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Bilag 3: Oversigt over tvangsformer

Nedenfor er de tvangsformer, der vedrerer den lobende monitorering af tvang i psykiatrien
kort beskrevet i henhold til psykiatriloven!. Visse steder er der tillige knyttet supplerende
kommentarer.

Tvangsindlzeggelse

§§ 6 og 7 med flere. Familiemedlemmer, naboer, hjemmehjelpere, personale pa bosteder, po-
litiet eller andre skal kontakte en leege, hvis de bliver opmearksomme p4, at en person, der ma
antages at vaere sindssyg (psykotisk), har behov for hjelp. Lagen, der undersgger personen,
kan iverkseette tvangsindlaeggelse af den pagaeldende pa en psykiatrisk afdeling, hvis:

1. patienten er sindssyg eller i en tilstand, der svarer til sindssygdom.
2. det er uforsvarligt at undlade at frihedsbergve patienten for at kunne give behandling, fordi:

a) udsigten til helbredelse eller en betydelig og afgerende bedring af sygdommen ellers vil
blive vaesentligt forringet, eller
b) patienten er til nerliggende og veesentlig fare for sig selv eller andre.

Hvis legen ivaerksatter tvangsindlaeggelse af patienten, skal politiet efterfelgende sikre sig, at
lovens betingelser og tidsfrister for tvangsindlaeggelse er overholdt og ledsage patienten til en
psykiatrisk afdeling. Ved ankomsten til afdelingen skal en overlege afgere, om tvangsindleg-
gelsen skal gennemfores.

Tvangstilbageholdelse

§ 10. En overlage kan beslutte, at en patient ikke kan udskrives fra en psykiatrisk afdeling.
Der geelder samme betingelser for en tvangstilbageholdelse som for en tvangsindlaeggelse.
Hvis en patient ensker at blive udskrevet, skal overlaegen inden for 24 timer afgere, om on-
sket skal imedekommes, eller om patienten skal tvangstilbageholdes. I tilfelde, hvor patienten

! Bekendtgorelse nr. 936 af 2. september 2019 lov om anvendelse af tvang i psykiatrien. https://www.retsinfor-
mation.dk/eli/Ita/2019/936
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lige er blevet tvangsindlagt, har overlaegen 48 timer regnet fra indlaeggelsestidspunktet til at
treeffe sin afgorelse.

Tvangsindleggelse og tvangstilbageholdelse betegnes under ét som frihedsbergvelse. Hvis
betingelserne for frihedsbergvelse er til stede, skal der ske tvangstilbageholdelse. Hvis betin-
gelserne ikke er til stede, skal ensket om udskrivelse imgdekommes.

Tvangsmedicinering

§ 12, stk. 2. Ved tvangsmedicinering skal der anvendes afprovede leegemidler i seedvanlig do-
sering og med ferrest mulige bivirkninger. Tvangsmedicinering ma ikke pabegyndes, for pa-
tienten har haft en passende beteenkningstid, dog hejst tre dage.

Beroligende medicin
§ 17, stk. 2. Er det af afgarende betydning for bedring af en meget urolig patients tilstand, kan
leegen bestemme, at patienten om fornegdent med magt skal have et beroligende middel. I

modsetning til tvangsmedicinering kan beroligende medicin kun gives i enkeltstdende til-
feelde.

Tvangsfiksering (omfatter ikke § 18 vedr. beskyttelsesfiksering )

§ 14. Som midler til tvangsfiksering mé alene anvendes belte, hdnd- og fodremme samt hand-
sker.

Stk. 2. Tvangsfiksering md kun anvendes, i det omfang det er nedvendigt for at afverge, at en
patient:

1. udsetter sig selv eller andre for naerliggende fare for at lide skade pa legeme eller helbred,
2. forfelger eller pa anden lignende made groft forulemper medpatienter eller
3. over haervark af ikke ubetydeligt omfang.

Overlegen kan, hvis det er nedvendigt, ogsa beslutte, at der udover et mavebelte ogsa skal anven-
des hiand- og fodremme og/eller handsker. Fiksering med remme anvendes saledes ikke uden en
fiksering med mavebzlte.

Fastholden

§ 17. I visse situationer er det tilladt for personalet at holde en patient fast og eventuelt fore
vedkommende til et andet opholdssted péa sygehuset. Personalet ma ogsé bruge fysisk magt
for at forhindre, at en frihedsbergvet patient forlader afdelingen. Fysisk magt mé bruges under
de samme betingelser som tvangsfiksering.

Personlig skeermning

§ 18 d. Ved personlig skeermning forstds foranstaltninger, hvor et eller flere personalemed-
lemmer konstant befinder sig i umiddelbar narhed af patienten.

Stk. 2. Personlig skeermning, som patienten ikke samtykker til, ma kun benyttes, i det omfang
det er nedvendigt for at afvaerge, at en patient:

1. begér selvmord eller p& anden vis udsztter sit eller andres helbred for betydelig skade eller
2. forfelger eller pa anden lignende made groft forulemper medpatienter eller andre.



Der henvises ogsa til Ministeriet for Sundheds og Forebyggelses pjece om Tvang i Psyki-
atrien’.

Hvis patienten ikke samtykker til personlig skeermning, skal det registreres, nar skeermingen
uafbrudt har strakt sig over en periode pa mere end 24 timer’

2 Link til pjecen: https:/sum.dk/~/media/Filer%20-%20Publikationer i_pdf/2016/Tvang-i-psykiatrien-
2016/Tvang-1%20-Psykiatrien-2016-17.pdf

3 Jf. Sundhedsstyrelsens Vejledning om udfyldelse af tvangsprotokoller (registrering af anvendelse af tvang i
psykiatrien) samt registrering af anvendelse af udskrivningsaftaler/koordinationsplaner
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