STATSFORVALTNINGEN

Vedr.: Glenn Borgen Hanssson,

Du har den 18, juni 2015 klaget over, at
Sikringen, afdeling for retspsykiatri den 18.
truffet beslutning om at tvangsbehandle dig.

overleegen pé
juni 2015 har

Patientklagenaevnets afggrelse:

Patientklagenaevnet godkender overlagens besiutning om at
du skal tvangsbehandies med tablet Cisordinol, startende
med 8 mg, dagligt op til 40 mg, og hvis det ikke er muligt
injektion Cisordinol Acutard, 50-150 mg. i.m. hver tredje
dagn, ferste gang 50 mg i.m., og at dosis kan justeres
afhaengig af effekt og bivirkninger inden for det hesluttede
dosisinterval.

Det bemarkes, at tvangsbehandlingen ikke kan begynde,
far du har haft lejlighed til at se denne afgarelse.

Afgorelsen er truffet af et enigt navn,

Begrundelse:

Tvangsbehandling:

Patientklagenavnet har gennemgéet sagen og det, der blev
sagt pa mgdet. Patientklagensevnet  har  vurderet, at
betingelserne i psykiatrilovens 8§12 for tvangsbehandling er
opfyldt.

Navnet har wvurderet, at det pé& det tidspunkl, hvor
overlaagen besiuttede at fvangsbehandle dig, ville have vaeret
uforsvarligt ikke at behandle dig, fordi du var sindssyg eller
i en tilstand, der ganske ma ligestilies med sindssyge og
fordi du ville kunne f& det belydeligt og afgarende bedre ved
behandling.

Neaevnet har tidligere behandlet spergsmalet om
tvangsbehandling i din sag, senest ved et navnsmede
afholdt den 26. august 2014, if. afgerelse 2014-273/2209.

Dato: 26-06-2015

Det Psykiatriske
Patientklagenazevn

Statsforvaltningen
Stoeretorv 10

6200 Aabenraa
Sagsnummer.: 2015 - 409046

SAGSBEHANDLER: Lars Orthmann

Telefon: 7256 6880
EAN-Nvr. 5798000362222
skriv til os via berger.dk
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Ankenzevnet har i sin afgerelse af 3. juni 2015, under sags nr. 14/12221/kc tiltradt
patientklagenaevnats afgegrelse, men med en anden begrundelse. Ankenaevnet fandt
at du var sindssyg, og at det ville vaere uforsvarligt ikke at behandle dig, da du

befandt dig i en psykotisk tilstand, praeget af privat logik og en andret
realitetsopfattelse, samt en overdreven optagethed af at beksempe retspsykiatri og
regeringens beslutning om krigsfarelse i Afghanistan. Da den besluttede dosering

uden seerlig begrundelse gik ud over sedvanlig dosering, tiliradie Ankensvnet Det
Psykiatriske Patientklagenzevns afgegrelse om, ikke at godkende den besluttede
tvangsbehandling.

Det fremgdr af sagens oplysninger, at du ved @stre Landsret dom af 22. november
2011 blev kendt skyldig i overtraedelse af straffelovens § 113, stk. 2, jf. stk. 1, samt
§ 266 og blev demt til bebandling pé& psykiatrisk afdeling med tilsyn af
kriminafforsorgen i forbindelse med afdelingen under udskrivelse, saledes at
kriminalforsorgen sammen med overlazgen kan treeffe bestemmelse om
genindlaggelse. Beslutningen er senere stadfeestet og eendret til at veere gzldende
pa ubestemt tid samt senest fastholdt i byretten d. 13. juni 2014, og stadfeestet
ved @stre Landsret dom af 05. august 2014. Din dom vedrgrte breve til
Statsministeriet med flere med tirusler om at sld den til enhver tid siddende
statsminister og dennes familie ihje!l, hvis ikke de danske styrker blev trukket ud af
Afghanistan.

| bebandlingsplan af 21. maj 2015 fremgdr det du er kvarulantforrykt. Dette
kommer bl.a. til udtryk ved, at du havde indledt din mission mod retspsykiatrien og
gnskede at rette op pa alle fejl, som du mente, der var i systemet. Dette viste du
bade ved din adferd i afdelingen og ved mange skrivelser til diverse myndigheder
samt sygehusejere. Det blev beskrevet, at du havde har formelle tankeforstyrrelser
og tendens til pseudo filosoferen. Der var tale om bade tankeforstyrrelser med
konkret teenkning samt en omstzendelig tankegang. Der var ingen sygdomsindsigt
eller -erkendelse.

Af journmalnotat af 15. juni 2015 fremgar det, at overlzege Thorsten Warrer ueendret
vurderede, at der var tale om en sindssygdem. Det kom forst og fremmest til udtryk
ved vrangforestillinger omhandlende, at du snskede at eendre retspsykiatrien. Der
var {(og er) tale om en meget omfattende plan, hvor du vil tilsidesatte egne
persanlige behov, f.eks. give afkald pa familie og vennekreds, og der var séaledes tale
om forestillinger af storhedskarakter, hvor du overdrev egne evner og betydning. |
sammenhang med dette havde du anfort, at du ville true med ulovligheder, hvis
udskrivelse blev patenkt. Det blev pa den baggrund fundet velbegrundet at
igangsaette ny antipsykotisk medicinering. Du havde tidligere veeret behandlet med
Seroquel Prolang og med Abilify, det sidste i en lzngere periode under tvang. Der
var | agtaget betydelig bedring, omend der aldrig var opnaet sygdomserkendelse
eller sygdomsindsigt | veesentlig grad. Det var derfor hensigtsmaessigt, at tilbyde et
ferste generations antipsykoticum, som var velafprevet, | form af Cisordinol.
Forméalet med behandling blev heskrevet som ferst og fremmest at dempe de
psykotiske symptomer i form af parancide o¢g megalomane vrangforestillinger, samt
din tendens til privat tankegang og privat logik. Dette kunne pd i=ngere sigt
forhabningsvist fere til sygdomserkendelse og sygdomsindsigt, der kunne fare til
rehabilitering, herunder at du ikke lzngere ville true med ulovligheder og at der
kunne opnas fryghed for, at du ikke ville true andre eller samfundet. Herved kan der
skabes mulighed for rehabilitering, og pa lengere sigt i bedste fald udslusning fra
psykiatrisk afdeling. Overleegen besluttede derpa, at indlede en ny motivationsfase
med henblik pd medicinsk behandling.



Patientklagenavnet finder ligeledes, at beslutningen om tvangsbehandling opfylder
kravet om mindst indgribende foranstaltning. Se psykiatrilovens § 4, der er vedlagt.

Neaevnet har lagt veegt pad, at personalet har forklaret dig, at du har behov for
medicin og har tilbudt dig medicin i form af tablet Cisordinol, startende med 8 mg,
dagligt op til 40 mg. Du har ikke gnsket at tage medicinen frivilligt,

Neevnet har lagt vasgt pa, at det er noterst i journalen fra den indsaet 15, juni 2015,
at du er blevet motiveret for medicinsk behandling med primar behandling i form af
tablet Cisordinol, startende med &8 mg, dagiigt op til 40 mg, at du har afvist
behandlingen, og at du er blevet infoarmeret om formalet, virkning og bivirkninger
ved behandlingen med bade det primare og det subsidiare praeparat i form af
injektion Cisordinol Acutard 50-150 mg i.m. hver tredje degn, ferste gang 50 mg
i.m., fer beslutningen om tvangsbehandling blev truffet. Du var séaledes tilbudt
medicin dagligt gennem 3 dage, for der den 18. juni 2015 blev truffet beslutning om
tvangsbehandling med tablet Cisordinof, startende med 8 mg, dagligt op til 40 mg,
og subsidisert injektion Cisordincl Acutard 50-150 mg i.m. hver tredje dagn, ferste
gang 50 mg i.m.

Neevnet har endvidere vurderet, at det ikke er muligt at behandle dig uden at give
dig medicin med tvang.

Neesvnet har lagt veegt p& at du tidligere har modtaget antipsykotisk medicin, og at
dette havde en god effekt pa din tilstand.

Nezevnet har vurderet, at den medicin, du skal behandies med, er et afprovet
legemiddel i seedvanlig dosering og med feerrest mulige bivirkninger,

Neevnet bemerker, at det fremgar af medicinfortegnelsen, www.pro.medicin.dk, at
dosis for voksne med kronisk skizofreni og andre psykoser ved behandling med
tablet Cisordinol sadvanligvis er 20-40 mg dagligt. Ved behandling med iniektion
Cisordinoi Acutard sezedvanligvis er 50-150 mg. i.m.

Neevnet har noteret sig, at klagen er tillagt opsesettende virkning.

Nazvnets behandling:

Patientklagensevnet har modtaget din klage med bilag den 23. juni 2015, herunder
en leegeerklaering af 22, juni 2015 fra overleege Torsten Warrer.

Du har faet kopi af alle papirer sammen med indkaidelsen til medet. Dog blev der pa
nevnsmadet udleveret dine supplerende bemaerkninger.

Patientkiagensaevnet har behandlet din klage pd sit mede den 26. juni 2015. |
navnets behandling af sagen deltog Lars Orthmann (formand) Helena Galina Nielsen
(leegeligt medlem) og Arne Ramskov Hansen (SIND medlem).

Du medte sammen med din bistandsvasrge Gitte Else Borgen Hanssgn.,

For Sikringen, afdeiing for retspsykiatri medte overlzege Susanne Mgller-Madsen.

Pa madet oplyste du, at du ikke var enig i, at du var sindssyg. Du opfyldte derfor
ikke Kkriterierne for at blive tvangsbehandlet. Du mente ikke du ied af hverken




vrangforestillinger eller storhedsvanvid. Du mente heiler ikke, at du havde en rigid
tankegang, du var blot szrdeles vedholdende i din kamp mod urimeligheder inden
for det psykiatriske system.

Du ville ikke acceptere den diagnose der var stillet, og du stillede som betingelse for
at blive udskrevet, at diagnosen blev slettet.

Du oplyste, at der blev begdet mange fejl i retspsykiatrien, og at det var din
mission, at prave at bedre. Du havde ikke til hensigt at endre holdning, og du ville
fortsaette med at skrive breve til relevante personer, s& du kunne fa zndret
retspsykiatrien.

Din bistandsveerge Gitte Else Borgen Hansson var ikke enig i beskrivelsen af dig
som kvarulantforrykt. Din bistandsveerge oplyste, at legerne ikke ville komme dig i
mede, men blev ved med at fokusere pa de observationer, der i forvejen fastslog du
var psykisk syg. Din bistandsvarge fandt saledes ikke, at du havde féet det bedre
under din indlaeggelse, og mente heller ikke, at medicinen ville have nogen gavnlig
effekt pa din tilstand.

Klagevejledning:

fvangsbehandling:
Du kan klage over navnets afgsrelse om tvangsbehandling til Det Psykiatriske
Ankenzevn, Finsensvej 15, 2000 Frederiksberg.

Klagen skal vzere indgivet senest tre méaneder efter, at du har faet meddelelse om
Det Psykiatriske Patientklagenaevns afggrelse.}

Det Psykiatriske Ankenaevn kan se bort fra en overskridelse af klagefristen, nar
seerlige grunde taler herfor.

En eventuel klage skal indsendes til Det Psykiatriske Patientklagenazvn, Storetorv
10, 6200 Aabenraa eller kan indsendes pa mail:
pknkobenhavn@statsforvaltningen.dk, der vil videresende kiagen sammen  med

sagens akter til Det Psykiatriske Ankenavn,

Lovgrurdlaget for afgarelsen er vedlagt.
Pa Patientklagenaevnets vegne

Lars Orthmann
formand




Lovgrundlaget

Lov om anvendelse af tvang i psykiatrien, jfr. lovbekendtgerelse nr, 1729 af 2.
december 2010 (psykiatriloven) (uddrag)

§ 4. Tvang ma ikke benyttes, far der er gjort, hvad der er muligt, for at opnd
patientens frivillige medvirken. Nar forholdene tillader det, skal patienten have en
passende belaenkningstid.

Stk. 2. Anvendelsen af tvang ska! sta i rimeligt forhold tit det, som szges opnaet
herved. Er mindre indgribende foranstaltninger tilstreekkelige, skal disse anvendes.
Stk. 3. Tvang skal udeves sé& skansomt som muligt og med sterst mulig hensyntagen
til patienten, siledes at der ikke forvoldes ungdig krankelse eller uiempe.

Stk. 4. Tvang ma ikke anvendes i videre omfang, end hvad der er ngdvendigt for at
opna det tilsigtede formal,

Stk. 5. Efter opher af enhver tvangsforanstaltning skal patienten tilbydes en eller
flere samtaler. Sundhedsstyrelsen fastszetier regler herom.

§ 4 a. Bastemmelserne { § 9, stk. 2, § 10, stk. 1, § 10 a, stk. 1, 1. pkt., § 12, stk. 4,
§ 13, stk. 2, 1. pkt., § 15, stk. 2, § 18 g, § 19 a, stk. 1 og 3, og § 21, stk. 2, er ikke
til hinder for, at en beslutning i overleegens fraveer treeffes af en anden lage. |

sadanne tilfelde skal overleegen efterfelgende snarest tage stilling til besiutningen.

§ 5. Tvangsindleeggelse, jf. §§ 6-9, eller tvangstilbageholdelse, jf. § 10, md kun finde
sted, safremt patienten er sindssyg eller befinder sig i en tilstand, der ganske ma
ligestilles hermed, og det vil vaere uforsvarligt ikke at frihedsbergve den pagaeldende
med henblik pa behandling, fordi:

1) udsigten til helbredelse efler en beiydelig og afggrende bedring af tilstanden
ellers vil blive veasentlig forringet eller

2) den pageeldende frembyder en naerliggende og vaesentlig fare for sig selv eller
andre.

§ 6. Soger en person, der mad antages at veere sindssyg, ikke selv forngden
behandling, har de narmeste pligt til at titkalde en leege. Hvis de narmeste ikke
tilkalder lazge, pahviler del politiet at gere detts,

Stk. 2. Pa grundlag af sin undersegelse og de modtagne opiysninger skgnner laegen,
om indlaaggelse pa psykiatrisk afdeling er ngdvendig. Modsatter patienten sig sadan
indleeggelse, afger laegen, om tvangsindlaggelse er pakravet.

Stk. 3. Tvangsindlacggelse skal ske, nar betingelserne i § 5 er opfyldt. Lagen
udfzerdiger en erklearing herom, |f. § 7, stk. 2.

§ 7. Politiet traeffer bestemmelse om tvangsindleggelsens ivaerkseettelse og yder
bistand hertil,

Stk. 2. Tvangsindleggelse md kun gennemfares pé grundlag af en leegeerklaring,
som hviler pa leegens egen undersogelse foretaget med henblik pa indleeggelsen.
Erkleeringen ma ikke veere udstedt af en laege, der er ansat pa det psykiatriske
sygehus eller den psykiatriske afdeling, hvor tvangsindleeggelse skal finde sted.
Erkleeringen ma endvidere ikke vaere udstedt af en leege, der inhahil. Inhabilitet
foreligger i samme tilfeelde som nazvnt i forvaltningslovens § 3.

Stk. 3. Ved tvangsindiazggelse efter § 5, nr. 2, skal lsegens undersagelse vaere
foretaget inden for det seneste degn og ved lvangsindlaggelse efter § 5, nr. 1, inden
for de seneste 7 dage forud for indleeggelsen.




§ 9. Sker tvangsindlaggelse efter § 5, ar. 2, skal patienten straks modtages. Sker
tvangsindizeggelse efter § 5, nr. 1, skal patienten modtages snarest muligt inden for
den frist pad 7 dage, som er naevnt i § 7, stk, 3.

Stk. 2. Overleegen traeffer afgsrelse om, hvorvidt betingelserne for indleeggelse er
opfyldt.

Stk. 3. Sundhedsministeren fastsatter naermere regler om fremgangsméaden ved
gennemferelse af tvangsindleeggelser, herunder om politiets medvirken hertil.

§ 10. Tvangstilbageholdelse af en person, der er indlagt pé psykiatrisk afdeling, skal
ske, hvis overleegen finder, at betingelserne i § 5 er opfyldt.

Stk. 2. Overfarelse af en patient, der er indlagt pa& psykiatrisk afdeling, til lukket
psykiatrisk afdeling behandles efter reglerne om tvangstilbageholdelse, safremt
patienten modsezetter sig overforelsen.

Stk. 3. Fremszttes anmodning om udskrivning, skal overlzegen snarest muligt og
senest inden 24 timer meddele patienten, om denne kan udskrives, eller om
tvangstilbageholdelse skal ske. Fremszttes anmodning om udskrivning inden for det
farste dogn efter, at tvangsindlaggelse har fundet sted, skal overieegens beslutning
meddeles senest inden 48 timer regnet fra tvangsindlzggelsen. Er begeeringen
fremsat af patientraddgiveren, jf. §§ 24-29, underrettes tillige denne.

§ 12. Tvangsbehandling ma kun anvendes over for personer, der opfyider
betingelserne for tvangstilbageholdelse, jf. § 10.

Stk. 2. Ved tvangsmedicinering skal der anvendes afpravede lazgemidier i sadvanlig
dosering og mead farrest mulige bivirkninger.

Stk. 3. Tvangsbenandling med elektrostimulation mé& kun ivarksattes, hvis
patienten opfylder betingelserne i stk. 1 og befinder sig i en aktuel eller potentiel
livstruende tilstand.

Stk. 4. Afggrelse om tvangsbehandling trzeffes af overlaegen. Denne traffer samtidig
bestemmelse om, i hvilket omfang der om forngdent kan anvendes magt til
hehandlingens gennemferelse.

Stk. 5. Forud for overleegens afgerelse efter stk. 4 om tvangsbehandlingen skal
patienten have en passende beteenkningstid, hvor patienten far lejlighed til at
overveje sit eventuelle samtykke tii behandlingen. Betenkningstiden skal have en
passende varighed, dog hgjst 3 dage.

Stk. 6. Sundhedsministeren fastsatter narmere regler om tvangsbehandling efter
denne bestemmelse.

§ 21. Overlaegen har til stadighed ansvaret for, at frihedsbergvelse,
tvangsbehandling, tvungen opfalgning efter udskrivning, tvangsfiksering, fysisk
magi, beskyttelsesfiksering, personlige alarm- og pejlesystemer og szrlige darlase,
personlig skeaermning, aflasning af dare i afdelingen, personlig hygiejne under
anvendelse af tvang, undersggelse af post, patientstuer og ejendeie, kropsvisitation
sami beslagleeggelse og tilintetgerelse af genstande m.v., samt oppegéende
tvangsfiksering og aflaisning af patientstue pa Sikringsafdelingen under
Retspsykiatrisk afdeling, Region Sjeelland, ikke anvendes i videre omfang end
nadvendigt.

Stk. 2. Som led i efterpravelse af frihedsberovelse skal overlaegen henholdsvis 3, 10,
20 og 30 dage, efter at frihedsherpveisen blev ivaerksat, og herefter mindst hver 4.
uge, sa leenge frihedsbergvelsen opretholdes, pése, om betingelserne for at
frihedsbergve patienten fortsat er opfyldt. Resultatet af denne efterprgvelse skal
tilfgres tvangsprotokolien. Patientradgiveren og efter begeering tillige patienten
underrettes om beslutning om opretholdt frihedshergvelse.

Stk. 3. Der skal foretages fornyet laegelig vurdering af spsrgsmalet om fortsat




anvendelse af beskyttelsesfiksering, personlige alarm- og pejlesystemer 0g seerlige
dgriase, sa ofte som forhotdene tilsiger det, dog mindst 3, 10, 20 og 30 dage efter,
at beslutning om anvendelse af disse foranstaltninger blev truffet, og herefter
mindst hver 4. uge, s& laange ordinationen opretholdes.

Stk. 4. Sa lenge en tvangsfiksering opretholdes, skal der foretages fornyel laegelig
vurdering af spgrgsmalet om fortsat anvendelse af tvangsfikseringen, sa ofte som
forholdene tilsiger det, dog mindst 4 gange i degnet, som skal vare jevnt fordelt,
efter at beslutningen om anvendelse af tvangsfiksering er truffet.

Stk. 3. Hvis en tvangsfiksering udstrakkes i leengere tid end 48 timer, skal en lage,
der ikke er ansat pa det pag=zldende psykiatriske afsnit, hvor indgrebet finder sted,
som ikke har ansvaret for patientens behandling, og som ikke star i et
underordnelsesforhold til den behandiende lzge, foretage en vurdering af
spergsmalet om fortsat anvendelse af tvangsfiksering. Denne vurdering skal
foretages af en lage, der er speciallaege i psykiatri eller i barne- Og
ungdomspsykiatri. Ved uenighed mellem de to leegers vurdering af situationen er den
behandiende leeges vurdering afggrende. Uenighed mellem de to leegers vurdering af
situationen skal dog mundtligt og skriftiigt oplyses over for patienten. Indenrigs - og
sundhedsministeren fastsatter regler om den laegelige vurdering efter denne
bestemmelse.

Stk. 6. Vurderingen, der skal foretages | henhold til stk. 5, skal efterfolgende
gentages en gang om ugen, sa laenge foranstaltningen pagar.

Stk. 7. Sa lsenge en oppegaende tvangsfiksering, jf. § 18 ¢, opretholdes, skal den
behandlingsansvarlige overleege en gang i dggnet foretage fornyet vurdering af
spegrgsmalet om fortsat anvendelse af oppegaende tvangsfiksering. Traaffer den
behandlingsansvarlige overlz2ge beslutning om fortsat anvendelse af oppegaende
tvangsfiksering, skal denne endvidere fastlzegge en observationsplan for de fglgende
24 timer. | den behandlingsansvarlige overleeges fravaer traeffer den stedfortreedende
overlege beslutning og fastleegger observationsplan,

Stk. 8. Hvis en oppegdende tvangsfiksering, jf. § 18 ¢, udstraekkes i lengere tid end
1 uge, skal en speciallaage i psykiatri, som ikke har haft ansvaret for patientens
behandling, og som ikke er ansat pa Sikringsafdelingen under Retspsykiatrisk
afdeling, Region Sjalland, foretage fornyet vurdering af spgrgsmalet om fortsat
anvendelse af oppegdende tvangsfiksering. Denne vurdering gentages herefter en
gang om ugen, sa lenge foranstaltningen pagar.

§ 32. Ved enhver anvendeise af tvang skal patienten vejledes om adgangen til at
paklage indgrebet.

Stk. 2. Klage over beslutning om anvendelse af tvang har ikke opsattende virkning.
Stk. 3. Klage over beslutning om tvangsbehandling, jf. kapitel 4, har dog opsaettende
virkning, medmindre omgaende gennemfgrelse af behandlingen er ngdvendig for ikke
at udseette patientens liv eller helbred for vaesentlig fare eller for at afveaerge, at
patienten udseetter andre for neerliggende fare for at lide skade pa legeme eller
helbred. Klage over beslutning om tvungen cpfglgning efter § 13 d, stk. 1, har
ligeledes opseetiende virkning.

tov om behandling af personoplysninger, lov nr. 429 af 31. maj 2000

| forbindelse med behandlingen af sagen har vi indhentet, behandlet og registreret
personoplysninger fra sagen.

Efter persondataloven er der mulighed for at gere brug af felgende rettigheder:
ret til at bede om indsigt i de oplysninger, der edb-behandles




ret til at kreeve berigtigelse m.v. af oplysninger, der er urigtige, vildledende eller pa
lignende made er behandiet pé& edb i strid med denne lovgivhing.

Herudover er der de rettigheder, der bi.a. felger af forvaitningsloven og
offentlighedsloven.



