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[Indledning]

Retsudvalget har stillet i alt 7 spargsmal i anledning af den medieomtale, der var
far jul af tal for absenteringer fra Retspsykiatrisk afdeling i Risskov. Hvis

udvalget er enig, vil jeg besvare alle syv spgrgsmal samlet.

Jeg vil indlede med at sige, at det selvfalgelig ikke er i orden, hvis regionerne
ikke har den ngdvendige sikkerhed i retspsykiatrien. Det kan hverken

patienterne, medarbejderne, de pargrende eller omgivelserne veere tjent med.

Og det er heller ikke i orden, hvis regionerne ikke selv har overblik over, hvor

mange patienter, der absenterer fra afdelingerne. Det vil jeg vende tilbage til.



Jeg vil ogsa lige — for at undga forvirring om begreberne — oplyse, at nar jeg
taler om absenteringer, dekker det over bade rgmninger, som omfatter
patienter, der uden tilladelse forlader et lukket afsnit eller en lukket have. Det
deekker over undvigelser, som omfatter patienter, der stikker af fra personale,
der ledsager dem under bevilget udgang. Og endelig dekker det over
udeblivelser, som omfatter patienter, der ikke returnerer eller returnerer for sent

I forbindelse med uledsaget udgang.

Og heldigvis er det sjeldent, at retspsykiatriske patienter begar ny kriminalitet

under disse absenteringer.

Derfor vil jeg ogsa bruge denne lejlighed til at sla et slag for, at pressen - og

andre - i sadanne sager ikke bidrager til yderligere at stigmatisere de



retspsykiatriske patienter og de psykiatriske patienter generelt. Bl.a. er det
uacceptabelt, at retspsykiatriske patienter i visse sammenhange omtales som

“fanger”, og at absenteringer omtales som “fangeflugter”.

Det bidrager ganske enkelt ikke til den afstigmatisering af psykiatrien, som vi
gnsker, hvis enhver absentering bliver slaet stort op og fremstillet som noget,

omgivelserne skal frygte.

For det er langt fra alle retspsykiatriske patienter, der er farlige. Det er jo ogsa
derfor, at der i lovgivningen er indbygget mulighed for, at domstolene kan
idemme seerforanstaltninger af forskellig grad - ogsa i forhold til
sikkerhedsniveauet - nar en person, der er sindssyg, idgmmes en foranstaltning i

stedet for en egentlig straf.



Inden jeg besvarer spgrgsmalene, vil jeg orientere udvalget om, at jeg til brug
for min besvarelse af spargsmalene &, @, AA, AC og AD har faet et bidrag fra
Region Midtjylland, som er den ansvarlige myndighed i forhold til

absenteringerne fra Retspsykiatrisk afdeling i Risskov.

[Samradsspargsmal 4]

Og sa vil jeg vende mig mod det farste samradsspergsmal — £ -, hvor jeg bliver
bedt om at kommentere pa artiklen pa bt.dk den 18. december 2012, om ansatte i
Risskov, der under anonymitet angav, at hospitalsledelsen dakkede over

absenteringer.

Serligt gnsker udvalget mine kommentarer til oplysningerne om, at: - og jeg

citerer - der ogsa internt pa afdelingen er blevet gjort opmarksom pa, at de



flugter, offentligheden og regionens ledelse var blevet oplyst om, umuligt kunne

passe”.

Det er selvfalgelig helt uacceptabelt, hvis ledelsen har forsggt at deekke over de

relle forhold.

Region Midtjylland har redegjort for, at det farst oplyste antal absenteringer var
ufuldstendigt, og at regionen har faet det indtryk, at Retspsykiatrisk Afdeling

ikke bevidst har sggt at tilbageholde oplysninger.

Hvorfor det oplyste antal absenteringer var ufuldsteendigt, kommer vi til i det

naeste samradsspargsmal @.



[Samradsspgrgsmal J]

Det spergsmal vedrgrer nemlig netop Region Midtjyllands fejlinformering om

antallet af flugter.

Regionen har oplyst, at den i 2010 indfgrte en systematisk registrering af
absenteringer via indberetning fra afdelingerne til regionens administration.
Indberetningerne blev samlet i en regional database. Indfarelsen af
registreringerne skete — som vi kan konstatere - efter der var politisk
opmarksomhed pa omradet i 2009 og 2010, jevnfar min forgengers besvarelse
af REU spm. 1508 fra november 2010, som retsudvalget henviser til i

spgrgsmalet.



Regionen har redegjort for, at man efterfalgende har benyttet tallene fra
afdelingernes registreringer som grundlag, nar der skulle oplyses om antallet af
absenteringer, fordi man var af den overbevisning, at der pa alle psykiatriske

afdelinger i regionen var indfgrt en systematisk registreringspraksis.

Da man sa erfarede, at regionens tal ikke var i overensstemmelse med tal fra
@stjyllands Politi, blev journalerne for alle indlagte patienter pa Retspsykiatrisk
Afdeling i 2012 gennemgaet i to uafhzngige undersggelser, udfert dels af

Retspsykiatrisk afdeling i Risskov, dels af regionens administration.

Ved journalgennemgangen blev det konstateret, at alle de episoder, som Politiet
har registreret, er beskrevet i patientjournalerne, men at dette ikke er blevet

indberettet til den regionale database.



Regionen har oplyst, at opsamling af data til den regionale database nu gares

lettere, sa registrering i den regionale database sikres.

Den endelige opgarelse efter journalgennemgangen viser — ifglge regionens
oplysninger - at der er sket en markant nedgang i antallet af remninger i 2012. |
2012 var der 5 rgmninger. | 2010 var der 22 remninger. Ifglge regionen afspejler
nedgangen de tiltag, regionen iveerksatte efter remningerne i 2010, hvor fx dare,
vinduer og lase blev udskiftet og forstaerket, hvor haver og hegn blev yderligere
sikret, og hvor der blev justeret pa en rekke af personalets arbejdsgange,

procedurer og rutiner.
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Regionen har oplyst, at den ikke satte spgrgsmal ved registreringerne i
databasen, idet man ansa nedgangen i absenteringerne generelt som resultatet af

disse tiltag.

Det fremgar af regionens seneste redegarelse, at regionen pa et made den 21.
december 2012 indskaerpede afdelingsledelserne vigtigheden af at folge

retningslinjerne for absenteringer, herunder registreringerne.
[Samréadsspgrgsmal A]

S& kommer jeg til spargsmal A, hvor jeg bliver bedt om at redegare for, hvilke
initiativer, jeg vil seette 1 veerk for at sikre, at tallene for andre retspsykiatriske

afdelinger er korrekte og for at forhindre sadanne fejl fremover.
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Som bekendt er det regionerne, der har ansvaret for sygehusene. Det betyder
ogsa, at de har pligt til at sikre, at patienterne ikke absenterer. Korrekt og
fyldestgarende registrering er et rigtigt vigtigt veerktgj for regionerne og for

afdelingerne, nar de skal tilretteleegge indsatser og sikre sig mod absenteringer.

Region Midtjylland har redegjort for, at der tages hand om problemet, saledes at
det sikres, at alle absenteringer registreres korrekt. Og regionsradsformand Bent
Hansen udtalte i forbindelse med sagen til pressen, at han har forlangt fremover

at fa manedlige indberetninger om absenteringer.

Jeg har derfor en klar forventning om, at der i savel Region Midtjylland som i de
gvrige regioner er styr pa savel registreringen som forebyggelsen af

absenteringer.
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[Samradsspargsmal AA]

| spgrgsmal AA beder udvalget mig om at oplyse, hvor langt tilbage i tiden
misinformationen i forhold til flugter fra retspsykiatrisk afdeling i Risskov

straekker sig.

Region Midtjylland har oplyst, at regionen etablerede deres database over
absenteringer med indberetning pa papir i 2010, og derfor har de data herfra
tilbage til 2010. | perioden 2007 til 2010 blev der ikke gennemfart systematisk
indsamling af data om absenteringer. Sa tallene fra denne periode er kun at finde
I patientjournalerne i de fire forskellige journalsystemer, som er en reminiscens

fra de fire tidligere amter.
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Regionen oplyser, at den ferst med indfgrelsen af den felles elektroniske
patientjournal i 2012 har faet mulighed for at indfere en ensartet

registreringspraksis.

Jeg kan i gvrigt oplyse, at Statens Serum Institut — med inddragelse af
regionerne — er i gang med at se pa, hvordan antallet af registreringer pa
forskellige omrader i psykiatrien kan tilpasses, herunder at gere det muligt at
registrere absenteringer, sa tallene kan traeekkes gennem LandsPatientRegisteret.
Det vil sikre en ensartet og effektiv registrering - noget regionerne ogsa har

efterlyst.

Men uanset hvilket system, der skal registreres i, sa forudsetter det jo, at

regionerne rent faktisk registrerer i systemerne. Sa jeg vil sterkt opfordre
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regionen — og de gvrige regioner - til fremadrettet at sikre, at der registreres i

henhold til retningslinjerne.

[Samradsspargsmal AB]

Sa er vi fremme ved spgrgsmal AB.

Her beder udvalget mig oplyse, om jeg har overvejet at fa bistand fra
Kriminalforsorgen til i hgjere grad at sikre de retspsykiatriske afdelinger og

dermed seette en effektiv stopper for flugter.

Som tidligere navnt — og som udvalget ved - sa er det regionernes ansvar, at der

er den ngdvendige sikkerhed pa sygehusene.
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Det anbefales i Danske Regioners rapport om kvalitet og sikkerhed i
retspsykiatrien, at regionerne formulerer standardiserede sikkerhedskrav for de
retspsykiatriske afdelinger med bistand fra Kriminalforsorgen og eventuelt andre

relevante aktgrer.

Det fremgar af en oversigt fra Danske Regioner over implementeringen af
anbefalingerne i rapporten - som jeg oversendte til Folketingets Sundheds- og
Forebyggelsesudvalg i forbindelse med min besvarelse af spargsmal 187 den 17.
januar 2013 - at Danske Regioner har nedsat en tverregional arbejdsgruppe, som

udarbejder anbefalinger pa omradet.

Det fremgar ogsa, at arbejdsgruppen har trukket pa relevante eksterne aktarer,

herunder Kriminalforsorgen og Dansk Brand- og Sikringsteknisk Institut.
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Dette arbejde har ifelge det oplyste forelgbigt resulteret i 11 konkrete
anbefalinger om sikkerhed - sasom hegn, vinduer, sluser m.v. pa de
specialiserede retspsykiatriske afdelinger. Anbefalingerne udspringer af en
reekke principper om sikring af vinduesglas og dgre, og om sikring af fx hegn,
mure og andre bygningsdele. Anbefalingerne omfatter ogsa vidensdeling og

leering pa tveers.

Anbefalingerne retter sig mod de specialiserede retspsykiatriske afdelinger, hvor
kravene til sikkerheden er hgj, og anbefalingerne skal — i videst muligt omfang -

kunne implementeres i savel det eksisterende byggeri, som i nybyggeri.

[Samradsspgrgsmal AC]
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Og nu til spgrgsmal AC, hvor jeg bliver bedt om at redegere for Region
Midtjyllands whistleblowerordning, som regionens psykiatridirektar, Gert

Pilgaard, henviser til i sine udtalelser til bt.dk den 17. december 2012.

Regionen har redegjort for, at den bevidst har sggt at fremme en kultur, hvor
medarbejdere og ledere tager problemer op abent og forsgger at lgse dem.
Regionen mener, at der deri ogsa ligger en forpligtelse til i alvorlige tilfelde, at
bringe problemerne videre op i systemet. Denne tilgang er fastslaet bade i
regionens ledelses- og styringsgrundlag og i medarbejder- og

arbejdsmiljgaftalen, der er indgaet med de faglige organisationer i regionen.



18

Regionen oplyser, at der sdledes ikke er tale om en whistleblowerordning i
klassisk forstand, hvor kritik eller oplysninger anonymt leveres til en ekstern

aktar.

| regionens tilfelde meddeles kritik og oplysninger internt til en
ledelsesrepraesentant, og medarbejdere vil i disse situationer kunne inddrage
deres tillidsrepraesentant/arbejdsmiljgrepreesentant. Ved forhold af seerlig
alvorlig karakter er lederen og medarbejderen/ tillidsrepraesentanten/
arbejdsmiljgrepraesentanten  desuden forpligtet til at feglge, hvorvidt
henvendelsen ferer til handling — og i modsat fald ga videre op i

ledelsessystemet.

[Samradsspgrgsmal AD]
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Nu til det sidste spgrgsmal — AD. Her bliver jeg bedt om at redegere for, hvilke
konsekvenser de forkerte oplysninger har haft eller vil fa, f.eks. i forhold til

Danske Regioners rapport fra 2011 om "Retspsykiatri — kvalitet og sikkerhed”.

Til det spegrgsmal har regionen oplyst, at anbefalingerne i rapporten ikke er
direkte baseret pa antallet af absenteringer, samt at data vedr. regionen ikke

fremgar direkte af rapporten.

Men — som det er fremgaet af mine besvarelser — sa har sagen faet konsekvenser
i Region Midtjylland, hvor der nu er skaerpet opmarksomhed pa at sikre, at der

registreres i overensstemmelse med de regionale retningslinjer.

Og i regionerne folges der under ledelse af Danske Regioner op pa

anbefalingerne, som det ogsa fremgar af min besvarelse den 17. januar 2013 af
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spgrgsmal 187 fra Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg. Sa
regionerne er i fuld gang med at implementere mange af anbefalingerne i

rapporten.

Hvad der i gvrigt fra centralt hold skal ske pa omradet, vil regeringen tage
stilling til i sin kommende handlingsplan for psykiatrien, der bl.a. baserer sig pa
arbejdet i regeringens psykiatriudvalg, der ogsa omfatter det retspsykiatriske

omrade.

[Afslutning]

Afslutningsvis kan jeg konkludere, at ledelsen i Region Midtjylland ikke
sikrede, at absenteringer blev indberettet til regionens database. Og det er

selvfglgelig helt uacceptabelt.
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Men jeg er da glad for at kunne konstatere, at regionsledelsen er enig med mig i

dette synspunkt, og at sagen derfor har haft konsekvenser i regionen.

Dels har regionsradsformanden, Bent Hansen, forlangt at fa manedlige
indberetninger, og dels har regionsledelsen indskeerpet indberetningspligten

overfor de lokale ledelser.

Jeg kan ogsa konstatere, at der i regionerne pagar et stgrre arbejde med at fa
optimeret sikkerheden pa de retspsykiatriske afdelinger, bl.a. pa baggrund af
anbefalingerne i Danske Regioners rapport om kvalitet og sikkerhed i

retspsykiatrien.
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Herudover ser det ud til, at Region Midtjyllands gennemgang af sikkerheden
efter de mange absenteringer i 2010 har fert til en drastisk reduktion i antallet af

remninger i Risskov.

Det er pa den baggrund min klare forventning, at der i lyset af regionernes ggede
fokus pa registreringer og sikkerhed sker en yderligere reduktion i antallet af

absenteringer fremover.

Jeg forventer ogsa, at regeringens fokus pa psykiatrien og den kommende
handlingsplan, som bl.a vil tage udgangspunkt i anbefalingerne fra regeringens
psykiatriudvalg, vil bidrage til at udvikle og udbygge indsatsen over for

mennesker med psykiske sygdomme.

Tak for ordet.



