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Samradsspgrgsmal AF:

”’Ministeren bedes redegere for, hvilke initiativer mini-
steren vil tage for at sikre, at de politifolk, der tager ud
til sindslidende, dels har de rette faglige kvalifikationer
til at handtere situationen, og dels at de assisteres af
sundhedsfagligt personale, bade nar det drejer sig om
afhentning af sindslidende, der skal tvangsindleegges og
ogsa i de tilfelde, hvor det ikke sker med henblik pa en

tvangsindlaeggelse.”



[Indledning]

Jeg gar ud fra, at baggrunden for spgrgsmalet er den
ulykkelige sag, hvor en tidligere soldat mistede livet i

forbindelse med, at politiet blev tilkaldt til hans bopal.

Det er naturligvis forfeerdeligt, at en ung mand mister
livet pd denne made. Og det giver nasten ikke mening at
forsgge at seette ord pa de pargrendes tab og sorg. Seerligt
svaert ma det veere at sta tilbage med spgrgsmalet om,
hvordan det gik sa galt, og om den tragiske udgang kunne

veere undgaet. Det tror jeg, alle kan leve sig ind i.

Samtidig ma man ikke glemme, at noget af det varst
teenkelige, man kan komme ud for som politibetjent, er at
matte anvende sit tjenestevaben pa en made, som medfe-

rer, at et andet menneske dgr.

Det er ikke nogen hemmelighed, at myndighedernes —
herunder maske serligt politiets — indgriben i forhold til

sveert sindslidende desveerre indebarer en latent risiko for



en voldelig konfrontation, som kan fa en ulykkelig ud-

gang for alle implicerede parter.

Det er derfor helt centralt, at alle relevante aktgrer — her-
under politiet — hele tiden har fokus pa, hvordan man kan
handtere psykisk syge bedst muligt, ikke mindst nar de
har det darligt. Ingen har nogen interesse i andet. Og der-
for siger det sig selv, at vi skal gere alt, hvad der star i
vores magt, for at forhindre den slags tragedier, som vi sa
pa Nerrebro i marts. Og som er dybt ulykkelige for alle

parter.

Jeg ved, at ministeren for sundhed og forebyggelse i sid-
ste uge havde lejlighed til at redegere for psykiatriens
side af denne problematik. Sa udvalget ma baere over

med mig, hvis der kommer lidt gentagelser.

[Politiets teoretiske og praktiske uddannelse i handte-
ring af psykisk syge]



Udvalget har spurgt, hvordan man sikrer, at de politifolk,
der sendes ud til sindslidende, har de rette kvalifikationer

til at handtere situationen.

Handteringen af madet med psykisk syge, herunder psy-
kotiske, personer er et helt integreret element i politiets

bade teoretiske og praktiske uddannelse.

Der er saledes betydelig fokus pa de udfordringer, som
arbejdet med psykisk syge indebzrer, bade under politi-

ets grunduddannelse og under efteruddannelsen.

Dette er bade naturligt og ngdvendigt i lyset af, at politiet
meget ofte har kontakt med sindslidende — ikke alene ved
bistand til tvangsindlaeggelser, men i almindelighed ved

lasningen af de daglige politiopgaver.

Pa Politiskolen behandles emnet bl.a. i fagene psykologi
og politimedicin. Formalet med undervisningen i disse
fag er bl.a. at seette politifolkene i stand til at skelne mel-

lem forskellige psykiatriske symptomer og sygdomme, sa



de kan reagere sa hensigtsmaessigt som muligt i de kon-

krete situationer, de vil kunne komme ud for i tjenesten.

Undervisningen i dette emne pa Politiskolen forestas af
kompetente fagfolk, herunder naturligvis psykiatere —
herunder fra Region Hovedstadens psykiatriske udryk-

ningstjeneste.

| forbindelse med den praktiske del af politiuddannelsen,
- der for en dels vedkommende finder sted ved Bered-
skabsafdelingen i Kgbenhavns Politi - undervises der i
den praktiske fremgangsmade ved handteringen af psy-

kisk syge personer.

Beredskabsafdelingen i Kgbenhavns Politi bestar bl.a. af
politifolk, som er sarligt uddannede til at anvende taktik-
ker, der pa en sa skansom made som muligt pacificerer
psykisk syge personer i situationer, hvor dette viser sig

ngdvendigt.



Ved Kgbenhavns Politi anvendes Beredskabsafdelingen
saledes altid, nar det pa forhand er oplyst, at en udryk-
ning drejer sig om en psykisk syg person, der optraeder

voldeligt.

Som udgangspunkt er det derimod ikke Beredskabsafde-
lingen, der handterer seedvanlige sager om tvangsindleaeg-
gelser. Der legges saledes afgerende veegt pa, at den
psykisk syge i forbindelse med en tvangsindleggelse ik-

ke udseettes for ungdigt traumatiserende oplevelser.

| disse sager tilstreebes det derfor at undga at anvende
fysisk magt overhovedet. Dette kan dog naturligvis ikke
undgas i alle tilfeelde, da der kan opsta situationer, hvor
f.eks. en psykotisk person modsetter sig tvangsindleg-

gelse.

Det er i1 den forbindelse vigtigt at holde sig for gje, at
handteringen af sindslindende indgar som en betydelig
del af det daglige politiarbejde ogsa uden for Bered-

skabsafdelingen. Der er saledes generelt i politiet stor



praktisk erfaring med handteringen af psykisk syge per-

soner.

Ved disponeringen af mandskab til opgaver, der involve-
rer sindslidende, tilstreeber politikredsene at sende seerligt

uddannede eller seerligt erfarne betjente.

Nogle gange kreever situationen imidlertid en umiddelbar
reaktion — eller der er maske ikke oplysninger om, at op-
gaven involverer en psykisk syg person. Og i sadanne
tilfeelde vil det — i sagens natur — veaere den narmeste pa-

trulje, der sendes til at lase opgaven.

Ved siden af politiets teoretiske og praktiske uddannelse
modtager politibetjentene i kredsene lgbende videreud-
dannelse om tvangsindleggelser og anden kontakt til

psykisk syge personer.

F.eks. kan navnes, at Nordjyllands Politi har etableret en

seerlig anholdelsesgruppe, der bl.a. er uddannet til at gen-



nemfare pagribelse af psykisk syge personer, som er be-

vaebnede, eller som har forskanset sig.

Sammenfattende ma man altsa sige, at der er endda me-
get stor fokus i politiet pa at veere bedst muligt klaedt pa
til at handtere mgdet med sindslidende. Noget som den
enkelte betjent i hgj grad har en ikke kun faglig, men og-

sa personlig interesse i.

[Leegelig bistand i forbindelse med tvangsindlaeggelse]

Jeg vil nu vende mig mod spargsmalet om samarbejdet
mellem politiet og det sundhedsfaglige personale i for-
bindelse med tvangsindlaeggelse af psykisk syge.

Det falger af psykiatriloven, at hvis en person, der ma
antages at veere sindssyg, ikke selv sgger forngden be-
handling, har de narmeste pligt til at tilkalde en laege.
Hvis de naermeste ikke tilkalder en leege, pahviler det po-

litiet at gare dette.



Den tilkaldte leege — som typisk vil vaere den psykisk sy-
ges egen praktiserende laege eller vagtlegen — skanner
om indleggelse pa psykiatrisk afdeling er ngdvendig.
Modsztter patienten sig en sadan indleggelse, afger lee-
gen, om tvangsindleggelse er pakravet. Der er altsa tale

om en laegefaglig vurdering.

Efter psykiatriloven ma tvangsindleggelse kun finde
sted:

- hvis patienten er sindssyg eller befinder sig i en til-

stand, der ganske ma ligestilles hermed, og

- det vil veere uforsvarligt ikke at frinedsbergve den
pageldende med henblik pa behandling, enten for-
di udsigten til helbredelse eller en betydelig og af-
garende bedring af tilstanden ellers vil blive va-
sentlig forringet (behandlingsindikation), eller for-
di den pagaldende frembyder en nerliggende og
vaesentlig fare for sig selv eller andre (farligheds-
indikation).



Selve den praktiske gennemfgrelse af en tvangsindleg-
gelse er henlagt til politiet. Det falger saledes af psykiat-
riloven, at politiet treeffer bestemmelse om tvangsindlaeg-

gelsens ivaerksattelse og yder bistand hertil.

| forbindelse med, at der treeffes bestemmelse om ivaerk-
seettelse af tvangsindleeggelsen, skal politiet pase, at lo-

vens betingelser for tvangsindlaeggelse er opfyldt.

Medmindre omgaende ivarksettelse af tvangsindleggel-
sen er ngdvendig, treeffer politiet forinden aftale med den
psykiatriske afdeling, hvor indleeggelsen skal finde sted,

om tidspunktet for indleeggelsens iveaerksettelse.

Uanset om der er tale om tvangsindlaggelse pa behand-
lingsindikation (gule papirer) eller farlighedsindikation
(rede papirer), skal den indleggende leege sa vidt muligt
vere til stede indtil det tidspunkt, hvor politiet forlader

stedet med patienten.
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Ved tvangsindleggelse pa behandlingsindikation skal
den indleeggende laege i gvrigt underrettes forud om tids-
punktet for tvangsindlaeggelsen. Og legen skal sa vidt

muligt komme til stede ved gennemfarelsen.

En tvangsindleggelse er i sagens natur et alvorligt ind-
greb i den personlige frihed. Derfor faglger det af psykiat-
riloven, at to leeger — den indlaeeggende leege samt overle-
gen pa den modtagende psykiatriske afdeling — uafhang-
igt af hinanden skal vurdere, om betingelserne for tvangs-

indleeggelse er opfyldt.

[Anden bistand]

Politiets anvendelse af bistand fra sundhedsfagligt perso-
nale i andre situationer end ved tvangsindleggelse af-
hanger af en konkret vurdering i den pagaldende situati-

on.

Hvis politiet er bekendt med, at en opgave involverer

handtering af en sindslidende, vurderes det saledes ud fra
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karakteren af den politimassige opgave og de forelig-
gende oplysninger om personen, om der er anledning til

at tilkalde sundhedsfagligt personale.

Nogle situationer kraever imidlertid som tidligere navnt
en umiddelbar reaktion fra politiets side - ligesom politiet
ikke altid pa forhand er bekendt med, at opgaven invol-
verer en psykisk syg person. | praksis vil der derfor veere
situationer, hvor det ikke er muligt at hente bistand fra
sundhedsfagligt personale, selv om det kan vise sig at

veere relevant.

| de enkelte tilfelde er det jo i gvrigt op til de lokale
sundhedsmyndigheder at vurdere, om man er enig med

politiet 1, at der bgr veere sundhedsfagligt personale med.

Som et eksempel pa en konkret aftale mellem politiet og
sundhedsvaesenet kan jeg navne, at Kgbenhavns Politi
har indgaet en aftale med Region Hovedstaden om akut

psykiatrisk bistand til psykisk syge personer.
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Kgbenhavns Politi har saledes mulighed for i dagtimerne
at rette henvendelse til psykiatrisk afdeling pa Bispebjerg
Hospital, hvis det ikke umiddelbart ellers er muligt at fa

den forngdne laegelige bistand til en psykisk syg person.

Tilsvarende kan politiet i Kgbenhavn uden for dagtimer-
ne rette henvendelse til Den Psykiatriske Udrykningstje-

neste.

Det kan i den forbindelse oplyses, at politiet ganske ofte
ger brug af udrykningstjenesten. Saledes foretages ca. 10
% af udrykningstjenestens udrykninger pa anmodning af

politiet.

[PSP-samarbejdet]

Afslutningsvis vil jeg sarligt pege pa det nye samarbejde
mellem politiet, de sociale myndigheder og social- og
behandlingspsykiatrien — det sakaldte PSP-samarbejde.
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| starten af aret vedtog Folketinget saledes regeringens
lovforslag om oprettelse af et PSP-samarbejde i alle poli-
tikredse. Og lovaendringen tradte i kraft den 1. april.

PSP-samarbejdet skal sikre en bedre koordinering af
myndighedernes indsats i forhold til socialt udsatte per-
soner, herunder psykisk syge. Og malet er at sikre, at dis-

se personer hjelpes pa den rigtige made.

Jeg haeftede mig i forbindelse med vedtagelsen af loven
ved den brede tilslutning — bade politisk og fagligt — til
etablering af PSP-samarbejdet pa landsplan.

Og jeg er overbevist om, at samarbejdet vil betyde en
mere helhedsorienteret indsats over for sindslidende og

socialt udsatte personer.

[Afslutning]

Som det gerne skulle veaere fremgaet, har politiet stor fo-

kus pa handteringen af psykisk syge — bade i uddannelsen
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og det praktiske arbejde. Det er politiet simpelthen tvun-
get til at have af den enkle grund, at mgdet med sindsli-
dende er en tilbagevendende opgave for den enkelte be-

tjent.

Og netop fordi, det er en tilbagevendende og sver opga-
ve for politiet, er det naturligvis meget vigtigt med et teet
samarbejde med sundhedsvesenet og de sociale myndig-
heder.

Det er ogsa baggrunden for beslutningen om at etablere
de PSP-samarbejde, som jeg glaeder mig til at se foldet ud

i de kommende ar.

Tak.
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