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privatpraktiserende sundhedspersoner m.fl. udarbej- 
der en koordinationsplan for de behandlingsmæssige 
og sociale tilbud til patienten, jf § 13 b. Indholdsmæs- 
sigt er udskrivningsaftalerne og koordinationsplaner- 
ne ens. Det vil sige, at koordinationsplanen bl.a. skal 
indeholde en beskrivelse af patientens aktuelle og for- 
ventede fremtidige behov for behandling og sociale 
tilbud og de behandlingsmæssige tilbud, som vil være 
relevante for patienten jf. vejledning nr. 203 af 8. de- 
cember 1998 om psykiatrilovens revision (forhånds- 
tilkendegivelser, behandlingsplaner, udskrivningafta- 
ler, koordinationsplaner samt klagemuligheder mv. 
for patienter indlagt på psykiatriske afdelinger). 

Koordinationsplaner indberettes også i dag til syge- 
husmyndigheden og Sundhedsstyrelsen på baggrund 
af Sundhedsstyrelsens vejledning af 21. december 
2004 om udfyldelse af tvangsprotokoller (registrering 
af anvendelse af tvang i psykiatrien) samt registrering 
af anvendelse af udskrivningsaftaler og koordinati- 
onsplaner. Registrering af anvendelse af tvang er 
hjemlet i psykiatrilovens § 20, og Indenrigs- og Sund- 
hedsministeriet finder det hensigtsmæssigt tillige ud- 
trykkeligt at hjemle indberetning af koordinationspla- 
ner i loven, som det er tilfældet med forslaget til § 13 
b, stk. 2. Bemyndigelsesbestemmelsen vil blive ud- 
møntet til at fastsætte regler om registrering og indbe- 
retning af koordinationsplaner, herunder oplysninger 
om patientens identitet, på samme måde som er gæl- 
dende i dag vedrørende indberetning af tvang. 

Videregivelse af oplysninger 

Hvis der er indgået en udskrivningsaftale eller ud- 
arbejdet en koordinationsplan, hjemler § 13 c, der er 
en videreførelse af reglen i § 3, stk. 6, i den gældende 
psykiatrilov, at der kan udveksles nødvendige oplys- 
ninger imellem den psykiatriske afdeling og andre 
myndigheder, privatpraktiserende sundhedspersoner 
m.fl. om patientens rent private forhold. 

Tvungen opfølgning efter udskrivning 

Den personkreds, der bliver omfattet af reglerne om 
tvungen opfølgning efter udskrivning, j f  § 13 d, er de 
allersvageste patienter, som, når de relativt velbe- 
handlede bliver udskrevet fra hospitalet, konsekvent 
ophører med at tage deres medicin, hvorefter de får 
det dårligere og på ny må indlægges, evt. under an- 
vendelse af tvang. Der er tale om en meget begrænset 
gruppe af de allersvageste patienter, som det indenfor 
rammerne af det eksisterende regelsæt ikke har været 
muligt at nå. Der er tale om de få patienter, som det på 
trods af de gældende regler om tvangsbehandling, ud- 

skrivningsaftaler og koordinationsplaner ikke har væ- 
ret muligt at fastholde i den nødvendige behandling. 

For at afgrænse og præcisere personkredsen er der i 
forslaget til § 13 d fastsat fire betingelser, der nøje af- 
grænser den personkreds, der er omfattet af reglerne 
om tvungen opfølgning efter udskrivning. Alle betin- 
gelser skal være opfyldt, før der kan etableres tvungen 
opfølgning efter udskrivning. 

Der skal for det første være en begrundet frygt og 
nærliggende risiko for, at patienten efter udskrivning 
vil ophøre med at følge den behandling, der er nød- 
vendig for patientens helbred. Denne betingelse rela- 
terer sig til den aktuelle indlæggelse. D.v.s., at det skal 
anføres, hvilke forhold i forbindelse med den aktuelle 
indlæggelse der begrunder, at der må antages at være 
en nærliggende risiko for, at patienten efter udskrivel- 
sen vil ophøre med at følge den nødvendige behand- 
ling. Der kan være tale om patienter, der direkte selv 
angiver, at de efter udskrivelsen ikke vil følge en be- 
handling, som overlægen finder nødvendig for at und- 
gå tilbagefald. Eller overlægen kan på andet grundlag, 
f.eks. patientens vilje til at samarbejde om behandlin- 
gen under indlæggelsen, vurdere, at der ikke er etab- 
leret en holdbar behandlingsalliance, og at der derfor 
konkret er en begrundet frygt og nærliggende risiko 
for, at patienten efter udskrivelsen vil ophøre med at 
følge den nødvendige behandling. 

For yderligere at sikre, at kun de allersvageste pa- 
tienter, som det ikke på anden vis inden for de gælden- 
de lovgivningsmæssige rammer har været muligt at 
fastholde i behandlingen, bliver omfattet af reglerne 
om tvungen opfølgning efter udskrivning, skal en 
række objektive kriterier til afgrænsning af person- 
kredsen være opfyldt: 

Det forudsættes således, at muligheden for at udar- 
bejde en udskrivningsaftale eller en koordinationsplan 
har været forsøgt anvendt. Det fremgår af bestemmel- 
sen, at patienten i mindst ét tilfælde skal have undladt 
at følge den behandling, der er anført i en udskriv- 
ningsaftale eller i en koordinationsplan. Det er alene 
den behandlingsmæssige del af udskrivningsaftalerne 
eller koordinationsplanerne, som patienten skal have 
undladt at følge. Det kan således ikke i den forbindel- 
se tillægges betydning, om patienten har fulgt de so- 
ciale elementer i udskrivningsaftalen eller koordinati- 
onsplanen. 

Det følger af vejledning nr. 203 af 8. december 
1998 om psykiatrilovens revision, for så vidt angår 
indholdet af udskrivningsaftaler og koordinationspla- 
ner, at det bl.a. skal fremgå af aftalen/planen, hvem 
der er ansvarlig for opfølgning, således at patienten 
får de relevante tilbud, og det skal endvidere fremgå, 


