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i kakkenet laver vi god mad til dig, mens du er
indlagt og sgrger for, at du f&r noget at vaeige
imellem,

I menukortet kan du se hvilke retter, vi har pa
menuen til frokost og aften.

Na&r du veelger mad fra menukortet, haber vi,
at du far stimuleret din appetit og vil nyde alle
dagens maltider.

Du kan f& yderligere information i afdelingen
om:

e Margenmaden

= Mellemmaltider

¢ Smaretter

» Drikkevarer

s Tilskudsdrikke

Vi haber, at maden lever op til dine forventninger
og, at du far mange gode madoplevelser under

din indleggelse.

God appetit!

Ris og ros

Har du bemeerkringer ti maden, vil vi gerne
modtage bade ris og ras. Det kan du gare ved at
lade personalet sende din besked videre til 0s

i kickenet,

Mad og sundhed

{en mad, vi tilbyder dig til dagens maltider er sund
kost. Den betegnes Normalkost og felger naerings-
stofanbefalinger fra Sundhedsstyrelsen.
Normalkosten er ogsa udgangspunktet for be-
handling af visse sygdamme, som for eksempel
forhajet kolesterol, diabetes og overvagt.

Kostprincipper - kort og godt

Normalkost er mad, der er rig pd kostfibre og har
et hegreenset indhold af fedt - iseer det meettede
fedtstof. Det betyder, at selv store portioner mad
giver et relativt begraenset fedt- og kalorie-
indhold.

Nar madens indhold af fedtstoffer skal veere
begraenset, anhefaler vi, at du undlader at smgre
smgr pa bradet og vaiger meetk og ost med lavt
indhold af fect.

Flodedesserter og kager er noget, du kan nyde i

et meget begreenset omfang, mens frugt og grant
er noget, du gerne ma spise meget af Den anbe-
falede maengde er pd 600 gram prdag -~ fordelt
ligeligt meflem frugt og grent. Eksempelvis svarer
et stykke frugt til 200 gram.

Du opnar at fa tilstrazkkeligt med protein ved at
spise bl.a. fisk, fjerkraz, magert ked og palaea.

Det er ogsa vigtigt at drikke eller spise lidt let
meliem maltiderne for, at du kan fgle dig maet og
vel tilpas. Se viften af titbud i: Spis lidt tet mellem
maltiderne.

Til dig, der vil undga retter med hajt sukker-
indheld, er det muligt at vaalge retter uden eller
med en begreenset maengde sukker.

Til dig, der vil reducere madens indhold af energi
(katorier/ ki), er det muligt at f& dagens méltider
i en lifle portionsstarreise,

Vil du vide mere om mad og ernaring under
sygdom, er du velkommen til at sgge information
nd Centralkgkkenets hiemmeside:

http//www.auhrisskov.dk/afdelinger/
driftsfunkticner/centratkpkkenet
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FROKOSTBUFFET

Frokostretter
Stegt medister m. hillavet agurkesalat
Tuntatar m. dilddressing og citronhéd
Pandekage m. spinat og g

Saiat

Bl. salat m. kylling, kalkunbacon og dressing

Palz=g og brad

Stegt svinekam m. rpdkd! og appelsin
Ag m. tomat og karse

Mellemmalitid

Grov chokoladebotle

MENUVALG AFTEN

Hovedretter
Oksegryde m. igg og champignons
Ovnbagt fiski tomat-dildsauce
Chiti sin carne m. flute fra eget bager!
Tilbehgr
Kartofler
Ris
Spidskal m. squash, rgdlyg og eerter
Efterretter

Melon
Hirndbaer-ribsgred m. letmaelk

Mellemmaltid

Hjemmelavet knaekbrad m. mager ost

Tirsdag, 7. maj 2013
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FROKOSTBURFET
Frokostretter
Lun leverpostej m. champignons og radbeder
Karrysuppe m. kylling, fennikel ag hvidvin
Squashfrikadelle m. picklescreme
Salat
Spidska m. gulerod og aerter

Paleg og brad

Makrel i tomat m. citron og grgn peber
g m. cherrytomat og karse

Mellemmaitid

Ostehorn

MENUVALG AFTEN
Hovedretter
Stegt kyllingekotelet m. skysauce og ribsgelé
Kalvemillionbef

Porretzerte

Titbehpr
Kartofler
Pasta
Hvidkal m. eerter og persille

Efterretter

Haare
Grod af blandede baar m, etmastk

Meltemmaitid

Boile
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FROKOSTBUFFET

Frokostretter
Frikadelle m. asie
Kold dampet hellefisk m. grent, dressing og brad
Linsesalat m. frisk basilikum og brad
Salat
Iceberg m. rgdbedehlade, rgd peber og majs

Palaeg og brad

Marineret kalvekgd m. karrypickies og rggd peber
Hyttegstsalat m. tormat og karse

Mellemmaltid

Scene m. chokolade

MENUVALG AFTEN

Hovedretter
Faneret katkunsnitzel m. ragd peberfrugtsauce
Chili con carne m. cheasy fraiche
Tagine m. aubergine og kikarter samt flute
Tilbehgr
Kartofler
Ris
Spidskat m. gulerad, porre og &rter

Efterretter

Bruer
Jordbaergred m. tetmalk

Melemmaltid

Tarret frugt og ngdder

Kr. Himmelfartsdag, 8. maj 2013
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FROKOSTEUFFET
Frokostretter
Stegt kyllingeoverldr m. hjlavet agurkesaiat
Ovrbagt laks m. bi& birkes, citron og dressing
Squashfrikadeller m. hjlavet agurkesalat
Salat
Iceberg m. sukkerarter, bredhl persilie og melgn

péleeqg og bred

Raget filet m. rygeostereme og karse
Mg om. rejer, tomat, citron og dild

Mellemmaltid

Rabarbiertaerte m. creme craiche

MENUVALG AFTEN

Hovedretter
Farseret svinemagrbrad m. champignonsauce
Krydret katkunsnitzel m. champignonsauce
Selleribgf m. stuvel hel spinat

Tilbehgr

Kartofier
Flute fra eget bageri
Hvidkal m. majs, gulerod og rucota

Efterretter

Kiwi g jordbaar pa stilk
is m. syltede baer

Mellemmaltid

Mazarin
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FROKOSTBUFFET

Frokostretter
Lunleverposte; m. champignaons og radbede
Mar. kyllingeinderfilet m. feta og sesam
Toertellini m. pesto og cherrytemat
Salat
lcetrerg m. spidskal, slikeerter og rad peher

Pdleeg og bred

Rullepalse m. sky, log og karse
Gren fiskesalat m. citron og brandkarse

Mellemmaltid

Guierodsholle

MENUVALG AFTEN

Haovedretter
Marineret svinekam m. skysauce
Wok m. kylling og ris
Ratatauitte m. linser

Titbehgr

Kartofler
Flute fra eget bageri
Spidskal og guierod m. vinaigrette

Efterretter

Ananas
Hindbaergrgd m. letmeaik

Mellemmaéltid

Pandekage m. lidt syltetsj

Lerdag, 11. maj 2013
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FROKOSTBUFFET
Frokostretter
Legeret aspargessuppe m. kadaoller
Krydret katkunirikadeile m. cremet agurkesalat
Humus m. cliven
Salat
Fastasalat m. grgnt og dressing

Paley og brad

Hamburgerryg m. italiensk salat og karse
Mg m. marineret sild og karrydressing

Mellemmaltid

Cookie

MENUVALG AFTEN
Hovedretter
Kalvegryde m, peberfrugt og kalvebacan
Hellefiskifad m. grent samt mild kasrrysauce
Urte-neddefrikadelle m. kold mangosauce
Tilhehar
Kartofter
Flute fra eget bageri
Blandet salat m. stikaerter og rad peher

Efterrettor

Paare
Jordheergrad m. letmazlk

Mellemmaltid

Y4 bolle m. ost



Pinsedag, 19. maj 2013
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FROKOSTBUFFET

Frokostretter
Marineret kyllingeindesfilet m. tomat og cham.
Rpget heilefisk akaciehonning og ribs
Broccolisalat m. feta og kikaerter
Suppe
L.egeret aspargessuppe

Paleeg m. brad & smay

Spraengt svinekam m. aspargessalatl og karse
g m. mayannaise, rejer og citron

Mellemméltid

Pinsekage

MENUVALG AFTEN

Hovedretter

Japansk ret af kalveked

Stegtiaks m. mild karrysauce

Pandekage m. spinat og &g
Tilhehgr

Kartofler
Kartoffelimos m, smgr
Bl. salat m. cherrytomat ¢g peberfrugt

Efterretter

Henkogt fersken m. hindbeercreme
Eblegrgd m. sgdmaalk

MellemmAltid

Vaffel m. lidt syltetn)

menukort

' Frokostbuffet
- Menuvalg aften
»  Sygehuskost

Lige 20
13. til 19. maj 2013

Centralkgkkenet
Aarhus Universitetshospital Risskov



Sendag, 12. maj 2013
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FROKOSTBUFFET

Frokostretter

Kyllingeinderfilet m. bagte peberfrugler og benner

Laksesalat m. citron og hrendkarse
Tomatsuppe m. porrer

Salat
Blandet salat m. feta, oliven og tormat
Pail=g og bred

Spraengt oksebrystm. peberrodssalat
Ag m. tormat ag karse

Melemmaltid

Pxreteerte m. creme fraiche

MENUVALG AFTEN

Hovedretter
Stegt kyllingekotelet m. paprikasauce
Farsbrgd m. IBg 0g tomat samt paprikasauce
Champignon-valngddepaté m. redbedecreme
Tilbehar
Kartofler
Jasminris
Blandet salat m. cherrytomat ng peberfrugt
Efterretter

fEhle
Hindbeer-jordbaergred m. letmeelk

Mellemmdltid

Muffin m. baer

menukort

. Frokostbuffet
- Menuvalg aften
. Normalkast

Uge 19
6.-12. maj 2013

Centratkagkkenet
Aarhus Universitetshospital Risskov
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FROKOSTBUFFET
Frokostretter
Kryddermedister m. stegte olivenkartofier
Hensesalat m. red peber og brendkarse
Kikartefrikadelle m, tzatziki
Suppe
Legeret blomkalssuppe m. kedboller

Pdizeg m. bred & smar

Roastbeef m. remoulade og ristede Ipg
Malret i tomat m. mayonnaise ag agurk

Mellemmaltid

Chokoladekage

MENUVALG AFTEN

Hovedretter

Katkun-ingefaergryde m. flgde
Sprazngt kalvekgd m. stuvet spidskal
Blomkalspaste] m. stegte peherfrugter

Tilkehgr
Ris
Kartoffelmos m. smar
fErter
Efterretter
Abrikastrifli

Blommegred m. sgdmaatk
MeHammaitid

7o slags paelse, kyilingepaté, pesto og brad

Tirsdag, 14. maj 2013
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FROKOSTBUFFET
Frokostretter
Stegt kyliingeoverlar m. hj. lavet agurkesatat
Tunsalat m. karrydrossing 0g eeg
Lun sguashfrikadelle m. hj. favel agurkesalat
Suppe
Legeret braccoiisuppe m. selieri

Paleg m. brad & smar

Roget filet m. aspargessalat g rgd peber
Torskerogn m. remoulade, citron og tomat

Mellemmaltid

Keernemeaerlkshorn

MENUVALG AFTEN
Hovedretter
Lyssejifad m. citron-fledesauce

Katvekarbonade m. champignonfigdesauce
Gregntsagsaryde m. kikzerter, 3dl - 4 di

Tilbehar
Kartofier
Kartoffelmos m. smar
Broccoli
Efterretter

Citronfromage
Grad af blandede bar m. sgdmeaelk

Mellemmaltid

Hiemmelavet knaskhrad m. ast



Onsdag, 15. maj 2013
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FROKGSTBUFFET

FroKostretter
Lun leverpostej m. bacen, champ. og radbede
Pebermakrel m. rygeostsalat og gul peber
Pastasaiat m. greeskarkerner og kikaerter
Suppe
Karrysuppe m. kylling, fennikel og hvidvin

Paleg m. brad & smar

Rullepglse m. italiensksalat og karse
FEQ m. mayonnaise, kaviar og cherrytomat

Mellemmaltid

Kanelsnegl

MENUVALG AFTEN

Hovedretter
Stegt svinekam m. skysauce og agurkesalat
Kalvemillionbaf m, figde
Chifigryde m. brure banner og creme fraiche
Tilbehar
Kartofier

Kartoffelmos m. smar
Hvidkal m. solbzer

Efterretter

Kirsebaeririfli
Eblegregd m, spdmeaetk

MeHemmaltid

Grovboile m. brie og peberfrugt

Torsdag, 16. maj 2013
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FROKOSTBUFFET

Frokastretter
Tartelet m. hens i asparges
Fiskefrikadelle m. laks og hjlavet remaulade
Karnsalat m. radiser, spinat og feta

Suppe
Legeret grantsagssuppe
Paleg m. bred 8 smer

Stegt svinekam m. rgdkal, svesker og appelsin
g m. mayonnaise, rejer og citron

Mellemmaltid

Mazarin

MENUVALG AFTEN
Hovedretter
Oksegryde i fledesauce
Ovnbagt torsk m. grantsager

Falafier og bgnnecreme m. peberfrugt

Tilhehar

Kartofier

Kartoffelmos m. smar

Blandet rékost m. dressing
Efterretter

Lun rabarbersuppe m. creme fraiche
lardbeergred m. spdmaslk

Mellemmaltid

Chokoladebolle



Fredag, 17. maj 2013
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FROKOSTBUFFET
Frokostretter
Pytipande m. gksekad ag radbeder
Tunmousse m. dressing, ¢itron og dild
Fastasalat m. kidneybenner
Suppe
Legeret aspargessuppe m. kadboller

Paleg m. bred & smer

Hamburgerryg m. ftaliensk salat og agurk
Mg m. mayaonnaise, tomat og gran peher

Mellemmaltid

Dagens kage

MENUVALG AFTEN

Hovedretter
Spraengt svinekam m. figdeaspargessauce
Burgerboile m. hgf
Chifi sin carne

Tilbehgr

Kartofler
Kartoffetmas m. smgr
Azrter, carotter og bahymajs

Efterretter

Bagte &bler m. creme fraiche
Grad af blandede baer m. sgdmazlk

Mellemmaitid

Pandekage m. is og lidt syltetmj

Lardag, 18. maj 2013
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FROKOSTBUFFET
Frokostretter
Lun frikadelle m. hjemmelavet agurkesalat
Kold dampet torskefilet m. kaviardressing
Hunus m. oliven og brad
Suppe
Tomatsuppe m. pasta

Padleeg m. brad & smar

Ruliepglse m, itatiensk salat og karse
g . mayonnaise, tomat og pusiag

Mellemmaltid

Squashkage

MENUVALG AFTEN

Hovedretter
Stegt kyllingeoverladr m. radvinssauce
Lasagne
Vegetarlasagne m. linser

Titbehgr
Kartafler
Kartoffelmos m. smar
Blandet rédkost m. dressing

Efterretter

Abrikosmousse m. ristede ngdder ag chokolade

lordbazr-rabarbergred m. sgdmazlk
Mellemmaltid

Hiemmebagte smakager
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Husorden for afsnit R1

Dggnrytme

Der skal veere ro i afsnittet i tidsrummet kl. 22.00 - 06.30, Kl, 22 indsamler personalet brugt
service fra sengestuerne, aktivitetsrummene aflases og du forventes herefter at opholde dig pa

din stue( i weekends efter ki 00.00).
Du vil blive vaekket ki. 07.30 pa hverdage.

Socialt samvaer

Samveer med medpatienter foregdr pa feellesarealerne.

Trusler (verbale og fysiske), vold, hgjtrabende eller stgjende adfserd accepteres ikke i miljget.
Kan du ikke overholde dette vil du blive bedt om at deempe dig evt. henvises du til egen stue.

Persgnalet vurderer, om det sociale samveer er acceptabelt for alle og griber ind, i fald der
opstar problemer,

Haven

Haven kan benyttes i det omfang personalet kan ledsage dig efter morgenmgderne og til
mgrkets frembrud. Du kan blive pdlagt begraensninger | at benytte haven, hvis personalet

vurderer dette fx. ved misbrug, flugtrisiko o.l.

Kioskvarer

Patienter, der ikke har udgang, skal aftale kioskindkgb p& morgenmgdet man-, ons- og :redag.
Der er kun mulighed for at handle ind disse tre dage! Udebliver du fra morgenmgdet ma du

forvente fgrst at kunne handle | kiosken den naestkommende kioskdag.
Patienter med udgang forventes selv at foretage sine indkeb.

Der kan bestilles max. 1/2 liter drikkevarer i "blgd” embalage ex plast eller pap.

Der kan bestilles fastfood hver torsdag. Dette bestilles pa eftermiddagsmgdet, hvorefter
personalet bestiller maden.

Piklaedning

Det forventes, at pakleedningen ikke har anstgdelig eller péfaldende karakter, eksempelvis
rygmaerker. Skgnnes pakisedningen ikke at efterleve dette, vil personalet bede dig kleede om

eller henvise dig til egen stue.

Beklaedningen ma ikke kunne indebzere en sikkerhedsrisiko (fx store beelter eller smykker,
traesko). Vi opfordrer dig derfor til at lade p%rmrende hente disse. Hvis vi skal opbevare dem

er det uden erstatningsansvar.

Indretning af patientstuer

Dit vaerelse vil vaare indrettet med hospitalets standardudstyr bla. TV. Mindre musikanleeg kan
medbringes ligesom du kan have et begraenset udvalg af CDér (20 stk).

Udsmykning med anst@delig eller racistisk karakter ma ikke finde sted.



Du forventes at holde orden og indgd i den daglige rengaring af stuen.

Det er pdlagt personalet at lave rutinemaessige sikkerhedstiek af bla. sengestuer i dag- og
aftenvagt, ‘

Besog
Besggstid hverdage 13.30 - 17.00 samt 19.00 - 21.00. Weekend efter aftale.

Du vil almindeligvis kunne modtage besgg fra naere pargrende. Besgget aftales med personalet
senest dagen for. Bespget kan undtageisesvis vasre overvaget sadfremt personalet vurderer

dette.
Born eller sgskende under 18 8r skal ledsages af péragrende.

Der kan sadvanligvis ikke modtages bespg af indlagte eller tidligere indlagte pzzltieﬂter.o
Ved seerlige undtagelser, f.eks. en kaereste/megtefazlle vil besgg kunne besluttes 1 samrad med

personalet. Besggene foregar pd dit veerelse.

Den besggende kan i begraenset omfang medbringe gaver eller fx kage. Inden du far det
udleveret vii det blive gennemgaet af personalet.

Det er ikke tilladt besggende at medbringe alkohol, mobiltelefoner, misbrugsstoffer eller
genstande, der kan anvendes som vaben.

Den besggendes overtgj, tasker og mobiitefefoner opbevares under besgget hos personalet,

Der ma ikke ryges under besgget.

Bes@g kan begransas eller afvises, hvis det vurderes ngdvendigt af hensyn til den enkeltes
behandling, sikkerheden eller opretholdelsen af ro og orden,

Veerdigenstande,
Vaerdigenstande medbringes p8 eget ansvar,

Hver man-, ons- og fredag kan du maksimalt heave 300,- kr fra din konto pa
sygehusadministrationen.

Afsnitet har ingen erstatningspligt overfor mistede ejendele eller kontanter.

Telefon.

Udover afsnittets manttelefon er det muligt at benytte en “fast” mobiltelefon. For at benytte
denne skal du bruge dit eget simkort, Dette opbevares pd personalekontoret. Alle telefoniske
samtaler foretages fra telefonboksen | tidsrummet 8 - 22 dog undtaget 12.45 - 13.30 og 15.00
- 15.30. Mobiltelefonen og simkort afleveres straks efter endt samtale,

Patienter med uledsaget udgang kan medbringe egen telefon under udgang.

Perscnalet kan af behandlingsmaessige 8rsager elier af hensyn til medpatienter kunne palegge
begreensninger | brugen af telefonen,

Post

Du har mulighed for, at afsende og modtage post, der er adresseret til Retspsykiatrisk afsnit.
Af sikkerhedsmaessige hensyn overveaerer personalet 8bning af pakker og breve.,
Undtaget er dog breve fra offentlige myndigheder eller forsvarer,



Ryyning og brug af 8ben ild (se e-dok + kommentar).

Rygning er kun tilladt i afsnittets rygerum, hvor der kun ma veere én tiistede af gangen.

Rygerummet afldses fra 01.00 til 06.30,
Overholdes rygereglerne ikke eller vurderes det at rygningen udggr en sikkerhedsmasssig
risiko kan personalet beslutte, at cigaretter, lightere, taandstikker o.l, opbevares pé kontoret og

kun udleveres efter aftale.

Brug af stearinlys (herunder fyrfadslys), regelsespinde o, lign. er ikke tilladt pd afsnittet.

Hande!l og bytte

Al handel og bytte samt udl&n og spil om penge er ikke tilladt. Personalet vil stille krav om
tilbagelevering af det overdragne.

Patienter med udgang ma ikke handle for medpatienter,

Mandel over internettet skal godkendes af en kontaktperson fra dit team.

Rusmidler og farlige genstande

Det er ikke tilladt at medbringe, bruge eller overdrage rusmidler. Du mé ej heller besidde
genstande der kan anvendes som vaben fx. store baeltespander eller store ringe.

Ved mistanke om rusmidier eller farlige genstande i afdelingen, vil personalet visitere person,
veerelse og ejendele. Der kan afkraeves en urinpreve, og hvis dette ikke imgdekommes inden
for 3 timer, vil prgven blive betragtef som positiv,

Rusmidler og farlige genstande anmeides og overdrages til politiet.

Ved misbrug kan der ivaerkseettes restriktioner i forhold til besgg, udgang eller ophold pa
fasllesarealerne,

Stgj

Afspitning af musik, video eller TV, skal foregar p8 en sadan méde, at det ikke er til gene for
andre.

Efterleves ovennasvnte anvisninger ikke, kan TV, stereoanlag eller andet Inddrages i en
periode,
Computer

Du har mulighed for at benytte afsnittets computer med internetadgang. Den vil kunne
benyttes i tidsrummet 10 ~ 21, Det er ikke tilladt at “chatte” fx benytte facebook” eller ga pa
internetsider med anstgdeligt indhold. Computeren kan kun benyttes under overveerelse af

personale,

Censur pilagt af retten.

Du skal vaere opmaerksom pa om du af retten er blevet palagt seerlige restriktioner(censur) i
din kontakt med omverdenen. Det kan vaere afsendelse eller modtagelse af post, besgg,
telefonnering eller adgang til internettet. Denne censur kan kun aendres af

anklagemyndigheden.

Afsnitsledelsen for R1 d. 3/11 2011



Husorden retspsykiatri

Denne husorden gaslder kun for den specialiserede retspsykiatri,

Punkt til husordenen

Vedr. udgang fra den specialiseraede retspsykiatri

1. Ingen kan som udgangspunkt f& udgang fra afdelingen de fgrste 6
maneder efter indlaeggelsen. Indlagte patienters behov for frisk
fuft foregdr i afdelingernes indhegnede haver, indtil man kan f&
udgang,

2. Anbringelsesdgmte, som netop har faet dom, kan ikke som
udgangspunkt f3 udgang de forste 12 ménader fra dommen,

3. Vareteegtissurrogatfangslede eller patienter overfert fra arrest
efler faengsel grundet opstdet psykisk sygdom har ikke udgang.

Forud for at en patient far udgang

For anbringelsesdgmte er det overlaegen, der tager stilling til udgang
og udvidelse heraf. Anbringelsesdgmte kan hejst fa udgang 3 timer
uden ledsagelse i dggnet. Udgang gives fra gang til gang pa
baggrund af en konkret, aktuel vurdering, som skal tage
udgangspunkt i behandlingsmaessige hensyn og hensynet til
retssikkerheden, herunder de forhold, som har begrundet dommen.

Til at understptte vurdering om udgangstilladelse kan anvendes
felgende redskaber:

Risikovurderingsinstrumenter

¢« HCR-20 (Historical, Clinical, Risk Management-20), som foretages
ved indleeggelsen/umiddelbart efter domsafsigelsen og herefter 1
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gang pr. ar.

* START (Short Termed Assessment of Risk and Treatability), som foretages ved
indlaeggelsen/umiddelbart efter dommen og herefter hver 3. maned.

» BVC (Brgset Violence Checkiist), som er en risikovurdering, der foretages 1 gang i hver
vagt, dvs, hver 8. time.

» Personalets observationer af patientens evne til at indgd i relation til medpatienter og
personale, til at overholde aftaler, til at deltage i aktiviteter, adfeerd | gvrigt, herunder:
o misbrugsadfeerd
personafesamtaler med patienter
de leegelige samtaler
evt. psykologsamtaler

c ¢ O

P& baggrund af ovenstdende udarbeides en plan om hvilke risici og vanskeligheder, den
enkelte patient skal overkomme, hvilke ressourcer han har til det og hvilken hjaslp, han skal
have med henblik pé at planlaegge udgangen.

Udgang

» Starter altid med udgang p8 hospitalets omr8de, ledsaget af uddannet personale.

» Herefter kan udgangen udvides til udgang udenfor hospitalsomradet ledsaget af uddannet
personale,

Uledsaget udgang

e Starter med udgang 15 minutter pd hospitalets omréde og udvides herefter gradvis.

+ Uledsaget udgang udenfor hospitalets omrade til aftalte konkrete formal.

» 1 gang manedligt droftes udvidelse af udgang pd behandlingsplansmgde med anvendelse
af de samme instrumenter,

Inddragelse af udgang

Hvis en patient udebliver, undviger eller remmer, har han ikke lezngere udgang. Udgangen
inddrages minimum en maned og herefter vurderes, om han pa ny kan have udgang og pa
hvilket niveau - med anvendelse af de samme instrumenter og vurderinger som tidligere
beskrevet.

Ved misbrug af alkchol eller stoffer under udgang eller i afdelingen inddrages retten til udgang,
indtil patienten kan affaegge ren urinprgve. Der foretages herefter vurdering p8 samme made
som tidligere naevnt, fgr patienten far udgang pd ny pa et relevant niveau.

« Ifald en patient scorer 2 pd BVC, har han ikke udgang samme dag og den falgende dag.

Side 2
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¢ Hvis han scorer mere end 2, er udgangen inddraget 1 uge i forbindelse med hvilken, der
foretages vurdering af ny udgang og udgangsniveau med anvendelse af tidligere naevnte
metoder.

Der henvises i gvrigt til Feellespsykiatrisk Retningsfinje 2.7.11: Udgangstilladelse med videre til
personer, der er anbragt i hospital iht. strafferetslig afgorelse,
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Voldspolitik for afd. R

Baggrund

Som ansat i afd. R har man et arbejde, hvor der er risiko for konfliktfyldte og direkte truende
arbejdssituationer. | vaerste fald kan dette fore til vold mod den enkelte medarbejder.

At opretholde en optimal sikkerhed og trygge forhold for bade medarbejdere og patienter er derfor
en naturlig del af dagligdagen.

Definition

Vold er en uhensigtsmassig adfaerdsform, hvor medarbejderen udsettes for eller oplever fysisk eller
psykisk overlast i form af overgreb.

Fysisk vold: Slag, spark, skub, bid, riven i haret o.l.

Psykisk vold: Verbale og nonverbale trusler, herunder mopning, chikane eller nedsattende
bemarkninger.

Reaktioner pa den konstante risiko for vold og trusler. Reaktioner pa at vaere vidne til vold, trusler,
setvskade eller selvmord.

Formal med voldspolitikken

Voldspolitikken skal ses som en overordnet vejviser for, hvordan ansatte i Retspsykiatrisk afd. R,
herunder vikarer, studerende og elever, skal forholde sig i situationer med vold eller hvor der er
trussel om vold. Forhold der ikke konkret er beskrevet, afgores pr. konduite og efter hensigten og
anden i malsaetningerne.

Medarbejdere i afd. R skal, i forbindelse med sit arbejde, ikke acceptere vold eller trusler om vold. |
pakomne titfeelde skal medarbejderen hurtigst muligt underrette sin afsnitsleder, der er forpligtet til

at reagere efter narvarende retningslinier,

Formdlet med voldspolitikken er. at:

Forebygge nedslidning.

Sikre tryghed og trivsel i det daglige arbejde og derved skabe rammer for at kunne yde patienterne
den optimale behandling, omsorg og service og derved understette et trygt behandlingsmiljoe for
patienter og et godt arbejdsmilje for medarbejdere.

Serge for at medarbejderne er bekendt med handlemuligheder i forbindelse med episoder med vold
eller trussel om vold.

Gare sikkerhed til et feelles ansvar for alle ansatte i R.

Desuden skal voldspolitikken:

Reducere antallet af fysiske og psykiske arbejdsskader.

Forebygge voldssituationer.

Skabe den optimale sikkerhed for personalet ved hjalp af de rette rammer og den bedst mulige
normering i afd. R.

Gere situationer med vold eller trusler om vold til et flles anliggende i personalegruppen.
Synliggere eventuel utryghed og angst i de forskellige medarbejdergrupper.

Bearbejde holdningen til vold og trusler om vold blandt medarbejderne.

Tilfore viden omkring voldssituationer og angive, hvordan der gribes ind og stattes overfor en kol-
lega, der har varet udsat for vold eller trussel om vold.

Handleplaner: Der udarbejdes en skriftlig handle- og beredskabsplan for hver arbejdsomrade.



Arbejdsskader: Antallet af fysiske og psykiske arbejdsskader i forbindelse med vold eller trussel om
vold skal minimeres.

Gennemforelse: Det er ledelsens ansvar konkret at tage initiativ til gennemforelsen af voldspolitik-
keniafd, R og at den efterleves i medarbejdergruppen. Det er alles ansvar aktivt at medvirke til
gennemfarelsen og vedligeholdelse af voldspolitikken.

Forebyggelse af vold og trusler om vold

Der er mange faktorer der har indflydelse pd mulighederne for forebyggelse: Patientgruppen, de
fysiske rammer, arbejdsopgaver, normering, ressourcer, viden, uddannelse m.v..

Gennem efteruddannelse og kurser skal personalet lobende gge deres viden om retspsykiatri,
psykiske sygdomme og behandling, laere at risiko vurdere og risiko handtere.
Konflikthdndteringskursus med psyko-fysisk traning er obligatorisk og skal tilbydes hurtigst muligt
inden for 3 mdneder efter fastansattelse. Der ud over skal personalet deltage 3 gange om &ret j
konflikthandterings vedligeholdelses kurser. Afsnitsledelsen har det overordnede ansvar for at
personalet har mulighed for at deltage.

Forebyggelse i farlige situationer

For medarbejdere, som er alene med en potentielt truende patient, er det vigtigt at:
e sikre sig, at man har en fii flugtvej

sikre sig, at patienten ogsd har mulighed for at forlade situationen

bakke ud af evt. diskussioner/ordvekslinger med patienten

fysisk fjerne sig fra situationen

sikre sig, at kollegerne ved hvor man er

og/eller tilkalde hjzlp inden situationen udvikler sig

Szerlige risiko situationer

Visse typer af situationer farer erfaringsmaessigt oftere end andre til vold eller trusler mod medar-
bejdere:

e nar der s@ttes greenser for patientens adfzmrd

e anvendelse af tvang

e ndr der stilles krav til patienten

e nér patienten ikke kan f3 sine ensker opfyldt

¢ ndr patienten er pavirket af alkohol eller stoffer (mest aggressions forstzrkende virker

speed. kokain og lignende stoffer)
o ved uenighed eller misforstaelser, hvor patienten ikke foler sig hert eller forstaet. Kan f.cks.
oftere ske i forbindelse m. sprogligt darligt fungerende patienter.

Denne viden kan anvendes ved, at medarbejdere viser seerlig agtpdgivenhed og benytter
forholdsregler i netop disse typer af situationer.
Helt centralt er opmarksomheden pé signaler og stemninger, som kan antyde at en farlig situation
er under opsejling. Jo tidligere dette bliver bevidst, jo sterre er muligheden for at tage forholdsregler
i anvendelse. Brug af Broset og andre risikovurderings skemaer til tidlig indsats og forebyggelse.
I de szrlige risiko situationer kan det virke forebyggende, nér en potentielt truende patient medes af
2 eller flere medarbejdere, da én person altid er et fettere angrebsmal end flere. Derfor skal man
altid soge opbakning inden sddanne situationer.
Forebyggelse af volds episoder har en tet sammenhang med det generelle psykiske arbejdsmilje og
kulturen pé arbejdspladsen. Ledelsen og Arbejdsmiljpgrupperne har et sarligt ansvar, men
herudover har alte medarbejdere et ansvar for at tage det op, nr man oplever eller observerer
forhold, som har betydning for volds forebyggelse.



Procedure ved personale overfald og lignende

I.Ved overfald og truende situationer, Tryk alarm!!

2.Fa kollegaen ud af situationen.

3.G4 i enerum til den nedvendige omsorg,

4.Gennemgd handelsesforlgbet med det implicerede personale, vagtlage og alarmhold.

5.Fortal om normal krisereaktion — kort som vejledning for kollegaens situationsforstielse.

6.F4 udfyldt volds & aggressions skema og skadesanmeldelse. Som voldsramt er man ofte rystet, og
det kan knibe med koncentrations- og hukommelsensevnen, derfor er det vigtigt at {3 beskrevet
forlebet sa detaljeret som muligt og at man noterer lebende de fysiske og psykiske folgeskader, der
opleves. Dette gores hurtigst muligt inden for det forste dogn.

7.Sikre at der er nogen hjemme hos kollegaen, inden denne sendes hjem. Det skal sikres at den
voldsramte er i stand til at transportere sig selv hjem. Hvis dette ikke er tilfaeldet, skal der tilbydes
taxa pa hospitalets regning.

8.Sikre at kollegaen kommer pa skadestuen for at f3 behandling og lige sé vigtigt for at lazgen der
kan udfardige en politiattest, der ofte bliver afgorende i en evt. skadessag ang. erstatning.
Voldsramte kan evt. folges af kollega og med taxa pé hospitalet regning.

9. Vurder behov for for debriefing og/eller psykolog samtale dagen efter. - OBS! Undervurder ikke!!
Kontakt nermeste leder og informer om haendelsen og hvilke tiltag der er taget. Afsnitsledelsen er
forpligtet til at udarbejde et skriftligt handelsesforleb som sendes til afdelingsledelsen.

[0.Det er ledelsens ansvar at der sker en anmeldelse til politiet. Alle tilfaelde af vold anmeldes og
truster om vold kan anmeldes. Dog skal det ske i enighed med voldsramte. Anmeldelse skal ske
hurtigst muligt inden for de nermeste degn.

I'4 kontaktet naboafsnit til den fornedne hjzlp og ved behov indkald ekstra personale.

Uddybende procedurer og handleplaner;

Alarmhjeelp og nabohjzelp

e Ved alarmkald kan det ses pa displaet hvilket afsnit og evt. etage, der har kaldt hjalp. Husk
at kvittere pé alarmtelefonen for modtagelse af alarm.

e Derieber altid 1-2 personer (hvor af mindst [ er mand) til alarmafsnittet.

o Asnitiet der kalder hjalp, har ansvaret for koordinering af hjelpen.

e Om muligt er der en medarbejder fra det tilkaldende afsnit ved deren for at lukke alarmhol-
det ind samt anvise, hvortil alarmholdet skal lebe.

e Afsnittets personale tager tydelig ledelse i situationen:
- taler heit og tydeligt.
- informerer alarmhold og lazge om baggrund, erfaringer m, virksom behandling og om
Journal.
- informerer alarmholdet om, hvad der skal ske
- varetager nar muligt ~ planleegning af forlebet (hvem ger hvad).
- vagthavende laege tager stilling til Fixering, tvangsmedicinering osv.

e Man sikrer sig ved start pa fastholdelse eller fiksering, at der er tilstreekkeligt personale til at
gennemilare denne.
- sikrer sig at impliceret personale er klar, inden patienten slippes nér fikseringen er gennem-
fent.
- sikrer sig, al alarmholdet ikke forlader afsnitiet, for det vurderes, at situationen er under
kontrol.



Nabohjzlp

Forberede hvad der skal ske, inden hjzlp kaldes, Sa vidt muligt orienteres der om indholdet

[ ]
i opgaven allerede, nar hjaelpen tilkaldes. Ellers informeres , ndr nabohjelpen er ankommet,
Nér hjelpen er ankommet planlaegges forlebet inden der handles.
Defusing
e ELfter enhver alarm afholdes defusing, som er et kort made med alle involverede
medarbejdere.
Her far medarbejderne kort vendt situationen - hvordan forlebet har veeret/er blevet oplevet
og man evaluerer pa, om noget skulle have varet gjort anderledes.
Generelt
¢ ALTPLEJEPERSONALE HAR PLIGT TIL AT DELTAGE I KONFLIKTEN!
e Bide ved alarmsituationer og ved nabohjelp skal det tillebende
alarmhold veaere obs pd, om afsnittets medarbejdere kan have mistet overblikket.
o Hvis de tillobende har den fornemmelse, er det vigtigt, at en anden overtager styringen
samtidig med, at dette siges hajt.
e Nar alarmholdet er ankommet, skal der om muligt veere en medarbejder pd pangen til gvrige
patienter samt til evt. pdrerende.
e Registrere i alarmbog (Hvornér, hvor, hvor lenge og hvem)

Ekstrem truende situationer med fare for liv og legeme

I situationer hvor patienter vurderes at veere meget farlige, skal personalet s8 vidt muligt hol-
de afstand til patienten. [ stedet forseges at isolere patienten (pd stuen eller andet lokale i
afsnittet), indtif det har vaeret muligt at tilkalde tilstreekkeligt hjalp fra kolleger i alarmomré-
det eller fra andet alarmomréde.

Tilstraekkelig hizelp kan ogsé omfatte at politiet tilkaldes.

Ved truende adferd hvor vabenlignende genstande anvendes skal politiet tilkaldes.

Truer patienten sig til at komme ud af afsnittet pd en sddan made, at personalet ikke kan for-
hindre dette uden at blive udsat for vold, abnes deren idet politiet straks orienteres om haen-
delsen og ligeledes orienteres Afd. ledelsen.

Trussels og volds skema:

Alle der pd nogen made foler sig truet eller forulempet fysisk eller psykisk eller er vidne til,
skal udfylde et trussels/voldsskema.

Det findes i "Brugerspecifikke Programmer™ med ikonet Trussel- og voldsregistrering.
Detle skal ske for at registre miljoet og belasningen i afsnittet. Registreringerne bruges ogsa
i forbindelse med arbejdsskadeanmeldelser.

Nar en medarbejder udsattes for vold/trusler, er stotten fra kolleger meget vigtigt. En trussel
mod en kollega er en trussel mod behandlingsmilject og dermed alle i afsnittet,

Vi er som kolleger forpligtede til at tage hand om hinanden og episoden skal tales igennem.



Individuel psykolog bistand:

Hvis en medarbejder udsattes for vold, trusler eller forulempelse, der gor at vedkommende
selv eller kolleger mener, at der er behov for individuel psykelogbistand, kontaktes afsnitsle-
delsen som sd foretager det fornadne.

Den individuelle psykologbistand varetages af en psykolog i afd. eller fra ¢t andet sted pd
Psykiatrisk Hospital, atheengig af medarbejderens enske.

Det er naturligvis frivilligt for den bererte medarbejder, om vedkommende vil modtage psy-
kologbistand.

Arbejdsskade anmeldelse:

Niér skaden er sket: Sog leegehjalp, skadestue, tandlage v. skader pd ansigt.

Udfyld skadesanmeldelse hver gang. Denne sendes til Arbejdsmiljeskoordinator Jens Krag
R1, som kontrollerer, at den er korrekt og fyldestgerende udfyldt. Arbejdsmiljekoordinato-
ren soger for at registrere anmeldelsen elektronisk, sender kopi til skadeslidte og Arbejds-
miljereprassentanten. Anmeldelsen kommer derved til Forsikringen, til Arbejdsskadesty-
relsen og og ved syge fravaer ogsa til Arbejdstilsynet.

Debriefing:

Efter voldsepisoder og trusler atholdes debriefing.

Formdlet er at skabe overblik og sammenhang i gruppen i forhold til det skete. Skabe mu-
lighed for, at saette ord pa egne reaktioner for derved at lette (ikke fijerne) den smerte, han-
delsen kan have afstedkommet, fjerne unedige eftervirkninger og at evt. misforstaelser kan
tales pd plads og, hvis der er behov for det, at "luften renses™

Debriefing ber tidsmaessigt finde sted ret hurtigt efter haeendelsens akutte fase er overstdet. |
— 2 dage efter vil ofte vaere et passende tidspunkt. 1 debriefingen deltager implicerede perso-
ner - hvilket almindeligvis vil vaere de der var pd arbejde det givne tidspunkt, samt andre in-
volverede eks. alarmhold fra andre afsnit og vagtlacge.

Afsnitsledelsen indkalder til madet, der atholdes et roligt og uforstyrret sted med den for-
ngdne tid til radighed.

Debriefingmadet skal ikke bruges til kritik, men indeberer, at man kan snakke om hinan-
dens reaktionsmenstre og drage noget leere ud af heendelsen. Man har tavshedspligt og en-
hver taler for sig selv, dvs. man forteeller om egne oplevelser og folelser. Dette indebarer
0gsa, at man lytter til og accepterer andres oplevelser, selv om de er forskellige fra ens egne.
Det er ikke unaturligt at der i kritiske situationer vil ske fejl,

Instruktion og undervisning i alarmer, alarm omride og sikkerhedsregler osv.

Nyt personale, vikarer, elever og studerende instrueres i deres forste vagt og undervises
lebende.

Konflikthandteringskurser

Nyt personale skal gennemfore hospitalets obligatoriske kurser hurtigst muligt og inden for
3 mdr. efter anseatielse.

Intern konflikthandtering er planiagt som folger:

Ca. 10 mededage arligt for hvert sengeafsnit. Halvdelen af dagen bruges til faelles konflikt
handterings vedligehold og hvad der er aktuelt for afsnittet ift, arbejdsmilja.



En "ambulatoriemodel™ hvor undervisningen fortrinsvis er fokuseret pa psykisk konflikt
handtering og pa afvargeteknikker. Undervisningen foregér i Ambulatoriet og er for ansatte
i R.amb. og personale der ikke laber til alarm eks. Psykologer, lager, ergoterapeuter, sekre
teerer, socialrddgivere og evt. elever Derudover kan der vare personale som ikke fysisk kan
vere med i konfliktsituationer pga. fysiske problemer og derfor varetager andre funktioner i
en konfliktsituation.

Politianmeldelse og afhsaring

Trusler og vold kan som udgangspunkt anmeldes af den, der udsattes for det. Men vold og
trusler er aldrig et privat problem. Volden og trusler opstér som en del af en arbejdssituation
og haenger sammen med en lang reekke forhold, som den enkelte ansatte ikke har indflydelse
pd. Vold og trusler er et arbejdspladsproblem.

Afdelingsledelsen star derfor ofte for anmeldelsen i samrad med den volds/trussels ramte.
Alle volds episoder anmeldes og trusler kan anmeldes. Afsnitsledelsen er forpligtet til at
udarbejde et skriftligt haendelsesforleb som sendes til afdelingsledelsen der foretager
anmeldelsen {en kopi sendes til sikkerhedsgruppen i det afsnit vedkommende arbejder samt
til sikkerhedskoordinatoren). Dog skal det ske i enighed med voldsramte. Anmeldelsen skal
ske hurtigst muligt efter episoden, idet det har stor betydning for politiet indsamling af data
og mens den der har vaeret udsat for vold/trusier og vidner fortsat kan huske situationen.

Nér en episode er blevet anmeldt foretager politiet en undersegelse. De taler med den
person, der har varet udsat for vold eller trusler. De taler med eventuelle vidner, og de taler
med vedkommende, som har truet eller har udevet vold. Personale der skal atheres kan fa en
bisider med ( Arbejdsmilistep., Arbejdsmiljekoordinator, familie medlem osv.)

Vurderer politiet at der er baggrund for at rejse tiltale mod volds/trussels udeveren, kommer
det til en retsag, hvor alle implicerede bliver indkaldt til retten. Her kan der ogsé vare en
bisider med som stotte ( Arbejdsmiljorep., Arbejdsmiljokoordinator, familie medlem osv.)
Selv om det er afdelingledelsen, der str som anmelder af episoden, vil navnet skulle frem
pé den, som volden eller truslerne er gdet ud over. Der er ikke mulighed for
navnebeskyttelse. Derimod har man mulighed for at bede om adresse beskyltelse.

Omsorgsliste

I afsnittet forefindes en "Omsorgsliste” hvor hver personale skal skrive navn/navne samt te-
lefon numre pé den/de kollegaer og pérerende, der skal kontaktes hvis man bliver syg eller
skadet pd arbejdet.

fens Krag
Arbejdsmiljekoordinator Afd. R

April 2011



