
Bilag til bet. o. lovf. vedr. frihedsberøvelse og anden tvang i psykiatrien m.v. 1613 

Bilag 2 

Nogle af udvalgets spørgsmål til indenrigs- og sundhedsministeren og dennes svar herpå 

Spørgsmålene og indenrigs- og sundhedsmini- 
sterens svar herpå er optrykt efter ønske fra ud- 
valget: 

Spørgsmål 14: 

Ministeren bedes oversende en oversigt for- 
delt på amtsligt niveau over, hvor den oven- 
nævnte gruppe af psykiatriske patienter kommer 
fra, hvor der er opsøgende psykoseteams, hvor 
mange psykiatriske sengepladser der er pr. ind- 
bygger i de pågældende amter og hvor udbygget 
distriktspsykiatrien er der? 

Svar: 

Ifølge L 140 skal de patienter, som kan omfat- 
tes af en beslutning om tvungen opfølgning efter 
udskrivning, som én af de 4 betingelser, der skal 
være opfyldt for at blive omfattet af ordningen, i 
de seneste 3 år forud for den aktuelle indlæggel- 
se have været tvangsindlagt mindst 3 gange, jf. 
§ 13 d, stk. 1, nr. 2. 

Antallet af patienter i de enkelte amter/ H:S, 
der har været tvangsindlagt 3 gange eller mere i 
perioden 2002 -  2004, fremgår af nedenstående 
oversigt. 

Antallet af patienter fordelt på amter/ H:S, der i perioden 2002 -  2004 har været tvangsindlagt 3 san- 
ge eller mere 

Amt Antal personer 
Københavns Amt ~22 
Frederiksborg Amt 15 
Roskilde Amt ~ 8 
Vestsjællands Amt 8 
Storstrøms Amt ~T6 
Bornholm ~ 2 
Fyns Amt ~ 24 
Sønderjyllands Amt 5 
Ribe Amt 6 
Vejle Amt ~ 12 
Ringkøbing Amt 10 
Århus Amt 29 
Viborg Amt i i 
Nordjyllands Amt 20 
H:S 37 

Note: Når man tæller antal gange den enkelte person har været tvangsindlagt pr. amt vil dette tal være mindre, end når man 
opgør dette for hele landet. Dvs. at antal gange den enkelte person har været tvangsindlagt undervurderes i denne opgørelse 

Med henblik på at belyse dækningen med op- 
søgende psykoseteams, sengekapaciteten og ud- 
bygningen af distriktspsykiatrien i de enkelte 
amter/ H:S har jeg anmodet samtlige amter og 
Hovedstadens Sygehusfællesskab om at besvare 
9 spørgsmål. 

Svarene viser, at de enkelte amter/ H:S har til- 
rettelagt den opsøgende indsats, distriktspsykia- 
trien m.v. forskelligt, hvorfor det er svært at 
sammenligne tilbudene på tværs af amterne/ 
H:S. F.eks. oplyser nogle amter, at de ikke har 
opsøgende psykoseteams, jf. den terminologi, 
der er gængs indenfor psykiatrien, men at de har 
andre udgående tilbud eller andre døgndækken- 


