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FORORD

Vetenskapsradet har en ledande roll for att utveckla svensk forskning av hogsta vetenskapliga kvalitet och bidra
till samhallets utveckling. Det gor Vetenskapsradet bland annat genom att finansiera forskning och
forskningsinfrastruktur inom universitets- och hogskolesektorn. Darutéver har myndigheten i uppgift att dven
gora forskningspolitiska analyser, utvardera forskning och ge regeringen forskningspolitiska rad.

Denna rapport ar ett svar pa regeringens uppdrag U2016/04441/F att gora en kartlaggning av rattspsykiatrisk
forskning.

Vetenskapsradet har inom ramen for uppdraget samrétt med Forskningsradet for halsa, arbetsliv och vélfard
och Statens beredning foér medicinsk och social utvardering, samt med enskilda nationella experter.
Vetenskapsradet vill harmed framfora sitt varma tack till alla som lamnat konstruktiva bidrag. Ett sarskilt tack
riktas till expertgruppen for en stor och vardefull insats.

Stockholm 2017-08-28

Jan-Ingvar Jénsson
Huvudsekreterare for medicin och halsa

Kerstin Sahlin
Huvudsekreterare for humaniora och samhéllsvetenskap
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SAMMANFATTNING

Regeringen har gett Vetenskapsradet i uppdrag (U2016/04441/F) att genomfora en kartlaggning av
rattspsykiatrisk forskning. Med réttspsykiatri avses i denna rapport den medicinska specialitet vars syfte &r att
utreda, bedéma, diagnostisera, behandla, habilitera alternativt rehabilitera samt folja upp personer som kan lida
av en psykisk sjukdom, i samband med lag6vertradelser. Enligt uppdraget bér relevant forskning inom andra
omraden beaktas, exempelvis neurovetenskap, psykologi, juridik, sociologi och behandlingsforskning.
Kartldggningen ska enligt uppdraget innefatta en beskrivning av den forskning som bedrivs internationellt och
sarskilt i Sverige inom omradet samt identifiera kunskapsluckor. Enligt de senaste statistikuppgifterna fran
Socialstyrelsen vardades 1600 personer vid rattspsykiatrisk enhet ar 2014. Andelen kvinnor uppgick till 17
procent. Aldersfordelningen var densamma fér man och kvinnor med en majoritet av patienterna i
aldersspannet mellan 25 och 34 ar.

Kartlaggningen visar att USA har den storsta andelen publikationer tatt foljt av Storbritannien. Sverige
publicerar cirka tio publikationer per ar och ingar bland de nio lander som publicerar mest vetenskaplig
litteratur inom réttspsykiatri. 1 Sverige ar det Karolinska institutet som star for storst antal publikationer foljt av
Gateborgs universitet. Den svenska forskningen gors framst inom omradena klinisk medicin och
hélsovetenskap.

Av intervjuer med och ur enkatsvar fran verksamma forskare inom omradet framgar att det finns ett stort
behov av att utveckla forskningsstrukturer och samordning saval internationellt som nationellt. Forskarna anser
vidare att det rader stora kunskapsluckor inom féltet. De betonar att det sarskilt behévs forskning inom
rehabilitering, omvardnad, farmakologisk behandling, missbruksbehandling och forskning kring valdsbeteende,
men ocksa kring det begreppsliga och juridiska falt som definierar det rattspsykiatriska omradet. Flera av de
tillfragade forskarna lyfte sarskilt fram att det redan bristfalliga forskningslaget &r annu storre vad galler
forskning kring kvinnor inom réttspsykiatrin. Riksféreningen Patienter och Anhoriga i Réttspsykiatrin (PAR)
anger bland annat att viktiga delar att forska pa ar vardens innehall och patienternas dagliga sysselsattning och
hur detta paverkar patienten fysiskt och psykiskt. Patientorganisationen Nationell Samverkan for Psykisk Halsa
(NSPH) anser att det ar viktigt att ta in patienternas erfarenheter och att detta bor ske pa ett systematiskt sétt for
att fa in synpunkter av betydelse for forskningen fran patientgruppen inom rattspsykiatrin.

Slutsatsen av rapporten ar att det rader stora kunskapsluckor inom rattspsykiatrisk forskning.
Forskningsfaltet saknar dvergripande forskningsprogram och samordning. Det réttspsykiatriska forskningsfaltet
har i hog grad en nationell prégel, i den betydelsen att varje lands rattssystem och lagstiftning definierar vad
som ingar i rattspsykiatri, och darmed dven vilka problem den méter i respektive land.
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SUMMARY

The Swedish Government has mandated the Swedish Research Council (U2016/04441/F) to carry out a
mapping of research into forensic psychiatry. In this report, “forensic psychiatry” refers to the specialist area of
medicine that aims to investigate, assess, diagnose, treat, habilitate or rehabilitate and follow up persons who
may be suffering from a psychiatric illness, in conjunction with breaches of the law. According to the mandate,
relevant research within other areas shall be considered, such as neuroscience, psychology, law, sociology and
treatment research. The mandate states that the mapping shall include a description of the research carried out
internationally, and in particular in Sweden, within the area, and to identify gaps in knowledge. According to
the most recent statistics from the Swedish Board of Health and Welfare, 1 600 persons were cared for in
forensic psychiatry units in 2014. The proportion of women amounted to 17 per cent. The age distribution was
the same for men and women, with most patients being in the age range 25 to 34 years.

The mapping shows that the largest publisher is the USA, closely followed by the United Kingdom. Sweden
publishes around 10 publications per year and is one of the nine countries publishing the largest amount of
scientific literature within forensic psychiatry. In Sweden, Karolinska institutet is responsible for the largest
number of publications, followed by the University of Gothenburg. Swedish research is carried out primarily
within the areas of clinical medicine and health science.

It emerges from interviews with and survey responses from researchers active within the area that there is a
great need to develop research structures and coordination, both internationally and nationally. The researchers
also consider that major gaps in knowledge exist within the field. They emphasise that there is a particular need
for research into rehabilitation, care, pharmacological treatment, substance abuse treatment and research into
violent behaviour, but also into the conceptual and legal field that defines the area of forensic psychiatry.
Several of the researcher interviews put particular emphasis on the already inadequate state of research is even
greater in relation to women within forensic psychiatry.

The national association Patienter och Anhériga i Réttspsykiatrin, PAR, (“Patients and Relatives in Forensic
Psychiatry”), states that important aspects to research are the content of the care and the patients’ daily
occupation, and how these impact on patients physically and mentally. The patient organisation Nationell
Samverkan for Psykisk Halsa, NSPH, (“National Cooperation for Mental Health™), considers that it is
important to include the experiences of patients, and that this should be done systematically to obtain points of
view of importance to research from the patient body within forensic psychiatry.

The conclusion of the report is that there are many knowledge gaps in forensic psychiatry. The research field
lacks any over-arching research programme and coordination. The forensic psychiatry research is to a high
degree nationally characterised, as different country's legal systems and legislation define what is involved in
forensic psychiatry, and thereby the problems it faces in each country.
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INLEDNING

Syfte

I en rapport fran Bergwallkommissionen (SOU 2015:52) beskrivs ett dkat behov av kunskapsstyrning inom
rattspsykiatrin (1). Med kunskapsstyrning menas ett system eller processer som syftar till att dstadkomma en
evidensbaserad praktik dar kvalitetssékrad kunskap sprids och anvénds samtidigt som icke evidensbhaserade
eller skadliga metoder rensas ut. For att lagga grunden for en evidensbaserad praktik kravs kunskap om
rattspsykiatriska forskningsresultat liksom utvardering av dess behandlingsmetoder. Regeringen anser att en
kartlaggning av internationella forskningsresultat och av pagaende forskning inom omradet i Sverige pa ett
vardefullt satt skulle bidra med en 6vergripande bild av kunskapslaget.

Vetenskapsradets kartlaggning av rattspsykiatrisk forskning

Regeringen har gett Vetenskapsradet i uppdrag (U2016/04441/F) att genomfora en kartlaggning av
rattspsykiatrisk forskning (bilaga 1). Férutom rent medicinska aspekter bor enligt uppdraget relevant forskning
inom andra omraden beaktas, exempelvis neurovetenskap, psykologi, juridik, sociologi och
behandlingsforskning. Kartlaggningen ska innefatta en beskrivning av den forskning som bedrivs i Sverige
inom omradet, identifierade kunskapsluckor och en sammanfattning av nationella och internationella
forskningsresultat. Uppdraget ska genomforas efter samrad med Statens beredning for medicinsk och social
utvardering (SBU) och Forskningsradet for halsa, arbetsliv och vélfard (Forte). Uppdraget ska redovisas till
Regeringskansliet senast den 1 september 2017.

Andra aktorer

Statens beredning for medicinsk och social utvardering (SBU) har fétt i uppdrag av regeringen att ta fram
systematiska kunskapsoversikter inom rattspsykiatrin (S2016/05823/FS). | detta uppdrag ingar ocksa att forst ta
fram en behovsinventering som visar inom vilka omraden det finns behov av kunskap (2).

Under 2017 genomfor Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) - Uppdrag Psykisk Halsa (UPH) en
kartlaggning av den rattspsykiatriska varden i syfte att identifiera utvecklingsomraden. Underlaget kommer
ocksa att ligga till grund for fortsatt utvecklingsstod riktat till rattspsykiatrin. Utvecklingsarbetet och
utvecklingsstodet i UPH &r finansierat av éverenskommelsen mellan staten och SKL - stod till riktade insatser
inom omradet psykisk halsa 2017. Datainsamling sker genom en kortfattad enkat, med efterféljande
gruppintervju med representanter fran verksamhetsledning och innefattar alla enheter i Sverige som har
rattspsykiatrisk slutenvard. Kartlaggningen fokuserar pa vardens innehall med utgangspunkt i de olika metoder
som finns i Socialstyrelsens nationella riktlinjer kring de sjukdomstillstand som berdr patienter som vardas
inom rattspsyKkiatrin t.ex. for schizofreni/psykos, angest, depression, misshruk/beroende och
sjukdomsforebyggande metoder. Exempel pa évriga omraden som berors i kartlaggningen ar fragor kring
patientens delaktighet, tvangsatgarder, samverkan och klinikernas utvecklingsarbete och forskningssamarbeten.

RattspsyK (Nationellt rattspsykiatriskt kvalitetsregister) tar fram gemensamma indikatorer inom
rattspsykiatrin. Arbetet bérjade 2003 och bedrevs i olika arbetsgrupper med Svenska Réttspsykiatriska
foreningen som sammanhallande lank. Under tiden som indikatorerna togs fram holls tva arliga nationella
moten med deltagare fran hela landet dar arbetet kontinuerligt forankrades. Det hélls arliga moten med
deltagarna for att folja upp och diskutera vilka variabler som ska samlas in i registret. Det dvergripande syftet
med registret ar att utifran data ge underlag for saval kliniskt forbattringsarbete som forskning. Det syftar ocksa
till att ge en bild av den rattspsykiatriska varden och den rattspsykiatriska patientgruppen i landet for saval
personal och patienter som utomstaende med intresse for den rattspsykiatriska varden (3).
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I Socialstyrelsens statistikdatabas for psykiatrisk tvangsvard finns statistik avseende vard som ges enligt
lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard (LPT) eller lagen (1991:1129) om rattspsykiatrisk vard (LRV) for
ar 2011-2015 (4).

Genomforande av Vetenskapsradets uppdrag

Arbetsmetoder och medverkande

Projektet pa Vetenskapsradet har utforts av en intern projektgrupp samt en expertgrupp pa omradet.
Projektgruppen pa Vetenskapsradet har bestatt av: Frida Mowafi, projektledare; Maud Quist, analytiker; Ulrica
Horwath, administrativt stod; Johan Fanger, enkétstod; Henrik Aldberg, bibliometriker, och Anna Herou,
forskningshandléggare. Arbetets metodik har planerats och genomforts av projektgruppen med stéd av en intern
styrgrupp bestaende av Ann Fust, radsdirektor; Kerstin Sahlin, huvudsekreterare for Humaniora och
samhallsvetenskap; Jan-Ingvar Jonsson, huvudsekreterare for Medicin och hélsa; Johan Lindell, avdelningschef
pa Avdelningen for forskningspolitik samt Maria Thuveson, avdelningschef for Avdelningen for
forskningsfinansiering.

En expertgrupp med specialkompetens inom omradet har arbetat med fragestallning, avgransning, analys av
material, innehallet i texterna, diskussioner m.m. I expertgruppen har féljande personer ingatt:

Sara Bromander, Med Dr, chefsdverldkare och studierektor réttspsykiatri, Rattsmedicinalverket, samt Inst.
for klinisk neurovetenskap, Karolinska Institutet, Stockholm.

Linda Groning, dr. juris, professor vid Det juridiske fakultet, Universitetet i Bergen och forskare vid
kompetensesenter for sikkerhet, fengsels- og rettspsykiatri, Haukeland universitetssjukhus, Bergen.

Ulrica Horberg, Docent i vardvetenskap, Institutionen for halso- och vardvetenskap, Linnéuniversitetet,
Vaxjo.

Thomas Nilsson, FD, universitetslektor, leg psykolog, Centrum for etik, juridik och mental héalsa (CELAM),
Goteborgs Universitet.

Tom Palmstierna, docent i psykiatri vid Institutionen for klinisk neurovetenskap, Karolinska Institutet,
Stockholm och professor vid Det medisinske fakultet, Norges teknisk-naturvitenskapelige universitet, NTNU,
Trondheim.

En bibliometrisk analys avseende aren 2000 till 2015 gjordes i syfte att kartlagga och identifiera var i varlden
forskning inom rattspsykiatri gors. Publikationerna i bibliometrin har identifierats utifran ett antal soktermer
vilka listas i bilaga 2. Da det handlar om forhallandevis fa publikationer (3800 stycken) gar det inte att
producera tillforlitlig statistik for mindre enheter som I&roséten eller sjukhus. Den bibliometriska analysen &r
avsedd att ge en 6vergripande bild av forskningen inom omradet. Sammanfattningar (abstracts) fran artiklar
med minst en svensk medforfattare de senaste fem aren lastes av expertgruppen for att fa en uppfattning om
inom vilka omraden svenska forfattare publicerar artiklar inom féltet rattspsykiatri. Genom bibliometrin
identifierades dven forskare i Sverige och internationellt inom omradet for ett utskick av en enkat med fragor
om deras syn pa forskningsfaltet och kunskapsluckor (se enkatformular i bilaga 5). Expertgruppen gav dven
forslag pa viktiga nyckelpersoner att skicka enkéten till. Enkaten skickades till 82 forskare varav 28 stycken
slutforde enkaten. Mer ingaende intervjuer gjordes med ett tiotal svenska forskare (se intervjufragor i bilaga 3).
Intervjuerna utférdes 6ver telefon eller under enskilda moten. Deltagande forskare och deras
organisationstillhdrighet aterges i bilaga 4.

For att f en uppfattning om vilka kliniska provningar som har registrerats i databaser 6ver kliniska
prévningar gjordes sokningar i ClinicalTrials.gov, WHO International Clinical Trials Registry Platform
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(ICTRP) och ISRCTN registry (WHO and ICMJE -international committee of medical journal editors) i
januari, 2017 med s6korden “forensic psychiatry” or “forensic”.

Under arbetets gang har en rad olika organisationer informerats och konsulterats sa som Statens beredning
for medicinsk och social utvardering (SBU), Forskningsradet for halsa, arbetsliv och vélfard (Forte), Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL). Patientorganisationerna Nationell Samverkan for Psykisk Halsa (NSPH),
Patienter och Anhdriga i Rattspsykiatrin (PAR) och Riksférbundet for Social och Mental Hélsa (RSMH) var
inbjudna for att ta del av information om projektet samt lamna synpunkter utifran deras syn pa kunskapsluckor
inom omradet.

Avgransningar av uppdraget

Kartldggningen avser forskning inom réttspsykiatri. Med rattspsykiatri avses har den medicinska specialitet
vars syfte &r att utreda, beddéma, diagnostisera, behandla, habilitera alternativt rehabilitera samt folja upp
personer som, i samband med lagovertradelser kan missténkas lida av alternativt lider av psykisk sjukdom. En
central uppgift for rattspsykiatrin ar att analysera och hantera samband mellan psykisk stérning,
brottsbendgenhet och social anpassning. Detta inkluderar att bedéma risken for att en individ ska skada sig sjalv
eller andra samt att bedoma hur sadana risker ska hanteras.

Det rattspsyKkiatriska forskningsfaltet ar saledes brett och omfattar manga olika forskningsdiscipliner och
forskningsteman. RattspsyKkiatri kopplar inte bara till olika discipliner, utan stracker sig ocksa 6ver olika nivaer
fran grundforskning till ren tillampning och Klinisk forskning och utveckling. Denna Kkartlaggning har
avgransats till i forsta hand forskning som ror rattspsykiatriska patienter och relationen psykisk sjukdom och
brott. Forskning inom allmén psykiatri och nar det galler populationer som vardas for psykiatriska tillstand i
samband med fangelsestraff ingar inte i kartlaggningen.

Eftersom rattspsyKkiatrin ar ett omrade dar medicin och omvardnad méter juridik och réttsliga problem
omfattar kartlaggningen i viss man ocksa dessa forskningsfalt, i forsta hand rattsvetenskap, men ocksa andra
forskningsfalt sasom filosofi och kriminologi. Den kritiska diskurs som finns i férhallande till radande ramverk
ar viktig for rattspsykiatrins och rattens utveckling, men omfattas inte av denna kartlaggning.

Det réttspsykiatriska forskningsfaltet har en i hdg grad “nationell pragel”, i den betydelsen att varje lands
rattssystem och lagstiftning definierar vad som ingar i rattspsykiatrin, och darmed &ven vilka problem den
moter i respektive land. Detta bildar ocksa utgangspunkt for den rattspsykiatriska forskningen som
huvudsakligen bedrivs innanfor radande nationella rattsliga och kliniska/psykiatriska ramverk. Det gor att
ocksa denna kartlaggning i stor grad far en sadan avgransning. Det ar viktigt att beakta att lagstiftningen, vilken
drar den gréans som skiljer de vanliga garningspersonerna fran de som sarbehandlas pa grund av psykiska
avvikelser, skiljer sig dramatiskt mellan olika lander. Detta gor att mycket av forskningen internationellt inte
direkt kan Gverforas pa svenska forhallanden. Kartlaggningen fokuserar framst pa den forskning som galler i
Sverige, och behandlar de internationella forhallanden mer Gversiktligt.

| Bergwallkommissionens rapport har kritik riktats mot hur polis och aklagare har organiserat och utfort de
aktuella forundersokningarna, men aven andra delar av rattsvasendet och varden samt advokaters och
sakkunnigas agerande har kritiserats (1). Dessa organisatoriska aspekter belyses inte i denna rapport som endast
ar en kartlaggning av det rattspsykiatriska forskningsfaltet, inte heller har ndgra jamforelser gjorts med andra
forskningsfalt.
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RATTSPSYKIATRI OCH RATTSPSYKIATRISK
FORSKNING

Det rattsliga ramverket

Det rattspsykiatriska forskningsfaltet har i stor grad utvecklats mot bakgrund av att ratten pa olika sétt
efterfragar kunskap fran psykiatrin, pa grund av att lagar pa olika satt kopplar rattsliga konsekvenser till
forekomsten av psykisk storning. For att forsta och kartlagga det rattspsykiatriska forskningsfaltet ar det darfor
viktigt att ha kunskap om det réttsliga ramverket och hur detta aktualiserar behov av rattspsykiatrisk forskning.
Straffratten och forvaltningsratten ar tvd omraden som har stor betydelse i ett internationellt sammanhang.

| straffratten ar fragan om garningspersonens mentala tillstand vid handlingstidspunkten avgérande bade for
straffansvaret och for straffet. Straffratten bygger i stora delar av varlden i forsta hand pa en handlings- och
skuldfokuserad modell som framhéver att endast den som genom sin handling har begétt ett brott kan straffas
och da endast om han eller hon kan klandras som skyldig for brottet. Modellen gar ut pa att straffansvar och
straff endast kan komma i fraga for den person som kunde och borde ha handlat annorlunda och darfor kan
klandras och att personen bara ska straffas i proportion till sin skuld.

Denna utgangspunkt om straffansvar och klander genomsyrar hela straffrattssystemet, dar den direkt
kommer till uttryck i krav pa att en person ska vara tillraknelig for att kunna démas till ansvar for brott.
Tillraknelighet kan generellt forklaras som straffrattslig ansvarsforméga, och kopplas ofta till att man kan forsta
vad man gor och/eller kontrollera sina handlingar — varvid otillraknelighet ar avsaknaden av en sadan
ansvarsformaga (5). De flesta lander i vérlden har ett sadant krav om tillraknelighet som en del av straffratten,
med regler om att psykisk storning kan innebdra otillraknelighet (6, 7).

Sverige dar det enda land i Europa som inte har regler om otillrdknelighet sedan de avskaffades 1962, dven
om det flera ganger har foreslagits att sadana regler skall aterinforas (8-10). | det svenska systemet far
garningspersoners psykiska storning betydelse forst for fragor om hur den tilltalade ska straffas, och det finns
exempelvis ett forbud mot att anvanda fangelsestraff i vissa fall (11). Psykiska storningstillstdnd ar ocksa i
andra lander relevanta for val av straff, och inte bara for straffansvar och tillrdknelighet, sa att garningspersoner
som har en psykisk storning vid tiden for brottet kan straffas lindrigare. De flesta lander har sadana regler om
straffnedséttning, dven Sverige (11). Dessutom har i princip alla lander regler om att psykiska stérningar kan
kopplas till risken for att en person ska bega nya straffbara handlingar vilket leder till att dtgarder maste tas som
syftar till att skydda samhallet mot farliga personer (7, 11). | den svenska straffratten finns sarskilda regler som
anger att patienten ska vardas sa lange det anses finnas ett behov av samhallsskydd (11). Eftersom det krévs
ganska mycket for att anses otillraknelig eller for att domas till rattspsykiatrisk vard, doms ocksa manga
garningspersoner med psykiska sjukdomar till fangelse. I en stor del av varlden &r det ett 6kande problem hur
man under verkstallandet av fangelsestraff ska kunna tillvarata behov av behandling och vard av intagna som &r
psykiskt sjuka (11, 12).

Vid sidan av straffrattens regler innehaller ocksa forvaltningsratten manga regler som berér psykisk
sjukdom. Det finns bade regler som ger grund for rattigheter, skydd och krav pd omsorg och regler som ger
grund for statens tvangsingripande. Sarskilt de senare reglerna om psykiatrisk tvangsvard (framst lagen om
rattspsykiatrisk vard) ar centrala for rattspsykiatrin (13). Till skillnad fran straffratten, utgar dessa regler fran en
behovsorienterad modell. Psykiatrisk tvangsvard motiveras antingen av omsorg om patienten sjalv, i de fall dar
personen inte anses kunna ta vara pa sig sjalv, eller av hansyn till samhallsskyddet, for att varna andra personer
sd att de inte utsatts for brott. De allra flesta lander har regler for hur dessa tva principer skall tillvaratas.
Straffratten fyller i stor grad funktionen av samhallsskydd néar det géller personer som har begatt straffbara
handlingar. Generellt befinner sig rattspsykiatrin i ett spanningsfalt mellan hansyn till etiskt forsvarbar vard,
straffrattens villkor om straff och samhallsskydd och medborgarnas hallning till dem som har begatt brott.
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Dessa olika hansyn gor ocksa att det rattspsykiatriska forskningsfaltet far en sarpréagel i relation till annan
psykiatrisk forskning, dér forskningsféltet inte definieras i strikt medicinskt-psykiatriska termer utan i
medicinskt-juridiska termer som en aterspegling av att det spanner éver bade vard, straffratt och samhallsskydd.

Behovet av rattspsykiatrisk forskning

Straffrattens och forvaltningsrattens olika regelverk efterfragar kunskap fran psykiatrin pa manga olika plan.
Lagstiftaren kan behova orientera sig efter vetenskapliga insikter. Det kan exempelvis gélla behov att forsta
sammanhang mellan psykisk sjukdom och vald som en grund for adekvata regler om sérskilda straffrattsliga
reaktioner och rattspsykiatrisk tvangsvard. Det kan ocksa gélla mer generella insikter om hur olika psykiska
storningstillstand inverkar pa tankar, kanslor och handlingar. En viktig aspekt ror exempelvis vilka mentala
brister som finns vid personlighetsstorningar, och huruvida dessa bor vara relevanta for regler om straffansvar
och straff. Darfor ar det ocksa praxis att rattspsykiatriskt sakkunniga bidrar till domstolen. Har behdvs
psykiatrisk forskning for att ge bade de sakkunniga och domaren ett gott vetenskapligt underlag. Fokus for
rattspsykiatrin kan har variera mellan olika lander, beroende pa att reglerna stéller olika villkor for hur psykiska
storningar &r rattsligt relevanta. Det 4r emellertid av stor vikt att forskningen inte blir last av lagstiftarens
rattspolitiska stallningstaganden. | forvaltningen finns ocksd manga aktorer som ska verkstalla regler och ge
straffrattsliga reaktioner eller psykiatrisk tvangsvard ett adekvat innehall. Har finns ett stort behov av forskning
ocksa inom behandling och behandlingsmetoder. Vid beslut om utskrivning &r forskning kopplad till risk- och
riskbedémningar central. Generellt kopplar rétten genom alla sina regelverk till ett enormt réttspsykiatriskt
forskningsfalt.

Svenska forhallanden

Den svenska rattspsykiatrins sarstallning internationellt ur ett historiskt perspektiv

Nedanstaende beskrivning av de idéhistoriska perspektiven pa brott och tillrdknelighet avser att belysa varfor
Sverige har en lagstiftning som i vissa avgorande delar skiljer sig fran manga andra landers lagstiftning med
konsekvenser for hur den rattspsykiatriska varden idag ar utformad.

Historiskt har manniskor som begar en allvarlig brottslig handling och ansetts tillrackligt psykiskt avvikande
lange sarbehandlats rattsligt. Dérur har principen om otillrdknelighet som ansvarsbefriande omstandighet
uppstatt, dvs att man till foljd av vissa mentala avvikelser inte kan klandras for att ha begétt en straffbar
handling. Principen om otillrdknelighet som ansvarsfrihetsgrund har varit en central réttsprincip som
fortfarande galler i de flesta vasterlandska lander. Det finns emellertid ndgra lander som inte fullt ut erkanner
denna princip som en del av straffrétten, daribland Sverige.

Sedan psykiatri ar 1808 (14, 15) deklarerades som en egen medicinsk disciplin har det medicinskt-
psykiatriska paradigmet haft stort inflytande pa juridikens syn pa otillraknelighets- och ansvarsfragan. | Europa
blev den sa kallade degenerationslaran under 1800-talet en viktig forklaringsmodell for hur och varfor olika
manniskor drabbades av sinnessjukdom och &gnade sig at kriminalitet (16, 17). Degenerationslaran,
tillsammans med den da nya tyska straffrattsskolan, som betonade den humanitara synen pa brottslingen i
stéllet for att betona brottet, s som klassisk straffratt gor, fick stort genomslag bland inflytelserika svenska
lakare som Bror Gadelius (1862—1938), en av tidens stora reformpsykiatriker (18), och Olof Kinberg (1873-
1960) professor i psykiatri. Till skillnad fran andra morka krafter under borjan av forra seklet tog dessa
psykiatriker degenerationslaran som en formildrande forklaring till varfor vissa individer inte kunde stéllas till
svars for sina handlingar, dé de inte sjalva kunde rada 6ver dem sasom “degenererade” och darfor skulle
behandlas med storre mildhet och omsorg. Bade Bror Gadelius och Olof Kinbergs stallningstaganden baserades
pa att den som drabbats av sinnessjukdom i form av ”imbecillitet, psykopati, mental sjukdom, lagre

KARTLAGGNING AV RATTSPSYKIATRISK FORSKNING 10



samhallsklass eller moralisk degeneration” ar ”degenererade” med minskad férmaga till egen vilja, vilket i sin
tur leder till att likhet infor lagen inte ska bedomas med utgangspunkt i garningens karaktar och allvarlighet
utan med utgangspunkt i dess orsaker (18). Den “degenererade” brottslingens tillstand skulle behandlas och
inte bestraffas. Deras inflytande pa svensk lagstiftning kom bl a till uttryck i att man 1945 inforde det sk
jamstalldhetsbegreppet som tillagg till 1864 ars Strafflag. Detta innebar att den som begatt brott och led av
annan psykisk abnormitet an sinnessjukdom av sadan grad att den kunde ”jamstallas” med sinnessjukdom
skulle vardas pa sinnessjukhus for sitt brott i stallet for att straffas med fangelse. | jamstélldhetsbegreppet
inkluderades ”svér psykopati, senila svaghetstillstand, defekttillstdnd efter hjarnskador” samt vissa svéra sk
“neurotiska tillstand”. Jamstalldhetsbegreppet Gverlevde dven revisionen av 1864 ars Straffrattslag, i vilken det
&ven ingick ett "otillrdknelighetsbegrepp™ vilket straffriférklarade sinnessjuka personer i likhet med vad som
fortfarande aterfinns i de flesta andra vasterlandska lagstiftningar an idag. | och med att denna lag 1962, liksom
Sinnesjuklagen 1966, ersattes med Brottshalken (1962:700) sa avlagsnades otillraknelighetsbegreppet fran
svensk lagstiftning och regleringen av de sinnessjukas status i brottmal reglerades i ”Lag (1966:293) om
beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa fall” (LSPV).

Dessa lagar innebar att otillrdknelighetsbegreppet i 1864 érs Strafflag avskaffades och dessutom, i Kinbergs
och Gadelius anda, innebar det att alla brottsliga garningar fick en vardpaféljd sasom kriminalvard, frivard,
ungdomsvard eller psyKkiatrisk vard. De som begick en allvarlig brottslig handling och led av psykisk sjukdom
eller "darmed jamstallt” domdes till sluten psykiatrisk vard. Konsekvensen av LSPV dar “friska” domdes till
kriminalvard (fangelse) medan “sjuka” domdes till psykiatrisk vard var att psykiatrisk vard och behandling
koncentrerades till mentalsjukhus eller psykiatriska kliniker och, att psykiatrisk vard och behandling i betydligt
mindre utstrackning tillhandahélls inom de svenska fangelsesystemen. Detta forhallande avspeglas an idag i hur
vardutbudet ser ut for de som avtjanar paféljder i fangelser jamfort med dem som doms till rattspsykiatrisk
vard.

Kritiken mot LSPV resulterade i att man 1992 ersatte lagen med tre nu géllande lagar, en civil
tvangsvardslag; Lag (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard (LPT) samt tva rattspsykiatriska lagar; Lag
(1991:1137) om réttspsykiatrisk undersokning (LRU), samt Lag (1991:1129) om rattspsykiatrisk vard (LRV).
For att harmonisera de rattspsykiatriska utredningarna enligt LRU tilldelades Réttsmedicinalverket (RMV)
uppdraget att reglera och systematisera utforandet av rattspsykiatriska utredningar medan varden reglerades och
numer utfors av landstingsdrivna rattspsykiatriska vardverksamheter.

Regler om otillrédknelighet har, trots propaer fran flera utredningar de senaste decennierna, inte aterinforts i
svensk lagstiftning. Jamstalldhetsbegreppet fran 1945 avskaffades emellertid 1992. De senaste 50 arens
lagstiftningar har, med inflytande fran Gadelius och Kinberg, lett till att Sverige har en lagstiftning utan
otillrdknelighetsregler. De har ocksa lett till att de som begar allvarliga brott under inflytande av allvarlig
psykisk storning (APS, huvudsakligen psykotiska tillstand, se nedan) vardas under langa tider, utan definierad
tidsbegransning inom den slutna rattspsykiatriska varden medan majoriteten av démda brottslingar avtjanar
tidsbegransade péféljder (utom livstidsdomda) inom Kriminalvarden.

Rattspsykiatri i Sverige idag

Den svenska straffratten har som framgatt inte regler om otillraknelighet vid psykisk sjukdom. Det betyder att
psykisk sjukdom inte paverkar huruvida en person kan hallas ansvarig for sina handlingar. Daremot finns regler
om att psykisk sjukdom kan beaktas vid straffméatningen och paféljdsbestamningen. Enligt brottsbalken (BrB)
30 kap. 6 § (11) ska den som begatt ett brott under paverkan av "allvarlig psykisk storning” i forsta hand domas
till en annan pafoljd an fangelse (13). Om den tilltalade till foljd av den allvarliga psykiska stérningen har
saknat formaga att inse garningens innebdrd eller att anpassa sitt handlande efter en sadan insikt galler ett
fangelseforbud. I sadana fall kan domstolen enligt BrB 31 kap. 3 § 6verlamna den tilltalade till rattspsykiatrisk
vard, med eller utan sarskild utskrivningsprévning, i enlighet med lagen om rattspsyKkiatrisk vard (LRV).
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LRV reglerar ocksa den akuta psykiatriska tvangsvarden av personer vilka ar anhallna, haktade eller domda
till fangelse. Denna lag fyller samma funktion for denna grupp av personer som lagen om psykiatrisk
tvangsvard (LPT) gor for de som omhandertagits pa rent forvaltningsrattslig grundval. LPT staller emellertid
nagot strangare villkor for tvangsvard an LRV, vilket forklaras av att patienter som kan vara aktuella for akut
vard enligt LRV redan ar frihetsberévade av aklagare eller domstol.

For att bedoma om en person hade en allvarlig psykisk storning nér brottet begicks, och vid
undersokningstillfallet, och om personen har behov av réttspsykiatrisk vard genomfors en rattspsykiatrisk
undersokning (RPU). En RPU foregas i regel av en paragraf 7-undersékning, vilken som ett forsta steg begars
av domstol nar den anser att personens psykiska tillstand bér undersckas. Paragraf 7-undersokningen
genomfors av ladkare som ar specialist i psykiatri for att beddma om en allvarlig psykisk stérning (APS) kan
misstédnkas och om det dédrmed finns behov av en RPU som &r en betydligt mer omfattande undersékning. Det
har under de senaste fem aren gjorts omkring 1300 paragraf 7-undersokningar arligen, varav omkring 500 gatt
vidare till en RPU. Av dessa brukar omkring 50 procent anses uppfylla villkoren for en APS och kan darmed av
domstolen 6verlamnas till rattspsykiatrisk vard istallet for till fangelse.

Under det senaste decenniet har omkring 1500 personer arligen vardats enligt LRV, dér det enligt de senaste
statistikuppgifterna fran Socialstyrelsen var 1600 personer som ar 2014 vardades vid rattspsykiatrisk enhet (19).
Andelen kvinnor uppgick da till 17 procent. Aldersférdelningen var densamma for man och kvinnor med de
flesta i ldersspannet mellan 25 och 34 ar. Av dessa 1600 patienter var det ungefar 1300 som vardades enligt
LRV efter beslut av domstol, varav en majoritet vardades med sérskild utskrivningsprévning. De resterande
300 var sadana som var haktade, intagna pa eller skulle 6verforas till kriminalvardsanstalt eller sarskilt
ungdomshem och som i samband med detta uppvisade behov av psykiatrisk vard. Sluten tvangsvard var den
dominerande vardformen, men drygt 500 av de 1300 som erh6ll LRV vard fick enligt socialstyrelsens
statistikuppgifter 6ppen tvangsvard.

Den rattspsykiatriska varden bedrivs i landstingsregi och pa tre olika sakerhetsnivaer. Avdelning (eller del av
avdelning) med mycket hog sakerhetsniva med ett skal- och perimeterskydd som kan sta emot fritagningsforsok
och kvalificerade rymningsforsok, avdelning (eller del av) med hog sakerhetsniva med ett skalskydd som kan
std emot rymningsforsok, samt avdelning med godtagbar sakerhetsniva, med rutiner for en fortlépande kontroll
av var patienterna befinner sig. Den hogsta sikerhetsnivan aterfinns vid klinikerna i Véaxjo, Huddinge och
Sundsvall. Det finns totalt sex rattspsykiatriska regionkliniker i Sverige vilka ar placerade i Véxj6, Vadstena,
Katrineholm (Karsudden), Sater, Sundsvall och Umea. Det finns dven lanskliniker vid nastan varje lan dar
sakerhetsnivan inte ar fullt lika hog som vid regionklinikerna. Under de senaste fem till tio aren har ett flertal
nya lanskliniker tillkommit, vilka har utformats utifran ett omfattande och genomgripande sékerhetstankande.
Darutover bedrivs det ocksa i en del fall rattspsykiatrisk vard vid allmanpsykiatriska kliniker, vars
sakerhetsniva inte kan jamforas med de rattspsykiatriska klinikerna och regionklinikerna (19).

Innehallet i den rattspsykiatriska varden skall anpassas efter individen. For de flesta ingar ndgon form av
medicinsk behandling av den aktuella psykiska stérningen liksom utbildning och traning géllande den psykiska
problematiken och hantering av problembeteenden. Aven behandling och kontroll av beroendeproblematik
(nagot som forekommer i upp till 80 procent av de démda) kan bli aktuell, liksom brottsbearbetning efter
formdaga. Arbetsterapeutisk funktionsbedémning och traning kan ocksa ingd, och sa smaningom sker om
mojligt gradvis utslussning till eget boende alternativt gruppboende och sysselsattning. I de fall personen démts
till LRV med sarskild utskrivningsprévning, maste chefséverlakaren ansoka om gradvis okande friformaner
och sa smaningom utskrivning hos forvaltningsratten. Ofta 6verfors personen fran sluten till Gppen
rattspsykiatrisk vard en langre tid innan slutgiltig utskrivning sker. En stor del av patienterna inom
rattspsykiatrin har en vardtid pa mer an fem ar.
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RESULTAT AV KARTLAGGNINGEN

I denna kartlaggning av rattspsykiatrisk forskning har flera delmoment ingatt. En bibliometrisk analys har
gjorts for att pa ett Gvergripande satt fa en uppfattning om vilka lander och larosaten som publicerar artiklar
inom rattspsykiatri men aven inom vilka &mnesomraden forskningen publiceras. For att fa en bredare inblick i
forskarnas syn pa vilken kunskap som finns respektive var det foreligger kunskapsluckor inom féltet har en
enkat skickats ut till forskare aktiva inom rattspsykiatrisk forskning. Ett tiotal forskare med god insyn i svensk
rattspsykiatri och réattspsykiatrisk forskning har intervjuats. Patientforeningar, viktiga inom faltet, har fatt ge sin
syn pa kunskapsluckor. En analys av ansokningar om forskningsmedel stéllda till Vetenskapsradet och Forte
har ocksa gjorts. Expertgruppen som har arbetat med rapporten har sammanvagt resultaten fran dessa delar och
reflekterat runt slutsatserna.

Forskningsproduktion och forskningsmiljoer genom bibliometrisk

analys

Rattspsykiatrisk forskning har for perioden 2000 till 2015 kartlagts med hjalp av en bibliometrisk analys i syfte
att ge en beskrivning av publikationsvolym, publikationsmdnster och det vetenskapliga genomslaget for olika
landers publikationer. Enligt den bibliometriska analysen producerades det totalt 3800 publikationer under aren
2000 till 2015. Som figur 1 visar skedde det under denna period mer &n en férdubbling vad galler den arliga
totala produktionen av artiklar inom réattspsykiatri. En mer utforlig beskrivning av metod och resultat av den
bibliometriska analysen ges i bilaga 2.

Da denna analys baseras pa en relativ liten publikationsvolym, dar nastan halften av alla anvanda referenser
dessutom inte aterfinns i den anvanda databasen, bor de bibliometriska resultaten tolkas med forsiktighet. Ett
problem med bibliometrin &r att vissa omraden som ar inkluderade i denna rapport ofta inte publiceras i de
media som motsvarar innehallet i Web of Science utan i andra kéllor och darfor blir de underrepresenterade i
bibliometrin, sa forefaller fallet vara vad galler t ex juridik.

Med utgangspunkt fran den bibliometriska analysen ar det mojligt att beskriva hur produktionen av artiklar
inom det rattspsykiatriska omradet har utvecklats dver den studerade tidsperioden liksom att jamfora
forskningsproduktiviteten i olika lander.
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Antal publikationer i underlaget
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Figur 1. Totalt antal publikationer per Gr inom omradet réttspsykiatri. (Data fran Clarivate Analytics)
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Figur 2. Antal publikationer fér de nio stérsta Idnderna i underlaget. (Data fran Clarivate Analytics).

Det framkommer utifran den bibliometriska analysen att USA &r det land som ligger framst vad galler
omfattning pa den rattspsykiatriska forskningen, dér antalet publikationer i stort sett har férdubblats under den
studerade tidsperioden (se figur 2). Aven Storbritannien har en férhallandevis positiv utveckling under
perioden. Vad galler inriktningen pa forskningen sa ar det sammantaget amnesomradet Clinical medicine som
ar storst da nagot mer &n en tredjedel av alla publikationer tillhor detta omrade. Tyvarr &r den vetenskapliga
genomslagskraften for den rattspsykiatriska forskningen inte sa god da medelciteringen genomgaende,
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oberoende av land, ligger under varldsgenomsnittet. En forklaring kan vara att forskningsféltet i stor grad
definieras av varje lands lagar och regler. Det leder det till att forskning gjord i ett land inte alltid &r 6verférbar
till andra l&nder, och mer generellt till att faltet blir fragmenterat.

Det &r ingen enskild organisation som i skarp kontrast till 6vriga framstar som exceptionellt framstaende.
Déremot finns ett flertal organisationer fran lander som USA (Yale University, Texas A&M University,
University South Florida), Kanada (University of British Columbia, Simon Fraser University, McGill
University), Storbritannien (Kings College London, University of Nottingham), Australien (Monash
University), Finland (Finish Sector Research Institute) och Sverige (Karolinska institutet) som ingar i
samverkan med andra organisationer och som har en relativt hdg publikationstakt.

Sverige tillhor enligt den bibliometriska analysen ett av de nio lander som tillsammans stod for 80 procent av
alla identifierade publikationer (figur 2). Produktionstakten framstar som relativt jAmn med omkring tio
publikationer per ar med minst en svensk forfattare Gver den studerade perioden (totalt 152 stycken), vilket
innebér att Sverige tillhor de fem lander som har tillrackligt antal publikationer for att komma ifraga for analys
av den citeringsbaserade indikatorn andel hogciterade publikationer under perioder om fyra &r. Karolinska
institutet var den storsta producenten av publikationer med 27 procent foljt av Géteborgs universitet som
svarade for 15 procent av alla svenska publikationer. Tyvérr visade det sig att andelen hogciterade
publikationer, med undantag fér perioden 2000 till 2003, 1ag klart under vérldsgenomsnittet. En bidragande
orsak till detta utgors sannolikt av att det rattspsykiatriska kunskapsomradet till foljd av nationella lagar far en
tydligt nationell pragel dar Sverige intar ndgot av en sarstallning med sitt begrepp Allvarlig psykisk storning,
varfor det i manga fall inte gar att 6verfora resultat fran svenska studier till andra lander. Detta galler i
synnerhet for klinisk och patientnara forskning da det 4r medikolegala begrepp och inte till exempel
psykiatriska diagnoser som definierar vem som &r en réttspsykiatrisk patient. D& den svenska forskningen till
sin amnesinriktning huvudsakligen faller inom omradena Clinical medicine och Health sciences kommer den
forstas att vara praglad av de specifika forutsattningar som definierar vad som i vart land hor till det
rattspsykiatriska faltet. En annan faktor som kan ha bidragit till de svenska publikationernas laga vetenskapliga
genomslagskraft ar att de i 72 procent av fallen bara hade forfattare fran svenska organisationer. Bilaterala
forfattarsamarbeten aterfinns bara hos 21 procent av publikationerna och da &r det huvudsakligen i form av
samarbeten med nagot av landerna USA, Storbritannien eller Finland. Eftersom det finns betydande likheter
mellan de skandinaviska landerna sa bor det finnas goda majligheter for forskningssamverkan mellan dem.

Genomgang av sammanfattningar av svenska publikationer
2011-2015

Enligt bibliometrin identifierades under aren 2011-2015, 62 publikationer med minst en svensk forfattare,
varav 28 var gjorda i internationella samarbeten. | 18 fall &r det en svensk forfattare antingen forst eller sist i
forfattarordningen, vilket innebdr att de sannolikt har haft ett huvudansvar av arbetet med publikationen. Vid
narmare granskning av sammanfattningar visade det sig att endast ett 40-tal av dessa 62 var relevanta for var
definition av rattspsykiatrisk forskning.

De relevanta publikationerna behandlade sammantaget 19 olika &mnen vilka huvudsakligen handlar om
omvardnad och behandling som inte innefattar lakemedel. Sju studier undersokte rattspsykiatriska
patientpopulationer géllande véldsanvandning och &terfallsrisk i valdsbrott. Atta tittade p& olika enskilda
tillstand som till exempel schizofreni och dyslexi. Sju publikationer gallde psykopati och sex stycken
valdsriskbedomningar. Tre undersokte enskilda brottstyper i en rattspsykiatrisk kontext (sexualbrott, dodligt
vald, eldsanlaggelse), fyra géllde forhallanden inom rattspsykiatrin i utlandet, en rérde etik och en redovisade
resultat fran det nationella kvalitetsregistret RattspsyK (3).
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Det finns manga olika teman representerade i de olika publikationerna dér en svensk forfattare ar med, men
ur ett dverordnat perspektiv framstar forskningen som fragmenterad och olika projekt framstar i liten grad
relaterade till varandra dar dverordnade forskningsprogram saknas i stor grad.

Ansokningar om forskningsstod till Vetenskapsradet och Forte

En sammanstéllning av ansokningar om stdd till forskning inom rattspsykiatri fran forskningsfinansidrerna
Vetenskapsradet och Forte har gjorts. Forskning om rattspsykiatri bedrivs, som tidigare namnts, inom flera
olika discipliner. Sammanstallningen ger en 6versiktlig bild av inom vilka omraden forskare med fokus pa
rattspsykiatri dr aktiva nationellt sett. Dessa sokningar i databaser hos Vetenskapsradet och Forte inkluderar
&ven projekt som kanske inte dr av direkt relevans men som tangerar rattspsykiatri och forfattarna av
ansokningarna har angett att det har koppling till rattspsykiatri.

Vetenskapsradet

Under perioden 2010-2016 har 29 ansokningar som helt eller delvis fokuserar pa rattspsykiatri inkommit till
Vetenskapsradet, i tva ansokningar var medsokande fran annat land &n Sverige. 22 stycken avser ansokningar
om projektbidrag dér dvriga sju &r ansékningar som avser karridrstod eller samverkanstod. Ungefar halften av
ansokningarna har ett tydligt fokus pa rattspsykiatri medan resterande ansokningar berér kriminalvard,
kriminologi, annan psykiatri och neurobiologi och kan endast ses som narliggande omraden med viss/majlig
relevans for rattspsykiatri. Fyra ansokningar har beviljats medel i form av projektbidrag, av dessa behandlar en
ansOkan begreppet antisocial personlighetsstorning (2010), en sexuellt hedersvald (2010), en unga kriminellas
bilder och erfarenheter (2011) och en ansékan handlar om kvinnliga valdsutévare under 1800 och 1900-talen
(2012), det vill saga &mnen som kan sagas gransa till rattspsykiatrin, men inte utgor en del av kdrnomradet.

Majoriteten av ansokningarna kommer fran Géteborgs universitet foljt av Linnéuniversitet, Umed universitet
och Lunds universitet (figur 3). Genom att studera vilka SCB-koder (koder fran Statistiska centralbyran) som
sokande har angett kan man se att de flesta ansokningar till Vetenskapsradet ar projekt inom psykiatri (sex
stycken) och sociologi (fem stycken) men aven inom omvardnad (fyra stycken). For dvriga omraden dar man
sokt medel se figur 4 nedan.

Uppsala universitet
Umea universitet
Stockholms universitet
Roda Korsets Hogskola
Mittuniversitetet
Lunds universitet
Karolinska Institutet

Goteborgs universitet

Linnéuniversitet
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Figur 3. Antal sékta bidrag till Vetenskapsrddet inom réittspsykiatrisk forskning 2010-2016 uppdelat pG
universitet och hégskolor
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Figur 4. Antal sékta bidrag till Vetenskapsradet 2010-2016 och deras uppdelning pa omrdden (baserat pa
angivna SCB-koder i ans6kningarna)

Forte

Under perioden 2001-2016 har 34 ansgkningar relaterade till rattspsykiatrisk forskning inkommit till Forte.
Majoriteten av ansokningarna avser medel for projekt/projektstod (22 stycken), resten avser medel for
resebidrag, konferenser, medel for gastforskare eller post doc studier eller for bildande av natverk. Av dessa har
tre stycken beviljats medel for projekt, en ansokan behandlar riskfaktorer vid vald inom familjen, en ansékan
avser datorsimulerade risksituationer som rehabilitering och behandling av psykiskt storda lagdvertradare och
en tredje beviljades medel for att studera effekten av missbruksbehandling for psykiskt stérda lagovertradare
med missbruksproblem med avseende pa risken for aterfall i valdsbrottslighet.

Majoriteten av ansokningar kommer fran Karolinska institutet i Stockholm och Goteborgs universitet
(figur 5). | tidigare ansokningar fran Forte anges inte nagon SCB-kod men en viss uppfattning om forskningens
inriktning kan anda fas genom att se vilka institutioner ansékningarna kommer ifrdn. Ansokningarna fran
Gateborgs universitet kommer fran fyra olika institutioner: institutionen for neurovetenskap och fysiologi;
institutionen for vardvetenskap och halsa; institutionen for sociologi och arbetsvetenskap samt psykologiska
institutionen. P& Karolinska institutet ar ansokningarna fran: institutionen for larande, informatik, management
och etik (LIME); institutionen for klinisk neurovetenskap; centrum for psykiatriforskning, social och
rattspsykiatri; centrum for valdsprevention; institutionen for neurobiologi, vardvetenskap och samhalle samt
institutionen for medicinsk epidemiologi och biostatistik (MEB). Ovriga universitet och hogskolor som sokt
medel for projekt inom rattspsykiatri ar Stockholms universitet (institutionen for data- och systemvetenskap,
Centre for Health Equity Studies CHESS och Psykologiska institutionen), Linnéuniversitetet (institutionen for
hélso- och vardvetenskap), Hogskolan Kristianstad (Sektionen for Halsa och Samhalle), Chalmers Tekniska
Hogskola (institutionen for Arkitektur), Umea universitet (institutionen for socialt arbete och institutionen for
klinisk vetenskap, Psykiatri), Uppsala universitet (institutionen for folkhalso- och vardvetenskap,
Omvardnadsvetenskap), Véxjo universitet numera Linnéuniversitet (institutionen for vardvetenskap och
socialt arbete) samt Roda Korsets Hogskola och Stockholms lans landsting.
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Figur 5. Antal sékta bidrag inkomna till Forte inom réttspsykiatrisk forskning 2001-2016 uppdelat pa
léroséiten. Vixjé universitet slogs ihop med Hégskolan i Kalmar och blev Linnéuniversitetet Gar 2010

Pagaende kliniska provningar inom rattspsykiatri i internationella
databaser

En genomgang av de internationella databaserna ClinicalTrials.gov, WHO International Clinical Trials Registry
Platform (ICTRP) och ISRCTN registry (WHO and ICMJE international committee of medical journal editors)
visade att majoriteten av kliniska studier inom det rattspykiatriska faltet (19 av samtliga 25) utgjordes av
interventionsstudier. De resterande var av typen observationsstudie och av typen retrospektiv studie. | den
absoluta majoriteten av interventionsstudierna var det beteendeinriktade interventioner som undersoktes, men i
nérmare en handfull fall var det behandling med medicin eller tekniska hjalpmedel som magnetstimulering eller
neurofeedback som utvarderades. Flest kliniska provningar rapporterades in av Storbritannien (6 st) och
Nederlanderna (5 st), dvriga lander som rapporterat in pagaende studier var USA (3 st), Tyskland (2 st), Israel
(2 st), Kanada (2 st) samt Norge (3 st) varav en studie ar ett samarbete mellan Sverige och Norge.

Det ar svart att utifran informationen i databaserna avgora i vilken utstrackning dessa studier hade nagon
rattspsykiatrisk relevans da de var inriktade mot ett brett spektrum av tillstdnd eller beteendeproblem. Konkret
innefattade de sa olika tillstand som t.ex. personlighetsstorningar, psykostillstand, schizofreni eller missbruk,
medan de i andra fall fokuserade beteenden sdsom aggression, familjevald eller parafilier, vilka ibland
kombinerades med psykisk ohalsa sasom posttraumatiskt stressyndrom eller missbruk. Det framgick inte heller
pa vilket sétt effekten av de studerade interventionerna skulle utvarderas, hur studien var designad eller om det
forelag nagon kontrollgrupp. Man kan slutligen konstatera att det bara var ett litet fatal studier som utgick fran
rattspsykiatriska patienter, dvs. individer med sammansatt problematik innefattandes bade allvarlig psykisk
stérning och kriminalitet.

Det ligger saledes néra till hands att konkludera att majoriteten av registrerade pagaende kliniska studier
framstar som olika i sin karaktar med avseende pa saval studerad patientgrupp som form av intervention och att
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det ar svart att avgora deras varde med avseende pa vad de kan bidra med vad géller rattspsykiatrisk kunskap i
allménhet och rattspsykiatrisk behandling i synnerhet.

Intervjuer med forskare inom rattspsykiatri

De intervjuade forskarna

Tolv forskare, aktiva inom det rattspsykiatriska forskningsfaltet har intervjuats med avseende pa deras syn pa
styrkor och svagheter i forskningsfaltet, bade i och utanfor Sverige. Aven deras syn pé vilka forskningsomraden
som behdver utvecklas for att forbattra den rattspsykiatriska varden efterfragades. De intervjuade forskarna
representerar sammantaget en stor bredd i relevanta forskningsomraden for rattspsykiatri sasom filosofi, etik,
psykologi, psykiatri och rattspsykiatri, kriminologi/sociologi, vardvetenskap, straffratt och offentlig ratt samt
neurobiologi och har mellan 10 och 38 ars erfarenhet inom rattspsykiatrisk forskning. De intervjuade
personerna representerar olika akademiska kompetenser fran professor, docent, disputerad till doktorand.
Intervjupersonerna ar knutna till ett flertal av de institutioner och verksamheter som bedriver forskning och
utvecklingsarbete med anknytning till rattspsykiatrisk forskning i Sverige. De intervjuade personerna ar
verksamma pa ett antal kliniker och laroséten (se bilaga 4).

Den svenska forskningen inom det rattspsykiatriska faltet

De intervjuade beskriver ett flertal falt med pagaende forskning i Sverige. Intervjupersonerna beskriver att det
pagar forskning i biomedicin, neuropsykiatri, genetik och psykopati. Det namns dven angransande omraden dar
den svenska registerforskningen framhalls som sarskilt framstaende. Historiskt finns i Sverige en god tradition
av forskning pa riskoedémningar, dvs effektiviteten av strukturerade bedomningsverktyg for bedémning av risk
for framtida brottslighet som genomforts tillsammans med internationellt hdgrankade forskare. Det namns &ven
att det i Sverige finns en del vardvetenskaplig forskning med fokus pa innehallet i varden samt fokus pa
personalens hallning och attityder i rehabiliteringsarbetet i varden. Flera betonar att forskning inom sjélva
varden och rehabiliteringen av de rattspsykiatriska patienterna ar eftersatt.

Kunskapsluckor och forskningsfalt som behover starkas

Ett flertal kunskapsluckor beskrivs fran olika forskningsfalt i intervjuerna. Ur det juridiskt/rattsfilosofiska
perspektivet beskrivs att det finns kunskapsluckor i fraga om kopplingen mellan specifika psykologiska/
biologiska tillstdnd och ansvarstagandet for handlingar (brottsliga sddana) som har stor betydelse for
rattskipningen och lagtolkningen av vilka personer som ska omfattas av vard i stallet for fangelse. Det beskrivs
aven luckor i forskning om hur man inom varden ska handha den rollkonflikt som finns mellan att vara
vardande/behandlare och samtidigt fungera som samhallets kontrollsystem for att forhindra nya allvarliga brott
fran patienterna.

Det betonas att det saknas forskning for hur rehabilitering ska genomféras och att patientgruppen ar
heterogen. Patientgruppen inom rattspsykiatri rekryteras inte med utgangspunkt i specifika diagnoser utan fran
det specifika svenska réttsliga perspektivet, dvs den som faller inom ramen for det juridiska begreppet allvarlig
psykisk storning. Detta gor att patientgruppen ar juridiskt, och inte medicinskt rekryterad. Flera menar att
Sverige har en internationellt sett mycket speciell lagstiftning, vilket leder till att det finns svarigheter att
overfora internationella forskningsresultat till den svenska patientgruppen.

Flera forskare beskriver att det behdvs mer av rehabiliteringsinriktad forskning. Flera betonar att
vardvetenskapen, dvs omvardnadsforskning ar eftersatt. For svenska forhallanden med vara langa vardtider pa
institution, ar detta av stor betydelse eftersom patienterna som vardas inom den slutna rattspsykiatrin i stort sett
vistas dygnet runt under manga ar med vardpersonal pa avdelning. Forskning om effekter av strukturerade
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omvardnadsinsatser efterfragas da detta skulle kunna ha potential att minska vardtider, optimera annan
behandling (t ex lakemedelsbehandling) och bidra till battre rehabilitering.

Flera forskare betonar betydelsen av att det i stort sett helt saknas, bade internationellt och i Sverige,
systematiska forskningsrén runt arbetsterapeutiska insatser. Patientgruppen har stora funktionshinder dar det
inte ar kant hur de bést kan rehabiliteras eller kompenseras. Det efterfragas aven forskningsinsatser inriktade pa
hur hjarnfunktioner dels paverkas av langa vardtider i syssloloshet men &ven dver langre sikt, hur
hjarnforskning kan bidra med kunskaper om rehabilitering dar man kan dra jamforelser med andra
hjarnforskande discipliner, t ex stroke-forskning. Det arbetsterapeutiska forskningsfaltet ar, trots sin betydelse i
detta sammanhang, helt eftersatt bade nationellt och internationellt. Det finns i princip inte ndgra systematiska
insatser forskningsmassigt trots faltets betydelse och den forskning som skulle behévas hér krdver omfattande
grundlaggande metodologiska ansatser.

Organisatoriska synpunkter

Flera forskare beskriver att det finns en bristande samordning mellan olika forskningsverksamheter i landet.
Det finns ett par storre centra i Géteborg och Stockholm och dérutdver ett antal FoU-enheter av mer lokal
karaktar. Var for sig kan inte dessa mindre enheter astadkomma storre forskningsprojekt. En organisatorisk
samordning av den rattspsykiatriska forskningen anges av manga intervjuade som nodvandig. Tvérprofessionell
samverkan mellan de olika forskningsfalten anses ocksa vara nédvandig for att kunna méta den utmaning som
innefattas av att patientgruppen definieras av olika aspekter vilka rér manga olika omraden sa som medicin,
juridik och humaniora.

Utmaningar for rattspsykiatrisk forskning i Sverige

Flera forskare betonar, som ovan ndmnts, att det finns en risk for en fortsatt fragmentering av den
rattspsykiatriska forskningen till foljd av att det finns ett antal enheter som var for sig ar for sma for att ta storre
grepp och genomfora storre forskningsprogram. En organiserad ¢kad samordning mellan olika centra &r
onskvard samtidigt som man namner fordelarna med att forskningen far en narhet till kliniken déa den utfors pa
klinikernas forsknings- och utvecklingsenheter. Flera forskare anser att det ar svart att rekrytera forskare till
faltet.

Enkat till forskare inom rattspsykiatri i Sverige och internationellt

Sammanstélining av enkat till forskare

En enkat skickades ut till 82 aktiva forskare inom rattspsykiatri och narliggande omraden. Enkéaten bestod av
fragor angdende egna forskningsaktiviteter, forskningslaget inom rattspsykiatrin och var behov for utokad
forskning foreligger (se fragor i enkéaten i bilaga 5). Tjugoatta av de tillfragade slutforde enkaten. Av dessa var
50 procent aktiva i Sverige och resten internationellt, 12 var kvinnor och 16 var man.

Forskarna tillfrdgades om vilka forskningsomraden deras forskning tillhorde t.ex. omvardnad, straffratt,
psykopati, filosofi, etik, sexualbrott, aggressivitet, antisocialitet, valdsriskbedémning och samband mellan olika
psykiska sjukdomar, forskning om beroende och brott. Savél personer verksamma inom ren neurovetenskaplig
forskning (till exempel hjarnavbildande undersékningar), som personer verksamma inom mer humanistiska
falt, t.ex. filosofiska studier av ansvar och brott, var representerade. Av de som svarande pa enkéten var 44
procent verksamma inom medicin/hélsovetenskap och 36 procent inom psykologi; falt som &ér naraliggande och
glider in i varandra. Majoriteten hade 6ver fem ars forskningserfarenhet inom sina falt. De flesta var
engagerade i flera internationella forskningssamarbeten.
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Generella kunskapsluckor och forskningsbehov

| enkaten identifierades oberoende av nationalitet hos de tillfragade behoven av forskning inom omradet.
Nastan alla de tillfragade understrok att det finns stora behov av forskning géllande olika former av behandling
inom rattspsyKkiatrin, sarskilt vad galler forskning av valdsbeteende. Detta galler saval farmakologisk
behandling (inklusive antiaggressiv behandling) som missbruksbehandling, omvardnad och olika former av
rehabilitering, liksom forskning runt anvandandet av tvang. Flertalet av de svarande poangterade att i stort sett
inga valgjorda randomiserade kontrollstudier & genomforda pa behandlingsomradet. De understrok ocksa att
det finns ett behov av forskning angaende samband mellan olika sorters riskbedémningar och atgarder vid
riskbeteende, pa kort och lang sikt.

Likasa ansag de svarande att det behdvs forskning och kartlaggning angaende skillnader i praxis mellan olika
vardenheter vad galler omhandertagandet av rattspsykiatriska patienter. Bristen pa evidens vad galler olika
former av atgarder inom omvardnad och behandling inom rattspsykiatrin framholls. Behovet av longitudinella
studier av saval valdsbeteende som behandling patalades som omraden dar det fattas forskning. Man uttryckte
fran flera hall ett behov av utdkad forskning om betydelsen av olika faktorer relaterade till patientens situation
med avseende pa valdsamt beteende, gallande sdval omgivning som sociala kontakter och sarskilt Gver tid.
Flera patalade ocksa behov av utdkad forskning av den roll endofenotyper (nar olika genetisk bakgrund leder
till samma symtom) och psykotiska symtom kan spela vid valdsamt och aggressivt beteende, och hur risken for
sadant beteende kan minskas.

Behovet av forskning som kan leda till forbattrad diagnostik av psykopatiska personlighetsdrag framholls.
Det poédngterades aven att begrénsningar i anvandbarheten hos statistiska modeller for att forutse individens
risk for vald, behéver studeras narmare. Neuropsykologiska beddmningsmetoder for rattspsykiatriska patienter
fordes fram som ett underbeforskat omréde. Aven behov av att utreda hur man ska kunna fora ut
forskningsresultat i verksamheten patalades. Forskning ur patientens perspektiv, liksom forskning om
patientens situation inom varden och ute i samhéllet, framhélls som eftersatta omraden.

Det bedémdes finnas behov av mer juridisk forskning kring psykiskt sjukas roll inom straffratten, ocksa i
forhallande till tillraknelighetsvillkoret. Flera svarande framforde ocksa hur lite som ar kint om
aterhamtningens roll och dess forhallande till valdsriskreduktion och patientens behov. Forhallandet mellan
viktimisering (det vill sdga att sjalv ha rakat ut for ett brott) och véldsbeteende anségs ocksa behova studeras
narmare. Vidare papekades att frekvensen av hjarnskador hos rattspsykiatriska patienter bor studeras, liksom
den somatiska hélsan hos dessa patienter. Behovet av forskning avseende rattspsykiatriska patienter med
stalkingbeteende (brottet olaga forfoljelse), liksom personer med intellektuella funktionshinder och
autismspektrumstorningar och valdsbeteende poangterades som viktiga omraden for forskning.

Flera av de tillfragade forskarna understrok att det redan bristfalliga forskningslaget pd manga av omradena
ar annu storre vad galler forskning med avseende pé kvinnor, da risken &r hog att olika former av
behandlingsmetoder och andra &tgarder som framtagits, testats och undersokts pd man automatiskt anvands pa
kvinnor trots obefintlig evidens hos denna grupp.

Slutligen poéngterades att forskningen om anhdériga, omhé&ndertagandet av dem och deras roll i behandling
och rehabilitering, ar eftersatt.

Specifika svenska kunskapsluckor och forskningsfalt som behdver stéarkas

De fjorton svenska forskare (6 kvinnor, 6 man och 2 som inte specificerade kon) som svarade pa enkéten var
verksamma inom medicin, psykologi, juridik samt omvardnad. Om man specifikt tittar narmare pa de svenska
forskarnas svar pa enkaten framholl flera av dem behovet av utokad forskning inom det rattspsykiatriska
omradet, speciellt gallande brottsprevention och lakemedelsbehandling, liksom utvérderingsstudier av
psykosociala insatser, brottsbearbetning (samtal dar man genom fordjupad analys och bearbetning konfronterar
patienten med hans eller hennes brottsliga handlingar) och rehabilitering med fokus pa valdsbeteende.
Forskarna ansag att det finns behov av sdvél randomiserade kontrollstudier som studier dar man anvander den
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befintliga kliniska miljon och jamfor de som far en intervention med de som inte far interventionen. Man
menade ocksa att det foreldg ett stort behov av att komplettera dessa kliniskt inriktade studier, med stora
registerstudier.

Behovet av samverkan mellan vardenheter, universitet och lander betonades. Vidare sags behov av
kvalitativa studier, speciellt gallande omvardnad och patientens situation inom den rattspsykiatriska varden.
Man poangterade ocksa bristen pa studier géllande kvinnor, och bristen pa forskning gallande garningspersoner
med intellektuell funktionsnedsattning respektive autism. Juridiskt sett ségs behov av mer forskning gallande
ansvar och tillraknelighet hos psykiskt storda forévare, och av samarbete och utokad forstaelse mellan
rattspsykiatri och juridik. Forskning géllande tvangsétgarder och dess effekter beskrevs som eftersatt. Behovet
av mer neurovetenskaplig forskning, inklusive hjarnavbildning och biomarkérforskning samt forskning kring
endofenotyper efterfragades, gallande bland annat personlighetsavvikelser sasom psykopati och valdsheteende.

Gemensamt for flera svar var att man framholl behovet av utdkat samarbete mellan olika
forskningsdiscipliner och behov av finansiella maojligheter till stérre longitudinella studier.

De étgarder som foreslogs av de som svarade pa enkaten, forutom utékad forskning rent generellt och det
som diskuteras i tidigare text, var bland annat valdesignade prospektiva studier (som foljer en population framat
over tid), systematiska, naturalistiska studier (som gérs under forhallanden som &r sa verklighetsnara som
mojligt) och om mojligt randomiserade kontrollstudier av olika behandlingsmetoder. Vidare foreslogs
longitudinella interventionsstudier av réttspsykiatriska patienter och utdkade kvalitativa studier. Det
poédngterades att multicenter- och interdisciplindra studier behdvs i detta relativt begransade félt. Behovet av
stora epidemiologiska studier framhélls ocksa. Aterigen betonades behovet av behandlingsstudier.

Patientforeningars syn pa forskning och kunskapsluckor

Patienter och Anhoriga i Rattspsykiatrin (PAR)

PAR verkar for att 6ka patienters och anhérigas inflytande dver den rattspsykiatriska varden och for en ékad
rattssékerhet for patienter i rattspsykiatrin.

Under motet med patientféreningarna framkom fran riksforeningen PAR att viktiga delar att forska om ar
vardens innehall och patienternas dagliga sysselsattning och hur de paverkar patienten fysiskt och psykiskt.
Manga patienter vardas lange pa rattspsykiatrisk avdelning och ser ingen vag ut. Det ar l4tt att patienten kanner
sig utelamnad och inte vet varfor de far vard, vilka forandringar patienten maste gora for att bli fri, och vilken
vard de har rtt till. Ett viktigt omrade for forskning skulle enligt PAR vara att underséka hur denna osékerhet
kan paverka halsan hos patienterna. En viktig aspekt ar att mata halsa dver tid hos denna patientgrupp.
Vardtiderna inom réattspsykiatrin tenderar att bli allt langre, varfor det framholls att det ar viktigt att undersoka
denna trend och vad det ar for faktorer inom béde sluten och 6ppen rattspsykiatrisk vard som driver pa denna
utveckling.

Den som tvangsvardas i psykiatrin har ratt att fa en stodperson under tiden tvangsvarden pagar.
Stodpersonerna administreras av patienthamnderna i varje landsting och syftet &r att ge patienten socialt stod.
Har skulle forskning behovas for att utvardera stodpersonens roll och hur stodpersonen kan komplettera varden
som utfors pa avdelningen.

Ett annat potentiellt forskningsomrade skulle kunna vara medicinering inom rattspsykiatrin. Féreningen har
en uppfattning om att man inom rattspsykiatrin har en annan syn pa medicinering an i allmanpsykiatrin och att
man inom rattspsykiatrin istallet for att hoja doser efter behov startar behandling med hog dos for att sedan ga
ner i dosering om biverkningar uppstar. Det skulle vara intressant att undersoka hur medicinering inom
rattspsykiatrin skiljer sig fran medicinering inom allmanpsykiatrin.
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Problematiken med utskrivning bor belysas da det finns patienter som faller mellan stolarna och blir kvar i
rattspsykiatrisk vard fast de kanske skulle vara utskrivna. Hur paverkar det en frisk persons psykiska hélsa att
vara inlast? Aven den fysiska miljons betydelse for tillfrisknande borde beforskas, t ex vilken effekt pa att hilsa
och tillfrisknande har det att vara inlast, ha murar runt sig etc.

Kvinnors utsatthet inom rattspsykiatrin ar ett omrade som kraver forskning. Det ar fa kvinnor inom
rattspsykiatrisk vard och hur paverkas de av att vara en minoritet bland man?

Det finns manga undergrupper inom rattspsyKkiatrin dar forskning ar viktigt t ex missbrukare, personer med
psykos, schizofrena patienter m.fl. Ett viktigt omrade ar rattspsykiatriska undersokningar och hur de paverkas
av t ex misshruksproblematik som kan inverka pa bedémningen dé den psykiska halsan kan variera dver tid.

Generellt upplever PAR att det finns stora praxisskillnader mellan vilka behandlingar och metoder som
anvands pa olika rattspsykiatriska kliniker i landet och att det &r viktigt att avdelningarna tar del av den senaste
forskningen sa att alla patienter far jamlik vard.

Nationell Samverkan fér Psykisk Halsa (NSPH)

NSPH arbetar for att samhallet utvecklas sa att det battre forebygger psykisk ohalsa och att patienter, brukare
och anhdriga blir mer delaktiga i vard och stod och har storre inflytande i samhéllet.

NSPH betonar att varden ska praglas av kunskapsstyrning och ofta namns att den baseras pa evidens och
beprévad erfarenhet men NSPH saknar att patienter och brukares erfarenheter ingar i kunskapsstyrningen. Det
kan finnas skillnader mellan vad professionen och brukare tycker, som &r viktig for forskning, darfor ar det
aven en viktig del att ta in patienternas erfarenheter. Detta bor ske pa ett systematiskt satt for att fa in
synpunkter av betydelse for forskningen fran patientgruppen inom rattspsykiatrin.

Ett viktigt omrade att beforska &r enligt NSPH attityder till patienterna. Det finns forskningsrapporter som
behandlar personalens attityder till patienter och anhdriga inom psykiatrin men har behdvs mer forskning.
Stigmatisering &r ett stort problem for rattspsykiatriska patienter. Har behdvs forskning i metoder som kan
frdmja hur patienten ska hantera férekomst av stigmatisering och utveckla metoder for att bearbeta dessa
upplevelser.

Ett annat utvecklingsomrade ror registerdata, dar befintliga data huvudsakligen ar uppbyggda pa
professionens skattning av patienterna. Har skulle viktig information kunna tillféras till den befintliga om man
aven tog in patienternas synpunkter t ex i form av skattningsskalor av hur patienten upplever sitt tillstand.

Aven NSPH betonar vikten av att studera vilka doser av medicinering som anvéands inom réttspsykiatrin, da
uppfattningen &r att hdga doser ar vanligt.

Peer support (Personlig Egenerfaren Resurs) innebér att personer med egen erfarenhet av psykisk ohélsa
utbildas till att arbeta som utbildade stédpersoner inom verksamheter som erbjuder vard, stod eller
rehabilitering. Peer supportrarna arbetar inom den verksamhet som bedrivs inom varden eller psykiatrin. Peer
support ar en ny yrkesroll inom halso- och sjukvard som provats i andra lander som USA, Holland och
England. Forskning inom peer support for réattspsykiatrin skulle kunna vara ett satt att arbeta med patienten,
men aven ett satt att fa in ytterligare en dimension i vardteamet runt patienten och ett sétt att forandra attityder
inom rattspsykiatrin.

Forskning inom missbruk och beroende inom rattspsykiatrin beskrivs ocksa som ett viktigt omrade, t ex hur
fungerar missbruksvarden under tvangsvard?

Forskning kring hur utslussning till samhéllet fran rattspsykiatrisk vard gar till framhalls ocksa som viktig
for patienterna.
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RESULTAT FRAN SBU

Stora kunskapsluckor inom rattspsykiatrisk forskning

Statens beredning for medicinsk och social utvardering (SBU) fick i uppdrag fran regeringen att ta fram
systematiska kunskapsoversikter inom rattspsykiatrisk vard. | uppdraget ingar att forst kartlagga inom vilka
omraden det finns behov av kunskap. Kartlaggningen innefattar saval diagnostik som behandling, rehabilitering
och habilitering. I rehabilitering och habilitering inkluderas &ven sociala insatser. | ett andra steg ska SBU,
utifran vad som framkommer i kartlaggningen, gora systematiska Gversikter pa sarskilt angelagna omraden.

Kartlaggningen visar att det saknas vetenskapliga underlag som ar sammanstéllda pa ett tillforlitligt satt for
alla viktiga omraden inom rattspsykiatrin (2). Det finns systematiska Gversikter som beror rattspsykiatriska
fragor, men de &r framst baserade p& populationer inom kriminalvard och annan psykiatrisk verksamhet. Det
behdvs darfor systematiska dversikter som fokuserar pa rattspsykiatriska patientgrupper.

Via kartlaggningen har SBU identifierat flera kunskapsluckor och SBU kommer darfor att genomfora tva
systematiska Gversikter med avseende pa rattspsykiatrisk vard, varav en fokuserar pa psykologiska
behandlingar och psykosociala interventioner och en pa lakemedelsbehandlingar.
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SLUTSATSER OCH REFLEKTIONER

Expertgruppen har efter diskussion och genomgang av det inhdamtade materialet dragit féljande slutsatser om
det rattspsykiatriska forskningsfaltet, med fokus pa Sverige.

Overgripande observationer

Det réttspsykiatriska forskningsfaltet ar brett och multidisciplinart till sin natur, dessutom etiskt laddat och
medicinskt svart att avgransa. Det omfattar manga specialiserade omraden inom psyKkiatrifaltet och kopplar
dessutom till manga andra falt sisom kriminologi och juridik. Av samma anledning &r faltet fragmenterat.
Generellt &r det rattspsykiatriska forskningsfaltet ett relativt “ungt” forskningsfalt med dvergripande och stora
behov av att utveckla vidare forskning. Detta falt behdver utvecklas inte bara i de enskilda disciplinerna utan
ocksa pa olika nivaer fran grundforskning till ren tillimpning innefattande klinisk forskning och utveckling. En
sadan utveckling forutsatter samordning sa val interdisciplinart som mellan olika forskningsnivaer. Pa grund av
de stora konsekvenser som rattspsykiatrins utformning har — for de individer som berors direkt, for den
allméanna tryggheten i samhallet och for samhallsekonomin — &r en sadan utveckling angelagen.

Sverige &r i kvantitativt hanseende gott representerat internationellt. Det finns ocksa flera framstaende
studier, dar Sverige exempelvis har bidragit med forskning angaende riskbedomningar, om risk for aterfall i
allvarliga véldsbrott, samt registerstudier. Daremot saknas mer 6vergripande forskningsprogram, och
samordning mellan olika forskningsverksamheter i landet.

I Sverige definieras rattspsykiatriska vardbehov i stor grad av de svenska domstolarnas tolkning av nar ett
sadant behov foreligger enligt svensk lag. Darav foljer att den rattspsykiatriska populationen i Sverige inte
nodvandigtvis ar jamforbar med den i andra lander. Forskningen och vardutvecklingen i Sverige kan darfor inte
forlita sig pa internationell forskning om rattspsykiatriska forhallanden i andra lander, utan den maste
stimuleras nationellt for att sakerstalla en god kunskapsniva.

Sarskilda kunskapsluckor

Aven om expertgruppen vill framhélla att rattspsykiatrisk forskning generellt beh6ver styrkas, kan vissa
omraden/teman sarskilt framhavas.

Det finns, till att borja med, ett sarskilt behov av forskning om den rattspsykiatriska vardens innehall.
Omvardnadsforskning och forskning om arbetsterapi och fysioterapi, vilka tillsammans belyser rattspsykiatrisk
patienters halsotillstdnd och behov av halsoframjande &tgarder, ar i stor grad eftersatt likasa forskning om
missbruksbehandling i relation till den rattspsykiatriska patientpopulationen. Av stor betydelse ar ocksa
forskning som tar sin utgangspunkt i patientperspektivet och som fokuserar pa attityder som omgardar den
rattspsykiatriska patienten. | dagslaget rader bristande kunskap om vilka behandlingsinterventioner som ar
effektiva med avseende pa de psykiatriska och psykosociala problem som kannetecknar réttspsykiatriska
patienter. | det perspektivet framstar det som sarskilt viktigt att ta fram kunskap som utgar fran den komplexa
bild som kénnetecknar rattspsykiatriska patienter, da de som regel uppvisar en multifacetterad problembild
bestaende av psykiatrisk sjuklighet, missbruk och aggressiva antisociala beteenden. | det sammanhanget
framstar omvardnadens betydelse som ett viktigt omrade att undersoka, i synnerhet med tanke pa de langa
vardtider som galler for de rattspsykiatriska patienterna. Det &r med tanke pa dagens kunskapslage knappt
mojligt att besvara enkla fragor sasom hur lange vardas i genomsnitt rattspsykiatriska patienter och vad har det
dubbla uppdraget, dvs. att bade varda patienten och ta hansyn till samhallsskyddet, for konsekvenser avseende
varden och majligheterna att engagera patienten i den egna behandlingen. Det ar har ocksa viktigt att inkludera
familjemedlemmars och andra narstaendes perspektiv.
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Vidare kan namnas att forskning om rehabilitering och reintegration av personer som vardats inom
rattspsykiatrisk vard behovs. Andra omraden dar kunskapen ar eftersatt handlar om riskbedémningars precision
med avseende pa denna patientgrupp och hur dessa bedémningar omsétts i riskhanterande atgarder, liksom data
over aterfallsfrekvens och aterfallsmonster for olika undergrupper av rattspsykiatriska patienter. Sarskilt
alarmerande ar den bristande kunskapen om basuppgifter avseende aterfallsfrekvens da kunskap om detta ar en
nodvandig forutsattning for att kunna bedéma aterfallsrisk, vilket &r en viktig aspekt som ligger till grund for
béade vard- och utskrivningsplanering. Behovet av vidare forskning ar avseende forekomst och frekvens av
valdsbeteende ar alltsa stort, sarskilt med avseende pa basuppgifter vad galler aterfallsnivaer i valdsbrott da
precisionen hos all riskbeddmning ar helt beroende av sadan kunskap. Utéver forskning med direkt anknytning
till den rattspsykiatriska varden behovs ocksa forskning som tar sig an de begreppsliga ramverk som omger och
definierar rattspsykiatrisk verksamhet, inte minst for att klarlagga i vilken utstrackning det féreligger en
bristande konsistens och inneboende motsattningar i dessa begrepp och huruvida detta leder till problem vad
betraffar utférandet av den rattspsykiatriska varden.

Vid sidan av dessa inom rattspsykiatrin basala forskningsfalt finns ocksa behov av rattsvetenskaplig
klarlaggning av centrala rattsliga regler, principer och begrepp som styr och definierar det dvergripande
rattspsykiatriska faltet.

Behov av samordning

Det finns ett stort behov av att utveckla forskningsstrukturer nationellt, internationellt och mellan olika
discipliner. De resurser och forutsattningar som erbjuds utifran de enskilda rattspsykiatriska enheterna ar inte
tillrackliga for att klara en sadan samordning, till exempel i form av inkludering av subgrupper av patienter som
ar intressanta att utforska, da underlaget ar for litet vid enskilda enheter for att kunna generera tillrackligt antal
for att besvara forskningsfragorna.

Forskningsfaltet ar fragmenterat 6ver landet och har darfor svart att kraftsamla kring forskning. Ett sétt att
stérka forutsattningarna skulle kunna vara att uppratta ett eller flera kompetenscentra (se den norska modellen)
som har uppdrag att samordna forskningsfaltet. For att utveckla den rattspsykiatriska varden ar det centralt att
knyta samman forskningsnatverk med regionala och lokala rattspsykiatriska vardenheter, sa att varden far
tillgang till forskning och forskarna far insikt i relevanta kliniska forskningsbehov.

Behov av tvarvetenskaplig forskning

Rattspsykiatrins forskningsbehov forutsatter ocksa bidrag fran andra discipliner sa som humaniora,
samhallsvetenskap och neurovetenskap. Ett exempel ar behovet att belysa hur psykisk sjukdom ar réttsligt
relevant, vilket kréver teoretiska rattsliga och medicinska forklaringar. Forskning av relevans for att 6ka
kunskap om rattspsykiatri bedrivs inom en rad olika discipliner och forskningsteman. Flera olika omraden
griper in i varandra, vilket innebar att framtida forskning om rattspsykiatri med fordel &ven kan ske i néra
samspel med forskning inom angransade omraden.
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Bilaga 1. Regeringsuppdraget
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Regeringsbeslut 12
REGERINGEN 2016-10-19 U2016/04441/F
Utbildningsdepartementet Vetenskapsridet VETENSKAPSRADET
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Uppdrag att genomfdra en kartldggning av rattspsykiatrisk forskning

Regeringens beslut

Regeringen ger Vetenskapsradet i uppdrag att genomféra en kartliggning
av rittspsykiatrisk forskning. Férutom rent medicinska aspekter bér
relevant forskning inom andra omréden beaktas, t.ex. neurovetenskap,
psykologi, juridik, behandlingsmetoder och sociologi. Kartliggningen
ska innefatta en beskrivning av den forskning som bedrivs i Sverige inom
omridet, identifierade kunskapsluckor och en sammanfattning av
nationella och internationella forskningsresultat.

N&rmare om uppdraget

Uppdraget ska genomféras efter samrid med Statens beredning fér
medicinsk och social utvirdering (SBU) och Forskningsridet for hilsa,
arbetsliv och vilfird (Forte).

Vetenskapsridet fir for uppdragets genomférande anvinda 300 000
kronor under 2016. Kostnaderna ska belasta utgiftsomrade 9 Hilsovérd,
sjukvird och social omsorg, anslaget 1:8 Bidrag till psykiatri,
anslagsposten 3 Till Kammarkollegiets disposition. Medlen utbetalas
efter rekvisition stilld till Kammarkollegiet. Rekvisition ska ske senast
den 1 december 2016. Medel som inte har utnyttjats ska dterbetalas till
Kammarkollegiet senast den 30 september 2017. Vid samma tidpunkt ska
en ekonomisk redovisning ver anvinda medel limnas till
Kammarkollegiet. Rekvisition, dterbetalning och redovisning ska hinvisa
till det diarienummer som detta beslut har.

Regeringen avser att avsitra 1 200 000 kronor 2017 f6r genomférandet av
uppdraget. Medlen utbetalas under forutsittning att riksdagen beviljar

medel fér indaméilet.

Postadress Telefonvaxe! E-post: u.ragi egeri iet.se
103 33 Stockholm 08-405 10 00

Bestksadress Telefax

Drottninggatan 16 08-723 11 92
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Uppdraget ska redovisas till Regeringskansliet (Utbildningsdeparte-
mentet med kopia till Socialdepartementet) senast den 1 september 2017.

Bakgrund

I Bergwallkommissionens betinkande Rapport frin Bergwallkom-
missionen (SOU 2015:52) beskrivs ett dkat behov av styrning med
kunskap inom rittspsykiatrin. Med styrning med kunskap menas ett
system eller processer som syftar till att stadkomma en evidensbaserad
praktik dar kvalitetssikrad kunskap sprids och anvinds samtidigt som
icke evidensbaserade eller skadliga metoder rensas ut.

Skilen fér regeringens beslut

For att ligga grunden fér en evidensbaserad praktik krivs bide kunskap
om forskningsresultat inom ratespsykiatrin och utvirdering av
behandlingsmetoder. SBU har fitt i uppdrag av regeringen act ta fram
systematiska kunskapsdversikter inom ritespsykiatrin
(S2016/05823/FS). I det uppdraget ingdr ocksd att férst ta fram en
behovsinventering som visar inom vilka omriden det finns behov av
kunskap. Regeringen anser att en kartliggning av internationella
forskningsresultat och av pdgiende forskning inom omradet i Sverige pd
ett virdefullt sdtr skulle bidra med en &vergripande bild av
kunskapsliget.

P3 regeringens vignar

71( W .\goﬁt %Lé/&(_

Karin Schmekel
Kopia till

Justitiedepartementet/A
Socialdepartementet/SAM, FS
Finansdepartementet/BA

Milj6- och energidepartementet/MM
Niringsdepartementet/IF
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Bilaga 2. Bibliometri

Datum Diarienummer

2017-06-07 3.3-2017-127

Handldggare

Henrik Aldberg
Peter Lundin

Bibliometrisk beskrivning av rattspsykiatrisk forskning

Inledning

Den hér bilagan presenterar en bibliometrisk beskrivning av forskning kring rattspsykiatri. Dataunderlaget
kommer fran Vetenskapsradets bibliometriska databas vars innehall motsvarar innehallet i Web of Science
(WoS)L. Publikationerna har identifierats utifrdn ett antal séktermer vilka listas nedan. D& det handlar om
forhallandevis fa publikationer gar det inte att producera tillforlitlig statistik fér mindre enheter som
larosaten eller sjukhus. Bilagan ar avsedd att ge en Overgripande bild av forskningen inom omradet. Att
identifiera publikationer genom nyckelordssokningar ar svart och tidskravande och resulterar ofta i ett av
tva alternativ:

1. Generella soktermer som ger manga traffar med en relativt stor andel felaktiga traffar.
2. Mer specifika soktermer som missar en del av den relevanta forskningen men med en lagre andel
felaktiga traffar.

Av dessa har vi valt alternativ nummer tva. Detta resulterade i 3800 publikationer fran aren 2000 till 2015.
For att ge en uppskattning av hur val den rattspsykiatriska forskningen tacks av WoS kan vi anvanda
referenslistorna i dessa publikationer. Av de totalt 49740 referenserna gar 54 procent till andra artiklar i
databasen. Det vill sdga, 46 procent av den forskning som ar relevant for artiklarna i underlaget finns inte
i databasen. | Metoder ges en kort beskrivning av de bibliometriska indikatorerna som anvands och i
Soktermer redovisas de steg som anvants for att identifiera publikationerna.

1 Vetenskapsradet koper radata fran Clarivate Analytics och inneh3llet motsvarar i stort inneh3llet i Web of Science. Nar vi i den
har bilagan skriver Web of Science menar vi Vetenskapsradets databas vilken bestar av féljande produkter: Science Citation
Index Expanded®, Social Science Citation Index® och Arts and Humanities Citation Index®. Dessa produkter har sammanstallts
av Clarivate Analytics®, Philadelphia, Pennsylvania, USA© Copyright Clarivate Analytics® 2017. Alla rattigheter forbehallna.
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Oversikt

Underlaget bestar som sagt av 3800 publikationer fran aren 2000 till 2015. | Figur 1 nedan ser vi hur dessa
fordelar sig dver aren. Drygt 2 procent dr open access vilket dr lagre dn i databasen totalt.?
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Figur 1 - Antal publikationer per @r. (Data fran Clarivate Analytics)

USA ar det land som producerat flest artiklar i underlaget (26%), foljt av Storbritannien (19%) och Tyskland
(9%). Sverige ar den sjunde storsta producenten med 4 procent av artiklarna.

Av de cirka 250 amnesklasserna i WoS ar Psychiatry (31 procent av artiklarna) det vanligaste i underlaget,
foljt av Criminology & Penology (11 procent av artiklarna). Om vi aggregerar amnesklasserna till 16
dmnesomraden ser vi i Figur 2 de fyra storsta omradena. Tillsammans innehaller dessa 94 procent av
artiklarna i underlaget.

2 Med open access menas har artiklar publicerade i tidskrifter som finns listade p& www.doaj.org.
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Figur 2 - Andel publikationer per dmnesomrdde. (Data fran Clarivate Analytics)

| Figur 3 nedan ser vi hur stor andel av publikationerna som &ar bland de tio procent hogst citerade i
databasen (3-arigt glidande medelvarde). Da varldsmedelvardet ar tio procent dr andelen hogciterade
publikationer i underlaget drygt 50 procent lagre dn vad som kan forvantas.
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Figur 3 - Andelen hégciterade publikationer, 3-drigt glidande medelvérde. (Data fran Clarivate Analytics)

Lander

| det héar stycket studerar vi de lander som producerat artiklarna i underlaget. Vi borjar med att titta pa
publiceringsvolym och studerar darefter artiklarnas genomslag.
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Volym

| Figur 4 ser vi de nio storsta landernas utveckling. Tillsammans star dessa for 80 procent av artiklarna i
underlaget. Det ar vart att notera att Kina, som nast efter USA &r varldens storsta producent av artiklar,
endast har producerat 0.5 procent av artiklarna i underlaget. Sveriges produktion ligger kring 10 artiklar
per ar och av de nio landerna i Figur 4 har Sverige den samsta utvecklingen. Australien, som borjar pa en
lag niva, har den storsta procentuella utvecklingen per ar.
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Figur 4 - Antal publikationer fér de nio stérsta ldnderna i underlaget. (Data fran Clarivate Analytics)

Tittar vi pa i vilka @mnesomraden landerna i Figur 4 publicerar ar det de fyra omradena i Figur 2 som
dominerar, men med vissa skillnader mellan landerna. Figur 5 baseras pa publikationer fran aren 2012—
2015. Alla lander utom USA, Schweiz och Australien har den storsta andelen av sina publikationer inom
Clinical medicine. Finland och Tyskland har 50 procent av sina publikationer inom @mnet och av de svenska
publikationerna utgér det 43 procent. USA har en ganska jamn fordelning dver sina tre stérsta amnen:
Psychology, Social sciences och Clinical medicine, som ligger mellan 29 och 24 procent. Sverige har den
lagsta andelen Psychology av landerna i Figur 5.
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Figur 5 - De nio stérsta ldndernas produktion férdelade pg dmnesomrdden, publiceringsér 2012-2015. (Data frdn Clarivate
Analytics)
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Samforfattande

Figur 6 och Figur 7 visar hur forfattare fran olika lander respektive organisationer samarbetat vid
forfattandet av artiklarna i underlaget. Storleken pa cirklarna motsvarar landets eller organisationens
publikationsvolym och linjerna mellan cirklarna betecknar samarbeten. Tjockleken pa linjerna &r
proportionerlig mot antalet samarbeten. Om flera cirklar har samma farg indikerar det ett tatare
samarbete.

Sveriges storsta samarbetspartners ar Storbritannien, USA och Finland. Det ar bara internationella
samarbetspublikationer som ar med i samarbetsfigurerna, det vill sdga publikationer med minst tva olika
lander bland forfattaradresserna. Darfor ar cirkeln for USA mindre dan den for Storbritannien trots att vi i
Figur 4 sag att USA producerat flest publikationer i underlaget. Vi ser att en grupp av steuropeiska lander
samarbetar mycket med varandra och likasa for en grupp av afrikanska lander.
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Figur 6 — Publiceringssamarbete mellan ldnderna i underlaget. Storleken pd cirklarna motsvarar landets eller organisationens
publikationsvolym och tjockleken pd linjerna dr proportionerlig mot antalet samarbeten. (Data fran Clarivate Analytics). Férstora
figuren i din webbldsare fér att se detaljer.

De svenska organisationerna i underlaget samarbetar fraimst med finska organisationer. Karolinska
institutet ar det larosate som har flest samarbeten, foljt av Lunds universitet, Goteborgs universitet och
Stockholms universitet.
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Figur 7 - Publiceringssamarbete

mellan organisationerna i underlaget. Storleken pd cirklarna motsvarar landets eller

organisationens publikationsvolym och tjockleken pa linjerna ¢r proportionerlig mot antalet samarbeten. (Data frén Clarivate
Analytics. Forstora figuren i din webbldsare fér att se detaljer.

Genomslag

For att citeringsbaserade indikatorer ska bli tillforlitliga bor de baseras pa tillrackligt manga publikationer.
En tumregel &r att citeringsbaserade indikatorer inte bor anvdndas pa enheter med farre an 20
publikationer. Darfor tittar vi i Figur 8 pa perioder om fyra ar. Det ar bara fem lander som har 20 eller fler
publikationer i var och en av perioderna. Av dessa haller USA den stabilaste nivan. Kanada hade tva bra
perioder mellan 2004 och 2011 och Sverige |3g strax Over varldsgenomsnittet den forsta perioden.
Generellt sett ligger dock samtliga lander i Figur 8 langt under varldsgenomsnittet.
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Figur 8 - Andel publikationer bland de 10 procent hégst citerade i vérlden. (Data fran Clarivate Analytics)

Om vi jamfor med Figur 1 och Figur 3 sa star landerna i Figur 8 for 65 procent av alla publikationer och 73
procent av alla hégciterade publikationer.

Sverige

Till sist studerar vi den svenska produktionen. Som vi sett i Figur 4 handlar det om cirka tio publikationer
per ar, totalt 152 stycken fran 2000 till 2015. Av dessa kommer 27 procent fran Karolinska Institutet och
15 procent fran Goteborgs universitet.

Figur 9 visar antalet lander bland férfattaradresserna pa de svenska publikationerna. Vi ser att 72 procent
av publikationerna bara har forfattare fran Sverige och 21 procent av artiklarna ar bilaterala samarbeten.
Jamfor vi med Nederldnderna och Finland som ar de lander som ligger narmast 6ver och under Sverige i
Figur 4 sa har Nederldanderna en nagot lagre andel nationella samarbeten medan Finland ligger pa Sveriges
niva. De storsta samarbetslanderna for Sverige ar USA, Storbritannien och Finland.
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Figur 9 — Antal ldnder bland férfattaradresserna pd de publikationer som har minst en férfattaradress fran Sverige. (Data fran
Clarivate Analytics)
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Metoder

Det har kapitlet innehaller en beskrivning av indikatorerna som anvants i bilagan. For en detaljerad
beskrivning av hur bibliometri anvands vid Vetenskapsradet, se: Riktlinjer fér anvédndning av bibliometri
vid Vetenskapsrddet och The bibliometric database at the Swedish Research Council — contents, methods
and indicators, pa vr.se.

Varje tidskrift i databasen klassificeras av Clarivate Analytics som tillhérande en eller flera av cirka 250
amnesklasser. En artikel i en tidskrift far samma amnesklassning som tidskriften. | den har bilagan anvands
ibland en aggregering av de 250 dmnesklasserna till 16 bredare amnesomraden. Artiklar i tidskrifter som i
Web of Science klassas som multidisciplindra klassas om av Vetenskapsradet.

Vidare har varje publikation i databasen en dokumenttyp. Det finns totalt 39 dokumenttyper och
Vetenskapsradets rapporter baseras pa publikationer av typerna Article och Review vilka kombineras till
en gemensam dokumenttyp.

Med antalet publikationer menar vi, om inget annat anges, antalet fraktionerade publikationer. Varje
publikation fraktioneras med avseende pa antal adresser och antal @mnen publikationen &r klassad i. Om
en publikation har 3 adresser och ar klassad i 4 amnen delas den upp i 12 lika stora delar. Om vi sedan vill
undersoka publikationsvolymen for olika lander och tva av adresserna kommer fran samma land krediteras
detta land 2/3 av publikationen. Om vi i tillagg skulle studera amnesuppdelad publikationsvolym skulle
landet med tva adresser fa tillgodordkna sig 2/12 av publikationen per @mne. P4 motsvarande satt
fraktionerar vi ibland pa organisationer istéllet for lander. Anledningen till att vi fraktionerar artiklar ar att
artiklar som har forfattare fran flera organisationer eller ar klassade i flera amnen réknas flera ganger. Och
om vi inte delar upp artiklarna i mindre delar kommer summan av artiklar att bli stérre dn det faktiska
antalet artiklar i databasen.

For att bedoma forskningens genomslag anvander vi en indikator som anger hur stor andel av ett lands
eller larosates publikationer som ar bland de tio procent hogst citerade publikationerna i databasen. For
att bestimma om en artikel &r bland de tio procent hogst citerade jamfors den med alla artiklar i databasen
som publicerats samma ar och &r klassade i samma amnesklass(er). Antalet citeringar ar raknade under ett
3-arigt fonster. Detta betyder att vi raknar antalet citeringar som gjorts till en publikation inom 2 ar efter
det att den publicerats. Det vill saga, for en artikel publicerad ar 2000 raknas citeringar till denna artikel
fran aren 2000, 2001 och 2002. Andelen hogt citerade artiklar ar en mer robust indikator an till exempel
medelcitering da den inte paverkas lika mycket av enstaka valdigt hogt citerade publikationer.

Om en publikation ar bland de tio procent hogst citerade betyder det som sagt att den ar en av de tio
procent hogst citerade artiklarna publicerade i samma dmnesklass, samma ar. Om en publikation har tva
amnesklasser jamfors halva publikationen med det ena d@mnet och andra halvan med det andra dmnet.
Om en artikel bara har forfattaradresser fran Sverige och ar bland de tio procent hogst citerade i ett av tva
amnen kommer artikeln att bidra med 0.5 till antalet svenska artiklar som ar bland det tio procent hogst
citerade. Sveriges andel hogciterade publikationer berdknas genom att summera alla
publikationsfraktioner som ar bland de tio procent hogst citerade och dividera med summan av samtliga
svenska publikationsfraktioner. Varldsmedelvardet for indikatorn andelen hogciterade publikationer &r 10
procent. Sa om ett land har 12 procent hogciterade publikationer betyder det att landet ligger 20 procent
over varldsgenomsnittet.
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Soktermer

Matchningen av artiklar gjordes i fyra steg dar det forsta steget identifierade ett antal artiklar och
de tre kommande stegen tog bort artiklar utifran vissa kriterier.

1. Identifiering av artiklar genom matchning av 32 soktermer mot titel, nyckelord och

sammanfattningar.

2. Artiklar dar titel, nyckelord eller sammanfattning innehéll ndgon av termerna "DNA

typing"”, "DNA analysis" eller "Forensic odontol*" togs bort.

3. Artiklar i 133 olika tidskrifter togs bort.
4. De artiklar som matchats av soktermen "Law AND Neuroscience” och fanns i nagon av

47 tidskrifter togs bort.

Steg 1

Tabell 1 nedan listar de termer som anvants for att soka i Titel, nyckelord och sammanfattningar:

Soktermer - Steg 1

"criminal insanity"
"legal insanity"
“forensic psychiatr*"
"forensic institute*"
"forensic inpatient*"
"forensic patient*"
"forensic out-patient*"
"forensic outpatient*"
"forensic clinical practice*"
"forensic hospital*"
"forensic treatment*"
"forensic service*"
“forensic ward*"
"forensic mental"
"forensic facili*"

"forensic clinic*"

Tabell 1 - Soktermer for det forsta steget.
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"forensic neuropsych*"
"forensic center*"
"forensic unit*"
"Forensic setting"
"forensic settings"
"forensic population”
"forensic populations"
"forensic psychol*"
"forensic risk assessments"
"forensic intelligence”
forensic AND "offend*"
forensic AND correctional
"secure psychiatr*"
"secure hospital"

"severe mental disorder"

law AND neuroscience
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Steg 2

Darefter togs alla artiklar som matchades av ndgon av strangarna i Tabell 2 bort:

NOT-Termer - Steg 2

"DNA typing"

"DNA analysis"

"Forensic odontol*"

Tabell 2 - Artiklar som matchats i steg 1 och dar titel, nyckelord eller sammanfattning innehdéll nagon av dessa tre

termer togs bort.

Steg 3

Sedan togs alla artiklar i tidskrifterna i Tabell 3 bort.

Tidskrifter - Steg 3

A + U-Architecture And Urbanism
Acta Neurochirurgica

Acta Obstetricia Et Gynecologica
Scandinavica

Actualite Chimique

Addiction Biology

Alcohol

Alcohol And Alcoholism
American Annals Of The Deaf

American Journal Of Infection Control

American Journal Of Medical Genetics
Part A

American Journal Of Physical
Anthropology

American Journal Of Roentgenology

Analyst

Analytica Chimica Acta
Analytical And Bioanalytical Chemistry
Analytical Chemistry
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Human & Experimental Toxicology
Human Genetics

leee Transactions On Information Forensics
And Security

leee Transactions On Multimedia

let Computer Vision

Image And Vision Computing

Infection

International Journal Of Dental Hygiene

International Journal Of Gynecology &
Obstetrics

International Journal Of Legal Medicine

International Journal Of Medical Robotics And
Computer Assisted Surgery

International Journal Of Osteoarchaeology

International Journal Of Speech Language And
The Law

International Social Work
Iranian Red Crescent Medical Journal

Jama-Journal Of The American Medical
Association
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Anatomical Record-Advances In
Integrative Anatomy And Evolutionary
Biology

Annales Francaises D Anesthesie Et De
Reanimation

Annals Of Applied Statistics

Annals Of Clinical Biochemistry

Annals Of Human Biology
Archives De Pediatrie
Atencion Primaria
Behavior Genetics

Betriebswirtschaftliche Forschung Und
Praxis

Biochemical Genetics

Biomarkers
Biomarkers In Medicine

Bmj-British Medical Journal

Brain
Brain Research Bulletin

Brazilian Journal Of Pharmaceutical
Sciences

Briefings In Bioinformatics

British Journal Of General Practice
British Journal Of Sports Medicine

Bulletin Of Entomological Research

Bulletin Of Environmental Contamination
And Toxicology

Bulletin Of Experimental Biology And
Medicine
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Journal Of Analytical Toxicology

Journal Of Chemometrics

Journal Of Chromatography A

Journal Of Chromatography B-Analytical
Technologies In The Biomedical And Life
Sciences

Journal Of Clinical Epidemiology

Journal Of Clinical Microbiology

Journal Of Communications And Networks
Journal Of Craniofacial Surgery

Journal Of Deaf Studies And Deaf Education

Journal Of Huazhong University Of Science
And Technology-Medical Sciences

Journal Of Human Genetics
Journal Of Korean Medical Science

Journal Of Liquid Chromatography & Related
Technologies

Journal Of Mass Spectrometry
Journal Of Pathology

Journal Of Pharmaceutical And Biomedical
Analysis

Journal Of Radioanalytical And Nuclear
Chemistry

Journal Of Strategic Studies
Journal Of Studies On Alcohol And Drugs

Journal Of The American Society For Mass
Spectrometry
Journal Of Thoracic Disease

Journal Of Urology
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Burns

Catheterization And Cardiovascular
Interventions

Chirurgie De La Main

CLINICAL CHEMISTRY

Clinical Radiology

Cns Neuroscience & Therapeutics
Croatian Medical Journal

Current Opinion In Organ
Transplantation

Current Pharmaceutical Biotechnology

Disaster Medicine And Public Health
Preparedness

Drug And Alcohol Dependence
Entropy

Environment International
Environmental Health Perspectives

Eurasip Journal On Audio Speech And
Music Processing

Europace

European Annals Of
Otorhinolaryngology-Head And Neck
Diseases

European Journal Of Human Genetics
European Journal Of Pharmacology
Expert Opinion On Drug Discovery
Expert Opinion On Drug Safety
Forensic Science International-Genetics

Forensic Science Medicine And
Pathology

Forensic Toxicology

Frontiers In Neuroscience
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Journal Title Missing

Jove-Journal Of Visualized Experiments

Medical Hypotheses
Molecular Diversity
MOLECULAR ECOLOGY
Molecular Medicine Reports
Molecular Psychiatry

Nature

Nature Genetics

Neuropathology And Applied Neurobiology

Neuroscience Letters
Neurosurgical Review
Otolaryngology-Head And Neck Surgery
Pediatric And Developmental Pathology

Pediatric Endocrinology Reviews Per

Pharmacology Biochemistry And Behavior

Plos Medicine

Radiologia Medica

Rapid Communications In Mass Spectrometry

Revue De Pneumologie Clinique
Scanning
Scottish Medical Journal

Social Studies Of Science

Speech Communication

Texas Heart Institute Journal
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Frontiers In Pharmacology Trac-Trends In Analytical Chemistry

Genetic Testing And Molecular Translational Psychiatry
Biomarkers
Genetics And Molecular Research Wiley Interdisciplinary Reviews-Data Mining

And Knowledge Discovery

Hiv Clinical Trials

Tabell 3 - Artiklar i dessa tidskrifter togs bort i steg 3.

Steg 4
Och for artiklar som traffats av termen "Law AND Neuroscience” togs artiklar i tidskrifterna i
Tabell 4 bort:

Tidskrifter - Steg 4

Advances In Applied Probability Plos Computational Biology

Alcohol Research & Health Proceedings Of The leee

Annals Of Applied Probability Proceedings Of The Royal Society A-
Mathematical Physical And Engineering
Sciences

Critical Reviews In Toxicology Progress In Biochemistry And Biophysics

Current Science Psychological Science

Frontiers In Computational Neuroscience Psychonomic Bulletin & Review

Frontiers In Neural Circuits Queen Mary Journal Of Intellectual Property

Frontiers In Physiology Review Of General Psychology

leee Signal Processing Magazine Revista De Neurologia

Invertebrate Neuroscience Robotics And Autonomous Systems

Journal Of Applied Probability Salud Mental

Journal Of Biomedical Optics Semiotica

Journal Of Comparative Psychology Stanford Law Review

Journal Of Experimental Biology Strategic Management Journal

Journal Of Robotic Systems Synthese

Judgment And Decision Making Systems & Control Letters

Lancet Neurology Zeitschrift Fur Neuropsychologie
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Malaysian Journal Of Library & Information
Science

Mathematical Modelling Of Natural Phenomena
Neural Networks
Neuroimage

Neurology

Neurosurgery

New Journal Of Physics

Tabell 4 - Artiklar som matchats av termen "Law AND Neuroscience" och dterfanns i ndgon av dessa tidskrifter togs bort.
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Bernoulli

Cerebral Cortex
leee Transactions On Automatic Control
Journal Of Medical Ethics

Journal Of Statistical Mechanics-Theory And
Experiment

Physical Review E
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Bilaga 3. Intervjufragor

Kartlaggning av rattspsykiatrisk forskning — Intervjufragor

1)
2)
3)

4)

5)

6)
7)
8)

9)

10)

11)

12)

Vem é&r du?
Vad ar din specialkompetens? Hur anknyter det till rattspsykiatri?

Hur lange har du arbetat med detta?

Nar det kommer till rattspsykiatri, vilka ar enligt din mening huvudomradena som det forskas

pai Sverige?

Nar det kommer till rattspsykiatri, vilka ar enligt din mening huvudomradena som det forskas

painternationellt?

Var bedrivs relevant forskning inom rattspsykiatri i varlden (lander) enligt din mening?
Enligt din mening vilka kunskapsluckor rader inom rattspsykiatri?

Vilken typ av kunskaps kravs for att fylla dessa kunskapsluckor?

Vilka andra forskningsomraden skulle kunna bidra med kunskap och forstaelse inom
rattspsykiatri?

Vilka ar styrkor respektive svagheter inom forskningsfaltet rattspsykiatri?
Vilka mojligheter och risker kan ha en inverkan pa utvecklingen av det rattspsykiatriska
forskningsomradet? Finns det nagra resurser eller strukturdtgarder som kan underlatta

utvecklingen av forskningsomradet?

Finns det nagot 6vrigt du vill tillagga om forskning inom rattspsykiatri?
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Bilaga 4. Intervjuade forskare

Henrik Belfrage, Rattspsykiatriska regionkliniken i Vadstena, Universitet i Bergen, Norge

Tova Bennet, Juridiska institutionen, Lunds universitet

Kaj Forslund, Rattspsykiatri Vard, Stockholm

Moa Kindstrom Dabhlin, Juridiska institutionen, Stockholms universitet

Marianne Kristiansson, Rattsmedicinalverket, Karolinska institutet

Eva Lindstrom, Akademiska sjukhuset, Uppsala

Christian Munthe, Institutionen for filosofi, lingvistik och vetenskapsteori, Goteborgs universitet
Susanna Radovic, Institutionen for filosofi, lingvistik och vetenskapsteori, Goteborgs universitet
Mikael Rask, Institutionen for halso- och vardvetenskap, Linnéuniversitet

Kirsten Rasmussen, Department of Psychology, Norwegian University of Science and
Technology

Joakim Sturup, Rattsmedicinalverket, Karolinska institutet

Marta Wallinius, Institutionen for kliniska vetenskaper, Barn- och ungdomspsykiatri, Lunds
universitet
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Bilaga 5. Enkatformular

Survey regarding mapping of research in
forensic psychiatry

The Swedish Research Council is a public agency under the authority of the Ministry of
Education and Research. We are currently working on a project to map science in forensic
psychiatry. Please take a moment to help us answer a few questions on your role and your view
of the current research state in the field. By forensic psychiatry we mean the branch of
psychiatry that deals with issues arising in the interface between psychiatry and the law.
Forensic psychiatry deals with assessing, managing and treating people with mental disorders
associated with offending and dangerous behavior. We ask that you complete the survey before
April 18th. Thank you in advance!

Do you perform research in forensic psychiatry or research that relates to this
field (for example in neuroscience, psychology, law, medical treatments,

sociology, nursing, occupational therapy, criminology, law, philosophy?
O Yes

O No

How long have you been performing research in forensic psychiatry?
O 0-5years

O 6-10years
O 11-20years
O

21 years or more

In which country are you employed?
O 191 choices
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Add your main institutional affiliation
O Beckmans designhégskola

Blekinge tekniska hogskola
Chalmers tekniska hogskola
Hogskolan Dalarna

Ersta Skéndal hogskola
Hogskolan Evidens
Gammelkroppa skogsskola
Hogskolan i Halmstad

Johannelunds teologiska hogskola

O O 0O 0O O o0 o O O

Hogskolan i Jonkoping

... 28 additional choices hidden ...
Stockholms Musikpedagogiska Institut
Hogskolan i Boras

Goteborgs universitet

Hogskolan i Gavle

Hoégskolan i Skovde

Hogskolan Vast

Uppsala universitet

Orebro Teologiska Hogskola

Orebro universitet

O O OO0 O O O O O O

Ovrig

What is your main research field?

Mathematics

Computer and Information Sciences

Physical Sciences

Chemical Sciences

Earth and Related Environmental Sciences

Biological Sciences (Medical to be 3 and Agricultural to be 4)

Other Natural Sciences

O O O 0O 0 O O
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o O

O 0O OO0 O o O o O O

Engineering and Technology
Civil Engineering

Electrical Engineering, Electronic Engineering, Information Engineering
... 26 additional choices hidden ...
Political Science

Social and Economic Geography
Media and Communications
Other Social Sciences
Humanities

History and Archaeology
Languages and Literature
Philosophy, Ethics and Religion
Arts

Other Humanities

Additional research field (not mandatory)

O

©)
©)
©)
©)
©)
©)
©)
©)
©)

O O O O

Mathematics

Computer and Information Sciences

Physical Sciences

Chemical Sciences

Earth and Related Environmental Sciences

Biological Sciences (Medical to be 3 and Agricultural to be 4)
Other Natural Sciences

Engineering and Technology

Civil Engineering

Electrical Engineering, Electronic Engineering, Information Engineering
... 26 additional choices hidden ...

Political Science

Social and Economic Geography

Media and Communications

Other Social Sciences
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O O O O O O

Humanities

History and Archaeology
Languages and Literature
Philosophy, Ethics and Religion
Arts

Other Humanities

Additional research field (not mandatory)

©)

O O 0O 0O o o o0 O O

O O 0O OO0 OO O o0 O

Mathematics

Computer and Information Sciences

Physical Sciences

Chemical Sciences

Earth and Related Environmental Sciences

Biological Sciences (Medical to be 3 and Agricultural to be 4)
Other Natural Sciences

Engineering and Technology

Civil Engineering

Electrical Engineering, Electronic Engineering, Information Engineering
... 26 additional choices hidden ...

Political Science

Social and Economic Geography

Media and Communications

Other Social Sciences

Humanities

History and Archaeology

Languages and Literature

Philosophy, Ethics and Religion

Arts

Other Humanities

KARTLAGGNING AV RATTSPSYKIATRISK FORSKNING

48



What is the main focus of your research?

When it comes to research within your field, what are the main focus areas,
related to forensic psychiatry?

In which research collaboration(s) are you involved in (country and institution)?

What knowledge gaps do you consider there are in the field of forensic
psychiatry?

What type of research is needed to fill these research gaps?

Gender
O Female

O Male
O Other
O

Prefer not to say

Is there anything that you would like to add?
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Vetenskapsradet har pa uppdrag av regeringen genomfért en kartlaggning av rattspsykiatrisk
forskning. Med rattspsykiatri avses i rapporten den medicinska specialitet vars syfte ar att utreda,
bedoma, diagnostisera, behandla, habilitera alternativt rehabilitera samt folja upp personer som
kan lida av en psykisk sjukdom, i samband med lagévertradelser. Enligt uppdraget bér relevant
forskning inom andra omraden beaktas, exempelvis neurovetenskap, psykologi, juridik, sociologi
och behandlingsforskning.

Kartlaggningen visar att USA har den storsta andelen vetenskapliga publikationer inom
rattspsykiatri tatt foljt av Storbritannien. Sverige publicerar cirka tio publikationer per ar och
ingér bland de nio lander som publicerar mest vetenskaplig litteratur inom rattspsykiatri.

| Sverige &r det Karolinska institutet som star for storst antal publikationer foljt av Goteborgs
universitet. Den svenska forskningen gors framst inom omradena klinisk medicin och
halsovetenskap.

Det rattspsykiatriska forskningsfaltet har i hog grad en nationell prédgel, i den betydelsen att varje
lands rattssystem och lagstiftning definierar vad som ingar i rattspsykiatri, och darmed aven vilka
problem det méter i respektive land. Slutsatsen av rapporten &r att det finns stora kunskapsluckor
inom svensk rattspsykiatrisk forskning. Forskningsfaltet saknar dvergripande forskningsprogram
och samordning.

Vastra Jsrnvigsgatan 3 | Box 1035 | 101 38 Sto

n ledande roll'for att utveckla'svensk forsknit
Utoverftinansiering av forsknim ighteten radgivare till's
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