser (m), som ansett

dels att det avsnitt av utskottets yttrande pa s. 12, som bérjar med orden
»Utskottet vill> och slutar med orden »inte vidtas», bort ersittas med text av
féljande lydelse:

»Utskottet vill for egen del ansluta sig till den principiella syn pa kvarhéll-
ningsritten i frivilligfallen som statsmakterna anlade ar 1966. Det ar av
visentlig betydelse att foértroendet fér mentalsjukvarden inte rubbas. Om
den sjuke énskar limna sjukhuset men har sa svara narkotikaskador att en
utskrivning bedéms medfora stora risker for ett omedelbart aterfall, bor ve-
derborande liikare dirfér i férsta hand forsoka overtala den sjuke till fort-
satt vard vid sjukhuset. Kan den sjuke inte §vertalas och ar risken for si-
dant aterfall mycket stor, kan emellertid avsevirda oligenheter uppstd, om
en sadan frivilligt intagen patient forst maste skrivas ut fran sjukhuset for
att direfter med tving omedelbart ater tas in sa snart erforderliga intag-
ningshandlingar for vard enligt lagen om beredande av sluten psykiatrisk
vard i vissa fall firdigstéllts. Det dr enligt utskottets mening dnskvirt att de
atgirder vidtas som ir erforderliga for att — under hiinsynstagande till de
angeligna och berattigade krav pa rittssikerhet som hérvid kan stillas —
undanrdja dessa besvirligheter. Vad utskottet sidlunda uttalat bor bringas
till Kungl. Maj:ts kiinnedom.»
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dels att utskottet under B. bort hemstiilla,
att riksdagen i anledning av motionen I: 1050 i skrivelse
till Kungl. Maj:t som sin mening ger till kiinna vad utskottet
anfort om overférande av frivilligfall till vird mot patien-
tens vilja.
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