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Kritik mot Kriminalvarden, anstalten Kumla, for att handlingar som varit
underlag for ett psykologutlatande forstorts

Beslutet i korthet: En intagen begéarde att f& ta del av material som anvants som
underlag for riskbedomningar av honom. Han informerades da om att allt material som
anvants som underlag for riskbedémningarna var forstort. Kriminalvarden kritiseras for att
materialet forstorts. | beslutet uttalar JO att patientdatalagen (2008:355) &r tillamplig vid
de psykologiska bedomningar av intagna som Kriminalvardens psykologer pa riksmottag-
ningen gor nar de ska lamna ett psykologiskt utldtande. Vidare konstaterar JO att
psykologerna ar skyldiga att fora patientjournal nar de gor psykologutldtandena och att
det material som anvands som underlag for riskbedémningarna i utldtandena ar
journalhandlingar och ska sparas.

Anmalan

| en anméalan som kom in till JO den 9 juni 2011 klagade AA pa Kriminalvardens
tillvagagangssatt och metoder vid diagnostiseringen och riskbedémningen av
intagna. Han uttryckte da bl.a. sitt missnoje med att det material som anvénts som
underlag for en riskbedomning som gjordes i ett psykologutlatande om honom den
21 mars 2011 har forstorts. Av anmélan och handlingar bifogade till den framgar i
denna del i huvudsak foljande.

Den 8 mars 2006 sammanstallde riksmottagningen en utredning om honom infor
ett beslut om sérskilda villkor och anstaltsplacering. I utredningen finns en risk-
bedémning grundad pa bl.a. riskbeddmningsinstrumenten HCR-20 (The Historical-
Clinical-Risk Management-20, JO:s anm.), Psychopathy Checklist-Revised (PCL-
R) och DSM-IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, JO:s
anm.). Den 21 mars 2011 uppréttade psykologen BB, riksmottagningen Kumla, ett
nytt psykologutlatande innefattande bl.a. en riskbedomning. Den 9 april 2011
lamnade AA in en hemstallan om att fa ta del av de utvarderingsgrunder som
foranledde bedomningarna i utldtandet. Han informerades da om att allt material
som anvénts som underlag for de riskbeddmningar som gjorts om honom var
destruerat.

Till sin anmalan bifogade AA bl.a. en hemstéllan fran honom daterad den 9 april
2011 och Kriminalvardens beslut den 18 april 2011 i friga om denna hemstallan.
Av hemstallan framgar bl.a. att AA begart att fa ta del av den fullstandiga
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skattningen gentemot faktorerna i beddmningsinstrumenten PCL-R och HCR-20.
Han begarde att fa ta del av resultaten och skattningarna fran utredningen vid
riksmottagningen den 8 mars 2006 samt fran riksmottagningens psykologutlatande
den 21 mars 2011. | ett beslut den 18 april 2011 avslog den legitimerade
psykologen BB AA:s begéran. Beslutet motiverades enligt féljande.

Allt material som anvants som underlag for de riskbedomningar som gjorts pa [AA]
(2006-03-08 och 2011-03-21) betraktas som arbetsmaterial och har efter undersok-
ningen destruerats och finns darmed inte att tillga. Jag kan enbart hanvisa till dessa
utldtanden, som finns i akten.

Utredning

Kriminalvarden uppmanades att yttra sig om att det material som anvants som
underlag for den riskbedémning som gjorts av AA den 21 mars 2011 har forstorts.

| remissvaret anforde Kriminalvarden, genom generaldirektoren CC, foljande.

Sakforhallanden

Uppgifter om sakforhallandena har hamtats in fran region Mitt, som i sin tur hamtat
in uppgifter fran anstalten Kumla. Genom utredningen har sammanfattningsvis fol-
jande kommit fram. Utlatandet som skrevs den 21 mars 2011 &r en produkt av ett
arbete under tva dagar med klienten. For en langre tid sedan aktualiserades fragan
om hanteringen av de skattningar och underlag som gjorts infér en bedémning.
Materialet ansags inte tillféra nagot ytterligare utéver vad som redovisas i den
beddmning som utredningen utmynnat i varfér det bedémdes att detta ska betraktas
som minnesanteckningar och destrueras. Dartill kom att det i vissa fall skulle under-
grava vardet av underlaget infor utlatanden om dessa kom i omlopp.

Forfattningsbestammelser m.m.

Enligt 2 kap. 3 8 tryckfrihetsférordningen (TF) &r en handling allmén, om den forva-
ras hos en myndighet och enligt 6 eller 7 § ar att anse som inkommen till eller upp-
rattad hos myndighet. — Enligt 7 § anses handling, som h&nfor sig till visst arende
och inte har expedierats, uppréattad hos myndighet nér det drende den hanfor sig till
har slutbehandlats hos myndigheten.

Enligt 2 kap. 9 § TF ska en hos myndighet tillkommen minnesanteckning som inte
har expedierats inte heller efter den tidpunkt d& den enligt 7 § ar att anse som upp-
rattad anses som allméan handling hos myndigheten, om den inte tas om hand for
arkivering. Inte heller ett utkast till beslut eller skrivelse och annan darmed jamstalld
handling utgér en allmén handling.

Enligt 1 kap. 3 § patientdatalagen (2008:355, PDL) avses med journalhandling
framstallning i skrift eller bild samt upptagning som kan lasas, avlyssnas eller pa
annat satt uppfattas endast med tekniskt hjalpmedel och som upprattas eller inkom-
mer i samband med vérden av en patient och som innehaller uppgifter om patientens
hélsotillstand eller andra personliga forhallanden eller om vidtagna eller planerade
vardatgarder. — Med patientjournal avses enligt samma bestammelse en eller flera
journalhandlingar som rér samma patient.

Enligt 3 kap. 5 § PDL far en patientjournal endast innehalla de uppgifter som behovs
for vissa i 2 kap. 4 § angivna andamal. Enligt 6 § ska journalen innehalla de uppgif-
ter som behdvs for en god och séker vard av patienten.
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15 kap. 1 § PDL finns en hé&nvisning till TF och offentlighets- och sekretesslagen
(2009:400) i fraga om ratten att ta del av handlingar och uppgifter inom den allmén-
na hélso- och sjukvarden.

I Socialstyrelsens handbok om informationshantering och journalféring i halso- och
sjukvérden (april 2009) anges foljande (sid. 74). Resultatet av genomférda psykolo-
giska tester réaknas enligt Socialstyrelsens bedémning som vésentliga uppgifter for
patientens vard och behandling. Det &r darfor viktigt att resultatet sparas i patient-
journalen tillsammans med ett psykologutlatande. Aven det psykologiska testmateri-
alet utgor journalhandlingar och maste darfor sparas. Testet omfattas av sekretess
enligt 17 kap. 4 § offentlighets- och sekretesslagen (2009:400). Det innebér att delar
av testmaterialet i vissa delar omfattas av sekretess aven i forhallande till patienten.
Sédana journalhandlingar méste forvaras sé att endast behériga testanvandare har
tillgang till testmaterialet. Det maste dock antecknas i patientens journal att det finns
journalhandlingar i form av testmaterial och var de forvaras.

Kriminalvarden saknar interna instruktioner eller foreskrifter om hur anstalterna ska
handha testmaterialet.

Kriminalvardens bedémning

Fragestallning

Inledningsvis konstateras att behovet av att skydda syftet med ett test kan medfora
att uppgifter som ingar i det kan belaggas med sekretess enligt 17 kap. 4 § offentlig-
hets- och sekretesslagen. Detta skyddsbehov kan dock inte medféra att beddmnings-
underlaget inte ar att anse som allmén handling. Fréagan ar saledes om de efterfra-
gade handlingarna utgjort allmanna handlingar eller ej enligt bestdimmelserna i TF.

Avgorande for bedémningen av huruvida destrueringen av handlingarna varit kor-
rekt & om dessa kan anses ha varit minnesanteckningar eller utkast. Det saknas spe-
cifika bestdammelser om huruvida det material som uppkommer vid psykologiska
tester ska beddmas som allmén handling eller ej. Det finns inte heller arkivfore-
skrifter som berdr frdgan och det har inte framkommit nagon reglering i praxis.
Socialstyrelsen har i den namnda handboken diskuterat fragan. Den &r dock inte bin-
dande, utan utgdr i stora delar Socialstyrelsens tolkning av géllande rétt. Fragan ar
ocksa om de tester som gors inom ramen for riskbedémningen i Kriminalvarden &r
sadana som omfattas av patientdatalagen.

Den psykologiska bedémningen

Det finns ett antal program som &r avsedda att minimera risken for aterfall, bl.a.
sddana som vénder sig till sexualbrottsdémda man eller missbrukare. Flera program
har psykodynamiska eller beteendeterapeutiska inslag. Dessa program utgér en del
av de atgarder som vidtas for att minska aterfallsrisken for den intagna och kan inga
i den verkstéllighetsplanering som gors for varje intagen. Programmen &r inte obli-
gatoriska for alla intagna, utan det avgors efter en bedémning av aterfallsrisken om
den intagna ska delta i en sédan atgard. Bedomningen gors bl.a. med hjalp av psy-
kologiska instrument som kan innefatta genomgang av det material som finns om
den intagna och en intervju med denna. Psykologen gér i samband med den psyko-
logiska utredningen en skattning enligt vissa variabler. Den exakta metoden skiftar
beroende pa vilket psykologiskt instrument som anvands. Savitt avser de aktuella
verktygen sker den slutliga psykologiska bedémningen efter en sammanrakning av
skattningen av de enskilda variablerna. | beddmningen redovisas dels vad som fram-
kommit vid utredningen, dels den totala skattningen. Skattningen av de enskilda
variablerna blir sledes inte avgdrande for beslutet i arendet som ju istallet utgar fran
den slutliga psykologiska bedémningen.

Patientdatalagens tillamplighet
Enligt 1 kap. 1 § PDL &r lagen tillamplig vid vardgivares behandling inom hélso-

och sjukvarden, med vilket enligt 1 kap. 3 § PDL avses verksamhet enligt bl.a.
hélso- och sjukvardslagen (1982:763) m.m. Nagon motsvarande definition av hélso-



Dnr 3056-2011  Sid 4 (9)

och sjukvardsbegreppet fanns inte i patientjournallagen (1985:562) som tidigare
reglerade journalféring m.m. I journalutredningens huvudbetédnkande Patientjourna-
len (SOU 1984:73) uttalades pa s. 44, att ”...alla hdlsounders6kningar inkluderats,
aven sddana som inte primart har vard- eller behandlingssyfte utan gar ut pa att fast-
stélla en persons lamplighet fér en viss uppgift eller befattning, t.ex. infor ansékan
om korkort”. Denna slutsats kom utredningen fram till efter att ha betonat sambandet
med tillsynslagen (1980:11) som enligt utredningens forslag skulle vara vagledande
for vilken verksamhet som omfattades av patientdatalagen.

Regeringen foreslog i propositionen emellertid en annan lagtext sa att kopplingen till
tillsynslagen inte var lika klar. Nagon saklig andring synes dock inte ha varit
meningen och i propositionen uttalades ocksé att det kan rora sig ”...om synunder-
sokning for utprovning av glasdgon hos en glasdgonoptiker eller ett besok utan vard-
eller behandlingssyfte, sdsom vid en undersokning i syfte att & intyg for korkort
eller friskintyg for en anstillning” (prop. 1984/85:189 s.36f). Andringen syftade
ocksa till att knyta an halso- och sjukvardsbegreppet direkt till framst halso- och
sjukvérdslagen. Det ar oklart i vilken grad detta géller aven patientdatalagen. Det
framgdr inte av propositionen att ndgon dndring i den delen har varit avsedd.
Utgangspunkten skall dock vara att ”...patientdatalagen koncentreras till att omfatta
personuppgiftsbehandling i den individinriktade patientvarden inom hélso- och
sjukvarden” (prop. 2007/08:126 s. 49). Till verksamheten hor enligt samma stycke
atgarder for att forebygga, utreda och behandla sjukdomar och skador hos enskilda
oberoende av enligt vilken lagstiftning verksamheten sker. P4 samma sida sags
vidare ”Patientdatalagen ska vara tillamplig for personuppgiftsbehandling i all indi-
vidinriktad patientverksamhet som innefattar vard, undersokning eller behandling.
Det betyder att d&ven sédan individinriktad patientvard som inte inryms i begreppet
hélso- och sjukvard enligt halso- och sjukvardslagen omfattas av patientdatalagen”.
Det framgar inte tydligt av uttalandet om halso- och sjukvardsbegreppet enligt pati-
entjournallagen alltjamt ska galla. | patientdatautredningens huvudbetankande Pati-
entdatalag (SOU 2006:82) s.180 sigs dock att varddokumentation, vilket avser bland
annat journalforing, a&ven omfattar undersékning utan egentligt vard- och behand-
lingssyfte, t.ex. hdlsoundersokning av personer som soker korkortstillstand. Det sy-
nes saledes som om patientjournallagens halso- och sjukvardsbegrepp alltjamt ar
gallande. Urvalstester och den typ av psykologiska tester som Kriminalvarden utfor
torde i sadana fall omfattas av patientdatalagen oavsett om den verksamhet som den
psykologiska bedémningen eventuellt foljs av &r att betrakta som medicinsk be-
handling eller ej. Det kan noteras att Rekryteringsmyndigheten kommit till en lik-
nande slutsats avseende psykologiska bedémningar som utférs inom ramen for
myndighetens rekryteringsverksamhet (Rekryteringsmyndighetens riktlinjer om ur-
valstjanster 2011:5).

Minnesanteckningar

Det foljer av 2 kap. 9 § tryckfrihetsforordningen att minnesanteckningar och utkast
eller koncept till beslut eller skrivelse eller darmed jamforlig handling inte &r att se
som allménna handlingar. Den uppdelning mellan minnesanteckningar och utkast
m.m. som finns i bestammelsen tillkom 1976 da begreppet minnesanteckning gavs
en begransad betydelse. Tidigare hade begreppet omfattat en stérre grupp hand-
lingar, t.ex. utkast, koncept, korrektur och vissa ADB-mellanprodukter (prop.
1975/76:160 s. 167). | lagtexten uttrycks detta s& att med minnesanteckningar avses
promemoria och annan uppteckning eller upptagning som har kommit till endast for
arendes foredragning eller beredning, dock ej till den del den har tillfort arendet sak-
uppgift.

De flesta anteckningar torde innehalla ndgon form av uppgift, av betydelse eller
obetydlig, och det ligger i begreppet minnesanteckningar att det som nedtecknas inte
nddvandigtvis tidigare har forekommit i skriftlig form, utan kan utgoras av t.ex. an-
teckningar om ett samtal, varvid relevanta delar sedan inarbetas i ett protokoll.
Justitiecombudsmannen har i JO 1968 s. 497 diskuterat i vad man anteckningar av en
tjansteman kunde utgdra minnesanteckningar. JO uttalade da att anteckningarna in-
nehaller sadant sakmaterial som tjanar som underlag for sjalva avgorandet i ett
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arende hos myndighet och att de da under inga omstandigheter kunde betraktas som
anteckningar till ledning fér minnet eller eljest for arbetet som verkstéllts allenast for
ett arendes foredragning eller beredande till avgdrande. En liknande slutsats hade
dessforinnan dragits i JO 1958 s. 222 da anteckningarna beddmdes ha inverkat pa
tjanstemannens stallningstagande i arendet. Davarande Regeringsratten uttalade
ocksa i malet 1971:23 att anteckningar som inneh6ll utredningsmaterial som tjénat
som underlag for ett hos styrelsen anhangigt arende ar att anse som allmanna hand-
lingar. Dessa uttalanden skedde innan lagandringen 1976, men torde ge ledning i
fraga om vad som menas med sakuppgift, namligen en uppgift som ligger till grund
for arendets avgorande. Om handlingarna innehaller sadana uppgifter, men dessa
uppgifter sedan dverfors till en handling som upprattas kan de utgora ett sadant ut-
kast eller sadan mellanprodukt som avses med 2 kap. 9 § andra stycket tryckfrihets-
forordningen.

Skattningen av de enskilda variablerna &r ett led i sammanstéliningen av den slutliga
beddmningen och inte sjalvstandiga moment i denna. Dessa skattningar synes efter
att sammanstéllningen gjorts inte i sig vara vasentliga for den fortsatta handlagg-
ningen eller for den psykologiska bedémningen. Skal talar darfor for att anteckning-
arna om enskilda variablerna kan anses utgéra minnesanteckningar eller motsvara
sadana mellanprodukter som omfattas av 2 kap. 7 § andra stycket TF.

Socialstyrelsen har i sin handbok intagit motsatt stindpunkt. Déri anges att aven
testmaterial ar en journalhandling som ska sparas. Detta ar dock inte fastslaget i lag
eller annan forfattning. 1 normalfallet torde handboken vara végledande for hand-
laggningen och bedomningen av de i handboken férekommande fragorna. Om det
bakomliggande syftet med bestimmelserna och Socialstyrelsens rad kan anses upp-
fyllda anda torde dock vara mojligt att gora avsteg fran formen for ett visst forfaran-
de. Enligt 3 kap. 2 8 PDL &r syftet med att fora en patientjournal i forsta hand att
bidra till en god och séker vard av patienten, men ocksa som en informationskalla
for patienten, uppfoljning och utveckling av verksamheten, tillsyn och réttsliga krav,
uppgiftsskyldighet enligt lag samt forskning. | den mén de uppgifter som framkom-
mit vid testerna och som varit relevanta for att syftet med patientjournaler ska kunna
uppfyllas framkommer av den slutliga beddmningen torde det inte foreligga hinder
med anledning av Socialstyrelsens handbok mot att destruera testmaterialet. Enligt
vad som framkommit i utredningen som gjorts i forevarande &rende har bedémning-
en gjorts att allt vasentligt framgar av den psykologiska bedémningen. Det finns inte
skal att anta annat &n att bedémningen av vilka uppgifter som ska sparas utgatt fran
vad som varit relevant material i en patientjournal och att denna bedémning gjorts
utifran kunskap och beprévad erfarenhet.

AA yttrade sig om remissvaret.

Beddmning

Ar patientdatalagen tillamplig?

Enligt 1 kap. 1 § patientdatalagen (2008:355), PDL, tillampas lagen vid vardgiva-
res behandling av personuppgifter inom halso- och sjukvarden. I 1 kap. 3 § PDL
anges att uttrycket halso- och sjukvard definieras som verksamhet som avses i
hélso- och sjukvardslagen (1982:763), HSL, och nagra ytterligare lagar som inte ar
av intresse har.

I 1 8 HSL anges bl.a. foljande. Med hélso- och sjukvard avses i denna lag atgarder
for att medicinskt forebygga, utreda och behandla sjukdomar och skador.

| forarbetena till PDL uttalade regeringen om lagens tillampningsomrade att
utgangspunkten ska vara att PDL koncentreras till att omfatta personuppgiftsbe-
handling i den individinriktade patientvarden inom halso- och sjukvarden. Till
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denna karnverksamhet hor atgarder for att forebygga, utreda och behandla sjukdo-
mar och skador hos enskilda (prop. 2007/08:126 s. 49). | forfattningskommentaren
till 1 8 PDL konstateras att halso- och sjukvard ocksa forekommer hos statliga
myndigheter som t.ex. Kriminalvarden (prop. 2007/08:126 s. 222).

| Patientdatautredningens huvudbetankande Patientdatalag (SOU 2006:82) s. 180
uttalades att &ven undersokningar utan egentligt vard- eller behandlingssyfte ingar i
vardbegreppet, vilket innebar att aven personuppgiftsbehandling t.ex. i samband
med halsoundersokningar av personer som soker korkortstillstand omfattas av pati-
entdatalagens tillampningsomrade.

Kriminalvarden har i sitt yttrande hanvisat till Rekryteringsmyndighetens syn pa de
psykologiska bedémningar som utférs av myndigheten. Av Rekryteringsmyndig-
hetens Riktlinjer om urvalstjanster 2012:1 framgar bl.a. att myndighetens psykolo-
giska bedomningar raknas som halso- och sjukvard och att det betyder att bestam-
melserna om behandling av personuppgifter i PDL ska tillampas. Vidare anges i
riktlinjerna att journal ska foras vid bl.a. de psykologiska bedémningar som ge-
nomfoérs i samband med urvalstjanster.

Mot bakgrund av de uttalanden som redovisats ovan maste de psykologiska be-
doémningar av intagna som Kriminalvardens psykologer pa riksmottagningen gor i
arbetet med att lamna ett psykologiskt utlatande vara att bedoma som hélso- och
sjukvard i HSL:s och PDL:s mening. Patientdatalagen ar darmed — enligt min me-
ning — tillamplig.

Foreligger skyldighet att féra journal?
Enligt 3 kap. 1 § PDL ska det foras patientjournal vid vard av patienter.

Av forarbetena till PDL framgar att patientjournallagens (1985:562) bestammelser
om kravet pa journalféring och vem som ar skyldig att fora patientjournal fors dver
oftrandrade till PDL (prop. 2007/08:126 s. 90).

Kravet pa journalforing uttrycktes i 1 § patientjournallagen (1985:562) sa att det
vid vard av patienter inom halso- och sjukvarden ska foras patientjournal. Vidare
angavs i bestimmelsen att med vard avses i denna lag &ven undersokning och be-
handling.

| forarbetena till patientjournallagen uttalades att uttrycket vard av patient innebar
en inskrankning satillvida att kravet pa journalforing inte galler for all verksamhet
inom hélso- och sjukvarden utan endast for den del av verksamheten som é&r indivi-
duellt inriktad mot patienten (prop. 1984/85:189 s. 36f.). Vidare uttalades att det
kan vara fraga om en synundersokning for utprovning av glaségon hos en
glasogonoptiker eller ett besék utan vard- eller behandlingssyfte, sdsom vid en
undersokning i syfte att fa intyg for korkort eller friskintyg for en anstallning. Nar
det géller begreppet patient uttalades att detta avsag den enskilde i hans kontakter
med héalso- och sjukvarden.
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Skyldig att fora en patientjournal &r enligt 3 kap. 3 § forsta punkten PDL den som
enligt 4 kap. patientsakerhetslagen (2010:659) har legitimation eller sarskilt for-
ordnande att utdva ett visst yrke. Psykologer ar en av de yrkeskategorier som finns
med i den tabell 6ver legitimationsyrken som aterfinns i 4 kap. 1 §
patientsakerhetslagen.

Som framgar av redogorelsen ovan ar psykologer saledes skyldiga att fora patient-
journal vid vard av patienter. Det arbete som psykologerna vid riksmottagningen
utfor med intagna och som resulterar i upprattandet av ett psykologiskt utlatande
om den intagne maste — enligt min mening — betraktas som vard och den intagne
som patient i PDL:s mening. Psykologerna ar saledes skyldiga att fora pati-
entjournal.

Ar underlaget for den psykologiska bedémningen journalhandlingar?

I 3 kap. 2 § PDL anges att syftet med att fora en patientjournal i forsta hand &r att
bidra till en god och séker vard av patienten. Vidare anges att en patientjournal
aven &r en informationskélla for patienten, uppféljning och utveckling av verksam-
heten, tillsyn och réttsliga krav, uppgiftsskyldighet enligt lag samt forskning.

I 3 kap. 6 § PDL foreskrivs vad en patientjournal ska innehalla. Enligt bestammel-
sen ska patientjournalen innehalla de uppgifter som behdvs for en god och saker
vard av patienten. Om uppgifterna finns tillgangliga, ska en patientjournal alltid in-
nehalla

1. uppgift om patientens identitet

2. vasentliga uppgifter om bakgrunden till varden

3. uppgift om stalld diagnos och anledning till mera betydande atgarder

4. vasentliga uppgifter om vidtagna och planerade atgarder

5. uppgift om den information som lamnats till patienten och om de stéllningsta-
ganden som gjorts i fraga om val av behandlingsalternativ och om mojligheten till
en fornyad medicinsk bedémning. Patientjournalen ska vidare innehalla uppgift om
vem som har gjort en viss anteckning i journalen och ndr anteckningen gjordes.

I 3 kap. 17 8 PDL finns bestammelser om bevarandet av journalhandlingar. Av be-
stammelsen féljer att en journalhandling ska bevaras minst tio ar efter det att den
sista uppgiften fordes in i handlingen.

Som Kriminalvarden redogjort for i sitt yttrande har Socialstyrelsen i sin handbok
(Ett stod for vardgivare, verksamhetschefer, medicinskt ansvariga sjukskoterskor
och halso- och sjukvardspersonal som ska tillampa Socialstyrelsens foreskrifter
[2008:14] om informationshantering och journalforing i halso- och sjukvarden,
publicerad pa webben i april 2009) intagit standpunkten att resultatet av genom-
forda psykologiska tester utgor vasentliga uppgifter for patientens vard och be-
handling (se s. 74). Enligt Socialstyrelsen ar det darfor viktigt att resultatet sparas i
patientjournalen tillsammans med ett psykologutlatande. Aven det psykologiska
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testmaterialet utgor — enligt Socialstyrelsen — journalhandlingar och maste darfor
sparas.

Psykologférbundets forbundsstyrelse antog den 10 april 2013 rekommendationer
om Hantering och forvaring av psykologiska test inom halso- och sjukvarden. |
rekommendationerna anges bl.a. att resultatet av genomférda psykologiska test
utgor vasentliga uppgifter for patientens vard och behandling och ska sparas i
patientens journal tillsammans med psykologens utlatande. Detsamma géller dvrigt
material i form av t.ex. testprotokoll om det anses ha betydelse for patientens vard
och behandling. Som skal till Psykologforbundets rekommendation att
testprotokoll ska sparas efter genomford utredning anges bl.a. att protokollen be-
hovs vid en ”’second opinion” for att veta vilket underlag psykologens slutsatser
vilar pa. Vidare anges som skal att det ar vardefullt att kunna jamféra patientens
nuvarande och tidigare kognitiva funktion for att kunna utvardera forandringar och
olika behandlande insatser.

Kriminalvarden har i sitt yttrande anfort att skattningen av de enskilda variablerna
inte i sig synes vara vasentliga efter att sammanstéllningen av den slutliga psykolo-
giska bedémningen gjorts. Jag delar inte denna uppfattning. Att i efterhand kunna
se hur psykologen gjort skattningen av de psykologiska instrumentens enskilda va-
riabler kan vara viktigt av flera skal.

For det forsta maste det rimligen finnas ett behov av att kunna folja upp férandring
Over tid for en viss intagen. Fangelselagstiftningen forutsatter att intagna — efter
bedomning i det enskilda fallet — efter en viss tid exempelvis ska kunna fa lattnader
i de sérskilda villkoren, fa mojlighet att genomfora sarskilda utslussningsatgarder
och fa permissioner i successivt storre omfattning. Det finns darfor ett behov av att
kunna se om och hur den intagne féréandras under verkstélligheten och att efter en
viss tid gdra en fornyad riskbedomning. Vid denna férnyade bedémning maste det
rimligen vara av varde fOr psykologen att kunna ta del av underlaget for den
tidigare riskbedomningen. Detta behov far forutsattas vara sarskilt stort om det &r
en annan psykolog som ska gora den senare beddmningen.

For det andra star en legitimerad psykolog under tillsyn av Inspektionen for vard
och omsorg, IVO (se 7 kap. 1 § patientsékerhetslagen [2010:659]). Det maste dér-
for vara mojligt att i efterhand granska psykologens yrkesutévning. Det ar svart att
se hur kvaliteten i psykologens yrkesutdvning ska kunna bedémas om det i efter-
hand endast ar mojligt att ta del av slutprodukten — det psykologiska utlatandet —
och inte av det material som var underlag for utlatandet.

Sammanfattningsvis menar jag att det material som anvands som underlag for risk-
bedémningar som gérs i psykologutlatanden om intagna &r journalhandlingar och
ska sparas.

AA hade ratt att fa fragan om utlamnande av underlaget provad av Kriminalvéarden
och — i hdndelse av avslag — av domstol. Genom att underlaget férstérdes gick han
miste om denna ratt. En annan sak ar att AA:s begdran kanske hade avslagits med
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hé&nvisning till sekretessbestammelsen i 17 kap. 4 § offentlighets- och sekretessla-
gen (2009:400), OSL (skydd for psykologiskt prov). Detta paverkar dock inte min
bedémning av Kriminalvardens agerande. Jag ar kritisk till att materialet forstor-
des.

Ovrigt
Det som AA anfort i Gvrigt foranleder inte nagon kommentar.

Arendet avslutas.



