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Abstract

Sweden received more than 35 thousand unaccompanied minor asylum seekers in 2015
according to Swedish Migration Agency statistics. It is important that an applicant makes his
or her identity plausble by presenting supportive documents, because children have specid
rights during the asylum process that adults do not have. If the asylum seeker lacks necessary
legal documents that can prove his or her identity, the Swedish Migrations agency can meke a
medical age assessment to identify the age of the applicant. However, today there is no
available method that can determine the exact chronological age of a person.

This thesis ains to examine the benefits and disadvantages of medical age assessments and
their relevance in the asylum process. The study is mainly based on the legal dogmetic
method which is based on laws, preparatory work, case law and doctrines. The essay show
that there are many legal issues surrounding medical age assessments that need to be resolved.
There is no method that can determine the exact chronological age, which makes it difficult to
meet the requirements set in regeringsformen.
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1. Inledning

1.1 Amnet och problemformulering

Migrationsrétt & ett onvade som innefattar ménga konmplexa och svara fragor och
Overvaganden av bade juridisk och politisk betydelse. Orsaken & att det finns flera olika
intressen som ska tillgodoses, bl.a. respekt for grundldggande ménskliga réttigheter. En
aktuell frAga som har orsakat meningsskillnader & hurwida de befintliga metoderna for
medicinsk aldersbedémming kan betraktas som godtagbara.

Medicinska ddersbedomningar har sdledes gett upphov till en intensiv debatt, dar bade
etablerade jurister och rontgen- och barnldkare har riktat kritik mot de medicinska metoderna
som anvands for att bedoma asylsokandes dlder. Kritiken grundar sig i stort pa att det finns
kunskapsluckor kring metoderna. De heta diskussionerna har fororsakat starkt motstand fran
lakare mot att uifra medicinska &ldersbedormningar. A andra sidan finns det de som &
positivt installda till att dldern bedoms utifrdn dessa metoder | avsaknad av sikrare metoder.

Det & ett datistiskt faktum att antalet ensamkommande barn som soker asyl i Sverige har Okat
de senaste aren. Under 2015 tog Migrationsverket emot 162 877 ansokningar om asyl. Antalet
ansokningar fran ensakommande barn uppgick till 35369, vilket & en vasentlig Okning
jamfort med 2014. Enbart under november manad 2015 sokte 8 808 ensamkommande barn
asyl i Sverige, viket & mer an det totala antalet asylansokningar fran ensamkommande barn
som lamnades in 2014.> En av orsakerna till att ensamkommande barn ha okat under de
senaste aren pastds vara att barn som soker skydd i Sverige befinner sig i ett fordelaktigare
lage i asylprocessen jamfor med vuxna® Mot bakgrund av detta & det av stor betydelse att
avgora dldern nér den asylsbkande uppger sig vara underarig.

! statens medicinsk-etiska réd, Medicinska &l dersbeddmningar i asyl processen — etiska aspekter, 2016, s. 4.
2 Migrationsverket, Statistik, 2016.
3 Nystrom, Viktoria, Handbok for offentliga bitradeni asylprocessen, 2014, s. 12 f.
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Skyldigheten att gora sitt skyddsbehov och sin identitet, daribland aldern, sannolik ankommer
pd den sokande. Vid avssknad av idertitetshandlingar kan den stkande uppfylla sin
bevisb6rda pd andra sitt.*

Det & viktigt att identiteten gors sannolik for att Migrationsverket, som har en
utredningsskyldighet i asylarenden, ska ha tillrackligt underlag att grunda sitt beslut p&° Det
frangdr av artikel 255 i det omarbetade asylprocedurdirektivet® att medlemsstaterna far
genomfora  lakarundersokningar for att fastgtéla ddern pa et ensamkommande barn i
samband med provningen av en ansbkan om internationellt skydd.

Den medicinska bedomningen bestar huvudsakligen av rontgenundersbkningar av tander och
handleder.” Dessa metoder har kritiserats bland annat for att de & behéftade med stora
felmarginaler och p&grund av den vetenskapliga osikerheten som ré&der kring metoderna.®

En &ldersbedonning kan enligt gdllande rétt inte Overklagas av personer som har registrerats
hos myndigheten fore den 1 februari 2017, eftersom det inte utgdr ett formellt bedut.
Aldersbeddrmingar av asylsbkanden som har registrerats efter detta datum & dock
Overklagbara enligt 14 kap. 8 a utldnningsagen (2005:716), UtIL, som trddde i kraft den 1
mgj 2017. Lagdtiftarens intertion & bland annat att forebygga att vuxna tar del av de
réttigheter som tilkommer barn.®

Nar det gdller medicinska dldersbedommingar & &ven skyddet mot patvingade kroppsliga
ingrepp | 2 kap. 6 8 regeringsformen (1974:152), RF, av intresse eftersom begreppet
kroppsligt ingrepp aven innefattar medicinska aldersbeddmingar. Enligt 2 kap. 20 och 21 8§
RF kan det goras undantag frén forbudet om det finns stod i lag. Forfattningsstod for
genomforande av medicinska atgarder med tvang aterfinns emellertid varken i UtIL eller
nagon annan lag. Av den anledningen kan en medicinsk dldersbeddomning inte genonforas

* JFr. MIG 2007:12.

® Prop. 2004/05:170, s. 154 f.; MIG 2007:12.

® Europaparlamentets och radets direktiv 2013/32/EU av den 26 juni 2013 om gemensamma forfaranden for att
bevilja och aterkalla internationellt skydd (omarbetning).

" Socialstyrelsen, Metoder for radiologisk &l dersbedénning, 2016, s. 13 f.

8 Jfr. Svenska Barnlakarforeningen, Ang&endemedicinska aldersbeddmningar avasylsskandeungdomar, 2015,
DS 2016:37, s.26 f.



utan att den asylsbkande har lamnat sitt samtycke till detta'® En fréga som vécks i detta
sammanhang & om ett samtycke fran en asylsokande alltid lamnas helt frivilligt. Juristen
Anmna Ekvall, som & specidiserad inom onradena barn och migration liksom Statens
medicinsk-etiska réd, har franfort att graden av frivillighet kan ifrégasittas. Det faktum att
den asylstkande bér bevisbordan for sin identitet’! kan innebéra att hen kanner sig tvungen att
genomgd medicinska understkningar for att styrka sin 8lder.*? Frigan som stélls p& sin spets i
det hér sammanhanget & hurwvida kritiken mot medicinska aldersbedomningar & befogad ur
ett réttdigt perspektiv.

1.2 Syfte och fragestallningar

Forevarande arbete syftar till att problematisera och analysera fordelarna och nackdelarna
med medicinska aldersbeddmmingar sant att utreda dess relevans vid asylarenden.

Uppsatsen har sin utgangspunkt i foljande frégestallningar:
e Varfor finns det ett behov av medicinsk  aldersbedénning?

e Vika problem, och mgjliga Ilosningar, finns det med medicinska
aldersbeddmmingar?

1.3 Avgransningar

Uppsatsen  behandlar  utedutande  medicinska  dldersbedonmingar  av  asylsbkande
ensamkommande barn. Medicinska undersokningar kan vara av betydelse i draffréttdiga
sammanhang.’® Detta ska dock inte behandlas i det hér arbetet eftersom uppsatsen enbart

10 Kammarratten i Stockholm, Migrationséverdonstolen, dom den 12 septenber 2011 i mél nr UM 3793-11.
M MIG 2007:9; MIG 2007:12; MIG 2014:1.

12 Ekvall | DagensJuridik, 2017-04-11; Statens medicinsk-etiska rad, Medicinska aldersbedémningar i
asylprocessen — etiska aspekter, 2016, s. 19.

13 Jr. prop. 1987:88:120, s.97 f.



fokuserar pa ddersbedomningar inom ramen for asylprocessen. Anhoriginvandring samt barn
i asylsokande familjer faller ocksd utanfor uppsatsens behandlingsonrdde. Bestammelserna
kring nordiska och EES-medborgare presenteras inte  heller  eftersom  medicinsk
&ldersbeddmning inte &r en lika aktuell frga for dem som for medborgare frén tredje lander.*

Inom ramen for detta arbete finns det inte heller utrymme for genomférande av empiriska
studier. Uppsatsen avgransas vidare pa s vis att skyddsskélen behandlas i den utstréackning
som & av betydelse for att ge lasaren en bild av varfor det & viktigt for den enskilde att bli
bedomd som barn. Andra fragor som & kopplade till prévningen av skyddsskélen, bland annat
uppenbart ogrundade ansokningar, lamnas sdledes utan avseende.

Metoderna for medicinska dldersbedomningar aktualiserar dven vissa fragor som enbart kan
besvaras av medicinskt sakkunniga. Detta arbete fokuserar dock framst pa de juridiska
aspekterna med att tillampa metoder for att fa fram bevisning som inte & tréffsdkra och inte
anses vara vetenskapliga. De drikt medicinska fragorna lamnas sdledes utan avseende pa
grund av att uppsatsens forfattare inte ar medicinskt skolad.

Arbetet  behandlar  enbart  Migrationsverkets  utredningsansvar,  Migrations-  samt
Migrationsdverdomstolens  utredningsskyldighet tas upp inte upp pa grund av utrymmesskdl.
Trots att utredningsplikten & néra forknippad med trovardighetsbeddmmingar ska det enbart
beroras Oversktligt med hansyn till arbetets onfattning. Avsnittet om  bevisprovning
fokuserar pa bevisvarderingen betréffande medicinska aldersbeddmningar.  Bevisvarderingen
nar det géller Ovriga bevismede faller sdledes utanfor uppsatsen. Detta eftersom centralt for
den hér uppsatsen & medicinska aldersbedémningar.

Lagen (2016:752) om tillfédlliga begransningar av mojligheten att fa uppehdlistilistand i
Sverige, TL, kommer att behandlas enbart till den del som & relevant for besvarandet av
uppsatsens frégestdliningar. Ovriga frégor som TL ger upphov till, si som frégor som beror
ratten till offertligt bitrade vid Migrationsverket, ldamnas utan avseende med hansyn till
onfattningen av arbetet.

14 Jr. Migrationsverket, Arsredovisning 2016, undertecknad den 22 februari 2017, s. 70.
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1.4 M etod och material

Uppsatsen bygger pd en andys av de traditionella juridiska réttskallorna som utgors av
forfattningar, forarbeten, réttspraxis och doktrin sanmt dess relation till varandra. Detta innebar
at en rattsdogmetisk metod genomsyrar arbetet.® Metoden arvands for att sbka besvara
juridiska fragor som ror de lege lata. Detta gors genom att de traditionella réttskéalorna
anvands i kombination med olika instrument som stod, bl.a. olika tolkningsprinciper samt
motsatsslut.’®  Alexander Peczenk, som & professor i adlmén rétddra, menar  att
réttsdogmatiken kan pastds bidra till utvecklingen av de normetiva stallningstagandena som
bade réttfardigar och ifrégasitter olika delar av gdllande ratt. Santidigt systemeatiseras, tolkas
och beskrivs géllande ratt med stod av réttsdogmetiken.

Det finns olika uppfattningar om innebdrden av metoden. Claes Sandgren, som & professor |
civilrdtt, menar att utrymmet for de lege ferenda resonemang blir begransat vid en strikt
tillampning av metoden.'® Vissa professorer har dock hévdat att den rattsdogmetiska metoden
kan innefatta argumentation och kritik. Om metoden inte anvands strikt kan dessutom forslag
om forandringar av géllande rétt rymmes in under metoden.!® | det hér arbetet utgds frén att
den réttsdogmatiska metoden kan anvandas for att kritisera rétten.

Denna uppsats amar soka klarhet i vilken betydelse medicinsk aldersbedémming har i
réttssystemet sant att undersbka dess fordelar och nackdelar. Foljaktligen & det passande att
tillampa den réattsdogmatiska metoden. Efter att ha faststallt géllande rétt inom onmrédet utifran
de accepterade réttskalorna ska fragestallningarna som undersokningen tar sikte pa besvaras.

Enligt Peczenk ska det alltid tas hénsyn till relevant lagstiftning eftersom den har hogst
dignitet i den hierarkiska ordningen mellan réttskéllorna. Internationella konventioner samt
forarbeten & déaremot réttskdlor som enbart bor beaktas vid besvarandet av réttsiga

15 Peczenik i SvJT, 2005, s. 249.

18 Kleineman, ”Réttsdogmatisk metod”, i Korling & Zamboni, Juridisk Metodlara, 2013, s. 21 ff.

7 peczenik i SvJT, 2005, s. 251. Jr. Olseni SvJT 2004 s. 116.

18 sandgren i Tidskrift for Rettsvitenskap, 2005, s.649 och 655.

19 Kleineman, “Rittsdogmatisk metod”, i Kérling & Zamboni, Juridisk Metodl&ra, 2013, s. 10.
10



frégestaliningar.’® Mot bakgrund av lagens framradande betydelse for réttskalelaran har det
varit pakalat aft studera bland annat UtIL, forvaltningdagen (1986:223), RF, TL och
réttegéngsbalken (1942:740) (RB) i relevanta delar. Aven forarbetena till den lagstiftning som
berérs i uppsatsen har studerats. For att fA ett bredare underlag till diskussionen har
regleringen kring medicinska adersbeddming av ensarkommande barn &ven studerats i
réttsakter fran den internationella flyktingrétten samt reglerna som & stadgade inom EU-
ritten. Bland de internationella réttsakterna i uppsatsen  aerfinns  det  omarbetade
asylprocedurdirektivet och det omerbetade skyddsgrundsdirektivet.?:

| forevarande sammanhang har det &ven varit pékallat att anvanda UNHCR:s handbok,?* som
& en vagledande réttskéla av stor betydelse i migrationsmél.?® Utdver detta har konventionen
1951 angdende flyktingars réttdiga stallning, 1967 ars protokoll angdende flyktingars réttsliga
stélining samt FN:s konvention 1984 mot tortyr och annan grym, omansklig eller férnedrande
behandling eller bestraffning undersokts. Eftersom Sverige & folkréttdigt skyldig att folja
FN:s konvention om barnets rattigheter,>* barnkonventionen, efter ratificeringen 1990%° har
den ocksa tagits upp i framstdlningen. Som det kommer att redogoras for i avsnitt 4.1 samt
4.2 behandlar uppsatsen réttsomraden som ingdr i tillampningsonradet for Europeiska
konventionen (4 november 1950) om skydd for de manskliga réttigheterna och de
grundldggande friheterna, EKMR. Av den anledningen ingdr &en den i relevanta delar i
materialet. Dessa kdllor har inte kunnat utelamnas pa grund av deras framtradande stélining i
fraga om medicinska aldersbedomningar i samband med erhdllande av internationel It skydd.

20 peczenik, Aleksander, Om den forvaltningsrattsliga forskningen och rattsdogmatiken, FT 2/1990 s. 47.
21 Europaparlamentets och rédets direktiv 2011/95/EU, av den 13 december 2011 om normer for nar
tredjelandsmedborgare eller statslésapersoner skaanses beréttigadetill internationellt skydd, fér en enhetlig
status for flyktingar eller personer somuppfyller kraven for att betecknas somsubsidiart skyddsbehévande, och
for innehdllet i det beviljade skyddet (omarbetning).
22 UNHCR, Handbok om forfarandet och kriterierna vid faststallandet av flyktingars réttsliga stallning enligt
1951 &rs konvention och 1967 ars protokoll angdendeflyktingars rattsliga stallning, Genéve 1979, dverséttning
av UNHCR:s kontori Stockholm, september 1996.
2 MIG 2006:1.
24 New York den 20 november 1989, SO 1990:20.
25 Schiratzki, Johanna, Barnrattens grunder, 2010, s. 19.
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Betraffande vérdet av dessa réttsakter som réttskdla i Sverige kan det konstateras att, trots att
Sverige méste beakta dem vid rattstillampningen sa & de inte pa samma hierarkiska niva som
lag. Daremot ska de svenska réttsreglerna tolkas fordragskonformt, det vill sdga i ljuset av
Sveriges internationella konventionsdtaganden. Det kan darfor inte nekas att konventionerna
har varde som réttskéla, om @ni mindre mén jamfort med de traditionella réttskallorna.

For att fa en bild av vilkken betydelse resultatet av medicinska aldersbedonningar har for
utgangen i asylarenden har aven végledande réttspraxis fran Migrationsdverdomstolen, MioD,
som & hdgsta instans i migrationsmdl®® studerats. Enbart relevanta avgdranden dar frégor
betréffande bevisvéardering samt dldersbedémming i asylarenden behandlas har valt ut.

Aven juridisk doktrin har bidragit till forstelsen av gallande rétt pa det aktuella onrédet samt
till diskussionsunderlaget i arbetet. Denna réttskdlla har anvants framfor allt for att redogdra
for officialprincipen, grunderna for beviliande av uppehdlidtilistand samt for att behandla

frégor som beror bevisvarderingen i asylarenden.

For att belysa problematiken och for att resonemangen i arbetet ska vara val underbyggda har
aven yttranden och rekommendationer avseende medicinska adersbeddmmingar  frén
Socidstyrelsen  samt stdlningstaganden  fran  Migrationsverket  studerats.  Eftersom
Rattsmedicinalverket, RMV, genomfor medicinska  &ldersbedormningar?”  ingdr  &ven
utldtanden fran RMV i materialet.

Saval dlménna réd fran Socialstyrelsen som Migrationsverkets réttdiga stéllningstaganden &
inte bindande, utan tjgnar som vagledning for bedérmingen av juridiska frégor.?®
Stéllningstaganden  fran Migrationsverket visar hur myndighetens réttschef tolkar réttslaget i

diverse fr8gor som aktudliseras®® Dessa kallor anses inte ha samma auktoritet som de

%5 http://www.domstol.se/Om-Sveriges-Domstolar/Domstolarna/Migrationsdomstolar/, besékt 2017-05-02.
27 Jr. Aterrapportering avseenderegeringsuppdrag till Réttsmedicinalverket att genonfora medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s. 2.
%8 SOSFS 2011:7 (M), Socialstyrelsen, Livsuppehallandebehandling, 2011.
29 https://www.migrationsverket.se/Om-Migrationsverket/ Sty ring-och-uppfoljning/Lagar-och-regler.htm,
besokt 2017-04-27.
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traditionella réttskollarna, men utgdr en del av meteridet | det hér arbetet eftersom de klargor
hur olika typer av &renden ska harteras.®® Det & vidare motiverat att anvanda fler kéllor &n de
accepterade réttskélorna for att fordjupa forstdelsen for problemet ur ett samhdldligt
perspektiv.

Amnet som & centralt for arbetet ger upphov till komplicerade bevisréttsiga  samt
rattsmedicinska fragor och for att berika analysen har &ven internationella publikationer
betréffande medicinska aldersbedomingar samt artiklar fran bland annat Svensk Juristtidning
(SvJT), Tidskrift for Rettsvitenskap och Dagens Juridik studerats.

Aven bedut fran Justiticombudsmannen, JO, utgor ett komplement till de traditionella
réttskallorna som uppsatsen till viss del bygger pad JO har till uppgift att utéva tillsyn bland
annat 6ver myndigheterna i Sverige och granskar hurwvida deras arbete utdvas i enlighet med
gdllande ratt. Bedut fran JO far darfor beaktas i juridisk argumentation, trots att det inte utgor
en traditionell réttskélla, eftersom det kan ge vagledning i hur lagen bor tolkas och
tillampas.3! Uttalanden fr&n JO & siledes inte prejudicerande, men illustrerande. JO har tagit
principiell  stélining till Migrationsverkets aldersbedémmingar av  ensamkommande barn i ett
fletal bedut. Eftersom demna uppsats bla.  behandlar  krittk  som  medicinska
Adersbedomingar har gett upphov till kan dessa bedut inte lamnas utan avseende.

1.5 Disposition

Uppsatsen & uppdelad i tva delar — en utredande del och en analyserande del. | det
nastkommande kapitlet foljer en redogorelse for skyddsgrunderma for uppehdlistilistand  samt
en beskrivning av de medicinska metoderna som finns att tillgd vid beddnmningen av en
asylsbkandes ader och fragor kopplade till Adersbedomningar. Kapitlet redovisar &ven
myndigheter med regeringsuppdrag samt den almdnna debatten kring medicinska
Adersbedémningar.

30 Bernitz, Heuman mfl., Finnaratt— Juristenskallmaterial och arbetsmetoder, 2014, s. 48.

31 peczenik, Aleksander, Om den forvaltningsréattsliga forskningen och rattsdogmatiken, FT 2/1990 s. 48.
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Tredje kapitlet redogdr for ansokningsforfarandet, principen om barnets basta i asylprocessen,
officialprincipen sanmt grundldggande bevisteoretiska principer.

Kapitel fyra lyfter fram skyddet mot péatvingade kroppsliga ingrepp i 2 kap. 6 § RF samt
objektivitetsprincipen och behandlar fragan hurwida medicinska  dldersbedonningar  strider
mot grundlagen.

Avdlutningsvis folier ett kapitel dar fragan vilka problem medicinska adersbedomningar ger
upphov till samt fordelar och nackdelar med medicinska utredningar analyseras.

1.6 Sprak

Intentionen & att hela arbetet ska genomsyras av en vetenskaplig karaktdr. Av den
anledningen méste spréket i uppsatsen vara objektivc och neutralt samtidigt som det foljer
etablerad skriftspréksnorm3? Det & darfor lanpligt och notiverat att anvanda konsneutralt
sprék i framstéliningen.®

2. Bakgrund

Detta kapitel syftar till att belysa skyddsgrunderma for beviljande av uppehdllstillstand inom
svensk rétt. For att klargora vilken betydelse aldern kan ha for utgdngen i ett asylarende & det
viktigt att redovisa vika gunder som utgor skd for beviljande av uppehdlistillstand.
Betydelsen av att vara barn vid provningen av skyddsskélen behandlas ndrmare i avsnitt 3.3.
Kapitlet kommer &ven presentera metoderna for medicinsk  aldersbedémming samt  den
dlmanna debatten kring &mnet. Utdver detta kommer RMV's respektive Socialstyrelsens
uppdrag att presenteras.

32 Nordenstam, Kerstin, Genusperspektiv pa sprak, 2003, s. 8.

33 Jr. Jensen, UIf mfl., Att skrivajuridik: Regler och rad, 2006, s.52 f.
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2.1 Skyddsgrunder for uppehallstillstand

Det & en grundlaggande ménsklig réttighet att soka asyl. Detta framgar av artikel 14 i FN's
dlmanna forklaring om de ménskliga réttigheterna fran den 10 december 1948. Enligt
definitionen i 1 kap. 3 § UtIL avses med asyl ett uppehdlistillstand som beviljas en utlanning
darfor att hen & flykting eller alternativt skyddsbehdvande. Det framgér av 5 kap. 1 § UtlL att
flyktingar, alternativt skyddsbehdvande och 6vriga skyddsbehbvande som befinner sg |
Sverige har rétt till uppehdlistilistand. Som det kommer att presenteras nedan begrénsar TL
mojligheten att beviljias uppehdlistilistand som  owrigt  skyddsbehovande.  Skyddsgrunden i
friga ska andd behandlas i uppsatsen eftersom TL & en temporar lagstiftning. Eftersom
owriga skyddsbehovande aterigen kommer att kunna beviljas uppehalistillstand efter den 19
jui 20193 & det motiverat att redogdra for innebérden av skyddsgrunden.

Vidare gdller enligt 5 kap. 6 8§ UtIL att en asylsbkande kan beviljas uppehdlistilistand om det
foreligger synnerligen 6mmande omstandigheter. TL paverkar dven mojligheten att beviljas
uppehdligtilistand pa grund av synnerligen 6mmande onsténdigheter. Denna skyddsgrund &
anda av intresse for framstéllningen da TL kommer att upphora den 19 juli 2019.

Lagen ¢gor huvudsakligen ingen skillnad mellan barn och  vuxna nér det  gdler
skyddsgrunderna.  Daremot  ska  bestammelserna i UtIL  tolkas och tillampas  utifran  ett
barnperspektiv nér den asylstkande & minder&rig®® Det framhélls uttryckligen i 5 kap. 6 §
UL att ban ska bevijas uppehdidilistand om det foreligger sérskilt  6mmande
omstandigheter, till skillnad fran vuxna som kan erhdlla uppehdllstiistand om det finns
synnerligen 6mmande omsténdigheter. | forevarande avsnitt behandlas de olika grunderna
som berdtigar en utlaning till  uppehdlidtilistand.  Sarskilt  dmmande  omstandigheter
behandlas dock i avsnitt 3.2.

34 Prop. 2015/16:174, s. 26.
35 Jr. prop. 2004/05:70, s. 152 ff.
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2.1.1 Flykting

Definitionen av begreppet flykting i 4 kap. 1 § UtIL harstammar fran artikel 1.A.2 i 1951 ars
Flyktingkonvention, reviderad genom art. 1 i 1967 &s New York-protokoll.*® Det framgér av
bestdmmelsen i fréga att en utldnning kan betraktas som flykting om hen befinner sig utanfor
det land som hen & medborgare i, darfér att hen kénner valgrundad fruktan for forfoljelse.
Paragrafen onmfattar &ven oatdosa personer.  Forfoliglsegrundernra som  framgar  av
bestammelsen & ras, nationalitet, religidsa eller politiska uppfattning eller kon, sexuell
lanning eller annan tillhdrighet till en viss samhdllsgrupp. Utdver detta krévs det att personen
inte kan, eller pa grund av sin fruktan inte vill, begagna sig av detta lands skydd. UtIL saknar
en uttrycklig defintion av begreppet forfoljelse. Termen anses dock, enligg UNHCR:s
handbok, innefatta allvarliga krankningar av ménskliga réttigheter.”

Na  forutséttningarna  for  att  betraktas som  flykting &  uppfyllda  beviljas
flyktingstatusforklaring i enlighet med 4 kap. 3 § UtIL. Detta innebér i sin tur, enligt 5 kap. 1
§ UtIL, att utlanningen har rétt till uppehdllstillstand.

2.1.2 Alternativt skyddsbehovande

Ar den sbkande inte en flykting i lagens mening ska en bedéming av hurwida hen &
dternativt  skyddsbehtvande i enlighet med 4 kap. 2 § UL goras®® En dternativt
skyddsbehvande &r en person som vid ett dtervandande till hemlandet skulle riskera alvarlig
risk att straffas med doden eller att utsdttas for kroppsstraff, tortyr eller annan oménsklig eller
fornedrande  behandling. En motsvarande bestammelse &terfinns i skyddsgrundsdirektivet. >
Vidare kan det utgdra brott mot artikel 3 i Europeiska korventionen om skydd for de
ménskliga réttigheterna och de grundisggande friheterna®® samt artikel 7 i FN:s konvention

36 Wikrén, Gerhard & Sandesjo, Hakan, Utlanningslagen: med kommentarer, 2010, s. 156.

37 UNHCR's handbok, p. 51.

38 Prop. 2004/05:170, s. 171 ff.

39 Jr. prop. 2009/10:31, s. 118f.

40 Jfr. Europadomstolens domi Hilal mot FérenadeKonungariket den 6juni 2001, § 83.
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om medborgerliga och politiska réttigheter att dersinda en alternativt  skyddsbehtvande
tilbaka till hemlandet.**

2.1.3 Ovriga skyddsbehdvande

Med Ovrigt skyddsbehtvande avses enligt 4 kap. 2 a 8§ UtIL en utldnning som &r i behov av
skydd mot en yttre eller inre vaépnad konflikt. Paragrafen omfattar &ven personer som kanner
en vélgrundad fruktan att utsdttas for alvarliga 6vergrepp i hemlandet till foljd av andra svara
motséttningar. Det kan konstateras att bestdmmelsen i princip aldrig kan aktualiseras nér det
finrns mojlighet till internflykt, det vill saga nér tillfredsstéllande skydd kan erbjudas av
myndigheterna i hemlandet.*?

Enligt 4 8 TL ska uppehdistilistand inte bevilias en person som & 6wrig skyddsbehtvande.
Foljaktligen ska en oOwrig skyddsbehbvande inte heller fa skyddsstatusforklaring i enlighet
med 4 kap. 3 a 8 UtIL. Enligt forarbetena tas denna skyddskategori bort for att anpassa den
natiorella lagstiftningen till miniminivan enligt internationella konventioner och EU-rétten.*

2.1.4 Synnerligen émmande omstandigheter

En utldnning som inte & flykting eller aternativt respektive oOvrigt skyddsbehdvande kan,
gfter en samlad beddmming, anses ha rétt till uppehdlitilstand pa grund av synnerligen
ommande omstandigheter.** Utgdngspunkten for beddmingen & enligt 5 kap. 6 § UtlL den
sokandes hélsotillstdnd, anpassning till Sverige och situationen i hemlandet.*® Det har i praxis
dagits fast att redriktivitet ska iakttas vid tillampningen av lagrummet.®® Bestammelsens
andra stycke tilliter emellertid en mildare bedonning nér den sokande & ett barn, vilket

“1 Prop. 2004/05:170, s. 93.
42 Prop. 1996/97:25, s. 101.
3 Prop. 2015/16:174, s. 25.
4 Prop. 2004/05:170, s. 185 f.
45 Jr prop. 2004/05:170, s.187 ff.
4 MIG 2007:15.
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innebdr att omyndiga kan erhdlla uppehdlitiistand fastdn omstandigheterna & av mindre
dlvarlig karaktar.*’

Det framgdr av 5 kap. 6 § 3 &. RF sant 11 § TL att synnerligen 6mmande omstandigheter kan
lagges till grund for beviljande av uppehdlstillstand enbart om det skulle strida mot Sveriges
konventionsdtaganden.  Mdjligheten att tillampa 5 kap. 6 § & sdedes begransad under TL:s
giltighetstid, det vill siga fram till den 19 juli 2019.%8

2.2 Aldersbedémning av ensamkommande barn

Medicinska undersokningar for att bedoma en asylsokandes alder far enligt artikel 25.5 i det
omarbetade asylprocedurdirektivet arvandas nér den bedutande myndigheten har anledning
att ifrdgasitta riktigneten av den uppgivna ddern. Under 2016 utnyttjade Migrationsverket
mojligheten till uppskrivning av dldern i 6ver 4 600 avgjorda asyldrenden dar den sokande
hade uppgett sig vara minderdrig. Verket hade emellertid underlétit att upplysa den sdkande
om mojligheten il medicinsk &ldersbedérming i &tta av tio fall.*® Myndighetens
informations- och utredningsplikt i samband med &dersbedomingar presenteras nérmare |
kapitel 3.4.

Aldern & av stort intresse for fragan hurwida uppehélistilisténd ska beviljas. Eftersom svensk
rétt tillerkanner barn vissa formaner och réttigheter som vuxna inte anjuter ar det enligt MioD
viktigt att &ldern blir klarlagd.>® For att den beslutande myndigheten ska kunna fatta ett besiut
pad korrekta grunder kravs siledes att den asylsdkandes identitet & faststélld.>! Foljaktligen &r
det pakalat att genomfora &ldersbedémmingar nér den sbkande saknar identitetshandlingar.>?
Aldersbedémningar har stor betydelse &ven i resurshénseende, eftersom de kan forhindra att
resurser avsedda for ensamkommande barn gér till vuxna som uppger sig vara under 18 &>

47 Diesen mfl., Prévningavmigrationsirenden. Bevis8, 2012, s.54; Prop. 2004/05:170, s. 281.

“8 Prop. 2015/2016:174 s. 66.

9 Migrationsverket, Arsredovisning 2016, undertecknad den 22 februari 2017, s. 70.

O MIG 2011:11.

> Jr MIG 2011:11.

%2 Jfr. prop. 2016/17:121, s.12 f.

%3 Socialstyrelsen, Aldersbedémninginomramen for asylprocessen: en etisk bedomning, 2016, s. 9 ff.
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Lagstiftaren har genom 2 kap. 1 § UtIL markerat ait en utlanning som reser in i Sverige har en
skyldighet att styrka sin identitet med pass. Vad som innefattas i begreppet identitet framgdr
varken av lagtext eller forarbeten. Enligt rattspraxis och forarbeten ftill lagstiftningen pa
onrédet utgdrs dock identiteten av den asylsdkandes namm, &lder och medborgarskap.>*

2.2.1 Tidpunkt for nar aldersbedémning skainledas

Bedomningsunderlaget i ett asylarende utgors av skriftlig bevisning, som bland annat bestér
av identitetshandlingar. Det & dock vanligt forekommande att ensamkommande barn inte kan
styrka sin identitet med dokument.>® N& omstandigheterna & sddana, det vill siga nér
skriftliga bevis sA som pass saknas, kan den sokandes muntliga utsaga lagges till grund for
bedomningen. Lyckas den sdkande inte styrka sin alder genom muntliga uppgifter heller kan
hen genomgd en medicinsk dldersprovning for att gora sin dder sannolik och darmed uppfylla
sin bevisborda®® Det kan konstateras att begreppet styrkt avser ett hdgre beviskrav &n
begreppet sannolik,>’ men dessa termer anvands synonynt i den hér uppsatsen.

2.2.2 Regelverket gallande medicinsk aldersutredning

Det foljer av 13 kap. 18 § UtIL att Migrationsverket har en skyldighet att erbjuda den
asylsbkande en medicinsk undersbkning for att faststalla &ldern®® Enligt bestammelsen kan
myndigheten gora en aldersuppskrivning om barnet inte samtycker till att underkasta sig en
medicinsk undersokning.®® Verket har en plikt att informera ett asylsbkande ensamkommande
barn om att hen kan bevisa sin idertitet genom medicinska undersdkningar &ven enligt 8 kap.
10 h § utlanningsforordningen (SFS 2006:97), UtIF. Aven artikel 25.5 i det omarbetade
asylprocedurdirektivet stadgar att det ensamkommande barnet ska upplysas om metoden for
den medicinska undersokningen samt hur dess resuitat kan inverka pa provningen av

% Prop. 1997/98:178, s.15; MIG 2011:11; MIG 2012:1.
%5 Jfr. SOU 2004:132, s. 44,
*MIG 2014:1.
> Ekelof, Per-Olof & Boman, Robert, Rattegdng 1V, 1992, s. 69.
%8 Jr. prop. 2016/17:121, s.33; MIG 2014:1.
%9 Jfr. prop 2016/17:121, s.33.
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asylarendet. For att en medicinsk ddersbeddmning ska kunna utforas krévs vidare att den
sokande samtycker till detta. Det framgdr uttryckligen av samma bestdmmelse att ett uteblivet
samtycke till medicinsk utredning inte far utgora grund for ett avslagsbeslut.

Utover det ovan anforda kan det noteras att fragan hur de medicinska undersokningarna ska

gatill regeras varken i europeisk eller svensk rétt. Av artikel 4.3b i R&dets resolution (97/C

221/03) av den 26 juni 1997 om underdriga medborgare i tredje land utan medfdljande vuxen
framgdr dock att objektivitet bor beaktas vid aldersbeddmningar sant att dessa bor utforas av
specidlister pa onradet.

2.2.3 Aldersbeddmning tidigare i asylprocessen

For asylsbkanden som har registrerats hos Migrationsverket fére den 1 februari 2017°%° galler
att den dder som hen har uppgett ska godtas fram till dess att ett dutligt bedut fattas i
asylarendet. Det & namligen forst i samband med det dutliga bedutet som den bedutande
myndigheten ska stallning till frdgan om den asylsdkandes &lder.®*

Det kan emellertid vara uppenbart att den sbkande inte har uppgett sin riktiga alder. | sadana
fal kan myndigheten frangd huvudregeln, det vill siga gora en ddersbedomning innan det
dutliga beslutet i d&rendet om uppehéllstilstdnd har fattats. %2

Den 2 februari 2017 6verlamnade regeringen en remiss, DS 2016:37, till Lagradet dér det
foreslogs att Migrationsverket ska fatta ett tillfalligt besut om den sokandes dder [o] m det
finns skal att ifrdgasatta att sokanden ar under 18 ar men samtidigt inte & uppenbart att
sokanden fyllt 18 dr” .2 | fordaget betonades att det & lampligt och pékallat utifrén sival ett
barnréttsperspektiv. som et ekonomiskt perspektiv att aldersbedomningar kan goras tidigare i
asylprocessen®® Med anledning av lagfordaget gjordes det andringar i UL med

%0 prop. 2016/17:121, s. 28.
®1 JO 201314 5.361; JO 2015/16 s.361; MIG 2014:1.
%2 Jr. Migrationsverkets staliningstagande, Réttslig kommentar ang&endebedomming av &l der i asylarenden (SR
35/2015), 2015-09-03.
%3 DS 201637, s. 44.
% DS 2016:37, s.17.
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ikrafttradande fran den 1 mgj 2017. Lagandringarna innebér att Migrationsverket kan fatta ett
tillfdlligt beslut om den asylsokandes alder med omedelbar verkan tidigare i asylprocessen.
Detta regleras i 13 kap. 17 8§ UtIL och paragrafen onfattar personer som har registrerats hos
Migrationsverket efter den 1 februari 2017. Den underdriga ska enligt 13 kap. 18 § UtIL ges
tilfalle att underkasta sig en medicinsk dldersbedomning med skriftligt  samtycke innan
Migrationsverket gor en uppskrivning av aldern. Enligt 14 kap. 8 a § UtIL far ett tillfalligt
bedut om alder 6verklages.

2.3 M yndigheter med regeringsuppdrag

Regeringen har gett RMV och Socialstyrelsen uppdrag som bada berdr medicinska
Adersbedomingar. | det hér avsnittet kommer uppdragen i friga att presenteras.

2.3.1 Réattsmedicinalverkets uppdrag

Den 19 mg 2016 uppdrog regeringen & RMV, som har utfort medicinska adersbeddmningar
av ensamkommande barn sedan flera &,%° att genomfora medicinska &ldersbeddmningar av
asylsbkande och samtidigt forbattra formégan att utfra dessa.®® Regeringen betonade &ven
vikten av att respektera den personliga vardigheten vid genomforandet av beddnmningarna.
Den metod som innebdr minst ingrepp i den personliga integriteten ska sdledes véljas framfor
de andra metoderna. Samtidigt & det av vasentlig betydelse att bedomningarna baseras pa den
metod som &r vetenskaplig och ger minsta méjliga. felmarginal.®’

65 Jfr. prop. 2016/17:121, s. 10.
%6 Regeringsbeslut 1:21 Ju 201670393VA, Uppdragtill Rattsmedicinal verket att genomfora medicinska
aldersbedémingar.
%7 Regeringsbeslut 1:21 Ju 201670393VA, Uppdragtill Rattsmedicinalverket att genonmfora medicinska
aldersbedomingar,s.2 f.
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| den aterapportering som RMV gjorde den 15 novermber 2016 angdende uppdraget framhalls
att det for narvarande inte finns en medicinsk metod som kan faststélla den exakta &ldern. ©8
Mot bakgrund av detta kommer RMV:s ytiranden om adern enbart baseras pa beprovad
erfarenhet och vetenskap. Vidare angavs att det & en magnetkameraundersokning av
larbenets nedre del som tillsammans med rontgenunderstkning med joniserande strdlining av
visdomstander som kommer att laggas till grund for bedénmningen av hurwvida den sbkande
kan anses vara minderdrig eller inte. Vid det fal den stkande saknar visdomstéander kommer
enbart resuitatet av undersokningen av larbenets nedre del att lagges till grund for
bedomningen av aldern. Larbenet och tanderna beddms som fullt mogna om tva oberoende
rontgenlékare kommer fram till denna dutsats. Om en av dessa l&kare gor motsatt beddmning
tillampas dock tvivelsmélets fordel och sdledes blir d&ven den beddnningen att kroppsdelen i
fréga inte & fardigutvecklad.®®

Det kan konstateras att RMV vid genonforandet av uppdraget kommer ait ldta externa
klinker att ta och analysera rontgenbilderna i fraga. Forst efter detta kommer RMV, med st6d
av en standardiserad mutris, att bedoma addern. Till Sut kommer en réttddkare att gora en
sannolikhetsbedonning av ddern och uttala sig om detta skriftligen. Det skriftliga utldtandet
kommer sedan att lamnas Over till Migrationsverket, som kommer att inkludera det i
underlaget for beslutet.’”® En medicinsk  &ldersbedémming kan genomforas av RMV  nér
Migrationsverket begér det efter att ha inhdmtat den asylsbkandes skriftiga samtycke i
enlighet med 13 kap. 18 § UtIL."™*

68 Aterrapportering avseenderegeringsuppdrag till Réttsmedicinalverket att genomfora medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15.

%9 Aterrapportering avseenderegeringsuppdrag till Réttsmedicinalverket att genomfora medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s.9.

70 Aterrapportering avseenderegeringsuppdrag till Réttsmedicinalverket att genomfora medicinska
aldersbeddmningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s.9.

" Aterrapportering avseenderegeringsuppdrag till Rattsmedicinalverket att genomfora medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s.9.
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2.3.2 Socialstyrelsens uppdrag

For att magnetkameraundersokning ska vara vetenskaplig, tillforlitig och etisk som metod for
bedoming av asylsokandes dder krévs att kunskapen inom onréddet forstarks. Av den
anledningen har Socialstyrelsen fatt i uppdrag av regeringen att senast den 30 november 2017
presentera en rapport avseende metoderna som ska anvandas vid RMV:s medicinska
Adersbedomningar. Socialstyrelsen ska, vid genomforandet av uppdraget, inhdmta synpunkter
bland annat frén Aklagarmyndigheten och Migrationsverket.”

2.4 M etoder for medicinsk aldersbedémning

Sa som framgdr ovan bestdr den medicinska dldersbeddnmningen enligt nuvarande ordning av
en radiologisk undersokning. Det har bland annat i praxis framhdllits att pediatriska
undersokningar bor utgbra det inledande momentet i medicinska ddersbedémmingar  och
kompletteras med rontgenundersdkningar.”® Eftersom det & svart och komplicerat att gora en
Adersbedoming bor sdva pediatriska som radiologiska undersokningar genomforas  av
barnlakare, radiologer och rattsodontologer.”* Nedan folier en ndrmare redogdrelse for hur

dessa undersokningar gér till och hur tillforlitliga de anses vara

2.4.1 Pediatrisk understkning

Resuitatet av en pediatrisk undersokning baseras pa en samlad beddénning som sker utifrén en
granskning av den asylsbkandes kropp samt en undersokning av den sokandes psykosociaa
mognad. Mer detaljerat innebdr det att den sbkandes pubertetsutveckling, hdlsa samt uppvéxt
och tidigare intag av lakemedel utgdr utgangspunkten for bedomningen vid en pediatrisk
undersokning. Det & viktigt att undersdka i vilkka miljéer och under vilka omstandigheter den
sokande har véxt upp eftersom dessa faktorer kan inverka pa den socida mognaden och

"2 Regeringsbeslut 111:2 S2016/04832/FS (delvis), Uppdrag omatt fordjupa kunskapen om
magnetkameraundersokning sommetod for medicinska aldersbedomningar,s. 2f.
8 MIG 2014:1. Jfr. Svenska barnlakarférening, Medicinsk ldersbeddmingavbarni évretondren —
instruktioner for barnlékarundersokning, 2014-01-16, s. 3.
 Kammarrétten i Stockholm mél nr UM 2437-13, beslut meddelat 2014-02-11.
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fysiska utvecklingen.”® Det kan konstateras att &ldern i princip aldrig f& uppskattas enbart
utifran den stkandes kroppsméit eftersom ménniskor skilier sig hogst betydligt i detta
avseende. "

2.4.2 Rontgenundersokningar av handskelett

Vid en radiologisk &dersbedomning varderas adern med utgdngspunkt i rontgen- eller
magnetkameraundersokningar av den sbkandes ténder och skelett. Denna metod har anvants
sedan lange 1 syfte att undersbka barns tillvaxthastighet, pubertetsutveckling och
skelettmognad. | asylarenden har dessa rontgenundersokningar av bland annat  hand/handled
ménga ganger utgjort ett komplement till den pediatriska beddmningen.”” Det finns en risk pa
25 % att missta en vuxen for barn, vid rontgen av hand/handled. Risken att klassa ett barn som
vuxen & daremot 12,5 %. Denna bedomning sker enlig den sa kallade Greuich och Pyle
metoden som raknar ut aterstdende tid av tillvaxt. Den sokandes rontgenbilder jamfors med
bilder av barn fran 1930-tdet. Felmarginalen for Adersbeddmning genom denna metod &r
+1,6 &. Eftersom hand/handled dlutar att vaxa vid 17-19 &s dder blir det svart och
komplicerat att anvanda denna metod for att avgdra om den sokande har passerat 18-ars
génsen eller om hen fortfarande & i 6vre tondren.’® Det kan tillaggas att socioekonomiska
faktorer anses ha en inverkande effekt pa tiden det tar for skelettet att mogna. Det finns
Sdledes gtdrre risk att en vuxen klassificeras som barn om hen har levt i fattigdom, eftersom
skelettet generellt sett mognar l8ngsammare nér levnadsstandarden & lagre. ”®

Eftersom det saknes tillrcklig informetion och jamforelsemeteriall om  skillnaderma mellan
olika etniciteter ndr det galler skelettutveckling kan réntgenundersokning av hand/handled
ine anses vara en helt tillfredsstéllande metod for dldersbedonning. Orsaken till att detta
paverkar tillforligheten av metoden &r att skelettet paverkas av miljo, mat o.sv. En ytterligare

S Socialstyrelsen, Aldersbeddmninginomramen for asylprocessen — en etisk analys, 2016, s. 19, 23 f.
"8 Svar frén SBU:s Upplysningstjanst, Al dersbedémning med i cke-radi ol ogi ska beddmningsmetoder , 2016-04-
20; Socialstyrelsen, Medicinsk aldersbedomning for barni dvretonaren, 2012, s. 2.
" Socialstyrelsen, Metoder for radiologisk &l dersbedémning - en systematisk Gversikt, 2016, s. 13 f.
"8 Socialstyrelsen, Metoder for radiologisk &l dersbeddmning - en systematisk dversikt, 2016, s. 10.
"9 Svenska barnlakarférening, Medicinsk &ldersbeddmningavbarni dvre tondren — instruktioner for
barnlékarundersokning, 2014-01-16, s.3.
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brist med metoden anses vara att metoden har sin grund i undersokningar fran borjan av 1900-
talet.

2.4.3 Rontgenundersokningar av tander

Undersdkningen av tandutvecklingen baseras p& Mincers®® och Kulmans®®> metod och
genomfors av  specidisttandldkare.  Vid bedomningen av den sokandes dder anvander
specidisttandlakaren  tabellverk som innehdller  uppgifter om &dern hos personer med
fardigutvecklade visdomsténder.  Utgangspurkten for Mincers metod & et amerikanskt
tabellverk, medan Kulmans metod utgdr frén ett svenskt tabellverk.®

Det finns ett tydliggt samband mellan kronologisk adlder och tandmognad, men resultatet av
undersokningen kan paverkas i vasentlig omfattning av den stkandes individuella egenskaper
vilket leder till stor osdkerhet kring metoden. Vid beddmning av tandutvecklingen enligt
Kullman-metoden &r risken for att missta ett barn for vuxen 12%. En yiterligare faktor som
minskar tillférligheten av denna metod & att samstdmmigheten mellan olika beddmere enbart
& 60-80%. Socidstyrelsen har framhdllit att samstammigheten bor vara Over 80% for att
anses som godtagbar.®*

2.4.4 M agnetkameraundersokningar av larbenets nedre del

| forevarande sammanhang & det &en passande att  beskriva hur  en
magnetkameraundersokning av larbenets nedre del gar till, eftersom resultatet av en sadan
undersokning utgdr en del av underlaget for RMV:s medicinska &ldersbedémmingar.®®

Risken att klassificera ett barn som vuxen & 3-7 % né&r den aktuella metoden anvands for att
bedoma den sokandes dlder. Sannolikheten for att en vuxen misstas for barn & daremot

8 Martin m fl. i Hormone researchin paediatrics, 2011, s. 6 f.
81 Mincer mfl. 1 Journal of Forensic Sciences, 1993,
8 Kullman mfl. i Swed Dent J, 1992.
8 Jfr. NJA 2016 s. 719.
84 socialstyrelsen, Metoder for radiol ogisk &l dersbeddmning - en systematisk dversikt, 2016, s. 17.
8 Aterrapportering avseende regeringsuppdrag till Rattsmedicinalverket att genomféra medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s.9.
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29%.8% Det verkar foreligga en skillnad mellan kénen i skelettmognad eftersom flickor
mognar n3got tidigare an pojkar. Fragan om denna skilinad &r tillréckligt stor for att paverka
den medicinska &ldersbedémningen har fortfarande inte kunnat besvaras.®’

For att avgora om larbenets nedre del har uppndtt fullmoget stadium understks larbenets
nedre del med magnetkamera. Tva oberoende rontgenlakare gor sedan en bedénmning av om
demna kroppsdel kan anses ha uppndtt fullmoget stadium® Vid det fadl de bada
rontgenldkarna  anser  att  rontgenbilderna  inte &  beddmbara, ska den medicinska
ddersbedonmningen enbart bygga pa tandmognadsbedomningen. Daremot méste en yiterligare
bedomning goras av en tredje rontgenlakare om enbart den ena av de tva forsta lakarna har
kommit fram till att réntgenbilderna inte & beddmbara.®®

2.5 Faktorer som talar mot medicinska aldersbedémningar

Kritiken mot medicinska dldersbedtmningar har foranletts av det faktum att metoderna som
anvands uppvisar resultat med en felmarginal pa 2 till 4 &. Avsaknaden av tillfredsstéllande
vetenskapligt  underlag &  ytterligare  faktor som  notstandarna till medicinska
Adersbedomingar har fort fram Utbver detta har det framforts kritk mot att flera lander,
daribland Sverige, tillméter medicinska &dersbedommingar storre betydelse dn vad som &
rimigt med hansyn till tillforligheten av metoderna.*

En av de ledande kritikerna mot rontgenundersokningar som metod for bedémning av
asylsdkandes &der & professorn och barnldkaren Anders Hjern. Ar 2012 framférde han,
tllsammans med tva andra vetenskapsman, att materialet som laggs till grund for

8 gocialstyrelsen, Metoder for radiol ogisk &l dersbeddmning - en systematisk dversikt, 2016, s. 10 f.
87 Aterrapportering avseenderegeringsuppdrag till Rattsmedicinalverket att genonféra medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s. 8.
8 A terrapportering avseenderegeringsuppdrag till Rattsmedicinalverket att genonfora medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s.3f.
8 Aterrapportering avseenderegeringsuppdrag till Rattsmedicinalverket att genomfora medicinska
aldersbeddmningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s.7.
% Jfr. Asylum Information Database, Detriment of the Doubt: Age Assessment of Unaccompanied Asylum-
Seeking Children, 2015, s. 6.
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bedomingen av den sbkandes tand- och skelettmognad & bristféllig och motsagelsefull.
Orsaken & att bedomningsunderlaget bygger pd undersokningar av franfor allt amerikanska
barn. Detta innebér att etnicitet och socioekonomiska faktorer i princip adrig beaktas vid
ddersbedomrmingar. En av forklaringarna il avsaknaden av  kvalitative  underlag  for
jamforelse har hévdats vara det faktum att landerna som mgjoriteten av de ensamkommande
barnen har sitt ursprung i sdlan regstrerar foddar. Med hénsyn till detta samt felmarginalen
pa mellan +/- 2 och 4 & bor resutatet av medicinska undersokningar enligt Hjern tillmétas
mindre betydelse. Vidare framholl Hjern i artikeln, att medicinska aldersbedomningar inte kan
anses vara helt friviliga. Denna uppfattning bottnar 1 det faktum att ett uteblivet samtycke till
att genomgd medicinsk undersokning kan fa negativa foljder for den asylsokande. Enligt
Hjern kan det sdledes ifragasittas om ett samtycke fran en asylsokande vars ader betvivias
vilar pafrivillighet eller paraddan att utvisas.™*

Om radiologiska metoder inte anvands for att bedoma en asylstkandes dlder blir det enligt
Hjern betydligt enklare att upprétthdlla kravet pd réttssakerhet.®? En person som delar Hjerns
uppfattning & folkrattsprofessorn Gregor Noll. Aven Noll har framhdllit, att bristen pa
relevant forskning nér det gdller fragan hur etnicitet kan paverka resultatet av radiologiska
undersokningar  innebér att arvandningen av  dessa metoder  blir  riskfylld wr et
réttssakerhetsperspektiv. K unskapsuckan och kunskapsbehovet méste sdledes atgardas for att
radiologiska beddormingar ska kunna utgora underlag for beddnningen av asylsbkandes
8lder.® Det finns vissa studier dér det har framkommit ait skelettet kan mogna olika snabbt
beroende av vilket land en kommer fr&n.%* Enligt RMV finns det dock inget samband mellan
etnicitet och skelettmognad.®®

Aven Sveriges Advokatsanfund har téllt sig kritiskt till medicinska dldersbedommingar pa
gund av att det saknas tillracklig forskning inom onrddet. Den vetenskapliga osakerheten
kring metodernas tillforlighet & si pass stor att réttssakerheten riskerar att Sittas ur spel,
menar Advokatsamfundet. Vidare har Advokatsamfundet pdpekat att metoderna enbart bor

1 Hjern mfl. i ActaPaediatrica, 2012, s.5f.
9 Hjern mfl. i Lakartidningen, 2015-10-12, s. 2.
% Noll i Lakartidningen, 2014-07-14, s.8.
% Cole, Tim mil. i Arch Dis Child, 2015, s. 140.
9 Aterrapportering avseende regeringsuppdrag till Rattsmedicinalverket att genomféra medicinska
aldersbedomningar, dnr X16-90206, 2016-11-15, s.7.
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anvandas i kompletterande syfte vid det fall den sbkande inte formér styrka sin identitet pa
amat sit® LikasA delar Svenska Barnlakarforeningen denna  uppfattning  eftersom
sammarvaxningen av  benen skilier sig avsevart & mellan olika folkgrupper.®” Flera
tandlakare har ocksd uppvisat en kritisk hdllning till medicinska aldersbedémmingar eftersom
det saknas vardskal bakom undersdkningarna.%®

Vidare & det enligt kritiker inte etiskt forsvarbart att léta asylsokande som inte har uppfyilt
sin bevishdrda avseende identiteten utséits for radioaktiva stralningar.®®

2.6 Faktorer som talar for medicinsk aldersbedémning

S4 som har presenterats ovan kan en asylsbkande bevisa sin identitet med pass eller andra
identitetshandlingar. Det & dock inte sdlan sddana handlingar saknas.  Orsaken till detta kan
vara at landet som den sokande kommer fran inte & noggrann med registrering av
fodelsedata. Exempelvis har  Afghanistan, varifran mgjoriteten av ensamkommande barn i
Sverige kommer, konstaterats ha valdigt 1&gt antal registrerade fodslar.'® Detta utgor ett av
skdlen till att Josef Milerad, som & docent och skolverlakare, har en positiv installning till
medicinska dldersbedomningar. Bland fordelarma med att bedoma asylsbkandes ader utifran
resultatet av rontgenundersokningar ndmner Milerad sdledes att de oftast §alva ocksa saknar
kunskap om sin verkliga dder pa grund av felaktiga eller uteblivna registreringar av fodseln i
hemlandet. Milerad framhdller att medicinsk dldersbedémming kan eliminera risken for att en
vuxen erhdler uppehdlitiistand genom att uppge Sg vara underdrig samtidigt som den
skapar en mojlighet for den sbkande att uppfylla sin bevisborda avseende dldern. Utover detta
& det enligt Milerad positivt att en asylstkande som inte ens salv vet sin kronologiska alder,
pa grund av sen registrering av fodseln, far tillfdle att fa sin dder klarlagd. Darmed kan den
sokande undvika diverse problem som en felaktig dlder kan ge upphov till i socida

% Advokatsamfundets remissvar till Justitiedepartementet, Dokument R-2016/1881, 2016-11-15.
97 svenska Barnlakarféreningen, Angaende medicinska &ldersbeddmningar avasylsskandeungdomar , 2015.
% Mikkelsen, J., Wagner, K., De forlorade barnen: ett reportage, 2013, s.122 f.
9 Engebretsen, Lars, mfl. i British Journal of Sports Medicine, 2010-08-01, s. 476-83.
190 Migrationsverket, Temarapport: Afghanistan - Medborgarskap, folkbokféring och i dentitetshandlingar , 2016-
12-21, http://lifos.migrationsverket.se/fokuslander/fokus/2016-03-30-afghanistan.html, s. 6.
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sammanhang. Medicinska aldersbedommingar  behdvs vidare for att sikerstdlla att resurser

avsedda for barn gér till barn och inte vuxna som lamnar felaktiga uppgifter om sin &lder.*

Genom att anvanda olika medicinska metoder for att bedoma asylsokandes alder kan en &ven
forebygga att Migrationsverkets personal gor en &dersbedonning utifrdn sin - subjektiva
uppfattning om den sokandes dlder. Att anvanda bristfaliga medicinska metoder for att
bedoma en persons dlder & sdledes ett sikrare st @n att Migrationsverkets personal gor en
beddrmning av asylsdkandes &lder baserat p& sina egna intressen. %2

3. Asylprocessen for ensamkommande barn

UtIL innehdller inga sérregleringar avseende den materiella provningen av ensamkommande
barns skyddsskd. Aldern kan dock vara av betydelse i vissa hdnseenden under
asylforfarandet.’®® En 6versiktlig redogorelse av ansokningsforfarandet och betydelsen av at
vara barn & darfor motiverat for att forsta aderns relevans i asylarenden ur ett bredare
perspektiv. Vidare & det pakallat att behandla Migrationsverkets utredningsskyldighet att
bevisprovningen i asylarenden.

3.1 Ansokningsforfarandet

Det framgdr av 1-2 88 lag (2005:429) om god man for ensamkommande barn att
ensamkommande barn som befinner sig i Sverige ska fa en god man forordnad. Enligt 18 kap.
4 § ska den gode mannen soka anstka om uppehdlistilistand for den minderdriga. Om barnet
saknar en god man ska dess offertliga bitrdde, som enligt 18 kap. 3 8§ UtIL & barnets
séllféretradare fram till dessatt en god man har utsetts, gdra denna ansbkan.

Efter att Migrationsverkets ansbkningsenhet registrerat den sokande borjar myndigheten att
samla in uppgifter om bland annat den asylsbkandes familj och identitet. Det hdr skedet gor

101 Milerad, Josef i Lakartidningen, 2016-09-02, s. 15.
192 Mornstadi Svenska Dagbladet, 2015.
103 Jfr. UM 2437-13.
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verket &ven en bedomning av om skyldigheten att prova den sokandes drende ankommer pa
en amnan medlemsstat enligt Dublinforordningen'® samt om det foreligger behov av offentligt
bitrade i enlighet med 18 kap. 1-1a §§ UtIL.)% Det fortjanar framhéllas att de regjistrerade
uppgifterna kan andras under rendets gdng om verket finner det vara lamplig 1%

Nasta steg i processen & att Migrationsverket Overtar ansbkan. Myndighetens utredning
bestar huvudsakligen utav samtal med den sokande i syfte att skaffa bedutsunderlag. Under
vissa forutséttningar kan dven sprékanalyser komma i fréga *%’

3.2 Barnets basta i asylprocessen

Tarken om att altid beakta barnets basta har praglat svensk lagstiftning sedan borjan av
1900-talet. Debatten kring begreppet drog igdng p& 1970-talet.'°® Den bakomliggande orsaken
till att barn ska sérbehandlas i forhdlande till vuxna & att de befinner sig i beroendestélining
och generellt sett har svdrare att uttrycka sina behov, &skter och erfarenheter.'® Principen om
barnets basta kommer idag till uttryck i 1 kap. 10 § UtlL, den sk. portaparagrafen.
Bestammelsen harstammar fran artikel 3 i FN:s barnkonvertion, dar det framhdlls att
barnperspektivet ska beaktas vid santliga &tgarder som ror barn. 0

Begreppet “barnets bésta” har for nirvarande inte erhllit en uttémmande definition péd grund
av svérigheten att forutse ala scemarion.!!! Barns vilja, trygghet, vélfard, sakerhet och sociala
utveckling & en del av faktorerna som ska beaktas vid beddémningen av vad som &r bast for
barnet. Det gér inte att ta for givet att det som &r bast for ett barn ocksa ska vara béast for ett

104 Rédets forordning (EG) nr 343/2003 av den 18 februari 2003 om kriterier och mekanismer for att avgora
vilken medlemsstat somhar ansvaret for att préva en asylansdkan somen medborgare i tredjeland har gettin i
nagon medlemsstat.
195 ¥r. SOU 2011:64, s. 67.
198 ¥r. JO 2016/17 s. 643.
197 MIG 2011:15.
108 schiratzki, Johanna, Barnrattens grunder, 2014 s. 36.
199 CrRC/ICIGC/14, s.10.
10 ¥r. prop. 2016/17:121, s.6.
1 CrRCICIGC/14, s.9.
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annat barn, Darfor ska en individuell bedonmning goras i varje enskilt fall utifran de specifika
omstandigheterna. 112

Enligt FN:s kommitté for barnets réttigheter bestar den aktuella principen av en meteriell och
en processuell del samt en grundldggande réitdig princip. Den meteriella delen innebéar
forenklat att barnets béasta alltid ska beaktas och komma i frAmsta rummet. Den processuella
delen innefattar en  skyldighet for bedutsfattare att kartldgga och ta hénsyn il
konsekvenserna som ett bedut kan komma att innebdra for det berérda barnet. Né&r en
réttsregel & Oppen for tolkning ska, som en grundldggande réttslig princip, den tolkning som
talar mest for barnets bastaalltid foredras. ™'

Principen kan sdledes ge skd for att sarbehandla barn i asylprocessen och kan dven paverka
utgangen i ett asylarende. For att vuxma utan ftillrdckliga skyddsska inte ska utnyttja
underdriga for att erhdlla uppehdlistillstand har lagstiftaren dock framhdllit, att det faktum att
den sdkande & minder&rig inte fér tillmétas en absolut avgdrande betydelse i asylprocessen.

Skyldigheten att beakta barnets basta foljer &ven av artikel 24.2 i Europeiska unionens stadga
om de grundlaggande réttigheterna, Réttighetsstadgan. En motsvarande bestdmmelse &terfinns
hérutdver i den omarbetade Dublinférordningen. Artikel 6 i den aktuella férordningen stadgar
att medlemsstaterna maste tillméta barnets basta stor betydelse och vid bedomningen av vad
som & bast for den minderdriga méste faktorer sdsom barnets valbefinnande, sikerhet och
sociala utveckling beaktas.

3.3 Betydelsen av att vara barn i asylprocessen

Av det ovan anforda foljer att provningen av barns och vuxnas asylansbkan sker pa basis av
samma regelverk. Som det redan har konstaterats har barn trots detta en mer fordelaktig
stalning i asylprocessen. Det framgdr av tidigare kapitel att det saknas stod i UtIL for att
sirbehandla  ensamkommande barn vid beddmningen av  skyddsskédlen. Aldern kan dock

12 50y 1995:75, s.232.
13 CRCICIGC/14 s. 4.
114 Prop. 1996/97:25, s. 246 ff.
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paverka utgdngen i drendet eftersom barn betraktas som extra skyddsvarda i forhdllande till
vuxna. Hur stor denna paverkan blir styrs bland annat av den minderarigas utvecklingsniva.
Bedutsfattare maste framfor dlt ha i danke att barn generellt har mindre kannedom om
omstandigheterna i hemlandet &n vad vuxna har.*'

3.3.1Internt flyktalternativ

Inledningsvis kan kondtateras att ett internflyktalternativ anses foreligga nér den asylsbkande
har mojlighet att fa tillfredsstéllande skydd och leva samt forsorja sig i ndgon annan del av
hemlandet. Vid det fall en stkande kan resa in till ett sddant omréde kan hen inte betraktas
som flyking och slledes inte bevijas uppehdlistilstdnd.'® Internt flyktalternativ - kan
aktualiseras enbart om det aktuella onradet for internflykt anses kunna garantera skyddet for
de ménskliga réttigheterna. Bevisbordan for att ett internt flyktalternativ foreligger faler pa
Migrationsverket. '

Eftersom hela asylprocessen méste préglas av principen om barnets basta kan beddmningen
av skyddsskdlen och mgjligheten till internflykt se olika ut for lika fall beroende pa om den
sokande & under eller over 18 &. Mdjligheten till internflykt & begréansad nér det céller
minderdriga asylsokande. Det & inte tillréckligt att myndighetsskydd kan erbjudas i en annan
del av hemlandet. Barnets basta forutsétter hérutéver bland annat att det finns ett s3 kallat
ordnat mottagande i hemlandet i enlighet med 12 kap. 3 a § UtIL. Detta innebér att ndgon,
exempelvis en familjemedlem, méstekunna ta hand om den minderdriga i det aktuella

onrédet 18

15 Jfr. MIG 2009:9.

118 prop 1996/ 97:25, s10L.
HMIG 2009:4.

118 prop. 2011/12:60, s. 46.

32



3.3.2 Sarskilt dmmande omstandigheter

Som det har konstaterats tidigare ska uppehdistilistand inte bevilias med stod av 5 kap. 6 §
RF fram till dess att TL upphor att gélla, sdvida en awisning eller utvisning inte skulle strida
mot Sveriges konventionsdtaganden. Eftersom en asylsbkande som inte onfattas av TL
fortfarande kommer att ha rétt till uppehdlistilistand i enlignet med 5 kap. 6 § RF & det
lampligt att behandla &ven denna bestammelse i uppsatsen.

Om ett asylsbkande barn inte kan klassas som flykting kan en tillampning av 5 kap. 6 8§ UtIL
aktualiseras om det finns sarskilt dmmande omstandigheter. Vilka faktorer som ska beaktas
vid bedémningen av synnerligen 6mmande omstandigheter framgdr av avsnitt 2.1.4. Néar det
gdller barn ska, utéver omstandigheterna som beddnmningen baseras pa nér den asylsbkande &r
vuxen, den bedlutsfattande myndigheten &ven beakta hur barnets psykosociala utveckling kan
paverkas av ett dtervandande. Det ska aven tas hdnsyn till om den underdrige lider av
posttraumatiskt syndrom till foljd av handelserna i hemlandet.*°

3.3.3 Barnspecifik forfoljelse

Om en laser 4 kap. 1 8§ UtIL motsatsvis framgdr att begreppet flyktingskap inte innefattar
forfolielse som har sin grund i en persons dder. Sdledes star det inte i linje med lagens
ordalydelse att betrakta en sokande som flykting enbart pa grund av det faktum att hen &r ett
barn'?® Daremot kan forekomsten av vissa omstandigheter leda till att en underdrig anses
tillhdra en samhdllsgrupp som utsétts for forfoljelse 1 den mening som avses 1 4 kap. 8§ 1 UtIL
och darmed erhdlla fiyktingstatusforklaring. UNHCR har bland annat framhdllit att sexuella
overgrepp kan utgora forfolielse!?t Nar offret av dylika handlingar & barn blir det mer
lampligt att bruka bendmningen barnspecifik forfolielse istallet.*?2

119 prop. 2013/14:216, s. 27.
120 Jr SOU 2004:31, s. 14.
2L UNHCR, Guidelineson International Protection No. 1: Gender -Related Persecution Within the Context of
Article 1A(2) of the 1951 Convention and/or its1967 Protocol Relating to the Statusof Refugees, 7 mgj 2002, p.
9.
122 Utrikesdepartementet, rapport, Manskliga réattigheter i Afghanistan 2013, s.14.
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3.4 Utredningsskyldighet och bevisning i asylarenden

| detta avsitt ska Migrationsverkets utredningsskyldighet beviskravet | asylarenden
presenteras.

3.4.1 Utredningsskyldighet

For att bedut i ett asylarende ska kunna fattas pa korrekt information och solida grunder
méste det finnas tillrackligt bedutsunderlag. Det & dock vanligt forekommande att en
asylstkande saknar stod for sitt individuella skyddsbehov.*?® FN:s kommitté har framhdliit att
det inte kan forvantas att en person som & pa flykt ger en komplett bild av sin situation. Det
ar darfor wviktigt att den bedutande myndigheten i asylprocessen genomfor en noggramn
utredning innan et beslut fattas.*2*

Migrationsverkets utredningsplikt framgar inte av UtlL. Lagstiftaren har avsiktligt valt att inte
regera denmma skyldighet i UtlL eftersom det & svat att ange hur langtgdende
utredningsansvaret ska vara i vaje  &endetyp  inom  migrationsrétten.t?®
Forvaltningsdomstolarnas  utredningsansvar, som ocksa kallas for  officialprincipen, &
kodifierad i 8 § forvaltningsprocesslagen (1971:291), FPL, och innefattar en skyldighet att se
till det finns ett tillrackligt bedutsunderlag. Forvaltningsmyndigheter ska tillampa 8 § FPL
andlogvis. En  notsvarande bestammelse saknas 0 FL, men  enligt  almanna
forvaltningsréttsliga  principer & &ven myndigheter, daribland Migrationsverket,*®  skyldiga
at ta hansyn till den'?” Myndigheters utredningsansvar kan &ven utlasas av 4-7 §§ FL, som
bland annat reglerar forvaltningsmyndigheters serviceskyldighet gentemot enskilda.'?®

123 Diesen mfl., 2012, s. 94.
124 3. C.T. and K.M. v. Sweden , CAT/C/37/D/279/2005, UN Committee Against Torture (CAT), 17 november
2006, stycke7.2. —7.7.
125 prop. 2004/05:170, s. 155.
126 Diesen mfl., 2012, s. 160.
127 Diesen mfl., 2012, s. 95.
128 Bohlin, Alf & Warnling-Nerep, Wiweka, Forvaltningsrattensgrunder, 2007, s. 107 ff.
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Migrationsverket omfattas av ett betydligt stérre utredningsansvar jamfort med den almanna
utredningsskyldigheten, franforalt i asyldrenden dar barn & inblandade, pa grund av att
asylarenden giler personer med eventuellt skyddsbehov.'?® Ansvaret for att presentera

bevisning och att ange sina yrkanden och grunder 8ligger dock den sokande.**°

3.4.2 Beviskrav i asylarenden

Som namts tidigare & det av ytterst betydelse att idertiteten, déribland aldern, faststélls for
att ett korrekt bedut ska kunna fattas i ett asylérende.

Enligt en grundlidggande bevisréttdig princip inom forvaltningsrétten & det den som ansoker
om en forman som méste bevisa att hen uppfyller de réttdiga kraven for att ansokan ska
utmynna i ett gynnande bedut.’®'  Denna princip aktualiseras dven i asyldrenden eftersom
uppehdlistilistdnd & en formén som det kan ansbkas om'*? Det ankommer slldes p& den
asylsokande att gdra sin identitet och sitt skyddsbehov sannolikt. Sarskilt nér det géller
minderdriga & det av vasentlig betydelse att identiteten styrks eftersom de annars kan ga

miste om réttigheter och forméner som tillkommer barn. 133

Eftersom aldern & del av identiteten, som det har redogjorts for i avsnitt 2.2, & det den
asylsbkande som ska gora sin dder sannolik. Detta galler &ven personer som uppger sig vara
under 18 &.13% Det forekommer dock att asylsbkande personer av olika skél saknar pass, id-
kort eller motsvarande identitetshandlingar som kan bevisa deras idertitet. En anledning till
avsaknaden av sddana handlingar kan vara att myndigheterna i den stkandes hemland inte
utfardar identitetsbevis forran en har uppnétt en viss 8der.1%® Migrationsverket méste darfor ta
hansyn till vilka mbjligheter en minderdrig har for att uppfylla sin bevisborda. *® Det framgér
av gdllande praxis att vid avsaknad av identitetshandlingar kan den asylsdkande arvanda

129 prop. 2004/05:170, s. 155
130 prop. 2004/05:170, s. 153 ff.
131 Diesen, Christian mfl., Bevisprévningi forvaltningsmal.Bevis 7, 2003, s. 62.
132 Jr. MIG 2007:45 | och II; MIG 2006:1.
133 MIG 2006:1.
134 MIG 2014:1; MIG 2011:11.
135 Nystrom, s.69.
136 RCI 08/2013.
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andra bevismedel, s3 som resultatet av en medicinsk aldersbedomming, for att bevisa sin

Alder.r¥’

3.4.3 Bevisprovning

| Sverige gdller principerna om fri bevisféring och fri bevisvardering. Tillsammans utgor de
den sA kallade fria bevisprovnings princip som kommer till uttryck i 35 kap. 1 8 RB. Dessa
gundldggande  bevisteoretiska regler aktudliseras dven i asyldrenden,*® vilket innebar att
principerna i fréga ar av central betydelse for den hér uppsatsen.

3.4.3.1 Principen om fri bevisféring

Enligt principen om fri bevisforing far en asylsokande lagga fram vilken bevisning hen vill
for att styrka sin identitet och sitt behov av skydd. Mi6D har dagit fast att en asylsbkande far
presentera adla typer av bevis som kan styrka hans eller hennes identitet.®*°
Processekonomiska skd kan dock notivera en tillampning av principen  om basta
bevismateridlet. Detta innebédr att en domstol far véagleda parterna till att enbart presentera
bevis som har betydelse for utgdngen i drendet.°

3.4.3.2 Bevisvardering av medicinska aldersbedémningar

Enligt principen om fri bevisvardering & det bedutsfattaren som far avgora vilket varde som
ska tillmétas de presenterade bevisen!#! Véarderingen av resutatet av en medicinsk
Adersbedoming utgor enligt JO bara en del av den sammantagna bevisvarderingen. For att
avgora om den sokande har formétt styrka sin dder méste saledes en samlad bed6mning av all
bevisning i asylarendet goras.**?

137 Jr. MIG 2014:1,
138 Borgstrom Peter: Réttegangsbalken, (1 juli 2013, Karnov), kommentaren till 35 kap. 1 § RB,
/ljuridik.karnovgroup.se.ludwig.lub.lu.se/document/527328/elem/SFS1 942-0740_K 35 _P1?versid=146-1-2005.
¥9IMIG 2011:11.
140 Jfr. Ekelof, Per Olof mfl., RatteganglV, 2010, s. 43 f.
141 Jfr. MIG 2011:11; MIG 2007:12.
142 Jr. JO 2016/17 s. 643,
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Medicinska undersokningar genomifors i de flesta fall av specialistiékare och resultatet av en
sadan undersokning redovisas genom sakkunnigutldtande. Sakkunnigutldtandet tillfor  arendet
bevisfaktumen och sirskilda erfarenhetssatser som den bedutande myndigheten maste
bevisvardera'®® Det faktum att medicinska undersokningar uifors av specidlister f&r inte
innebdra att bedutsfattaren godtar innehdllet i sakkunnigutldtanden utan att gora en kritisk
vardering av den sakkunniges dutsatser. Orsaken till detta & att sakkunniga oftast baserar
sma dutsatser pa mer almanna bedémningar utan att ta hansyn till omstandigheterna i det
enskilda fallet. Som det har konstaterats i foregdende kapitel ar det viktigt att ala relevanta
omstandigheter tas i beaktande.'** MioD har dagit fast att det alltid ska goras en individuell

bedémning av all bevisning i varje enskilt fall.1*

Det kan forekomma att det ssknas ld&kare som & villiga att utfdra medicinska
Adersbedomningar i en viss region. Den asylsokande kan d, i enlighet med principen om fri
bevisforing, genomgd en medicinsk undersbkning i en annan region och presentera resuitatet

av den som bevisning till Migrationsverket.'4°

3.4.3.3 Tvivelsmalets fordel

Det & inte ovanligt att asylsbkande personer saknar bevisning till stod for sitt internationella
behov av skydd samt sin identitet. N&r det saknas handlingar som kan styrka identiteten far

Migrationsverket lagga den sokandes berdttelse till grund for beddmningen genom att tillampa
principen om tvivelsmélets fordel.!*” Ett ensamkommande barn kan sdledes gora sin &der
sannolik genom murtlig utsaga.**®

UNHCR:s handbok féreskriver att principen aktualiseras om den sokande inte lyckas styrka
ett pastdende. Det kravs att handlaggaren & Overtygad om att den asylsbkandes beréttelse

143 Exelof mfl.,, 1992, s. 284,
144 ¥r. MIG 2008:37.
45 MIG 2014:1
148 Hiern mfl. (2012) s.5f.
147 Jfr. artikel 45 i det omarbetade skyddsgrundsdirektivet.
148 prop. 1996/97:25, s. 98,
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skildrar sanningen. Den stkandes utsagor maste vara rimliga, sammanhdngande och far inte
innehdlla ndgra motsagelser som framst&r som oftrklarliga.’*® Det framgér dven av gallande
réttspraxis pa onvadet att principen ska tillampas nér den sokande har gjort ett arligt forsok att
styrka sin berattelse.r>°

4. Grundlagsskydd

Medicinska &ldersbedomningar ska bygga pa frivillighet och samtycke.’® Om den enda
aterstdende mojligheten for att bevisa den uppgivna ddern & att genomgd en medicinsk
utredning kan dock frdgan hurwida ett samtycke lamnaes frivilligt uppkomma.  Detta kapitel
gyftar till att redogdra for vad samtyckeskravet innebar och om medicinska undersokningar
for att faststélla en asylsokandes dlder kan anses strida mot 2 kap. 6 § RF. Vidare behandlas
fragan vilken betydelse den s kallade objektivitetsprincipen, som regleras i 1 kap. 9 §, har for
medicinska ddersbedémningar.

4.1 Skyddet mot patvingade kroppsliga ingrepp

Det framgdr av 2 kap. 6 § att var och en & skyddad mot patvingade kroppdliga ingrepp fran
det adlmamnas sida. Sava fysiskt vald som kroppsiga ingrepp utan samtycke faller in under
begreppet patvingat. Skyddet omfattar dven utlandska medborgare enligt 2 kap. 25 § RF.
Undantag fran bestammelsen far enligt 2 kap. 20-21 88 RF endast goras om det finns stod i
lag. Begreppet kroppsligt ingrepp inrymmer bland annat lakarundersokningar. !> Det & darfor
viktigt att utréna om en medicinsk ldersbedonning kan anses vara grundlagsstridig.

| detta sammanhang kan det konstateras att en patvingad lakarunderstkning dven skulle kunna
innebara en krankning av réttigheter och friheter som tillkommer enskilda genom EKMR.
Bland dessa réttigheter kan framst rétten till privat- och familjeliv i artikel 8 EKMR némneas.
En inskrankning av réttigheten & tilldten enbart nar det finns lagstod for detta

149 UNHCR:s handbok artikel 203-204 och 205 a.
150 MIG 2006:1; MIG 2007:12; MIG 2007:9.
151 Jr. Bull, Thomas & Sterzel, Fredrik, Regeringsformen: en kommentar, 2015, s. 71.
152 fr. Bull & Sterzel, 2015, s. 71 ff.; Prop. 1975/76:209, s. 147.
38



Europadonmstolen har dlagit fast att begreppet privatliv técker bade den fysiska och psykiska

integriteten hos en person. >

4.1.2 Samtycke och frivillighet

En medicinsk aldersbedomming ska alltid foregds av et informerat samtycke eftersom den &r
ett friviligt bevismedel.’™™ Migrationsverket ska i enlighet med artikel 255 b) i det
omarbetade asylprocedurdirektivet alltid inhdmta samtycke fran det ensamkommande barnet
ochveller hans €eller hennes foretradare till en medicinsk dldersbeddnning. Vidare stadgas det
tydligt i artikel 25.5 c att en vagran att underkasta sig medicinsk dldersbedomning inte far
utgdra grund for ett avdagsbeslut av en asylansokan.

Det & &ven i strid med 13 kap. 18 § 2 &. UtIL att genomféra en medicinsk aldersbeddmning
utan att den sbkande har lamnat sitt skrifliga samtycke till detta'®> Om den sbkande har
tvingats till att lamna sitt samtycke kan det inte anses vara ett gitigt samtycke i juridiskt
hanseende. Frivillighet foreligger inte heller om den sdkande medger sitt samtycke pa grund
av att hen befinner sig i en beroendestalining i forhdllande till Migrationsverket.'*® Det &
darfor viktigt att samtycket bygger pafrivillighet.

Migrationsdverdomstolen har i ett avgbrande haft att ta stéllning till om det & i enlighet med
gdllande rétt att migrationsdomstolen fattar bedut om att medicinsk 18karundersokning ska
utféras trots att den sbkande inte vill detta. Rétten dog fast att migrationsdomstolens dom stod
i strid med grundlagsskyddet mot pétvingade kroppsliga ingrepp. >’

153 pretty mot Férenade Konungariket, domden 29 april 2002, nr. 2346/02, p. 61.
154 Jr. Rynning, Hisabeth, Samtycketill medicinsk vard och behandling, en rattsvetenskaplig studie, 1994, s.
167. Jr. aven de generella reglerna inom halso- och sjukvarden som betonar patientens rétt till
sjalvbestammande ochintegritet i halso- och sjukvardslagen (1982:763), patientlagen (2014:821) samt
patientsakerhetslagen (2010:659).
155 Jfr. Migrationsoverdomstolens beslut den 12 september 2011 i m&l nr UM 3793-11.
156 prop. 2009/10:31, s. 199.
157 UM 3793-11.

39



4.2 Objektivitetsprincipen

Enligt Socidstyrelsen méste bl.a. objektivitet besktas vid genomforandet av medicinska
8dersbedémmingar.®®  Fr8gan hurwida metoderna for medicinsk  &ldersbeddrming &
forenliga med den sA kallade objektivitetsprincipen i 1 kap. 9 § RF™® & en viktig
fragestdlining att behandla for att en ska kunna dra sutsatser om metoderna far anvandas samt

vid diskussonen om for- och nackdelar.

Objektivitetsprincipen ~ utgdrs av kravet pa  opatiskhet  och  saklighet i
forvaltningsforfarandet.’® 1 kap. 9 § RF reglerar &ven likabehandlingsprincipen, som innebér
at ala & lika infor lagen. Det bakomliggande syftet med objektivitetsprincipen &r att lyfta
fram vikten av att réttdtillampningen sker i enlighet med gdllande rétt och & helt fri fran
subjektiva varderingar.'®® Motsvarande krav pd opartiskhet kan &ven utldsas av artikel 6
EKMR.1?

Begreppet saklighet innebér att domstolar och forvaltningsmyndigheter inte far beakta annat
an det som regeras i lag eller forfattning. Detta innefattar @ven ett forbud mot sdrbehandling
och diskriminering. Saklighetskravet ska inte forvaxlas med den sa kallade legdlitetsprincipen
som kommer till uttryck i 1 kap. 1 8 3 &t. RF, som innebér att al offentlig makt i Sverige ska
utbvas under lagen. Syftet med saklighetskravet &r att garantera att enbart omstandigheter av
betydelse beaktas vid bedlutsfattandet.*®?

Kravet pa opartiskhet tar daremot skte pa det yttre forhdllandet och innebar att den
maktutovande inte f&r ge intryck av att vara partisk. Det avgorande & sdledes hurwvida

158 gocialstyrelsen, Medicinsk &l dersbeddmning for barni dvre tondren, 2012, s. 3,
159 Jfr. P&hlsson, Robert, Likhetinfor skattelag: likhetsprincipen och konstruktionen avjanforbarhet i
skatteratten, 2007, s. 46.
160 pahisson, 2007, s. 45 ff.
161 50U 2014:76, s.92.
162 Jr. prop. 2009/10:80, s. 156 ff.
163 Jfr. Marcusson, Lena, Offentligrattsliga principer, 2006, s. 101 f.
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bedutsfattaren kan uppfattas som partisk utifran. Bestammelsen om jav i 4 kap. 13 § RB
syftar framst till att sakerstélla opartiskheten.*%4

Till foljd av objektivitetsprincipen & det viktigt att inga obefogade medel anvands for att
faststélla en asylstkande persons dlder. Socidstyrelsen har darfor framhdllit att det &r viktigt
att metoderna for medicinsk adersbedoming uppfyller vissa kriterier. For det forsta bor den
samlade bedomningen av den asylsbkandes dlder goras av specidister pa onrvadet. Ett
ytterligare kriterium & att konfidensgraden som anvands bér vara 95 %. Vidare bor principen
om tvivelsmdlets fordel tilldmpas vid den sammantagna beddomningen av  hurwida den
asylsbkande formétt gora sin 8der sannolik.

5. Analys och slutsatser

Den forsa fragestdllningen som detta arbete utgdr fran, namligen fragan varfor det finns
behov av medicinska &ldersbedomningar, har besvarats i tidigare kapitel. Det foljer av
foregdende kapitel att aldern har betydelse for bland annat frégan om uppehalistillstand, vilket
innebdr att det & viktigt att avgora om en asylsokande har passerat 18-arsgransen eller inte.
Nedan folier en anadlys av hurwida medicinsk adersbedonning & forenlig med grundlagen.
Vidare diskuteras fordelarna respektive nackdelarna med genomforande av  medicinska
ddersbedommingar utifran olika aspekter.

5.1 M edicinska aldersbedomningar och skyddet mot patvingade kroppsliga ingrepp

| brist pd annan losning for att styrka sin alder kan den minderdrige kanna sig tvingad att
underkasta sg en lakarunderstkning. Detta forfaringssdtt ger darfor upphov till fragan
hurwvida ett samtycke under sadana omstandigheter kan betraktas som frivilligt i strikt
juridiskt hénseende. Problemet bestdr i att det kan vara svart for den underdrige att presentera
annan bevisning till stod for sin uppgivna alder, vilket kan leda till att hen inte vagar vagra
lamna sitt samtycke till en medicinsk undersokning.

164 5y, SOU 1982:26 s 154 f.

165 socialstyrelsen, Medicinsk &ldersbedémning for barn i dvre tondren, 2012, s. 2.
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Att inte ge sitt samtycke till detta kan ocksa vara problematiskt. Det kan diskuteras om det
inte ger upphov till spekulationer och misstankar om den asylsbkande inte vill genomgd en
medicinsk utredning. En far inte uteduta att det kan finnas forklarliga skél till att ett barn inte
a villig att underkasta sig en medicinsk undersbkning. FOr att kunna avgdra huruwvida den
bakomliggande orsaken till vagran att genomgd en medicinsk aldersbedémming & acceptabel
kréavs dock att beddmningen av den asylstkandes skal for detta ar helt fri fran fordomar. Om
bedomningen inte sker pa ett objektivt sitt uppstar risk att Migrationsverkets personal fattar
ett felaktigt bedut. Kravet pa samtycke blir betydelselost om den sokande inte kan végra
genomga en lakarundersbkning utan att det ger upphov till att bedutet i asylarendet paverkas
av detta pd gund av bedutsfatarens personliga askter. Detta strider aven mot
legalitetsprincipen. Samtyckeskravet i 13 kap. 18 8§ UtIL som tradde i kraft den 1 mgj kan inte
heller betraktas som en garanti for att ett samtycke ges frivilligt.

Som nants i tidigare kapitlet kan medicinska aldersbedomingar kan aven anses drida dven
artikel 8 EKMR nér samtycket inte bygger pa frivillighet, eftersom det saknas lagstod for att
patvinga asylsbkande medicinsk &ldersbedomning. Problemet méste sdledes atgardas aven for
att Sverige skakunna uppfylla sina konventionsitaganden.

Det finns tva alternativ att tillga for att 16sa problemet. Antingen kan grundlagen éndras sa att
det blir mgjligt att tvinga till medicinska &ldersbedonmningar, eller sa kan medicinska
Adersbedomingar forbjudas helt. Den forsta losningen kraver en lang process, men skulle
innebéra att det inte langre blir grundlagsstridigt att utféra en medicinsk  dldersbeddnning
trots att ett samtycke inte lamnas pa helt frivillig basis. Det skulle samtidigt sékerstélla att
enbart asylsbkande som & barn i juridiskt hdnseende behandlas som barn. Med hénsyn till att
det for nérvarande inte finns en exakt metod for att faststdla den kronologiska ddern
forefaller det dock varken godtagbart eller troligt att grundlagen skulle andras pa det Séttet.

Det andra alternativet, att forbjuda medicinska aldersbedomingar helt, skulle innebéra att en
asylsokande adrig kan utsdttas for l&karundersokningar och detta skulle uteduta risken for
samtycken som inte lamnas frivilligt. Det skulle samtidigt leda till att det blir svarare att
styrka den uppgivna ddern nér identitetshandlingar saknas. Dessutom skulle godtyckliga
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bedomningar kunna Oka utan  mojlighet  till medicinsk  ddersbeddnming,  eftersom
bedomingen skulle enbart grundas pa Migrationsverkets personals uppfattning om den
sokandes dlder. En mujlig losning till detta vore att lagga bevisbordan avseende den
asylsokandes identitet pad Migrationsverket. Eftersom asylarenden bland annat géller personer
som har skyddsbehov & det lampligt att frangd huvudregeln, att en person som ansoker om en
forman ska bevisa att hen uppfyller kraven som finns uppstélida for att formanen ska beviljas,

ochistéllet lagga bevisbordan pa myndigheten.

Sammanfattningsvis  kan den nwarande ordningen inte anses kunna  sdkerstdlla
upprétthdllandet av  skyddet mot pétvingade  kroppdiga  ingrepp.  Medicinska
ddersbedomingar méste sdledes forbjudas fram till dess att problemet med att bedoma
huruvida ett samtycke &r juridiskt acceptabelt har tgardats.

5.2 M edicinska aldersbedomningar och objektivitetsprincipen

Sa som framgdr av bl.a. avsnitt 2.2.5 & de medicinska metoderna som finns att tillgd idag
vetenskapligt osdkra och vidare forskning och utveckligt behbvs inom onrédet. Det finns inte
en metod som kan faststélla den exakta kronologiska dldern av en person och s som nanmts
tidigare kan etnicitet enligt vissa forskare vara en paverkande faktor for resutatet av
medicinska  undersokningar. Under dessa forhdllanden kan det ifrégasittas  hurwvida
anvandandet av dessa metoder & forenligg med grundlagskravet pa saklighet och
likabehandling. Som det har kondtaterats | arbetet forutsditer likabehandlings- och
objektivitetsprinciperna att alla manniskors lika véarde beaktas sant att ingen gynnas eller
missgynnas utan att det finns st6d i lag.

Hur kan dessa krav tillgodoses nér samtliga metoder & behdftade med felmarginaler som
innebdr att barn kan klassficeras som vuxna och vice versa? Blir inte den sammantagna
bedomningen av hurwida den asylsokande har gjort sin dder sannolik beroende av den
enskilde handlaggaren nér det saknas metoder som kan faststdlla den exakta dldern? De
nuwarande metoderna & osdékra och behdftade med felmarginaler och det saknas tydliga
instruktioner for vilket vérde resultatet av de medicinska undersokningarna ska  tillmétas,
vilket skapar utrymme for sarbehandling och godtycklighet vid beddmningen. Anvandningen
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av dessa metoder kan strida mot grundlagskravet pa saklighet samt likabehandlingsprincipen
och Sveriges internationella dtaganden att beakta barnets basta.

For det forsta saknas det fillforlitiga metoder som kan garantera att bedonmingen sker pa
korrekta grunder. Vidare tar Migrationsverket i vissa fall olika stor hénsyn till resultatet av
medicinska aldersbedonningar, som det ocksa kan utldsas av réttsfallen som har behandlats i
tidigare avsnitt. Det & ocksa svart att uppréthdla kravet pa objektivitet ndr bedutsfattaren
saknar medicinsk utbildning. Att Overldta bevisvarderingen till specidister inom medicin &
dock inte en l6sning eftersom det da skulle leda till att de juridiska aspekterna inte beaktas vid
bedomningen. Samtidigt  skulle objektiviteten fortfarande kunna ifrégasittas  eftersom  det
skulle foreligga risk for att specialiten som gor bevisvarderingen inte vill ifrdgasitta sina
kollegors beddérmningar.

Fastdn ddern inte far beddmes utifran den asylsokandes utseende kan principen om fri
bevisvardering leda till att Migrationsverkets personal faster storre eller mindre avseende vid
resultatet av rontgenundersokningar av tand- och skelettmognad genom att beakta de fysiska
egenskaperna hos den enskilde. Det faktum att RMV har fétt i uppdrag att genomfora de
medicinska utredningarna kan knappast leda till forandringar i detta hénseende. Orsaken &r att
aven RMV anvander metoder som & behéftade med felmarginaler och att det i duténdan &r
upp till Migrationsverket att bedoma om dldersuppskrivning ska ske. Det forefdler sdledes
som att handlaggares subjektiva  varderingar  kan paverka bevisvarderingen  eftersom
metoderna & sa pass osakra, vilket strider mot kravet pa saklighet. Principen om tvivelsmélets
fordel tilldmpas enbart vid det fall Migrationsverkets personal anser att det ensamkommande
barnet & trovardigt. Av den anledningen kan den inte heller anses utgora en garanti for
upprétthdllandet av kravet pa saklighet. Under dessa forhdllanden kan det konstateras att
medicinsk aldersbedomning strider mot objektivitetsprincipen och det & komplicerat att hitta
en losning pa problemet. Darfor bor resuitatet av medicinska understkningar inte ingd i
bedutsunderlaget.



5.2 Vilket varde bor resultatet av medicinska aldersbedémningar tillméatas?

Bevisvarderingen & en viktig del av asylprocessen eftersom frdgan om den asylsokande har
lyckats styrka sin dlder & en del av den materiglla skyddsfragan. | det hér avsnittet kommer
darfor en analys kring vilket bevisvarde medicinska dldersbedémningar bor ha

Det framgdr av tidigare kapitel att de medicinska metoderna som finns att tillga idag for att
faststélla en persons dlder ar bristfdliga i vetenskapligt hanseende och uppvisar alltid ett
resultat med felmarginal. Principen om fri bevisvardering gor det svar att skapa enhetlighet i
réttstillampningen. Aven om det réder fri bevisvardering inom svensk rétt har den bedutande
myndigheten dock en skyldighet att ta hansyn ftill principen om tvivelsmélets fordel, vilket
leder till att bevisprovningen far en konplicerad karaktéar. Det & dock obestridligt att
resultatet av en lakarundersokning ska varderas tillsammans med 6vrig bevisning och
utredning 1 asylarendet.

Eftersom tillférligheten i de medicinska metoderna & bristande och kan ifrégaséttas bor
principen om tvivelsmélets fordel i princip altid tilldampas om medicinska aldersbeddmningar
ska goras, sdvida det inte finns klara bevis som starkt talar for att den asylsbkande har uppgett
felaktig alder.

For att sikerstédlla att resuitatet av en ddersbedomning inte tillméts avgorande betydelse i
bevisvarderingen behtvs tydliga objektiva kriterier genom lag eller praxis angdende vilket
bevisvérde den medicinska utredningen ska ha. Det skule &ven innebdra att lika fall
behandlas lika och att réttstillampningen blir forutsebar, vilket ar viktigt i en réttsstat.  Utover
detta skulle det vara enklare att tillmotesgd barnkonventionens krav pa att alltid ta hansyn till
barnperspektivet, eftersom vilken styrka den medicinska utredningen far inte skulle paverkas
av handldggares subjektiva intressen. Pasa sétt skulle barn ocksa behandlas som barn.

Det forefdler emellertid inte troligt att Migrationsdverdomstolen skulle stélla konkreta krav
pd hur en bedonmning av dldern ska goras, eftersom erbjudan att genomgd en medicinsk
undersokning utgor ett led i Migrationsverkets utredningsskyldighet. Migrationsverket tar
dock alltid hansyn till gdlande rattspraxis, varfor det framst&r som troligt att myndigheten

skulle folja kraven om MioD <élde ndgra sddana. Det faktum att Migrationsverket har
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uppdragit & RMV att utfora de medicinska ddersbeddnmningarna & dock ett gott forsok for
Okad objektivitet och vetenskaplighet. | dutdndan & det dock Migrationsverkets personal som
ska bedoma styrkan i den framlagda bevisningen. Sa lange det inte finns tydliga regler att
forndlla sig i detta avseende kommer problemet med olika behandling i lika &enden att

kvarsta.

5.3 Fordelar och nackdelar med medicinska aldersbedémningar

Barn har en sargtdlining i asylprocessen eftersom den genonsyras av principen om barnets
basta. Aldern har &ven betydelse i sociala sammanhang samt inom  utbildningssystemet. Av
den anledningen & det viktigt att avgbra om en asylsokande har passerat gransen for
myndighetséldern. Aldersbeddmningar kan siledes anses vara av stor vikt for en asylsbkande
som uppger Sg vara under 18 &. Eftersom ddern kan vara en avgorande faktor vid
provningen av fragan om uppehdlidtilistand i ett asylarende & det av vasentlig betydelse aven
utifran ett politiskt och réttdigt perspektiv att den faststélls, eftersom en oklar dder kan leda
till att bedutet i asylarendet fattas pa felaktiga grunder. Medicinska aldersbeddmningar
behdvs for att barn som & i behov av internationellt skydd men saknar identitetshandlingar
ska ha andra bevis, det vill siga resuitatet av en lakarundersokning, att luta sig mot. S& som
diskuterats ovan ger medicinska utredningar dock upphov till problem vid bevisvarderingen
samt svarigheter med att avgora om ett samtycke lannas frivilligt. Det kan vidare konstateras
att det & en stor nackdel att bevismedlet inte ar forenligt med grundlagskravet pa saklighet.

En annan nackdel med att ldgga skelett- eller tandmognadsundersokningar till grund for en
ddersbedomming & att resuitatet av dessa kan misdeda Migrationsverkets persona i
beddrnningen. Trots att det & kant att metoderna kan uppvisa ett resuitat med en felmarginal
pa +/- 2-4 & finns det risk att bedutsfattaren utgdr helt fran sakkunnigutldtandet. Detta kan
skapa utrymme for felaktiga aldersuppskrivningar, som i sin tur kan leda till felaktiga besiut.
Sa lange det inte finns en exakt metod for att faststélla dldern kvarstar dven risken att vuxna
klassas som barn. Detta innebar i praktiken att vuxna gar i samma klass och placeras i HVB-
boenden som & avsedda for barn, vilket kan leda till att de som verkligen & barn kanner sig
otrygga. Santidigt g&r resurser som & avsedda for minderdriga till vuxna. Ett mer kvalitativt
mottagande av underdriga forutsitter dock att dessa tillgangar inte begagnas av vuxna som

hévdar att de &r barn.
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Trots att det finns nackdelar och risker med medicinska aldersbedonmingar har det havdats att
det & sékrare att de befintliga medicinska metoderna arvands, an att Migrationsverket
uppskattar dldern utifran sina observationer. Skalet till detta ar att de medicinska metoderna &r
vetenskapliga, vilket innebar mindre risk for godtycklighet och subjektivitet i beddmningen.
Santidigt finns det inget konkret réttdigt krav pa att beakta vetenskapliga faktorer i
bevisvarderingen, eftersom den & fri. Detta betyder dock inte att barn ska behova ga miste om
sima réttigheter pa grund av att Migrationsverket anvander vetenskapligt osdkra metoder.
Medicinska adersbedomningar kan déarfor ingd i bedutsunderlaget som et komplement till
Ovrig bevisning enbart om det skapas garartier for att ett trovéardigt samtycke har lamnats
samt om efterlevnaden av objektivitetsprincipen kan sakerstéllas. 1 nuldget & det dock inte
forsvarbart att bedoma asylsokandes &der pa medicinsk vag eftersom det strider mot
grundlagen.

5.4 Slutsats

Sammanfattningsvis kan det konstateras att det har relevans for fragan om uppehdlistillstand
at vara barn eftersom UtIL ger stérkt skydd foér ensamkommande barn bland annat genom 1
kap. 10 § UtIL. Det & déarfor av stor betydelse att det sker en korrekt bedénning av den
asylsbkandes dder. Om en minderdrig misstas for att vara vuxen kan UtlL's krav samt
konvertionskravet pa att beakta barnperspektivet inte uppnds. Det finns dock delade
uppfattningar kring huruvida medicinska metoder bor anvandas for att bedoma asylsbkandes
ader.

Mot bakgrund av vad som diskuterats i analysavsnittet kan det konstateras att det finns flera
problem kopplade till medicinska dldersbedémningar. Om &dldern ska bedomes pa medicinsk
vég kravs for det forsta att Migrationsverket forsékrar Sig om att den sbkande underkastar sig
undersokningen frivilligt. Vidare & det viktigt att beddrmningarna lever upp till objektivitets-
och likabehandlingsprinciperna.  Utdver detta & ytterligare forskning kring metoderna for
medicinsk  aldersbedoming pakallad eftersom de méste utvecklas och bygga pa en sékrare
vetenskaplig grund. Mot bakgrund av vad som diskuterats ovan kan sdledes dutsatsen dras att
medicinska dldersbedomningar méste forbjudas fram till dess att det utvecklas en metod som

kan faststalla den exakta kronologiska aldern.
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