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Forord

Hermed afgiver Det Psykiatriske Patientklagensevn ved Statsforvaltningen Syddan-
mark sin beretning om naevnets virksomhed i 2007, jf. § 39 i lov om anvendelse af
tvang i psykiatrien.

Formalet med arsberetningen er blandt andet at give andre end det professionelle per-
sonale pa de psykiatriske afdelinger indsigt i naevnets virksomhed.,

Med henblik p8 en stgrre ensartethed fastsatte det daveerende Indenrigs- og Sund-
hedsministerium i januar 2004 retningslinier for de psykiatriske patientklagenaevns
udarbejdelse af arsberetninger.

Derudover er de 5 statsforvaltninger blevet enige om, at arsberetningerne skal vaere
direkte sammenlignelige og indeholde samme statistiske oplysninger.

Som fgige af strukturreformen blev de tidligere psykiatriske patientklagenaevn ved
Statsamtet Sgnderjylland, Statsamtet Ribe, Statsamtet Fyn og deivist Statsamtet Vejle
lagt sammen til et feelles patientklagenaevn, som deekker hele Statsforvaltningen Syd-
danmarks geografiske udstraekning.

Som fglge af sammenlaegningen har det i drsberetningen for 2007 ikke vaeret muligt
at lave sammenlignelige statistikker med tidligere &r. Arsberetningen indeholder derfor
alene statistiske oplysninger for 2007. For s& vidt angdr de forudgdende &r henvises til
de tidligere statsamter Ribe, Sgnderjylland, Fyn og delvis Vejles &rsberetninger som
forefindes p8 www.statsforvaltning.dk under publikationer.

P3 grund af Statsforvaltningen Syddanmarks geografiske struktur med store afstande,
er der udover hovedkontoret i Aabenraa ogsa 2 afdelingskontorer i henhoidsvis Ribe og
Odense. For at sikre en effektiv opgavevaretagelse har Statsforvaltningen Syddanmark
valgt at organisere sig sdledes, at Det psykiatriske Patientklagensevn har sekretariat
pa bdde hovedkontoret og de 2 afdelingskontorer.

Kontoret i Aabenraa har sekretariatsbetjening og behandler sager fra de psykiatriske
afdelinger pa Augustenborg og Haderslev sygehuse. Kontoret i Ribe har sekretariats-
betjening og behandler sager fra de psykiatriske afdelinger pa Esbjerg, Kolding og Ri-
be (Hviding) sygehuse og kontoret i Odense har sekretariatsbetjening og behandler
sager fra de psykiatriske afdelinger pd Middelfart, Odense, Svendborg og Vejle syge-
huse.







Formaend

Medlemmer

Sekretariatet

AFSNIT 1

1. Det Psykiatriske Patientklagenavn ved Statsforvaltningen Syddanmark

1a. Patientklagenaevnets sammensaetning i 2007

Naevnet bestar af en formand (direktgren for Statsforvaltningen) samt to medlemmer,
der beskikkes af Ministeren for Sundhed og Forebyggelse efter indstilling fra De Sam-
virkende Invalide-organisationer og Den Almindelige Danske Lasgeforening.

Formaend har i 2007 vaeret fglgende:

Marianne Samuelsson, Pernille Ipsen, Henrik Fugl, Ida Wille, Anne Mikkelsen, Bente
Koudal Sgrensen

Som mediemsrepraesentanter for De Samvirkende Invalideorganisationer (DSI) har
nedenstaende deltaget i naevnets mgder i 2007:

Erik Kristensen, Ida Korreborg, Jan Olsen, Birgit Krag Nielsen, Joan Salberg, Jeppe
Bruun-Petersen, Kirsten Bjerrum Petersen, Inger Harms

Som medlemsrepreesentanter for Den Almindelige Danske Leaegeforening har neden-
staende deltaget i naevnets mgder i 2007:

Rikke Andersen, Bjarne Thyssen Jgrgensen, Jens Ancher Madsen, Claus Sgrensen, lJan
Buttrup Larsen, Agnethe Bak Jensen, Palle Rabjerg, Birgitte Outzen, Karen Rosendahl,
Sgren K. Jensen

Sekretariatet for Det Psykiatriske Patientklagenasvn ved Statsforvaltningen i Syddan-
mark har i 2007 vaeret:

Anne Mikkelsen, Sarah Ditlevsen, Jette Dose, Maria Fischer Lauritzen, Henrik Simon-
sen, Caroline Pinnerup, Jenny Knoth, Bente Larsen, Lene Lund Larsen, Helle Norden-
toft, Susanne Lykke Hansen, Nanna Bille EIm, Helle Gaardsvig Madsen.

1b. Patientklagenaevnets kompetencer og opgaver

Det Psykiatriske Patientklagenaevn ved Statsforvaltningen Syddanmark behandler kla-
ger over beslutninger om tvangsforanstaltninger i form af tvangsindlaeggelse, tvangs-
tilbageholdelse, tilbagefarsel, tvangsbehandling, tvangsfiksering, anvendelse af fysisk
magt, beskyttelsesfiksering, anvendelse af personlige alarm- og pejlesystemer og saer-
lige deridse samt afldsning af patientstuer i forbindelse med indlasggelser pd de psyki-
atriske afdelinger p8 Psykiatricenter Vest Vejle, Psykiatricenter Vest Ribe (Hviding),
Psykiatricenter Vest Esbjerg, Psykiatricenter Midt Augustenborg, Psykiatricenter Midt
Haderslev, Psykiatricenter Midt Kolding, Psykiatricenter Midt Middelfart, Psykiatricen-
ter @st, Svendborg og de psykiatriske afdelinger pd Odense Universitetshospital.

Patientklagenaevnets sager fremkommer ved klager fra patienter, der under indlaeg-
gelse pa psykiatriske afdelinger har veeret udsat for en eller flere af de ovenfor anforte

former for tvang. Klagerne sendes til naevnet enten ved patientrddgivers meliemkomst
elier ved mundtligt fremsatte klager over for hospitalets personale, der sa formidler




klagen videre. I enkelte tilfaelde er det patienten selv, som retter henvendelse til neev-
net.

Det Psykiatriske Patientklagenavns mader afholdes pa den afdeling, som klagen rela-
terer sig til. I madet deltager ogsa overlaegen/den behandlende lsege pa@ afdelingen,
patienten og patientrdgiveren samt andre relevante medarbejdere pd den pdgzelden-
de psykiatriske afdeling. Efter mgdet treeffer naevnet pa stedet sin afggrelse, der til-
straebes udsendt samme dag til de bergrte parter.

S&fremt patienten er udskrevet har naevnet i enkelte sager afholdt mgdet i statsfor-
valtningens lokaler.

2, Antal sager og sagsfordeling

Det davaerende Indenrigs- og Sundhedsministeriet udsendte den 7. januar 2004 “Ret-
ningslinier for udarbejdelse af drsberetninger for det psykiatriske patientklagenaevn”.

Afgraensningen af "sagsbegrebet” og "afggrelsesbegrebet” bygger pa disse retningsli-

nier. Se nedenfor.

2a. Antal sager

En ”"sag” er defineret som en patients klage, der er optaget som et punkt pd naevnets
dagsorden p3 et bestemt mgde. Det gaelder, uanset om klagen indeholder et eller flere
klagepunkter. Hvis en patient klager flere gange i Igbet af aret, vil der derimod veere
tale om flere sager. Hvis en patient fgr eller under naevnsmgdet tilbageholder sin kla-

ge, opggres dette for sig.

Antal sager _ ]
2007 %
antal indkomne sager i kalenderdret 161 100
+ antal sager, modtaget, men ej behandiet i foregdende kalenderar 0 0
- antal tilbagekaldte sager 21 13
- antal afviste sager 9 6
- antal sager modtaget men ej behandiet i kalenderdret 0
= antal sager med realitetsafggrelse 131 81

Med hensyn til "tilbagekaldte sager” er der ofte tale om sager, som farst traekkes til-
bage umiddelbart inden naevnsmgdet. Naevnet har saledes typisk allerede brugt tid pa
at udsende sagen og pé at forberede sagen.




2b. Sagernes fordeling i 2007 pa hospitalerne er fglgende:

m Sagernes fordeling i 2007 pé hospitaler

S e . sagerialt - - Tilbageksldtesafviste:, i
Psyk: center Hadgfslev. =~ = 7 - Liepran ©

Realitétsbehandlede.

Psyk. center Auglistenborg o2

1. Ty
Psyk. ceriter OUH - . 49 6 43
Psyk. center Middelfart 16 a 12
Psyk: center Sveérdborg 12 3. 9
i_?_s'yk.__éent_ér.-Vejlg_.- . 16 3 13
Psyk. cénter Esbjerg 34 5 $29
Psyk. center Kolding o2 6 16
Psyk: center Hviding -_ 3 2 1
I ait ' 161 30 131

2c. Antal afggrelser

En "afggrelse” er defineret som en godkendelse eller en tilsidesaettelse af et tvangs-
indgreb. Patientklagenaevnets vurdering af ét tvangsindgreb kan fgre til, at der traeffes
to afgerelser vedragrende dette ene tvangsindgreb. Denne definition betyder, at en sag
kan indeholde flere afggrelser,

Hvis en naevnsafggrelse indeholder bdde en godkendelse og en tilsidesaettelse af et
tvangsindgreb, teeller neevnsafggrelsen statistisk som 2 afggrelser. Det kan vaere til-
feeldet, hvis selve ivaerksaettelsen af tvangsindgrebet, men ikke tvangsindgrebets op-

retholdelse, godkendes.

Treeffer naevnet afgerelse vedrgrende flere ensartede tvangsindgreb, fx. 5 tvangsfikse-
ringer, teeller naevnsafggrelsen statistisk som 5 afgorelser.

Neevnet traf i 2007: 238 afgorelser.

Y A -




3. Sagsbehand_lingstiden

Patientklagenzevnet skal efter psykiatrilovens § 36, stk. 3, treeffe afgarelse snarest
muligt. Er der ikke truffet afggrelse inden 14 dage efter klagens modtagelse, skal kia-
geren underrettes om grunden hertil. Ved klager over tvangsbehandling, hvor klagen
er tillagt opsaettende virkning, skal navnet traeffe afggrelse inden 7 hverdage efter
klagens modtagelse.

Sagsbehandlingstiden regnes fra klagens modtagelse i statsforvaltningen til afggrel-
sens afsendelse fra statsforvaltningen. Der er i sagsbehandlingstiden medregnet lgrda-
ge, sgndage og helligdage.

Patientklagenavnets gennemsnitlige sagsbehandlingstid har i 2007 veeret 11 da-
ge.

4. Antal moder, mgdested m.v.

4a. Antal mgder
Det samlede antal mgder har i 2007 vaeret 109,

4b. Modernes fordeling mellem de enkelte Psykiatriske Centre

m Mgdernes fordeling meliem de enkelte Psykiatriske Centre ’

Mader
Psykiatrisk afdeling Haderslev 7
Psykiatrisk afdeling Augustenborg 1
Psykiatrisk afdeling Odense Universitetshospital 28 *
Psykiatrisk afdeling Middelfart 10
Psykiatrisk afdeling Svendborg 6
Psykiatrisk afdeling Vejle 11
Psykiatrisk afdeling Esbjerg 29
Psykiatrisk afdeling Kolding 16
Psykiatrisk afdeling Hviding 1
Mgder i alt . 109

*Det ene af de 28 mader fra Odense Universitetshospital blev afholdt i Statsforvaltningen, da pa-
tienten var udskrevet og ikke gnskede at mgde pa afdelingen.




5. Deltagelse i patientklagenavnets mgder af laege, patient og patientradgi-
ver (bistandsveaerge)

I naevnets afggrelser er eksplicit anfgrt, hvorvidt der har deltaget laege, patient og pa-
tientr@dgiver/bistandsvaerge i behandlingen af en sag pd naevnsmegdet. Hvis en pati-
entrddgiver/bistandsvaerge ikke har deltaget i mgdet, er det tillige i afggrelsen anfart,
hvorvidt der er meddelt afbud, eller om der er tale om en udeblivelse uden afbud.
Mgdedeltagelsesprocenten er udregnet som antallet af sager (med realitetsafgarelser),
hvori den pagaeldende gruppe har deltaget i forhold til det samlede antal sager.

5a. Mgdedeltagelse for laeger

Mgdedeltagelse for leger ] o

_ o ] Deltaget Tkke deitaget Deltagelsesprocent
Péyki E_énter'_Ha'derslev "7 ' 0 ' 100
Psyk. center A_u_gusténbo_rg 1 0 100
Péyk. center Ode'hs.e Universitetshospital 27 1 96 *
Psyk. center Middelfart 10 0 100
Psyk. center Svendborg 6 0 100
Psyk. center Vejle 11 0 100
Psyk. center Esbjerg 29 0 100
Psyk. center kolding 16 0 100
Psyk. center Hviding 1 0 100
Ialt 108 1 99

*I den ene sag, hvor der ikke deltog en laege, var der tale om en patient, der havde klaget over
en tvangsforanstaltning, der havde fundet sted mens patienten var indlagt i Middelfart. Patienten
blev overflyttet til Odense Universitetshospital, hvor han var tvangstilbageholdt. Naevnet fandt
det p8 denne baggrund mest hensigtsmaessigt at afholde mgdet pd Odense Universitetshospital.
Overlaegen, eller en substitut for denne, blev indkaldt, men havde ikke mulighed for at mode.
Overlaegen oplyste inden mgdet, at han ikke havde supplerende bemaerkninger til den afgivne
laegeerklaering.

5b. Mpdedeltagelse for patienter

Mgdedeltagelse for patienter

Deltaget Ikke deltaget Deltagelsesprocent
Psyk. center Haderslev 6 1 86
Psyk. center Augustenborg 1 0 100
Psyk. center Odense Universitetshospital 23 5 82
Psyk. center Middelfart 1 90
Psyk. center Svendborg 1 83
Psyk. center Vejle 2 82
Psyk. center Esbjerg 18 11 62
Psyk. center Kolding 12 4 75
Psyk. center Hviding 1 0 100
Ialt 84 25 77




Arsagen til patienternes manglende deltagelse har vaeret, at de ikke selv gnskede at
deltage. I en enkel sag fra Odense Universitetshospital deltog patienten ikke i naevns-
medet pd grund af behandling pa somatisk afdeling, men var repraesenteret af sin pa-
tientradgiver under mgdet i naevnet.

5c. Mgdedeltagelse patientradgivere/bistandsvaerger

m Mgdedeltagelse patientrddgivere/bistandsvarger

_ S R Deltaget 7 Ikke deltaget Deltagélsesprocent
Psyk. center Haderslev ~ . -4 3 57
Psyk. center Augustenborg -~ - - - 1 i g 100
Psyk. center Odense Universitetshospital. -~ 22 6 79
Psyk.cénter Middelfart . 8 C 2 80
Psyk..center Svendborg 0 100
Psyk..ceriter-Vejle _ 4 64
Psyk. center Esbjerg ._ _ 24 5 83
Psyk. center Kolding : ' 11 5 69
Psyk. ‘center Hvidihg : '_ 1 0 100
Ialt ' 84 25 77

Heraf med afbud: 22
Heraf uden afbud: 1

6. Afgorelsernes udfald og omggrelsesprocenten

Efter § 14, stk. 1, i bekendtggrelse om forretningsorden for Det Psykiatriske Patient-
klagenaevn kan naevnets afggrelser g8 ud p&, at tvangsindgrebet godkendes, eller at
indgrebet findes foretaget med urette. En klage over et tvangsindgreb afggres normalt
ved enten en godkendelse eller en tilsidesaettelse af den besluttede tvangsforanstalt-
ning (en afgerelse), men kan ogsd indebzere bade en godkendelse og en tilsidesaettel-
se, f.eks. godkendelse af ivaerksaettelsen af en tvangsindlasggelse, men tilsidesasttelse
af den fortsatte tvangsindlaeggelse. I sidstnaevnte tilfaelde taeiles statistisk to afgerel-
ser. Ligeledes kan der i en sag veere klaget over gentagne tvangsfikseringer. Hver en-
kelt tvangsfiksering er statistisk beregnet som én afggrelse, ogsa selvom de inngr i
samme sag. Der teelles sdledes mindst én afggrelse for hvert pdklaget tvangsindgreb.

Nedenstdende tabel viser antallet af afggrelser, antallet af tilsidessettelser og omggrel-
sesprocenten fordelt pa de tvangsforanstaltninger, der i 2007 har vaeret paklaget til
patientklagenaevnet. Omggrelsesprocenten er beregnet som antallet af tilsidesaettelser
i forhold til antallet af afggrelser.

I tabellen indgdr alene realitetsbehandlede klager. Af tabellen fremgar ikke eventuelle
bemaerkninger eller patale i forbindelse med et pdklaget tvangsindgreb samt klager,
der er tilbagekaldt inden eller under mgdet, og afvisning af sager, hvor det pd medet
konstateres, at den pagaeldende foranstaltning ikke er sket ved tvang, f.eks. hvor det
viser sig, at patienten tager medicinen frivilligt eller opholder sig frivilligt pd@ afdelin-

gen.




6a. Antal afgerelser og godkendelser

Antal afggrelser og godkendelser

. Antal afgarelser . "' Godkendelser”
Tvangstilt 85 @2
st Syan T
ciur AR
Beskyttelsesfiksaring ¢ L e -
Afifisning af dore i afdelingen T
Tvangsbéhandling, medicinsk- - S 34 32
TVéngs_Béhéndlihg, ECT . - o . 3 . '
'Tyahésbehand_ling, ie'gerhli_g'
FYsié_l"( mégfa_ﬁ\(épdelse; ) ' 1 0
B_erp_ligende' medicin 30 ' 29
Pe‘r’sbnlig _skéafmﬁin_g A 5 : 4
Andet - - o 0 0
I alt . 28 226

6b. Antal tilsidesaettelser og omggrelsesprocenten

Antal tilsidesattelser og omggrelsesprocenten ,

Tilsidesaettelser Omggrelsesprocent
Tvangsindlaggelse 1 2,9
Tvangstilbageholdelse 4 4,7
Tilbagefﬁrsel 0 0
Tvangsfiksering 2 4,8
Beskyttelsesfiksering 0 0
AF3sning af dere i afdelingen 0 0
Tvangsbehandling, medicinsk 2 59
Tvangsbehandling, ECT 1 33,3
Tvangsbehandling, legemlig 0 o]
Fysisk magtanvendelse 1 100
Beroligende medicin 1 3,3
Personlig skaermning 1 20,0
Andet 0 0
Ialt 13 5,5

Samtlige afggrelser, pa naer en, blev truffet af et enigt naevn.

6c. Udtalt kritik

Naevnet har i 3 sager udtalt kritik af, at der ikke var foretaget en skriftlig underretning
af patienten inden tvangens ivaerksaettelse, jf. lov om anvendelse af tvang i psykiatri-
en, § 31, stk. 1.




Navnet har i 3 sager desuden udtalt kritik af, at afdelingen ikke kunne dokumentere,
at der var foretaget skriftlig orientering inden tvangens ivaerkseaettelse, jf. lov om an-
vendelse af tvang i psykiatrien, § 31, stk. 1.

Derudover har naevnet i 6 sager udtalt kritik af, at tvangsprotokollen var mangelfuld
udfyldt. Det drejede sig om en sag, hvor der ikke var foretaget 48-timers vurdering af
en psykiatrisk overlaege fra en anden afdeling (second opinion) i forbindelse med en
fiksering, jf. lov om anvendelse af tvang i psykiatrien, § 21, stk. 5 samt en sag, hvor
fristen for 48 timers vurderingen ikke var overholdt. Og endelig havde nzevnet i tre
sager udtalt kritik af, at der ikke var blevet foretaget 4 lsegelige vurderinger i dggnet
af fikserede patienter.

7. Klager over Patientklagenavnets afggrelser

Lovaendringen den 1. januar 2007 betgd, at klager over patientklagenaevnets afggrel-
ser vedrgrende tvangsfiksering og beskyttelsesfiksering ikke som tidligere skulle pa-
klages til Sundhedsveesenets Patientklagenaevn, men til retten. Neevnets afggrelse om
afldsning af der i afdelingen skal ligeledes indbringes for retten efter reglerne i retsple-
jelovens kapitel 43a.

Dette indebaerer, at patientklagenasvnets afggrelser vedrgrende tvangsindlaeggelse,
tvangstilbage-holdelse, tvangstilbagefarsel, tvangsfiksering, beskyttelsesfiksering og
aflasning af dgre i afdelingen kan indbringes for retten, jf. psykiatrilovens § 37, stk. 1
sammenholdt med retsplejelovens kapitel 43 a.

Patientklagenaevnets afggrelser vedrgrende tvangsmedicinering, anvendelse af fysisk
magt, personlig alarm, pejlesystemer, saerlige derldse samt personlig skaermning, der
varer mere end 24 timer, kan paklages til Sundhedsvasenets Patientklagenaevn, jf.
psykiatrilovens § 38 sammenholdt med reglerne i kapitel 3 i lov om sundhedsvaesenets

centralstyrelse.

7a. Antal klager

Kolonnen antal klager, skal forstds som antal afggrelser, der klages over. Hvis en sag
med 5 tvangsfikseringer paklages, vil det talle som 5 klager. Der henvises til den de-
finition af afgerelsesbegrebet, som fremgar under skemaet antallet af afggrelser i

naevnet i 2007.

Antal kiager .
Antal afggrelser Antal klager Klage procent

Tvangsindizeggelse 34 5 14,7
Tvangstilbageholdelse 85 16 18,8
Tvangsfiksering 42 4 9,5
Tvangsbehandling 40 14 35,0
Fysisk magtanvendelse 1 0 0

Beroligende medicin 30 7 23,3
Personlig skarmning 5 3 60,0
Andet o 0 0

Ialt 238 49 20,6




7b. Indbringelse for domstolene

m Indbringelse for domstolene
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7c¢. Klage til Sundhedsvaesenets Patientklagenaevn

m Klage til Sundhedsvasenets Patientklagenaevn

Stadfastet S : 13
Tilsidesat - I 1
Frafaldet ' 1
Lalt 15

I de resterende 19 sager har naevnet endnu ikke modtaget en afggrelse fra Sundheds-
vaesenets Patientklagenasvn og/eller retten.




Afsnit 2

Principieile Problemstillinger

Det Psykiatriske Patientklagenavn har behandlet en klage fra en patient over blandt
tvangstilbageholdelse. Patienten ankom om aftenen til medicinsk skadestue med meel-
kesyreforgiftning. Det blev konstateret, at patientens blodsukker var sd hgijt, at det ik-
ke kunne males. Patienten blev derfor sat i relevant behandling, som han i ferste om-
gang tog frivilligt, men efter kort tid modsatte sig. Tilstander blev beskrevet som livs-
truende, behandling var akut ngdvendigt. Patienten fremstod uden indsigt i sygdom-
mens alvorlighed og i det akutte og livsngdvendige behandlingsbehov. Desuden frem-
stod patienten hjernemaessigt pvirket pa grund af det staerki: forhgjede blodsukker.

P& dette grundlag udfaerdigede den medicinske forvagt rgde indlasggelsespapirer, som
blev godkendt af psykiatrisk overleege fra samme sygehus. Samtidig kontaktede den
medicinske laege politiet, med forespgrgsel om de skulle se de rgde papirer, hvilket po-
litiet tilkendegav, at de skulle.

Det Psykiatriaske Patientklagenaevn godkendte at patienten havde veeret tvangstilba-
geholdt i to dage. Naevnet begrundede afggrelsen med, at patienten var i en tilstand,
der ganske kunne sidestilles med sindssyge og at det ville vaere uforsvarligt ikke at
behandle patienten, da han frembgd en nasrliggende og vaesentlig fare for sig selv.

Naevnet udtalte i afggrelsen, at tvangsbehandling pa somatisk afdeling efter omstaen-
dighederne ogsd kan finde sted i situationer, hvor patienten ikke, forinden tvangsbe-
handlingen iveerksaettes, fysisk har veeret bragt ind p8 psykiatrisk afdeling med henblik
pa indlaeggelse jf. lov om anvendelse af tvang i psykiatrien, § 13, stk. 1. Det kraeves
dog, at patienten opfylder betingelserne for frihedsbergvelse, jf. samme lovs § 5, her-
under at der foreligger et psykiatrisk behandlingsbehov. Samtidig er det et krav, at det
laegelige personale pa somatisk afdeling underspger patienten og udfeerdiger laegeer-
klaering med henblik pa tvangsindlaeggelse, og at den psykiatrisk overlaege tilkaldes
for at treeffe afgerelse om tvangsindlaggelse af patienten jf. lovens § 6, stk. 3 sam-
menholdt med § 7, stk. 2 og § 9, stk. 2.

Neaevnet fandt sdledes, at politiet i en sddan situation ikke farst skulle tage stilling til
indlaeggelsen, men at kompetencen til indlasggelse ligger i faellesskab mellem den so-
matiske overlaege og den psykiatriske overleege.




Afsnit 3

Principielle afgorelser

Efterprogvelse af frihedsbhergvelse

Det Psykiatriske Patientklagenzevn ved Statsforvaltningen Syddanmark har i en afgg-
relse godkendt, at en patient blev tvangstilbageholdt den 3. april 2007, og at tvangs-
tilbageholdelsen blev opretholdt ved efterprgvelserne den 6. april og den 13. april
2007. Naevnet fandt imidlertid, at overleegens stillingtagen til frihedsbergvelsen den 3.
april 2007 burde have veeret sket tidligere.

Til grund herfor 13, at overlaegen farst den 10. april 2007 godkendte beslutningerne af
den 3. og den 6. april 2007.

Neevnets overvejelser i forbindelse med sagen var, at det ifslge psykiatrilovens § 21,
stk. 1 er overlaegen, der har ansvaret for at frihedsbergvelse m.m. ikke anvendes i vi-
dere omfang end ngdvendigt. I bestemmelsens stk. 2 er der for at sikre opfyldelse af
dette, fastsat en obligatorisk efterprgvelse henholdsvis 3, 10, 20 og 30 dage efter fri-
hedsbergvelsen er ivaerksat og herefter mindst hver 4. uge, hvor overlaegen skal pase,
om betingelserne for at frihedsbergve patienten fortsat er opfyldt. Resultatet af denne
efterpravelse skal tilfgres tvangsprotokollen, jf. psykiatrilovens § 21, stk. 3.

Det er sdledes principielt overlaagen personligt eller den leege, der substituerer som
overlaege, der skal treffe beslutningen. Der kan dog forekomme situationer, hvor det-
te ikke er muligt, og i sddanne tilfeelde er der, jf. psykiatrilovens § 4a, ikke noget til
hinder for, at en anden leege treeffer afggrelsen, forudsat at overizegen efterfglgende
"snarest” tager stilling til laeagens beslutning.

Ud fra en betragtning om, at frihedsbergvelse er en af de mest indgribende tvangsfor-
anstaltninger, der kan ivaerksasttes over for en patient, og at "overlaege” er indsat som
en seerlig retssikkerhedsgaranti, vurderede naevnet, at overlaegens efterfglgende stil-
lingtagen henholdsvis 7 og 4 dage efter ta2gens beslutning ikke var foretaget snarest.

Patienten indbragte afggrelsen for retten, der ligeledes fandt, at der havde vearet
grundlag for at tvangstilbageholde patienten. Byretten fandt samtidig, at overleegens
godkendelse den 10. april 2007 var rettidigt foretaget. Retten havde lagt til grund, at
overlegen havde holdt ferie den 2., 3., og 4. april og herefter i pasken, indtil han
vendte tilbage pd arbejde tirsdag den 10. april 2007.

Personlig skaermning

Med lovrevisionen der tradte i kraft den 1. januar 2007 blev der indfgrt et nyt afsnit i
lov om anvendelse af tvang i psykiatrien om personlig skaermning. S&fremt personlig
skaermning uafbrudt har varet i mere end 24 timer, kan forholdet paklages til Det
Psykiatriske Patientklagenaevn.

Det Psykiatriske Patientklagenaevn i Syddanmark har i 2007 truffet 5 afgerelser om
skaermning. 3 af disse afggrelser (som var klager fra samme patient) blev pakiaget til
Sundhedsvaesenets Patientklagenavn, som ophaevede naevnets afgerelser. Sundheds-
vaesenets Patientklagenasvns begrundelse var, at der i de to sager ikke var tale om

personlig skaermning, som kunne henfgres under lovens § 18 c. Sundhedsveaesenets




Patientklagenaevn henviste til, at der ved personlig skarmning forstds foranstaltnin-
ger, hvor et eller flere personalemedlemmer konstant befinder sig i umiddelbar naer-
hed af patienten, og at patienten til stadighed er under opsyn, herunder ved badning,
toiletbesgg, og at der dermed er mulighed for hurtig indgriben fra personalets side.

I den konkrete sag kunne patienten godt opholde sig bag en lukket dgr, ligesom bad,
toiletbesgg og lignende foregik bag lukkede dgre, dvs. at patienten havde privatliv.
Herefter var det Sundhedsvaesenets Patientklagenaevns opfattelse, at der ikke var tale
om personlig skaermning, som kunne henfgres under psykiatrilovens § 18c. For yderli-
gere detaljer se
http://www.pkn.dk/offentliggjorteafgoerelser/afgoerelser/07€6207/text/







ark@statsforvaltning.dk .




