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Inom rattspsykiatrin daremot
bestams patienttillhérighet av
domstol dar man i samband med
brottmal dverlamnas till
rattspsykiatrisk vard. Det betyder att
varden maste anpassa sig till en
patientgrupp som inte ar sjalvvald
eller definierad av specifik diagnos.

Patientgruppen ar med andra ord
juridiskt skapad och darmed en
sammansatt grupp.



Tillgadngliga data anger att den typiska RP patienten ar en man, 35-45

ar, med en psykos problematik och allvarlig valdsbrottslighet. Samtidigt

ar variationen stor vad betraffar klinisk, kriminologisk och demografiska
karaktaristika.
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Flera studier har visat att RP patienter kan grupperas i meningsfulla undergrupper. Dessa grupper
har baserats pa kliniska, kriminologiska och demografiska uppgifter. Hodgins (2013) tidiga och sena
debutanter i brott ar en sadan.

Denna har utvecklats med mer nyanserade uppgifter rérande t ex kriminalitet, missbruk och
brottsmotiv. Dessa modeller viktiga for att forsta vagar in till RP vard och for att identifiera preventiva
atgarder.

Men, aven om studier har visat att RP populationen kan indelas i meningsfulla undergrupper sa har
de inte pa motsvarande satt belyst RP patienters rehabiliteringsbehov.



En effektiv RP vard forutsatter att man identifierat patienternas
rehabiliteringsmassiga, halsoinriktade och sakerhetsrelaterade
behov. De undergrupper man tidigare identifierat har
huvudsakligen fokuserat pa annat &n deras
rehabiliteringsbehov.

Syfte

Denna studie sokte identifiera centrala rehabiliteringsmal for
RP vard for att stodja en evidens baserad utveckling



Metod:
Vi inkluderade 136 RP patienter
fran sex RP kliniker i vart land.

Exklusion var oformagas att ge
Informerat samtycke, bristande
svenska kunskaper eller sakerhets-
aspekter.

Demografiska, kliniska och krimi-
nologiska data samlades in fran
journaler.

Patienter intervjuades och skattades
enligt CANFOR

Patientens team (minst tre professioner)
Intervjuades ocksa med CANFOR
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CANFOR skattning av behov anvandes
som variabler i en analys (LCA) for att
identifiera undergrupper.

Matt eller icke mott behov sattes som For att reducera antalet variabler slogs

behov foreligger. flera domaner samman enligt stod frén

Inget behov eller icke tillampbar sattes International Classification of Functioning,

som behov foreligger ej. Dlsabl!lty fand Health (ICF, World Health
Organization, 2001).

Om en doman var okand sattes den som

saknad. Om en person hade mer an tva

saknade exkluderades de fran analysen.

Pa sa satt skapades nio behovsrelaterade
funktionsomraden, vilka aterspeglade
omraden inom vilka RP patienters kunde
ha behov av hjalp (rehabilitering).



Tabell 1. Sammanslagning av CANFOR domaéaner

Komposit
Hemlivets behov
Kroppsrelaterade

Utbildning, arbete o
ekonomi

Mental halsa
Samverkan kring vard
Kriminalitet och vald

Missbruk

Interpersonella
relationer

Publika
tjianster/infrastruktur

CANFOR

Boende, Mat, Skotsel av
boendemiljo, Vard av narstaende

Egenvard, Kroppslig halsa

Daglig sysselsattning, Grund-
laggande utbildning, Ekonomi,
Sociala formaner/bidrag

Psykotiska symtom, Kanslomassiga
pafrestningar, Fara for sig sjalv

Information om sjukdomstillstand
och behandling, Behandling

Fara for andra, Sexualbrott,
Mordbrand

Alkohol, Droger

Umgange, Partner relationer, Sexliv

Kommunikation (IT och Telefoni)
Fardmedel

ICF kapitel




Vad galler kén (man), alder (39,8 ar)
och SUP (89%) =

God overenstammelse med « Vardtid medel 6,2 &r mot 4,6 i

kvalitetsregistret RattspsyK kvalitetsregistret. Slutenvard 83,6%
mot 66% i registret. Ger ocksa
skillnad i 6ppen RP vard.

« God samstammighet avseende
diagnoser, t ex for;

e Schizofreni 70,4% mot 63,4%
e Autism 9,6% mot 11.1%
o Affektiva 6,7% mot 5,9%




RESULTAT
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Class 2 === Class 3




De tre grupperna
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| nasta steq identifierades prediktorer for

kontroll (permission),

affektiv problematlk

autism, dodligt vald,
vapenbrott

- Lag grad av institutionell
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Klinisk konceptualisering grupp 1

Avbrott i
Iakemedelsbehandllng ger
forsamring, risk for aterfall,

sarskilt om drogintag
forekommit

Viktigt uppratthalla
lakemedelsbehandling,
darfor som tvangsvard inte
avslutas men 6ppen RP
vard
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Klinisk konceptualisering grupp 2

Lag begavning hos
manga, brott uttryck for
oférmaga forsta andra och
reglera impulser

Fa med frifrmaner,
livslangt behov av vard
och stdd, slussas till
grupp/stod boende
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Klinisk konceptualisering grupp 3
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Det kliniska teamet kande

e P
N ’ ' _ & ﬁ igen dessa som de med
A ,’F “_  hog daglig o social funktion

Mani/psykos episoder, risk
kunde vara relaterad till
"osynliga” forestallningar.
Utskrivning. Monitorering
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Klinisk slutsats

Vi identifierade tre distinkta grupperingar pa basen av rehabiliteringsbehov

Detta medfor olika forutsattningar for behandling, monitorering och samverkan andra
myndigheter for respektive grupp

Fynden talar for att det finns skal att utveckla/férfina séakerhetsbaserade
behandlingsmodeller utifran hur RP patienter kan grupperas

Men ocksa utveckla modeller fér monitorering av lag risk/hog allvarlig recidivism med
arbetsallians for langtids stod av patienter med komplexa behov

For vissa behover man funktionell o fungerande farmakologisk ram for vard/monitorering i
kommunal regi (i linje med RNR)

Utvardering o utfallsmatt bor aterspegla foérhallanden och kannetecken for varje grupp,
vilket innebar att det kommer se olika ut for olika RP patienter
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Tack for att ni lyssnat!
Kontakt: thomas.nilsson@neuro.gu.se
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