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Dokument 1

Besvarelse af spergsmal nr. 572 (Alm. del), som Folketingets
Sundhedsudvalg har stillet til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse den 23. september 2008. Spergsmalet er stillet efter enske af
Per Clausen (EL)

Spergsmal 572:

"Ministeren bedes redegere for, hvorfor Sundhedsstyrelsen har afvist forslaget fra
Dansk Selskab for Retsmedicin om obligatoriske obduktioner af alle dede psykoti-
ske patienter."

Svar:
Jeg har til brug for besvarelsen indhentet en udtalelse fra Sundhedsstyrelsen.
Sundhedsstyrelsen har i sin udtalelse af 30. september 2008 bl.a. oplyst felgende:

Der er flere arsager til, at styrelsen ikke pa nuverende tidspunkt finder en beslut-
ning om tvangsmessig obduktion af alle dede psykiatriske patienter hensigtsmaes-

sig.

For det forste er en beslutning om tvangsmeessig obduktion et meget stort indgreb i
det enkelte individs ret til selvbestemmelse. Samtidig er obduktion ressourcemees-
sigt meget kraevende og stér efter Sundhedsstyrelsens overbevisning ikke i rimeligt
forhold til, hvad man kan forvente at opna af oplysninger ved den tvangsmaessige
obduktion.

Sundhedsstyrelsen finder det af stor vigtighed at afpreve alle andre tilstedevarende
muligheder, forend der lovgives om foranstaltninger af sa indgribende karakter
som tvangsmassig obduktion. Det er saledes styrelsens opfattelse, at der foreligger
forskellige muligheder, der vil kunne bidrage til opnéaelse af en sterre viden om
uventede dedsfald blandt psykiatriske patienter, herunder en bedre anvendelse af
den nuverende lovgivning.

Sundhedsstyrelsen har i den forbindelse oplyst, at styrelsen har rettet henvendelse
til Rigspolitiet, Praktiserende Lagers Organisation og Dansk Psykiatrisk Selskab,
til Regionerne, Kommunerne og Praktiserende laeger og vagtleeger med en henstil-
ling til, at sundhedslovens regler om indberetning af dedsfald til politiet i naermere
bestemte tilfaelde, holdes i erindring. Det er Sundhedsstyrelsens forventning, at
styrelsens breve vil medfore et gget antal retslaegelige ligsyn og obduktioner i de
sager, hvor embedslaege og politiet mener, der kan vere sket behandlingsfejl.

Herudover har Sundhedsstyrelsen oplyst, at styrelsen gennem flere ar har haft fo-
kus pé den medicinske behandling af patienter med antipsykotiske leegemidler:
* 12005 udsendte Sundhedsstyrelsen udredningen “Forbruget af antipsykoti-
ske leegemidler blandt aeldre”.



* [ december 2005 udsendte Sundhedsstyrelsen i samarbejde med Institut for
Rationel Farmakoterapi vejledningen, ”ZAldre med demens, psykiatriske
symptomer og urolig adfaerd”. Vejledningen var en kort vejledning i under-
sogelse og behandling.

+ P4 baggrund af nye videnskabelige undersggelser om dels virkninger og
bivirkninger af antipsykotiske leegemidler, og dels om rationel behandling
med disse laegemidler, udsendte Sundhedsstyrelsen i juni 2007 en revideret
vejledning om behandling med antipsykotiske l&egemidler til patienter over
18 ar. Vejledningen indeholdt en lang raekke praeciseringer i forhold til den
tidligere vejledning fra 2000.

Sundhedsstyrelsen har i gvrigt oplyst, at styrelsen planleegger flere forskellige

tiltag.

* Sundhedsstyrelsen planlaegger i samarbejde med Lagemiddelstyrelsen en
ny undersogelse af forbruget af antipsykotiske l&egemidler til patienter over
18 &r, i efteraret 2008. Resultatet af udredningen forventes at foreligge ulti-
mo 2008.

* Sundhedsstyrelsen planlaegger i samarbejde med embedslegerne et tilsyns-
tema for 2009 om behandling med antipsykotiske legemidler til psykotiske
patienter pd kommunernes psykiatriske bosteder. Undersegelsen vil omfatte
en stikprovegennemgang af visse patientjournaler. Ved gennemgangen vil
der blive lagt vaegt pd om behandlingen lever op til Sundhedsstyrelsens vej-
ledning for behandling med antipsykotiske leegemidler og hvorfor ikke. Der-
udover vil der vaere en spergeskemaundersogelse, hvor det vil blive forsegt
at afklare, hvorvidt de behandlende laeger og personalet ansat pa bostederne
er bekendt med indholdet i styrelsens vejledning.

» Sundhedsstyrelsen vil foretage en undersegelse af uventede dedsfald blandt
psykiatriske patienter, ved en gennemgang af dedsattesterne for denne grup-
pe for perioden fra 2004 til 2006. I denne undersegelse vil styrelsen se pa,
hvorvidt de uventede dedsfald blev indberettet til politiet med henblik pé
retsleegeligt ligsyn eller ej. Herefter vil styrelsen undersege om det retsleege-
lige ligsyn, hvor et sadant blev foretaget, bidrog vaesentligt til at fastsla
dedsarsagen. Endelig vil styrelsen se pd, om den retslaegelige obduktion, sé-
fremt en saddan blev foretaget, entydigt kunne fastsla dedsérsagen.

Sundhedsstyrelsen har endelig oplyst, at det pa ovenstaende baggrund er styrelsens
forventning, at en mere udbredt anvendelse af allerede tilstedevaerende lovgivning
om retslaegeligt ligsyn og retsleegelig obduktion - i de tilfeelde, hvor der kan vere
tale om behandlingsfejl, - i kombination med ovenstaende gvrige tiltag, vil bidrage
til et mere praecist billede af og kendskab til dedsarsag blandt landets psykiatriske
patienter. Sundhedsstyrelsen finder pa den baggrund, at en beslutning om systema-
tisk tvangsmaessig obduktion af alle dede psykiatriske patienter for nuvaerende ikke
kan anbefales.

Jeg henholder mig til Sundhedsstyrelsens udtalelse.



