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Kommittédirektiv

En starkt halso- och sjukvard inom Kriminalvarden

Beslut vid regeringssammantrade den 3 september 2026

Sammanfattning

En sirskild utredare ska foresla hur Kriminalvarden kan ges ett utokat ansvar
tor att sikerstilla intagnas ritt till viss hilso- och sjukvard, i enlighet med
bedémningar och forslag 1 Trygghetsberedningen SOU 2024:54, samt hur
samverkan mellan Kriminalvarden, hilso- och sjukvirden och socialtjinsten
kan stirkas. Syftet ar att stirka Kriminalvardens forutsattningar for att se till
att intagna, bade vuxna och barn, far sina hilso- och sjukvirdsbehov
tillgodosedda.

Utredaren ska bl.a.

e analysera for- och nackdelar med att f6rindra huvudmannaskapet
och limna forslag pa hur Kriminalvarden effektivast kan sikerstilla
relevant hilso- och sjukvard for intagna,

e limna forslag pa hur ett sadant utokat ansvar for intagnas ratt till
hilso- och sjukvard ska finansieras,

e limna forslag pa atgirder som bidrar till forbittrad samverkan mellan
Kriminalvarden och regioner i frigor som ror intagnas ratt till halso-
och sjukvard,

e limna forslag pa atgarder som bidrar till att stirka halso- och
sjukvarden sarskilt f6r de barn som dr féremal for Kriminalvardens
atgarder, och

e limna nodvindiga forfattningsforslag.



Uppdraget ska redovisas senast den 29 februari 2028.

Uppdraget att utoka Kriminalvardens ansvar for viss halso- och
sjukvard

Det finns ett stort behov av halso- och sjukvardsinsatser vid skadligt bruk
och beroende och psykisk ohalsa fér personer som omfattas av
Kriminalvardens insatser

Personer som avtjdnar fingelsestraff, ir hiktade eller aktuella inom
trivarden, lider ofta av skadligt bruk eller beroende eller psykisk ohilsa. Inte
sillan féorekommer ocksa samsjuklighet, dvs. att personen har ett skadligt
bruk eller beroende och ett annat psykiatriskt tillstaind. Av
Trygghetsberedningens slutbetinkande Vigar till ett tryggare samhalle -
Atgirder for att motverka dterfall i brott (SOU 2024:54) framgir att ca

62 procent av personerna i fingelse bedéms ha ett missbruk av narkotika
eller ett blandmissbruk och att motsvarande andel i frivarden dr 67 procent.
Gruppen med opioidberoende ir férhallandevis stor inom Kriminalvirden.
Kriminalvarden har uppskattat att ungefir 1 000 personer arligen skulle
kunna vara i behov av likemedelsassisterad opiodbehandling. Det finns
ocksa en betydligt hogre forekomst av psykiatriska tillstind hos denna grupp
in hos befolkningen i stort. Over 30 procent av de personer som avtjinar
tingelsestraff, dr hiktade eller aktuella inom frivarden har varit 1 kontakt med
den 6ppna psykiatriska varden under de senaste tre aren innan de déomdes
tor brott och fem procent hade vardats inom psykiatrisk slutenvard. Det
finns ocksa en hog forekomst av neuropsykiatriska funktionsnedsittningar, 1
synnerhet adhd. Eftersom vissa beroendetillstind och psykiatriska tillstand ar
overrepresenterade i denna grupp kan det konstateras att gruppens behov av
hilso- och sjukvardsinsatser f6r de tillstanden ar betydligt storre dn behovet
hos befolkningen i stort.

Regeringen bedémer att hilso- och sjukvard som effektivt behandlar bade
skadligt bruk och beroende samt psykiatriska tillstind, sisom t.ex. adhd, ar
av stor vikt for att intagna ska fa sina behov av hilso- och sjukvard
tillgodosedda.

Kriminalvardens nuvarande ansvar for halso- och sjukvard

Personer som avtjdnar fingelsestraff, ir hiktade eller aktuella inom
trivarden, ska enligt den s.k. normaliseringsprincipen fa sina sociala behov
tillgodosedda inom ramen for samhaillets allmanna vialfardssystem pa samma
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satt som giller for alla andra medborgare. De har alltsa samma ritt till god
vard enligt hilso- och sjukvardslagstiftningen som andra invanare. Regionen
ska enligt 8 kap. 1 § hilso- och sjukvardslagen (2017:30), férkortad HSL,
erbjuda en god hilso- och sjukvard it den som ir bosatt inom regionen.
Regionen har dirmed huvudmannaansvar for att tillhandahalla sjukvérd dven
tor personer som omfattas av insatser inom Kriminalviarden och som ir
bosatta inom regionen. Det dr vanligt att intagna blir placerade i en anstalt i
en annan region an hemregionen. Enligt normaliseringsprincipen ska
Kriminalvarden inte ersitta regionernas hilso- och sjukvard utan samverka
med den. Endast i de fall dir den intagne omhindertagits pa ett sidant satt
att det forhindrar andra myndigheters medverkan eller dér stodinsatserna
uteslutande har sin grund i Kriminalvardens uppdrag bor det vara motiverat
att gora avsteg fran denna princip (prop. 2009/10:135 s. 64).

Aven om Kriminalvirden inte ska ersitta regionernas hilso- och sjukvard
ska Kriminalvarden se till att intagna 1 hikte eller fingelse far halso- och
sjukvard vid behov. En intagen som behéver hilso- och sjukvird ska vardas
enligt de anvisningar som ges av likare. Detta f6ljer av 2 kap. 37 § lagen
(1974:203) om kriminalvard i anstalt, 9 kap. 1 § fingelselagen (2010:610) och
5 kap. 1 § hikteslagen (2010:611). Den intagne ska sa snart som moijligt fa
sin hilsa undersokt och fa tillgang till sin férskrivna medicin. Detta foljer av
9 kap. 1 och 2 {§ Kriminalvardens foreskrifter och allmianna rad (KVEFS
2011:1) om fangelse. Om den intagne inte kan undersokas eller behandlas pa
ett lampligt sitt i anstalten, ska den allmdnna halso- och sjukvarden anlitas.
Om det behovs, ska den intagne foras over till sjukhus. Kriminalvarden har
ocksa i uppgift att bekimpa narkotikamissbruket under verkstilligheten och
att verka for att aterfall 1 brott forebyggs (2 § forordningen [2023:797] med
instruktion f6r Kriminalvarden). Dessa uppgifter ar nirliggande ett ansvar att
tillhandahalla viss hilso- och sjukvard.

Kriminalvarden bedriver viss hilso- och sjukvard i egen regi pa hikte och i
anstalt, t.ex. primédrvard och viss vard vid psykisk ohilsa samt tandvard.
Detta grundar sig bl.a. pa praktiska och sakerhetsmissiga 6verviganden, t.ex.
ar transporter av intagna till ordinarie sjukvard ofta férenade med
sikerhetsrisker. Kriminalvarden dr alltsa vardgivare enligt hilso- och
sjukvardslagen.
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Kriminalvardens forutsattningar att bedriva viss halso- och sjukvard for
intagna behover starkas

Trygghetsberedningen bedémer 1 SOU 2024:54 att effektiva medicinska
behandlingar mot vissa missbruk och psykiatriska tillstand inte ar tillrackligt
tillgangliga fOr personer som avtjanar ett fingelsestraff. Det innebar i
praktiken att Kriminalvirden inte kan erbjuda utredningar och behandlingar 1
den utstrickning som beh6vs vid exempelvis skadligt bruk, beroende och
psykisk ohilsa. Detta ir delvis en foljd av normaliseringsprincipen.

Kriminalvarden behéver dirfor ges bittre forutsittningar for att kunna se till
att de som sitter 1 hikte eller anstalt far den hilso- och sjukvird vid skadligt
bruk, beroende och psykisk ohilsa som de behéver. Detta giller inte minst
eftersom Kriminalvarden har 1 uppgift att bekimpa narkotikamissbruket
under verkstilligheten. Sddan vard bedéms ocksa minska risken att aterfalla i
brott. Tiden da en person sitter frihetsberévad innebir dessutom en
mojlighet f6r samhaillet att agera och sitta in de atgiarder som krivs for att
torbereda personen for ett liv utan kriminalitet. Det finns dirfor ett behov
av att se 6ver hur Kriminalvirden effektivast kan sikerstilla relevant hilso-
och sjukvard for intagna, bl.a.genom att analysera f6r- och nackdelar med att
férindra huvudmannaskapet och om normaliseringsprincipen dven
fortsittningsvis ska galla for hilso- och sjukvarden inom Kriminalvarden. I
uppdraget ingir att se 6ver hur Kriminalvarden kan ges ett utékat ansvar for
viss hilso- och sjukvard, inklusive tandvard, samt att analysera och foresla
vilken halso- och sjukvard, inklusive tandvard, som Kriminalvarden da ska
ges ett utdkat ansvar for. Regeringen instimmer i Trygghetsberedningens
bedomning om att ett utokat ansvar for Kriminalvarden att bedriva halso-
och sjukvard kommer att kriva en visentlig utbyggnad av myndighetens
hilso- och sjukvardsorganisation. Det finns darfér ocksa ett behov av att
utreda hur ett sidant utékat ansvar for Kriminalvarden bor finansieras.

Utredaren ska darfor

e analysera for- och nackdelar med att férindra huvudmannaskapet
och limna forslag pa hur Kriminalvarden effektivast kan sikerstilla
relevant hilso- och sjukvard for intagna,

e analysera om normaliseringsprincipen aven fortsittningsvis ska galla
for hilso- och sjukvard for intagna inom Kriminalvarden,

e limna forslag pa hur Kriminalvarden kan ges ett utokat ansvar for att
sikerstilla intagnas ritt till viss hilso- och sjukvard,
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e analyserna och foresla vilken hailso- och sjukvird som
Kriminalvarden da ska ges ett utokat ansvar for i syfte att sikerstilla
intagnas ritt till denna vard,

e foresld hur ett sidant utokat ansvar for Kriminalvarden ska
finansieras, och

e limna nodvindiga forfattningsforslag.

Utredaren ska vid utformningen av forslagen sirskilt beakta att det behover
finnas en tydlig avgrinsning mellan den hilso- och sjukvard som
Kriminalvarden respektive regionen ska ansvara for.

Uppdraget att bidra till att starka halso- och sjukvarden sarskilt for de
barn som &r féremal for Kriminalvardens insatser

I propositionen Skirpta regler f6r unga lagévertridare (prop. 2025/26:293)
foreslas bl.a. att straffbarhetsaldern sinks till 14 ar f6r allvarliga brott under
en period om fem ar. Det foreslas ocksa att den s.k. ungdomsreduktionen
minskas och att straffmaximum hojs till fingelse 1 18 ar f6r lagovertridare
under 18 ir. Riksdagen har antagit regeringens forslag (bet. 2025/26:JuU41,
rskr. 2025/26:435). Lagindringarna triader i kraft den 10 september i ar.

Sedan den 1 julii ar ska barn, i de fall en frihetsberévande pafoljd inte kan
undvikas, domas till fingelse 1 stéllet f6r sluten ungdomsvard

(prop. 2025/26:132, bet. 2025/26:JuU30, rskr. 2025/26:241).
Kriminalvirden dr dirmed ansvarig for verkstilligheten och sluten
ungdomsvard utmonstras ur pafoljdssystemet. Barn som doms till fangelse
ska som huvudregel placeras pa sirskilda barn- och ungdomsavdelningar,
som ska vara sarskilt anpassade utifran barns behov och rittigheter.
Kriminalvirden ér sedan den 1 juli i ar dven skyldig att anordna utbildning
som motsvarar den i grundskolan, anpassade grundskolan, specialskolan,
gymnasieskolan och anpassade gymnasieskolan. For elever i nimnda
skolformer ska det enligt 2 kap. 25 § skollagen (2010:800) finnas elevhilsa
som ska omfatta medicinska, psykologiska, psykosociala och
specialpedagogiska insatser. Betinkandet En forbattrad elevhilsa

(SOU 2025:113) som innehaller forslag som bl.a. syftar till att tydliggora och
starka elevhilsans uppdrag bereds inom Regeringskansliet.

Ovan niamnda lagandringar innebdr att fler barn kommer att bli f6remal f6r
Kriminalvardens insatser. Det ror sig 1 stor utstrickning om barn som idag
doms till sluten ungdomsvard och placeras pa ett sirskilt ungdomshem inom
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Statens institutionsstyrelse (SiS). Enligt en kartlaggning fran Socialstyrelsen
framgar att psykiatriska tillstind och samsjuklighet dr hogre bland placerade
barn och unga dn bland jamnariga som inte ar placerade (Psykisk ohilsa hos
barn och unga placerade i samhallsvard, Socialstyrelsen 2025). Statens
institutionsstyrelse redogdr i en rapport att de barn och unga som vardas pa
de sirskilda ungdomshemmen dr en psykiatriskt belastad grupp, dar
samsjuklighet och akuta psykiatriska tillstand, inklusive sjdlvskada och
suicidalitet ar vanligt forekommande (Psykiatriska vardbehov bland barn och
ungdomar inom SiS ar 2025 Institutionsvard i fokus nr 2 2025). En studie
fran Statens institutionsstyrelse (SiS) visar att ocksa nistintill samtliga
undersokta unga uppvisade munhilsoproblem och 6ver 80 procent av de
unga var i behov av vidare tandvird hos den reguljira tandvarden (Hal i
samhillsvarden, Behov av och uppfattningar om tandvard och munhilsa hos
unga pa sirskilda ungdomshem SiS 2025). I Barnombudsmannens rapport
Tro pa oss nir vi vil vagar beritta (2026) framkommer ocksa att en stor
andel av frihetsber6vade barn och unga har vuxit upp i hem med foéraldrar
som har utsatt dem for vild, haft ett skadligt bruk eller pa andra sitt orsakat
en otrygg uppvaxtmiljé for barnet. Det innebir att manga frihetsberévade
barn har erfarit obehandlade trauman.

For ett iandamalsenligt omhindertagande av barn bedomer regeringen darfor
att det ar av sarskild vikt att det inom Kriminalvarden finns kunskap om
psykiatriska tillstaind, inbegripet adhd och autismspektrumtillstind,
intellektuell funktionsnedsattning, sprakstorning, svag teoretisk begavning,
sjalvskadebeteende, suicidnira beteenden, tidigare trauman, skadligt bruk av
narkotika och samsjuklighet samt kunskap om de tandvardsbehov som finns
hos malgruppen.

Det kommer diarmed att stallas hoga krav pa Kriminalvardens kompetens
inom st6d, hilso- och sjukvird (inklusive tandvird) och behandling av barn.
Kriminalviarden kommer att behéva beakta barns sirskilda forutsittningar,
behov och rittigheter. Det beh6ver utredas om det bor stillas krav pa att
anstalter och hakten dir barn ir placerade ska ha tillgang till
specialistkompetens inom barn- och ungdomspsykiatri eller allmin psykiatri
(ifr 7 kap. 2 § forsta stycket socialtjinstférordningen [2025:468]). Regeringen
bedomer att det finns ett behov av att stirka Kriminalvardens kompetens
nir det giller vird av och stéd for barn. En stirkt hilso- och sjukvard kan
dven moijliggora en fungerande skolutbildning som i sin tur ar grundliaggande
for dessa barns chanser senare i livet.

6 (12)



Utredaren ska darfor

e limna forslag pa atgirder som bidrar till att stirka halso- och
sjukvarden sarskilt for barn som édr féremal f6r Kriminalvardens
insatser, och

e limna nodvindiga forfattningstorslag.

Uppdraget att bidra till forbattrad samverkan mellan Kriminalvarden,
hélso- och sjukvarden och socialtjansten

Saval halso- och sjukvirdsbehovet som stédbehovet hos personer som
avtjdnar fingelsestraff, ir haktade eller aktuella inom friviarden kan finnas
tore, under och efter den tid som en paféljd verkstills. Samverkan med béade
regionens halso- och sjukvard och kommunens socialtjanst dr darfor
avgorande for att intagna ska fa kontinuerlig vard och socialt stéd under och
efter frihetsberévandet. Bade vid frihetsberévandet och frigivningen ér det
t.ex. av stor vikt att det finns en patientsiker 6vergang av vardansvaret
mellan Kriminalvarden och regionen, inte minst om personen har paborjat
likemedelsbehandling, dir det kriavs kontinuitet och uppfoljning. Det ar
darfor angeldget att 1 god tid infor frigivningen uppritta en planering i
samarbete med aktorer som personen kan behéva hjilp och stéd fran sin
hemkommun och hemregion, t.ex. socialtjinsten, verksamhet enligt lagen
(1993:387) om stéd och service till vissa funktionshindrade,
beroendesjukvard eller 6ppenvardspsykiatri. Kriminalvarden ska, infor
frigivningen, uppritta en individuellt utformad verkstillighetsplan som ska
vara sarskilt inriktad pa konkreta dtgirder som kan underlitta 6vergangen till
ett liv 1 frihet. Utifrin den intagnes behov ska, 1 lamplig tid, samverkan ske
med bl.a. socialnimnden och hilso- och sjukvarden (1 kap. 5 § fingelselagen
och 7 § fingelseférordningen [2010:2010]).

For att bittre samordna insatser fran olika aktorer vid frigivningen fran ett
tangelsestraff arbetar Kriminalvarden bl.a. med den s.k. inslussnings-
modellen. Modellen syftar till att Kriminalvardens planering infoér
frigivningen ska paborjas tidigt och att Kriminalvarden genom gemensamma
moten samordnar de aktorer som beh6vs for att tillgodose personens
individuella behov. Malsittningen med modellen ér att det i god tid ska
finnas en tydlig plan f6r hur tiden efter frigivningen ska se ut och att glappet
som kan uppsta mellan anstalt och frihet dirmed tipps till. Trygghets-
beredningen konstaterar i SOU 2024:54 att modellen fungerat bra men att
den inte anvinds inom alla Kriminalvardens verksamheter. Dessutom
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konstateras att en del av de hinder mot effektiv samverkan som inslussnings-
modellen syftar till att 6verbrygga fortfarande kvarstar, i synnerhet vad giller
hilso- och sjukvarden. Det finns t.ex. en osikerhet kring vilken vard som
regionen kommer att erbjuda efter frigivningen, vilket kan medféra att
Kriminalvarden tvekar att paborja behandling under frihetsberévandet. Det
forekommer ocksa att Kriminalvarden och regionerna gor olika bedom-
ningar om vilket behov av hilso- och sjukvird som den intagne har. Det
tinns darfor ett behov av att analysera vilka ytterligare atgarder som behéver
vidtas for att stirka samverkan mellan halso- och sjukvirden och Kriminal-
virden for att astadkomma en sammanhallen hilso- och sjukvardskedja for
frihetsberévade personer. Det finns dven ett behov av att analysera vilka
atgirder som kan vidtas for att stirka samverkan mellan Kriminalvarden och
socialtjansten, sarskilt utifran att socialtjansten ska erbjuda sociala insatser till
personer med skadligt bruk eller beroende (13 kap. 9 § socialtjanstlagen
[2025:400]).

Som ett led i att forbittra samverkan och samordning mellan Kriminal-
varden och regioner och kommuner féreslar Trygghetsberedningen i

SOU 2024:54 att Kriminalvarden ska ges mojlighet att kalla en berérd region
eller kommun, eller bada, till samordnad planering. Kriminalvarden ska
ansvara for att vid planeringen uppritta en individuell plan, om det behévs
for att den intagne ska fa sina behov av insatser tillgodosedda och om den
intagne samtycker till sidana insatser. Den individuella planen ska upprittas
tillsammans med regionen, kommunen eller bada och kan innehalla insatser
under och efter verkstillighetstiden. Detta forfarande, samordnad planering
och individuell plan, liknar det férfarande om individuell plan (s.k. SIP) som
foljer av bestaimmelser 1 10 kap. 8 § socialtjinstlagen (2025:400) och 16 kap 4
§ hilso- och sjukvardslagen. Trygghetsberedningens forslag har fatt blandad
remisskritik. Flera remissinstanser staller sig positiva till forslaget medan
nagra remissinstanser ifragasitter om forslaget ar forenligt med halso- och
sjukvardens etiska plattform och behovsprincipen. Region Halland framfor
att regionens deltagande alltid bor kunna villkoras av att det finns ett av
hilso- och sjukvarden identifierat behov av hilso- och sjukvardande insatser.
Regeringen anser att det utifran remissutfallet finns behov av en férdjupad
analys av vilka dtgirder som krivs for att Kriminalvarden ska fa initiera SIP.
Regeringen anser dven att det dr viktigt att analysera vilka atgiarder som krivs
tor att Kriminalvarden ska delta i en SIP som hilso- och sjukvirden eller
socialtjansten initierat. Det ar viktigt att Kriminalvarden, hilso- och
sjukvarden och socialtjansten ges likvirdiga forutsittningar att bade kunna
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initiera och delta i SIP. Det dr angeldget att det inte uppstar oklarheter eller
ojamlikheter mellan berérda aktorer i samverkan genom SIP, eller att flera
SIP upprittas av olika huvudman f6r samma person. Det behover ocksa vara
tydligt vem av huvudminnen som ska ha det 6vergripande ansvaret for
planen under tiden personen ér intagen och efter att personen har frigetts.

Redan i dag finns vissa former av etablerad samverkan mellan regioner och
Kriminalvarden. I vissa regioner har sarskilda mottagningar inrattats som ska
underlitta en samordnad vard, sa kallade treklévermottagningar, dar
psykiatri, beroendevard och kriminalvard dr samlokaliserade. Verksamheten
riktar sig specifikt till personer med psykisk sjukdom i kombination med
skadligt bruk och beroende och valdskriminalitet. Samlokaliserade
mottagningar har normalt goda férutsattningar att sakerstalla att individer
med ett sadant behov far tillgang till psykiatrisk vard och vard vid skadligt
bruk och beroende, 1 synnerhet under den kritiska tiden efter frigivningen
fran ett fangelsestraff. Ett annat exempel pa en specifik samverkan ir en
mottagning dir regionen bedriver beroendevard endast for patienter som
remitterats fran frivairden. Det bor analyseras vilka ytterligare atgarder som
kan vidtas for att stirka sidan och annan samverkan mellan Kriminalvarden

och regioner och kommuner.

Det finns dven ett behov av insatser for att utveckla samverkan och
samarbetet mellan Kriminalvarden och regioner och kommuner for att de
barn som placeras pa barn- och ungdomsavdelningarna ska fa en god och
tillginglig vard, tandvard och omsorg baserat pa deras behov (jfr

prop. 2025/26:132 s. 147).

Utredaren ska darfor

e limna forslag pa atgirder som kan bidra till att f6rbéttra samverkan
mellan Kriminalvarden och regioner i fraigor som ror intagnas ritt till
hilso- och sjukvard,

e limna forslag pa atgirder som kan bidra till att forbéttra samverkan
mellan Kriminalvarden och kommuner 1 fragor som r6r socialtjanst,

e limna forslag pa de atgarder som kravs for att Kriminalvarden ska fa
initiera SIP och delta i SIP som halso- och sjukvarden eller
socialtjansten initierat, och

e limna nodvindiga forfattningsforslag.
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Uppdraget att se 6ver den andliga varden inom Kriminalvarden

Utover hilso- och sjukvird finns inom Kriminalvarden vid varje anstalt och
hikte ocksd en namnd f6r andlig vard (Nav). Det ar Sveriges kristna rad som
genom ett avtal med Kriminalvarden har ett 6vergripande ansvar f6r Nav-
verksamheten. Sammanlagt har Kriminalvarden cirka 180 Nav-medarbetare
som har 1 uppgift att mota de intagnas behov av personliga samtal, anordna
gudstjanster och erbjuda samtalsgrupper samt medverka 1 undervisning och
vigledning i etiska och existentiella fragor. Denna typ av vard kan for vissa
verka likande och ha positiv paverkan pa den psykiska hilsan och frimja
minniskors vdg mot ett icke-kriminellt liv. Det finns ocksa ett samband
mellan psykisk hilsa och mojligheten att tillgodogora sig Kriminalvardens
behandlingsprogram. Barn som ér intagna kan ocksd komma att ha sirskilda
behov av samtalsstod kring existentiella fragor, utéver vad som ges inom
ramen for hilso- och sjukvarden.

For en vil fungerande Nav-verksamhet ar det viktigt med tillrickliga
personalresurser och praktiska forutsittningar sisom adekvata lokaler.
Beldggningen inom Kriminalvarden ér anstringd. Antalet klienter har 6kat
inom samtliga verksamhetsgrenar, bade 1 hikte och anstalt men dven i frivard
och transportverksamhet (Kriminalvardens arsredovisning 2025). Regeringen
instimmer i Trygghetsberedningens bedomning 1 SOU 2024:54 att det kan
finnas skal att gora en sirskild 6versyn av Nav-verksamheten och dess
forutsittningar for att sakerstilla en vilfungerande verksamhet nir
belaggningen, sarskilt av barn, hos Kriminalvarden 6kar kraftigt.

Utredaren ska darfor

e analysera Kriminalvardens forutsattningar att tillgodose behovet av
en fortsatt valfungerande Nav-verksamhet,

e limna forslag pa hur Nav-verksamheten sarskilt kan anpassas och
tillgdngligetras for barn,

e vid behov limna forslag pa atgarder som syftar till att bidra till en
vilfungerande Nav-verksamheten, och

e limna nodvindiga forfattningsforslag.

Konsekvensbeskrivningar

Utredaren ska redogora for kostnadsberikningar och andra konsekvenser i
enlighet med kommittéférordningen (1998:1474) och férordningen
(2024:183) om konsekvensutredningar. Utredaren ska 1 arbetet med
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konsekvensbeskrivningen utga fran den vigledning som tillhandahalls av
Statskontoret.

Utredaren ska vid forslag pa forfattningsindringar gora en integritetsanalys.
De analyser som genomférs och de forslag som limnas ska vara férenliga
med de grundlidggande fri- och rittigheter som framgar av bl.a. regerings-
formen, Europakonventionen, FN:s konvention om barnets rittigheter och
FN:s konvention om rittigheter f6r personer med funktionsnedsattning.

Utredaren ska ocksa sdrskilt redogéra for konsekvenserna utifran ett
barnrittsperspektiv och ett funktionshinderperspektiv samt sarskilt beakta
det jamstilldhetspolitiska delmalet om jamstalld hilsa.

Kontakter, genomférande och redovisning av uppdraget

Utredaren ska féra dialog med och inhimta kunskap och erfarenheter frin
berérda myndigheter, i synnerhet Kriminalvarden och Statens
institutionsstyrelse men dven andra relevanta myndigheter sdsom
Barnombudsmannen, IVO, Integritetsskyddsmyndigheten, Polismyndig-
heten och Socialstyrelsen. Utredaren ska halla sig uppdaterad om relevant
arbete som pagar pa ber6rda myndigheter.

Utredaren ska ocksa féra dialog med och inhdmta kunskap och erfarenheter
fran Sveriges Kommuner och Regioner, regioner, kommuner, patient-,
brukar- och anhérigorganisationer, berorda professionsféreningar och andra
berorda aktbrer, sisom forskare och organisationer inom det civila samhillet
inklusive organisationer som representerar personer med
funktionsnedsittning.

Utredaren ska halla sig informerad om och beakta det arbete som pagar
inom Regeringskansliet och utredningsvisendet i dessa fragor. Utredaren ska
tora dialog med och inhdmta kunskap och erfarenheter fran bl.a.
Samsjuklighetsdelegationen (S 2025:A), Utredningen om forstirkt statlig
styrning och stéd inom den sociala barn- och ungdomsvarden (S 2025:08),
Utredningen om ett Okat statligt ansvarstagande for den rattspsykiatriska
varden (S 2026:71) och utredningen En forbattrad psykiatrisk
tvangslagstiftning (S 2026:08). Utredaren ska ocksa uppmarksamma arbetet i
det uppdrag som Kriminalviarden och Socialstyrelsen har att utveckla arbetet
kring barn i hikte och verkstillighet (Ju2026/01657).
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Nir det giller fragor som beror patienter ska utredaren pa lampligt sitt fora

dialog och inhdmta kunskap och erfarenheter fran savil barn som vuxna.
Uppdraget ska redovisas senast den 29 februari 2028.

(Socialdepartementet)
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