ANONYMISERET VERSION AF AFSLUTTENDE FOLKETINGETS
UDTALELSE OM RETSPSYKIATRISKE PATIENTER OMBUDSMAND
PA REGIONSHOSPITALET HOLSTEBRO

Retspsykiatriske patienter pa Regionshospitalet Holstebro

Jeg har nu faerdigbehandlet sagen vedrgrende retspsykiatriske patienter pa Dok.nr. 13/04684-13/VL
Regionshospitalet Holstebro.

Jeg har afgreenset min undersggelse til de generelle forhold pa regionshospi-
talet. Jeg udtaler mig saledes ikke om A'’s sag.

I lyset af de oplysninger, som jeg har modtaget fra Psykiatrien i Region
Midtjylland, har jeg ikke grundlag for at foretage mig yderligere i sagen.

Ombudsmandens udtalelse

Jeg rejste sagen pa baggrund af en avisomtale .... Det fremgik bl.a. af denne
omtale, at A, ..., blev indlagt pa Regionshospitalet Holstebro meget kort tid
efter, at personalet havde faet at vide, at afdelingen skulle tage retspsykiatri-
ske patienter ind. ... Afdelingen var ifglge avisomtalen slet ikke gearet til at
have en patient som ham indlagt, selv om det er professionelle folk, der ar-
bejder pa afdelingen.

Jeg bad bl.a. Psykiatrien i Region Midtjylland om en vurdering af, om afdelin-
gen i Holstebro blev givet tilstreekkelig mulighed for at forberede afdelingen pa
modtagelse af retspsykiatriske patienter af denne karakter, herunder overveje
og gennemfgre eventuelle forbedringer af den fysiske sikkerhed for medpati-
enter og personale p& afdelingen. Jeg bad bl.a. ogsa regionen oplyse, hvor-
vidt der efterfglgende er blevet gennemfgrt foranstaltninger pa afdelingen i
Holstebro med henblik pa at sikre den fysiske sikkerhed for patienter og per-
sonale.

AEndring i 2009 af praksis for indleeggelse af retspsykiatriske patienter
Psykiatrien i Region Midtjylland har i udtalelserne til mig oplyst, at det i 2009
blev besluttet, at de specialiserede retspsykiatriske pladser i regionen fremad-
rettet skulle veere forbeholdt de mest syge (de mest udadreagerende og rgm-
ningstruede) retspsykiatriske patienter, samt at der skulle ske en harmonise-



ring af hovedfunktionernes opgave og ansvar i forhold til indlaeggelse af rets-
psykiatriske patienter.

Der var saledes ikke tale om etablering af seerlige retspsykiatriske sengeplad-
ser i sengeafsnittet i Holstebro, men blot at afdelingen fremadrettet selv skulle
varetage indleeggelsen af retspsykiatriske patienter, der havde bopeel i afde-
lingens optageomrade.

Efter eendringen skulle sengeafsnittet i Holstebro saledes fungere som akut-
afdeling for alle patienter, og dermed modtage alle patienter — dog ikke an-
bringelsesdgmte — som farste afdeling, men med mulighed for (eventuelt
subakut, forstar jeg) overfarsel til specialafdeling, f.eks. hvis patienten havde
udadreagerende adfaerd. ZEndringen i 2009 betad saledes, at retspsykiatriske
patienter ikke laengere kunne henvises direkte til Regionspsykiatrien Viborg.

Regionen har oplyst, at tilbagemeldingerne fra personalet tyder pa, at en vee-
sentlig del af personalet ikke fuldt ud havde forstdet, hvad aendringen betad.
Regionen har i forleengelse heraf tilkendegivet, at det kunne tyde pa, at kon-
sekvenserne ved den sendrede praksis ikke var blevet kommunikeret tilstraek-
keligt tydeligt til medarbejderne.

Forlgbet i den konkrete sag
Afdelingen i Holstebro blev orienteret om aendringen af praksis den 29. okto-
ber 2009. ...

Regionen har oplyst, at A pa overfarselstidspunktet den 11. november 2009
ikke havde en retslig seerforanstaltning om indlaeggelse i psykiatrien. ... A
blev indlagt p& afdelingen p& Regionshospitalet Holstebro, fordi hans seneste
bopeelsadresse la i optageomradet for Holstebro.

A's indlzeggelse pa afdelingen pa Regionshospitalet Holstebro var séledes
ikke en konsekvens af den eendrede praksis for indleeggelse af retspsykiatri-
ske patienter.

De fysiske rammer

Regionen har oplyst, at der ikke blev gennemfgrt seerlige fysiske foranstalt-
ninger i sengeafsnittet i Holstebro i forbindelse med beslutningen om at een-
dre praksis, da dette vurderedes ikke at veere ngdvendigt. Det er fortsat vur-
deringen, at det ikke er ngdvendigt at zendre de fysiske rammer pa afdelingen
i Holstebro.

Siden zendringen af praksis for indleeggelse har regionen lgbende arbejdet pa
at udvide kapaciteten i den specialiserede retspsykiatri med henblik pa at sik-
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re den ngdvendige sengekapacitet til de retspsykiatriske patienter med udad-
reagerende eller anden komplicerende adfaerd. Siden regionens etablering er
antallet af specialiserede retspsykiatriske sengepladser mere end fordoblet fra
37 til ca. 75 - 77 sengepladser.

Region Midtjylland har endvidere gennem de seneste ar arbejdet intensivt
med sikkerheden for bade ansatte og patienter i behandlingspsykiatrien. Ar-
bejdet har udmgntet sig i 'Model for sikkerhed’ for behandlingspsykiatrien,
som indeholder syv overordnede omrader, herunder bl.a. sikkerhedsgennem-
gang, risikovurdering og 'den sikre arbejdsplads’.

Under hensyn til at Region Midtjylland har oplyst, at praksiseendringen i 2009
indebar, at bl.a. afdelingen pa Regionshospitalet Holstebro som noget nyt
skulle modtage alle patienter, men med mulighed for at overfgre truende eller
udadreagerende patienter til en specialafdeling, at der saledes ikke var tale
om etablering af szerlige retspsykiatriske sengepladser pa afdelingen og at A
ikke var en retspsykiatrisk patient, har jeg ikke grundlag for at foretage mig
yderligere i sagen.

Med venlig hilsen

Sagsfremstilling

| en artikel fra ... fra den ... omtaltes nogle forhold vedrgrende retspsykiatri-
ske patienter p& Regionshospitalet Holstebro. Artiklen blev samme dag ligele-
des bragti ... og har fglgende ordlyd:

"Trusler pa liv og helbred. Hele balladen om psykiatrien pa sygehu-
set i Holstebro startede med indleeggelsen af [A], der senere draebte
[B].

'Det var om aftenen, vi fik ham ind. Jeg tror, det var en torsdag eller fre-
dag. Alle fglte sig usikre.’

[C] skruer tiden tilbage til den aften, da den sindssyge voldsmand [A]
blev overflyttet til sygehuset i Holstebro, hvor [C] var overleege.

Det er en stilling, hun siden har sagt op med henvisning til blandt andet
sikkerhedsrisikoen i forbindelse med indleeggelse af de sdkaldt retspsy-
kiatriske patienter, der er kriminelle sindssyge.

3/12



Omgeerdet af frygt
[A] er senere blevet dgmt for drabet pa [B], men ogsa inden drabet var
den udadreagerende og utilregnelige patient omgeerdet af frygt.

'De ringede fra psykiatrisk afdeling i Risskov og fortalte: 'Nu kommer
han’. Vi blev bekymrede, da vi hgrte, hvem det var,” siger [C].

Det blev en aften, man ikke lige sadan ryster af sig. Fglelsen af usikker-

hed blev forsteerket, da politiet fortalte brudstykker af [A]'s synderegister.
Og det gjorde ikke utrygheden mindre, at [A]'s indtog i psykiatrien i Hol-

stebro skete fa dage efter, at afdelingen havde faet at vide, at den skulle
tage imod de retspsykiatriske patienter. Ingen var forberedt mentalt.

[A] blev speendt fast
[C] havde egentlig fri den dag, men besluttede sig for at tage pa arbejde
alligevel for at hjaelpe til.

'Nar nu politiet havde sagt, at det var helt hen i vejret, at han skulle ind til
0s. S& teenkte jeg: 'Jeg ma hellere komme ind’. Jeg kom ind som bagvagt
for at stgtte personalet,’ forteeller [C].

[A] var under skarp politibevogtning under transporten, men pa sygehu-
set var det op til det sundhedsfaglige personale at passe p& ham.

Vi tog imod ham, og han kom op pa afdelingen. De sagde: 'Hvad skal vi
gare ved ham?’ Vi gav ham medicin. Han blev lagt i beelte, og det beslut-
tede vi, at han skulle blive ved med,’ forteeller [C]. Om beeltefikseringen
siger hun: 'Det var ikke en ordentlig behandling, og det var ikke forsvar-
ligt, men det var de vilkar, vi havde. Vi var ngdt til at beskytte os selv,’ si-
ger [C].

Arsagen til fikseringen var, at [A] optr&dte decideret truende over for per-
sonalet med verbale trusler om fysisk vold.

'Det kunne ikke lade sig gare at veere i neerheden af ham uden medicin
og beelte. Han var alt for farlig og udadreagerende. Det var sadan, at
nogle af vores garvede sygeplejersker var meget rystede. Og hvis de er
bange, kan de ikke give en ordentlig pleje,’ siger [C]. Hun tilfgjer, at det
ellers er rigtig dygtige og kompetente sygeplejersker, der er pa afdelin-
gen.

'Det er folk med stor erfaring. De laegger ham ikke i baelte, medmindre de
faler sig meget truet, og de faler, der er konkret risiko for, at de bliver
overfaldet,” siger [C].
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[C] er en af de tre overlaeger, der tidligere pa aret sagde op i protest mod
forholdene p& sygehuset. '[A] var anledningen til, at vi startede med at
gare vrgvl,’ siger [C], der flere gange har veeret med til at skrive til ledel-
sen med krav om, at der skal aendringer til.

Skreemmer patienterne

'Det gar ikke med de her udadreagerende patienter. Vi er slet ikke gearet
til den slags. Det er jo en meget blgdere afdeling. Det dur ikke, at sddan
en meget udadreagerende patient skal gd sammen med almindelige pa-
tienter — for eksempel gamle deprimerede damer eller unge skragbelige
piger. Det skreemmer jo ogsa de andre patienter, og vi har ikke de fysiske
rammer til at adskille dem,’ siger [C], der ikke er i tvivl om, at den slags
oplevelser seetter de gvrige patienter pa afdelingen tilbage i behandling.

Pa spgrgsmalet, om det kunne ske igen, svarer hun uden tgven ja. Ind-
laeggelsen af [A] var ikke et enkeltstdende tilfaelde.

Vi havde en lignende patient her i foraret. Vi var ngdt til at holde manden
i beelte i to maneder, hvor [A] kun var her i fa dage, inden vi fik ham over-
fart til feengslet i Horsens. Der matte fast vaere to mandlige vagter dggnet
rundt. Og han var tilmed i den saerlige seng, som er boltet til gulvet. El-
lers kan de smide rundt med sengen, nar de ligger i den,’ forteeller [C].

[D], der er ledende overlaege i Regionspsykiatrien Vest i bade Herning og
Holstebro, siger, at det er helt usesedvanligt, at afdelingen nu ma spaende
patienterne fast. 'Som generelt princip er det ikke noget, vi ynder. Vi vil
undga fiksering med beelte sa lang tid, vi overhovedet kan undga det,’ si-
ger [D].

Hun erkender, at det alligevel har veeret ngdvendigt i flere tilfeelde, netop
fordi der har veeret tale om sindssyge kriminelle. 'Der er nogle enkelte,
som vi har sveert ved at have,’ siger [D], der samtidig understreger, at
man ikke ma 'skeere dem over en kam'. 'De fleste af dem er helt alminde-
lige psykiatriske patienter, som har brug for behandling,’ siger [D].

Advarsler gik videre

| tilfeeldet med [A] kan [D] ikke gare rede for forlgbet i detaljer, da hun
selv var sygemeldt under [A]'s indlaeggelse i Holstebro. Men hun forsik-
rer, at der blev fulgt op pa de ubehagelige oplevelser, som folk pa afde-
lingen havde med [A]. Og advarslerne om [A]'s meget truende adfeerd gik
videre i det psykiatriske system, bedyrer [D]. 'Ja, det gjorde de helt sik-
kert,” siger hun.
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Hvorhen advarslerne gik, kan hun dog ikke svare pa. | stedet henviser
hun til en af de stedlige overleeger, [E], som dog ikke gnsker at udtale sig
pa nuveerende tidspunkt.

[C], der er en af de frafaldne overlaeger, er bekymret ved udsigten til, at
de kriminelle sindssyge fortsat vil komme til Holstebro. Den fgrste af de
sakaldt retspsykiatriske patienter, som sygehuset i Holstebro modtog, var
den voldskriminelle [A], der senere blev demt for drabet pa [B] i februar
2012. [...T"

Jeg rejste efter § 17, stk. 1, i ombudsmandsloven af egen drift en sag i anled-
ning af artiklen og bad den 28. oktober 2013 Psykiatrien i Region Midtjylland

om en udtalelse vedrgrende det, som var anfart i artiklen. Jeg skrev bl.a. fgl-

gende til regionen:

T...]

Det fremgar af avisartiklen bl.a., at afdelingen fa dage efter, at afdelingen
havde faet at vide, at den skulle tage imod retspsykiatriske patienter,
modtog en retspsykiatrisk patient fra Risskov, [...] Det fremgar i den for-
bindelse, at afdelingen i Holstebro ikke falte sig tilstreekkeligt forberedt til
at modtage patienten.

Jeg beder om at fa oplyst, hvem der traf den generelle beslutning om, at
hospitalet i Holstebro skulle modtage retspsykiatriske patienter, og hvor-
nar beslutningen blev truffet. Samtidig anmoder jeg regionen om at oply-
se, hvor mange pladser til retspsykiatriske patienter det i den forbindelse
blev besluttet at oprette i Holstebro, samt hvorvidt alle pladserne blev op-
taget af patienter og i givet fald hvornar (dvs. hvor hurtigt efter beslutnin-
gen om oprettelsen).

Jeg beder endvidere om oplysninger om, hvilke (fysiske) foranstaltninger
der er blevet gennemfart pa afdelingen i anledning af beslutningen, og
hvorvidt foranstaltningerne var sat i veerk pa det tidspunkt, da den fagrste
retspsykiatriske patient blev overfgrt til afdelingen.

For sa vidt angar den konkrete sag, som er omtalt i artiklerne, beder jeg
om at f& oplyst, hvem der traf afgarelsen om overflytning af [A] til Regi-
onshospitalet Holstebro og hvornar, samt pa hvilket tidspunkt afdelingen i
Holstebro blev orienteret om beslutningen. | den forbindelse beder jeg
ogsa om naermere oplysninger om, hvilke foranstaltninger der pa den
baggrund blev truffet pa afdelingen med henblik pa at opretholde sikker-
heden for de gvrige patienter og personalet pa afdelingen.
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| den forbindelse anmoder jeg endvidere regionen om at redeggare for,
hvilke sikkerhedsmaessige foranstaltninger [A] var underlagt under sin
indlaeggelse i Risskov forud for overfarslen til Holstebro, og hvilke foran-
staltninger han blev underlagt under indlaeggelsen i Holstebro. Jeg har i
den sammenhaeng noteret mig, at det bl.a. fremgar af avisartiklen, at [...]
afdelingen ifglge en tidligere overleege pa afdelingen ikke er "gearet” til
patienter af den karakter.

L]

Den 19. november 2013 skrev Psykiatrien i Region Midtjylland falgende udta-
lelse til mig:

"Folketingets Ombudsmand fremsendte en henvendelse af 28. oktober
2013 til Region Midtjylland som fglge af oplysninger i en artikel i [...]. Re-
gion Midtjylland anmodes i henvendelsen om en udtalelse vedrgrende
indleeggelse af retspsykiatriske patienter i hovedfunktionen i Regionspsy-
kiatrien Vest, Holstebro. Region Midtjylland vil i nedenstadende udtale sig
med udgangspunkt i de konkrete spargsmal i ombudsmandens henven-
delse.

Generelt om beslutningen vedrgrende indlaeggelse af retspsykiatri-
ske patienter i hovedfunktion

Regionsradet i Region Midtjylland vedtog i august 2009 Retspsykiatrisk
rapport. Vedtagelsen af Retspsykiatrisk rapport medfarte blandt andet en
eendring af praksis i regionen i forhold til indlaeggelse af retspsykiatriske
patienter. Formalet med aendringen var, at de specialiserede retspsykia-
triske pladser i regionen fremadrettet skulle veere forbeholdt de mest sy-
ge retspsykiatriske patienter samt at der skulle ske en harmonisering af
hovedfunktionernes opgave og ansvar i forhold til indleeggelse af rets-
psykiatriske patienter.

Dette betgd, at en gammel amtslig aftale, hvor hovedfunktionen i Holste-
bro og Herning kunne sende patienter til hovedfunktionen i Viborg, op-
hgrte.

Der var saledes ikke tale om etablering af szerlige retspsykiatriske
sengepladser i sengeafsnittet i Holstebro, men blot at afdelingen fremad-
rettet selv skulle varetage indlseggelsen af retspsykiatriske patienter, der
havde bopeel i afdelingens optageomrade. Ved behov har afdelingerne
mulighed for at henvise patienten til en faelles intern visitationsgruppe i
regionen, der har ansvaret for visitationen til de to specialiserede rets-
psykiatriske enheder i regionen. Afdelingerne blev orienteret om aendrin-
gen af praksis den 29. oktober 2009, og der blev udsendt brev den 12.
november 2009 til politi og statsadvokaturen om, at patienter fremover
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skal indlaegges akut i den lokale psykiatriske afdeling (hovedfunktion).
Hvis hovedfunktionerne under indleeggelsesforlgbet vurderer, at der er
behov for en subakut overfgrsel til den specialiserede retspsykiatri, kan
afdelingen kontakte den specialiserede enhed i enten Viborg eller Ris-
skov med henblik p& at indga en aftale om overflytning af patienten
udenom den feelles visitationsgruppe.

Som det fremgar af nedenstdende tabel 1 har Region Midtjylland siden
2009 udvidet den specialiserede retspsykiatriske sengekapacitet, og ud-
vider igen i 2014 med yderligere 11 sengepladser med henblik pa at be-
graense antallet af retspsykiatriske patienter i hovedfunktionerne. Der vil
dog ogsa fremadrettet blive indlagt retspsykiatriske patienter i hovedfunk-
tioner, idet der fortsat vil veere en gruppe, som ikke adskiller sig fra al-
mindelige psykiatriske patienter, men blot har faet en behandlingsdom for
eksempelvis for butikstyveri.

Tabel 1: Antal indlagte voksne patienter med retslig foranstaltning pa en
given dato i januar i arene 2009 til 2013 (tveersnitsundersggelse)

Afdeling 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013
Hovedfunktioner AUH Risskov 31 21 17 17 17
Regionspsykiatrien Vest, Herning 0 4 2 6 5
Regionspsykiatrien Vest, Holstebro 2 5

Regionspsykiatrien Horsens 6 5 3 3 7
Regionspsykiatrien Randers 5 3 9 7 6
Regionspsykiatrien Silkeborg 2 - - - -
Regionspsykiatrien Viborg-Skive 16 3 6 2 2
Specialiserede retspsykiatri 32 48 60 67 66

| alt 94 89 97 102 | 104

Kilde: Region Midtjyllands arlige tveersnitsundersagelse vedr. retspsykia-
triske patienter

Der er ikke blevet gennemfart seerlige fysiske foranstaltninger i sengeaf-
shittet i Holstebro i forbindelse med beslutningen om at eendre praksis.
De fysiske rammer i sengeafsnittet i Holstebro adskiller sig sdledes ikke
fra de fysiske rammer i eksempelvis Regionspsykiatrien Randers eller
Regionspsykiatrien Horsens, der varetager en tilsvarende opgave i for-
hold til indleeggelse af retspsykiatriske patienter. Region Midtjylland vur-
derer Igbende den fysiske sikkerhed i de psykiatriske afdelinger samt
personalets sikkerhedsprocedurer og arbejdsgange med henblik p&, om
der er behov for justeringer.

Forlgbet i den konkrete sag
[...] [A] havde saledes ikke en retslig foranstaltning ved indlaeggelsen i
Holstebro. [...]
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[A] blev samme aften onsdag den 11. november 2009 kl. 19 overflyttet
fra [...] til sengeafsnittet i Holstebro, fordi hans seneste bopeelsadresse
ligger i optageomradet for Holstebro. Det fremgar ikke i Regionspsyki-
atriens Vests patientjournal preecist hvornar, afdelingen blev orienteret af
[...] om overflytningen.

[..].”

Den 10. december 2013 bad jeg Psykiatrien i Region Midtjylland om en sup-
plerende udtalelse. Jeg skrev bl.a. falgende:

...]

1. Det fremgér af regionens udtalelse, at de afdelinger, der fremover selv
skulle varetage indleeggelsen af retspsykiatriske patienter, herunder af-
delingen i Holstebro, blev orienteret om denne aendring af praksis den
29. oktober 2009. [A] blev overflyttet til afdelingen i Holstebro den 11. no-
vember 2009. Der forlgb saledes kun kort tid fra den generelle oriente-
ring om, at afdelingen nu selv skulle varetage indlaeggelsen af retspsy-
kiatriske patienter, til modtagelsen af en patient, [...].

Pa den baggrund beder jeg regionen om en vurdering af, om afdelingen i
Holstebro blev givet tilstraekkelig mulighed for at forberede afdelingen til
modtagelse af retspsykiatriske patienter af denne karakter, herunder
overveje og gennemfgre eventuelle forbedringer af den fysiske sikkerhed
for medpatienter og personale pa afdelingen.

Til belysning af spgrgsmalet om det eventuelle behov for konkret at
iveerkseette foranstaltninger forud for modtagelsen af [A], beder jeg om at
modtage kopi af de oplysninger om patienten, som afdelingen i Holstebro
modtog forud for patientens overfgrsel.

2. Det fremgar af den artikel, der blev bragti[...Jog[...] den[...], at de
ansatte pa afdelingen i Holstebro var bekymrede og utrygge forud for
overfarslen af [A] til afdelingen, [...].

Regionen anmodes om i den supplerende udtalelse at komme ind pa, om
patientens tilstedeveerelse pa afdelingen ogséa pavirkede de gvrige pati-
enter, f.eks. i form af uro og utryghed, [...]. Jeg henviser i den forbindelse
ogsa til avisartiklernes omtale af, [...], og at afdelingen ikke har de fysi-
ske rammer til at adskille patienterne.

3.[..]

9/12



4. Regionen har i sin udtalelse skrevet, at der ikke blev gennemfart saer-
lige fysiske foranstaltninger i sengeafsnittet i Holstebro i forbindelse med
beslutningen om at sendre praksis. Det fremgar videre, at regionen lg-
bende vurderer den fysiske sikkerhed i de psykiatriske afdelinger samt
personalets sikkerhedsprocedurer og arbejdsgange med henblik pd, om
der er behov for justeringer.

Pa den baggrund beder jeg regionen om at redegare for, hvorvidt der ef-
terfglgende er blevet gennemfgrt foranstaltninger pa afdelingen i Holste-
bro med henblik pa at sikre den fysiske sikkerhed for patienter og perso-
nale. | bekreeftende fald anmoder jeg regionen om at oplyse hvilke foran-
staltninger, der har veeret tale om.”

Den 18. februar 2014 skrev Psykiatrien i Region Midtjylland falgende supple-
rende udtalelse i sagen:

"Folketingets Ombudsmand har den 10. december 2013 fremsendt an-
modning til Region Midtjylland om en supplerende udtalelse vedrgrende
fire konkrete spgrgsmal til regionens udtalelse af 19. november 2013 i
forhold til retspsykiatriske patienter indlagt p& det psykiatriske sengeaf-
snit i Regionspsykiatrien Vest, Holstebro.

1. Region Midtjyllands vurdering af om sengeafsnittet i Holstebro blev
givet tilstraekkelig tid til forberedelse af retspsykiatriske patienter
samt oplysning om hvilke oplysninger afsnittet modtog inden indleeg-
gelsen.

2. Om patientens tilstedeveerelse pa afsnittet medfgrte uro og utryghed
hos gvrige patienter?

4. Om Region Midtjylland har gennemfart foranstaltninger pa sengeaf-
snittet i Holstebro med henblik pa at sikre den fysiske sikkerhed?

1) Sengeafsnittet i Holstebro modtog ogsa far sendringen retspsykiatriske
patienter, men vareteegtssurrogatfeengslede, anbringelsesdgmte og ud-
adreagerende patienter kunne som fglge af den gamle aftale henvises di-
rekte til Regionspsykiatrien Viborg — udenom afdelingen. ZAndringen i
2009 betad, at afdelingen ikke laengere kunne henvise patienterne direk-
te til Regionspsykiatrien Viborg.

Efter eendringen skulle sengeafsnittet i Holstebro fungere som akutafde-

ling for alle patienter, og dermed modtage alle patienter — dog ikke an-
bringelsesdgmte — som farste afdeling, men med mulighed for overfarsel
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til specialafdeling. Sengeafsnittet skulle saledes ved indlaeggelse vurde-
re, om patienten, hvis det blev skannet nagdvendigt (f.eks. som fglge af
udadreagerende adfeerd), skulle overfgres til en specialiseret retspsyki-
atri. Afdelingen har handlet i overensstemmelse hermed.

Baggrunden for eendringen var som beskrevet i regionens udtalelse af
19. november 2013, at de specialiserede retspsykiatriske sengepladser
er forbeholdt de mest udadreagerende og remningstruede retspsykiatri-
ske patienter.

AEndringen af praksis for indlaeggelse af patienter med retslig foranstalt-
ning i Region Midtjylland tradte i kraft med godkendelsen i regionsradet
den 19. september 2009. Tilbagemeldingerne fra personalet tyder dog
pa, at en veesentlig del af personalet ikke til fulde havde forstaet, hvad
g&ndringen betgd, far orienteringen om etableringen af den feelles visita-
tionsgruppe vedrgrende de specialiserede retspsykiatriske sengepladser
i november 2009. Det kunne derfor tyde pa, at kommunikationsopgaven i
forhold til konsekvenserne ved regionsradets godkendelse af rapporten
ikke har veeret lgftet med tilstraekkelig tydelighed overfor medarbejderne i
sengeafsnittet.

| forlaengelse heraf skal et bemaerkes, at [A] pa indlaeggelsestidspunktet
ikke havde en retslig seerforanstaltning om indleeggelse i psykiatrien. [...].

Region Midtjylland kan endvidere oplyse, at ved akutte henvisninger til
psykiatrien, foregar visitationen ofte via en telefonisk henvisning til vagt-
havende laege i den psykiatriske afdeling. Samme vagthavende leege op-
tager efterfglgende journal og noterer i den forbindelse, hvad der er ori-
enteret om i telefonen. [...].

2)[...]

Sengeafsnittet i Holstebro har fysiske rammer til at kunne opdele afsnittet
i mindre afsnit. Endvidere har alle patienter enestue, hvoraf en stor del af
stuerne ogsa har eget bad og toilet. Ved behov kan enkeltpatienter af-
graenses pa egen stue, dels ved skaermning og om ngdvendigt under fik-
sering.

3) ...

4) Sengeafsnittet i Holstebro blev renoveret i 2004, hvor der blandt andet
blev etableret enestuer til alle patienter og aendret i feellesarealer, sa der
blev lysere og bedre overblik. Det er ikke vurderingen, at den nye praksis
i forhold til indleeggelse af retspsykiatriske patienter skulle ngdvendigge-
re eendring i sengeafsnittets fysiske rammer. Patienter med retslige for-
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anstaltninger vil typisk ikke veere mere udadreagerende end andre pati-
enter som for eksempel indleegges pa grund af farlighed (rad tvang).
Siden andringen af praksis for indlseggelse har regionen endvidere Ig-
bende arbejdet p& at udvide kapaciteten i den specialiserede retspsyki-
atri med henblik pa at sikre den ngdvendige sengekapacitet til de rets-
psykiatriske patienter med udadreagerende eller anden komplicerende
adfeerd. Kapaciteten i den specialiserede retspsykiatri blev saledes gget
med 16 sengepladser i juni 2010 og vil fra september 2014 blive gget
med yderligere ca. 10-12 sengepladser. Siden regionens etablering er
antallet af specialiserede retspsykiatriske sengepladser dermed mere
end fordoblet fra 37 til ca. 75 - 77 sengepladser.

Udover de manedlige visitationsmgder i den feelles visitationsgruppe ved
specialiserede retspsykiatriske pladser, kan hovedfunktionerne, som be-
skrevet i udtalelsen af 19. november 2013, ved opstaede akutbehov fa
overfart retspsykiatriske patienter til den specialiserede retspsykiatri.
Sveert udadreagerende patienter vil sdledes blive indlagt i de specialise-
rede retspsykiatriske afsnit i henholdsvis Afdeling for retspsykiatri, Aar-
hus Universitetshospital, Risskov og Regionspsykiatrien Viborg-Skive,
der har de fysiske rammer til at tilgodese disse patienters adfaerd. Region
Midtjylland vurderer derfor ikke, at der er behov for, at sengeafsnittet i
Holstebro skal yderligere ombygges i forhold til disse ganske fa patienter.

Gennem de seneste to ar har Region Midtjylland endvidere arbejdet in-
tensivt med sikkerheden for bade ansatte og patienter i behandlingspsy-
kiatrien. Et arbejde der har udmgntet sig i Model for sikkerhed for be-
handlingspsykiatrien indeholdende syv overordnede omrader, herunder
blandt andet sikkerhedsgennemgang, risikovurdering og den sikre ar-
bejdsplads. Modellen er under implementering pa de psykiatriske afde-
linger i regionen med henblik pa at sikre en systematisering af sikker-
hedsarbejdet og bidrage til at minimere risikoen for bade ansatte og
patienter. Arbejdet med sikkerhedsmodellen skal ske lgbende i afdelin-
gerne med henblik pa en systematisk lzering og udvikling.”
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