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F. t. L. vedr. frihedsbergvelse og anden tvang i psykiatrien m.v.

ordinerede medicin. Det indebaerer, at oplysninger
f.eks. fra parerende om, at patienten ikke tager sin
medicin, eller at patienten er forsvundet, ikke i sig
selv kunne fore til, at der eventuelt i forbindelse med
en eftersegning af patienten treffes beslutning om
tvungen genindlaggelse.

Justitsministerict og Sundhedsministeriet finder
dog efter en samlet vurdering, at det md anses for
overvejende betenkeligt at indfere en sddan ord-
ning, der vil indebere en adgang til frihedsberagvel-
se, uden at de almindelige betingelser for frihedsbe-
rovelse efter psykiatrilovens § 5 er konstateret op-
fyldt. En sddan udvidelse af mulighederne for fri-
hedsberevelse vil endvidere kunne have en negativ
virkning pé tillidsforholdet mellem patient og be-
handlere i den ambulante psykiatri.

Det mé imidlertid erkendes, at der er en mindre
gruppe alvorligt sindslidende patienter, som i seerlig
grad har behov for en opfelgning, hvor bl.a. pligten
til at falge patienten efter udskrivning er placeret.
Gruppen er karakteriseret ved et sammenfald af me-
get tunge psykiatriske og sociale problemer, hvor der
uden en sarlig opfelgning er stor risiko for, at grup-
pen vil falde ud af behandlingssystemet, uden at no-
gen umiddelbart vil bemaerke det.

Folgerne af, at en sindslidende patient tilherende
denne gruppe falder ud af behandlingssystemet,
uden at nogen bemeerker det, vil ofte vaere meget hel-
bredstruende for den sindslidende patient selv og
meget belastende for den sindslidende patients om-
givelser. Der er sledes tale om sindslidende patien-
ter, som ikke p& eget initiativ seger den nedvendige
behandling eller sociale tilbud. En patient tilhgren-
de denne gruppe vil ofte miste samtlige sociale kon-
takter, hvorfor ingen vil bemerke, eller forst pa et
meget sent tidspunkt vil bemarke, at vedkommende
har behov for behandling. .

Med en serlig opfelgning efter udskrivning fra
den psykiatriske afdeling, hvor bl.a. pligten til at fol-
ge denne gruppe sindslidende patienter efter ud-
skrivning fastlegges, vil disse helbredstruende folger
i hgjere grad kunne undgis.

S4 lenge den sindslidende patient er indlagt pd en
psykiatrisk afdeling, vil det behandlingsmassige an-
svar og pligten til at fere tilsyn klart vare placeret
hos den overlage, der har det overordnede behand-
lingsmaessige ansvar for den afdeling, hvor patienten
er indlagt. Der er imidlertid behov for, at rammerne
for opfelgning i forbindelse med udskrivning, herun-
der hvem der far pligt til at felge den sindslidende

- patient efter udskrivning, klart fastleegges forinden
udskrivningen.

P3 denne baggrund foreslds det, at pligten til at
folge patienten efter udskrivning fastlegges, siledes

at denne mindre gruppe alvorligt sindslidende pati-
enter sikres en bedre opfelgning.

Den foresliede ordning baseres pa sdkaldte »ud-
skrivningsaftaler« og »koordinationsplaner«, der kan
betragtes som et supplement til de allerede eksiste-
rende behandlingsplaner, som efter psykiatrilovens
§ 3, stk. 3, skal opstilles for enhver, der indlsegges pd
psykiatrisk afdeling. Udskrivningsaftalerne og koor-
dinationsplanerne vil endvidere udgere resultatet af
de dreftelser, der hidtil ofte har fundet sted ved ud-
skrivningskonferencer mellem afdelingen og de be-
handlere, der forudsattes at overtage behandlingen
efter udskrivningen.

Der er sdledes tale om en pracisering af en almin-
deligt geeldende praksis for en hensigtsmeessig tilret-
teleeggelse af patienters udskrivning. Allerede i
Sundhedsministeriet og Socialministeriets rapport
»Fremrykning af indsatsen for sindslidende«, august
1993, hvori deltog alle myndigheder med ansvar for
omridet, blev det understreget, at udskrivningspro-
cedurerne var vigtige for en god og sammenhangen-
de psykiatrisk behandiing. I Sundhedsministeriets
redegarelse for Indsatsen for sindlidende fra decem-
ber 1996, der er udarbejdet af en tveerministeriel em-
bedsmandsgruppe, konstateres, at der i mange amter
er etableret et fornuftigt samarbejde mellem amtet
og kommunerne i amtet og mellem sundhedsvaese-
net og socialvesenet om tilbuddene til sindslidende.
Embedsmandsgruppen fandt imidlertid, at der er be-
hov for at sikre en meget klar placering af behand-
lingsansvar og ansvar for de sociale tilbud for den
gruppe af sindslidende, der ofte kaldes de serligt
vanskeligt stillede sindslidende. Embedsmandsgrup-
pen foreslog, at der forud for udskrivning fra syge-
hus indgds udskrivningsaftaler for denne gruppe
sindslidende.

Efter den foresldede ordning har overlagen an-
svaret for, at der for patienter, som efter udskrivning
mi antages ikke selv at ville sege den behandling
eller de sociale tilbud, der er nedvendige for patien-
tens helbred, indgds en udskrivningsaftale mellem
patienten og den psykiatriske afdeling samt de rele-
vante myndigheder, privatpraktiserende sundheds-
personer m.fl. om de behandlingsmassige og sociale
tilbud til patienten.

Et veesentligt element i udsknvmngsaftalen bliver

en klar angivelse af, hvem der har pligten til at falge
patienten efter udskrivning.

Herudover skal udskrivningsaftalen bl.a. indehol-
de en angivelse af patientens aktuelle og forventede
fremtidige behov for behandling og sociale tilbud.
Endvidere skal den aftalte indsats i distriktspsykia-
trien og i bopalskommunen og eventuelt ogsd amts-
kommunen, for s3 vidt angar de sociale tilbud, frem-



