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Forord

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag av regeringen att se 6ver om det dr lampligt
att genom foreskrifter aldgga hélso- och sjukvérden att spara prover frdn
sparsdkringssatser i tva ar, i enlighet med forslag fran 2014 ars sexualbrotts-
kommitté. Om Socialstyrelsen bedomer att det dr lampligt ska myndigheten
ta fram foreskrifter inom omradet. Genom denna rapport redovisar Socialsty-
relsen uppdraget.

I rapporten redovisar Socialstyrelsen sin bedomning att det inte ar [dmpligt
att 1 forfattning reglera en skyldighet for hédlso- och sjukvérden att spara
sparsdkringssatser fran sexualbrott viss tid, innan ansvaret for att utfora
sjilva sparsikringen har utretts. Bedomningarna har framst gjorts utifran
kontakter med verksamheter som utfor sparsakring efter sexualbrott, réittsva-
sendet och andra aktdrer.

Rapporten riktar sig till regeringen, men kan dven vara av intresse for ak-
torer som dr verksamma inom hélso- och sjukvarden och rittsvasendet.

Projektgruppen vid Socialstyrelsen har bestétt av projektledare Kristina
Swiech, utredare Helena Strom och utredare Birgitta Svensson. Ansvarig en-
hetschef har varit Bitte Brastad. Socialstyrelsen vill tacka alla som med stort
engagemang och expertkunnande har deltagit i arbetet med regeringsuppdra-
get.

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Sammanfattning

Spdrsékring vid sexualbrott

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag av regeringen att se dver om det dr lampligt
att genom foreskrifter alagga hélso- och sjukvarden att spara prover fran
sparsdkringssatser 1 tv4 ar.

Hailso- och sjukvarden ger personer som har varit utsatta for sexualbrott ett
medicinskt omhéndertagande och erbjuder en sa kallad sparsékring. Syftet
med sparsikringen dr att finna spar fran fordvaren att anvianda vid en eventu-
ell réittsprocess. Sparsdkringar gors vid olika typer av vardinrattningar, sdsom
specialmottagningar for sexualbrottsoffer, akutmottagningar och vérdcen-
traler. Akutmottagning for véldtagna pa Sodersjukhuset tar emot en stor an-
del av de patienter som varit utsatta for sexuella Gvergrepp, drygt 800 patien-
ter om dret.

Vid spérsékringen anvinds en sparsikringssats, en fardigforpackad lada
med bland annat tops som anvénds vid topsning och ror for blod- och urin-
prov. Enligt en rekommendation frén Nationellt centrum for kvinnofrid bor
hélso- och sjukvérden spara sparsakringssatser i tva ar.

Socialstyrelsens beddmningar

Skyldighet fér hélso- och sjukvérden att spara
spdrsakringssatser

Socialstyrelsen anser att det dr angeldget att prover och andra bevis som har
samlats in i en sparsdkringssats kan anvindas vid en eventuell rittsprocess
om sexualbrott. Socialstyrelsen bedomer emellertid att det inte dr lampligt att
i forfattning reglera en skyldighet for hélso- och sjukvarden att spara sparsék-
ringssatser frdn sexualbrott viss tid innan ansvaret for att utfora sjdlva spar-
sakringen har utretts.

Om regeringen viljer att 1 forfattning reglera en skyldighet for hilso- och
sjukvarden att spara sparsiakringssatser viss tid, utan en utredning av deras
ansvar for sparsikring och sparsdkringssatserna, bedémer Socialstyrelsen att
overviagande skil talar for att tva ar ar en lamplig tid. En eventuell reglering
av skyldigheten att spara sparsakringssatser bor enligt myndigheten 1dmpli-
gen ske i forfattning pa hogre normgivningsniva dn myndighetsforeskrifter.

Socialstyrelsen saknar for ndrvarande bemyndigande att foreskriva om en
skyldighet for hilso- och sjukvarden att spara sparsakringssatser.

Hdalso- och sjukvardens ansvar att utféra spdrsdkring

Léakare inom den offentliga halso- och sjukvarden har en skyldighet att utfora
sparsikring vid sexualbrott da det sker pa begéran av Polismyndigheten. So-
cialstyrelsen beddmer ddremot att det saknas en skyldighet for hilso- och
sjukvarden att utfora sparsakring utan en sddan begiran. Mot denna bakgrund
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anser myndigheten att det, innan en eventuell skyldighet att spara sparsik-
ringssatser regleras, finns behov att utreda hélso- och sjukvardens ansvar for
att utfora sparsikring vid sexualbrott.

Enligt Socialstyrelsen dr det angeldget att personer som har utsatts for sex-
ualbrott har tillgang till en sparsdkring som ar rittssiker, jamlik och enhetlig
over landet. En forutsittning for en sddan sparsikring ér, enligt myndigheten,
att det finns en tydlig reglering av ansvaret att utfora sparsikring vid sexual-
brott.

Socialstyrelsen har identifierat vissa fragor med anknytning till hélso- och
sjukvérdens sparsidkring som myndigheten bedomer behdver klargdras innan
en eventuell reglering av bevarandet infors. Det giller om det bor regleras
inom vilken tid en spérsékring ska goras och om det bor stillas krav pa viss
kompetens for att fa utfora sparsékring eller delar av sparsiakringen. Det be-
doms dven finnas skil att klargéra om det bor regleras att sparsdkring endast
far ske efter ett informerat samtycke fran brottsoffret och om det finns behov
av att se over hur uppgifter fran en sparsékring bér dokumenteras.

Dessutom bedoms det finnas behov av att ndrmare analysera den person-
uppgiftsbehandling som sker vid hélso- och sjukvardens sparsdkring och be-
doma behovet av ytterligare reglering.
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Uppdraget och dess
genomforande

Uppdraget

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag av regeringen att se 6ver om det ér lampligt
att genom foreskrifter aldgga hélso- och sjukvérden att spara prover frdn
sparsdkringssatser i tva ar, i enlighet med ett forslag fran 2014 ars sexual-
brottskommitté.! Om Socialstyrelsen bedomer att det ér 1dmpligt ska myndig-
heten ta fram foreskrifter inom omradet. Uppdraget ska redovisas till Rege-
ringskansliet, Socialdepartementet, senast den 30 september 2018.>

Uppdragets genomfdrande

Socialstyrelsens utredning grundar sig i huvudsak pa kontakter med ett antal
externa aktorer och skriftliga kéllor. De skriftliga kdllorna har frimst varit
forfattningar, forarbeten, utredningar och rapporter som har bedomts vara re-
levanta for uppdraget.

Projektgruppen, eller delar av projektgruppen, har haft kontakt med repre-
sentanter for hilso- och sjukvirdsverksamheter som utfor sparsékringar efter
sexualbrott, Nationellt centrum for kvinnofrid (NCK), Polismyndigheten in-
klusive Nationellt forensiskt centrum (NFC), Aklagarmyndigheten, Rittsme-
dicinalverket (RMV), Vistra Gotalandsregionens kompetenscentrum om vald
i nira relationer (VKV),? Inspektionen for vard och omsorg (IVO), Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL), Svenskt Nétverk for Forensisk Omvérdnad
(som &r en del av Svensk sjukskoterskeforening) samt Svensk forening for
Obstetrik och Gynekologi (SFOG).* Urvalet av de externa aktdrerna har
gjorts utifradn deras erfarenheter och ansvar for spéarsékring vid sexualbrott.

! Se betiinkandet Ett starkare skydd for den sexuella integriteten (SOU 2016:60), sid 376-377.

2 Socialstyrelsens regleringsbrev for budgetdret 2018, S2017/07302/RS (sid 16 punkten 10).

3 VKV utbildar hilso- och sjukvardens anstillda inom dmnet vald i néra relationer, mins vald mot kvinnor och sexu-
ella 6vergrepp, forskar och driver forskningsresultat. De har tagit fram en regional rutiner for handldggning av sexuella
overgrepp. Se VKV:s hemsida http://www.valdinararelationer.se/vkv# (hamtad 2018-08-24).

4 SFOG har dock inte limnat nigra synpunkter pa regeringsuppdraget.
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Spdrsdkring efter sexualbrott

I detta avsnitt ges en redogorelse for bakgrunden till regeringens uppdrag till
Socialstyrelsen, hdlso- och sjukvardens sparsdkring efter sexualbrott samt
Polismyndighetens riktlinjer for sparsiakring.

2014 Ars sexualbrottskommitté

Sexualbrottskommittén® menade att hiilso- och sjukvarden fyller en viktig
funktion nir det géller sparsidkring vid sexualbrott och de valde darfor att
granska hur hilso- och sjukvarden hanterar den delen av sitt uppdrag. Kom-
mittén bedomde att hilso- och sjukvardens arbete med att bista rattsvisendets
myndigheter vid utredning av sexualbrott i huvudsak fungerar tillfredsstél-
lande. De ansag dock att det fanns vissa problem med hanteringen av de pro-
ver som tas vid sparsikringen. Ett sddant problem var att polismyndigheten,
efter det att polisanmélan har gjorts, ofta underlater att begéra ut de prover
som sjukvarden har tagit. Ett annat problem var att kliniker, bl.a. Akutmot-
tagningen for valdtagna pa Sodersjukhuset i Stockholm, av utrymmesskal
inte hade mdjlighet att spara proverna i tvd ar s som rekommenderas av
NCK.¢

Mot bakgrund av de problem som identifierats foreslog Sexualbrottskom-
mittén att Socialstyrelsen borde fa i uppdrag att se dver om det ar lampligt att
genom foreskrifter dldgga hilso- och sjukvarden att spara prover fran
spérsikringssatserna i tva r.”

Hdalso- och sjukvdardens spdrsdkring

Till hélso- och sjukvérden kommer personer som har varit utsatta for sexual-
brott. En del kommer tillsammans med polis och andra pa egen hand. Hélso-
och sjukvarden vidtar atgirder savil av medicinska skil som for att sdkra
spar frdn fordvare att anvéindas 1 en réttsprocess. Omhéndertagandet efter
sexualbrott utfors ofta pa specialmottagningar for sexualbrottsoffer, akutmot-
tagningar och gynekologiska kliniker, men dven vid exempelvis virdcen-
traler, ungdomsmottagningar eller kirurgiska enheter.

NCK har tagit fram Handbok — Nationellt handlingsprogram for hélso- och
sjukvardens omhéndertagande av offer for sexuella 6vergrepp (hérefter
NCK:s Handbok for omhiindertagande av offer for sexuella dvergrepp).® En-
ligt handboken ska alla som kommer till hélso- och sjukvarden i den akuta
fasen efter att ha varit utsatta for sexuella 6vergrepp erbjudas en fullstandig
kroppsundersokning, oavsett om en polisanméilan har gjorts eller inte. I en sa-
dan undersokning ingdr bland annat en undersdkning av hela kroppsytan, en

> Sexualbrottskommittén hade bl.a. i uppdrag att gora en 6versyn av véaldtiktsbrottet, limna forslag pé hur ett sirskilt
oaktsamhetsansvar for valdtakt bor utformas och granska hur réttsvisendet hanterar valdtéiktsérenden.

¢ Betiinkandet Ett starkare skydd for den sexuella integriteten (SOU 2016:60), sid 322 och 376-377.

7S0U 2016:60, sid 376.

8 Handboken togs fram efter uppdrag fran regeringen, Regeringsbeslut 41, 2007-02-22, Ju2007/2177/KRIM.
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gynekologisk undersokning, provtagning for sexuellt overforbara infektioner
samt undersokningar och provtagning for sparsikring.’

Da spérsékringen utfors anvander hélso- och sjukvardspersonalen en si
kallad sparsdkringssats, som dr en fardigforpackad lada for undersokning av
bade kvinnor, mén och barn som utsatts for ett sexuellt 6vergrepp. Om en po-
lisanmélan har gjorts ska sparsikringssatsen overldmnas till polisen for vi-
dare hantering. I de fall en polisanmilan inte har gjorts dr det, enligt NCK:s
Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella 6vergrepp, rimligt att
proverna sparas inom sjukvérden i minst tvé ar.'° I Sexualbrottskommitténs
betdnkande framfors att sparsdkringssatserna numera dr vil implementerade
och anviinds inom hilso- och sjukvarden &ver hela landet.!!

Spérsékringssatsen innehéller bland annat tops, tejpfolier, ror for blod- och
urinprover och papperspésar for trosor och kalsonger. Tejpfolier anvénds for
att tillvarata frimmande fibrer, hirstrdn och dylikt som pétraffas pa kroppen.
I sparsédkringssatsen finns ocksa en Guide for omhindertagande efter sexuella
overgrepp, med information om hur hélso- och sjukvérden ska utfora spar-
sakringen och vilka fragor som ska stéllas till patienten.

Spérsédkringssatsen tillverkas av Nordkrim AB. Under 2017 levererade de
totalt drygt 3 300 sparsdkringssatser till Polismyndigheten (80 procent) och
hilso- och sjukvarden (20 procent).'? Polismyndigheten distribuerar sparsik-
ringssatser till hidlso- och sjukvarden.

NCK har i samrdd med Socialstyrelsen tagit fram ett nationellt webbstod
for landsting och regioner om valdsutsatta, som inkluderar information om
omhiindertagande och spérsikring efter sexuella dvergrepp. '

Polismyndighetens riktlinjer
for spdrsékring

Polismyndighetens riktlinjer for sparsikringssatser vid sexualbrottsutred-
ningar giller sedan den 20 april 2018.'* Syftet med riktlinjerna #r att fast-
stélla en rittssédker hantering av sparsikringssatser vid sexualbrottsutred-
ningar inom Polismyndigheten.

Enligt riktlinjerna bor en malsédgande vid en farsk garning (upp till tio
dygn) foras till sjukhus for sparsékring. Frivillighet géller frdn malsdgandens
sida. Vid en icke-farsk garning ska mélsdganden omgaende tillfragas om hon
eller han blivit undersokt av sjukvarden och i s fall nir och var. Ar malsi-
ganden vuxen ska sparsidkringssats inhdmtas vid brott med lagst ett ars fang-
else 1 straffskalan, forsok till brott med lagst tva ar i straffskalan och vid

 NCK:s Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella dvergrepp, sid 37.

19 NCK:s Handbok for omhindertagande av offer for sexuella dvergrepp, sid 43.

11'SOU 2016:60, sid 327.

12 Socialstyrelsen har genom NFC fAit tillgdng till uppgifter om Nordkrims levererade sparsikringssattser. Av de drygt
3 300 sparsdkringssatserna levererades omkring 900 till Stockholms 14n, 480 till Vistra Gotalands 1an och 370 till Ska-
nes lan. Lagst antal, 8 sparsékringssatser, levererades till Gotlands lan.

13 Fér mer information se linken, https://www.nck.uu.se/kunskapsbanken/webbstod-for-varden/.

14 Polismyndighetens riktlinjer for sparsikringssatser vid sexualbrottsutredningar, PM 2018:14, saknr 428.
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andra brott om mélsdganden gett sitt samtycke till sparsdkringen. Har mélsa-
ganden inte fyllt 18 ar ska, enligt riktlinjerna, sparsékringssats inhdmtas oav-
sett straffskala.

I riktlinjerna finns ocksa vissa krav pé forvaringen av sparsidkringssatser. |
polisens jourmiljo ska det finnas lasbara kylskap alternativt lasbart utrymme
med kylskap for forvaring av sparsékringssatsen. Innan spédrsékringssatsen
placeras i kylskap ska den tydligt mirkas med polisens diarienummer.
Sparsdkringssatserna ska hanteras sa att prover inte forvéxlas, kontamineras
eller forstors.

Fran jourmiljon dverldmnas spérsdkringssatsen till forensisksektion/NFC:s
regionala driftsstdllen. Dar ska de blod- och urinprover som finns i sparsak-
ringssatsen forvaras 1 kylskdp och 6vriga prover ska forvaras torrt och morkt
i rumstemperatur. Vid korttidsforvaring, upp till tio dygn, kan sparsakrings-
satsen 1 sin helhet forvaras 1 kylskap. Léngre tids forvaring i kylskép okar,
enligt riktlinjerna, risken for att sikrade spar bryts ner. Spar/prover ska forva-
ras till dess att det aktuella brottet har preskriberats.
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Gallande ratt

I detta avsnitt ges en redogorelse for bestimmelser i gidllande ratt som anses
relevanta for hélso- och sjukvérdens sparsidkring.

Hd&lso- och sjukvardens ansvar att bistd
raftsvasendet

Myndigheter har alagts viss skyldighet att samverka med och bista andra
myndigheter. Enligt forvaltningslagen (2017:900), FL, & myndigheter skyl-
diga att inom sitt verksamhetsomride samverka med andra myndigheter. "
Enligt forarbetena ar det alltid myndigheten sjdlv som avgor i vilken ut-
strackning som den egna arbetssituationen medger att resurser avsitts for att
bistd den myndighet som begir assistans. Kravet pa samverkan ger, enligt
forarbetena, inte stod for samverkansprojekt som faller utanfor respektive
myndighets verksamhetsomrade. Déaremot kan myndigheters skyldighet att
samverka utvidgas, genom specialforfattning eller 1 forordning med myndig-
hetsinstruktion, till att &ven gélla samverka utanfor myndighetens verksam-
hetsomrade.'®

Enligt polislagen (1984:387) ska Polismyndigheten samarbeta med myn-
digheter och organisationer vilkas verksamhet ber6r polisverksamheten och
andra myndigheter ska ge polisen stod i dess arbete.!” Av forarbetena till po-
lislagen framgér att bestimmelsen om att andra myndigheter ska ge polisen
stod 1 dess verksamhet ska ses som en rekommendation angédende den inrikt-
ning som anses dnskvird.'®

Enligt 6 kap. 9 § patientsdkerhetslagen (2010:659), PSL, ér ldkare och
tandlidkare som ar verksamma inom den offentligt bedrivna hélso- och sjuk-
varden skyldiga att utfora undersokningar och ge utlatanden 6ver dessa pa
begdran av ldnsstyrelse, domstol, dklagarmyndighet, Polismyndigheten eller
overformyndare. En ldkare i offentlig hdlso- och sjukvérd &r dven skyldig att
pa begéran av polisman utfora en undersokning som innebir kroppsbesikt-
ning av ndgon som dr misstinkt for ett brott som kan ge frihetsstraff. Skyl-
digheterna géller emellertid endast i den omfattning 6vriga skyldigheter 1 yr-
kesutdvningen inte hindrar det eller det annars inte finns sérskilda skil mot
det. Nar det géller skyldigheten att utféra undersdkningar och ge utlatanden
géller dock inte begrinsningen for ldkare som &r verksam huvudsakligen
inom Oppen vard. Verksamhetschefen ansvarar for att det finns rutiner som
sakerstiller att de undersdkningar och utlatanden som ska goras utfors i en-
lighet med 6 kap. 9 § PSL."

15Se 8 § FL.

16 Prop. 2016/17:180, En modern och rittssiker forvaltning — ny forvaltningslag, sid 292-293.

17 Se 6 § polislagen.

18 Se prop. 1983/84:111, med forslag till polislag m.m., sid 58.

19'Se 3 kap. 1 § Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2005:29) om utfirdande av intyg inom hilso- och sjukvérden
m.m.
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Rattsintyg

Ett réittsintyg dr ett skriftligt medicinskt utldtande av en ldkare som inhdmtas
av Polismyndigheten eller Aklagarmyndigheten i syfte att anvindas i en
brottsutredning eller som bevis i en ritteging i anledning av brott.?’ Ett
rattsintyg kan utfardas avseende savil mélsdganden som den missténkte.

Réttsintyget ska, om brottet kan antas foranleda annan pafoljd én boéter, ut-
fardas av en ldkare vid en rattsmedicinsk avdelning inom RMV eller av en 1i-
kare som genom avtal med RMV far i uppdrag att utfdrda rittsintyg. Om det
finns sirskilda skil far réttsintyg dven inhdmtas fran annan ldkare med sar-
skild kompetens. Denna likare ska vara legitimerad.?' Av forarbetena fram-
gdr att sadana skal t.ex. kan foreligga om nagon blivit utsatt for ett sexual-
brott, d& en undersokning kan behdva genomforas omedelbart for att spar ska
kunna sékras. En forutsittning ér, enligt forarbetena, att ldkaren har den kom-
petens som krivs for uppgiften och att exempelvis en gynekologisk under-
sokning bor utforas av en gynekolog. Nar det géller brott som beddms leda
till boter fér réttsintyg utfardas dven av annan ldkare dn de sérskilt kvalifice-
rade likarna.*?

Sedan den 1 januari 2017 har RMV ersatt de kontrakterade ldkare som tidi-
gare utfardade rattsintyg med sa kallade forensiska dokumentationslékare
(FD-lékare). FD-ldkarna dr timanstdllda av RMV och har till uppgift att do-
kumentera skador hos malsdgande och misstiankta gérningspersoner. Sjilva
rittsintygen skrivs av réttslikare vid RMV.?

En lakarundersokning i syfte att utfirda ett rittsintyg som avser en malsi-
gande far inte utforas utan hans eller hennes samtycke. Néar det daremot gél-
ler den missténkte finns det regler om kroppsbesiktning i rittegangsbalken,
som innebir att en likarundersdkning kan géras utan samtycke.**

Som huvudregel far inte ett réttsintyg utfiardas utan den enskildes sam-
tycke. Det finns dock vissa undantag som géller for savdl malsdgande som
den misstiankte. Undantagen géller exempelvis vid misstanke om brott for
vilket det inte dr foreskrivet lindrigare straff &n fiangelse 1 ett ar samt vid
misstanke om brott enligt 6 kap. brottsbalken, BrB, (sexualbrott) mot nagon
som inte har fyllt 18 ar.?

Den som intyget géller ska ges information om vad ett rittsintyg ar och nér
samtycke krdvs. Det dr den myndighet som har beslutat att inhdmta ett
rattsintyg eller den ldkare som ska utfdarda réttsintyget som ska ge informat-
ionen.?¢ Statskontoret har, i sin utvirdering av rittsintygsreformen, foreslagit
att RMV bor besluta om foreskrifter som fortydligar vad som minst bor inga i
ett rittsintyg, oavsett vem som utfirdar intyget.?’

20Se 1 § lagen (2005:225) om rittsintyg i anledning av brott.

21 Se 2 § lagen om rittsintyg i anledning av brott och 2 § forordningen (2005:1063) om rittsintyg i anledning av brott.
22 Se prop. 2004/05:64, Ny ordning for utfirdande av rittsintyg, sid 59.

2 RMV:s Arsredovisning for 2017, sid 42.

24 Se 28 kap 12 § rittegangsbalken (1942:740).

25 Se 4 och 5 §§ lagen (2005:225) om riittsintyg i anledning av brott.

26 Se 6 § lagen (2005:225) om rittsintyg i anledning av brott och 3 § forordningen (2005:1063) om rittsintyg i anled-
ning av brott.

%7 Statskontoret, Utvirdering av rittsintygsreformen, 2018:4, sid 103-105.
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Samtycke och information

I 2 kap. regeringsformen (RF) finns regler om de grundldggande fri- och rét-
tigheterna. Reglerna har till syfte att skydda varje medborgare mot olika for-
mer av ingrepp fran det allménna, bland annat mot patvingat kroppsligt in-
grepp, kroppsvisitation, husrannsakan och liknande intrang.?® Vissa
grundldggande fri- och rattigheter far under vissa forutsdttningar begriansas
genom lag. Det géller bland annat patvingat kroppsligt ingrepp, med undan-
tag for exempelvis dodsstraff och tortyr.?

Enligt patientlagen (2014:821) far hilso- och sjukvard inte ges utan patien-
tens samtycke, om inte annat foljer av lag. Patienten kan, om inte annat foljer
av lag, lamna sitt samtycke skriftligen, muntligen eller genom att pa annat
siitt visa att han eller hon samtycker till den aktuella 4tgérden.** Det innebér
att ett samtycke till hilso- och sjukvard kan komma till uttryck genom pati-
entens handlande, s.k. konkludent eller tyst samtycke. Patienten visar da ge-
nom sitt agerande att han eller hon samtycker till en atgird, genom att exem-
pelvis underlitta vid blodprovstagning.®' Patienten har ritt att nir som helst
ta tillbaka sitt samtycke.>?

Niér patienten ar ett barn ska barnets instillning till den aktuella vdrden el-
ler behandlingen sa langt som mojligt klarldggas. Barnets instdllning ska till-
miitas betydelse i forhallande till hans eller hennes alder och mognad.** Av
fordldrabalken framgér att vardnadshavaren har ritt och skyldighet att be-
stdimma 1 frdgor som ror barnets personliga angeldgenheter. Det framgéar
ocksa att vardnadshavaren i takt med barnets stigande alder och utveckling
ska ta allt storre hiinsyn till barnets synpunkter och énskemél.**

I vissa undantagssituationer kan en patient ges hélso- och sjukvérd utan att
hans eller hennes samtycke har inhdmtats. Ett exempel dr om patientens vilja
pa grund av medvetsloshet eller av ndgon annan orsak inte kan utredas och
om vérd behovs for att avvirja fara som akut och allvarligt hotar patientens
liv eller hilsa.*®

Innan samtycke inhdmtas ska patienten, vuxna och barn, fa information om
bland annat sitt hélsotillstand och de metoder som finns for undersdkning,
vérd och behandling.*® Det finns 4ven regler om till exempel hur informat-
ionen ska anpassas till mottagarens individuella forutsédttningar och att den
som ger informationen sa ldngt som mojligt ska forsikra sig om att motta-
garen har forstatt den.®’

Ett exempel pa lagstiftning som gar utover patientlagens krav pd samtyck-
ets form och information ar lagen (2002:297) om biobanker i hélso- och sjuk-
virden m.m.. Enligt den lagen far vivnadsprover inte samlas in och bevaras 1
en biobank utan att provgivaren har informerats om avsikten och om det eller

28 Se 2 kap. 6 § RF.

29 Se 2 kap. 20 § RF.

30 Se 4 kap. 2 § patientlagen.

31 Prop. 2013/14:106, Patientlag, sid 57.
32 Se 4 kap. 1 § patientlagen.

3 Se 4 kap. 3 § patientlagen.

3 Se 6 kap. 11 § foréldrabalken.

35 Se 4 kap. 4 § patientlagen.

3 Se 4 kap. 2 § patientlagen.

37 Se 3 kap. 6 och 7 §§ § patientlagen.
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de dndamal for vilka biobanken far anvindas och darefter limnat sitt sam-
tycke, undantag giller dock for underariga.®

Sekretess

Inom den offentliga hélso- och sjukvarden géller sekretess for uppgifter om
en enskilds hélsotillstdnd eller andra personliga forhallanden om det inte star
klart att uppgiften kan rojas utan att den enskilde eller ndgon nirstaende till
denne lider men. Det samma géller i annan medicinsk verksamhet, exempel-
vis rittsmedicinsk undersokning.* Sekretesskyddade uppgifter kan dock
lamnas ut om den som uppgifterna géller ger sitt samtycke. For uppgifter om
barn kan det beroende pa barnets alder och mognad kravas samtycke av bar-
nets vardnadshavare, ibland tillsammans med barnet.*

Om den som uppgifterna géller inte ger sitt samtycke finns vissa sekretess-
brytande bestimmelser som medfor att hilso- och sjukvdrden dnda kan
lamna ut uppgifter som omfattas av hélso- och sjukvardssekretess. Sddana
sekretessbrytande bestimmelser finns bland annat for vissa uppgifter som
kan ges till Polismyndigheten eller Aklagarmyndigheten. Det giller uppgifter
som angar misstanke om vissa brott som riktats mot ndgon som inte har fyllt
18 ar, sdsom sexualbrotten i 6 kap. BrB.*! Det giller dven uppgift som angar
misstanke om brott for vilket det inte dr foreskrivet lindrigare straff dn fang-
else i ett ar samt forsok till brott for vilket det inte &r foreskrivet lindrigare
straff &in fingelse i tvd 4r, dvs. bland annat valdtikt.*

De sekretessbrytande bestimmelserna innebér en mdjlighet for hélso- och
sjukvarden att lamna ut uppgifter om misstanke om vissa brott till polis och
aklagare, men ingen skyldighet att pa eget initiativ anméla misstankar om
brott till de brottsutredande myndigheterna.** Enligt offentlighets- och sekre-
tesslagen (2009:400), OSL, ska en myndighet ddremot pa begéran av en an-
nan myndighet lamna uppgift som den forfogar 6ver i den méan hinder inte
moter pa grund av sekretess eller arbetets behoriga gang.** Enligt forarbeten
innebér det en skyldighet for hédlso- och sjukvarden att [dmna ut uppgifter
som omfattas av sekretessbrytande regler om polis eller aklagare begir det.*

Nér det géller uppgifter om huruvida en person vistas pé en sjukvardsin-
rittning dr hélso- och sjukvardspersonal skyldiga att lamna ut en sddan upp-
gift om den i ett sdrskilt fall begérs av bland annat Polismyndigheten eller
Aklagarmyndigheten.*¢

Inom den enskilda hdlso- och sjukvarden giller inte OSL, utan bestimmel-
serna om tystnadsplikt i PSL. Tystnadsplikten innebér att hélso- och sjuk-
vardspersonalen inte obehorigen far réja vad han eller hon i sin verksamhet
har fatt veta om en enskilds hélsotillstand eller andra personliga forhillanden.
Som obehorigt réjande anses inte att nagon fullgér sddan uppgiftsskyldighet

38 Se 3 kap. 1 § lagen om biobanker i héllso- och sjukvarden m.m..

39 Se 25 kap. 1 § offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), OSL.

40Se 10 kap. 1 § samt 12 kap. 2 och 3 §§ OSL.

41'Se 10 kap. 21 § OSL.

42 Se 10 kap 23 § OSL.

43 Prop. 2005/06:161, Sekretessfragor — Skyddade adresser, m.m., sid 104.

4 Se 6 kap. 5 § OSL.

4 Prop. 2005/06:161, sid 69 och 104. Av prop. 2008/09:150, Offentlighets- och sekretesslag, sid 535, framgér att 15
kap. 5 § sekretesslagen (1980:100) motsvarar 6 kap. 5 § OSL.

46 Se 6 kap. 15 § PSL.
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som foljer av lag eller forordning.*” Av forarbetena framgér att det vid tolk-
ningen av obehdrighetsrekvisitet kan sokas ledning i OSL.*® Det har ocksa
framfOrts att tystnadsplikten inte hindrar att misstanke om allvarliga brott
framfors till polisen.*’

47 Se 6 kap. 12 § PSL.

48 Prop. 1980/81:28, Om foljdlagstiftning till den nya sekretesslagen i friga om hélso- och sjukvarden samt den all-
maénna forsdkringen, sid 23 och 28, prop. 2005/06:161, sid 82, prop. 2007/08:126, Patientdatalag mm, sid 133.

49 Prop. 1981/82:186, om éndring i sekretesslagen (1980:100), m.m., sid 26.

HALSO- OCH SJUKVARDENS SPARSAKRING VID SEXUALBROTT
SOCIALSTYRELSEN



Sexualbrott och statistik

I detta avsnitt redogors for sexualbrott som beddms vara av sirskild vikt nér
det géller sparsdkring samt for uppuppgifter om hur manga sexualbrott som
sker och vilka som drabbas.

Valdtdkt och andra sexualbrott

Sexualbrott dr ndr ndgon utsétts for en sexuell handling mot sin vilja eller nir
den som utsitts ar under 15 ar. Nya bestimmelser om sexualbrott tridde i
kraft den 1 juli 2018.>° Sexualbrotten definieras i 6 kap. BrB, och omfattar
bland annat valdtikt, valdtakt mot barn, sexuellt 6vergrepp, sexuellt dver-
grepp mot barn, sexuellt utnyttjande av barn och sexuellt ofredande.

Valdtikt ar nar nagon genomfor ett samlag eller en annan sexuell handling
som med hénsyn till krankningens allvar dr jamforlig med samlag med en
person som inte deltar frivilligt. Vid bedomningen av om ett deltagande &r
frivilligt eller inte ska det sarskilt beaktas om frivillighet har kommit till ut-
tryck genom ord eller handling eller pa annat sétt. I vissa situationer kan en
person aldrig anses delta frivilligt. Exempel pa sddana situationer dr da delta-
gandet &r en foljd av misshandel, annat vald eller hot om brottslig girning el-
ler om girningsmannen otillborligt utnyttjar att personen befinner sig i en
sarskilt utsatt situation, sdsom medvetsloshet eller drogpéverkan. Straffet for
valdtikt ar fingelse i lagst tva och hdgst tio ar.”!

Valdtikt mot barn &r att ndgon genomfor ett samlag eller en annan sexuell
handling som med hénsyn till krdnkningens allvar dr jimforlig med samlag
med ett barn under femton ar. Detsamma géller den som begér en sadan gér-
ning mot ett barn som fyllt femton men inte arton ar och som é&r barn till gér-
ningsmannen eller har ett liknande forhédllande till girningsmannen. Straffet
for valdtikt mot barn #r fingelse i ligst tvA och hdgst tio &r.>

Sexuellt 6vergrepp dr nér nagon genomfor en annan sexuell handling dn
véldtikt med en person som inte deltar frivilligt.> Oaktsam valdtikt och
oaktsamt sexuellt overgrepp dr ndr ndgon begdr en gérning som beskrivs i be-
staimmelserna for dessa brott och dr oaktsam betrédffande omstandigheten att
den andra personen inte deltar frivilligt.>*

Om en handling, med hénsyn till omstdndigheterna vid brottet, 4r mindre
grovt in valdtikt mot barn definieras det som sexuellt utnyttjande av barn.>
Om nagon utfor en sexuell handling med ett barn under femton ar, som inte
ar valdtékt eller sexuellt utnyttjande, dr det ett sexuellt 6vergrepp mot barn.
Samma sak géller om barnet fyllt femton ar men inte arton ar och dr barn till
gdrningsmannen eller har ett liknande forhallande till girningsmannen.>®

30 Se prop. 2017/18:177, En ny sexualbrottslagstiftning byggd pa frivillighet.
S1'Se 6 kap. 1 § BrB.

32 Se 6 kap. 4 § BrB.

33 Se 6 kap. 2 § BrB.

3 Se 6 kap. 1 aoch 3 §§ BrB.

35 Se 6 kap. 5 § BrB.

6 Se 6 kap. 6 § BrB.
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Om négon sexuellt berdr ett barn under 15 ar eller far barnet att medverka i
nagon form av sexuell handling &r brottet sexuellt ofredande. Det dr dven
sexuellt ofredande om négon blottar sig for nagon annan pa ett satt som ar
dgnat att vicka obehag eller annars genom ord eller handlande ofredar en
person pa ett sitt som #r dgnat att kriinka personens sexuella integritet.”’

For sexualbrotten, liksom de flesta andra brott, géller allmént atal. Det in-
nebér att atal far vickas av en dklagare for ’det allménnas”, dvs. samhaéllets,
rikning. Det krivs dirmed inte lov frin den som brottet riktade sig mot.*®

Anmalda sexualbrott

Av statistik fran Brottsforebyggande radet, Bra, framgéar att det 2017 anmail-
des totalt nirmare 22 000 sexualbrott® till Polismyndigheten.®® Det &4r en 6k-
ning med 8 procent jamfort med 2016. Av anmilningarna 2017 géllde drygt
7 000 valdtikt och 11 000 sexuellt ofredande.®' I tabellen nedan redogérs for
de senaste fem arens utveckling av antalet anmélningar avseende valdtékt,
sexuellt tvang, sexuellt utnyttjande av barn och sexuellt 6vergrepp mot barn,
dvs. utifran de sexualbrott som géillde innan den 1 juli 2018. Av tabellen
framgér att anmélningarna av de redovisade sexualbrotten har 6kat, forutom
for brottet sexuellt utnyttjande av barn.

Figur 1. Anmadlningar av vissa sexualbrott totalt 2013-2017

2013 2014 2015 2016 2017
Valdtakt (bam och vuxna) 6017 6697 5918 6715 7370
Sexuellt tvdng 297 369 344 359 388
Sexuellt utnytfjande av
barn (person under 18 ar) 423 361 333 257 283
Sexuellt dvergrepp mot
barn (person under 18 &r) 540 786 752 674 730
Totalt 7277 8213 7347 8005 8771

Kalla: Brottsférebyggande r&dets?

Anmdilningar av valdtéktsbrott

Under den senaste tioarsperioden (2008—2017) har de anmélda valdtékterna
okat med 35 procent. Under perioden har antalet anmélda valdtékter mot
kvinna/flicka 6kat med 31 procent och mot man/pojke med 129 procent.®
Enligt Bra kan 6kningen av anmélningarna delvis kopplas samman med for-
4ndringar i sexualbrottslagstiftningen,®* som inneburit att fler gérningar én ti-
digare bedoms som valdtikt. Bland annat utvidgades valdtéktsbegreppet den
1 juli 2013. Utdver lagstiftningen kan dven fordndringar i anmalningsbena-
genheten paverka antalet anmilda véldtikter.®

7 Se 6 kap. 10 § BrB.

8 Se 20 kap. 3 § rittegdngsbalken (1942:740) samt 6 kap. BrB.

% Enligt uppgift frén Bra giller statistiken de sexualbrott som omfattas av i 6 kap. BrB, dvs. inte barnpornografibrott
eller minniskohandel for sexuella dndamal.

% Statistiken avser dven de fall d& Aklagarmyndigheten har rubricerat om ett brott till sexualbrott.

61 Se Brottsforebyggande radet, Bra, Kriminalstatistik 2017, anmilda brott, slutlig statistik, sid 34 och 40.

%2 Se Bra:s webbsida Sok statistik dver anmilda brott, http:/statistik.bra.se/solwebb/action/index, 2018-04-27.

63 Se Brottsforebyggande radet, Bra, Kriminalstatistik 2017, anmélda brott, slutlig statistik, sid 35.

% Den 1 april 2005 tridde en ny sexualbrottslagstiftning i kraft som bland annat innebir att vissa gérningar som tidi-
gare rubricerats som sexuellt utnyttjande rubriceras som valdtékt.

%5 Se Brottsforebyggande radet, Bra, Kriminalstatistik 2017, anmélda brott, slutlig statistik, sid 35.
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Figur 2. Antal och andel anmadlda valdtdkter, 2017

samtliga samfliaa Kvinnor Kvinnor Man Mdn
Alder 9 9 flickor Flickor Pojkar Pojkar
antal procent

antal procent antal procent

18 &r - 4250 58 4040 59 207 37
15-17 &r 988 13 933 14 55 10
-14ar 2130 29 1840 27 297 53
Samtliga 7 370 100 6810 100 559 100

Kalla: Brottsférebyggande r&detss

Ar 2017 anmiildes totalt 7 368 valdtiktsbrott. Av dessa var 92 procent vald-
takt mot kvinna eller flicka och 8 procent valdtikt mot man eller pojke. Vid
uppdelning mellan vuxna och barn var 58 procent ett brott mot en vuxen (18
ar eller dldre) och 42 procent ett brott mot barn. Av barnen var 13 procent
15-17 &r och 29 procent under 15 &r.%’

Antalet anméilningar av sexualbrott skiljer sig at i landet. Nagra exempel
pé antal anmailda véldtakter 2017 per kommun dr 782 i Stockholms kommun,
302 i Goteborgs kommun, 207 i Malmo kommun, 32 i Eslov kommun, 25 i
Hudiksvalls kommun och 11 i Kiruna kommun.®

Nationell trygghetsundersdkning

Antalet handelser som har polisanmélts visar inte hur manga brott som fak-
tiskt har begatts. Bra gor arligen en nationell trygghetsundersokning (NTU)
dér knappt 12 000 personer genom telefonintervjuer och via enkéter svarat pa
frdgor om bland annat utsatthet for brott och otrygghet. Under perioden
20052012 lag sexualbrotten pa en relativt stabil niva kring en procent ut-
satta. Direfter har det skett en 6kning.®” I NTU 2017 uppgav 2,4 procent av
befolkningen (16—79 ar) att de har utsatts for sexualbrott under 2016, vilket
motsvarar cirka 181 000 personer.

Utifran fragor som stéllts i undersokningen framgér att 29 procent av de
uppgivna sexualbrotten 2016 var sd pass allvarliga att det kan rora sig om
forsok till eller fullbordat sexuellt tvang eller valdtikt.”” Undersdkningen vi-
sar ocksa att det 2016 var betydligt fler kvinnor &n mén som utsattes for sex-
ualbrott, 4,1 procent av kvinnorna jaimfort med 0,6 procent av mdnnen. Kvin-
nor 1 8ldern 1624 &r dr den grupp som var mest utsatt for sexualbrott 2016
(14 procent). Sexualbrott &r en brottstyp dér det &r relativt vanligt med uppre-
pad utsatthet. Av alla som utsattes for sexualbrott 2016 uppgav 51 procent att
de utsatts minst tva ganger och 42 procent att de utsattes mellan tva och nio
ganger.

Av undersokningen framgér ocksa att utsatthet for sexualbrott &r vanligare
bland personer som bor 1 storstadsregioner (3,1 procent) jAmfort med dem

% Se Brottsforebyggande radet, Bra, Kriminalstatistik 2017, anmilda brott, slutlig statistik, sid 36.

67 Se Brottsforebyggande radet, Bra, Kriminalstatistik 2017, anmélda brott, slutlig statistik, sid 35-37.

%8 Se Bra:s webbsida Sok statistik dver anmilda http://statistik.bra.se/solwebb/action/index. 2018-05-04.

9 Se Bra, Nationella trygghetsundersokningen 2017, Om utsatthet, otrygghet och fortroende, Rapport 2018:1, sid 56.
70 Se Bra, Nationella trygghetsundersdkningen 2017, Om utsatthet, otrygghet och fortroende, Rapport 2018:1, sid 56-
60.
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som bor i annan storre stad (2,1 procent) och 1 mindre stader eller pa lands-
bygden (1,6 procent).”!

Patienter vardade efter sexuellt vald

Socialstyrelsen har i patientregistret (PAR) statistik 6ver antal patienter som
pa grund av sexuellt vald har varit inskrivna 1 den slutna hélso- och sjukvér-
den eller har behandlats av ldkare i den del av den 6ppna hélso- och sjukvar-
den som inte dr primirvard.’* Statistiken i PAR ir siledes inte jimforbar med
Bra:s statistik, som avser anmailda sexualbrott.

Under 2013-2016 inrapporterades att omkring 1 200 patienter per ar har
haft kontakt med véarden pa grund av sexuellt vald. Under 2017 steg antalet
till knappt 1 500 patienter. Av patienterna var drygt 95 procent kvinnor och
cirka 30 procent barn. Av PAR framgér att det under samma ar endast var ett
fatal patienter som hade kontaktat en privat vardgivare pa grund av sexuellt
vald.

Figur 3. Antal patienter inom slutenvarden och den dppna specialistvar-
den som vardats efter sexvellt vald, 2013-2017

Patienter 2013 2014 2015 2014 2017
Barn (totalt) 341 344 354 353 455
Flickor (0-17 ar) 315 318 322 332 433
Pojkar (0-17 ar) 26 26 32 21 22
Vuxna (totalt) 843 875 835 9210 1037
Kvinnor (18 +) 814 845 802 893 1009
Mén (18 +) 29 30 33 17 28
Totalt 1184 1219 1189 1263 1492

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Socialstyrelsen konstaterar att antalet patienter i PAR ar lagt i forhallande till
vad representanter for hélso- och sjukvérden, vid méten, har uppgett om an-
talet patienter som vardas efter sexualbrott. Det laga antalet kan delvis for-
klaras med att det av statistiken inte framgar om en patient har varit utsatt for
sexuellt vald mer dn en gang under ett ar, att patienter som saknar giltigt per-
sonnummer inte omfattas av statistiken samt att det &r en betydande under-
rapportering till PAR. Det skulle &ven kunna vara sé att undersokningen har
gjorts av annan hilso- och sjukvardspersonal dn ldkare och att det darfor inte
sker nagon rapportering till PAR.

71 Se Br4, Nationella trygghetsundersokningen 2017, Om utsatthet, otrygghet och fortroende, Rapport 2018:1, sid 59.
72 Uppgifterna om sexuella dvergrepp framgar genom de diagnoskoder, yttre dtgirdskoder (ICD-10-SE) och tgiirds-
koder (KVA) som hilso- och sjukvarden ar skyldiga att rapportera in till PAR enligt Socialstyrelsens foreskrifter
(SOSEFS 2013:35) om uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister.
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Synpunkter frdn varden, rétts-
vasendet och andra aktorer

Inledning

Socialstyrelsen har inhdmtat information fran representanter for hialso- och
sjukvardsverksamheter som utfor sparsikring efter sexualbrott, myndigheter
kunskapscentrum och professionsféreningar.

Inom hélso- och sjukvarden har myndigheten haft kontakt med represen-
tanter for Akutmottagning for valdtagna pa Sédersjukhuset (AV-SOS), Akut-
och gynmottagningen pd Sahlgrenska universitetssjukhuset, Akutmottag-
ningen och Gynekologimottagningen akut i Malmé vid Skanes universitets-
sjukhus, Akutmottagningen och Gynekologiska mottagningen i Gavle samt
Akutmottagningen pa Sunderby sjukhus i Region Norrbotten.

Myndigheten har dven haft kontakt med representanter for NCK, Polis-
myndigheten Utvecklingscentrum Vist, Nationellt forensiskt centrum,
Aklagarmyndigheten Utvecklingscentrum Géteborg, RMV, VKV, IVO, SKL
och Svenskt Nétverk for Forensisk Omvérdnad som é&r en del av Svensk sjuk-
skoterskeforening.

I detta avsnitt ges en redogorelse for vad nimnda aktorer har framfort. Da
det hinvisas till en viss verksamhet, myndighet eller annan aktor avses dess
representanter.

Utféra spdrsékring

Sparsékring hos ndgra verksamheter

Stockholm

AV-SOS ir den enda akutmottagningen i Sverige som har inriktat sig pa att
ta emot personer som har utsatts for sexuella 6vergrepp. De har 6ppet dygnet
runt och tar emot savil kvinnor som mén, flickor fran 13 ar eller mensdebut
och pojkar fran 13 ar. De har drygt 800 patienter per ar. Under de forsta halv-
aret 2018 tog de emot 401 patienter. Av dessa genomforde 321 sparsikring,
varav 269 kvinnor, 10 mén och 42 barn.

Enligt AV-SOS hinder det att kvinnokliniker utanfdr Stockholms léins
landsting hinvisar patienter som har utsatts for sexuellt 6vergrepp till dem. I
ovriga delar av landet uppges hélso- och sjukvarden endast utféra sparsik-
ring i liten omfattning.

P& AV-SOS arbetar likare, sjukskéterskor, underskéterskor, psykologer
och kuratorer. Patienten erbjuds undersdkning och provtagning i syfte att
trygga hélsan vad géller exempelvis 6verforbara sjukdomar. Patienter erbjuds
dven en sparsédkring for att sékra bevis till stod for en eventuell réttsprocess,
under forutsdttning att det har gatt hogst en vecka eller ibland 10 dagar fran
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overgreppet. Ungefir 60 procent av patienterna har Idmnat in en polisanmé-
lan. Personalen gor ddremot inte nagon polisanmélan, &ven om brottet lyder
under allmént atal.

Frén arsskiftet 2017/2018 sparar AV-SOS sparsikringssatserna i tva ar.
Urin- och blodprover forvaras i kylskap och resten av innehallet forvaras
torrt. Tidigare, fran 2005, sparades sparsékringssatserna endast 1 sex ménader
eftersom de hade utrymmesbrist. Uppskattningsvis var det totalt tio patienter
och polis som horde av sig efter sex manader och ville att sparsdkringssatsen
skulle ha sparats langre.

Goteborg

Akut- och gynmottagningen pa Sahlgrenska universitetssjukhuset tar emot
kvinnor och flickor fran 13 &rs &lder som har utsatts for sexuella 6vergrepp.
Main som har utsatts for sexuella 6vergrepp hédnvisas till kirurgakuten. Sedan
2008 har omkring 200 kvinnor och flickor om dret uppsokt mottagningen.
Under 2017 tog de emot 216 patienter, varav 46 barn, och under forsta halv-
aret 2018 hade de 108 patienter.

Spérsédkring gors om det sexuella dvergreppet har 4gt rum inom sju dygn,
eller inom tvd veckor om polisen bedomer att det 4r nodvéndigt. Det har hint
att kvinnor inte vill utfora sparsékring, men det &r sidllan. Det brukar vara
omkring 60 procent av patienterna som har gjort en polisanmélan vid akutbe-
soket, under 2017 var det 54 procent. Det hinder relativt ofta att polisen inte
hidmtar spdrsékringssatsen.

Sparsdkringssatserna har under de senaste tio aren sparats i tva ar. Det har
under denna tid, enligt vad som &r ként, endast en gang hént att ndgon efter-
fragat en sparsédkringssats efter tva ar. Dessforinnan sparades sparsakringssat-
serna endast tre manader. Eftersom polisanmilan ofta gjordes efter tre ména-
der fick de klagomal om att spér slangts.

De anvénder hela sparsdkringssatsen, delar fran olika satser far inte blan-
das eller brytas ut. Det har hint att det har kommit in DNA fran personal i
sparsédkringssatsen. For att undvika att sa sker anvénder personalen handskar
och munskydd.

Forsta dagen sparas hela sparsdkringssatsen i kylskap i ett 1ast rum, dit
endast ndgra fa personer har nycklar. Dagen dérpa tas urin- och blodprover ut
ur ladan och stills i1 kylskapet, medan resten av 1adan férvaras torrt. I rummet
forvaras dven bilddokumentation och kléddpésar. Personalen brukar upp-
muntra kvinnan att spara de kldder som anvéndes vid brottet hemma, ef-
tersom polisen kan behdva dem.

Malmé
Gynekologimottagningen akut i Malmo tar emot kvinnor och flickor fran
15 ar som utsatts for sexuella 6vergrepp. De tar uppskattningsvis emot tva
patienter i veckan som har utsatts for valdtikt, omkring 90 procent av patien-
terna polisanméler. Mén som har varit utsatta for sexuella 6vergrepp tas emot
pa den “vanliga” akuten. De sparar sparsdkringssatserna i tva ar. Hela 1ddan
forvaras i kylskép i ett 1ast 1akemedelsforrad. De vill inte ta ut vissa delar ur
ladan eftersom det da finns risk for sammanblandning.

Pé akutmottagningen i Malmo tar de emot mén som utsatts for sexualbrott,
uppskattningsvis fem méin om aret. I stort sett alla kommer med polis. Mén
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som har utsatts for sexualbrott kommer inte sjdlvmant, eftersom de inte vet
att de kan vénda sig till akuten for att fa hjélp. Sparsdkringen gors i forsta
hand av en akutldkare, i andra hand av en kirurg eller urolog. Nar den ar ge-
nomford tar polisen med sig spérsdkringssatsen. De sparar inga sparsékrings-
satser pa akuten.

Gavle

Pé akutmottagningen i Gévle samt kvinnoklinikerna i Gévle och Hudiksvall
uppsokte totalt 58 patienter, varav 15 barn, hélso- och sjukvéarden efter ett
sexuellt Overgrepp under 2017. Under forsta halvaret 2018 var det totalt

23 patienter, varav 5 barn.

Akutmottagningen i Givle tar bara emot patienter for sparsiakring om poli-
sen dr med. Antalet patienter varierar utifrén drstid. Under férsommaren hade
de omkring en patient i veckan. Polisen tar med sig alla sparsikringssatser.
Det ansags finnas behov av nationella riktlinjerna om hur hélso- och sjukvar-
den bor hantera mojligheten att polisanméila.

P4 den gynekologiska mottagningen i Gévle tar de emot kvinnor och
flickor som é&r cirka 16—17 ar. Om en polisanmélan inte gors sparar de sjdlva
sparsédkringssatsen, vilket uppskattas ske mer séllan 4n en ging per ar. Hela
sparsikringssatsen forvaras i ett kylskdp som finns i medicinrummet, dit det
kréavs kod for att komma in.

Sunderbyn

Akutmottagningen vid Sunderby sjukhus i Region Norrbotten tar emot perso-
ner som har utsatts for sexuella évergrepp.” Omkring 90 procent kommer
tillsammans med polisen. Patienterna informeras om magjligheten att utféra
en sparsdkring och att de har rétt att ta tillbaka ett samtycke att spara sparsik-
ringssatsen. Eftersom sa manga patienter polisanméler dr det endast ett fatal
sparsdkringssatser som forvaras pad mottagningen. De sparas 1 tvd ar, forva-
rade i lasta utrymmen. Det 4r oként i vilken utstrackning personer som varit
utsatta for sexualbrott vander sig till ndgon annan vardinréttning i Norrbot-
ten, flertalet bedoms dock vinda sig till Sunderby sjukhus.

Samtycke, barn och journalféring

Representanter for hélso- och sjukvédrden har framfort att sparsikring efter
sexuella 6vergrepp endast utfors om patienten ger sitt samtycke. Det har an-
setts viktigt att ett samtycke kan tas tillbaka och att innehallet 1 sparsékrings-
satsen da kan forstoras. Nar det géller sparsdkring av barn har det framforts
att det inte dr genomfGrbart att inhdmta bdda vardnadshavarnas samtycke,
och att det dr sérskilt problematiskt om en vardnadshavare ar forovare. Om
ett barn har utsatts for eller misstéinks ha utsatts for ett sexuellt Overgrepp gor
hilso- och sjukvéarden en orosanmélan till socialtjédnsten.

Barn som utsatts for sexuellt 6vergrepp ska normalt undersékas av barnlé-
kare. I vissa fall gors dock undersokningen av en gynekolog. Frén vilken al-
der undersokningen sker pa barnklinik varierar, nagra har framfort att det
sker for barn under 13 ar, andra under 15 ar.

I patientjournalen tas det bland annat in uppgifter om prover som tas for att
upptdcka smitta, resultat av gynekologiska undersokningar och delar av vad

73 Akutmottagningen har inte inkommit med uppgifter om hur ménga personer de tar emot.
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patienten beréttat om det sexuella dvergreppet. Ofta skannas anvédnda kropps-
mallar i journalen. Négra skannar in hela sparsédkringsguiden. Av integritets-
skil anses det ibland vara svért att avgdra hur mycket som bor journalforas.

Ansvaret for att utfora spdarsékring

Representanter for hélso- och sjukvédrden har framfort att de har ett ansvar att
bistd polisen med spérsékring vid sexualbrott. Vissa menar att de &ven har ett
sddant ansvar da det inte sker pa begéran av polis. Andra menar att ett sddant
ansvar saknas eller dr otydligt och att sparsakringen gors for att hjélpa kvin-
nan eller mannen. Det saknas kinnedom om huruvida spérsidkring utfors av
privata vardgivare.

Polismyndigheten och Aklagarmyndigheten menade att det troligtvis inte
finns nadgon reglerad skyldighet for hélso- och sjukvérden att utfora sparsék-
ring i de fall dér det inte har gjorts ndgon polisanmélan. Sparsdkringen byg-
ger pa ett upparbetat samarbete mellan hélso- och sjukvéarden och réttsvésen-
det. Trots att delar av omradet dr oreglerat upplever polisen att samarbetet
mellan hélso- och sjukvéarden och réttsviasendet fungerar bra, &ven om det va-
rierar over landet.

Representanter for bland annat hélso- och sjukvéarden och Svenskt Natverk
for Forensisk Omvardnad har framfort att hédlso- och sjukvardens omhéander-
tagande och sparsikring efter sexualbrott ser olika ut i landet, att det absolut
inte ar jamlikt och att det i huvudsak fungerar bra pa de platser dir uppgif-
terna prioriteras. Det har ansetts att hilso- och sjukvardens omhindertagande
av méin som har utsatts for sexualbrott dr eftersatt och att det finns en okun-
skap om var inom varden mén kan fa hjélp och av vilken yrkeskategori. Det
har ocksé ndmnts att denna okunskap dven giller for andra grupper, sasom
HBTQ-personer.

Manga olika externa aktdrer har ansett att det ar viktigt att sparsékring vid
sexualbrott genomfors, sa att bevis sikras for en eventuell rittsprocess. Det
har ansetts angeldget att utreda fragan om hélso- och sjukvéirdens ansvar for
sparsikring och behovet av en reglering, sérskilt i de fall da en polisanmélan
inte har gjorts. Tydligheten har ansetts angeldgen utifrdn vikten av en enhet-
lig sparsdkring i hela landet.

Det har framf6rts olika dsikter om var inom hélso- och sjukvérden ett an-
svar for att utfora sparsékring bor ligga. Det har ansetts att sparsiakring bor
kunna goras dér brottsoffret forst tar kontakt med hélso- och sjukvérden och
att alla vardgivare darfor bor vara skyldiga att utfora sparsikring vid sexual-
brott. Detta har bedomts vara viktigt for att offer for sexuella dvergrepp inte
ska behdva aka langt for att fa hjélp, vilket exempelvis kan vara fallet i lands-
ting och regioner 1 norra Sverige. Det har emellertid dven lyfts att en nackdel
med att mindre vardenheter ska ha ett ansvar for sparsékring ar att de kan ha
svart att uppratthalla den kompetens som krédvs, om det sédllan gors. Det har
darfor ansetts att landsting och region bor ansvara for att organisera varden
sd att sparsdkring kan erbjudas pa vissa stillen.

En modell som har foreslagits ér sarskilda mottagningar dit savil kvinnor
som mén som varit utsatta for sexualbrott kan vénda sig, som dr 6ppet dygnet
runt. P4 mottagningen skulle det finnas kompetens for savdl omhénderta-
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gande som spdrsdkring. Svenskt Nitverk for Forensisk Omvardnad har fram-
fort att det pa akutmottagningar i USA é&r sjukskoterskor med specialistut-
bildning i forensisk omvardnad som tar hand om och utfor sparsakring av
personer som har utsatts for sexuella overgrepp eller annat vald. De ansdg att
en sddan modell pa sikt var onskvérd i Sverige.

Négon representant for hilso- och sjukvarden har framfort att sparsékring
ar en rattsmedicinsk fraga och att det darfor kan ifragaséttas om den ska utfo-
ras av hélso- och sjukvdrden. Som motargument till detta har bland annat
framfOrts att omvardnad och sparsikring behdver ges vid ett och samma till-
falle och att det knappast finns ndgon annan aktor &n hélso- och sjukvarden
som har den kompetens som krivs for att ge den brottsutsatta den hjilp och
omvardnad som krévs.

Rattsvésendet och spdrsdkring

Da polisen har himtat en anvénd sparsiakringssats fran hilso- och sjukvarden
ar det forundersokningsledningen hos polis eller aklagare som bestimmer hur
den ska anvidndas. De avgdr om det finns skél att skicka sparsikringssatsen
for analys till NFC, och i sddant fall om hela eller bara vissa delar av satsen
ska analyseras. Om de finns behov av en analys av om blod och urin innehal-
ler alkohol eller droger skickas proverna till Réttskemi pA RMV.

NFC brukar fa in cirka 1 000 sparsékringssatser per ar. De senaste tva dren
har dock antalet okat till cirka 1 200 om aret. P4 NFC ar det framst fokus pa
att hitta spar av sperma, men de soker dven efter DNA-profil. Det saknas in-
formation om hur ofta NFC hittar ndgot anvdndbart spar i satsen. Sparsék-
ringssatser forstors hos NFC utifran gillande rutiner.

NFC uppmanar hilso- och sjukvarden att anvénda hela sparsékringssatsen,
oavsett hur situationen ser ut. En mindre eller individualiserad sparsikring
anses inte onskvérd. Det dr polisen som bor beddma provernas tillforlitlighet.
Det finns inga tydliga riktlinjer for vem som ska sta for kostnaderna for
sparsdkringssatserna. Ibland betalar polisen, ibland hélso- och sjukvarden.

Inom vilken tid bér spdrsékringen utférase

I NCK:s Handbok for omhéindertagande av offer for sexuella dvergrepp re-
kommenderas att sparsikring gors om det har gatt mindre 4n sju till tio dagar
sedan overgreppet. Tiden grundas enligt NCK inte pa vetenskap om inom
vilken tid en sparsdkring bor utforas for att vara anvédndbar, utan dr en grov
uppskattning baserad pd hur personalen gor i praktiken.

Polismyndigheten menade att det vore bra om hélso- och sjukvérden har
samma tidsspann for sparsakring som polisen, sa att bada har samma forhall-
ningssatt. VKV var ur ett patientperspektiv skeptisk till en fullstdndig och
omfattande sparsékring sé langt som tio dagar efter 6vergreppet, med undan-
tag for vaginala spérsdkringsprover.
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Forvaring av spdrsdkringssatser

Ansvaret for att spara spdrsékringssatser

De allra flesta externa aktorer har, enligt vad som framkommit 1 utredningen,
ansett att forvaring av sparsdkringssatserna bor ligga pa hélso- och sjukvar-
den och att det &r rimligt att det dr en skyldighet. Nagon representant for
hilso- och sjukvarden har framfort sparsdkringssatser inte bor forvaras av
hilso- och sjukvérden, eftersom det finns en risk for att innehallet sprider
bakterier. SKL menade att en skyldighet att spara sparsékringssatser snarast
bor ligga pd RMV, eller annan rittsvardande myndighet. Detta eftersom det
finns problem och risker med ett sddant ansvar, sdsom att sparen kontamine-
ras och ddrmed inte kan anvéndas som bevis i rittegangen. En annan risk
som framfordes var sékerhetsrisker, sdsom patryckningar fran kriminella.
RMYV har framfort att de inte ser det som sitt uppdrag att spara sparsakrings-
satser om de inte dr inblandade i1 drendet.

Hur ldnge bor spdrsdkringssatsen sparas?

Enligt NCK grundas deras rekommendation om att hilso- och sjukvarden bor
spara sparsikringssatsen 1 tvd ar pa en uppskattning att det dr en rimlig tid.
NFC delade den bedomningen. Att utga fran brottets preskriptionstid ansags
bli en orimligt 14ng tid.

Representanter for hélso- och sjukvarden har ansett att tva ar &r en rimlig
tid att spara spdrsdkringssatser, om det skulle bli en skyldighet. Det har dock
framforts att det eventuellt skulle ricka med ndgot kortare tid, sisom ett och
ett halvt ar, om det kan motiveras av kostnadsskal.

Det har ansetts att begreppet sparsékringssats dr vedertaget och det darfor
inte skulle behdva definieras vid en forfattningsreglering. Vid en reglering
ansags det lampligt att anvinda samma ordalydelse som finns pa ladan, dvs.
”sparsdkringssats efter sexuella 6vergrepp”. SKL har framfort att det &r vik-
tigt att det dr tydligt vad som ska sparas och att ny hélso- och sjukvérdsperso-
nal kanske inte vet vad som avses med spérsdkringssats.

Hur bér spdrsékringssatserna férvaras?

Halso- och sjukvarden har framfort att sparsékringssatser ska forvaras i last
utrymme, att urin- och blodprover ska forvaras i kylskap och ovrigt innehall i
ladan forvaras torrt. Sparen ska ocksé forvaras morkt. Det har dven framforts
att det dr viktigt att sparsikringssatserna hanteras av behdrig personal.

Polismyndigheten menade att hélso- och sjukvéarden bor forvara sparséik-
ringssatserna pa samma sétt som polisen. Detta for att sékerstilla en réttssa-
ker kedja. Enligt polisen bor sparsdkringssatsen helst inte 6ppnas efter det att
sparsdkringen har gjorts, forutom for att 14gga blod- och urinprover i kylskap.
Polisen har hela 14dan 1 kylskap de forsta tio dagarna. Det finns dock forsté-
else for om hélso- och sjukvarden inte har en sadan rutin eftersom varden kan
ha stora volymer sparsédkringssatser, som det ar tidskrdvande att hantera och
administrera.
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Hdalso- och sjukvdrdens ansvar
att utféra spdrsékring

Inledning

Halso- och sjukvardens ansvar for att utfora sparsékring har avgoérande bety-
delse for bedomningen av deras skyldighet att spara sparsikringssatser. Mot
denna bakgrund redogor Socialstyrelsen forst for sin bedomning vad géller
vérdens ansvar fOr att utfora sparsikring efter sexualbrott och for vissa andra
fragor av betydelse for bedomningen av om det dr lampligt att reglera en
skyldighet for hilso- och sjukvarden att spara sparsakringssatser viss tid.

Externa aktdrers beddmningar

De representanter for hélso- och sjukvarden som Socialstyrelsen har haft
kontakt med har ansett att de har ett ansvar att bistd Polismyndigheten med
sparsikring vid sexualbrott. Det har ddremot funnits olika uppfattningar om
huruvida de har ett ansvar for sparsékring da det inte sker pa begéran av poli-
sen. Vissa representanter for hdlso- och sjukvarden har ansett att de har ett
sddant ansvar, vissa inte. Andra har ansett att ansvarsfrdgan ar otydlig. Myn-
dighetsrepresentanter har menat att det inte finns nagon reglerad skyldighet
for hilso- och sjukvarden att utfora sparsdkring di det sker utan begéran av
polisen.

Spdrsakring pd begdran
av Polismyndigheten

Hailso- och sjukvarden har genom forfattning alagts viss skyldighet att sam-
verka med och bista andra myndigheter. Enligt FL ska en myndighet inom
sitt verksamhetsomréde samverka med andra myndigheter.”* Det innebir att
den offentliga hilso- och sjukvarden har en skyldighet att inom sitt verksam-
hetsomréde samverka med exempelvis Polismyndigheten och Aklagarmyn-
digheten.

Enligt polislagen ska Polismyndigheten samarbeta med andra myndigheter
och organisationer vilkas verksamhet beror polisverksamheten och andra
myndigheter ska ge polisen stdd i dess arbete.”> Av forarbetena till polislagen
framgar att det fran flera hall papekades att bestimmelsen om samarbete, till
den del den riktar sig till polisen, fér sin storsta betydelse vad géller samar-
betet med kommunala och landstingskommunala organ. Att andra myndig-
heter ska ge polisen stod i dess arbete uppgavs kunna motiveras av intresset
att markera att polisens verksamhet for att uppratthalla allman ordning och
sikerhet dr en angeldgenhet som berdr samhéllet i stort. Det anges ocksa att

74Se 8§ FL.
5 Se 6 § polislagen.
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bestimmelsen om andra myndigheters stod ska ses som en rekommendation
angdende den inriktning som anses onskvird.’®

Enligt Socialstyrelsens bedomning gar det inte utifran FL eller polislagen
eller dess forarbeten att dra ndgra tydliga slutsatser om 1 vilken utstrickning
hélso- och sjukvardspersonal inom den offentliga hilso- och ska bisté polisen
med sparsikring. Detta bland annat med hénsyn till att FL endast géller en
skyldighet att samverka inom en myndighets verksamhetsomrade. Den pri-
vata hélso- och sjukvarden har utifrdn nimnda regelverk inte nagon skyldig-
het att bista polisen med sparsakring.

Enlig 6 kap. 9 § PSL ska ldkare inom den offentliga hilso- och sjukvirden
utfora undersékningar och ge utlatanden dver dessa pd begdran av bland an-
nat Polismyndigheten. Forarbetena ger ingen tydlig vigledning avseende vil-
ken typ av utredningar och utldtanden som omfattas av bestimmelsen.”” Ett
exempel dr dock de réttsintyg som Polismyndigheten kan ge en lékare 1 upp-
drag att utfirda enligt lagen (2005:225) om rittsintyg i anledning av brott.”®
Ett annat exempel dr sparsikring vid sexualbrott.

Spdrsékring utan begdran
av Polismyndigheten

Enligt vad som framkommit finns det inte nagon reglering som alagger
hélso- och sjukvérden att utfora sparsikring utan begéran av Polismyndig-
heten eller annan myndighet. Representanter for hilso- och sjukvéarden och
rattsvisendet har framfort att den sparsdkring som gors pa hélso- och sjuk-
vardens eget initiativ grundas pa ett upparbetat samarbete mellan dem och
polisen. Det har emellertid 4ven framkommit att det hénder att hilso- och
sjukvarden inte utfor sparsékring och att det kan bero pa att de anser sig
sakna en skyldighet att gora en sddan utredning.

Spdrsékring inom hdlso- och sjukvarden —
ett ansvar fér huvudman, vardgivare
eller annan?

Det dr enligt vad som framkommit i utredningen oklart var inom hélso- och
sjukvarden ansvaret for att utfora sparsakring ligger. Det har funnits olika
asikter om var ansvaret bor ligga. Det har framforts att alla vardgivare bor
vara skyldiga att utfora detta. Motiveringen har frimst varit att det bor kunna
goras dér brottsoffret forst tar kontakt med hilso- och sjukvarden, sé att hen
inte ska behova dka langt for att f4 hjdlp. Det har emellertid dven framforts
att det kanske inte dr lampligt att varje liten vardcentral ska vara skyldig att

76 Se prop. 1983/84:111, med forslag till polislag m.m., sid 53—54 och 58.

77 Av prop. 2009/10:210, Patientsikerhet och tillsyn, sid 209, framgér att 6 kap. 9 § PSL i sak motsvarar vad som tidi-
gare reglerades i 2 kap. 3 § forordningen (1998:1513) om yrkesverksamhet pa hélso- och sjukvardens omrade. Dess-
forinnan fanns bestimmelser om ldkares skyldighet att utfora undersokningar pa begéran av bland annat Polismyndig-
heten i 4 § forordningen (1994:1290) om aligganden for personal inom hélso- och sjukvarden och innan dess i 5 §
allménna lakarinstruktionen (1963:341).

78 Se 2 § lagen om riittsintyg i anledning av brott.
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utfora sparsdkring. En risk med ett sddant ansvar har ansetts vara att vissa
vardinréttningar kommer att utfora véldigt fa sparsdkringar, vilket kan med-
fora att det blir svart att uppratthalla den kompetens som kravs. Mot denna
bakgrund har det ansetts att landsting och regioner bor ha ansvaret for spér-
sakring och att sdkerstélla att det erbjuds pa vissa stillen.

Socialstyrelsen anser att det dr angeldget att spirsdkring ar latt tillgénglig.
Personer som har utsatts for sexualbrott ska inte behova aka langa strackor
for att fa hjélp. Avsténdet till den inrdttning som kan utfora en sparsikring
har ocksé betydelse ur bevissynpunkt, eftersom sannolikheten att finna spar
okar ju kortare tid som forlopt sedan brottet begicks. Det dr emellertid dven
viktigt att den gors dir det finns tillrdcklig kompetens for uppgiften, savil for
att patienten ska fé ett professionellt bemdtande som for att de spar som till-
varatas ska kunna anvéndas i en eventuell rattsprocess.

Ett otydligt ansvar

Enligt vad som har framkommit i Socialstyrelsens utredning ar det oklart 1
vilken utstrackning hilso- och sjukvarden har ett ansvar for att utfora spar-
sakring vid sexualbrott. Brottsutsattas tillgdng till hilso- och sjukvardens
sparsikring varierar i landet. P4 vissa platser fungerar det vil, medan brotts-
utsatta pd andra platser inte tas emot dér hjélpen soks. Det har framkommit
att hélso- och sjukvardens sparsékring av mén och eventuellt 4ven andra
grupper, som HBTQ-personer, som har utsatts for sexualbrott dr eftersatt.

Det ar viktigt att hdlso- och sjukvardens ansvar for sparsikring ar tydligt.
Vid sexualbrott saknas ofta direkta vittnesiakttagelser och ord star mot ord.
Det blir da viktigt med stodbevisning till de uppgifter som brottsoffret har
lamnat. De spar som omhéndertas och de uppgifter som framkommer vid en
sparsikring kan bli viktiga bevis i en rattsprocess, som kan bidra till att sexu-
albrott lagfors och leder till en féllande dom.

Enligt Socialstyrelsen &dr det angeldget att personer som har utsatts for sex-
ualbrott har tillgang till en sparsidkring som ar rattssiker, jamlik och enhetlig
over landet. For den som har utsatts for brottet ska det inte spela ndgon roll
var man bor, om man ir barn eller vuxen eller vilket kon man har. En forut-
sattning for en sadan spérsékring &r, enligt myndigheten, att det finns en tyd-
lig reglering av ansvaret att utfora sparsikring vid sexualbrott. Om det inte
finns en skyldighet for hilso- och sjukvarden att utféra sparsakring finns det
inte heller ndgon garanti for att s& kommer att ske.

For att tillgangen till sparsiakring ska bli enhetlig i landet och fungera vél
finns det enligt Socialstyrelsen skél att klargora hélso- och sjukvérdens an-
svar for att utfora sparsékring vid sexualbrott. Denna bedomning har, enligt
vad som framkommit i utredningen, delats av de externa aktorer Socialstyrel-
sen har haft kontakt med.

Det kan dven finnas skl att klargora kostnadsansvaret for sparsikringssat-
serna. For ndrvarande koper ibland Polismyndigheten, ibland hélso- och sjuk-
vérden in sparsidkringssatser.
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Tillsyn dver spdrsdkring

IVO har tillsyn 6ver hélso- och sjukvarden och dess personal. Tillsynen ar en
granskning av att verksamheten och personalen uppfyller krav och mal enligt
lagar och andra foreskrifter samt beslut som har meddelats med stod av sdd-
ana foreskrifter.”

Det har 1 utredningen framforts att IVO inte torde ha tillsynsansvar over
den spérsékring som hélso- och sjukvarden utfor, i vart fall inte den som ut-
fors pé eget initiativ. Det har ocksa framforts att tillsyn dver sparsidkringen ér
viktig.

Enligt Socialstyrelsen &r tillsyn viktigt for att 6ka forutsdttningarna for att
sparsdkringen uppfyller sitt andamal, utfors enhetligt och jamlikt i hela landet
och med god kvalitet. Om hélso- och sjukvédrdens ansvar for sparsakring ut-
reds blir det dérfor dven relevant att klargora fragan om tillsyn over sparsék-
ringen.

Efter hur lang tid boér en spdrsdkring
gorase

I NCK:s Handbok for omhéindertagande av offer for sexuella dvergrepp
anges att hdlso- och sjukvarden bor gora en komplett sparsékring om det har
gétt mindre an tio dagar sedan det sexuella 6vergreppet, men att det &ven kan
vara meningsfullt att gora en sparsidkring om det har gétt langre tid. Det
anges att de forsta 72 timmarna ofta ses som det akuta tidsintervallet, men att
det dven efter sju till tio dagar kan pavisas DNA fran garningsmannen hos
offret.®

Representanter for Polismyndigheten har framfort att det inte finns ndgon
vetenskap om inom vilket tidsspann en spérsékring bor utforas for att vara
anvindbar. Sparsakringens anvindbarhet uppgavs bland annat bero pa hur
mycket brottsoffret har duschat sedan dvergreppet. I Polismyndighetens rikt-
linjer for spdrsdkringssatser vid sexualbrottsutredningar anges att mélsdgande
vid farsk gérning (upp till tio dygn) bor foras till sjukhus for sparsakring.

Fragan om hélso- och sjukvardens ansvar for att utfora sparsikring ska
gélla viss tid fran det att brottet begicks hor ndra samman med en skyldighet
att spara sparsikringssatser. Socialstyrelsen anser darfor att denna fraga bor
klargoras innan varden eventuellt alaggs en skyldighet att spara sparsékrings-
satser.

Ett skil for en reglering av tidsspannet ar att det blir tydligt for sdvil den
som utfor sparsdkringen som for brottsoffret nér skyldigheten att utféra en
spérsikring upphor. A andra sidan kan tidsspannet forindras dver tid pa
grund av exempelvis den tekniska utvecklingen av DNA-analyser och darfor
inte ldmpa sig for en reglering.

7 Se 7 kap. 1 och 3 §§ och patientsikerhetslagen (2010:659), PSL.
80 NCK:s Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella dvergrepp, sid 7. Handboken publicerades 2008, déref-
ter har det inte tagits fram nagon ny version.
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Samtycke till och information
om sparsakring

Av RF framgér att ett patvingat kroppsligt ingrepp av det allménna aldrig far
ske utan stod av lag.3! Hilso- och sjukvardens sparsikring ér en form av
kroppsligt ingrepp och far ddrmed inte utféras mot patientens vilja utan stod i
lag.

Enligt patientlagen far hélso- och sjukvérd inte ges utan patientens sam-
tycke om inte annat foljer av den lagen eller ndgon annan lag. Det anges
ocksé att patienten niir som helst far ta tillbaka sitt samtycke.®* Enligt Social-
styrelsen dr det oklart om hélso- och sjukvérdens sparsikring omfattas av pa-
tientlagens bestimmelse om samtycke. Oklarheten géller 4ven om det skulle
inforas en forfattningsreglerad skyldighet for hilso- och sjukvarden att utféra
sparsdkring oavsett om polisen begér det eller inte.

Socialstyrelsen menar att det kan finnas fordelar med en uttrycklig regle-
ring om att sparsdkring inte far ske utan patientens samtycke, sdsom att det
blir tydligt vad som géller for savél hélso- och sjukvardspersonalen som den
brottsutsatta.

Ett exempel pé en reglering om samtycke vid kroppsligt ingrepp finns i la-
gen (2005:225) om réttsintyg i anledning av brott. Dér stadgas att en ldkarun-
dersokning, som ska ligga till grund for ett rittsintyg, endast far utforas om
mélsiganden gett sitt samtycke.™

En reglering med krav pa samtycke for att fa utfora sparsékring skulle
kunna kopplas till ett krav pa att viss information, sdsom om sjdlva sparsik-
ringen och dess syfte, ges till brottsoffret infor ett samtycke. Ett sddant krav
skulle stirka stéllningen for den brottsutsatta.

En tydlighet avseende den brottsutsattas samtycke till sparsikring &r rele-
vant for hilso- och sjukvardens hantering av sparsdkringssatser. Innan det in-
fors en eventuell skyldighet for hélso- och sjukvérden att spara sparsékrings-
satser bor det darfor, enligt Socialstyrelsen, klargéras om det finns behov av
en reglering om informerat samtycke fran brottsoffret for att sparsakring ska
f4 utforas.

Samtycke vid spdrsdkring av barn

Nir det géller samtycke fran barn har representanter for hilso- och sjukvar-
den lyft att det kan vara problematiskt med samtycke frdn bada vardnadsha-
varna, exempelvis om den ena misstinks vara forovare. Socialstyrelsen me-
nar att fordldrabalkens krav att vardnadshavare, som har gemensam vardnad,
tillsammans ska besluta i frigor som rdr barnet kan vara problematisk.
Detta sdrskilt i de situationer dir den ena vardnadshavaren misstinks vara
forovare.

Att det ér tydlig vad som géller avseende samtycke dd den brottsutsatta ar
ett barn &r relevant for hdlso- och sjukvardens hantering av sparsakringssat-
ser. Innan det infors en eventuell skyldighet for hélso- och sjukvérden att

81'Se 2 kap 6 § RF.

82 Se 4 kap. 2 § patientlagen.

83 Se 4 § lagen om riittsintyg i anledning av brott.
84 Se 6 kap. 11 och 13 §§ fordldrabalken.
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spara sparsikringssatser bor det dirfor, enligt Socialstyrelsen, klargoras om
det finns behov av att se over fragan om vardnadshavares samtycke till spar-
sakring av barn. En utgangspunkt bor da, enligt Socialstyrelsen, vara att en
sparsikring ska kunna utforas da det ar for barnets bésta.

En jamforelse kan goras med den mojlighet som getts till socialndimnden
att 1 vissa situationer besluta att en atgérd far vidtas utan den andra vardnads-
havarens samtycke, om det krdvs med hinsyn till barnets bésta och atgirden.
Det giller bland annat for psykiatrisk eller psykologisk utredning eller be-
handling som omfattas av HSL.% Att socialnimnden skulle besluta i fragan
om samtycke vid sparsidkring av barn kan dock bli problematisk eftersom en
sparsikring for att vara andamalsenlig ska goras sa snart som mojligt. Ett al-
ternativ vore mojligtvis att beslutet 1 fragan om samtycke istéllet skulle ligga
pa hélso- och sjukvarden.

Vilken kompetens behodvs
for spdrsakring?

I NCK:s Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella overgrepp
anges att alla personalkategorier inom varden bor ha kompetens att agera vid
misstanke om att en patient har utsatts for ett sexuellt 6vergrepp. Det fram-
fors att en hog kompetensniva hos den undersokande lakaren alltid ska efter-
strdvas, men att krav pa 1dng erfarenhet eller sdrskild kompetens inte fér {for-
hindra att en undersokning blir genomford. Alla ldkare som i sin verksamhet
kan behova undersoka sdvil kvinnliga som manliga offer for sexualbrott ska
enligt handboken kunna utfora en fullstindig kroppsundersokning, dvs. in-
klusive sparsikring.®

Nér det géller barn, personer under 18 ar, som har utsatts for sexuellt 6ver-
grepp anges det i handboken att undersokningen ska ske i samrad med barn-
lakare. Det framfors ocksé att en undersokning av tonérsflickor med fordel
kan goras av gynekolog och tonérspojkar av barnldkare. Vid akuta omstéan-
digheter kan det dock, enligt handboken, kravas att principerna frangas och
att andra likare gor en forsta bedémning och dokumentation.®’

Vid Socialstyrelsens kontakter med hélso- och sjukvarden och myndig-
heter har det framforts att det vore bra om det ar tydligt vilken hélso- och
sjukvardspersonal som ska utfora sparsakring och vilken kompetens som be-
hovs. Det har lyfts att det finns en okunskap om hur manliga offer for sexual-
brott ska omhéndertas och vem som ska gora spérsékringen. I NCK:s hand-
bok for omhédndertagande av offer for sexuella 6vergrepp anges att
kvinnoklinikerna i Sverige har rutiner och erfarenhet av att bemota kvinnliga
sexualbrottsoffer, men att motsvarande kompetens betrdffande manliga offer
déremot ar mycket begrénsad.®®

Innan det infors en eventuell skyldighet for hédlso- och sjukvérden att spara
sparsdkringssatser bor det, enligt Socialstyrelsen, klargdras om det finns be-

85 Se 6 kap. 13 a § foréldrabalken.

86 NCK:s Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella dvergrepp, sid 31.
87 NCK:s Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella dvergrepp, sid 44.
8 NCK:s Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella dvergrepp, sid 32.
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hov av att stdlla krav pa viss kompetens for att & utfora sparsikring eller de-
lar av spérsékringen efter sexualbrott. Det skulle kunna handla om krav pa
viss yrkeskompetens for att fa utfora en gynekologisk och urologisk under-
s0kning samt undersokning av barn eller krav pa att sparsdkring endast far
utforas av den som har tillrdcklig kompetens och erfarenhet for uppgiften.

Dokumentation

I NCK:s Handbok for omhéndertagande av offer for sexuella overgrepp
anges att sjukvardens journaler framfor allt anvénds for att dokumentera
stdllningstaganden till diagnos och atgérd, men i réttsliga drenden utgor de 1
stéllet ett underlag for stodbevisning i ritten. Journalanteckningar bor déarfor
enligt handboken vara koncisa, hélla sig till den aktuella hdndelsen och en-
bart avse medicinska iakttagelser och beddmningar.®

De atgérder hilso- och sjukvarden utfor da en person utsatts for sexual-
brott dokumenteras dels i den Guide for omhandertagande efter sexuella
overgrepp som ingér i sparsakringssatsen, dels i patientjournalen. Enligt vad
som framkommit vid Socialstyrelsens kontakter med halso- och sjukvarden
sker 1 6vrigt ingen dokumentation avseende de atgérder som vidtas efter ett
sexualbrott.

I guiden dokumenteras bland annat vilka undersékningar och prover som
har tagits, vars syfte savil &r att upptécka skador och sjukdomar som kan be-
hova vard och behandling som att upptéicka spar fran forovaren. Dér finns
bland annat uppgifter om prover som har tagits for att upptdcka hiv eller syfi-
lis, var topsprov har tagits, om frimmande har eller fibrer har tillvaratagits
samt kroppsmallar med markering av skador. I guiden finns ocksa uppgifter
om brottsoffret har varit alkohol- eller drogpaverkad och om det sexuella
overgreppet, sdsom sjdlva hiandelseforloppet, platsen for Gvergreppet, relat-
ionen till forovare, anvéndning av vald samt typ av sexuella handlingar. Den
innehéller ocksa en mall for rittsintyg.

I utredningen har det framkommit att det varierar vilka uppgifter hilso-
och sjukvérden overfor fran guiden till patientjournalen. Uppgifter som tas in
ar bland annat vilka prover som tagits for att uppticka sexuellt verforbara
infektioner, skador, kroppsmallar samt viss information om det sexuella
overgreppet. Nagon representant for hilso- och sjukvarden har angett att de
skannar in hela guiden i patientjournalen.

Av patientdatalagen (2008:355), PDL, framgér att en patientjournal endast
far innehalla uppgifter som behovs dels for vissa i PDL angivna dndamal och
for en god och siker vérd av patienten, dels uppgifter som enligt lag eller an-
nan forfattning ska antecknas i en patientjournal.”® I PDL och Socialstyrel-
sens foreskrifter och allménna rdd (HSLF-FS 2016:40) om journalféring och
behandling av personuppgifter i hilso- och sjukvérden anges vilka uppgifter

8 Se NCK:s Handbok for omhéindertagande av offer for sexuella vergrepp, sid 49.
% Se 3 kap. 7 § PDL.
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en journal ska innehélla. Vardgivaren ska bl.a. sékerstilla att en patientjour-
nal, 1 forekommande fall, innehaller uppgifter om intyg, remisser och annan
for varden relevant inkommande och utgéende information.”"

Innan det inf6rs en eventuell skyldighet for hédlso- och sjukvérden att spara
sparsdkringssatser bor det, enligt Socialstyrelsen, klargdras om det finns be-
hov av att se 6ver hur uppgifter fran en sparsikring bor dokumenteras for att
uppfylla kraven i gillande rétt. Om hilso- och sjukvarden ska ansvara for
sparsikring efter sexualbrott méste de ha en rittslig grund for att dokumen-
tera vad som framkommit. Om vissa uppgifter inte far ingd i patientjournalen
kan det finnas behov av forfattningsidndringar, for att varden ska ha en rétts-
lig grund for sin dokumentation.

91 Se 3 kap. 5 och 6 §§ PDL samt 5 kap. 3-5 §§ Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rid om journalféring och
behandling av personuppgifter i hilso- och sjukvérden.
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Hdalso- och sjukvardens férvaring
av sparsdkringssatser

Biobank eller vavnadsinratninge

De sparsédkringssatser som finns inom hélso- och sjukvarden forvaras, enligt
Socialstyrelsen, varken 1 en biobank eller i en vivnadsinréttning.

Biobanker far endast anviandas for vissa dndamal. Dessa dndamal ar vard,
behandling och andra medicinska dndamal i en vardgivares verksamhet,
kvalitetssdkring, utbildning, forskning, klinisk prévning, utvecklingsarbete
eller annan dirmed jimforlig verksamhet.”?

Utredningen om regleringen av biobanker konstaterade i sitt slutbetin-
kande att brottsutredningar inte ingar bland de &ndamaél prover far anvindas
for enligt lagen (2002:297) om biobanker i hilso- och sjukvirden m.m..*?
Niér det géller prover som tas pa offer for sexualbrott konstaterade utred-
ningen att dessa dr tagna i syfte att anvindas just i utredningen av brottet och
att de dirmed inte omfattas av biobankslagen.”* Socialstyrelsen delar den be-
démningen.

Enligt Socialstyrelsens bedomning kan vdvnadsprover 1 en sparsidkrings-
sats inte heller forvaras i en vivnadsinriattning. Detta eftersom en vdvnadsin-
rattning ska hantera vivnader som dr avsedda for anvindning p&4 ménniskor
eller for tillverkning av ldkemedel avsedda for anvindning pa méanniskor,®®
vilket inte &r fallet for vivnader i en sparsidkringssats.

2 Se 2 kap. 2 § lagen om biobanker i hiilso- och sjukvérden m.m.

93 Betéinkandet Framtidens biobanker (SOU 2018:4), 5.397.

% SOU 2018:4, s. 418. D4 denna rapport skrivs bereds forslagen fran Utredningen om regleringen av biobanker i rege-
ringskansliet.

%5 Se definitionen av vivnadsinrittning i 2 § lagen (2008:286) om kvalitets- och sikerhetsnormer vid hantering av
manskliga vdvnader och celler.
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Socialstyrelsens beddmningar

En reglerad skyldighet att spara
sparsakringssatser

Socialstyrelsens bedomning: Det dr inte lampligt att 1 forfattning re-
glera en skyldighet for hilso- och sjukvarden att spara sparsakringssat-
ser fran sexualbrott viss tid innan ansvaret for att utfora sjdlva sparsak-
ringen och for vissa dartill horande fragor har utretts.

Om ansvaret for sparsékringen utreds kan det dven finnas skal att ut-
reda om det &r hélso- och sjukvarden eller ndgon annan aktér som bor
alaggas att spara sparsdkringssatser viss tid.

Socialstyrelsen anser att det dr viktigt att prover och andra bevis som samlas
in 1 en sparsakringssats efter ett sexualbrott kan anvdndas vid en eventuell
rittsprocess. Det dr ddrmed angeldget att forvaringen inte grundas pa en re-
kommendation, utan pé en skyldighet. Utan en sadan skyldighet 6kar risken
att bevis inte finns kvar da en réttsprocess inleds och att mojligheten att
beivra sexualbrott ser olika ut i landet.

Socialstyrelsen bedomer emellertid att det inte dr [dmpligt att 1 forfattning
reglera en skyldighet for hidlso- och sjukvarden att spara sparsakringssatser
fran sexualbrott viss tid innan ansvaret for att utfora sjdlva sparsidkringen har
utretts. Dértill bor &ven de fragor som det redogjorts for under avsnittet

Halso- och sjukvardens ansvar for sparsikring klargoras i en sddan utredning.

Eftersom fragor om ansvar och bevarande hor ndra samman bor, enligt myn-
digheten, en eventuell reglering som fortydligar eller utdkar hélso- och sjuk-
vardens ansvar for sparsékring utformas samlat med en reglering av skyldig-
heten att spara sparsikringssatser.

En forfattningsreglerad skyldighet att spara sparsakringssatser viss tid
skulle ockséd kunna motverka sitt eget syfte om vdrden inte samtidigt har en
skyldighet att utfora sjdlva sparsakringen. Konsekvens skulle bland annat
kunna bli att hélso- och sjukvérden inte utfor sparsidkring, i de fall de inte har
ett sadant ansvar, for att pa sa sitt slippa skyldigheten att spara sparsakrings-
satsen.

Att endast reglera en skyldighet att spara sparsékringssatser i de fall da
sparsdkringen sker pa begéran av Polismyndigheten anses inte lampligt.
Detta eftersom syftet med att spara sparsakringssatser viss tid i huvudsak ar
att de bevis som har samlats in vid en spérsédkring ska finns kvar om det gatt
en tid sedan den brottsutsatta bestimmer sig for att polisanmaila. Nér en poli-
sanmdlan vél har gjorts ar det upp till polisen att hdmta och forvara sparsak-
ringssatsen.
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I utredningen har det framforts skil for att ett ansvar att spara spérsak-
ringssatser inte bor ligga pa hilso- och sjukvarden, utan pé en rittsvardande
myndighet. Om ansvaret for sparsékringen utreds skulle det darfor, enligt So-
cialstyrelsen, dven kunna finnas skil att utreda om det ar hilso- och sjukvar-
den eller ndgon annan aktdr som bor &ldggas att spara sparsakringssatser viss
tid.

Samtycke fill forvaring av
sparsdkringssatsen

Socialstyrelsens bedomning: Om hélso- och sjukvardens skyldighet
att spara sparsikringssatser utreds vidare finns det skal att dverviga
om det finns behov av en reglering avseende brottsoffrets samtycke till
att forvara sparsiakringssatsen. Sdsom vad som géller om brottsoffret
inte ldngre vill att sparsakringssatsen sparas.

Det har i utredningen framkommit att det inom hélso- och sjukvarden rader
viss osdkerhet om vad som géller om brottsoffret inte ldngre vill att sparséak-
ringssatsen sparas. Socialstyrelsen anser darfor att det finns skil att Gverviga
behovet av en reglering avseende patientens samtycke till forvaring av
sparsikringssatsen.

En jamforelse kan goras med den reglering som finns for forvaring i bio-
banker, dven om syftet med forvaringen skiljer sig at. Av biobankslagen
framgér att den som ldmnat samtycke till anvindning av ett vivnadsprov nir
som helst far aterkalla sitt samtycke. Om &terkallelsen avser all anvindning
ska viivnadsprovet omedelbart forstdras eller avidentifieras.”® Bestimmelsen
géller endast prover vars ursprung kan spéras, vilket innebér att rétten att
aterkalla samtycke inte giller avidentifierade prover.

De sekretessbrytande bestimmelser som finns for vissa brott kan ha viss
relevans for frigan om atertagande av samtycke att spara en sparsékringssats.
Bestimmelserna medfor att hdlso- och sjukvarden far ldmna ut vissa uppgif-
ter till Polismyndigheten utan brottsoffrets samtycke. Det géller bland annat
uppgifter som angar misstanke om brott for vilket det inte ar foreskrivet lind-
rigare straff in fingelse i ett 4r, sdsom valdtikt, och sexualbrott mot barn.”’
Av Polismyndighetens riktlinjer for sparsékringssatser vid sexualbrottsutred-
ningar framgér nér polismyndigheten ska inhdmta spdrsékringssatsen fran
hilso- och sjukvéarden utan brottsoffrets samtycke, vilket dr i de situationer
dir det finns sekretessbrytande bestimmelser.”®

Det dr viktigt att patienten har kinnedom om néir Polismyndigheten kan
hidmta ut sparsdkringssatsen utan hens samtycke och vad som géller om hen
inte ldngre vill att de insamlade bevisen sparas. Det finns ocksa ett intresse

% Se 3 kap. 6 § lagen (2002:297) om biobanker i hiilso- och sjukvérden m.m..
97 Se 10 kap. 21 och 23 §§ BrB.
%8Se avsnitt 3.1 andra punkten i Polismyndighetens riktlinjer for sparsikringssatser vid sexualbrottsutredningar.
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fran samhillets sida att kunna lagfora vissa allvarliga brott &ven om den
brottutsatta inte vill det.

Om hdlso- och sjukvdrdens ansvar
for spdrsékring inte utreds

I detta avsnitt redogor Socialstyrelsen for sin bedomning vad géller den tid
hilso- och sjukvarden bor vara skyldiga att forvara sparsakringssatser och
hur de bor forvaras. Denna bedomning gors under forutsittning att rege-
ringen véljer att genom forfattning aldgga hilso- och sjukvarden att spara
sparsdkringssatser viss tid, utan att forst utreda hilso- och sjukvardens ansvar
for sjdlva sparsikringen.

Hur lange bor spdrsdkringssatser sparas?

Socialstyrelsens bedomning: Overvigande skil talar for att tva ar ér
en lamplig tid om hélso- och sjukvarden genom forfattning ska alaggas
att spara sparsékringssatser. Bedomningen gors under forutsattning att
regeringen véljer att i forfattning reglera en skyldighet for hilso- och
sjukvarden att spara sparsikringssatser viss tid, utan en utredning av
deras ansvar for sparsékring och sparsékringssatserna.

En reglering av skyldigheten att spara sparsiakringssatser bor enligt
Socialstyrelsen ldmpligen ske i forfattning pa hdgre normgivningsniva
an myndighetsforeskrifter.

De allra flesta externa aktorer Socialstyrelsen har haft kontakt med har ansett
att tva ar dr en rimlig tid att ldgga hilso- och sjukvarden att spara sparsak-
ringssatser fran sexualbrott. Enligt vad som framkommit i utredningen &r det
séllsynt att den brottsutsatta eller rattsvisendet efterfrdgar dessa efter tv4 ar.
Mellan 2005-2017 sparade AV-SOS spérsikringssatser i sex manader. Under
den perioden var det uppskattningsvis tio patienter och polis som horde av
sig och ville att de skulle ha sparats lingre dn sex ménader. D& Akut- och
gynmottagningen pa Sahlgrenska universitetssjukhuset, for cirka tio ar sedan,
sparade sparsdkringssatsen i tre ménader fick de dock ofta klagomal om att
de hade sldngts. Det har 1 utredningen framkommit att det inte finns nagon
sarskild tidsfaktor nir det giller mojligheten att analysera proverna i sparsik-
ringssatsen.

Socialstyrelsen bedomer att tva ar i de allra flesta fall ar en tillrickligt lang
tid fOr att en brottsutsatt ska ha bestdmt sig for om hen vill gora en polisan-
milan eller inte. Det kan dock, givetvis, intriffa att personen bestimmer sig
for att polisanméla ett brott efter tva ar eller att brottet av andra skil aktuali-
seras forst dd. Med beaktande av att forvaring av sparsakringssatser kraver
personalresurser, sirskilt for administrativa insatser, och utrymme beddémer
dock myndigheten att en ldngre tids forvaring én tva ar inte dr motiverad.

Nagon representant for hilso- och sjukvarden har framfort att skyldigheten
att spara sparsékringssatser eventuellt skulle kunna vara nagot kortare an tva
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ar. Ett skél till att ha en kortare tid skulle kunna vara att de insamlade pro-
verna och spéren forlorar sitt virde for en rittsprocess innan tva ar. Att sa
skulle vara fallet har dock inte framkommit. Andra skél skulle kunna vara
sparade resurser och frigjorda utrymmen. Mot bakgrund av syftet med
sparsdkringssatserna anses dessa skil inte motivera att skyldigheten att spara
dessa bor vara kortare dn tva ar.

Om regeringen viljer att genom forfattning reglera en skyldighet for hilso-
och sjukvérden att spara sparsdkringssatser viss tid, utan en ndrmare utred-
ning av deras ansvar for sparsakring och sparsékringssatserna, bedomer Soci-
alstyrelsen att overvidgande skl talar for att tva ar ar en lamplig tid. En regle-
ring av skyldigheten att spara sparsakringssatser bor enligt myndigheten
lampligen ske i forfattning pa hogre normgivningsniva dn myndighetsfore-
skrifter.

Bemyndigande

Som framgar ovan anser Socialstyrelsen att ett krav pa hélso- och sjukvérden
att spara sparsikringssatser viss tid bor regleras 1 forfattning pa hogre norm-
givningsniva an myndighetsforeskrifter. Om regeringen skulle anse att det &r
lampligt att reglera en sddan skyldighet 1 Socialstyrelsens foreskrifter vore
det for ndrvarande, enligt myndighetens bedomning, inte mdjligt. Detta ef-
tersom Socialstyrelsen bedomer att det saknas bemyndigande for myndig-
heten att foreskriva om en sadan skyldighet for hélso- och sjukvérden.

Krav pd férvaring och hantering

Socialstyrelsens bedomning: Hur sparsakringssatser ska eller bor for-
varas och hanteras skulle kunna framga av Socialstyrelsens foreskrifter
eller av ett kunskapsstod eller liknande material. Beddmningen gors
under fOrutsittning att regeringen viljer att 1 forfattning reglera en
skyldighet for hilso- och sjukvarden att spara sparsiakringssatser viss
tid, utan en utredning av deras ansvar for sparsakring och sparsakrings-
satserna.

[ utredningen har det framkommit att hélso- och sjukvéarden forvarar sparsik-
ringssatserna pé lite olika sitt. De flesta forvarar blod- och urinprover i kyl-
skap, medan resten av innehallet placeras torrt. Négra forvarar hela ladan i
kylskép. Néstan alla har uppgett att de har sparsakringssatserna i ett 14st ut-
rymme, vanligtvis dr dorren till utrymmet last och inte kylsképet. Det har
framforts att det &r viktigt att de endast hanteras av behorig personal. Polis-
myndigheten har framfort att hdlso- och sjukvéardens sparsiakringssatser bor
forvaras pd samma sétt som polisens, for att sdkerstélla en rattssiker kedja.
Eftersom syftet med spérsdkringen dr att samla in bevis for att kunna ut-
reda och lagfora brott dr det viktigt att spdren forvaras och hanteras pa ett sa-
dant sitt att de bevarar sitt bevisviarde och kan anvédndas i en rittsprocess. De
krav som polisen stéller pad forvaring av sparsékringssatser 1 sina riktlinjer for
sparsikringssatser vid sexualbrott dr darfor en viktig utgangspunkt for hélso-
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och sjukvérdens forvaring och hantering av dessa (se avsnittet Polismyndig-
hetens riktlinjer for sparsakring). Det dr dirmed rimligt att hilso- och sjuk-
varden forvarar sparsakringssatser torrt och morkt, att blod- och urinprover
forvaras 1 kylskdp och resten av sparsikringssatsen i rumstemperatur. Andra
rimliga krav &r att forvaringsplatsen ska vara 1st, att endast behorig personal
ska ha tillgdng till sparsdkringssatserna, att de mérks samt hanteras sa att spa-
ren inte forvixlas, kontamineras eller forstérs. Hur de ska eller bor forvaras
och hanteras skulle kunna framgé av Socialstyrelsens foreskrifter, om ett sa-
dant bemyndigande ges, respektive av allmidnna rad, kunskapsstod eller nagot
annat viagledande material.

Bedomningen gors under forutséttning att regeringen véljer att i forfattning
reglera en skyldighet for hilso- och sjukvarden att spara sparsiakringssatser
viss tid, utan att forst utreda deras ansvar for sparsikring och sparsakringssat-
serna.
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Sarskilt om behandling av
personuppgifter fran spdarsékring

Gdallande ratt

Bestimmelser om behandling av personuppgifter finns i EU:s sé kallade
dataskyddsforordning.”® Forordningen ir frén den 25 maj 2018 direkt till-
lamplig i Sverige. ' Behandling av personuppgifter som ror bland annat till-
handahallande av hélso- och sjukvard omfattas av dataskyddsforordningen
och dess kompletterande forfattningar.'®!

Niér det géller behandling av personuppgifter i myndigheters brottsfore-
byggande och brottsutredande verksamhet finns regleringen av personupp-
giftsbehandling framst 1 brottsdatalagen (2018:1177), som trddde i kraft den
1 augusti 2018.'%? Brottsdatalagen ska tillimpas av myndigheter som har till
uppgift att forebygga, forhindra eller uppticka brottslig verksamhet, utreda
eller lagfora brott eller verkstélla straffrattsliga pafoljder. Dessutom giller la-
gen for personuppgiftsbehandling vid upprétthallande av allmén ordning och
siikerhet.!® I detta avsnitt redogdrs i huvudsak for bestimmelserna i brotts-
datalagen, eftersom sparsdkring gors i syfte att utreda och lagfora brott.

Personuppgift och behandling

En personuppgift ér, enligt brottsdatalagen, varje upplysning om en identifie-
rad eller identifierbar fysisk person som ir i livet.'® Av forarbetena till
brottsdatalagen framgar att varje upplysning som kan hénforas till en fysisk
person dr en personuppgift, men att det dven géller upplysningar som kan
hénforas till en individ om en fysisk person kan identifieras med hjélp av in-
formationen. Det krévs dd inte, enligt forarbetena, att den personuppgiftsan-
svarige ska forfoga over samtliga uppgifter som gor identifieringen majlig.
Det uppges innebira att t.ex. oidentifierade fingeravtryck och dna-profiler ér
personuppgifter, eftersom det ar mojligt att identifiera en person med hjélp
av dem.'”

9 Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2016/679 av den 27 april 2016 om skydd for fysiska personer med
avseende pa behandling av personuppgifter och om det fria flodet av sadana uppgifter och om upphévande av direktiv
95/46/EG (allmén dataskyddsforordning).

100 T Jagen (2018:218) med kompletterande bestimmelser till EU:s dataskyddsforordning och dess forordning
(2018:219) finns kompletterande bestdmmelser till dataskyddsforordningen.

101 Se artikel 2.1. och 9.2 h i dataskyddsforordningen samt 1 kap. 5 § lagen (2018:218) med kompletterande bestim-
melser till EU:s dataskyddsforordning.

102 Brottsdatalagen och brottsdataforordningen har genomfort Europaparlamentets och rédets direktiv (EU) 2016/680
av den 27 april 2016 om skydd for fysiska personer med avseende pa behoriga myndigheters behandling av person-
uppgifter for att forebygga, forhindra, utreda, avsldja eller lagfora brott eller verkstilla straffrattsliga pafoljder, och det
fria flodet av sadana uppgifter och om upphivande av radets rambeslut 2008/977/RIF, det sa kallade dataskyddsdirek-
tivet.

103 Qe 1 kap. 2 § brottsdatalagen.

104 Se 1 kap. 6 § brottsdatalagen. Dataskyddsforordningens definition av personuppgift finns i artikel 4.1.

105 Prop. 2017/18:232, sid 437.
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Behandling av personuppgifter kan vara helt eller delvis automatiserad el-
ler ingd i eller vara avsedda att ingd i en strukturerad samling av personupp-
gifter som dr tillgdngliga for sokning eller sammanstillning enligt sérskilda
kriterier. Med behandling av personuppgifter avses t.ex. insamling, registre-
ring, organisering, strukturering och lagring.!%

Behdrig myndighet

For att personuppgiftsbehandling ska falla under brottsdatalagens tillamp-
ningsomrade krévs att den som behandlar personuppgifterna ér behorig myn-
dighet.'"” Enligt brottsdatalagen ir en behdrig myndighet en myndighet som
har sddana arbetsuppgifter som omfattas av lagen, dvs. att forebygga, for-
hindra eller upptécka brottslig verksamhet, utreda eller lagfora brott, verk-
stélla straffrattsliga pafoljder eller uppratthalla allmédn ordning och sikerhet.
Aven andra aktdrer som utdvar myndighet for nigot av nimnda syften defi-
nieras som behorig myndighet.'® Myndigheter ir siledes behoriga bara nir
de utfor sddana uppgifter som omfattas av brottsdatalagen, vilket innebar att
en myndighet kan vara bade behorig och icke behorig i lagens mening bero-
ende pa vilka uppgifter som utfors.'"

Av forarbetena framgar att brottsdatalagen ska tillimpas i viss verksamhet
som gors for att stodja en behorig myndighet. Det anges att myndigheterna 1
rattskedjan ibland behover stod fran myndigheter med annan kompetens. Séa-
dan stodverksamhet kan avse t.ex. forensisk, medicinsk eller psykiatrisk
kompetens. Den som har en forfattningsreglerad skyldighet att bitrdda beho-
riga myndigheter med sirskild kompetens eller sarskilda resurser bor, enligt
forarbetena, vid utforandet av sddana uppgifter anses som behorig myndighet
och tillimpa brottsdatalagen.''” Det anges vidare att det, niir det giller till-
lampningsomradet, inte gors ndgon skillnad mellan att uppgifter behandlas
for en behorig myndighets egen verksambhet eller for att bistd en annan
svensk eller utlindsk behdrig myndighet, sa linge syftet med behandlingen ar
nigot av de som anges i brottsdatalagen.'"

Stod som inte &r forfattningsreglerat och som ldmnas till en behorig myn-
dighet av en myndighet eller annan aktor som inte sjilv dr behdrig myndighet
1 brottsdatalagens mening anses didremot ligga utanfor lagens tillimpnings-
omrade. Det giller t.ex. stdd frdn myndigheter som deltar i olika insatser for
att forebygga brott eller att samverka mot brott och oordning.''?

Rattslig grund for personuppgiftsbehandling

For att personuppgifter ska f4 behandlas med stod av brottsdatalagen eller
dataskyddsforordningen krivs en rittslig grund.

Enligt brottsdatalagen dr en sddan grund att personuppgiftsbehandlingen ar
nodvéndig for att en behdrig myndighet ska kunna utfora en arbetsuppgift,
vars syfte ingdr 1 lagens tillimpningsomrade. Arbetsuppgiften ska framgé av

106 Se 1 kap. 3 och 6 §§ brottsdatalagen och artikel 4.2 dataskyddsforordningen.
107 Qe 1 kap. 2 § brottsdatalagen.

108 Se 1 kap. 6 § brottsdatalagen.

109 Prop. 2017/18:232, sid 434.

10 Prop. 2017/18:232, sid 112.

11 Prop. 2017/18:232, sid 432.

112 Prop. 2017/18:232, sid 112.
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en lag, en forordning eller ett sarskilt beslut 1 vilket regeringen uppdragit at
den behoriga myndigheten att utfora en sddan uppgift.''®* Den enskildes sam-
tycke till personuppgiftsbehandling synes, enligt Socialstyrelsens bedom-
ning, inte vara en réttslig grund for behandling av personuppgifter enligt
brottsdatalagen.'*

Enligt dataskyddsforordningen &r ddremot samtycke till personuppgiftsbe-
handling en rittslig grund.!''® Med samtycke avses varje slag av frivillig, spe-
cifik, informerad och otvetydig viljeyttring, genom vilken den registrerade,
antingen genom ett uttalande eller genom en entydig bekriftande handling,
godtar behandling av personuppgifter som ror honom eller henne.''® De regi-
strerade ska ha riitt att nir som helst terkalla sitt samtycke.'!’

Kansliga personuppgifter

Av brottsdatalagen framgér att personuppgifter som avslgjar ras, etniskt ur-
sprung, politiska asikter, religios eller filosofisk overtygelse eller medlem-
skap 1 fackforening eller som ror hilsa, sexualliv eller sexuell ldggning inte
far behandlas. Om uppgifter om en person behandlas far de dock komplette-
ras med sddana kansliga uppgifter nir det dr absolut nddvéndigt for &ndama-
let med behandlingen.!'® Andra kénsliga personuppgifter dr genetiska uppgif-
ter. Sddana uppgifter far behandlas endast om det &r sirskilt foreskrivet och
det ir absolut nddvindigt for indamalet med behandlingen.!! Kénsliga per-
sonuppgifter far emellertid alltid behandlas om det dr nddvéndigt {for diarie-
foring eller om uppgifterna har 1dmnats till en behorig myndighet i en anmé-
lan, ansékan eller liknande och behandlingen dr nédvéandig for myndighetens
handliggning. %

I brottsdatalagen definieras genetiska uppgifter som personuppgifter som
ror en persons nedirvda eller forviarvade genetiska kdnnetecken och som hér-
ror frin en analys av ett spar av eller ett prov frin personen i fraga.'?!' I defi-
nitionen av genetiska uppgifter i dataskyddsforordningen anges att uppgit-
terna framfor allt harror frén en analys av ett biologiskt prov fran den fysiska
personen i fraga.!'?

I forarbetena till brottsdatalagen anges att all information som rér en per-
sons nedérvda eller forvirvade genetiska kiannetecken och som kan tas fram
ur ett spar fran t.ex. en brottsplats eller ett prov frdn méanniskokroppen omfat-
tas av definitionen. Det anges att det innebér att definitionen &r nagot vidare
an dataskyddsdirektivets definition, som enbart omfattar information om en
persons fysiologi eller hidlsa som hérror frén en analys av ett prov fran perso-
nen i fraga. I forarbetena framfors ocksa att genetiska uppgifter behandlas
vid dna-analyser i forensisk verksamhet for att ta fram dna-profiler eller

113 Se 2 kap. 1 § brottsdatalagen.

114 Qe 2 kap. 1 och 2 §§ brottsdatalagen samt skél 35 och 37 i dataskyddsdirektivet.
115 Qe artikel 6.1 a dataskyddsforordningen.

116 Se artikel 4.11 dataskyddsforordningen.

117 Qe artikel 7.3 och 7.4 dataskyddsforordningen.

118 Se 2 kap. 11 § brottsdatalagen.

119 Se 2 kap. 12 § brottsdatalagen.

120 Qe 2 kap. 13 § brottsdatalagen.

121 Se 1 kap. 6 § brottsdatalagen.

122 Se 4.13 dataskyddsforordningen.
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forensiska uppslag och att behandlingen kan avse genetiska uppgifter frén sa-
vil identifierade som oidentifierade personer. Eftersom nedarvda eller forvér-
vade genetiska kdnnetecken for en person kan framga av ett spar som pétraf-
fas vid utredning av ett brott omfattas enligt forarbetena dven analys av
sparen av definitionen, trots att de vid den tidpunkten inte gér att hirleda till
en identifierad person. 123

Behandling av vissa personuppgifter, sdisom uppgifter om hélsa och gene-
tiska uppgifter, ar ocksa forbjudet enligt dataskyddsférordningen.'** Férbudet
géller dock inte under vissa forutséttningar, dessa skiljer sig fran brottsdatala-
gen. Det giller bland annat om den registrerade uttryckligen har ldmnat sitt
samtycke till behandlingen av personuppgifterna for ett eller flera specifika
dandamal, utom da unionsritten eller medlemsstaternas nationella rétt fore-
skriver att forbudet inte kan upphévas av den registrerade.'?

Behandlingens IGngd och sarskiljande av uppgifter

Av brottsdatalagen och dataskyddsforordningen framgar att personuppgifter
inte far behandlas under léngre tid an vad som &dr nddvéndigt med hénsyn till
dndamalet med behandlingen. !¢

Personuppgifter som ror olika kategorier av registrerade ska, enligt brotts-
datalagen, sé langt det 4r mojligt sdrskiljas sé att det framgér om personen ér
missténkt, domd for brott, brottsoffer eller ndgon annan som berérs av ett
brott. Om det inte framgar av sammanhanget eller pd annat sitt till vilken ka-
tegori personen hor, ska det tydliggdras genom en sirskild upplysning. '?” 1
forarbetena anges att det ar sédrskilt viktigt att det framgar om en uppgift ror
en icke misstinkt person. Detta anges ofta framga redan av det sammanhang
i vilket personuppgifterna behandlas, men om en uppgift tas ur sitt samman-
hang for att behandlas for ett nytt &ndamal blir informationen viktig.'?

Behandling av personuppgifter
vid spdrsdkring

Da en spérsikringssats har anvénts kan den innehélla bland annat fibrer,
harstrén, spermier eller andra spar som efter DNA-analys eventuellt kan
kopplas till en fordvare eller annan person. Hélso- och sjukvédrden kan dock
inte veta om sparsakringen lett till att spar fran en forovare eller annan har
tillvaratagits vid sparsidkringen. Vilka spér en sparsdkringssats innehaller
framkommer forst efter en analys.

Spérsdkringssatsen innehéller dven spar fran brottsoffret, sdsom blodprov
for DNA-analys samt blod- och urinprover for analys av forekomst av alko-
hol och narkotika. Spar fran brottsoffret foljer &ven med vid exempelvis den
mun- eller vaginaltopsning som gors for att finna spar av forovaren. Sddana
uppgifter fran brottsoffret dr genetiska.

123 Prop. 2017/18:232, sid 436.

124 Qe artikel 9.2 a dataskyddsforordningen.

125 Se artikel 6.1 a.

126 Se 2 kap. 17 § brottsdatalagen och artikel 5.1 e dataskyddsforordningen.
127 Se 2 kap. 9 § brottsdatalagen.

128 Prop. 2017/18:232, sid 146.
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En personuppgift ér, enligt brottsdatalagen och dataskyddsforordningen,
varje upplysning om en identifierad eller identifierbar fysisk person som &r i
livet.'® Socialstyrelsen bedomer att en anviind sparsikringssats innehaller
personuppgifter, enligt sdvil brottsdatalagen som dataskyddsforordningen.
Det géller savél uppgifter om fordvaren som brottsoffret.

Genetiska uppgifter enligt brottsdatalagen &r personuppgifter som rér en
persons nedirvda eller forviarvade genetiska kénnetecken och som hérrdr fran
analys av ett spér av eller ett prov frdn personen.'*® Enligt Socialstyrelsen in-
nehéller sparsékringssatsen genetiska uppgifter fran brottsoffret. Det ar dock,
enligt myndigheten, nagot oklart om de spar hilso- och sjukvarden omhén-
dertar fran fordvaren ar genetiska uppgifter. I forarbetena anges att all in-
formation som ror en persons nedirvda eller forviarvade genetiska kdnne-
tecken och som kan tas fram ur ett spar fran t.ex. en brottsplats eller ett prov
frdn manniskokroppen omfattas av definitionen for genetiska uppgifter. Det
anges vidare att eftersom nedédrvda eller forviarvade genetiska kdnnetecken for
en person kan framgi av ett spar som pétriffas vid utredning av ett brott om-
fattas dven analys av sparen av definitionen, trots att de vid den tidpunkten
inte gar att hirleda till en identifierad person. '*' Socialstyrelsen anser att det &r
oklart om de spér hélso- och sjukvarden omhéndertar fran en eventuell f6ro-
vare frén brottsoffrets kropp dr genetiska uppgifter redan vid omhindertagan-
det eller om de forst behover analyseras.

Om uppgifterna i sparsidkringssatsen ar genetiska ar huvudregeln att de
endast far behandlas om det ir sérskilt foreskrivet.'*> Enligt vad Socialstyrel-
sen har kunnat finna saknas det en sirskild reglering om behandling av de ge-
netiska uppgifter som finns i en sparsikringssats och den lagliga grunden
skulle ddrmed kunna ifrdgasittas.

Spdrsakring som utférs med stdd av forfattning

Da de anvinda sparsékringssatserna hanteras, genom insamling, organise-
ring, lagring och utlimnande sker en behandling av de personuppgifter som
finns i 1adan. Syftet med hélso- och sjukvéardens behandling av personuppgif-
terna ar att de ska kunna anvéndas vid utredning och lagféring av brott, dvs.
syften for brottsdatalagens tillimpning.

For att brottsdatalagen ska vara tillamplig krivs att behandlingen av per-
sonuppgifterna gors av en behdrig myndighet.'** Av forarbetena framgar att
den som har en forfattningsreglerad skyldighet att bitrdda behdriga myndig-
heter med sdrskild kompetens eller sérskilda resurser vid utférandet av sad-
ana uppgifter bor anses som behorig myndighet och tillimpa brottsdatala-
gen. !

Enligt PSL har lidkare, som dr verksamma inom den offentligt bedrivna
hilso- och sjukvarden, en skyldighet att utfora undersokningar och ge utla-
tande &ver dessa pa begiran av exempelvis Polismyndigheten.'*> Genom

129'Se 1 kap. 6 § brottsdatalagen.

130 Se 1 kap. 6 § brottsdatalagen.

131 Prop. 2017/18:232, sid 87 och 435-436.
132 Se 2 kap. 12 § brottsdatalagen.

133 Se 1 kap. 2 § brottsdatalagen.

134 Prop. 2017/18:232, sid 112.

135 Se 6 kap. 9 § PSL.
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denna forfattningsreglering bor saledes hélso- och sjukvarden anses vara en
behorig myndighet nér en lakare i offentlig hilso- och sjukvard utfor sparsik-
ring pa begiran av polisen.

Spdrsakring som utférs utan stdéd av forfattning

I forarbetena till brottsdatalagen anges att stod som inte dr forfattningsregle-
rat och som ldmnas till en behorig myndighet av en myndighet eller annan
aktor som inte sjélv dr behorig myndighet 1 brottsdatalagens mening anses
ligga utanfor lagens tillimpningsomrade, t.ex. stod fran myndigheter som
deltar 1 olika insatser for att forebygga brott eller att samverka mot brott och
oordning. '*° Det finns, enligt vad Socialstyrelsen har funnit, endast en for-
fattningsreglering av den sparsdkring som utfors av lakare 1 offentligt bedri-
ven vard pa begiran av polis eller annan aktér som anges i 6 kap. 9 § PSL.
Det kan ddrmed ifragaséttas om brottsdatalagen blir tillimplig 1 de situationer
da hilso- och sjukvéarden utfor sparsikring utan stod av forfattning. Mgjligen
blir da istéllet dataskyddsforordningen tillimplig.

For att personuppgifter ska fa behandlas enligt dataskyddsforordningen
krévs att det finns en rattslig grund. En réttslig grund &r att personen har gett
sitt samtycke till att hans eller hennes personuppgifter behandlas for ett eller
flera specifika indamél, vilket Aven giller genetiska uppgifter.'>” Nir det gil-
ler personuppgifter fran en missténkt forovare ar emellertid inte samtycke
sdrskilt anvindbart. Samtycke skulle dock kunna erhallas fran brottsoffret
vad géller behandling av spar fran honom eller henne. Om brottsoffret &r un-
der 16 ar maste samtycke ges eller godkédnnas av den person som har foréld-
raansvar for barnet.'*® En forutsittning for att samtycket ska vara en rittslig
grund &r att samtycket verkligen dr frivilligt. Det betyder bland annat att sam-
tycket ska grundas pa en genuin och fri valmgjlighet och att det inte far rada
betydande ojamlikhet mellan den registrerade och den personuppgiftsansva-
rige.'®

Slutsatser

Mot bakgrund av vad som framkommit 1 detta avsnitt anser Socialstyrelsen
att det finns skil att ndrmare analysera den personuppgiftsbehandling som
sker vid hélso- och sjukvérdens sparsidkring och bedoma behovet av ytterli-
gare reglering. Det kan vara en del av en utredning av hélso- och sjukvérdens
ansvar for att utfora sparsikring.

136 Prop. 2017/18:232, sid 112.

137 Qe artikel 9.2 a dataskyddsforordningen.

138 Se artikel 8.1 dataskyddsforordningen.

139 Se skiil 42 och 43 samt artikel 7.4 dataskyddsforordningen.
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Barnrdtts-, jdmstalldhets- och
funktionshinderperspektiv
vid spdrsdkring

De bedomningar Socialstyrelsen har gjort om hélso- och sjukvéirdens ansvar
for sparsdkring vid sexualbrott och forvaring av sparsikringssatser géller sa-
vil for barn och vuxna som for kvinnor och mén. Det finns dock vissa per-
spektiv som sdrskilt giller for barn och andra for jdmlikheten mellan kvinnor
och mén.

Barnrattsperspektiv

En stor andel av de personer som utsitts for sexualbrott &r barn. Av statistik
fran Brd framgér att 42 procent av alla anmélda véldtikter under 2017 gillde
barn, vilket motsvarar drygt 3 100 anmélda valdtékter mot barn och 4 250
anmalda valdtékter mot vuxna. Det saknas uppgifter om hur manga barn som
totalt gor en sparsdkring hos hilso- och sjukvarden efter ett sexualbrott. I ut-
redningen har det dock framgatt att en stor andel barn uppsoker hélso- och
sjukvarden efter ett sexualbrott. Akut- och gynmottagningen pa Sahlgrenska
universitetssjukhuset tog emot 46 barn 2017 och AV-SOS tog emot 42 barn
under forsta halvaret 2018.

Da ett barn har utsatts for sexualbrott ska sparsdkringen ske 1 enlighet med
de rittigheter barn har enligt FN:s konvention om barnets réttigheter (barn-
konventionen). En utredning av hélso- och sjukvardens sparsédkring kan, en-
ligt Socialstyrelsen, bidra till att barnets réttigheter enligt barnkonventionen
starks for barn som utsatts for sexualbrott. En sddan utredning kan leda till
forfattningséndringar eller andra atgirder som sdkerstéller att barn erbjuds en
enhetlig och latt tillgénglig sparsdkring oavsett var i landet de soker hjilp.
Att barn som utsatts for ett sexualbrott inte ska behova dka langt for att fa
hjdlp far anses sérskilt angeldget, eftersom de ofta far antas vara i en sdrskilt
utsatt situation. Genom ett klargérande av om det finns behov av att stilla
krav pa viss kompetens for att fi utfora sparsakring kan det sékerstillas att en
sparsikring av barn endast utfors av den som har tillrdcklig kompetens och
erfarenhet for uppgiften.

Om barns tillgang till sparsékring efter sexualbrott blir l4tt tillganglig och
utfors av den som har kompetens att géra en sddan utredning av barn ékar
enligt myndigheten forutsattningarna for att sparsiakring sker utifran barnets
bésta, enligt artikel 3 i barnkonventionen.

Socialstyrelsen har bedomt att det bor klargéras om det finns behov av en
reglering om informerat samtycke fran brottsoffret for att sparsikring ska fa
utforas. Med en sadan reglering kan forutsattningarna 6ka for att barn far
adekvat information om spérsdkringen och ges mojlighet att uttrycka sina
asikter. Pa sa sitt kan barns delaktighet och inflytande i sparsikringen stér-
kas, 1 enlighet med artikel 12 1 barnkonventionen.
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For barn som inte har uppnétt sidan mognad att de sjdlva kan besluta om
sparsdkring blir fordldrabalkens bestimmelse om vardnadshavarnas sam-
tycke tillamplig. Socialstyrelsen har funnit att bestimmelsen kan vara proble-
matisk och bor ses 6ver, sdrskilt utifran att den ena fordaldern kan vara foro-
vare. Det kan medfora att juridiska hinder undanr6js och att sparsakring kan
utforas déd det skulle vara for barnets bésta.

Enligt artikel 19 i barnkonventionen har barn ritt att skyddas mot alla for-
mer av fysiskt eller psykiskt vald, sdsom sexuella dvergrepp, nér de ar 1 for-
dldrarnas eller nagon annans vard. En sparsikring 6kar mojligheten att bevisa
brott och ddrmed att fa forovaren félld 1 domstol. Barns tillgang till sparsik-
ring kan saledes ha stor betydelse for mojligheten att forebygga sexuella
overgrepp mot barn. En utredning av hilso- och sjukvardens ansvar for spar-
sakring och en reglerad skyldighet for hdlso- och sjukvarden att spara
sparsdkringssatser 1 tvd ar kan ddrmed bidra till att barnets rittigheter enligt
artikel 19 starks.

Jamstdalldhetsperspektiv

Av statistik frdn Brd framgér att 8 procent av alla anmaélda valdtékter under
2017 géllde mén eller pojkar, vilket motsvarar knappt 600 anmalda valdtak-
ter mot mén eller pojkar, jimfort med drygt 6 800 anmélda véldtikter mot
kvinnor och flickor. Det saknas uppgifter om hur ménga mén och pojkar som
g0r en sparsiakring hos hélso- och sjukvarden efter ett sexualbrott. Av de om-
kring 830 personer som kom till AV-SOS 2017 var 58 mén. D4 det nedan
hénvisas till mén och kvinnor inkluderas dven pojkar och flickor.

Behovet av en sparsdkring och konsekvenserna av att en sparsakring inte
utfors dr rimligen samma oavsett om det dr en kvinna eller en man som har
utsatts for ett sexualbrott. Vikten av tillgéng till en sparsdkring av god kvali-
tet blir ddrmed lika stor oavsett om det dr en man eller kvinna som har utsatts
for ett sexualbrott.

Representanter for framst hélso- och sjukvérden, rattsvisendet och Svenskt
Nitverk for Forensisk Omvardnad har framfort att hdlso- och sjukvardens
omhéndertagande och sparsdkring av mén som utsatts for sexualbrott 4r mer
eftersatt &n for kvinnor. Kompetensen att ta hand om och sparsdkra mén som
utsatts for sexualbrott har ansetts vara lagre én for kvinnor. Ménnen uppges
dessutom sakna kinnedom om vart inom varden de kan vinda sig for att fa
hjalp efter ett sexualbrott.

Enligt vad som har framkommit i utredningen bedémer Socialstyrelsen att
mén har samre tillgang till sparsékring efter sexualbrott &n kvinnor och att
hélso- och sjukvardens kompetens att utfora sparsékring av mén synes lagre
an for kvinnor.

En utredning av hilso- och sjukvardens ansvar for sparsiakring kan, enligt
Socialstyrelsen, medfora att forutsdttningarna okar for att man och kvinnor
ges samma tillgang till sparsdkring och att den utférs med den kompetens som
krévs for uppgiften.
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Funktionshinderperspektiv

Kvinnor med funktionsnedséttning har en hogre valdsutsatthet dn andra kvin-
nor, det visar flera studier. Vanligast ar att valdet upprepas och utdvas i en
néra relation. Skillnaden mellan kvinnor med funktionsnedséttning och andra
kvinnor &r att konsekvensen av funktionsnedséttningen manga ganger skapar
en beroenderelation till omgivningen. '*°

Da en person med funktionsnedsittning har utsatts for ett sexualbrott ska
sparsikringen ske i enlighet med FN:s konvention om réittigheter for personer
med funktionsnedsittning. Enligt artikel 6.1 1 konventionen ska konventions-
staterna erkédnna att kvinnor och flickor med funktionsnedséttning ar utsatta
for flerfaldig diskriminering och att de darfor ska vidta atgérder for att sdker-
stélla att de fullt och likaberittigat atnjuter alla manskliga réttigheter och
grundldggande friheter. Enligt artikel 7.1 ska konventionsstaterna vidta alla
nodvindiga atgirder som behovs for att sékerstélla att barn med funktions-
nedséttning fullt &tnjuter alla ménskliga réttigheter och grundlaggande fri-
heter pa lika villkor som andra barn.

En utredning av hilso- och sjukvardens spérsékring kan, enligt Socialsty-
relsen, bidra till att de ménskliga réttigheterna stirks for personer med funkt-
ionsnedséttning som utsatts for sexualbrott. Den kan bidra till att sdkerstélla
att fall av utnyttjande, vald och 6vergrepp mot personer med funktionsned-
sattning identifieras, utreds och i forekommande fall lagfors, i enlighet med
artikel 16.5.

I en utredning om sparsékring blir det relevant att overviga om det finns
behov av étgirder for att sdkerstélla att personer med funktionsnedsittning
far tillgang till sparsékring pa lika villkor som andra, i enlighet med artikel
9.1. Det kan exempelvis handla om att byggnader och lokaler ska vara till-
géingliga for personer med nedsatt rorelse- eller orienteringsformaga och att
miljon kan behdva anpassas till personer med olika funktionsnedsattningar.
Om det finns hinder och barridrer mot tillgénglighet ska de undanrojas.

Vid en bedomning av om det bor inforas ett krav pd informerat samtycke
fran brottsoffret for att fa utfora en sparsiakring blir det aktuellt att overviga
hur anpassad information ska erbjudas personer med olika funktionsnedsétt-
ningar. Det kan gilla exempelvis personer med gravt nedsatt syn eller horsel
eller intellektuella funktionsnedsdttningar. Genom detta sékerstélls funktions-
hindrades tillgang till information, i enlighet med artikel 9.2.

140 Socialstyrelsen, Insatser och stdd till personer med funktionsnedséttning, Ligesrapport 2018.
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