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Alkohol har en central roll i den debatt
som nu fors i Sverige kring sexuella 6ver-
grepp. Ar 2005 dndrades den svenska
sexualbrottslagstiftningen sa att Gver-
grepp mot en person som befinner sig i
ett hjalplost tillstand, tex genom berus-
ning, nu rubriceras som valdtiakt. Lag-
dndringen har med stor sannolikhet bi-
dragittill att fler anmaélda sex-
ualbrott nu klassas som vald-
tikt och fiarre som sexuellt
utnyttjande.

I en artikel i detta nummer
redogor Fredrik Kugelberg et
al for statistiken for samtliga
alkohol- och droganalyser vid
Rattsmedicinalverkets rétts-
kemiska avdelning under en
femarsperiod (2003-2007) i
fall av sexuella 6vergrepp mot kvinnor
(1806 fall).

Att 6ver hilften (55 procent) av kvin-
norna hade alkohol i blodet, med en ge-
nomsnittlig promillehalt pa 1,24 flera
timmar efter 6vergreppet, ar inte forva-
nande for dem som triffar sexualbrotts-
offer inom hilso- och sjukvarden och
rittsvisendet. Det som kanske férvanar
mer ir att s fa analyser skickas for
rittskemisk analys, sirskilt med hén-
syn till skdrpningen ilagstiftningen.

Under samma period anméldes 17940
valdtikter och sammanlagt 26050
sexualbrott, dir en uppgift om alkohol-
paverkan hade kunnat vara visentlig for
brottsrubriceringen [1].

Artikelns forfattare drar slutsatsen att
de hoga halterna av alkohol i blodet hos
offren berodde pa ett medvetet alkohol-
intag. Flera studier pekar visserligen ut
alkohol som den absolut vanligaste dro-
gen i samband med sexuella 6vergrepp,
men forskning saknas om huruvida po-
tentiella offer far i sig mer alkohol 4n de
sjdlva ir medvetna om genom att en gir-
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»Det som kan-
ske forvanar
mer dr att sa fa
analyser skickas
for rattskemisk
analys..

ningsman spetsar drinken med alkohol
[2, 3]. Detta torde vara sarskilt viktigt
att studera bland unga som inte hunnit
skaffa sig referensramar for hur snabbt
de blir paverkade av alkohol och som
dérmed &r sarskilt utsatta for ofrivillig
paverkan.

Sjukvardens personal ir ofta de forsta
att mota offer for sexualbrott. Det blir
séledes hélso- och sjukvarden som star
for de rattsliga »forstahandsatgiarder-
na« i form av skadedokumentation och
provtagning for DNA-spar, drog- och al-
koholanalyser, smittsamma sjukdomar
och graviditet.

Réttsvisendet ska kunna rikna med
att allt detta bevismaterial har tillvara-
tagits pa ett professionellt sitt. Hittills
har rutiner och kompetens
dock varierat avsevirt pa
sjukvardsinrittningar runt-
omilandet.

Det dr bakgrunden till att
Nationellt centrum f6r kvin-
nofrid (NCK) fick i uppdrag
av Justitiedepartementet att

« utarbeta det nationella hand-

lingsprogram for hélso- och

sjukvardens omhiinderta-
gande av offer for sexuella Gvergrepp
som presenterades februari 2008 [4].

Under varen 2009 har Nationellt cent-
rum for kvinnofrid inlett implemente-
ringen av det nationella handlingspro-
grammet pa uppdrag av regeringen.
Fem kvinnokliniker med geografisk
spridning i Sverige - Kalmar, Karlstad,
Skévde, Umed och Uppsala - far stod att
inféra handlingsprogrammets rutiner,
tex att alltid ta prov for alkohol- och
droganalys och att alltid genomféra en
komplett sparsikring, oavsett om na-
gon polisanmaélan har gjorts.

Réttsvisendets aktorer inom respek-
tive polisdistrikt och aklagarkammare
har ocksa bjudits in for att ta del av in-
formationen och uppritta kontakter
med hilso- och sjukvarden. Baserat pa
lardomar fran detta pilotprojekt kom-
mer en fullskalig nationell implemente-
ring att genomforas ar 2010.

Genom att folja anvisningarna i det
nationella handlingsprogrammet kan
en enhetligt hég kvalitet pa hilso- och
sjukvardens omhdndertagande uppnaés.
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Tomma ror pa rad. Alkoholtest av sexual-
brottsoffer behvs for bevisningen - dver-
grepp mot nagon i hjalplost tillstand (pa
grund av tex berusning) rubriceras som
valdtédkt. Men nio av tio prov genomgar
inte rattskemisk analys.

—

Resultatet fran en korrekt utférd un-
dersokning och dokumentation kan ut-
gora virdefull stodbevisning som kan
aberopasien rittsprocess.

B Potentiella bindningar eller javsforhdllan-
den: Inga uppgivna.
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Alkohol dr vanligt forekommande vid
sexuella dvergrepp, men bara vart
tionde offers prov genomgar rattske-
misk analys.

Hélso- och sjukvarden spelar en cen-
tral roll i insamlingen av bevismate-
rial vid sexuella 6vergrepp. Enhetliga
rutiner for skadedokumentation och
provtagning &r viktiga for rattssaker-
heten.
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