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Spergsmal nr. 405 fra Folketingets Retsudvalg (Alm. del):

Vil ministeren tage initiativ til en lovendring, der giver mu-
lighed for medicinsk kastration af serieforbrydere?”

Svar:

Justitsministeriet har ved besvarelsen lagt til grund, at spergsmaélet angér
medicinsk behandling af seksualforbrydere, herunder tvungen medicinsk
behandling.

Som der nermere er redegjort for bl.a. i Justitsministeriets besvarelse af
22. maj 2007 af spergsmal nr. 4 fra Folketingets Retsudvalg vedrerende
forslag til folketingsbeslutning om beskyttelse af bern og unge mod sek-
suelle overgreb (B 111), tilbydes seksualforbrydere allerede i dag kens-
driftsdempende behandling, ndr felgende kriterier er opfyldt:

e de har begaet gentagen eller meget alvorlig personfarlig sadelig-
hedskriminalitet,

e de skennes at vere i fare for tilbagefald til ligeartet kriminalitet,
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e de vurderes at vare personer, hvor en psykoterapeutisk samt an-
den form for behandling, f.eks. mod narkotika- eller alkoholmis-
brug, ikke kan nedsatte risikoen for tilbagefald til ny seedelig-
hedskriminalitet.

Behandling med kensdriftsdempende medicin tilbydes kun, hvis alle an-
dre muligheder er udtemt eller vurderes at vaere utilstraekkelige til at
imedega risiko for tilbagefald til ny sadelighedskriminalitet.

Inden behandling ivaerksattes, skal der blandt andet foreligge et informe-
ret samtykke fra den saedelighedskriminelle, og sagen skal vere forelagt
for Retslageradet.

Kombineret med psykoterapi er formélet med den kensdriftsdempende
behandling at fjerne tvangspraegede og voldsomme seksuelle fantasier fra
den sadelighedskriminelle, samtidig med at man undertrykker det seksu-
elle driftspres med henblik pa at undga nye seksuelle lovovertradelser.

Det bemarkes i den forbindelse, at det ikke er muligt at tvangsbehandle
med psykoterapi, og at det ikke vides, hvilken betydning denne del af
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behandlingen har for den kensdriftsdempende behandling, som omfatter
bdde et psykoterapeutisk forleb og medicinsk behandling.

Der kan vere alvorlige bivirkninger ved den medicinske behandling,
f.eks. uoprettelig afkalkning af knoglerne og leverbeskadigelse. Der ses
ogsé brystspending og -udvikling og vegtforskydninger.

Endvidere er der i dag ikke hjemmel til tvangsmedicinering, medmindre
der er tale om psykotiske patienter. Hvis behandling med kensdrifts-
dempende medicin skulle vaere en del af den idemte sanktion, ville det
forudsaette, at medicinering i nogle tilfelde skulle ske under tvang, even-
tuelt under fastspending.

Den Almindelige Danske Lageforening tager afstand fra tvangsbehand-
ling og mener, at behandling forudsatter informeret samtykke. Efter for-
eningens opfattelse er tvangsmassig behandling i strid med det alminde-
lige frivillighedsprincip, der fremgér af sével foreningens egne som de
internationale laegeetiske regler og erklaringer. Det er endvidere laege-
foreningens opfattelse, at leeger ikke ber vaere en del af det sanktioneren-
de system.

Hertil kommer, at indferelse af tvangsmeessig behandling med kens-
driftsdempende medicin som strafferetlig sanktion ville kunne rejse
sporgsmaél i forhold til flere bestemmelser 1 Den Europ@iske Menneske-
rettighedskonvention.

Endelig skal det navnes, at hvis risikoen for recidiv til saedelighedskri-
minalitet helt skulle kunne udelukkes, ville det vere nedvendigt med et
meget langvarigt, eventuelt tidsubestemt eller livsvarigt behandlingsvil-
kar. Dette ville neeppe vare foreneligt med princippet om, at der skal vee-
re proportionalitet mellem lovovertraedelse og sanktion.

Som det fremgar, tilbydes sadelighedskriminelle allerede i dag under
visse betingelser kensdriftsdempende behandling. Af de grunde, der er
anfert ovenfor, finder jeg fortsat ikke grundlag for at indfere regler om
tvungen medicinsk behandling af sedelighedskriminelle.



