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Opsigtsvaekkende rapport: Flere drab og
drabsforseg begaet af psykisk syge kunne
muligvis veere undgaet. Behandlingen var

utilstraekkelig

En ny rapport fra Retspsykiatrisk Klinik under Justitsministeriet tegner et dystert billede af psykiatrien.
Mangelfuld behandling keedes sammen med vold og drab.

Hvem er de farlige psykisk syge?
78 %

er maend
(38 arisnit)

har anden etnisk baggrund

29 %

s LAY erenlige

har ingen skolegang ud
over 9.-10. klasse

I

66 %

l 3% eri ordinzr beskaftigelse
- 8 % er hjemlese

) har tidligere begaet
iminaltet

har ikke tidligere veeret i kontakt med
psykiatrien pa gerningstidspunktet

7%

0 er i ambulant psykiatrisk behandling pa

Germingetdspunet
0 erindlagt pa gernings-

10 A‘ tidspunktet

far utilstraekkelig social
stotte

Hvad har de gjort?

For de 218 sager angives falgende kriminalitet.
(Flere personer havde begaet flere typer kriminalitet)
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Hvordan var den utilstraekkelige
psykiatriske behandling?
162 af de 218 unders@gte havde ved gerningstid-

spunkt faet »utilstraekkelig psykiatrisk statte«
(Det samlede tal mere end 162, da der kan veere flere
grunde til utilstraekkelig psykiatrisk behandling)
70 Manglende relevant diagnosticering
5 6 Ikke iveerksat behandling trods kontakt

l 5 Opher af planlagt behandling

3 Opher af ikkeplanlagt behandling

146
107
132

3 Opher med antipsykotisk behandling indenfor
den sidste maned

Manglende indlaeggelse/for tidlig udskrivelse
Utilstraekkelig opfalgning, f.eks ved udeblivelse

Utilstraekkelig medicinsk behandling

3 Opher med antipsykotisk behandling indenfor
det sidste ar
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Definition af tvang (Psykiatriloven)

"Anvendelse af foranstaltninger, for hvilke der ikke foreligger et
informeret samtykke”

§ 2. Formalet med loven er at sikre,

1) at iveerksetielse og gennemforelse af tvang efter denne lov sker i overensstemmelse med grundl=ggende

retssikkerhedsprincipper,

2) at indl=eggelse, ophold og behandling i de tilfzelde, hvor det sker uden patientens samtykke, 1 videst muligt omfang sker
som led i at understette patientens muligheder for bedring, og
3) at tvangsanvendelse efter reglerne i denne lov i videst muligt omfang tager udgangspunkr i patientens behov og

udfores med respekt for patienten og dennes verdighed.

Stk. 2. Tvang ma aldrig erstatte omsorg, behandling og pleje.
Stk. 3. Patienten skal under hensyntagen til formalet med indleeggelsen og den enkeltes tilstand have mulighed fori
videst muligt omfang selv at traffe beslutninger.

Stk. 4. Der skal tages sterst muligt hensyn til den enkelte patients livasyn og kulturelle baggrund.

§ 4. Tvang ma ikke benyttes, for der er gjort, hvad der er muligt, for at opna patientens frivillice medvirken. Nar

forholdene tillader det, skal patienten have en passende betaenkningstid.

Stk. 2. Anvendelsen af tvang skal sta i rimeligt forhold til det, som seges opnaet herved. Er mindre indgribende

foranstaltninger tilsireekkelige, skal disse anvendes. https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2022/185



- L
‘ Psykiatri

Frihedsbergvelse

Kapitel 3

Irihedsherovelse

§ 5. Tvangsindleggelse, jf. [ 6-9, eller tvangstilbageholdelse, jf. | 10, ma kun finde sted, safremt patienten er sindssyg

eller befinder sig 1 en tilstand, der ganske ma ligestilles hermed, og det vil veere uforsvarligt ikke at frihedsberove den

pagz=ldende med henblik pa behandling, fordi:
1) udsigten til helbredelse eller en betydelig og afgorende bedring af tilstanden ellers vil blive vaesentlig forringet eller

2) den pageldende frembyder en narliggende og vesentlig fare for sig selv eller andre.

https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2022/185
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Er Gerald farlig?
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Hvad omfatter en ‘objektiv’ psykiatrisk vurdering?
(~indtryk psykisk)

* Bevidsthedstilstand
* Bevidsthedsklarhed
* QOrientering

* Grundstemning
* Psykomotorik
* Anspaendthed
* Forestillingsindhold / B | "’, ‘} BEEEEE::
¢ Sanseoplevelser aphay’ lf‘flfl'i'i'i'—:v
* Sprog 43198 ‘ = [= (= ‘

* |ntellektuelt funktionsniveau
* Personlighedspreeg
* Kontaktform

* -formel
* -emotionel Lecom
° -blik Nzl
* Suicidalitet: tanker, planer, hablgshedsfalelse i g
Ultlam Nig
. Guigem Tenstur
Konklusion:
) i i Labzrum . Lorem
* Psykotisk / ikke-psykotisk
Quidem Nzt

* Farlig / ikke farlig (for sig selv eller andre)
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* Bevidsthedstilstand (vagen, somnolent, sovende, komatas)
* Bevidsthedsklarhed (klar, opmaerksomhedssvaekket, plumret, rodende, uklar)
* Orientering (kender tid, sted egne data, kan ikke klart redeggre for egen situation,

¢ Grundstemning (globalt forseenket, indfgleligt trist, neutralt, eleveret, manisk).

* Psykomotorik (apatisk, heemmet, rolig, paskyndet, pillende, kataton (mannieret,
stereotyp eller bizar), hyperaktiv, svaert motorisk urolig).

* Anspeandthed (venlig, imgdekommende, indifferent, anspaendt, eretisk,
diskussionslysten, latent aggressiv, verbal truende, fysik aggressiv, direkte personfarlig).

* Tematisk forestillingsindhold (relevant og indfgleligt, affektivt farvet, underligt,
usandsynligt eller ‘bizart’).

¢ Sanseoplevelser (perceptionsforstyrrelser, hallucinationer).

* Sprog (dansk, tolkebistand ngdvendig, samlet relevant, fattigt og enfoldigt, privat og
indforstaet (idiosynkratisk)).

* Kontaktform (3 elementer):
. Formel kontakt (overholder alm konduite, patienten svarer pa det adspurgte, naegter at svare, hvisker, raber,
konstant talende).

Emotionel kontakt (samtalens emotionalitet svinger naturligt med indholdet, flad, uengageret, autistisk,
devaluerende, hanlig, fiendtlig)

Blikkontakt (normal, upéafaldende, fravaerende, stirrende, ‘sort’ i blikket)
Suicidalitet (tanker, planer, hablgshedsfalelse).

Det pahviler leegen at samle alle ovenstaende informationer i to dikotome vurderinger:

* Er patienten psykotisk ("eller i en tilstand, der ganske ma sidestilles hermed”) eller er patienten ikke
psykotisk?

* Er patienten farlig eller er patienten ikke farlig (for sig selv eller andre)?
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Farlighed | psykiatrien

* Laegefagligt skan

* Komplicerende faktorer:
« Retssamfund — uskyldig til det modsatte er bevist
 Frivillighed — samtykke kraeves hvis habil og myndig
« Mindste middels princip

* Et optimalt leegefagligt skan, kraever:
 Information (fra flest mulige kilder)
« Tid
* Ressourcer
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