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FORORD

Efter lov om frihedsbergvelse og anden tvang i psykiatrien oprettes der ved hver statsfor-
valtning et psykiatrisk patientklagensevn.

Neevnet bestar af direktaren for statsforvaltningen som formand samt yderligere to med-
lemmer. Direktgren kan bemyndige en ansat til at varetage formandsskabet.

Patientklagenaevnet offentligger hvert ar en beretning om sin virksomhed.

Sekretariatet for Det psykiatriske patientklagenaevn for Region Sjeelland varetages af
Statsforvaltningen Sjeelland.

Det psykiatriske patientklagenaevn
Statsforvaltningen Sjeelland
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Geografisk
omrade

Kompetence

AFSNIT 1

1. Det psykiatriske patientklagenaevn ved Statsforvaltningen

® Nyksbing 5. Statsforvaltningen Sjzelland behandler

klager, der vedrgrer de psykiatriske
afdelinger, der hgrer under den eller

Holb ek
Kalundborg » Roskilde de sygehusmyndigheder, som er
. . Greve beliggende i Region Sjeelland.
Diealind 4 Statsforvaltningen Sjeelland behandler
Ringsted endvidere klager, som vedrgrer
slagels: 5"'""’ e i” = Psykiatrisk Center Sct. Hans, der

geografisk er beliggende i Region
Ko
et e Hovedstaden.
Fakse

Maastvad @
b Patientklagenaevnet behandler som 1.
instans klager over

_ tvangsindleeggelse, tvangstil-
!”Drdmghurg bageholdelse, tilbagefarsel,
tvangsbehandling, tvangsfiksering,

anvendelse af fysisk magt,

Sakskebing beskyttelsesfiksering, anvendelse af
@ & i _ i
N Nyksbing F. personlige alarm- og pejlesystemer og

seerlige dgrlase, personlig skaermning,

der uafbrudt varer mere end 24 timer,

aflasning af degre i afdelingen samt
aflasning af patientstue pa Sikringsafdelingen i Nykgbing Sjeelland.

Fra 1. oktober 2010 indfgrtes nye regler i lov om tvang i psykiatrien og neevnet er heref-

ter ogsa blevet 1. instans for klager over afggrelser om tvungen opfglgning. Patientklage-
neevnet ved Statsforvaltningen Sjeelland har endnu ikke behandlet nogle sager om tvun-

gen opfglgning.

Naevnet kan ved sin afggrelse enten tage stilling til klagepunkterne eller afvise klagen,
fordi den for eksempel falder uden for naevnets kompetence. Nar naevnet realitetsbehand-
ler en klage, kan naevnet godkende tvangsindgrebet eller konstatere, at et indgreb blev
foretaget med urette og dermed var ulovligt.

Klageberettiget er patienten, som dog kan bemyndige blandt andre patientradgiveren til
at handle pa sine vegne. Klagen kan vaere savel skriftlig som mundtlig og fremszettes
over for hospitalet, som skal indbringe klagen for neevnet vedlagt sagens gvrige akter.

Neevnet skal treeffe sin afggrelse inden for 7 hverdage, hvis der er tale om en klage over
tvangsbehandling med opseettende virkning. Ved klage over andre tvangsindgreb skal
naevnet treeffe afggrelse snarest muligt. Er afggrelse ikke truffet inden 14 dage efter, at
klagen er modtaget af naevnet, skal naevnet underrette patienten og patientradgive-
ren/bistandsvaergen om arsagen og om, hvornar afggrelsen kan forventes at foreligge.
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Medlemmer
af neevnet

Sagsbehand-
ling

Neevnet bestar af en formand (direktgren for Statsforvaltningen) samt to medlemmer, der
beskikkes af Indenrigs- og Sundhedsministeriet efter indstilling fra Danske Handicaporga-
nisationer, henholdsvis Leegeforeningen.

Neevnsmedlemmerne, bortset fra formanden, modtager vederlag for deres deltagelse i
mgderne.

Patientklagenaevnet bestar af formanden, direktgr Helle Haxgart, eller den medarbejder i
Statsforvaltningen Sjeelland, som direktgren bemyndiger hertil, samt medlemmerne Bodil
Norvang Roved, Ingelise Svendsen, Kirsten Dam og Mogens Nielsen.

Ingelise Svendsen, Kirsten Dam og Mogens Nielsen er indstillet af Danske Handicaporga-
nisationer. Stedfortreedere er Birthe Bonde Bendixen, Arne Ramskov Hansen, Leni
Grundtvig Nielsen og Anne Krebs.

Bodil Norvang Roved er indstillet af Leegeforeningen. Stedfortrsedere er Villy Birkegaard
og Jacques Gauguin. Villy Birkegaard har deltaget ved de fleste af naevnets mgder i Vor-
dingborg og Neestved og lejlighedsvis i Dianalund og Roskilde.

Statsforvaltningen varetager naevnets sekretariatsopgaver.

En klage over tvangsindgreb sendes typisk via den afdeling, hvor patienten er indlagt. Of-
te vil afdelingen telefonisk underrette sekretariatet om, at der er en klage pa vej til naev-
net, hvorefter afdelingen fremsender — eventuelt pr. fax — sagens akter til sekretariatet.

De lovmeaessige tidsfrister i klagesagerne stiller seerlige krav til organiseringen af arbejdet,
0g neevnets sekretariat har seerlige arbejdsprocedurer, der anvendes ved modtagelsen af
en klage. Sekretariatets medarbejdere foretager en umiddelbar vurdering af klagens ka-
rakter, og i de sjeeldne tilfeelde, hvor en klage fremsendes direkte til naevnet, videresen-
des klagen straks til afdelingen med oplysning om hvilke akter, neevnet har brug for, sa-
fremt naevnet skal behandle klagen. | forbindelse med en sags forberedelse sikres det
blandt andet, at alle forngdne oplysninger foreligger, og der udsendes en meddelelse om
mgdetidspunkt tillige med kopier af sagens akter til klager, patientradgi-
ver/bistandsveerge, sygehuset samt til nsevnets medlemmer.

Sekretariatet underretter telefonisk naevnets medlemmer samt hospitalet om mgdetids-
punkt pa grund af den korte tidsfrist i forbindelse med klager over tvangsmedicinering.
Neevnet holder mgder hver uge, i det omfang der er klagesager, og sekretariatet bestrae-
ber sig pa at udsende neevnets afggrelse senest dagen efter mgdet. Ved klager over
tvangsmedicineringer, der er tillagt opseettende virkning, faxer naevnet tillige afggrelsen
til hospitalsafdelingen og patienten.

ARSBERETNING 20 4



2. Sagsantal
Der har i 2010 veeret realitetsbehandlet i alt

Realitetsafggrelser

2008 % 2009 % 2010 %

Antal indkomne sager i kalenderaret 151 100 226 100 244 100
+ Antal sager, modtaget ej behandlet i foregdende ka- 0 1 0 0 0 0

lenderar

- Antal tilbagekaldte sager 28 19 33 15 36 15
- Antal afviste sager 17 11 31 14 20

- Antal sager modtaget, ej behandlet i kalenderaret 0 0 0 0 0

= Antal sager med realitetsafggrelse 106 70 162 72 188 77

Stigningen i antallet af afviste sager skyldes, at naevnet modtager flere klager, hvor rette
klageinstans er sygehusmyndigheden. Patienten vejledes ved afvisninger om hvilken
myndighed, der er rette klageinstans.
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Sagernes fordeling pa hospitalerne

Sager i alt Tilbagekaldte/afviste sager Realitetsbehandlede sager

Psykiatrisk 2008 2009 2010* 2008 2009 2010** 2008 2009 2010

Center

Dianalund 30 49 9 8 6 21 41 38
Holbaek 8 15 3 9 1 5 6 3
Kage 1 2 - 0 2 - 1 0 -
Nykgbing Sj. 17 31 3 9 0 14 22 14
Naestved 4 3 2 3 0 2 0 3
Roskilde 26 34 12 9 3 14 25 49
Sct. Hans 15 33 2 2 1 13 31 21
Slagelse 0 7 - 0 4 - 0 3 -
Vordingborg 50 52 14 18 5 36 34 60
1 alt 151 226 244 45 64 56 106 162 188

Der er sket en stigning i antallet af indkomne sager jf. skema 1. Dette har ogsd med-
fort, at antallet af realitetsbehandlede sager er steget. Der er ikke nogen umiddelbar
forklaring p&, hvorfor der er sket en stigning i antallet af indbragte sager.

Arsagen til, at der er en forholdsvis stor stigning i antallet af sager fra Roskilde kan til
dels forklares ved, at Psykiatrisk Center i Dianalund nedbreendte i juli 2010, hvorfor
der i Roskilde blev oprettet afdelingen S3, der behandlede patienter, der tidligere hgrte
under Dianalund.

Fra januar 2011 er denne afdeling flyttet til Slagelse Sygehus.

* Vedrgrende sager i alti 2010
I 2010 modtog patientklagenaevnet i alt 244 sager.

Det er ikke muligt at opdele det samlede antal indgéede sager pa de enkelte sygehuse
jf. ligeledes nedenunder, da der alene fgres statistik over de sager, som bliver mgde-
berammet.

**Vedrgrende antallet af tilbagekaldte/afviste sager i 2010

Det er alene de sager, som er tilbagekaldte/afviste efter patientklagensevnsmgdet er
berammet, hvor det er muligt at opdele pd de enkelte sygehuse. 1 2010 drejede det
sig i alt om 16 sager.

Derudover var der i 2010 yderligere 40 sager, som blev tilbagekaldt/afvist inden pati-
entklagenaevnsmgdet blev berammet. Disse figurerer alene under det samlede antal
tilbagekaldte/afviste sager, da der ikke er udarbejdet statistik for, hvilke sygehusene
disse klager kom fra.
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Antal afggrelser i naevnet i de seneste ar

2008 2009 2010*
211 218 305
Definition af En afggrelse er en godkendelse eller en tilsideseettelse af et tvangsindgreb. Denne de-
en afggrelse finition betyder, at en sag kan indeholde flere afggrelser.

Der teelles mindst én afgarelse for hvert enkelt paklaget tvangsindgreb.

Treeffer naevnet afggrelse vedrgrende flere ensartede tvangsindgreb, f.eks. 5 tvangs-
fikseringer, teeller naevnsafggrelsen statistisk som 5 afggrelser.

Hvis en naevnsafggrelse indeholder bade en godkendelse og en tilsideszettelse af et
tvangsindgreb, f.eks. at iveerksaettelsen af en tvangstilbageholdelse godkendes, men
den aktuelle opretholdelse tilsideseettes, teeller neevnsafggrelsen statistisk som 2 afgo-
relser/afggrelseskoder.

Den vaesentligste arsag til den store stigning i antallet af afgarelser i 2010 set i forhold
til 2009 kan tilskrives, at nsevnet i 2010 havde 2 omfattende sager med mange afgg-
relser.

Det drejer sig om en sag i Dianalund med i alt 33 afggrelser og en sag i Roskilde med
25 afggrelser.

3. Sagsbehandlingstiden

Sagsbehandlingstiden regnes fra sagens modtagelse i statsforvaltningen, og til afgg-
relsen sendes fra statsforvaltningen.

Sekretariatet har det udgangspunktet, at afggrelsen bgr sendes senest dagen efter, at
naevnet har truffet afgerelse p4 madet.

Der er i sagsbehandlingstiderne medregnet lgrdage, sgndage og helligdage.

I klagesager om tvangsbehandling, der er tillagt opseettende virkning, skal der treeffes
afgarelse inden 7 hverdage efter klagens modtagelse. Ved udtrykket hverdage forstas
mandag til fredag bortset fra helligdage.

Patientklagenaevnet har i 2010 matte udskyde 1 sag om tvangsbehandling, da der ikke
kunne samles et beslutningsdygtigt neevn pa grund af manglende laegemedlem.

Derudover har naevnet matte udskyde 2 mgdefastsatte sager. Den ene pa grund af
snestorm, hvor medlemmerne ikke pa forsvarlig vis kunne komme frem. Den anden pa
grund af et neevnsmedlems pludselige forfald, hvor det ikke var muligt at indkalde en
suppleant.
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Gennemsnitlig sagsbehandlingstid i de seneste ar

2008 2009 2010
Antal dage (hele tal) 7 9 9
4. Antal mgder
Samlet antal mgder
2008 2009 2010
Antal mgder 119 162 188

Stigningen i antallet af mgder skyldes, at der er sket en stigning i sagstilgangen jf.
skema 1.

Alle mgderne har veeret afholdt pa den hospitalsafdeling, hvor tvangsindgrebet er fo-
regdet.

Mgdernes fordeling mellem de enkelte psykiatriske centre i 2010

Psykiatrisk Center Antal mgder
Dianalund 38
Holbaek 3
Kege -
Nykgbing Sj. 14
Neestved 3
Roskilde 49
Sct. Hans 21
Slagelse -
Vordingborg 60
Mgder i alt 188
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Lseger

5. Mgdedeltagelse

Mgdedeltagelse for leeger

Psykiatrisk
Center
Dianalund
Holbaek
Kege
Nykgbing Sj.
Neestved
Roskilde
Sct. Hans
Slagelse
Vordingborg
1 alt

2008

22

14

17
13

39
114

Deltaget

2009

39

22

25
31

30
156

2010

38

13

47
21

54
179

Ikke deltaget

2008

g B O O N O O O O N

2009

ua » O O O

2010

o N O P o

o

Deltagelsesprocent

2008

92
100
100
100
100

89
100
100

98

96

2009

97
100

100

100

100

100
88
97

2010

100
100

93
100
96
100

90
95

Mgdedeltagelse for patienter

Patienter

Psykiatrisk
Center
Dianalund
Holbaek
Kage
Nykgbing Sj.
Neestved
Roskilde
Sct. Hans
Slagelse
Vordingborg
1 alt

2008

23
5
1

10
2

17

10

37

105

Deltaget

2009

27
5

20
21
30
1
26
130

2010

25
2
11
3
37
15
41
134

Ikke deltaget

2008

w N O b O P BB

14

2009

14

2010

13

12

19
54

Deltagelsesprocent

2008

96
83
100
71
100
89
77
93
88

2009

66
83

91
84
97
33
76
80

2010

66
67

79
100
76
71

68
71

Det skal bemeerkes, at patienten far en indkaldelse til patientklagensevnets mgde, men

det er patientens eget valg, om vedkommende gnsker at deltage eller ej.
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Mgdedeltagelse patientradgivere/bistandsveerger

Deltaget Ikke deltaget Deltagelsesprocent™*

Psykiatrisk 2008 2009 2010 2008 2009 2010 2008 2009 2010

Center
Dianalund 15 27 24 9 14 14 63 66 63
Patientrad- Holbaek 5 6 3 1 0 0 83 100 100
givere/ Kgge 1 - - (0] - - 100 - -
bistandsveerger Nykgbing Sj. 7 18 10 7 4 4 50 82 71
Neestved 1 - 2 1 - 1 50 - 67
Roskilde 14 23 41 5 2 8 74 92 84
Sct. Hans 7 20 14 6 11 7 54 65 67
Slagelse - 2 - (0] 1 - - 66 -
Vordingborg 30 27 49 10 7 11 75 79 82
1 alt 80 123 143 39 39 45 67 76 76

* Det kan give anledning til beteenkeligheder, at deltagelsesprocenten for patientrad-
givere/bistandsveaerger pa visse hospitaler er sa lav, at der i omkring hver tredje sag
ikke er en patientradgiver/bistandsveerge til stede. De skal ellers ved deres tilstede-
veerelse yde stgtte til patienten og skal bista til at sikre optimal retssikkerhed for pati-
enten i disse sager, som alle indebaerer indgreb i patientens egen selvbestemmelses-
ret.

6. Afggrelsernes udfald og omggrelsesprocenten

Afggrelse og godkendelser

Antal afggrelser Godkendelser

2008 2009 2010 2008 2009 2010
Tvangsindleeggelse 24 27 48 20 24 41
Tvangstilbageholdelse 43 63 84 40 53 75
Tilbagefarsel - - - - - -
Tvangsfiksering 42 34 57 42 25 45
Beskyttelsesfiksering 2 - 2 2 - 1
Personlige alarm- og pejlesy- - - - - - -
stemer og seerlige darlase
Personlig skeermning 2 2 1 2 2 1
Aflasning af dere i afdelingen - - - - - -
Aflasning af patientstue - 1 2 - - 2
Tvangsbehandling, medicinsk 54 70 67 36 58 49
Tvangsbehandling ECT - - 1 - - 1
Tvangsbehandling, legemlig 2 1 3 1 0 3
Fysisk magtanvendelse 6 6 3 4
Beroligende medicin 38 14 37 38 13 34
Andet 0 0 - 0 0 =
1 alt 213 218 305 185 180 254
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Som naevnt under skema 3 skal stigningen i antallet af afggrelser ses i forhold til 2
omfattende sager, hvor der i alt blev truffet 58 afggrelser.

Skema 11 Tilsideseettelser

Tilsideseettelser Omggrelsesprocent

2008 2009 2010 2008 2009 2010
Tvangsindlaeggelse 5 3 7 21 11 15
Tvangstilbageholdelse 3 10 9 7 16 11
Tilbagefarsel - - - - - -
Tvangsfiksering 0 9 12 0 36 21
Beskyttelsesfiksering 0 - -1 0 - 50
Personlige alarm- og pejlesy- - - - - - -
stemer og seerlige darlase
Personlig skeermning 0 0 0 0 (0] (0]
Aflasning af dere i afdelingen - - - - - -
Aflasning af patientstue - 1 0 - 100 0
Tvangsbehandling, medicinsk 18 12 18 33 19 27
Tvangsbehandling ECT - - 0 - -
Tvangsbehandling, legemlig 1 1 (0] 50 100
Fysisk magtanvendelse 2 1 1 33 17 33
Beroligende medicin (0] 1 3 (0] 7 8
Andet = = = = = =
1 alt 29 38 51 14 17 17

| forhold til neevnets omggrelsesprocent skal det bemeerkes, at i langt de fleste sager,
hvor naevnet tilsidesaetter et foretaget tvangsindgreb, er det pa grund af formelle
mangler fx tvangsindleeggelse/tvangstilbageholdelse, hvor tilsideseettelserne oftest er
begrundet i, at de lovfastsatte revurderinger ikke er overholdt.

For sa vidt angar tvangsbehandlingerne er mange af tilsideseettelserne begrundet i, at
det fra hospitalsafdelingens side ikke har veeret tilstreekkeligt dokumenteret, at patien-
ten er motiveret i forhold til lovens forskrifter, inden beslutningen om tvangsbehand-
ling blev truffet.

Efter loveendringen af 1. oktober 2010, hvor motivationstiden aendredes fra 1-2 uger
til hgjest 3 dage forventer naevnet, at antallet af tilsideseettelser pa grund af manglen-
de dokumentation for motivationen vil falde fremadrettet.

Neevnet har i et tilfeelde, hvor en hospitalsafdeling flere gange havde oplevet, at afde-
lingens beslutninger om tvangsbehandlinger blev tilsidesat, holdt et mgde med afde-
lingen. Her blev reglerne om tvangsbehandling i psykiatrien gennemgaet, og der var
her ogsa mulighed for at stille spgrgsmal til nzevnet.
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7. Klager over patientklagensevnets afggrelser

Definition Kolonnen antal anker, skal forstds som antal afggrelser der ankes. Hvis en sag med 5
tvangsfikseringer ankes, vil det teelle som 5 anker.

I Der henvises til den definition af afggrelsesbegrebet, som fremgar under skemaet an-
tallet af afgarelser i de seneste ar jf. skema 3.
-

Skema 12 Klager over patientklagenaevnets afggrelser

2008 2009 2010

Antal Antal Anke Antal Antal Anke Antal Antal Anke

afg. anker % afg. Anker % afg. anker %
Tvangsindleeggelse 24 1 2 27 4 15 48 8 17
Tvangstilbageholdelse 43 10 9 63 2 3 84 10 12
Tilbagefarsel 0 0 0 (0] (0] (0] = = =
Tvangsfiksering 42 2 4 34 3 9 57 12 21
Beskyttelsesfiksering (0] (0] (0] (0] 2 (0] (0]
Personlige alarm- og pejle- 0 0 0 (0] (0] - - -
systemer og seerlige dgrla-
se
Personlig skeermning 2 0 0 2 0 0 1 0 0
Aflasning af dgre i afdelin- 0 0 0 0 (0} (0} - - -
gen
Aflasning af patientstue (0] (0] (0] 1 (0] (0] 2 (0] (0]
Tvangsbehandling, medi- 54 3 4 70 8 11 67
cinsk
Tvangsbehandling ECT 0 0 0 0 0 0 1 0 0
Tvangsbehandling, legem- 2 1 1 1 (0] (0] 3 1 33
lig
Fysisk magtanvendelse 6 0 0 6 1 17 3 0 0
Beroligende medicin 38 3 2 14 1 7 37 13 35
Andet 0 0 0 0 0 0 - - -
1 alt 213 20 23 218 19 9 305 50 16

Vedrgrende skemaerne 10 — 12

Tallene i disse skemaer er opgjort i forhold til antallet af afggrelseskoder, da en sag
godt kan indeholder flere koder, hvis der fx er klaget bade over tvangsindleeggelse og
tvangstilbageholdelse eller indgivelse af beroligende medicin i flere tilfeelde.

For s& vidt angar den store stigning i ankeprocenten vedrgrende tvangsfiksering og

indgivelse af beroligende middel skal det bemaerkes, at dette i overvejende grad skyl-
des en sag, hvori der bl.a. er godkendt 7 gange tvangsfiksering samt 10 gange indgi-
velse af beroligende middel, og hvor patienten efterfglgende har klaget over naevnets
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afggrelse til henholdsvis Retten og Sundhedsvaesenets Patientklagenaevn (nu Patient-
ombuddet).

Byretterne behandler klager over naevnets afggrelse om administrativ frihedsbergvel-
se, det vil sige tvangsindlaeggelser, tvangstilbageholdelser og tvangsfikseringer.

Patientombuddet behandler klager over naevnets afggrelser om tvangsbehandling, ind-
givelse af beroligende middel, fysisk magtanvendelse og personlig skeermning.

Skema 13 Anke til domstolene

Skema 14

2008 2009 2010
Stadfeestet 7 4 5
Tilsidesat 0 1 1
Frafaldet af patient 6 3 2

3 sager mangler endnu at blive afgjort af retten svarende til 12 afggrelseskoder.

Klage til Sundhedsveesenets Patientklagenaevn (pr. 1. januar 2011 Patientombuddet)

2008 2009 2010
Stadfeestet (0} 3 12
Tilsidesat (0} 2 1
Frafaldet af patient 1 4 5

5 sager er endnu ikke afgjort af Patientombuddet svarende til 12 afgarelseskoder.
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AFSNIT 2

1. Principielle problemstillinger m.v.

Naevnet er ikke stgdt pa principielle problemer m.v., som der neermere bgr redeggres
for i denne rapport.

Der henvises i stedet til de problemstillinger, som fremgar af de principielle afgarelser i
afsnit 3.
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2. Principielle afggrelser

|

Det psykiatriske patientklagenaevn har behandlet en sag om tvangsmedicinering med
depotmedicin, hvor dosis og interval var i overensstemmelse med den gaeldende mar-
kedsfgringstilladelse. Patienten havde tidligere modtaget behandling med depotmedi-
cin med det samme produkt; Cisordinol 250 mg. injektion hver 14. dag.

| afggrelsen gnskede overlaegen at behandle patienten med depotmedicin Cisordinol
250 mg injektion hver 14. dag. Overleegen begrundede den patenkte behandling med,
at patienten i flere ar var velmedicineret med Cisordinol depot 250 mg. injektion hver
14. dag, men nu havde haft et medicinsvigt, hvorefter patienten befandt sig i en tilta-
gende sveer psykotisk tilstand med storhedsforestillinger.

Det fremgik af journalmaterialet, at patienten selv havde udtalt, at behandlingen med
Cisordinol 200 mg. injektion hver 14. dag ikke lsengere fgiltes tilstraekkelig.

Neevnet fandt, at lovens betingelser for tvangsbehandling var opfyldt og at det ville
veere uforsvarligt ikke at behandle patienten. Neevnet fandt videre, at beslutningen om
tvangsbehandling opfyldte kravet om mindst indgribende foranstaltning og at der var
tale om et afprgvet leegemiddel i seedvanlig dosering og med feerrest muligt bivirknin-
ger.

Overlaegens beslutning blev dog tilsidesat af et enigt naevn, da det alene var dokumen-
teret, at patienten var motiveret for behandling med Cisordinol i tabletform og ikke
som depotmedicin.

11
Det psykiatriske patientklagensevn har ogsa behandlet en sag om tvangsbehandling i
form af sondeerneering til en 13-arig patient.

Foreeldrene klagede 3 maneder efter, at patienten var blevet sondeernaeret.

Sygehuset havde ikke udfyldt tvangsprotokol og der var ikke tildelt en patientradgiver,
da behandlingen var sket med samtykke fra foraeldrene. Det var sdledes hospitalsafde-
lingens opfattelse, at der ikke var tale om et tvangsindgreb i psykiatrilovens forstand,
men en beslutning truffet i samrad med forzeldrene, og at det derfor henhgrte under
foreeldreansvarsloven, der indeholder reglerne om forseldremyndighed.

Patienten oplyste, at hun for det meste samarbejdede ved sondeernaeringen, da hun
var bange. Hun mente dog, at hun et par gange havde skreget, at hun ikke ville have
sonden.

Foreeldrene afviste ikke, at de havde givet samtykke til behandlingen, men fglte at det
var et stort ansvar at paleegge dem at treeffe beslutningen om pabegyndelse af

tvangserneering. De fglte, at de som foreeldre stod i en sveer situation.

Neevnet fandt, at der ikke var tale om tvangsbehandling i psykiatrilovens forstand, da
patienten var under 15 ar, og da foreeldremyndighedsindehaverne havde samtykket til
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behandlingen. Derudover var det ikke godtgjort, at patienten pa tidspunktet for son-
deernaeringen havde modsat sig denne.

Det fremgik endvidere af journalnotater, at patienten ikke havde veeret afvisende ved
tanken om sondeernaering, da hun herved kunne fralsegge sig ansvaret for behandlin-
gen.

Afgerelsen er paklaget og er under behandling ved Sundhedsvaesenets Patientklage-
neaevn (pr. 1. januar 2011 Patientombuddet).

Il

Neevnet har ligeledes behandlet en sag om personlig skeermning 24 timer i dggnet. Pa-
tienten havde, pa tidspunktet for sagens behandling i neevnet, veeret personligt skaer-
met 24 timer i dagnet i over en maned pa grund af risikoen for selvmord.

Patienten havde forud for indlaeggelsen forsggt at bega selvmord. Han erkendte, at
han den fgrste maned efter indlaeggelsen fortsat havde et gnske om at begé selvmord,

men at han ikke leengere gnskede dette.

Overleegen oplyste, at patientens humgr var meget svingende, og at der var en ikke
ringe risiko for, at en forkert bemaerkning kunne fgre til et nyt selvmordsforsgg.

Ved en netop overstaet mentalundersggelse fandt en anden overleege, at der var en
hgj selvmordsrisiko.

Neevnet godkendte pa denne baggrund overlaegens beslutning.
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Skemaoversigt

Skema 1.
Skema 2.
Skema 3.
Skema 4.
Skema 5.
Skema 6.

Skema 7.
Skema 8.
Skema 9.
Skema 10.
Skema 11.
Skema 12.
Skema 13.
Skema 14.
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