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Samradsspgrgsmal Z:

’Hvordan vil ministrene sikre at anholdte og tiltalte, der
er sindslidende, der skal mentalundersgges, far foretaget
undersggelsen indenfor den 6 ugers frist, der er besluttet
mellem Justitsministeriet og de Retspsykiatriske afdelin-
ger. | den forbindelse bedes redegjort for, hvilken mini-
ster, der har ansvaret for disse undersggelser og hvad mi-
nistrene vil ggre for, at disse mentalundersggelser ikke
falder ned mellem ministrenes ansvarsomrader?”

Spegrgsmal A:

’Hvordan vil ministrene sikre, at sindslidende, der bliver
vareteegtsfeengslede i en arrest eller lgsladt fra arresten
far de ngdvendige psykiatriske behandlingstilbud?”



Spergsmal J:

Hvilke samfundsmaessige og sundhedsmaessige konse-
kvenser mener ministrene den manglende behandling og
de lange ventetider giver?”

[Spergsmalene er stillet til bade sundhedsministeren og
justitsministeren. Det er aftalt, at justitsministeren starter.]

[Indledning]

1. Udvalget har stillet tre spgrgsmal om henholdsvis vente-
tiden pa mentalundersggelser, psykiatriske behandlingstil-
bud til varetegtsfeengslede og de samfundsmaessige og
sundhedsmaessige konsekvenser af manglende behandling

og lange ventetider.

De tre spargsmal er stillet til sdvel sundhedsministeren
som til mig. Jeg har aftalt med sundhedsministeren, at jeg
farst svarer pa de tre spargsmal for sa vidt angar de dele,
som hgrer under Justitsministeriets omrade. Herefter vil
sundhedsministeren svare pa spgrgsmalene inden for sit

omrade.



[Spm. Z: Problem med mentalundersggelser]

2. | det farste spgrgsmal — samradsspgrgsmal Z — sparges
der til gennemfgarelsen af mentalundersggelser inden for de

fastsatte tidsfrister.

Jeg vil i den forbindelse gerne starte med at sla fast, at re-
geringen er helt opmarksom pa, at der i dag er problemer
med at fa gennemfgrt mentalundersggelser inden for rime-
lig tid.

Jeg skal saledes ikke leegge skjul pa, at det i gjeblikket
stort set ikke er muligt at fa gennemfgrt de ambulante

mentalundersggelser inden for de forudsatte seks uger.

Det er naturligvis ikke acceptabelt, og jeg kan da ogsa for-

sikre om, at regeringen bestemt ikke forholder sig passivt.

Problemet med ventetiden skyldes helt overordnet en
mangel pa specialleeger, der kan foretage mentalundersg-
gelserne, sammenholdt med, at vi i store dele af landet har

set en stigning i antallet af anmodninger om foretagelse af



sadanne undersggelser, hvilket naturligvis er med til at gge

presset.

3. Regeringen har — som sundhedsministeren vil kunne
komme ind pa — allerede taget skridt til at lgse dette grund-
lzeggende problem ved at gge antallet af specialleeger, her-
under serligt inden for psykiatrien.

Det vil dog tage noget tid, fer vi for alvor ser resultaterne
af dette tiltag. Jeg vil overlade det til sundhedsministeren

naermere at redegare herfor.

[Reglerne om mentalundersggelser]

4. Som navnt haenger problemet med ventetiden ogsa
sammen med et stigende antal anmodninger om mentalun-

dersggelser.

Nar det imidlertid gaelder antallet af mentalundersggelser,
sa er det ikke noget, vi som sadan kan regulere op eller

ned.



For det fremgar nu en gang af retsplejelovens § 809, at en
sigtet skal underkastets en mentalundersggelse, nar det

findes at veere af betydning for sagens afgerelse.

Anklagemyndigheden er saledes efter loven forpligtet til at
sikre, at en sigtet mentalundersgges, hvis det er relevant
for rettens afgerelse. Dette vil i praksis sige rettens afgg-
relse af, om der skal idemmes en almindelig feengselsstraf,

eller om der i stedet er behov for en behandlingsdom.

Det vil altid afhaenge af en konkret vurdering, om der skal
laves en mentalundersggelse, men anklagemyndigheden
vil normalt rekvirere mentalundersggelser i sager, hvor der
pa grund af de strafbare handlingers art eller grovhed er
grund til at formode, at den sigtedes mentale tilstand afvi-

ger fra det normale.

Der vil derfor ofte vaere anledning til at foretage mental-
undersggelser, nar der er rejst sigtelse for f.eks. drab, gro-
vere meningslgs vold, voldtegt, seksualforbrydelser mod

barn og forsatlig brandstiftelse uden gkonomisk motiv.



Herudover kan der vere anledning til at gennemfgre en
mentalundersggelse, hvis den sigtede tidligere har modta-
get psykiatrisk behandling.

5. Jeg kan i den forbindelse oplyse, at Rigsadvokaten i sin
meddelelse nr. 5 fra 2007 har fastsat neermere retningslin-
jer for anklagemyndighedens behandling af sager vedrg-
rende psykisk afvigende kriminelle, herunder narmere

retningslinjer for mentalundersggelser.

Det folger bl.a. af meddelelsen, at behovet for mentalun-
dersagelse skal afklares sa tidligt som muligt under efter-
forskningen for derved at sikre, at undersggelsen kan

Iveerkseettes uden at forsinke straffesagen vaesentligt.

[Aftalen fra 2001 med daveerende amter]

6. Jeg ma desvaerre sige, at ventetid pa mentalundersggel-

ser ikke er et nyt problem.



Allerede tilbage i 2000 pegede Rigsadvokaten pa, at det
var vanskeligt at fa gennemfart mentalundersggelser inden

for rimelig tid.

Det var bl.a. ogsa baggrunden for, at Justitsministeriet i
2001 indgik en aftale med de daveaerende Nordjyllands,
Arhus og Fyns amter om ambulante mentalundersggelser.
Det er bl.a. denne aftale, der indebarer, at mentalundersg-
gelser sa vidt muligt skal udfaerdiges seks uger efter, at
anklagemyndigheden har rekvireret undersggelsen og

fremsendt de ngdvendige dokumenter.

Med aftalen blev det ogsa lagt fast, at de ambulante men-
talundersggelser skulle foretages pa Alborg Psykiatrisk
Sygehus, Risskov Psykiatrisk Hospital og Middelfart Sy-

gehus.

7. Der eksisterer ikke en tilsvarende aftale for "@stdan-
mark” dvs. gst for Storebzlt. Her foretages en stor del af
de ambulante mentalundersggelser pa Justitsministeriets

Retspsykiatriske Klinik.



Herudover har Nordsjellands Politi, Midt- og Vestsjel-
lands Politi samt Sydsjallands og Lolland-Falsters Politi
indgaet aftaler med lokale psykiatriske afdelinger og pri-

vatpraktiserende psykiatere.

Det er dog vigtigt at veere opmaerksom pa, at der for hele
landet gaelder den samme forudsetning, nemlig at de am-
bulante mentalundersggelser — som jeg navnte — sa vidt
muligt skal veere gennemfart senest seks uger efter, at an-
klagemyndigheden har rekvireret undersggelsen.

| de tilfeelde, hvor der sker indlaeggelse i forbindelse med
undersagelsen, geelder der en frist pa otte uger.

[Kontakt mellem bergrte myndigheder mv.]

8. 1 2007 gjorde Rigsadvokaten Justitsministeriet opmaerk-
som pa, at det i praksis ikke var muligt for alle de retspsy-
kiatriske afdelinger at gennemfgre ambulante mentalun-

dersggelser inden for de forudsatte tidsfrister.



Bl.a. pa baggrund af en hgring af landets politikredse kun-
ne Rigsadvokaten saledes oplyse, at bortset fra de politi-
kredse, der fik foretaget ambulante mentalundersggelser pa
Justitsministeriets Retspsykiatriske Klinik, var der stort set

problemer i hele landet.

Justitsministeriet tog derfor i november 2007 kontakt til de
regioner, som var omfattet af aftalen fra 2001, med henblik
pa at fa regionernes bemaerkninger til, at det ikke var mu-

ligt for dem at overholde aftalens frist pa seks uger.

Regionerne i Nordjylland, Midtjylland og Syddanmark,
oplyste i den forbindelse alle, at forsinkelserne pa mental-
undersggelser navnlig skyldes en stigning i antallet af
mentalundersggelser kombineret med leegemangel pa de

retspsykiatriske afdelinger.

9. | efteraret 2008 afholdt Justitsministeriet et mgde med
repreesentanter fra bl.a. Sundhedsministeriet, regionerne,
Rigsadvokaten, Rigspolitiet og Justitsministeriets Rets-

psykiatriske Klinik, hvor det nermere blev drgftet, hvad

9



der kunne geres for at sikre, at mentalundersggelserne

kunne gennemfgres inden for de fastsatte frister.

Pa madet blev der pa ny peget pa problemet omkring le-
gemangel pa de retspsykiatriske afdelinger. Man draftede
endvidere, om der var procedurer i forbindelse med rekvi-
rering og udarbejdelse af mentalundersggelser, der kunne

optimeres.

| erkendelse af, at problemet omkring leegemangel pa de
retspsykiatriske afdelinger jo ikke kan lgses fra den ene
dag til den anden, blev det aftalt, at regionerne — inden for
de eksisterende rammer — skulle forsgge at forbedre den

nuverende situation og nedbringe sagsbehandlingstiden.

Det blev endvidere aftalt, at Rigsadvokaten skulle ind-
skeerpe over for politikredsene og statsadvokaterne, hvilke
akter og oplysninger der skal vedlaegges en anmodning om
mentalundersggelse, for at mentalundersggelsen kan pabe-

gyndes straks ved modtagelse af anmodningen.
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[Det videre arbejde]

10. Som opfalgning pa madet i efteraret 2008 bad Justits-
ministeriet i februar sidste ar Rigsadvokaten om pa ny at
kontakte politikredsene for at indhente en opdateret status

vedrgrende ventetiderne pa mentalundersggelser.

Politikredsene tilkendegav i den anledning, at billedet fra
2007 i alt veesentlighed var det samme. | stgrstedelen af de
sager, hvori der skulle foretages mentalundersggelse, var
det saledes fortsat ikke muligt at fa disse indhentet inden

for de fastsatte malsatninger.

Jeg er ikke i besiddelse af preecise oplysninger om venteti-
den, men ifglge Rigsadvokaten varierer de. F.eks. har @st-
jyllands Politi oplyst, at det er deres opfattelse, at den gen-
nemsnitlige ventetid er pa 6-8 maneder, mens Fyns Politi
har oplyst, at det i gennemsnit tager 8-10 uger at fa gen-

nemfart en undersggelse, hvis alt gar glat.

11. Det er naturligvis ikke acceptabelt, at en sag pa den

made traekker ud.
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Justitsministeriet har derfor nu indkaldt repraesentanter fra
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse, regionerne,
Rigsadvokaten, Rigspolitiet og Justitsministeriets Rets-
psykiatriske Klinik til en fornyet drgftelse af, hvad der kan
geres her og nu for at sikre, at straffesager ikke traekker

ungdigt ud pa grund af ventetid ved mentalundersagelser.

12. Det helt store problem er imidlertid — som jeg ogsa
indledte med at sige — at der ikke er nok specialleger til at
handtere det stigende antal af anmodninger om mentalun-

dersggelser.

Som jeg ogsa indledte med at sige, sa har regeringen alle-
rede taget hul pa at lgse denne udfordring ved at sgrge for
flere speciallzeger, hvilket sundhedsministeren som sagt vil

kunne redegare naermere for.

[Spm. &£: Behandling til sindslidende i arresten mv.]

13. Jeg vil herefter vende mig mod samradsspgrgsmal A&
om psykiatriske behandlingstilbud til sindslidende, mens

de sidder vareteegtsfengslet, og efter eventuel lgsladelse.
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| den forbindelse man ma have for gje, at udtrykket sinds-
lidende” daekker over meget forskellige persongrupper,
som har krav pa helt forskellig behandling.

Hvad angar indsatte, der er psykotiske, altsa de sindssyge,
sa er det klart, at sadanne personer slet ikke hgrer hjemme

I feengslerne og arresthusene.

Det betyder, at indsatte, som konstateres sindssyge — eller
hvor der er mistanke om sindssygdom — sa hurtigt som
muligt skal overfares til et hospital eller en behandlingsin-
stitution. Det geelder naturligvis bade afsonere og vare-

teegtsarrestanter.

14. Hvad angar indsatte, der ikke er psykotiske, men som
lider af en psykisk sygdom i gvrigt, har Kriminalforsorgen
en pligt til at sikre den ngdvendige adgang til psykiatrisk
eller psykologisk bistand.

Det er i den forbindelse et helt grundleeggende princip for

sundhedsbetjeningen i Kriminalforsorgen, at behandlingen

13



skal varetages af det almindelige behandlingssystem, som

rader over et differentieret behandlingstilbud.

Bl.a. sikkerhedsmaessige hensyn har dog medfart, at der er
etableret en sundhedsordning i feengsler og arresthuse. Til
alle feengsler og arresthuse er der saledes knyttet en leege
fra lokalomradet. De fleste feengsler har desuden tilknyttet

en psykiatrisk konsulent og en psykolog pa deltid.

Det er dog kun ganske fa arresthuse, som har en psykia-
trisk konsulent. Arresthusene kan imidlertid sgge direkto-
ratet om psykologbistand til vareteegtsarrestanter, som har

behov for det.

15. For indsatte, der har svaere psykiske problemer, men
som ikke er sindssyge, er der mulighed for at blive over-
fart til Anstalten ved Herstedvester, hvor der er ansat psy-

kologer og psykiatere.
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| praksis sidder der ogsa psykisk syge indsatte pa sygeaf-
delingen i Kgbenhavns Fangsler, mens de pagealdende
venter pa overfarsel til en psykiatrisk afdeling.

[Nyt projekt hos Kriminalforsorgen]

16. Jeg vil gerne understrege, at Kriminalforsorgen natur-
ligvis hele tiden er opmaerksom pa behovet og mulighe-
derne for tidligst muligt at fa identificeret psykisk syge

indsatte, sa den ngdvendige behandling kan ivearkszttes.

Jeg vil i den forbindelse gerne fremhaeve et projekt, som er
startet 1 december 2009, om hurtig identifikation af psy-
kisk syge indsatte. Projektet har til formal at identificere
indsatte med eventuelle psykiske lidelser — primert psyko-
tiske indsatte — men ogsa indsatte med f.eks. ADHD.

Med en hurtig identifikation er det ogsa muligt hurtigere at
Iveerkseette den rigtige behandling. Jeg er meget glad for,
at der af satspuljen for 2008-2011 blev afsat midler til det-
te vigtige projekt.

15



Projektet skal kare i tre af de stgrste arresthuse, dvs. ar-
resthusene i Odense og Arhus og en del af Kgbenhavns
Feengsler. Projektet vil give et bedre billede af, hvor man-
ge psykisk darlige eller eventuelt psykotiske indsatte der er

I arresthusene.

[Behandling efter lgsladelse fra arresten?]

17. 1 samradsspgrgsmal &£ spgrges der ogsa specifikt til
psykiatriske behandlingstilbud til sindslidende, der lgsla-

des fra arresten.

| den forbindelse kan jeg sige, at efter lgsladelsen af en
person, der har veeret varetegtsfengslet, ligger stgtte og
bistand til den pageldende uden for Kriminalforsorgens
regi. Dette geelder ogsa psykiatrisk behandling og psyko-
logbehandling.

Men Kriminalforsorgen skal generelt formidle kontakt til
myndigheder, som kan hjealpe efter lgsladelse. Dette kan
f.eks. veere til den indsattes praktiserende leege. Det er dog

sveert at planlaegge, nar der er tale om varetagtsarrestanter,

16



da den tid, vareteegtsfaengslingen varer, jo ikke kendes pa

forhand.

18. Jeg er opmarksom pa, at der fra tid til anden har vaeret
fokus pa problemet med ventetid pa at blive overfart fra et

feengsel eller arresthus til behandling i psykiatrisk regi.

Jeg kan i den forbindelse navne, at ifglge en anbefaling
fra 1995 bar ventetiden ikke veaere mere end syv dage.

For bedre at kunne overvage udviklingen i ventetider og i
antallet af psykisk syge, der i feengslerne venter pa over-
farsel, iveerksatte Direktoratet for Kriminalforsorgen i
2006 en indberetningsordning. Alle tilfeelde, hvor en psy-
kotisk indsat bliver sggt overfart til det psykiatriske sy-
stem, skal efter ordningen indberettes til direktoratet.

Pa baggrund af indberetningerne ser det ud til, at det pri-
mert er i hovedstadsomradet, der er problemer med vente-

tid pa overfarsel til det psykiatriske system.
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Der er dog konstateret nogle uregelmaessigheder i forhold
til indberetningerne fra resten af landet, og Direktoratet for
Kriminalforsorgen har derfor iveerksat et arbejde med hen-

blik pa at sikre en bedre datakvalitet.

Jeg kan i tilknytning hertil naevne, at der siden 2005 lg-
bende har veeret afholdt mgder mellem Region Hovedsta-
den og Kriminalforsorgen, hvor ventetidsproblematikken

har veeret 1 fokus.

Det er Kriminalforsorgens opfattelse, at mgderne positivt
bidrager til at gegre samarbejdet mellem Kriminalforsorgen
og psyKiatrien i Region Hovedstaden bedre. Der er pa den
made til stadighed fokus pa de indsatte, som venter pa ind-
leggelse, og fokus pa at fa nedbragt ventetiden for over-

farsel.

[Spm. F: Konsekvenserne + afrunding]

19. Hvis jeg skal sammenfatte mine bemarkninger — og

samtidig prgve at give et svar pa samradsspgrgsmal @

18



om konsekvenserne af de lange ventetider — sa tror jeg, at

jeg vil sige fglgende:
Der er problemer med ventetiden pa mentalundersggelser.
Det skal jeg veere den farste til at erkende.

Regeringen er imidlertid meget opmarksom pa problemet
og har ogsa taget initiativer, der kan vare med til at ned-

bringe ventetiden.

Som jeg har veeret inde pa flere gange, er det helt store
problem, at der lige nu ikke er nok speciallaeger til at hand-
tere det stigende antal af anmodninger om mentalundersg-

gelser.

Regeringen har som sagt taget hul pa at lgse denne udfor-
dring ved at serge for flere specialleeger, hvilket sund-

hedsministeren som sagt vil kunne redeggre naermere for.

20. Nar der i samradsspegrgsmal @ tales om "manglende

behandling” til sindslidende, der f.eks. er varetegtsfengs-
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let, er det efter min opfattelse trods alt ikke et helt retvi-

sende billede af situationen.

Som jeg har redegjort for, har Kriminalforsorgen en pligt
til at sikre den ngdvendige adgang til psykiatrisk eller psy-
kologisk bistand.

Den pligt tager Kriminalforsorgen bestemt meget alvorligt.

Og som jeg ogsa var inde pa, kan arresthusene sgge Direk-
toratet for Kriminalforsorgen om psykologbistand til vare-
teegtsarrestanter, som har behov for det, ligesom arrestan-
ter efter omstendighederne kan overfgres til Anstalten ved

Herstedvester.

21. Jeg skal i gvrigt ikke lzegge skjul pa, at det naturligvis
er et problem, nar mentalundersggelsen treekker ud. Det
gaelder i serdeleshed i1 sager, hvor den sigtede er vare-

teegtsfaengslet.
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Derfor sker der ogsa en prioritering af disse sager hos poli-
ti og anklagemyndighed og pa de retspsykiatriske afdelin-

ger.

22. Som det er fremgaet af mit svar, er der bestemt fokus

pa problemerne med psykisk syge indsatte.

Det omtalte screeningsprojekt, der netop er iveerksat, vil
afdaekke situationen i tre store arresthuse.

Jeg vil naturligvis folge projektet og resultaterne herfra
teet, og jeg ser frem til, at der pa den baggrund bliver et
endnu bedre grundlag for at tilretteleegge indsatsen pa det-

te omrade.

Tak.
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