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Justitiedepartementet

Remissvar om slutbetinkandet Vigar till
ett tryggare samhaille — atgarder for att
motverka aterfall i brott (SOU 2024:54)

Vardforbundet begransar sitt svar till de delar av delbetankandet som
handlar om halso- och sjukvard inom Kriminalvarden. Férbundet &r positivt
till férslaget om att Kriminalvarden ska ges i uppdrag att bedriva halso- och
sjukvard som minskar risken for aterfall i brott. For att utredningens forslag
ska kunna genomfdras och ge de resultat som man hoppas pa, maste en
rad forbattringar genomforas av hur halso- och sjukvarden fungerar inom
Kriminalvarden idag.

Vardforbundet ar ett yrkesférbund som tillvaratar medlemmarnas fackliga
intressen och utvecklingen av professionerna for legitimerade barnmorskor,
biomedicinska analytiker, rontgensjukskoterskor och sjukskoterskor. Férbundet
har 114 000 medlemmar, varav drygt 90 000 ar yrkesverksamma inom halso- och
sjukvard. Vardférbundet arbetar for en personcentrerad, séker och nara vard
samt en jamlik halsa.

Vardforbundets synpunkter

Kommittén har haft ett mycket viktig och angelaget uppdrag att foresla atgarder
som minskar aterfall i brott. Forslagen i betankandet omfattar manga omraden
dar det ar angelaget att vidta atgarder som kan bidra till att forhindra aterfall i
brott. Ett av de omraden som beskrivs &r hélso- och sjukvarden inom
Kriminalvarden och Vardférbundet begransar sitt yttrande till de férslag som beror
just detta omrade. Att halso- och sjukvarden, tillsammans md andra aktérer, har
en viktig roll for det aterfallsforebyggande arbetet ar val beskrivet i
delbetéankandet. Vardférbundet kan inte annat an instamma i att tillgangligheten
till halso- och sjukvard som minskar risken for aterfall i brott behover 6ka. Att fa
effektiv behandling for missbruksproblem och/eller vissa psykiatriska tillstand kan
vara avgorande for risken for aterfall. Har handlar det inte enbart om den vard
som bedrivs inom Kriminalvarden utan dven om att varden maste fungera nar
den intagne lamnar anstalten. Den samordnade planeringen med regioner och
kommuner maste fungera sa att man kan sakerstélla en sammanhallen
vardkedja.

Mot bakgrund av ovanstaende instammer Vardférbundet i féljande forslag:

e att Kriminalvarden ska ges en lagstadgad mgjlighet att kalla regioner och
kommuner till samordnad planering for klienten,
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e att Kriminalvarden ska bedriva halso- och sjukvard som minskar risken for
aterfall i brott samt

e att Socialstyrelsen ges i uppdrag att ta fram generella riktlinjer for vard for
frinetsberévade och villkorligt frigivna klienter, i syfte att starka en
sammanhallen vardkedja.

Halso- och sjukvarden inom Kriminalvarden

Det ar bra att Kriminalvarden far ett formellt halso- och sjukvardsuppdrag.
Forslaget ar begransat till halso- och sjukvard som minskar risken for aterfall i
brott. Forbudet kan dock se att finns behov av att fértydliga ansvaret aven for
andra delar av den hélso- och sjukvard som i praktiken bedrivs inom
Kriminalvarden.

Som framgar ar Vardférbundet ar positivt till forslagen i delbetankandet. Samtidigt
ser forbundet att halso- och sjukvarden inom Kriminalvarden har en rad
utmaningar som behoéver omhandertas for att forslagen ska fa 6nskad effekt.

Det 6kade trycket pa Kriminalvarden under de senaste aren har ocksa inneburit
ett Okat tryck pa den halso- och sjukvard som bedrivs inom Kriminalvarden. Det
kraftigt utbkade antalet intagna har inte medfort motsvarande resursokningar for
halso- och sjukvarden inom Kriminalvarden, vare sig nar det galler lokaler eller
bemanning. Tillgangligheten till halso- och sjukvard har minskat och
sjukskaterskorna har fatt ta ansvar for ett stérre antal klienter an vad
verksamheten dimensionerats for. Dessutom har vardbehovet hos de intagna
Okat betydligt. Patienterna ar i sdmre skick och har aven fler somatiska
sjukdomar an tidigare. Behovet av avancerad sjukvard har 6kat med framfor allt
en komplex samsjuklighet av somatisk, beroendevardsmassig och psykiatrisk
karaktar. Adekvat stod och anpassning utifran neuropsykiatriska och intellektuella
funktionshinder behovs da oerhért manga klienter med autism och intellektuella
funktionshinder finns inom myndigheten. Har &r medicinsk behandling inte allt, i
vissa fall ar det tillrackligt med adekvat stod med insatser fran t.ex. habilitering
och LSS.

Denna utveckling har medfort att verksamheterna har fatt gora tuffa prioriteringar
av vilken vard som kan bedrivas. En satsning pa halso- och sjukvard som
minskar risken for aterfall i brott &r angelagen, med den kraver ocksa tillrackliga
resurs- och personalforstarkningar. Det handlar inte enbart om att utdka antalet
sjukskaoterskor utan ocksa om hur Kriminalvarden varderar vikten av
sjukskoterskor och specialistsjukskoterskor med ratt kompetens. Detta géaller
sarskilt om Kriminalvarden ska fa det foreslagna uppdraget att bedriva halso- och
sjukvard som minskar risken for aterfall. Specialistkunskap och kompetens inom
missbruksvard och psykiatri ar da sarskilt vardefullt. Det &r genom studier val
kant vilken betydelse specialist- och vidareutbildade sjukskéterskor har for
vardkvalitet och patientsékerhet!. Har ser Vardférbundet att Kriminalvarden
behover erbjuda sjukskoterskor i verksamheten majlighet till specialistutbildning

1 Socialstyrelsen: Kompetensfoérsérjning och patientsakerhet (2018) Kompetens och
bemanning - Patientsakerhet
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genom en modell for utbildningsanstéllining kallad Akademisk
specialisttjanstgoéring, AST. Villkoren for AST regleras genom kollektivavtal och
utbildningstjansten innehaller bade studier och kliniskt arbete. Utdver detta ar det
angelaget att Kriminalvarden satsar aven pa annan vidareutbildning och fortbild-
ning samt ger utvecklingsmajligheter for sjukskoterskorna. Detta ar angelaget for
att sékerstalla kompetens- och kunskapsutvecklingen inom myndigheten och fér
att den verksamhet som bedrivs ar saker och av god kvalitet.

Det ar val kant att det idag rader brist pa sjukskéterskor och
specialistsjukskoterskor. Bristen pa psykiatrisjukskoterskor ar sarskilt utmanande.
For att Kriminalvarden ska kunna behalla och rekrytera de sjukskoterskor och
specialistsjukskoterskor som kravs for att kunna fullgéra sitt nya foreslagna
uppdrag behéver myndigheten utdver mdjligheter till kompetensutveckling
erbjuda attraktiva anstallningsvillkor och en god arbetsmiljé for medarbetarna.

Utmaningen for halso- och sjukvarden inom Kriminalvarden handlar inte enbart
om resurs- och kompetensfragan utan dven om hur halso- och sjukvarden
organiseras inom Kriminalvarden.

Det finns stora variationer av hur hélso- och sjukvardsverksamheten inom
Kriminalvarden bedrivs. Tillgangen till halso- och sjukvard och vilken vard som
erbjuds, skiljer sig at pa olika anstalter och hakten, beroende pa hur cheferna
tolkar halso- och sjukvardsuppdraget. Har ser Vardforbundet att enhetlighet och
samsyn behover Oka, inte bara lokalt utan ocksa ledningsniva. Samtidigt behover
halso- och sjukvarden utgd fran ett personcentrerat forhallningsséatt som har sin
utgangspunkt i den unika personens formagor, behov och forutsattningar. Dvs.
att det maste finnas utrymme for professionerna att goéra individuella
beddmningar vid val av behandlingsalternativ m.m. och att professionerna inom
varden inte ska behova utga centralt faststallda behandlingsdirektiv.

Beddmningar om vilka atgarder som ska utféras och vad som behovs inom
Kriminalvardens hélso- och sjukvard, behover goras av personer med halso- och
sjukvardskompetens, inte av chefer som saknar denna kompetens.

Vidare behover den generella kunskapen om halso- och sjukvard, forutsattningar
for god och saker vard och olika professioners kunskapsomraden 6ka inom
Kriminalvarden. Vi ser idag exempel pa att sjukskoterskor far i uppdrag att skola
in lakare och att sjukskoterskor ska gora tandvardsbedomningar, vilket inte alls
ingar i deras profession eller kunskapsomrade.
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