Til Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering, star@star.dk cc. Mathias Hyun Jensen,
maje@star.dk og Malene Witzel Hirtsgaard, mwh@star.dk

Hgringssvar over Lov om andring af lov om social pension og forskellige love (Ophar af
udbetaling af forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter).

Jeg onsker hermed, i kraft af min rolle som pargrende til en retspsykiatrisk patient og som
fagperson, specialiseret i recoveryperspektivet at afgive hgringssvar til forslaget om
&ndring af lov om social pension og andre love.

Jeg gnsker med dette hgringssvar at udtrykke veesentlig bekymring for de konsekvenser,
lovforslaget kan fa, for en i forvejen meget udsat patientgruppe og for de standarder og
principper, som retspsykiatrien i Danmark bygger pa.

Jeg bakker desuden fuldt op om samtlige punkter i henholdsvis Bedre Psykiatris samt
Institut for Menneskerettigheders hgringssvar til ovenstaende lovforslag. Dette hgringssvar
vil derfor primaert indeholde mine personlige bekymringspunkter, baseret pa min
erfaringsviden som pargrende samt min faglige og forskningsbaserede viden, og skal ses
som et supplement til Bedre Psykiatri og Institut for Menneskerettigheders haringssvar.

Vasentlig barriere for malet om rehabilitering

Nar den retspsykiatriske patient er stabiliseret, er det altafggrende behandlingsmal at fa
rehabiliteret patienten i en grad, sa han eller hun er klaedt pa til, efter indlaeggelse at opna
et velfungerende hverdagsliv.

Fra forskningen vedrgrende recoveryprocesser ved man at levevilkar, sociale og materielle
forhold, blandt andre, er afgagrende faktorer for at kunne komme sig (Topor et al. 2020).

Et ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser vil kunne kompromittere patientens
muligheder for succesfuld rehabilitering, er min klare opfattelse.

For det fgrste har mange retspsykiatriske patienter en stor geeld, som de, hvis
forsgrgelsesydelserne stoppes, ingen muligheder har for at betale tilbage under
indlzeggelsen.

Min egen bror har under sin indlaeggelse formaet at tilbagebetale en endog meget stor
geeld, og han er i dag geeldfri. Dette har en uvurderlig stor betydning for hans chancer for
sin fortsatte recovery, nar han bliver udskrevet om kort tid. Det at kunne starte op uden
geeld ger at han far langt bedre muligheder for at fa en mere normal livsfgrelse, hvor man
kan betale sine regninger og leve op til sine forpligtelser som samfundsborger.



Desuden har det givet ham en mulighed for at spare en sum op, og for dem kabe nogle
mgbler, tallerkener, handklzeder osuv. til sit kommende hjem, og pa den made veere Klar til
at skulle ud at veere en del af samfundet igen.

Virkeligheden for rigtig mange retspsykiatriske patienter er at de for de fik deres
foranstaltningsdom, har levet kaotiske liv i staerkt marginaliserede positioner, og mange
skal derfor starte helt forfra nar de bliver udskrevet igen. Hvis de ovenikgbet ogsa har
geeld med sig, mindsker det chancerne for succesfuld rehabilitering vaesentligt, er min
frygt, ligesom det vil gge risikoen for berigelseskriminalitet. Et belgb pa omkring 1700,- om
maneden vil pa ingen made give mulighed for at tilbagebetale gaeld eller spare op til sin
nye fremtid.

Vanskeligger en almindelig livsforelse

Et skattefrit belgb pa 1725,- om maneden daekker pa ingen made de udgifter man har som
retspsykiatrisk patient har, uagtet man bor og spiser mange af sine maltider gratis. Der er
udgifter til telefon, internet, forsikringer, briller/kontaktlinser, tandleege, t@j, sko og
hygiejneprodukter samt dagligvareindkgb, som hos alle andre borgere.

Derudover er det afggrende at man har rad til transport at besage familie og til at deltage i
kulturtilbud og fritidsaktiviteter. Dette har veeret en stor facilitator for min brors recovery.
Dette vil pa ingen made veere muligt med det varslede belgb.

Kompromitterer sikkerheden pa afdelingen

Jeg deler Bedre Psykiatris bekymring for, at et s markant fald i ydelse vil seette
sikkerheden pa de retspsykiatriske afdelinger pa spil, da skonomiske bekymringer og
pengemangel kan skabe frustration hos patienterne.

| praksis bliver det plejepersonalet der kommer til at std pa mal pa politikernes beslutning, i
et arbejdsmiljg der i forvejen er presset til det yderste.

Jeg haber af hele mit hjerte, at politikerne ikke vil trumfe noget igennem der i den grad vil
forhindre patienternes recoverychancer, bryde med alt hvad vores psykiatri bygger pa
samt bringe plejepersonalet i yderligere fare.

Mange hilsner



Alice Katrine Burholt
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Til
Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering, star@star.dk
cc. Mathias Hyun Jensen, maje@star.dk og Malene Witzel Hirtsgaard, mwh@star.dk

Hegringssvar over Lov om sndring af lov om social pension og forskellige love (Ophgr af udbetaling af
forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter)

Bedre Psykiatri takker for muligheden for at afgive hgringssvar til forslaget om andring af lov om
social pension og andre love.

Bedre Psykiatri ansker med dette haringssvar at udtrykke vaesentlig bekymring for de konsekvenser,
lovforslaget kan fa for en sveer forpint og social udsat patientgruppe og for de standarder og
principper, som retspsykiatrien i Danmark bygger pa.

Brud med onsket om ligestilling mellem fysisk og psykisk sygdom og intentionen i
sundhedsreformen

Et centralt element i bade sundhedsreformen og 10-arsplanen for psykiatrien er gnsket om at
sidestille psykisk sygdom med fysisk sygdom. Dette lovforslag gar i modsat retning. Det lsegger op til,
at en gruppe syge patienter under indlaeggelse skal behandles vaesentligt anderledes - og ringere -
end patienter med fysisk sygdom.

| aftalen, der er indgaet om en reform af sundhedsvaesenet lszgges psykiatrien sammen med resten af
sundhedsvaesenet, netop for at ligestille psykisk sygdom med andre sygdomme. Den ambition
undergraves, hvis mennesker med psykisk sygdom skal behandles vaesentligt anderledes under
indlzeggelse pa en retspsykiatrisk afdeling end pa resten af sundhedsomradet.

Lovforslagets konsekvenser modarbejder psykiatriens behandlingsprincipper

Retspsykiatriske patienter er mennesker med psykiske lidelser, hvor retten vurderer, at de pa grund af
deres sindstilstand begr modtage psykiatrisk behandling for at undga, at de begar ny kriminalitet
Formalet er dermed tostrenget, nemlig behandling af den psykiske lidelse og forebyggelse af ny
kriminalitet. Behandlingen i retspsykiatrien er principielt ikke forskellig fra den, som andre patienter
med tilsvarende psykisk sygdom tilbydes, bortset fra, at patienten kan indlaegges og tilbageholdes pa
en psykiatrisk afdeling i henhold til dommen. !

Recovery og rehabilitering er naglebegreber i moderne psykiatri. Et grundlaeggende element i denne
tilgang, og for behandling af patienter i retspsykiatrien, er muligheden for at genoptraene eller opna
sociale hverdagsfeerdigheder. Herunder deltagelse i aktiviteter ud af afdelingen, samvaer med
pargrende og evt. barn, skonomisk ansvarlighed og gradvis genindtraeden i samfundet.

Bedre Psykiatri vurderer, at lovforslaget undergraver disse formal og dermed det
kriminalitetsforebyggende arbejde, der er formalet med behandling i retspsykiatrien. Med nedsatte
ydelser bliver det vanskeligt at fastholde en levestandard, vedligeholde sociale relationer eller deltage
i aktiviteter, som har betydning for samfundsdeltagelsen, identitet og livskvalitet efter udskrivning.

Et brud med historisk og retligt funderet forstaelse af psykisk sygdom

Bedre Psykiatri vurderer, at lovforslaget medfgrer en markant afvigelse fra den made, man i Danmark -
og i store dele af verden - historisk, fagligt og retligt har betragtet mennesker med psykisk sygdom pa.
Af straffelovens § 16 fremgar, at personer, som pa gerningstidspunktet var utilregnelige pa grund af
sindssygdom eller mental retardering, ikke straffes. | Danmark er udgangspunktet, at personer med
psykiske lidelser ikke kan bebrejdes en kriminel handling, hvis de var utilregnelige i gerningsgjeblikket.
| straffelovens terminologi er de derfor straffri og kan ikke idemmes straf i form af bader eller

" Sundhedsstyrelsen, 2022. Fagligt opleeg til en 10-arsplan: Bedre mental sundhed og en styrket indsats til mennesker med psykiske lidelser
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feengsel.? Der foregar et grundigt arbejde med mentalundersggelser inden domsfeeldelse, netop med
formal at afggre om en person, der har begaet kriminalitet, har begaet kriminalitet som led i sygdom
eller ej og om personen skal behandles i retspsykiatrien. | retspsykiatrien er behandlingen det
centrale, ikke straffen.

Bedre Psykiatri vil fremhaeve, at Justitsministeriets netop har udgivet en rapport, hvor de slar fast at
retspsykiatrien er en integreret del af psykiatrien som helhed. Derfor skal indsatser, der pavirker
retspsykiatrien ses i sammenhang og ikke isoleret fra hele psykiatriomradet®.(side 9)

En undersggelse af retspsykiatrisk klinik under Justitsministeriet viser desuden, at psykiatriske
patienter, der begar kriminalitet, i vidt omfang er almenpsykiatriske patienter, der ikke har faet hjeelp i
tide og i tilstraekkelig grad®. | en undersegelse af den behandling patienter med en psykisk lidelse
havde faet forud for at de begik kriminalitet, var vurderingen, at 74 % af de mentalundersggte har faet
utilstraekkelig psykiatrisk behandling, og 50 % havde modtaget utilstraekkelig social statte®.
Retspsykiatriske patienter er dermed ikke at sammenligne med kriminelle.

At ligestille personer med psykisk sygdom, der pa grund af deres sygdom har begaet kriminalitet, med
indsatte i faengsler undergraver det fundamentale princip om at personen der ikke kan holdes
ansvarlige for deres handlinger, ikke straffes herfor.

Retspsykiatriske patienter er, netop fordi de er patienter, der ikke skal betragtes som kriminelle,
beskyttet af en lang rackke grundlaeggende rettigheder, som blandt andet falger af den Europaeiske
Menneskerettighedskonvention og FN's Handicapkonvention.

Retspsykiatriske patienter i en gzeldsspiral

Retspsykiatriske patienter kan havne i en gaeldsspiral som falge af langvarige indlaeggelser, sygdom
og manglende gkonomisk statte. Eftersom lovforslaget laegger op til at fjerne ydelser for denne
malgruppe, vil det g@re endnu svaerere at skabe en stabil tilvaerelse efter udskrivning. Uden indtaegt
eller statte bliver det naesten umuligt at betale af pa gaeld - bade til det offentlige og i sager med
erstatningskrav til ofre. Det vil seette behandlingen af patienterne under pres, da det ma forventes at
patienterne vil veere meget optagede af deres muligheder for at f& en hverdag til at haenge sammen
efter udskrivelse, og at en stor gaeld vil pavirke dem. Det skonomiske pres rammer ikke kun patienten
selv, men ogsa de pargrende, som ofte ma baere en stor del af ansvaret og belastningen. ®. Bedre
Psykiatri har dokumenterede erfaringer, der viser, at patienter og pargrende skonomisk er meget
pavirket af geelden som fglge af udgifter til retssager mv’.

Stigmatisering og forsimplede forestillinger om retspsykiatriske patienter

Retspsykiatriske patienter og deres pargrende er malgrupper saerligt udsat for stigmatisering. Det
geelder stereotypiserende opfattelser og generaliserende forteellinger - bade i offentligheden og i
sundhedsvaesenet®. Patienterne bliver ofte reduceret til ‘de farlige’ eller 'de kriminelle’ og synet pa
denne gruppe er adskilt fra andre patientgrupper og befolkningsgrupper(se fx sundhedsloven vs.
Psykiatriloven vs. Straffeloven). Dette medvirker til yderligere marginalisering af mennesker, der
allerede er socialt og psykisk belastede og behandlingskraevende. Diskriminationen manifesterer sig
dermed gennem forskelsbehandlingen. Lovforslaget risikerer at forstaerke disse fortallinger og

2 Institut for Menneskerettigheder, RETSPSYKIATRI | ET MENNESKERETLIGT PERSPEKTIV, 2019

3 Justitsministeriet, 2025 (marts) Kortlaegning af retspsykiatrien. https://www.ft.dk/samling/20241/almdel/reu/bilag/220/3013311.pdf

4 Institut for Menneskerettigheder, RETSPSYKIATRI | ET MENNESKERETLIGT PERSPEKTIV, 2019

° Ahle G. Er der en sammenhaeng mellem behandling/stotte af psykisk syge og kriminalitet? : En

analyse med henblik pa forebyggende tiltag. Retspsykiatrisk Klinik, Justitsministeriet; Region Hovedstaden;

Region Nordjylland; Region Midtjylland; Region Syddanmark; Region Sjeelland, 2019. / Sundhedsstyrelsen, 2022 Fagligt opleeg til 10&rsplan, Psykiatrien.
¢ Politiken, 2014. Pargrende: Retspsykiatriske patienter ber slippe for advokatregninger Link

7 Bedre Psykiatri 2015 Pargrendes syn pa retspsykiatri 2015 link.

8 Petersen, A. F, ”Stigmatisering af psykisk sygdom. Samfundsret, menneskeret og samfundsgkonomi.” Ex Tuto publishing 2021
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undergraver dermed den samfundsmaessige opgave, som retspsykiatrien har - nemlig at
afmystificere, behandle og rehabilitere mennesker med svaer psykisk sygdom, der har en
foranstaltningsdom. Ligeledes undermineres det arbejde med afstigmatisering, der er en veesentlig
del af 10-ars planen for psykiatrien foranlediget af Sundhedsstyrelsens landsdaekkende indsats EN-
AF-0S siden 2011.

Parorende rammes uforholdsmaessigt hardt

For pargrende til retspsykiatriske patienter kan der vaere en hgjere belastning, relateret til patientens
alvorlige mentale sygdom, straffelovsovertraedelser og retssager, viser dansk forskning (Vestphal et al,
2023). Deres rolle som pargrende er ofte kompleks, i det retspsykiatrien er et krydsfelt mellem
kriminalret, sundheds- og socialsystemer. Pargrendes opgaver er mangefacetterede og inkluderer at
hjeelpe patienten med alt fra kontakten med sundhedsveaesenet, at stgtte op om misbrugsbehandling
til at yde skonomisk statte®.

Lovforslaget vil betyde, at det kan blive endnu svaerere for parerende at rackke ud efter hjzelp, da en
indlzeggelse kan fare til skonomisk belastning for den syge - og dermed ogsa for familien.

Derudover medfgrer det skonomiske belastninger, der rammer relationen mellem patient og
paregrende hardt. F.eks. vil det ikke laengere vaere muligt at tage sine bgrn med pa udflugt, fordi der
ikke er midler til at betale - hverken for sig selv eller det nadvendige personale, der skal ledsage turen.

Administrative og skonomiske konsekvenser

Hospitaler og regioner skal fremover handtere opgaven med udbetaling af personlige midler og
udgqifter til personlige forngdenheder. Administrationen af ydelsesstop og -genoptagelse og hjzelp til
patienterne til at handtere konsekvenserne af ydelsesstop, ligge tungt pa personalet pa allerede
pressede psykiatriske afdelinger. Dette vil tage tid og ressourcer fra det egentlige behandlingsarbejde
-ientid hvor der allerede mangler personale i psykiatrien. Det forekommer uhensigtsmaessigt at
tilfare psykiatrien nye udgifter og opgaver samtidigt med at der politisk er stort fokus pa at psykiatrien
mangler midler og personaleressourcer.

Manglende okonomisk realisme i det manedlige belgb
Et skattefrit belgb pa 1.725 kr. om maneden daekker ikke de ngdvendige udgifter, som retspsykiatriske
patienter har under indlaeggelse.
Udgifterne omfatter bl.a.:
e Mobilabonnement, internet, streamingtjenester
e Tgj ogsko og personlig hygiejne: tandpasta, shampoo, vaskemiddel mv.
e Tandlege, optiker og kosttilskud
o Dagligvareindkeb, f.eks. sodavand eller snacks
e Udgifteriforbindelse med (ledsaget)udgang(billetter, mad mv.)
e Udgifteriforbindelse med trening i hverdagsfaerdigheder, som er en del af den behandling,
der tilbydes. F.eks. at tage bussen, kabe ind og klare sig selv mm.

Dette er elementer, der bidrager til et almindeligt liv og social tilknytning - og dermed til
behandlingens succes. Det vanskeliggar ogsa behandling af nogle af de mest syge borgere, der
behandles i sundhedsvaesenet. @konomiske bekymringer, pengeproblemer og gzeld er kendte
risikofaktorer i forhold til et @get konfliktniveau og lav patienttilfredshed pa afdelingerne, og saledes
skabe et utrygt behandlingsmilje for andre psykiatriske patienter®,". | en undersggelse fandt man, at
begraensning af patienters frihed - enten ved at palaegge en form for restriktion eller ved at afvise en
patients anmodning om fx penge - var den hyppigste udlgsende faktor og tegnedes for anslaet 25 % af

Vestphal, T. K., Gildberg, F. A., Jgrgensen, R., Rowaert, S., & Tingleff, E. B. (2023). Experiences of family caregivers in forensic mental health care: A qualitative evidence synthesis. Journal
of Psychiatric and Mental Health Nursing, 30(4), 663-678.

© Bowers L, Stewart D, Papadopoulos C, et al. Inpatient violence and aggression: A literature review. Report from the Conflict and Containment Reduction Research Programme. Kings
College London: Institute of Psychiatry; 2011.

" Khan AA, Stirrup V, Maclnnes D. An examination of service user satisfaction in forensic mental health settings. Med Sci Law. 2025 Jan;65(1):9-14.
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alle forudgdende voldelige/aggressive haendelser i psykiatrien.”? Det er sdledes sandsynligt at
lovforslaget vil medfgre et @get konfliktniveau, i forhold til de ansatte i psykiatrien. Lovforslaget er
dermed kontraproduktivt i forhold til det langsigtede arbejde, der foregar med at skabe et mere trygt
milje for ansatte i psykiatrien, der pa sigt kan styrke mulighederne for rekruttering.

Bolig og sammenlignelige forhold med indsatte i faengsler

Lovforslaget er begrundet med @nsket om harmonisering af regler mellem retspsykiatriske patienter
og feengselsindsatte. Bedre Psykiatri mener, at dette er et fejlagtigt og uhensigtsmaessigt
sammenligningsgrundlag, da indsatte i faengsler er underlagt straf, og retspsykiatriske patienter ikke
er idemt straf men behandling og dermed bar betragtes som patienter. Det fremgar af lovudkastet at
en senere bekendtgerelse vil indfgre nogle af de rettigheder, som en indsat i faengsler har, der ikke
fremgar af hervaerende lovforslag. Det er positivt.

For Bedre Psykiatri er det dog vaesentligt, at det ikke er uklart hvilke rettigheder, der geelder for
indsatte, der ogsa kommer til at gaelde for patienter, men at Folketingets partier sikrer sig, at
lovforslaget ikke stiller retspsykiatriske patienter darligere end indsatte i feengsler. Det gzelder f.eks.
med hensyn til bolig, som er vigtigt i forhold til en tryg overgang til hverdagslivet.

Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering (STAR) har nyligt oplyst, at “Der forventes sdledes at blive
fastsat en regel om, at kommunen skal undersege, om en persons boligbehov kan daekkes pd anden
madde end ved hjeelp efter § 2, f.eks. ved fremleje eller ved, at der pd anden mdde sikres den pdgaeldende
en bolig ved udskrivelsen, hvis personens ophold pd hospital eller anden institution som falge af dom til
anbringelse eller behandling forventes at overstige 6 maneder.”

Bedre Psykiatri mener at retspsykiatriske patienter som minimum bgr sikres samme rettigheder som,
indsatte. F.eks. i henhold til "Bekendtggrelse om hjzaelp til personer, der er varetaegtsfangslet eller
indsat til afsoning af straf i faengsel eller arresthus af 18. juni 2025" og i hht § 810g 85 stk 2. i lov om
aktiv socialpolitik, der sikrer indsatte mulighed for statte til indbo og hjeelp til ny bolig, samt bolig ved
udgang.

Konklusion og anbefaling

Bedre Psykiatri skal pa det kraftigste opfordre til, at Folketinget genovervejer lovforslaget. Forslaget
er i strid med sundheds- og psykiatripolitiske malsaetninger om ligestilling, afstigmatisering og
rehabilitering samt prioritering af psykiatrien og bedre behandling af mennesker med psykisk sygdom.
Opretholdes forslaget bgr patienter i retspsykiatrien sikres som minimum samme muligheder som
indsatte for stgtte og omfattes af initiativer, der indfares for at sikre bedre forhold for indsatte, f.eks. i
forhold til geeldsafvikling.

Bedre Psykiatri vil ogsa henlede opmaerksomheden til hgringssvaret fra Institut for
Menneskerettigheder.

Med venlig hilsen,
Bedre Psykiatri

2 papadopoulos C, Ross J, Stewart D, Dack C, James K, Bowers L. The antecedents of violence and aggression within psychiatric in-patient settings. Acta Psychiatr Scand. 2012
Jun;125(6):425-39.
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Hgringssvar (j.nr. 2025 - 7758) vedr. lov om andring af social pension og
forskellige love (Ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og
behandlingsdgmte)

Dansk Psykiatrisk Selskab (DPS) bemarker med beklagelse, at hgringslisten ikke
omfatter foreninger med saerlig indsigt i de sundhedsmaessige konsekvenser af forslaget.
Der er i Danmark lidt over 4.000 patienter, der risikerer at blive ramt af forslagets
konsekvenser om indskraenkninger i forsgrgelsesgrundlag. Det er en gruppe mennesker,
der stort set alle er blevet ramt af en kronisk og invaliderende sindslidelse og som i
denne tilstand har begaet straffelovsovertraedelser.

Heldigvis har vi en lovgivning, som fastslar, at disse patienter IKKE skal straffes, men
forsgges helbredt gennem psykiatrisk behandling, hvor formalet tillige er at hindre ny
kriminalitet.

I denne sammenhaang er gkonomisk stabilitet og forudsigelighed en afggrende
forudseetning ligesom patienterne skal opbygge evnen til at forvalte en gkonomi i vores
moderne samfund.

Med lovforslaget vil man vanskeligggre behandlingsindsatsen i ganske hgj grad:

Med det pataenkte manedlige rddighedsbelgb pa kr. 1.725 under indleeggelse, - vil
patienterne - hvoraf stgrstedelen er rygere - ikke engang have rad til en pakke
cigaretter om dagen. Alle gvrige udgifter som toiletartikler, tgj, smagaver til familien, lidt
slik i ny og nae bliver der slet ikke rad til. Som alle andre borgere skal retspsykiatriske
patienter desuden selv betale for briller, tandlaegebehandling. Stgrsteparten af de til
enhver tid indlagte foranstaltningsdeémte patienter har ogsa udgifter til boligudgift.
Lovforslaget laegger op til, at kommunerne skal inddrages taet i forbindelse med
udslusning af patienterne, men allerede i dag er det en stor (undertiden naermest hablgs)
opgave, at fa kommunerne til at stgtte, hvis ikke patienterne har et retskrav.

DPS finder, at risikoen for tilbagefald i kriminalitet under en dom stiger voldsomt, da det
ofte vil vaere en del patienters eneste mulighed for supplere det meget lave belgb. For
nogle patienter, som har bevaret kontakt til familien, vil denne typisk fgle sig presset til
at yde gkonomisk stgtte.

Det koster ca. 3 mio kr. dagligt at have patienterne indlagt (eller kr. 1,128 mia. om
aret).

DPS skgnner, at den pataenkte ordning med dens store afhaengighed af samarbejde med
kommunerne vil forsinke udskrivelserne med minimum et halvt ar - ikke alene pga. det
ggede administrative pres pa kommunerne men ogsa fordi der for stort set alle med
anbringelsesdom, efter domslempelse til behandlingsdom, vil skulle etableres en ny bolig
for at patienten kan udskrives til ambulant doms- og behandlingsvaretagelse. Ud over de
menneskelige og retssikkerhedsmaessige omkostninger ved en forleenget indespaerring,
vil det koste samfundet mere end 2 mia.

Og samtidig blokerer forleenget indlaeggelse af disse patienter for at andre med et stgrre
behandlingsbehov kan blive indlagt.

DPS finder herefter, at lovforslaget vil vaere hindrende for den del af
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behandlingsindsatsen, der skal lede til at retspsykiatriske patienter hurtigst muligt kan

komme videre i et liv uden kriminalitet, og vi vil opfordre til, at lovforslaget tages af
bordet i sin nuvaerende udformning.

DPS medvirker gerne med faglig viden om dette meget komplekse omrade, hvis man i
fremtiden @nsker at se pa denne patientgruppes gkonomiske underhold.

Med venlig hilsen
P& vegne af Dansk Psykiatrisk Selskab

Gitte Ahle, overleege
Retspsykiatrisk Interessegruppe
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Dansk Psykolog Forenings hgringssvar til lov om sendring af lov om social
pension og forskellige love (Ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til
retspsykiatriske patienter)

Hovedbudskaber

e Dansk Psykolog Forening gnsker at understrege, at retspsykiatriske patienter jf. straffelovens
§ 68 er fritaget for straf, hvorfor de bgr ligestilles med gvrige psykiatriske patienter.

e Fjernelse af indtaegtskilder kan potentielt haemme den prosociale planleegning, der er et be-
handlingsmal mod reintegration af retspsykiatriske patienter.

Dansk Psykolog Forening takker for muligheden for at afgive hgringssvar i Styrelsen for Arbejdsmar-
ked og Rekrutterings hgring: Lov om @ndring af lov om social pension og forskellige love (Ophgr af
udbetaling af forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter). Dansk Retspsykologisk Selskab har
bidraget til at kvalificere hgringssvaret.

Dansk Psykolog Forening anerkender dilemmaet, der kan opsta i form af ulighed pa afdelinger, hvor
nogle patienter modtager ydelser, mens andre ikke ggr. Det betyder, at nogle patienter har meget fa
midler og rammes hardt gkonomisk, mens andre har vasentligt flere penge til radighed hver maned,
hvilket kan give udfordringer pa forskellig vis. Vi kan forst§, at intentionen med forslaget er at skabe
mere ensartede gkonomiske forhold, men vi er bekymrede for, om det foresldede indgreb kommer til
at stille retspsykiatriske patienter ringere end andre patienter i psykiatrisk behandling.

Retspsykiatriske patienter er jf. straffelovens § 68 fritaget for straf, fordi de vurderes utilregnelige pa
gerningstidspunktet. De er sdledes omfattet af sundhedslovgivningen, hvorfor retspsykiatriske pati-
enter ikke bgr anses som 'personer under afsoning’ men som 'personer i behandling’. Vi gnsker der-
for at understrege det overordnede princip om, at retspsykiatriske patienter som udgangspunkt ikke
skal behandles anderledes end ikke-retslige patienter. Vi er derfor uforstaende overfor lovgivning,
der leegger op til forskelsbehandling, som ikke udspringer af sundhedsfaglige hensyn, men ud fra den
retslige foranstaltning.

Ved at fjerne retspsykiatriske patienters indteegtskilde kan disse personers mulighed for at lave lang-
sigtet prosocial planleegning potentielt heemmes. Da dette ofte vil veere en del af de psykiatriske be-
handlingsmal for reintegration for disse personer, kan lovforslaget i sin aktuelle form i veerste fald
hamme den kriminalitetsforebyggelse, der er det primaere omdrejningspunkt for den relevante lov-
givning.

Jeevnfgr ovenstdende pointer mener vi, at det er veerd at overveje, om forskelsbehandlingen i dette
forslag er sagligt begrundet - og om den er i overensstemmelse med de principper om lighed og ikke-
diskrimination, som ogsa fglger af Danmarks internationale forpligtelser.

Med venlig hilsen

Dea Seidenfaden
Forperson i Dansk Psykolog Forening
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Titel: Hearingssvar vedr. lov om andring af lov om social pension og forskellige love i relation hertil.

Sendt: 12-08-2025 12:55

Til rette vedkommende

DASEM takker for muligheden for at komme med hgringssvar til udkast til lovforslag om aendring af lov i relation il bl.a.
social pension og forskellige love i relation hertil..

Vi har gennemgaet materialet og har ingen kommentarer for nuveerende. DASEM ser frem til samarbejdet og en fortsat
involvering omkring de akutte patienter og det akutte- og retspsykiatriske omrade.

Venlig hilsen

Frederik Pors Klinting
Hoveduddannelsesleege — Akutmedicin
Faglig sekreteer, DASEM
Frederik.Pors.Klinting1@rsyd.dk -

TIf. +45 76360894

Mobil. +45 29727497
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Kabenhavn, den 14. juli 2025

Til Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering

Horingssvar vedr. Lov om andring af lov om social pension og
forskellige love (Opheor af udbetaling af forsergelsesydelser til
retspsykiatriske patienter)

DSAM takker for muligheden for at afgive heringssvar pa eendring af lov om social pension
og forskellige love.

DSAM mener, at det er uhensigtsmaessigt at palsegge psykiatrien nye administrative opga-
ver, isaer da opgaven ikke har noget behandlingsmaessigt sigte, men tvaertimod kan skade
leege-patient relationen.

Lovforslaget indebaerer, at sociale ydelser (pensioner, kontanthjeelp m.v.) opherer ved an-
bringelse eller behandlingsdom pa retspsykiatrisk afdeling. Det medferer, at psykiatriske
afdelinger skal:

1. Sla op i indkomstregisteret for patienter med behandlings- eller anbringelsesdom
for at afdaekke, om de modtager sociale ydelser.
2. Underrette kommunen om indlaeggelses- og udskrivningstidspunkt.

DSAM finder det problematisk, at en allerede presset psykiatri palaegges denne admini-
strative opgave, som ligger uden for det sundhedsfaglige ansvarsomrade. Psykiatrien er i
forvejen presset, og opgaven har intet behandlingsmaessigt sigte. Desuden kan opgaven
skade tillidsforholdet mellem patient og behandler. Opgaven kan give patienten den opfat-
telse, at behandlingsstedet er ansvarligt for stop af ydelser.

DSAM foreslar, at opgaven kommer til at ligge hos Kriminalforsorgen, da de allerede vare-
tager en lignende opgave for indsatte i feengsler.

Med venlig hilsen
N

Bolette Friderichsen
Formand for DSAM
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Danske Regioners hgringssvar vedr. Lov om andring af lov om social
pension og forskellige love (ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydel-
ser til retspsykiatriske patienter)

Danske Regioner vil indledningsvist kvittere for muligheden for at afgive hgringssvar
vedr. Lov om andring af lov om social pension og forskellige love (ophgr af udbetaling
af forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter). Danske Regioners hgringssvar er
opdelt i indledende bemaerkninger samt uddybende afsnit.

Indledende bemaerkninger

Danske Regioner vil indledningsvist bemaerke, at det patankte ophgr af udbetaling af
forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter retter sig mod en udsat malgruppe:
patienter med alvorlig psykisk sygdom og retspsykiatriske domme. Det er samtidig vur-
deringen, at lovforslaget naeppe vil veere befordrende for flere af ambitionerne med
10-arsplanen for psykiatri og mental sundhed om bl.a. afstigmatisering af psykisk syg-
dom, fagligt Igft af kvaliteten i behandlingspsykiatrien og gget indsats for de svaerest
syge. Danske Regioner ser i den forbindelse en raekke konkrete udfordringer i udkast
til lovforslag, herunder:

e At lovforslaget kan fa konsekvenser for behandlingseffekten og den forebyg-
gende indsats over for malgruppen, herunder kriminalitetsforebyggende til-
tag.

e Malgruppen for lovforslaget omfatter patienter med dom til behandling, og
som er en udsat malgruppe. Lovforslaget kan forstaerke malgruppens udsatte
position og risikerer dermed ogsa at forvaerre sygdomstilstanden.

e At de foresldede andringer vil stille malgruppen for lovforslaget gkonomisk
ringere end indsatte i Kriminalforsorgen.

e At regionerne palaegges gget formaliseret administration ift. indhentning af
information om sociale ydelser i indkomstregister samt konsekvent underret-
ning af bopaelskommunen om tidspunkt for indlaeggelse samt inden udskriv-
ning.

Danske Regioner vurderer, at det i forhold til malgruppen for lovforslaget er vigtigt
med en sarlig opmaerksomhed pa forebyggelse og rehabilitering.

19-08-2025
EMN-2025-00692
1795411

Josefina Hindenburg Krau-

sing



Lovforslagets malgruppe

Udkastet til lovforslag omfatter "..... nuvaerende og kommende patienter, som har
modtaget en behandlings- eller anbringelsesdom og som indlaegges i retspsykiatrien",
altsa bade behandlings- og anbringelsesdgmte.

Danske Regioner ser en reekke problemer i, at patienter med behandlingsdom med
lovforslaget mister deres forsgrgelsesydelser. Det anfgres i udkastet (pkt. 3.1.1.2)
som en pramis, at malgruppen ofte er indlagt i flere ar ad gangen. Patienter med
dom til behandling kan bade veaere indlagt i den almene regionale psykiatri og i rets-
psykiatrien. Leengden af indlaeggelsen er varierende og mange patienter med dom til
behandling vil vaere indlagt i korte(re) perioder, og derudover modtage ambulant be-
handling. Patientgruppen vil derfor ofte have behov for at opretholde egen bolig og
desuden kunne betale andre faste udgifter.

Konsekvenser for behandlingsindsatsen

Retspsykiatriske patienter har i dag mulighed for at handtere daglige indkgb og afdrage
geeld, herunder sagsomkostninger. Med lovforslaget vil patientgruppen opleve en for-
ringet gkonomisk situation, hvilket formodentlig vil kunne pavirke behandlingen og
den kriminalitetsforebyggende effekt af behandlingsdommen. Det kan i sig selv vaere
belastende at blive indlagt, og det kan vaere en yderligere belastning for patienten
samtidigt, at miste indkomst i forbindelse med indlaeggelse.

Lovforslaget kan samtidig have den effekt, at behandlingsdgmte far en tilskyndelse til
at undga ngdvendige indlaeggelser. Det gaelder fx for patienter med dom til behand-
ling, hvor udskrivelse er mulig, og hvor truslen om betydelig mindre gkonomi kan skabe
modstand mod indlaeggelse, iszer nar den er frivillig og relateret til rehabilitering, mis-
brugsbehandling eller udslusning. Det kan ogsa have betydning i udskrivelsesforlgb ef-
ter lengerevarende indlaeggelse, der ofte indebarer orlovsperioder, hvor patienten
formelt er indlagt. Orlovsperioderne er vigtige for at sikre, at overgangen mellem ind-
leeggelse og egen tilveerelse ikke medfgrer hverken recidiv af kriminalitet, misbrug eller
genindlzaeggelse. Der kan desuden vaere en bekymring for, at patienter vil undlade at
informere behandleren om deres psykiske tilstand for at undga indlaeggelse i henhold
til dommen, og at patienter ikke selv vil anmode om indlaeggelse ved behov, fordi de i
sa fald vil miste deres forsgrgelse

Danske Regioner skal desuden henlede opmaerksomheden p3, at loveendringen kan
medfdre en gget belastning af de pargrende, da pargrende i nogle situationer vil fgle
sig forpligtet til yde gkonomisk hjzelp til den indlagte.

Endelig er det veerd at bemaerke, at der i retspsykiatrien og den almene psykiatri Ig-
bende arbejdes for et tillidsfuldt forhold i behandlingsindsatsen. Det kan vaere proble-
matisk for patient-behandler relationen og dermed behandlingsindsatsen, hvis rets-
psykiatrien og den almene psykiatri fremadrettet skal have adgang til malgruppens
indkomstoplysninger, formelt underrette kommunen om tidspunkt for indleeggelse og
udskrivelse mhp. fratagelse af ydelser samt oplyse patienter om, at de fratages sociale
ydelser.



Danske Regioner foreslar, at det overvejes at der med lovforslaget indfgres en fred-
ningsperiode pa 6 maneder fra indleeggelsestidspuntet, hvor pension og ydelser ikke
inddrages, med det formal at patienten, psykiatrien og pargrende bedst muligt kan
indrette sig pa en kommende andring i patientens gkonomi og tilrettelaegge indsatsen
herefter.

Malgruppe stilles ringere gkonomisk end indsatte i Kriminalforsorgen

Regionerne oplever ikke at retspsykiatriske patienter generelt har uforholdsmaessigt
hgje radighedsbelgb under indleeggelse. | tilfaelde hvor patienterne vurderes at an-
vende deres gkonomi uhensigtsmaessigt, kan det overvejes, om der skal ansgges om
gkonomisk veergemal.

For malgruppen, som er patienter med dom til behandling, er en vigtig del af den re-
habiliterende og kriminalitetsforebyggende indsats at traene udgang, indkgb, buskgr-
sel og lignende aktiviteter. Udgifter til rehabiliterende aktiviteter uden for sygehuset
kommer oven i malgruppens udgifter til personlige forngdenheder. Denne lovaendring
vil derfor blandt andet medfgre, at patienterne ikke har mulighed for at finansiere
disse udgifter selv. Der er desuden risiko for, at et manedligt radighedsbelgb pa 1.725
kr. vil anspore nogle patienter til at overveje ulovlige alternativer for at opretholde
deres gkonomi. Dette kan modarbejde rehabiliteringen og skabe barrierer for at anbe-
fale lempelse til behandlingsdom. Loveendringen kan saledes risikere at underminere
den kriminalitetsforebyggende indsats.

De foreslaede aendringer vil desuden stille malgruppen for lovforslaget ringere end
indsatte i Kriminalforsorgen, idet det foresldaede manedlige radighedsbelgb pa 1.725
kr. er mindre end det belgb, en indsat kan tjene ved arbejde i Kriminalforsorgen. Ind-
satte i Kriminalforsorgen har mulighed for at optjene 3.159 kr. manedligt ved 37 timers
beskaeftigelse.

@konomiske og administrative konsekvenser for regionerne

Det skal bemaerkes, at gkonomiske konsekvenser for stat, regioner og kommuner ikke
fremgar i hgringsmaterialet. Det er Danske Regioners vurdering, at lovforslaget vil fa
gkonomiske og administrative konsekvenser for regionerne.

Lovforslaget medfgrer nye faste administrative opgaver for regionerne, idet lovforsla-
get medfgrer, at regionerne skal underrette kommunen om tidspunkt for indlaeggelse
og udskrivelse pa baggrund af oplysninger i indkomstregister og forvalte midler til pa-
tienternes personlige forngdenheder. Det kan umiddelbart betyde, at der fragar tid fra
sundhedspersonalet til behandling, og vil ogsa medfgre et gget ressourceforbrug til
administration m.m. Regionerne bgr kompenseres for de ekstra ressourcer, det vil
kreeve at varetage de opgaver.

Danske Regioner forudser desuden, at lovforslaget vil medfgre gget administration i
forbindelse med ophgr og genopstart af forsgrgelsesydelser for de behandlingsdgmte,
herunder ansggninger og behandling af ansggninger om enkeltydelser, tilretning af
egtefeellers status v. pension og beregning af kontanthjalp, @ndring af bgrnebidrag
mv.



Ift. administration og konsekvenser foreslar Danske Regioner i gvrigt, at evt. ikrafttrae-
delse udskydes til 01.01.27, da evt. samarbejdsaftaler, ekstra ressourcer til indsatsen
samt sammenlagning af regioner skal veere implementeret inden.

Med venlig hilsen

1(/7,?,-“‘7 /7‘: e ’/,’\ /77 () A
Anders Kithnau Mads Duedahl

Formand, Danske Regioner Naestformand, Danske Regioner
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Horing over Lov om cendring af lov om social pension og forskellige love
(opher af udbetaling af forsergelsesydelser til retspsykiatriske patienter)

Dataetisk R&d takker for den fremsendte hering. Rddet har i dette tilfcelde valgt ikke at
udarbejde et egentligt hgringssvar.

Der kan vcere flere drsager til, at Dataetisk Rad ikke veelger at udarbejde hgringssvar,
herunder at r&ddet har valgt at prioritere andre opgaver, at det ikke efter rddets opfat-
telse er muligt pé forsvarlig vis at analysere og behandle hgringen i dens enkeltheder
og detaljer inden for heringsfristen eller at haringen ikke ses at indebcere dataetiske
spergsmal, som falder inden for rédets kommissorium.

Det bemcerkes dog, at, réddet generelt anbefaler, at ministerier redeger for de dataeti-
ske konsekvenser af lovforslag. Dataetiske konsekvensanalyser scetter fokus pd voerdier
og principper som blandt andet velfcerd og demokrati, veerdighed, selvbestemmelse,
lighed, gennemsigtighed, sikkerhed og privatliv. Dataetiske konsekvensanalyser vil s&-
ledes hjoelpe med til at bringe fordele, ulemper og utilsigtede konsekvenser ved lov-
forslag frem i lyset og dermed bidrage til, at Folketingets beslutninger tages pd et mere
kvalificeret grundlag. Dette gcelder naturligvis i scerlig grad lovforslag, som angdr per-
sondata.

Dataetisk Rad kan i den forbindelse henvise til réidets veerktej 'Dataetik — Sddan ger du’,
der operationaliserer identificeringen og stillingtagen til dataetiske dilemmmaer.

Dataetisk R&d stdr til rédighed for uddybning og yderligere rddgivning.
P& vegne af Dataetisk R&d og med venlig hilsen

Johan Busse

Formand
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Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering
Vermundsgade 38
2100 Kgbenhavn &

Sendt til star@star.dk, maje@star.dk & mwh@star.dk
Sendt i kopi til n@jm.dk

Hering over udkast til lov om &ndring af lov om social pension og
forskellige andre love (Ophgr af udbetaling af forsegrgelsesydelser
til anbringelses- og behandlingsdemte) — STAR j.nr. 2025-7758

1. Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering har den 27. juni 2025 rettet henvendelse il
Datatilsynet med anmodning om tilsynets eventuelle bemaerkninger til det ovenfor naevnte ud-
kast.

Datatilsynet har i den forbindelse fglgende bemaerkninger.

2. Datatilsynet har noteret sig, at de foresldede bestemmelser i udkastet, som vedrgrer ind-
samling og videregivelse af personoplysninger om personer, der anbringes eller indlaegges
som fglge af en anbringelsesdom eller behandlingsdom (§ 45, stk. 4-6, i lov om social pension,
§ 44 b, stk. 4-6, i lov om hgjeste, mellemste, forhgjet almindelig og almindelig fertidspension
m.v. samt § 10 a, stk. 3-5, i lov om aktiv socialpolitik), udgar supplerende retsgrundlag i forhold
til databeskyttelsesforordningens artikel 6, stk. 1, litra e, som fastseettes inden for det nationale
raderum i medfer af databeskyttelsesforordningens artikel 6, stk. 2-3.

Det forudseettes, at de databeskyttelsesretlige regler iagttages i forbindelse med enhver be-
handling af personoplysninger foranlediget af de pateenkte aendringer. Datatilsynet skal i den
forbindelse henlede opmaerksomheden pa de generelle principper for databeskyttelse i data-
beskyttelsesforordningens’ artikel 5.

3. Det er Datatilsynets opfattelse, at det ikke kan udelukkes, at der i medfgr af udkastet vil ske
videregivelse af oplysninger om straffedomme — eller oplysninger hvoraf der kan udledes op-
lysninger om strafbare forhold — om personer, som anbringes eller indlaegges som falge af en
anbringelsesdom eller en behandlingsdom fra behandlingssteder til kommuner og derefter vi-
deregivelse fra kommuner til Udbetaling Danmark.

Det bemaerkes, at oplysninger om strafbare forhold er fortrolige oplysninger, som er en szerlig
kategori af personoplysninger, hvor seerlige beskyttelsesbehov kan have betydning for anven-
delsen af databeskyttelsesreglerne, herunder reglerne om behandlingssikkerhed. Oplysnin-
gerne skal derfor behandles med saerlig opmaerksomhed.

1 Europa-Parlamentets og Radets forordning (EU) 2016/679 af 27. april 2016 om beskyttelse af fysiske personer i forbindelse
med behandling af personoplysninger og om fri udveksling af sadanne oplysninger og om opheevelse af direktiv 95/46/EF (ge-
nerel forordning om databeskyttelse)

11. august 2025
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4. Det fremgér af den foreslaede § 45, stk. 5, i lov om social pension, § 44b, stk. 5, i lov om
hgjeste mellemste, forhgjet almindelig og almindelig fgrtidspension mv. og § 10a, stk. 4, i lov
om aktiv socialpolitik, at psykiatriske afdelinger kan fa terminaladgang til oplysninger i indkom-
stregistret.

Datatilsynet forudseetter, at det sikres, at de psykiatriske afdelinger alene opnar adgang til de
ngdvendige oplysninger om de relevante personer i indkomstregistret, nar det er sagligt og
ngdvendigt i forhold til de konkrete omstaendigheder, og der dermed er et arbejdsbetinget be-

hov for adgang til og behandling af de pagaeldende oplysninger.

5. Hvis ovenstaende giver anledning til sp@rgsmal, er Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekrut-
tering velkommen til at rette henvendelse til Datatilsynet.

Kopi af dette brev er sendt til Justitsministeriets Lovafdeling til orientering.

Med venlig hilsen

Line Hedmann Jacobsen
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Til: STAR (star@star.dk), Mathias Hyun Jensen (MAJE@star.dk), Malene Witzel Hirtsgaard (mwh@star.dk)

Cc: Helene Louise Munk Fog (HELMF@regioner.dk)

Fra: Anne-Sofie Theilgaard (anne-sofie.theilgaard@regionh.dk)

Titel: Vedr. sagsnr. 2025-7758 - HIRINGSSVAR vedr. lov om aendring af social pension og forskellige love
(retspsykiatriske patienter)

Sendt: 18-08-2025 15:20

[EKSTERN E-MAIL] Denne e-mail er sendt fra en ekstern afsender.
Vaer opmaerksom pa, at den kan indeholde links og vedhaftede filer, som ikke er sikre.

Til rette vedkommende i Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering

Den Sociale Virksomhed, Region Hovedstaden sender hermed hgringssvar angdende udkastet
til lov om andring af lov om social pension og forskellige love (Ophgr af udbetaling af
forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter) - Styrelsens sagsnr. 2025-7758;

Personer med vidtgdende psykiske handicap, som idemmes anbringelsesdom, placeres blandt andet i
botilbud efter serviceloven § 108; heriblandt regionale sociale botilbud. Her opkraeves beboerne af
deres hjemkommune et m&nedligt belgb i form af sdkaldt egenbetaling, ligesom de har behov for
midler til personlige forngdenheder. Vi tilslutter os beslutningen om ikke at lade de anbringelsesdgmte
beboere i § 108-tilbud omfatte af den foresldede loveendring; navnlig fordi disse beboere under en
indlaeggelse i retspsykiatrien fortsat har ovennasvnte udgifter til egenbetaling for boligen i botilbuddet,
hvorfor de hurtigt ville oparbejde en gaeld til deres handlekommune, hvis deres sociale pension
suspenderes i forbindelse med evt. indlaeggelse pa psykiatrisk afdeling.

Da det fremgar, at de psykiatriske afdelinger skal underrette Udbetaling Danmark ved indlaeggelse af
patienter fra retspsykiatrien, er det vigtigt, at hospitaler og kommuner er opmarksomme pa
domstypen, saledes pensionen for beboere i botilbud under serviceloven ikke fejlagtigt suspenderes.

Mere generelt kan vi have en bekymring for lovforslagets pavirkning af de retspsykiatriske patienter
som samlet malgruppe. Ud fra vores kendskab til dele af denne malgruppe er der tale om patienter,
som generelt set er hdrdt belastet psykisk. En (midlertidig) fratagelse af indtaegtsgrundlaget vil vaere
en meget stor belastning, som kan fagre til yderligere marginalisering. Dette blandt andet fordi
malgruppen vil vaere udfordret i forhold til mulighederne for at sgge skonomisk stgtte hos kommunen,
med henblik pa at bevare en eventuel bolig eller sikre betaling af andre gkonomiske forpligtelser. Hvis
lovforslaget vedtages, vil det derfor veere vigtigt, at indsatsen koordineres, sdledes de respektive
kommuner kan sikre opsggende stgtte og vejledning til den enkelte retspsykiatriske patient, saledes at
denne ikke ungdigt mister sin bolig eller pd anden vis bliver mere belastet af omstaendighederne
omkring sin gkonomi.

Venlig hilsen

Anne-Sofie Theilgaard

Juridisk chefkonsulent

Direkte: 2941 1924

Mail: anne-sofie.theil rd@regionh.dk

Den Sociale
Virksomhed

Den Sociale Virksomhed

Region Hovedstaden

Kongens Vaenge 2, 3400 Hillergd

TIf.: 3866 5000

Sikker mail Faellespostkasse: sociale@regionh.dk

www.den ialevirksomhed.dk
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Sagsnr.: 2502286 E ETISI(E
Dok.nr.: 3065136 Z § o
sagsbeh.: MECH.DKETIK I\ RAD

M: kontakt@etiskraad.dk
W: www.etiskraad.dk

Vedrorende horing over Forslag til Lov om 2ndring af lov om
social pension og forskellige andre love (Opheor af udbetaling
af forsergelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdemte)

Det Etiske Rad takker for modtagelsen af ovennavnte hering. Dette
heringssvar bestdr af tre dele. Forst beskrives forslagets kerne kort. Derefter
fremhaves de mest centrale etiske spergsmal, som forslaget giver anledning
til, og til sidst forholder radet sig til forslaget.

Lovforslagets kerne

Som det fremgar af lovforslaget, er dets hovedformal “at ensrette reglerne for
udbetaling af forsergelsesydelser i retspsykiatrien mest muligt med de regler, der
galder for indsatte og varetaegtsfengslede i fengsler og arresthuse” (s. 8). Mere
konkret betyder det, at lovforslaget laegger op til, at patienter demt til anbringelse
eller behandling ikke leengere har mulighed for at modtage forsergelsesydelser i
form af social pension og kontanthjaelp, mens de er anbragt i retspsykiatrien,
sadan som det allerede i1 dag er tilfaeldet for personer, som er varetaegtsfaengslede
eller afsoner i faengsler og arresthuse. Det fremgar ikke direkte af forslaget,
hvorfor det er vigtigt at ensrette reglerne, men det anferes, at patienter i
retspsykiatrien har et betydeligt hejere rddighedsbeleb sammenlignet med
personer, som er varetegtsfengslede eller afsoner 1 feengsler og arresthuse” (s.
9), samtidig med at der gares opmaerksom p4, at lovforslaget vil frigive et samlet
provenu pa 145 mio. kr. arligt, der skal bidrage til at tilvejebringe varige
udgiftsbesparelser i beskaftigelsessystemet” (s. 9).

Lovforslagets etiske dimension

Som Det Etiske Rad ser det, bergrer lovforslaget nogle grundleggende etiske
dilemmaer og spergsmaél i retspsykiatrien. Som det fremgér af rédets seneste
udtalelse om emnet fra 2020!, er retspsykiatrien historisk set baseret pa, “at
utilregnelige sindssyge kriminelle er *straffri’ — et humanistisk filosofisk synspunkt,
som har sin rod i antikken, og som herhjemme viste sig i voteringerne blandt
Hojesterets dommere i 1700-tallet.” (s. 25). Selvom de har begéet noget kriminelt,
fritages utilregnelige sindssyge altsé for straf i geengs forstand for i visse tilfaelde i
stedet at idemmes behandling i retspsykiatrien.

Der kan vere forskellige begrundelser for pa denne made at fritage utilregnelige
sindssyge for straf i geengs forstand. En begrundelse kan vere, at man etisk eller

1 Radet har senest behandlet disse i sin udtalelse Etiske Dilemmaer i Retspsykiatrien fra 2020:
https://etiskraad.dk/alle-udgivelser/psykiatri/udtalelse-om-etiske-dilemmaer-i-retspsykiatrien
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moralsk betragter dem som uskyldige. Det var nok dem — deres krop — som udferte
den kriminelle handling, men det var ikke dem — deres person — som af mere eller
mindre fri vilje gjorde det. For de var ikke ’sig selv’ i gerningsejeblikket, men
sindssyge og utilregnelige. Det vil derfor vere urimeligt at straffe dem som andre
kriminelle og nermest en dobbeltstraf, for s& vidt som de allerede er ramt af den
’straf” det er at lide af en af de allermest alvorlige psykiske sygdomme og skulle leve
med de handlinger, den kan fa en til at udfere. En anden begrundelse kan vere, at
det i forhold til at forhindre ny kriminalitet simpelthen er mere nyttigt at demme
utilregnelige sindssyge kriminelle til behandling i retspsykiatrien, snarere end at
idomme dem en almindelig straf. Her er tanken altsd ikke sd meget, at de er
uskyldige, men at retspsykiatrien er et mere effektivt middel end almindelig
feengselsstraf, hvis man ensker at forhindre ny kriminalitet.

Selvom de to begrundelser for at have en retspsykiatri her er anfert som adskilte, kan
de selvfolgelig godt sameksistere og i forskellig grad pavirke personers og landes
made at behandle utilregnelige sindssyge kriminelle pé. I den forstand behever der
ikke altid veere tale om et enten-eller. I forbindelse med det aktuelle lovforslag kan
det dog godt gere en forskel, om man anlaegger det ene eller det andet synspunkt.

Hvis man tager afsat i ideen om, at utilregnelige sindssyge kriminelle er uskyldige
—uden skyld — i etisk og moralsk forstand, virker det séledes forkert at argumentere
for, at patienter, der idemmes behandlings- eller anbringelsesdomme i
retspsykiatrien, ikke laengere ber kunne modtage forsergelsesydelser med
henvisning til, at det allerede geelder for personer, som er varetegtsfengslede eller
afsoner i feengsler og arresthuse. For set fra et sddant perspektiv er hele formalet
med retspsykiatrien at behandle utilregnelige sindssyge kriminelle anderledes,
end de tilregnelige kriminelle, som anbringes i fengsler og arresthuse.

Hvis man omvendt tager afsat i ideen om, at retspsykiatrien primart er til for at
forebygge ny kriminalitet, er det ikke pd samme méde nadvendigvis problematisk at
ensrette de utilregnelige sindssyge kriminelles forhold sa de stemmer overens med
de tilregnelige kriminelles. For s& afhanger det af, hvorvidt en eventuel fratagelse af
muligheden for at modtage forsergelsesydelser vil svekke muligheden for at
forebygge fornyet kriminalitet. Det kunne lovforslaget med fordel forholde sig til.

Det Etiske Rids bemzerkninger til lovforslaget

Det Etiske Rad har forstielse for, at retspsykiatrien befinder sig i et kompliceret
krydsfelt mellem retsvaesenet og sundhedsvasenet, og at der er legitime hensyn at
tage til begge systemers overordnede formél. Nar lovforslaget uden nermere
begrundelse sammenligner retspsykiatriske patienter med personer, som afsoner
straf 1 feengsler og arresthuse, er det dog Det Etiske Rads vurdering, at lovforslaget
vil sveekke den kamp mod stigmatisering af psykisk sygdom, som har spillet si stor
en rolle i psykiatrien. Selvom retspsykiatrien er baseret pd ideen om, at personer, der
er utilregnelige 1 gerningsgjeblikket pga. sindssygdom, er straffri, er det séledes
radets vurdering, at en fratagelse af muligheden for at modtage forsergelsesydelser
ikke blot vil opleves som en straf af de retspsykiatriske patienter, men ogsé rent
faktisk fungere som en saddan. Som folge af den forventede stigmatiserende virkning,
den potentielle oplevelse af at blive straffet og det formodede gkonomiske tab, virker
det heller ikke usandsynligt, at forslaget vil sveekke muligheden for at forebygge ny
kriminalitet.
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For radet at se, er det rette sammenligningsgrundlag for de retspsykiatriske patienter
ikke de personer, som afsoner straf i feengsler og arresthuse, men andre patienter i
sundhedsvesenet, som er indlagt i leengere tid. Radet ser det desuden som en
skaerpende omstaendighed, at retspsykiatriske patienter ofte ikke blot er udsatte og
sarbare personer, der lever med nogle af de mest alvorlige psykiske sygdomme, men
at nogle af de retspsykiatriske patienter ogséd er endt i retspsykiatrien pga.
utilstreekkelig behandling i psykiatrien, sidan som det fremgér af rddets udtalelse fra
2020 og som det er radets indtryk, at man ikke kan udelukke stadig sker pa trods af
de senere ars tiltag i psykiatrien. Det Etiske Rad vil derfor anbefale, at man overvejer
de mere langsigtede konsekvenser ved dette forslag endnu engang.

Pé Det Etiske Réads vegne,

Christine Nellemann, Formand for Det Etiske Rad
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Teamchef Jane Vitu

Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering
Udbetaling Danmark/Pensions-teamet
Ydelser

Vermundsgade 38

2100 Kgbenhavn @

Keere Jane Vitu

Sekretariatet for digitaliseringsklar lovgivning har modtaget udkast til forslag til
lov om ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behand-
lingsdgmte i hgring.

Sekretariatet har til opgave at vurdere, om lovforslagets implementeringskonse-
kvenser pa tilstraekkelig vis er beskrevet, og om lovforslaget efterlever princip-
perne for digitaliseringsklar lovgivning. Gennemgangen af lovforslaget giver pa
det foreliggende grundlag anledning til falgende bemaerkninger:

Vurdering af offentlige implementeringskonsekvenser

Et lovforslags implementeringskonsekvenser skal veere velbelyste med henblik
pa at understgtte, at lovgivningen efter vedtagelse kan administreres hensigts-
maessigt og understgttes digitalt.

Sekretariatet finder, at forslaget om ophgr af udbetaling af pension og kontant-
hjeelp har implementeringskonsekvenser af negativ betydning for borgerne, idet
forslagets malgruppe pa nogle punkter stilles ringere. Fx bortfalder patienters ret
til kontanthjeelp helt ved indlaeggelse eller anbringelse og genoptages (i mod-
seetning til pension) ikke ved udskrivelse, hvor borgeren i stedet ma sgge om
ydelsen pa ny. Denne ekstra administrative byrde bgr beskrives i afsnittet om
administrative konsekvenser for borgere.

Det fremgar derudover af forslaget, at ved ophgr af udbetaling af pension og
kontanthjeelp skal patienterne selv veere opmaerksomme pa at sgge om hjaelp til
fx betaling af bolig eller deekning af sundhedsudgifter, hvilket ligeledes udggr en
administrativ byrde for forslagets malgruppe. Sekretariatet haefter sig ved, at ef-
tersom denne gruppe befinder sig i en udsat position, bgr der i seerlig grad dra-
ges omsorg for at udforme ordningen mindst muligt bebyrdende for borgerne.

Sekretariatet finder, at det er af positiv betydning for borgerne, at det i forbin-
delse med stop af udbetaling af ydelser ved retspsykiatrisk indleeggelse eller an-
bringelse ggres muligt at fa hjaelp til betaling af bolig for en periode pa op til 6
maneder. Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering kan dog overveje at

Digitaliserings-

styrelsen

4. august 2025
KAS/regsah
J.nr. 2025-6915
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beskrive, hvilke argumenter der foruden argumentet om ensretning ligger til
grund for, at graensen saettes ved lige ngjagtig 6 maneder.

Desuden finder sekretariatet, at tidsbegraensningen pa 6 maneder kan medfare
implementeringskonsekvenser af negativ betydning for borgere, safremt perso-
ner i forslagets malgruppe under geeldende regler er i stand til at betale deres
boligudgifter under hele deres indleeggelse eller anbringelse ved hjeelp af den
udbetalte ydelse, men ikke vil kunne det ved foreslaede ordnings ikrafttraeden.
Styrelsen kan med fordel beskrive eventuelle foranstaltninger, der skal kompen-
sere for, at hjaelp til betaling af bolig ikke ydes udover 6 maneder, fx om der ydes
hjeelp til at finde ny bolig ved patienters udskrivelse.

Sekretariatet bemeerker, at forslaget om underretning mellem relevante myndig-
heder synes at gge behovet for administration hos flere myndigheder. Blandt
andet hos behandlersteder, der skal sld op i indkomstregisteret samt underrette
handlekommunen, og hos kommunerne, der fx skal underrette Udbetaling Dan-
mark, nar ydelserne udbetales af dem. Det bgr beskrives og kvantificeres, hvor-
dan forslaget far betydning for organisatoriske forhold pd grund af gget tidsfor-
brug, gget ressourcebehov, eendring i sagsgange etc.

Det bemaerkes i relation til forslaget om underretning mellem myndigheder, at
det ikke fremgar, hvilket system der pateenkes anvendt til udveksling af oplys-
ninger og dermed heller ikke, om forslaget pakreever udvikling af et nyt IT-sy-
stem. Sekretariatet anbefaler derfor, at IT-styring og risiko beskrives med gje pa
dette.

Principper for digitaliseringsklar lovgivning

Lovforslagets efterlevelse af de syv principper for digitaliseringsklar lovgivning
skal beskrives i bemaerkningerne til et lovforslag, og en eventuel fravigelse af
principperne skal begrundes.

Sekretariatet finder, at Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering har foreta-
get gode og relevante overvejelser i forhold til lovforslagets principefterlevelse,
og sekretariatet tager styrelsens vurdering til efterretning.

Der henvises i gvrigt til digst.dk/dkl samt Vejledning om digitaliseringsklar lov-
givning, ligesom | naturligvis er velkomne til at kontakte sekretariatet for rad og
vejledning.

Med venlig hilsen

Regitze Sophie Andersen Hoeck
T +452147 6830
E regsah@digst.dk

Digitaliserings-

styrelsen
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FAGBEVAGELSENS
HOVEDORGANISATION

Vores ref. MLJ
Til Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering Den 22. august 2025

Bemaerkninger til hgring vedr. “Lov om aendring af lov om social
pension og forskellige andre love (Ophor af udbetaling af
forsorgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdomte)”.

FH — Fagbeveaegelsens Hovedorganisation takker for muligheden for at afgive hgringssvar til
“Lov om aendring af lov om social pension og forskellige andre love (Ophor af udbetaling af
forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdomte)”.

Lovforslaget vedrgrer nogle af de mest udsatte og syge mennesker i samfundet. FH finder det
derfor afgarende, at der sikres daekning af udgifter, eksempelvis husleje og helbredsudgifter,
sa den enkelte kan koncentrere sig om behandling og rehabilitering samt bevare en tilvaerelse
at vende tilbage til.

Af lovforslaget fremgar det, at:

"Patienterne vil dog, safremt betingelserne er opfyldt herfor, have mulighed for hjaelp til andre
ydelser som f.eks. boligstotte, hjeelp til daekning af huslejeudgifter, barnetilskud, hjzelp til
helbredsudgifter mv”

FH vil gerne understrege, at det kraever malrettet og kvalificeret radgivning samt vejledning, at
patienterne reelt far kendskab til og mulighed for at benytte de rettigheder og statteordninger,
de er berettiget til.

Med venlig hilsen
Nanna Hgjlund

Naestformand, FH
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Til rette vedkommende
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Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering Wilders Plads 8K
Vermundsgade 38 1403 Kgbenhavn K
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pehj@humanrights.dk
Sendt til star@star.dk, maje@star.dk og mwh@star.dk menneskeret.dk

Dok. nr. 25/01612-3

22. august 2025

Hearingssvar over udkast til lovforslag om fratagelse af forsergelsesydelser fra
visse retspsykiatriske patienter

Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering har ved e-mail af 27. juni 2025
anmodet om Institut for Menneskerettigheders eventuelle bemaerkninger til udkast
til lovforslag om aendring af pensionsloven og forskellige andre love (Ophgr af
udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdegmte).

Instituttet vil indlede sit haringssvar med nogle overordnede bemaerkninger
efterfulgt af en raekke bemaerkninger til lovforslagets enkelte dele.

Det foreliggende lovforslag er i strid med diskriminationsforbuddet

Som instituttet har papeget siden 2006, udger det parallelle sanktionssystem en
massiv menneskeretlig udfordring for Danmark. Dette system indebezerer, at
mennesker, der er psykisk syge, og som vurderes utilregnelige i gerningsgjeblikket,
bliver udsat for frihedsberavelser i retspsykiatrien, som er ude af proportioner med
den kriminalitet, de har begaet. Dette kan udgare en kraenkelse af deres ret til
personlig frihed og til ikke at blive diskrimineret.’

Neervaerende lovforslag vil — hvis det vedtages i sin nuveerende form — fgre til nye
former for forskelsbehandling og stigmatisering mod retspsykiatriske patienter,
som instituttet vil redeggre for i det fglgende. Efterfaglgende vil instituttet redegere
for, hvorfor denne forskelsbehandling efter instituttets vurdering er i strid med
diskriminationsforbuddet.?

For det farste vil forslaget medfare forskelsbehandling af retspsykiatriske patienter i
forhold til andre psykiatriske og somatiske patienter. Alle disse patientgrupper
befinder sig i en grundleeggende sammenlignelig situation, nemlig at de er indlagt i
sundhedsvaesenet i kortere eller laengere tid — nogle gange med deres samtykke,
andre gange uden - for at fa behandling for en sygdom. Lovforslaget gar derved
imod de politiske malsaetninger om at forbedre forholdene for psykiatriske
patienter generelt og @ge ligestillingen mellem psykiatrien og somatikken.?
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For det andet er sidestillingen af retspsykiatriske patienter med indsatte og
vareteegtsfaengslede problematisk ud fra et diskriminationsretligt perspektiv. Den
tilstreeber nemlig at ensrette reglerne for to grupper, som befinder sig i veesentligt
forskellige situationer.* Farst og fremmest er retspsykiatriske patienter blevet
vurderet utilregnelige i gerningsgjeblikket og er derfor straffri. Forholdene under
deres frihedsbergvelse ma derfor ikke fa karakter af straf. Frihedsbergvelsen skal
forfalge et behandlingsmaessigt formal.> Dertil er der ikke pa forhand fastsat en
slutdato for patienternes frihedsbergvelse. | stedet opretholdes den, sa laenge det
vurderes ngdvendigt for at forebygge nye lovovertraedelser. | modsaetning til
indsatte skal patienterne saledes demonstrere, at de er klar til at blive udskrevet.

For det tredje ma lovforslaget forventes at fare til, at frihedsberavelser i
retspsykiatrien vil blive opretholdt i endnu leengere tid, og dermed forvaerre den
strukturelle diskrimination, som det parallelle sanktionssystem allerede skaber i dag.
Det skyldes, at fratagelsen af de anbringelses- og behandlingsdemte patienters
forsargelsesydelser vil forstyrre og vanskeliggere deres muligheder for at indga i et
behandlingsforlgb (dette uddybes senere i hgringssvaret). Det vil fare til, at
patienterne vil fa sveerere ved at fa lempet og ophaevet de domme, som de er
underlagt, og vil veere tvangsindlagt i endnu laengere tid.®

Endelig fremstar sidestillingen af retspsykiatriske patienter med indsatte og
varetaegtsfaengslede stigmatiserende.” Det afspejler ikke, at langt hovedparten af
retspsykiatriske patienter er svaert syge mennesker, der i mange tilfaelde ikke har
faet tilstraekkelig psykiatrisk behandling, social statte og/eller misbrugsbehandling i
tiden op til den begdede kriminalitet.? Der er tale om personer, der har begaet en
kriminel handling, mens de har vaeret syge og derfor utilregnelige.

Spergsmalet er herefter, om denne forskelsbehandling udger ulovlig diskrimination.
Det beror pa, om forskelsbehandlingen forfglger et legitimt formal, og om den er
proportional i forhold til det forfulgte mal.®

Med hensyn til det legitime formal forstar instituttet lovforslaget sddan, at formalet
med ensretningen af reglerne er at frigive 145 millioner kroner arligt, som skal
bidrage til at tilvejebringe varige udgiftsbesparelser i beskaeftigelsessystemet
(udkastet til lovforslagets side 8).1° @konomisk prioriteringshensyn anses generelt
for legitime og har typisk veeret et omrade, hvor domstolene har overladt
myndighederne en bred skensmargin med hensyn til at vurdere, hvad der er
ngdvendigt. Denne sk@nsmargin indsnaevres imidlertid markant, nar der er tale om
indgreb rettet mod sarbare grupper, som historisk set er blevet udsat for betydelig
diskrimination og marginalisering, heriblandt mennesker med handicap."’

Med hensyn til forslagets proportionalitet er det instituttets vurdering, at
lovforslaget i sin nuvaerende udformning ikke star i et rimeligt forhold til det
forfulgte mal, og at det derfor er i strid med diskriminationsforbuddet.

Denne vurdering bygger navnlig pa, at forslaget vil pafare et sa betydeligt
gkonomisk afsavn pa en i forvejen udsat gruppe, som samtidig vil kunne fare til, at



de vil blive frihedsbergvet i leengere tid. Mange patienter star desuden til at miste
deres hjem, da de fleste patienter indlaegges i leengere tid. Hertil vil forslaget have
en raekke andre afledte negative konsekvenser, som skitseres i de falgende afsnit.

Det grundlaeeggende problem er, at forslaget s@ger at ensrette reglerne for to
grupper — retspsykiatriske patienter og indsatte — der befinder sig i veesentligt
forskellige situationer. Dermed ender forslaget med at ga alt for langt og ramme
skeevt, da det ikke afspejler de forhold, som retspsykiatriske patienter er
frihedsbergvet under.

Samtidig ses lovforslaget ikke at veaere baseret pa nogen form for undersggelse af,
hvilke forhold og vilkar retspsykiatriske patienter er indlagt under, eller hvad deres
gkonomiske situation og behov typisk er. Navnlig fremstar belgbet pa 1.725 kroner
pr. maned til daeekning af personlige forngdenheder helt utilstraekkeligt i forhold til
de udgifter, patienterne — i modsaetning til indsatte — vil have (dette uddybes
nedenfor).

Derfor er Institut for Menneskerettigheders hovedanbefalinger:

« At lovforslaget ikke fremsaettes eller vedtages i sin nuveerende udformning, idet
dette ville veere i strid med det menneskeretlige diskriminationsforbud.

« At styrelsen i det videre arbejde med lovforslaget inddrager relevante aktarer
og interessenter, heriblandt patient- og parerendeorganisationer, som har
indblik i retspsykiatriske patienters indlaeggelses- og livsforhold og kan bidrage
til at kvalificere lovforslaget.

| det falgende vil instituttet fremsaette nogle mere konkrete bemaerkninger til
lovforslagets enkelte dele, som kan indga i styrelsens videre arbejde.

Konsekvenser for patienterne, deres pargrende og personalet

Lovforslaget indeholder ikke nogen vurdering af, hvilke konsekvenser det vil fa for
patientgruppen, deres pararende eller personalet. Dermed giver det ikke det fulde
billede af, hvad det vil komme til at betyde. Instituttet vil i det fglgende skitsere
nogle af disse konsekvenser og anbefaler, at styrelsen undersgger og tager stilling
hertil i lovforslagets bemaerkninger.

Fratagelsen ma forventes at fare til, at deres indlaeggelser bliver endnu leengere.
Dels vil patienternes bekymringer om gkonomi og deres fremtid uvaegerligt pavirke
deres motivation og evne til at indga i og profitere af behandlingen. Patienter kan
blive praeget af en hablgshed, hvis de ikke har noget at vende tilbage til efter
udskrivelsen andet end en stor geeld fra deres straffesag, som de ikke har veeret i
stand til at afdrage pa under indlaeggelsen. Dels betaler patienterne selv for indkab,
transport, billetter og lignende som led i aktiviteter og udgang, der er en del af
behandlingsforlgbet. Det er et vaesentligt element i recovery-arbejdet.

Fratagelsen ma desuden forventes at fare til flere konflikter og dermed mere tvang
pa afdelingerne. Det manedlige belgb pa 1.725 til personlige forngdenheder vil ikke



veere nok til at deekke patienternes udgifter til indkab, tgj, transport, telefon,
fritidsaktiviteter med videre. Nar patienterne for eksempel Igber ter for cigaretter
eller far deres ejendele gdelagt eller stjalet, vil det fgre til frustrationer og konflikter
mellem patienterne og over for personalet. | yderste konsekvens kan det ende i
vold, trusler og tvangsanvendelse og en forraelse af miljget pa afdelingerne. Den
omfattende tvang i psykiatrien er en betydelig menneskeretlig udfordring for
Danmark.’? |1 2024 blev der vedtaget en ny malsaetning om at nedbringe visse
tvangsformer med 30 procent frem mod 2030'® samt andre initiativer rettet mod at
gare psykiatrien mere sikker og tryg for savel patienter som personale.™

Fratagelsen af forsgrgelsesydelserne fra de anbringelses- og behandlingsdemte
patienter vil endvidere fgre til ggede gkonomiske afsavn og fattigdom blandt en
sarbar gruppe mennesker, der i forvejen er meget udsatte. Det vil begraense deres
muligheder for at leve et vaerdigt liv pa de psykiatriske afdelinger, hvor de ofte er
indlagt i arevis. Saledes vil de blive begraenset i deres muligheder for at ggre
almindelige indkab, dyrke deres hobbyer, deltage i kulturlivet og lignende.
Aktiviteter, som er en vigtig del af patienternes liv sdvel som behandlingsforlab.

Fratagelsen vil endvidere betyde, at patienterne ikke vil veere i stand til at afdrage
pa deres geeld under indleeggelsen — i farste reekke om sagsomkostningerne fra
den straffesag, som de har veeret involveret i. Det er veldokumenteret, at gaeld er en
vaesentlig risikofaktor i forhold til at bega ny kriminalitet.”™ Efter udskrivelsen vil
forslaget saledes bidrage til at fastholde disse patienter i kriminalitet.

Fratagelsen vil ogsa leegge et starre pres pa patienternes pargrende. De kan for
eksempel fale sig nadsaget til at give penge til patienten, sa patienten har rad til
indkgb, transport, at betale regninger og lignende. De kan ogsa veere ngdt til at
udfgre flere praktiske opgaver, for eksempel at kare patienten til og fra afdelingen.
Det kan belaste relationen mellem patienten og deres paragrende.

Endelig vil forslaget fare til @get bureaukrati for de retspsykiatriske afdelinger og
kommunerne. De nye tilskud og hjaelp, som det foreslas, vil i de fleste tilfaelde skulle
bevilges af kommunen og bero pa en grad af sken eller fortolkning. De fleste
patienter ma forventes at fa brug for afdelingernes socialradgivere til at sgge denne
hjeelp. Samtidig er udfordringer i samarbejdet mellem regioner og kommuner,
herunder uenigheder om borgerens behov, velkendte.’® For patienterne vil det
komme til at betyde ventetid, usikkerhed og i nogle tilfeelde afslag.

Efter instituttets vurdering er det afgarende at fa beskrevet konsekvenserne for
patienter, pargrende og personale i lovforslagets bemaerkninger. Det ville have
givet hgringsparternes bedre mulighed for at kommentere lovforslaget, og det vil
understgtte Folketingets behandling og stillingtagen til lovforslaget.

Instituttet anbefaler derfor:

< At styrelsen undersgger og tager stilling til lovforslagets konsekvenser for
patienter, pargrende og personale i dets bemaerkninger.



Utilstraekkelig deekning af udgifter under indleeggelsen
Lovforslaget vil betyde, at patienterne — i stedet for pension eller kontanthjzelp — vil
fa udbetalt et belgb pa 1.725 kroner om maneden til personlige forngdenheder.

Dette belgb vil som tidligere anfart veere utilstreekkeligt i forhold til de udgifter,
patienterne har. Det fremstar desuden betragteligt lavere end de radighedsbelgb,
der er fastsat pa andre omrader, selv nar der tages hgjde for, at disse belgb kan
inkludere udgifter til kost, som patienterne ikke har. Se for eksempel kommunernes
vejledende radighedsbelgb’ og Geeldsstyrelsens radighedssatser.™

De 1.725 kroner vil blandt andet skulle deekke falgende udgifter, som ikke ses at
vaere omfattet af nogen af de tilskudsmuligheder, lovforslaget indfarer: tgj og sko,
personlig hygiejne, telefonabonnement, mgbler, cigaretter, forsikringer, transport,
husholdnings- og renggringsartikler, fritids- og hobbyaktiviteter, briller og
kontaktlinser, kulturaktiviteter, frisar og reparationer.

Det er instituttets vurdering, at belgbet vil vaere helt utilstreekkeligt til at daekke
patienternes mest basale forngdenheder. Patienterne vil desuden veere afskaret fra
at afdrage pa geeld, heriblandt sagsomkostningerne fra deres straffesag.

Det vil som tidligere anfart fare til en uveerdig tilveerelse for patienterne og forringe
deres mulighed for at indga i og profitere af deres behandlingsforlgb, ligesom
deres fortsatte geeldbundenhed vil gge deres risiko for tilbagefald i kriminalitet.

Instituttet anbefaler derfor:

+ At styrelsen udarbejder beregninger over retspsykiatriske patienters ssedvanlige
udgifter og fastsaetter et nyt radighedsbelgb pa dette grundlag, som ogsa
muligger, at de kan afdrage pa geeld.

Tabet af patientens bolig vil fore til yderligere institutionalisering

Instituttet vurderer, at forslaget om, at patienterne som udgangspunkt kun vil
kunne bevare deres hjem i op til seks maneder af deres indleeggelse, er et
tilbageskridt for Danmarks implementering af FN's handicapkonvention. Det vil
forringe beskyttelsen af patienternes ret til et hjem og til at leve et selvsteendigt liv
(artikel 19, 22 og 23). Det vil desuden gge institutionalisering af retspsykiatriske
patienter, idet de vil blive mere isolerede og udskilte fra det omgivende samfund pa
afdelingerne (artikel 19). Endelig medfgrer forslaget en forskelsbehandling af
retspsykiatriske patienter, navnlig idet ingen andre somatiske eller psykiatriske
patienter tvinges til at opgive deres bolig under en indlaeggelse (artikel 5).

Som tidligere anfert er det instituttets hovedanbefaling, at lovforslaget som helhed
genovervejes, sa det sikres, at det er foreneligt med diskriminationsforbuddet.

Instituttet vurderer, at den diskriminerende virkning af denne del af forslaget i en
vis udstraekning vil kunne afbgdes ved, at der gives mulighed for, at patienter, der
har matte opgive deres bolig, hen mod slutningen af deres indleeggelse sikres



mulighed for at generhverve en bolig. Denne periodes laengde bar fastleegges i
dialog med relevante aktgrer og interessenter. Dette vil understgtte behandlingens
recovery-orienterede tilgang.

Instituttet anbefaler derfor:

« At styrelsen aendrer lovforslaget saledes, at patienter, der har matte opgive
deres bolig, sikres mulighed for at generhverve en bolig i en tid forud for deres
forventede udskrivelse.

Plan for udskrivelsen, herunder patientens boligsituation

Instituttet anser det for positivt, at der er opmaerksomhed pa at sikre patienternes
mulighed for at etablere sig efter udskrivelsen, herunder anskaffe sig en bolig.
Dette er afggrende for at sikre, at patienterne kommer pa fode efter udskrivelsen,
og med til at forebygge ny kriminalitet.

Instituttet kan ikke vurdere, om de foresldede bestemmelser vil veere tilstraekkelige
eller ej. Det er dog indlysende, at en patient ikke ma kunne udskrives til gaden, og
at patientens boligsituationen derfor altid skal afklares forud for udskrivelsen.
Patientens boligsituation vil efter instituttets opfattelse ogsa veere et relevant
element at forholde sig til i patientens udskrivningsaftale eller koordinationsplan
(psykiatrilovens §§ 13 a-13 b).

Instituttet anbefaler derfor:

« At styrelsen tydeligger regionens og kommunens feelles ansvar for at sikre, at
retspsykiatriske patienter aldrig udskrives til hjemlgshed.

Behov for evaluering af lovforslagets konsekvenser

Afslutningsvis anbefaler instituttet, at lovforslagets konsekvenser for patienter,
pargrende og personale evalueres inden for nogle ar. Dette er saerligt relevant, hvis
lovforslaget vedtages i sin nuvaerende form. En evaluering bagr gennemfgres i en
transparant proces med grundig inddragelse af alle relevante aktarer og
interessenter, heriblandt civilsamfundsorganisationer, som repraesenterer
patienterne og deres pargrende.

Instituttet anbefaler derfor:

« At lovforslagets konsekvenser evalueres efter nogle ar.
Der henvises til styrelsens sagsnummer 2025-7758.

Med venlig hilsen

Pernille Boye Koch
National chef
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https://www.faxekommune.dk/da/borger/job-uddannelse-ledighed-ydelser/ydelser/enkeltydelser
https://www.furesoe.dk/borger/borgerservice/oekonomi/tilskud/vejledende-raadighedsbeloeb
https://www.furesoe.dk/borger/borgerservice/oekonomi/tilskud/vejledende-raadighedsbeloeb
https://www.borger.dk/oekonomi-skat-su/opkraevning/gaeldsstyrelsens-raadighedssatser
https://www.borger.dk/oekonomi-skat-su/opkraevning/gaeldsstyrelsens-raadighedssatser

Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering
star@star.dk

Aarhus, den 30. juli 2025

Hgringssvar til udkast til lov om andring af lov om social pension og forskellige love

Regeringen (Socialdemokratiet, Venstre og Moderaterne), Liberal Alliance, Det Konservative
Folkeparti, Dansk Folkeparti og Det Radikale Venstre indgik den 9. april 2025 Aftale om reform af
beskaeftigelsesindsatsen — Mere vaerdighed, starre frihed og faerre regler. Nu har Styrelsen for
Arbejdsmarked og Rekruttering udmgntet det andet udkast til lovforslag og sendt det i hgring.

| dag kan en person godt fa udbetalt folke-, f@rtids-, senior- og tidlig pension eller kontanthjzelp,
selvom vedkommende er dgmt til anbringelse eller behandling i psykiatrien, mens udbetalingerne
stopper, hvis afsoningen derimod sker i et feengsel. Med lovforslaget vil regeringen og
aftalepartierne lade udbetalingen af disse ydelser ophgre for nuvaerende og kommende borgere,
der idemmes en anbringelses- eller behandlingsdom, hvis de indlaegges i en retspsykiatrisk
institution under regionerne.

Med lovforslaget vil behandlingsstedet i stedet udbetale mindre skattefrie belgb til de
retspsykiatriske patienter, som ikke lzengere far udbetalt forsgrgelsesydelser, vil i stedet fa udbetalt
et belgb pa 1.725 kr. skattefrit pr. maned af behandlingsstedet, og patienterne kan sgge om anden
hjeelp, f.eks. boligstgtte, hjaelp til daekning af huslejeudgifter, bgrnetilskud, hjeelp til
helbredsudgifter mv., hedder det.

Den behandlingsinstitution, hvor den retspsykiatriske patient er indlagt, far pligt til at underrette
personens handlekommune i forbindelse med en indlaeggelse eller udskrivning, som kan medfgre
ophgr af udbetaling af pension eller kontanthjaelp. For at man pa behandlingsinstitutionen kan
vide, hvem der far en social ydelse, og hvornar man skal kontakte de udbetalende myndigheder, vil
man med lovforslaget give de psykiatriske afdelinger adgang til opslag i indkomstregistret.

Kommunen skal sa underrette Udbetaling Danmark, nar personen modtager en ydelse, der
udbetales af Udbetaling Danmark, og kommunen skal selv tage stilling til, om kommunen skal
udbetale saerlige ydelser til borgeren under indlaeggelsen. Kommunen og Udbetaling Danmark skal
endvidere, hedder det i lovbemaerkningerne, underrette den psykiatriske afdeling eller
Sikringsafdelingen under Retspsykiatrisk afdeling, Region Sjaelland, som har givet underretning om
indlaeggelsen eller udskrivningen, hvis myndigheden stopper en ydelse til personen, og nar eller
hvis myndigheden igangsaetter ydelsen igen i forbindelse med udskrivning. Man vil automatisk
genoptage udbetalingen af ydelser efter afviklet anbringelses- eller behandlingsdom.



Aftalepartiernes argumenter for at stoppe udbetaling af forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske
patienter under indlaeggelse er, at der allerede er lignende lovgivning for folk, der bliver indsatte
eller varetaegtsfeengslede i de almindelige faengsler og arresthuse for strafferetlige forbrydelser. Pa
denne made "ensrettes” eller “"harmoniseres” reglerne for udbetaling af forsgrgelsesydelser for
personer, der modtager straf. Det haevdes, at mennesker der indlaegges langvarigt, ikke har udgifter
til kost og logi og derfor ikke har brug for fortsat at modtage deres ydelser. Hvis man ikke griber
ind, kan de profitere gkonomisk af en indlaeggelse og "spare en mindre formue op”, som et af
aftalepartierne formulerer det.

Nedenstaende er mit hgringssvar til lovudkastet i meget overordnede streger.

Mine kommentarer

Brud pa retsstatsprincippet

Lovforslaget udggr et bemaerkelsesvaerdigt brud med dansk retstradition og retsstatsprincippet
om, at alle borgere er lige for loven. Det fglger en populistisk tendens i tiden til forskelsbehandling
af borgere, som i denne sammenhaeng blandt andet er Socialdemokratiets og Dansk Folkepartis
"fortjeneste”. Det er en uskik at blande straffe efter straffeloven sammen med forringelser af
sociale ydelser, og jeg tager afstand fra sadan en forskelsbehandling.

Folk i malgruppen er meget syge og far alvorlige forringelser i forsgrgelsen

Malgruppen for dette lovudkast er alvorligt syg! Vi taler f.eks. om mennesker med psykoser,
skizofreni osv. Hvis de endelig har modtaget social pension, sa har de allerede vaeret syge meget
lenge og veeret igennem meget lange ansggningsprocesser, fgr de fik den sociale tryghed i en
sadan forsgrgelse og evt. gvrige ydelser.

Det er et darligt argument, at man vil “harmonisere” lovningen mellem retspsykiatriske patienter
og modtagere af andre offentlige forsgrgelsesydelser, som straffes efter straffeloven. De to grupper
kan slet ikke sammenlignes. Retspsykiatriske patienter har det sa meget darligere og har sa meget
darligere livsudsigter pa alle mulige parametre end de borgere, der modtager dom uden for
retspsykiatrien, at det ikke er retfaerdigt at sammenligne dem og stille dem gkonomisk lige.

Nar regeringen og aftalepartierne nu vil beskaere forsgrgelsen under retspsykiatriske indlaeggelser,
sa saetter man et helt domino-spil af usikkerhedsmomenter i gang, og disse vil stresse de
retspsykiatriske patienter. Det er kendt, at psykisk sygdom trigges af blandt andre ydre
stressfaktorer, sa usikkerhed om boligen og gkonomien er store triggere. Med stor stressbelastning
folger stor risiko for, at disse patienter vil fa endnu mere langvarige psykoser og andre svaere
sindstilstande, hvor de vil udggre fare for endnu flere mennesker i det omgivende samfund end
dem, som de har faet en behandlings- eller anbringelsesdom for at veere til fare for. Det bgr man
ikke tage let pa fra politisk hold.

Lovforslaget indebaerer meget voldsomme og indgribende forringelser i retten til forsgrgelse af
nogle meget syge mennesker i vores land. Der star ganske vist, at nogle af dem, der far pauset
deres forsgrgelsesydelser under afsoning eller anbringelse, i dén periode kan sgge om forskellige



andre delvise udbetalinger af den sociale pension eller af kontanthjalpen, hvis de alligevel har
ngdvendige boligudgifter, og at der er forskellige andre muligheder for at sgge om stgtte ftil
npdvendige helbredsudgifter, bgrnebidrag, tandleegeudgifter osv. Og det lyder jo flot.

Men er det virkelig sandt, at man ikke har ekstra udgifter til f.eks. bolig under sadan en
anbringelses- eller behandlingsdom, og at man sa "bare” kan sgge om forskellige seerlige ekstra
udbetalinger, hvis man alligevel har ekstra udgifter?

Hvis sa syge mennesker fgrst skal til at sege om ydelser i behandlings- og anbringelsesperioden, sa
ved vi med sikkerhed, at nogen af dem ikke far det gjort eller ikke far det gjort rigtigt, fordi de ikke
kan gennemskue, hvad de skal ggre. Reglerne lyder meget indviklede og er naesten umulige at laese
ogsa for undertegnede. Hvis man er psykotisk eller pa anden made psykisk syg eller kognitivt
forstyrret, vil man da slet ikke kunne finde ud af, hvordan man kan sikre sig socialt.

Reglerne om boligstgtte efter boligstgtteloven kraever f.eks., at modtageren af boligstgtte opfylder
bopaelspligten. Sa den stgtte kan den indlagte retspsykiatriske patient ikke modtage. Der er ogsa
mange seerlige betingelser for mange af de gvrige ydelser.

Efter kontanthjzaelpsreformen per 1. juli d.a. er personer pa kontanthjaelp f.eks. ikke leengere
berettiget til saerlig stgtte (til husleje) efter § 34 i lov om aktiv socialpolitik, og med det fgrste
lovudkast om beskaeftigelsesreformen (som ogsa er i hgring nu) vil regeringen og aftalepartierne
senest i 2029 afskaffe den sidste seerlige stotte til personer efter lov om aktiv socialpolitik § 87.

| dagens Danmark kan man ikke bare finde en ny bolig fra den ene dag til den anden. Det kraever
oftest arevis at opna en passende bolig, som man kan betale, hvis man lever pa offentlig
forsgrgelse, og at man passer pa den bolig. Jeg tror desvaerre ikke pa, at disse patienter og deres
familiemedlemmer i praksis altid vil fa “"den ngdvendige hjzelp” til ngdvendige boligudgifter osv.
Derfor finder jeg det uretfaerdigt, at man vil inddrage den sociale pension for dem, der matte ende
som retspsykiatriske patienter i en periode, og at man vil fjerne kontanthjalpen og ikke give en
anden tilsvarende ydelse.

Det kan ikke alene ga ud over disse meget syge menneskers helbredelse, rehabilitering og
boligmuligheder efter overstaet dom, men ogsa ud over hele deres evt. familie, som maske ma
flytte fra deres hjem osv. Selvom der ganske vist star noget om mulige forggede bgrneydelser mv.,
sa kan det blive uoverskueligt for den indsatte og dennes familie at fa et liv til at fungere rent
gkonomisk under sadan en maske langvarig dom.

Der star i Beskaeftigelsesministeriets pressemeddelelse fra den 9. april d.a., at man ifglge de
seneste tal fra 2022 forventer, at omkring 1.600 personer svarende til omtrent 65 pct. af alle

L 7Dgmte kriminelle i retspsykiatrien far frataget forsgrgelsesydelser”, pressemeddelelse fra Beskaeftigelsesministeriet
9. april 2025:

https://bm.dk/nyheder/pressemeddelelser/2025/04/doemte-kriminelle-i-retspsykiatrien-faar-frataget-
forsoergelsesydelser



igangveerende foranstaltningsdomme i retspsykiatrien vil veere omfattet af den nye lovgivning, og
at de sendrede regler vil frigive et samlet provenu pa 145 mio. kroner arligt.

Hvorfor ikke lade disse relativt fa sveert psykisk syge personer veere i fred og beholde deres ydelser
under indlaeggelsen, sa de kan fastholde deres bolig osv., indtil de har overstaet deres behandlings-
eller anbringelsesdomme, i stedet for denne formynderiske og bureaukratiske omfordeling?
Eventuelt kunne man andre reglerne, sa man kan fa kontanthjaelp, selvom man som
retspsykiatrisk indlagt ikke star til radighed for arbejdsmarkedet. Det ville ggre det mere
overskueligt for dem at kunne vende tilbage til et liv og en familie en dag, hvis de altsa nogen sinde
kommer sa langt i deres behandling eller dom.

Det forekommer overhovedet usandsynligt, at man kan spare sa store millionbelgb som antaget,
nar der alt andet lige vil vaere en stor udgift forbundet med at lave socialsystemet og
retspsykiatrien om, og man risikerer, at de pageeldende personer bliver endnu mere syge og/eller
pafgrer andre fare. Det kan akkumulere yderligere udgifter til retssystemet, socialsystemet,
beskeaeftigelsessystemet, sundhedssystemet osv. | forvejen er psykiatrien underbudgetteret og
undernormeret.

Og hvordan i al verden kan regeringen kalde et lovforslag med sadanne forringelser af ydelserne —
som en del af den samlede beskaeftigelsesreform — for veerdigt? Jeg tror ikke p3, at der er ret
mange retspsykiatriske patienter, der bliver rige af at vaere indlagt med en behandlings- eller
anbringelsesdom. Det ma veere en fordom, som ikke har hold i virkeligheden. Der er intet positivt
ved at vaere psykisk syg kriminel og vaere i en situation, hvor man er ngdt til at tilbringe meget
lange tider af sit liv under laste forhold som dem, der er tale om her. Det ma vaere nedvardigende
og ydmygende ud over alle graenser. Og mange af dem forbliver sveert psykisk syge i arevis.

Sa hvorfor overhovedet stigmatisere dem yderligere og pasta i et lovforslag, at det ligefrem ma
vaere en god forretning at vaere retspsykiatrisk patient? Vi taler altsa om patienter, sa er sa syge, at
en retsinstans har dgmt dem utilregnelige for en begdet kriminalitet. Sddan en dom far man kun,
hvis man er virkelig, virkelig syg! Det skal man ikke misunde dem.

Hvorfor skal psykiatrien blandes ind i den sociale forsgrgelse?

Det fremgar af lovforslaget, at regeringen og aftalepartierne gnsker, at behandlingsinstitutionen
under retspsykiatrien skal agere meddeler og orientere handlekommunen, nar de far
retspsykiatriske patienter pa de naevnte sociale ydelser ind til langvarige behandlings- eller
anbringelsesdomme.

Jeg tror ikke, at det er hensigtsmaessigt at ggre det retspsykiatriske personale til mellemmeend
mellem kommunen og patienterne omkring social forsgrgelse eller mangel pa samme. Det er €]
heller hensigtsmaessigt at give det psykiatriske personale adgang til informationer om de indsattes
forsgrgelse og andre gkonomiske forhold. | forvejen ma man forvente, at konfliktniveauet mellem
disse patienter og personalet kan vaere saerdeles hgjt, og at det psykiatriske personale star med en
meget vanskelig opgave med disse meget syge patienter.



Det gavner ikke fortroligheden mellem laeger, gvrige sundhedspersonale og de indsatte patienter
og dermed heller ikke chancerne for en succesfuld psykiatrisk behandling, hvis personalet ogsa skal
varetage indberetninger (“angivelser”) til kommunen og uundgaeligt blive inddraget i at udtale sig
til de indsatte om forringelser af deres sociale ydelser. Der skal ikke meget fantasi til at forestille
sig, hvor sveert og konfliktfyldt det ma vaere for personalet at vaere i — og for patienterne at forsta.

Kunne man ikke i stedet organisere det pa en made, sa gkonomispgrgsmalet gik helt uden om
sundhedspersonalet og behandlingsinstitutionen? Sa sundhedspersonalet og
behandlingsinstitutionen hverken skal saette sig ind i patienternes gkonomi, veere detaljeret i
kontakt med de gvrige myndigheder eller veere meddelere over for patienterne omkring sociale
ydelsesforhold? Hvis man nu f.eks. indrettede et patientskema til afkrydsning af et eller andet felt,
som automatisk f@rte opgaven med at undersgge patientens evt. sociale forsgrgelse videre til
handlekommunen og Udbetaling Danmark, som sa kunne se en meddelelse om det, hvis den
pageeldende indsatte retspsykiatriske patient i forvejen var at finde i deres systemer for modtagere
af en af de ydelser, som lovforslaget bergrer?

Styrk psykiatrien
Det burde vaere ungdvendigt at sige. Men beskaeftigelsesreformen kan ikke ses uden
sammenhaeng med sundhedspolitikken.

Det er afggrende at styrke psykiatrien, sa folk kan fa adaekvat udredning og psykiatrisk behandling,
nar de faktisk har brug for og beder om den. Taenk f.eks. pa de tragiske drab, som en psykisk syg
mand begik i Field’s pa Amager i juli 2022 efter at have faet en helt utilstraekkelig psykiatrisk
behandling i foraret 2022. Hvem ved, hvordan det var gaet, hvis politikerne havde prioriteret
ressourcerne bedre, sa man pa Psykiatrisk Center Amager havde haft mulighed for at hjeelpe den
psykisk syge mand bedre?

Det hdber jeg, at man vil rette op pa med sundhedsreformen.

Med venlig hilsen
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Lisbeth Riisager Henriksen
Cand.mag. og forfatter
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Lov om @&ndring af lov om social pension og forskellige love (Ophor
af udbetaling af forsergelsesydelser til retspsykiatriske patienter)

Uhensigtsmassigt at placere ny administrativ opgave pa hardt pres-
sede psykiatriske afdelinger

Med lovforslaget foreslas det, at udbetalingen af folke-, fertids-, senior og
tidlig pension samt kontanthjalp opherer for borgere, der idemmes en be-
handlings- eller anbringelsesdom, hvis de indleegges i en retspsykiatrisk
institution under regionerne.

I den forbindelse er der lagt op til, at de psykiatriske afdelinger far en ny
administrativ opgave, idet det foreslas:

1) At de psykiatriske behandlingssteder skal foretage opslagiind-
komstregistret hos de patienter, som har faet en anbringelses- el-
ler behandlingsdom, for at undersege om patienterne modtager
pension efter lov om social pension eller lov om heajeste, mellem-
ste, forhgjet almindelig og almindelig fertidspension m.v. eller
kontanthjelp efter lov om aktiv socialpolitik.

2) Atbehandlingsstedet skal underrette kommunen om tidspunktet
for patientens indleeggelse og udskrivning med henblik p3, at kom-
munen kan stoppe ydelsen, hvis det ved opslaget i indkomstregi-
stret er konstateret, at en patient modtager en af de naevnte sociale
ydelser.

Laegeforeningen finder det uhensigtsmaessigt, at man med lovforslaget
leegger op til at give de psykiatriske afdelinger en ny administrative op-
gave, som felge af, at man politisk har besluttet, at udbetalingen af sociale
pensioner m.v. skal ophere, mens en borger er anbragt eller indlagt i hen-
hold til en behandlings- eller anbringelsesdom.

Det er almindelig kendt, at psykiatrien i Danmark lider under manglende

ressourcer. Det virker derfor steerkt uigennemtaenkt, at man vil paleegge de Dormus Meciica
. . . .. . Kristianiagade 12
psykiatriske afdelinger en ny administrativ opgave.
DK-2100 Kgbenhavn @
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I bemaerkningerne er det bl.a. fremhaevet, at behandlingsstedet far en jour-
nalferingsopgave, idet videregivelsen af oplysningerne om patienten til
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kommunen vedr. patientens indleeggelse/udskrivning og ekonomiske situ-
ation, skal journalferes.

Ikke en sa&edvanlig opgave for psykiatriske afdelinger

Den opgave, som det foreslas at paleegge de psykiatriske afdelinger, ligger
meget langt fra den opgave, som de psykiatriske afdelinger er sat i verden
for, nemlig at behandle patienter.

Det er ikke en opgave for en psykiatrisk afdeling at tilvejebringe ekonomi-
ske oplysninger om indlagte patienter til brug for opher eller genoptagelse
af sociale ydelser.

De psykiatriske afdelingers opgave bor veere afgraenset til det sundheds-
faglige felt. Dette hensyn er desuden afgerende for at bevare tilliden i be-
handlingsrelationen og sikre, at laeger eller andet sundhedspersonale pa en
psykiatrisk afdeling ikke far et ansvar for en forvaltningsretlig opgave, som
traditionelt herer under andre myndigheder.

Derudover vil det veere staerkt uheldigt og potentielt skadeligt for laege-pa-
tient-relationen, hvis patienterne far et billede af, at behandlingsstedet el-
ler de behandlende laeger er dem, der er ”skyld” i, at patienten far frataget
sin kontanthjelp eller sociale pension.

Laegeforeningen heefter sig ved, at det i bemarkningerne fremgar, at Kri-
minalforsorgen allerede varetager opgaven med at foretage opslagiind-
komstregistre og underrette kommunen om personer indsat i feengsler og
arresthuse.

Spergsmalet er derfor, om det ikke ber veere Kriminalforsorgen, der star
for opgaven med at foretage opslag i indkomstregistre og underrette kom-
munen om personer, der i henhold til dom er anbragt eller indlagt til be-
handling.

Det ma formodes, at Kriminalforsorgen allerede i dag er bekendt med,
hvorvidt de personer, som er idemt en dom til anbringelse eller behandling
er indlagt. Kriminalforsorgen burde dermed have grundlag for at kunne til-
vejebringe ekonomiske oplysninger om disse til brug for kommunes afge-
relse om opher eller genoptagelse af sociale ydelser.

Med venlig hilsen

Camilla Noelle Rathcke
Formand for Legeforeningen
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Hgringssvar vedr. lovforslag om Lov om andring af lov om social pension og
forskellige andre love (Ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses-
og behandlingsdgmte)

Psykiatrifonden vil gerne takke for muligheden for at afgive hgringssvar til lovforslag til lov
om andringer af lov om social pension og forskellige andre love.

Psykiatrifonden er en sygdomsbekaempende organisation, der arbejder for bedre vilkdr for
mennesker med psykisk sygdom og deres pdrgrende.

| lyset af at antallet af retspsykiatriske patienter er tredoblet over de seneste 20 dr bliver
dgmt til hhv. anbringelse og behandling er det fremsatte lovforslag af stor betydning®.
Psykiatrifonden vil i den anledning gerne bemeaerke, at ifglge geeldende lovgivning i
straffelovens paragraf 16, kan “personer, der pd& gerningstiden var utilregnelige p& grund af
sindssygdom eller tilstande, der mad ligestilles hermed, straffes ikke.”

Det fremsatte lovforslag om ophgr af udbetalingen af forsgrgelsesydelser til anbringelses-
og behandlingsdpmte markerer i Psykiatrifondens perspektiv derfor et grundlaeggende brud i
forstdelsen af, hvorvidt mennesker med psykisk sygdom kan straffes for deres gerninger.

| det fglgende preesenteres en raekke generelle bemeerkninger til det fremsatte lovforslag.
Generelle bemeerkninger

| de almindelige bemaerkninger til lovforslaget praesenteres, at gnsket med forslaget er at ”

harmonisere og skabe et mere ensartet ydelsessystem for de personer, som modtager
forsgrgelsesydelser under afsoning.”?

" Rigsrevisionen, 2021: Beretning om retspsykiatriske patienters forlgb
2 Forslag til Lov om aendring af lov om social pension og forskellige andre love
(Ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdgmte), s. 8



https://www.ft.dk/-/media/sites/statsrevisorerne/dokumenter/2020/beretning-14-2020-om-retspsykiatriske-patienters-forloeb.ashx
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SAMMEN BEK/AMPER VI PSYKISK SYGDOM

Foranstaltningsdpmte og feengselsdgmte er ifglge straffeloven ikke det samme. Derfor er
det heller ikke i meningsfuldt at “"harmonisere” eller "ensrette” reglerne for hhv. indsatte og
patienter.

En faengselsdom forudsaetter, at personen kan drages til ansvar for sin handling, og derfor
straffes, sd& er foranstaltningsdommen netop udtryk for det modsatte: At personen var
utilregnelig og derfor ikke straffes, men fdr behandling.

Derudover praesenterer de almindelige bemaerkninger, at "patienter dgmt til anbringelse
eller behandling ikke laengere har mulighed for at modtage forsgrgelsesydelser i form af

social pension og kontanthjeelp, mens de er anbragt i retspsykiatrien”.?

Det er veerd at bemeerke, at lovforslaget selv anvender begrebet “patienter” om de
mennesker, der er dgmt til anbringelse eller behandling.

Det er altsé tydeligt, at lovforslaget sprogligt anerkender, at disse mennesker er patienter
fremfor indsatte.

Fratagelsen af retten til social pension eller kontanthjeelp for personer med anbringelses-
eller behandlingsdomme er en gkonomisk straf af en gruppe, der ifglge loven ikke mé
straffes.

Psykiatrifonden anser derfor ikke lovforslaget som en teknisk justering af ydelsesreglerne
men som et brud pd et grundleeggende juridisk princip.

Forskning p& omrédet peger desforuden pd, at mange af de mennesker, der idgmmes en
psykiatrisk foranstaltningsdom, fgrst far relevant hjaelp efter den kriminelle handling.
Trods alvorlige symptomer har de ofte stédet uden behandling og stette forud for deres
dom.*®

Sundhedsvaesenet har sdledes ikke levet op til deres ansvar om at tilbyde behandling i
tilfeelde af sygdom.

Det fremsatte lovforslag vil tildele en yderligere gkonomisk straf til de mennesker, som
kommuner og regioner har forspmt i den forebyggende indsats.

3 Forslag til Lov om eendring af lov om social pension og forskellige andre love
(Opher af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdgmte), s. 8

4 Cramer Jensen, D., & Nybro Hansen, N. (2024). Et borgerperspektiv pa kriminalpraeventive indsatser malrettet
personer med psykisk sygdom. VIVE.

5 Moltke, A. (2022). Psykiatriske seerforanstaltninger og borgerperspektiver.

5 Poulsen, H.D., et al. (2000). Psykisk syge og kriminalitet.
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Psykiatrifonden bemaerker derudover, at lovforslaget som fremsat har mangler i forhold til at
tydeligggre om patienter i retspsykiatrien skal genansgge om kontanthjeelp eller sociale
pensioner, hvis det f.eks. vurderes Ipbende, at patienten kan overgé til ambulant behandling.

Lovforslaget omtaler fratagelsen af kontanthjeelp eller sociale ydelser som bd&de "at stoppe
udbetalingen” og “ (...) at anbringelses- og behandlingsdgmte ikke laengere vil have ret til
social pension og kontanthjaelp under deres indlaeggelse i retspsykiatrien.”’

Det er sd@ledes uklart om ydelsen blot seettes pd pause og dermed relativt nemt kan
genoptages efter endt behandling eller patienten skal genansgge.

| tilfeelde af, at lovforslaget indebeerer, at patienter skal genansgge om kontakthjeelp eller
social pension efter endt behandling finder Psykiatrifonden dette problematisk.

Det ville — modsat lovforslagets intention — fgre til en gget bureaukratisering samt bidrage til
endnu en administrativ byrde for de patienter, der netop er p& vej i bedring.

| tillaeg hertil finder Psykiatrifonden argumentet om, at lovforslaget ikke omfatter patienter
dg¢mt til ambulant behandling inkonsistent. Hvis tanken er, at mennesker dgmt til
behandling eller anbringelse far frataget retten til social pension eller kontanthjeelp fordi de
har leengerevarende forlgb®, svarer det til, at patienter pd sygehuse ikke lseengere kan
modtage kontanthjaelp eller sociale ydelser s& leenge de er indlagte.

Ligeledes vil Psykiatrifonden fremhaeve, at forskningen p& omrdédet relativt entydigt peger
pd, at gkonomisk usikkerhed skaber utryghed og modstand mod behandling i
retspsykiatrien. Patienterne oplever gkonomisk afmagt og kontrol som en form for usynlig
straf. Det pavirker motivation og behandling negativt.® *°

Lovforslaget vil séledes potentielt fgre til at besveerligggre behandlingen af mennesker med
psykisk sygdom.

Vi ser frem til at felge det videre arbejde og stiller os gerne til rddighed med viden og
erfaring i forbindelse med implementering af planen.

Med venlig hilsen

Psykiatrifonden

7 Forslag til Lov om aendring af lov om social pension og forskellige andre love
(Ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdgmte), s. 9

8 Forslag til Lov om aendring af lov om social pension og forskellige andre love
(Opher af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdgmte), s. 9

9 Gildberg, F.A., Elverdam, B., & Husted, G.R. (2015). Retspsykiatriske patienters oplevelse af tvang
0 Andersen, M.F. et al. (2021). Evaluering af retspsykiatrisk behandling — patientperspektiv



Heringssvar vedr.: Forslag til lov om a&ndring af lov om social pension og
forskellige andre love (Ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til
anbringelses- og behandlingsdgmte)

Reddernes Fagforening har med stor interesse laest “forslag til lov om andring af lov om social pension og
forskellige andre love (Ophgr af udbetaling af forsgrgelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdgmte)”.
Reddernes Fagforenings medlemmer har igennem ambulancetjenesten stor bergringsflade med socialt
udsatte i vores samfund, og vi frygter at den foreslaede lovandring vil ramme socialt skaevt i visse tilfaelde,
seerligt hvor den behandlingsdgmte har familie der i stgrre eller mindre omfang er afhaengige af den
behandlingsdgmtes gkonomiske bidrag i husholdningen. Vi frygter szerligt at disse forpligtelser kan medfgre
utilsigtet “straf” af pargrende i darligere gkonomisk stillede familier, hvilket i vaerste fald kan betyde social
armod. Vi er opmaerksomme pa mulighederne for ansggning om gkonomisk stgtte, men vi finder at dette
kan veaere seerligt vanskeligt for disse familier at navigere i, hvorfor vi er nervgse for disse familiers sociale
forhold.

Herudover finder vi det tankeveekkende at der i bemaerkningerne henvises til at indsatte i arresthuse og
varetaegtsfaengslede implicit gnskes sidestillede med personer underlagt retspsykiatrien. Uagtet den enkelte
forbrydelse, er der ved behandling i retspsykiatrien tale om mennesker der i et betydeligt omfang ikke har
veeret i stand til at forsta deres kriminelle handlinger. Derved bgr disse patienter naermere sidestilles med
tvangsindlagte i den almindelige psykiatri, ogsa ift. sociale ydelser.

Vi ser gerne at der i lovteksten skal skelnes mellem anbragte med forsggerforpligtelser, og anbragte uden
disse forpligtelser. Herudover finder vi at sammenligningen med arrestanter i gvrigt er beklagelig.

Med venlig hilsen

Martin Nielsen, Chefkonsulent
TIf: 44109575 | E: mn@reddernesfagforening.dk

* REDDERNES
FAGFORENING



Att:

Anna-Sophie Vesterby Hollesen
Planleegningskonsulent

Administrationen, Bkonomi og Planlaegning

Emne: Anmodning om bidrag vedr. retspsykiatriske patienters adgang til sociale ydelser

(Sundhedsstyrelsen, 26. januar 2023). Hvilket betyder,
psykiatriske lidelser er den stgrste folkesygdom- og dermed den stgrste sundhedsudfordring i Danmark.

Antallet af retspsykiatriske patienter er som fglge af ovenstaende steget gennem de seneste 20 &r. | 2001 var
1.445 kriminelle dgmt til psykiatrisk behandling i stedet for straf. Der er nu omkring 4.000 retspsykiatriske
patienter, hvoraf ca. 10% far en tidsubestemt dom til anbringelse pa psykiatrisk afdeling. Anbringelsesdom er
den mest indgribende sarforanstaltningstype. En dom til anbringelse betyder, at den dgmte kun kan
udskrives ved retskendelse, det vil sige efter afggrelse fra en domstol. Stgrstedelen af de anbringelsesdgmte
er indlagt de fgrste 5 &r. | drsrapporten 2020/2021 fra Den Retspsykiatriske database fremgar det, at
varighed for anbringelsesdomme i opggrelsesperioden havde en varighed i gennemsnit pa 78 maneder,
hvilket svarer til 6,5 ar.

| Region Syddanmark er Retspsykiatrien organisatorisk tilknyttet Psykiatrisk Afdeling Middelfart med 84
sengepladser og en ambulant funktion, som varetager behandling af ca. 550 ambulante patienter. Derudover
er der endnu et retspsykiatrisk afsnit pa Psykiatrisk afdeling Esbjerg med 15 sengepladser.

Beskeeftigelsesministeriet har igangsat et arbejde med at undersgge muligheden for at begraense adgangen
til sociale ydelser for retspsykiatriske patienter, som opholder sig pa en psykiatrisk afdeling. Det sker med
henblik pa at ensrette reglerne for indsatte i faengsler og retspsykiatriske patienter. | den forbindelse har
Indenrigs- og sundhedsministeriet pa vegne af Beskaftigelsesministeriet fremsendt en anmodning om,
hvorvidt regionerne kan belyse omradet gennem problemstillinger knyttet til patienternes indtaegt/
rédighedsbelpb? Konkret anmodes regionerne om at oplyse fglgende:

Psykiatrisk afdeling Middelfart anerkender relevansen i at se dybere ind i ovenstaende dilemmaer. Vi kan
understgtte, at der finder uhensigtsmaessige konsekvenser sted pa afdelingens matrikel i forbindelse med
den skaevvridning der kan opst, nar patientgruppen har forskellige radighedsbelgb jf. type af offentlig
forsgrgelse eller indtaegt. Problemstillingerne vurderes at vaere mere nuancerede end blot at sidestille eller
begraense adgangen til allerede bevilligede sociale ydelser ved patientgruppen. Ligeledes anerkender
afdelingen, at dele af patienternes penge gar til misbrug, intern og ekstern handel m.m. Dette er uagtet
indtaegtsgrundlag, hvilket ofte medfgrer gaeld uofficielle steder.



Afdelingens faglige overvejelser omkring eventuelle @ndringer i de nuvaerende regler er som fglger:

> Jf. nuvaerende galdende dansk lovgivning samt international menneskerettighedsiov er afdelingen
nysgerrige pa, hvorvidt der uden konsekvenser kan ske en inddragelse af en patients
indtaegtsgrundlag, nar de bliver diagnosticeret med en psykiatrisk lidelse og som falge af dette begar
en kriminalitet. Ligesd bgr det etiske aspekt inddrages samt tages i betragtning omkring straf contra
belgnning, nr der sker overvejelser omkring at andre i en patients sociale ydelse ved indlzeggelse.
Behandlingsdomme og anbringelsesdomme er seerforanstaltninger, hvor det retslige udgangspunkt
ikke er straf, men gives for at undga og forebygge fornyet kriminalitet.

» Det vil veere relevant at skelne mellem de forskellige former for retslig status, nar der ses pa
indtaegtsgrundlag. Behandlingsdgmte der indleegges i kortere perioder til stabilisering m.m. vil
fortsat under indlaeggelse skulle afholde faste udgifter til husleje, vand, varme m.m. En hypotese vil
vaere, at det kan fa uoprettelige konsekvenser for deres hverdagsliv samt trivsel, sdfremt at de bliver
skaret i ydelse ved indlzggelse. Ligeledes at foretage en vurdering af hvem der skal varetage det
administrative arbejde omkring &ndringerne i ydelserne ved indlaeggelse/udskrivning.

» Aktuelt er der pget gkonomisk incitament for at blive varetaegtssurrogeret eller § 78 afsoner pa en
retspsykiatrisk afdeling. Begge malgrupper er berettiget til sociale ydelser. Almindelige afsonere eller
varetaegtsfaengslede der indlaegges i psykiatrien, modtager dusgr fra Kriminalforsorgen under
indlaeggelsen. Hvis det besluttes at inddrage evt. fartidspension eller andre ydelser for de
varetaegtssurrogerede eller § 78 afsonere bgr det overvejes, hvem der skal afholde samt
administrere dusgren.

» Det anbefales, at der foretages en vurdering af, om alle patienter under en indlaeggelse i
retspsykiatrien, uanset hvilke type ydelse der modtages fra det offentlige, bgr betale for kost og logi.

» Det anbefales, at der foretages en vurdering af, hvorvidt patienter pa f.eks. fartidspension under
indlaeggelse, far administreret en procentdel af ydelsen til henholdsvis opsparing til mgbler,
depositum til lejlighed ved udskrivelse m.m. samt afvikling af gaeld.

» lgennem de senere ar har der veeret et gget fokus pa rehabilitering samt recovery for psykiatriske
patienter. At skeere i deres sociale ydelser ved indlaeggelse vil vaere i direkte modstrid med en
rehabiliterings — og recovery indsats.

» Vivurderer, at vii de kommende &r ser ind i en fortsat gget stigning af retspsykiatriske patienter.
Dette betyder gget behov for medarbejderressourcer. Statistisk og erfaringsmaessigt set, er der
igennem de seneste ar set en beklagelig tendens til vanskeligheder omkring rekruttering af
medarbejdere til psykiatrien. Vi udtrykker bekymring for, hvilke langsigtede konsekvenser det vil
have for bade nuvaerende medarbejdere samt fastholdelse af disse. Ligeledes rekrutteringen af nye
medarbejdere s&fremt at vores patientgrupper bliver yderligere presset pa andringer i deres
gkonomi under indlaeggelse. Erfaringen viser, at en patients pressede gkonomi kan vaere
medvirkende til ®ndringer i patienternes farlighedskriterier, hvilke kan medfgre drastiske
konsekvenser for personalets sikkerhed og arbejdsmiljg.

Der er potentielt tale om en betydelig aendring for nogle af samfundets mest sdrbare borgere og det vil for
dem fa uoverskuelige konsekvenser, safremt at der sker begraensning i deres sociale ydelser under
indleeggelse.



Debatten om beskaeftigelsesministeriets anmodning er nuanceret samt vurderes at kraeve mere refleksion
og dregftelse end blot en skriftlig tilkendegivelse. Psykiatrisk afdeling Middelfart stiller sig derfor gerne til
radighed for uddybning af ovenstdende eller ved deltagelse med patienter, pargrende eller personale i en
eventuel arbejdsgruppe under beskaeftigelsesministeriet.

For uddybning eller spgrgsmal kontakt da ledende socialradgiver Charlotte Vestergaard Pedersen, tif. 21 15
36 08 eller mail cvp@rsyd.dk
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Att. Indenrigs- og Sundhedsministeriet 2. maj 2025

Vedrerende anmodning fra Indenrigs- og Sundhedsministeriet —
forsergelsesydelser til retspsykiatriske patienter

Indenrigs- og Sundhedsministeriet skal anmode regionerne om at oplyse, hvilke oplysninger
regionerne modtager i forbindelse med indleggelsen af retspsykiatriske patienter, der har faet en
behandlings- eller anbringelsesdom, herunder specifikt om regionerne modtager oplysninger om,
hvorvidt de retspsykiatriske patienter modtager forsorgelsesydelser (dvs. f.eks. fortidspension).

Bidraget er til brug for udarbejdelsen af et lovforslag fra Beskeeftigelsesministeriet vedr. ophor af
udbetaling af forsorgelsesydelser til en retspsykiatriske patienter med en behandlings- eller
anbringelsesdom.

Som svar pa ovenstdende kan Psykiatrien i Region Syddanmark hermed oplyse om, at regionen i
forbindelse med indlaeggelsen af retspsykiatriske patienter, der har faet en behandlings- eller
anbringelsesdom, ikke modtager oplysninger om patienternes forsergelsesydelser. Der er aktuelt
ikke lovhjemmel til udveksling af disse oplysninger uden patientens samtykke. Afdekning af
patienternes forsergelsesgrundlag under indlaeggelse sker som led i dialog med patienterne om deres
sociale forhold og med deres samtykke.

Vi ensker 1 dette svar at gore opmarksom pa regionens tidligere horringssvar fremsendt sommer
2023 omhandlende anmodning om bidrag vedrerende retspsykiatriske patienters adgang til sociale
ydelser. Vi ensker at drage denne opmarksom pa baggrund af Aftale om reform af
beskeftigelsesindsatsen punkt 30, april 2025:

Harmonisering af regler om udbetaling af forsorgelsesydelser i retspsykiatrien Udbetaling af social
pension (folkepension, fortidspension, seniorpension og tidlig pension) samt kontanthjcelp stoppes
for nuveerende og kommende anbringelses- og behandlingsdomte. Regler for udbetaling af
forsorgelsesydelser i retspsykiatrien ensrettes mest muligt med de regler, der geelder for indsatte og
vareteegtsfeengslede i feengsler og arresthuse. Det frigiver et samlet provenu pd 145 mio. kr. arligt.

Ovenstdende giver anledning til bekymring for vores patienters sociale forhold samt bekymring for
om harmonisering af reglerne kommer til at frigive det provenu, som beskeftigelsesreformen sigter
mod.

Vivil 1 det folgende adressere konkrete bekymringer:

e Differentiering mellem anbringelses- og behandlingsdemte
Vi anser det som vigtigt, at der differentieres mellem anbringelses- og behandlingsdemte,
idet de behandlingsdemte som udgangspunkt kun er indlagt i forbindelse med opstart af dom
eller kortvarig stabilisering af deres tilstand med henblik péd forebyggelse af ny kriminalitet,
som er formalet med foranstaltningsdommen. En stor del af behandlingsdemte patienter



Att. Indenrigs- og Sundhedsministeriet 2. maj 2025

indlegges ikke yderligere i lobet af deres foranstaltningsdom. Ligeledes er der patienter, der
aldrig indlaegges.

Behandlingsdomte
Det fremgér ikke af beskeaftigelsesreformen, hvordan harmonisering af reglerne vil se ud for
de behandlingsdeomte.

Hvis der péatenkes pausering af sociale ydelser, mens foranstaltningen pégar, vil dette
betyde, at patientgruppen ikke har mulighed for at varetage udgifter relateret til bolig, mad
og andre personlige fornedenheder, hvilket vil medfere, at patientgruppen vil blive hjemlose
og ikke vil have mulighed for at erhverve ny bolig, mens foranstaltningsdommen pégar.
Patientgruppen vil sdledes vaere i massiv risiko for ny kriminalitet, herunder
berigelseskriminalitet.

Hvis der pétenkes pausering af sociale ydelser under indleeggelse, er det vigtigt at vere
opmarksom pa:

o Det eri forvejen en malgruppe, der har vanskeligt ved at opretholde bolig

o Det vil vaere omkostningstungt badde ekonomisk og administrativt for kommuner
savel som for regioner, hvis der ved indleggelse vil skulle seges om enkeltydelse til
opretholdelse af bolig.

For nogle patienter vil der vere tale om indleeggelse af kort varighed, mens der for fa
andre vil vere tale om indleggelse af lengere varighed. Ydermere er der patienter,
der har behov for kortere, men hyppigere indleeggelser.

o At der for patienterne er incitament til at undga nedvendige indleeggelser som
forebyggelse af ny kriminalitet. Der er bekymring for, at patienter vil udelade
informationer om deres psykiske tilstand for at undgd indleeggelse samt bekymring
for, at patienter, som i dag selv ensker stabiliserende indleggelse, ikke fremadrettet
vil opsege indleggelse. Der er sdledes risiko for, at der ikke bliver iverksat den
tilstreekkelige og nedvendige behandling og forebyggelse i1 tide, som
foranstaltningsdommen tilsigter.

Anbringelsesdomte

Det fremgér ikke af beskeaftigelsesreformen, hvordan harmonisering af reglerne vil se ud for
de anbringelsesdemte.

Hvis der péatenkes pausering af sociale ydelser, mens foranstaltningen pégar, vil det vere
vigtigt at have opmarksomhed pa:

o At vores patientgruppe vil ikke kunne oparbejde arbejdsduser ved siden af eventuelt
sygeduser, hvis dette patenkes pa samme méade som for indsatte 1
Kriminalforsorgens institutioner. Vores patientgruppe vil i sa fald vare ringere stillet
okonomisk end indsatte, idet vores patientgruppe overvejende er uarbejdsdygtige
grundet svere psykiatriske lidelser.
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o At enkelte patienter, der forud for anbringelsesdommen havde samliv og felles
udgifter med en partner, fortsat vil have disse udgifter, mens foranstaltningen pagar.

o At der eksempelvis ikke er mulighed for gratis tandlaegebehandling i retspsykiatrien
pa samme méde som i Kriminalforsorgens institutioner. Hvis der ikke er
opmarksomhed pa dette, vil det betyde en klar forringelse af patienternes sundhed.

Pé baggrund af vores bekymring tillader vi os at komme med forslag til udarbejdelsen af et
lovforslag.

Vi foreslar konkret:
e For anbringelsesdomte

o At udbetalingen af fortidspension ensartes med de nuvarende regler for udbetaling
af kontanthjeelp, hvor der sker fradrag for kost og logi efter indleeggelse af mere end
tre méneders varighed.
Vi ser, at de nuverende regler for patienter, der er tilkendt fortidspension, er
uhensigtsmaessige, idet patienterne har et uforholdsvis stort ménedligt
rddighedsbelab, som ikke er tilsvarende det radighedsbeleb, de far ved udskrivelse.
Det kan overvejes, om del af fortidspensionen kan bruges til tvangsafvikling af gaeld
og eventuelt tvangsopsparing til udskrivelse, da der ellers er udgifter for kommunen
til eventuelt beboerindskudslan, enkeltydelse og lignede.

e For patienter varetegtsfengslet 1 surrogat pa psykiatrisk afdeling
o Atreglerne for sociale ydelser ensartes, sdledes der sker pausering p4 samme made
som for varetegtsfengslede 1 Kriminalforsorgens institutioner, hvor der udbetales
duser. Vi ser 1 dag, at der kan vere et uhensigtsmassigt skonomisk incitament for at
blive varetegtssurrogeret pa psykiatrisk afdeling.

e For § 78 afsonere indlagt pa psykiatrisk afdeling
o Atreglerne for sociale ydelser ensartes, saledes der sker pausering p4 samme made
som afsonere 1 Kriminalforsorgens institutioner, hvor der udbetales duser. Vi ser 1
dag, at der kan vere et uhensigtsmassigt skonomisk incitament for enske om
afsoning efter § 78 pa psykiatrisk afdeling.

Afslutningsvis ensker at vi at gare opmerksom pa, at patientgruppen er straffrie grundet svaere
psykiatriske lidelser og er derfor idemt foranstaltningsdom, der alene har til formél at forebygge ny
kriminalitet gennem psykiatrisk behandling. Med harmonisering af reglerne sidestilles
foranstaltningsdemte med afsonere 1 Kriminalforsorgen med risiko for yderligere stigmatisering af
en sdrbar malgruppe.
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Pa vegne af Psykiatrien i Region Syddanmark
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Vedrgrende Beskeftigelsesreformens pkt. 30 — retspsykiatriske
patienter

Vi gnsker fra Psykiatrien i Region Syddanmark at bibringe vores synspunkter i forhold til Aftale om
reform af beskaftigelsesindsatsen punkt 30, april 2025:

Harmonisering af regler om udbetaling af forsgrgelsesydelser i retspsykiatrien

Udbetaling af social pension (folkepension, fgrtidspension, seniorpension og tidlig pension) samt
kontanthjaelp stoppes for nuveerende og kommende anbringelses- og behandlingsdemte. Regler for
udbetaling af forsgrgelsesydelser i retspsykiatrien ensrettes mest muligt med de regler, der geelder
for indsatte og varetagtsfeengslede i fangsler og arresthuse. Det frigiver et samlet provenu pa 145
mio. kr. arligt.

Ovenstaende giver anledning til bekymring for vores patienters sociale forhold samt bekymring for
om harmonisering af reglerne kommer til at frigive det provenu, som beskeftigelsesreformen sigter
mod.

Vi vil i det fglgende adressere nogle konkrete bekymringer:

e Differentiering mellem anbringelses- og behandlingsdgmte
Vi anser det som vigtigt, at der differentieres mellem anbringelses- og behandlingsdgmte, idet de
behandlingsdgmte som udgangspunkt kun er indlagt i forbindelse med opstart af dom eller kortvarig
stabilisering af deres tilstand med henblik pa forebyggelse af ny kriminalitet, som er formalet med
foranstaltningsdommen. En stor del af behandlingsdgmte patienter indlaegges ikke yderligere i lgbet
af deres foranstaltningsdom. Ligeledes er der patienter, der aldrig indlzegges. Behandlingsdemte er
saledes i en begranset — hvis ingen — periode frihedshergvet, mens foranstaltningsdommen pagar.

e Behandlingsdemte
Det fremgar ikke af beskaftigelsesreformen, hvordan harmonisering af reglerne vil se ud for de be-
handlingsdemte. Hvis der pateenkes pausering af sociale ydelser, mens foranstaltningen pagar, vil
dette betyde, at patientgruppen ikke har mulighed for at varetage udgifter relateret til bolig, mad og
andre personlige forngdenheder, hvilket vil medfare, at patientgruppen vil blive hjemlgse og ikke
vil have mulighed for at erhverve ny bolig, mens foranstaltningsdommen pagar. Patientgruppen vil
saledes veere i massiv risiko for ny kriminalitet, herunder berigelseskriminalitet. Hvis der patenkes
pausering af sociale ydelser under indleeggelse, er det vigtigt at vaere opmaerksom pa:
o Deter i forvejen en malgruppe, der har vanskeligt ved at opretholde bolig.
o Det vil veere omkostningstungt bade gkonomisk og administrativt for kommuner sa-
vel som for regioner, hvis der ved indlaeggelse vil skulle sgges om enkeltydelse til
opretholdelse af bolig. For nogle patienter vil der vaere tale om indleeggelse af kort
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varighed, mens der for fa andre vil vaere tale om indleggelse af leengere varighed.
Ydermere er der patienter, der har behov for kortere, men hyppigere indlaeggelser.

o At der for patienterne er incitament til at undga ngdvendige indleeggelser som fore-
byggelse af ny kriminalitet. Der er bekymring for, at patienter vil udelade informati-
oner om deres psyKkiske tilstand for at undga indlaeggelse samt bekymring for, at pa-
tienter, som i dag selv gnsker stabiliserende indlaeggelse, ikke fremadrettet vil op-
sgge indlaeggelse. Der er saledes risiko for, at der ikke bliver iveerksat den tilstreekke-
lige og ngdvendige behandling og forebyggelse i tide, som foranstaltningsdommen
tilsigter.

e Anbringelsesdgmte
Det fremgar ikke af beskeftigelsesreformen, hvordan harmonisering af reglerne vil se ud for de an-
bringelsesdgmte. Hvis der pataenkes pausering af sociale ydelser, mens foranstaltningen pagar, vil
det veere vigtigt at have opmaerksomhed pa:

o At vores patientgruppe vil ikke kunne oparbejde arbejdsdusgr ved siden af eventu-
elt sygeduser, hvis dette pateenkes pa samme made som for indsatte i Kriminalfor-
sorgens institutioner. VVores patientgruppe vil i sa fald veere ringere stillet gkono-
misk end indsatte, idet vores patientgruppe overvejende er uarbejdsdygtige grun-
det sveere psykiatriske lidelser.

o At enkelte patienter, der forud for anbringelsesdommen havde samliv og felles
udgifter med en partner, fortsat vil have disse udgifter, mens foranstaltningen pa-
gar.

o At der eksempelvis ikke er mulighed for gratis tandleegebehandling i retspsyki-
atrien pa samme made som i Kriminalforsorgens institutioner. Hvis der ikke er op-
merksomhed pa dette, vil det betyde en klar forringelse af patienternes sundhed.

Pa baggrund af vores bekymring tillader vi os at komme med forslag til udarbejdelsen af et lov-
forslag.

Vi foreslar konkret:
e For anbringelsesdgmte

o Atudbetalingen af fartidspension ensartes med de nuvarende regler for udbetaling
af kontanthjeelp, hvor der sker fradrag for kost og logi efter indleeggelse af mere end
tre maneders varighed. Vi ser, at de nuveerende regler for patienter, der er tilkendt
fartidspension, er uhensigtsmaessige, idet patienterne har et uforholdsvis stort ma-
nedligt radighedsbelgb, som ikke er tilsvarende det radighedsbelgb, de far ved ud-
skrivelse. Det kan overvejes, om del af fgrtidspensionen kan bruges til tvangsafvik-
ling af geeld og eventuelt tvangsopsparing til udskrivelse, da der ellers er udgifter for
kommunen til eventuelt beboerindskudslan, enkeltydelse og lignede.
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e For patienter varetegtsfengslet i surrogat pa psykiatrisk afdeling
o Atreglerne for sociale ydelser ensartes, saledes der sker pausering pa samme made
som for varetegtsfengslede i Kriminalforsorgens institutioner, hvor der udbetales
dusgr. Vi ser i dag, at der kan veere et uhensigtsmaessigt gkonomisk incitament for at
blive varetagtssurrogeret pa psykiatrisk afdeling.

e For § 78 afsonere indlagt pa psykiatrisk afdeling
o Atreglerne for sociale ydelser ensartes, saledes der sker pausering pa samme made
som afsonere i Kriminalforsorgens institutioner, hvor der udbetales duser. Vi ser i
dag, at der kan veere et uhensigtsmaessigt skonomisk incitament for gnske om afso-
ning efter § 78 pa psykiatrisk afdeling.

Afslutningsvis gnsker at vi at gare opmarksom pa, at den retspsykiatriske patientgruppe er straffrie
grundet sveere psykiatriske lidelser og derfor er idemt foranstaltningsdom, der alene har til formal at
forebygge ny kriminalitet gennem psykiatrisk behandling. Med harmonisering af reglerne sidestilles
foranstaltningsdgmte med afsonere i Kriminalforsorgen med risiko for yderligere stigmatisering af
en sarbar malgruppe.

Ved behov kan stabsleder, Charlotte Vestergaard, kontaktes pa tIf. 2115 3608 og mail:
cvp@rsyd.dk.

Pa vegne af Psykiatrien i Region Syddanmark
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Horingssvar over udkast til lov om andring af lov om social pension mv.

Psykiatrien i Region Syddanmark har modtaget udkast til lov om sendring af lov om social
pension og forskellige love.

Dette hgringssvar er en uddybning af materialet som Psykiatrien i Region Syddanmark har
fremsendt som bidrag til Danske Regioners hgringssvar.

Indledningsvis henvises til tidligere fremsendte svar/breve fra Psykiatrisk Afdeling Middelfart:

- Svar til Beskaeftigelsesministeriet: Bidrag vedrgrende retspsykiatriske patienters
adgang til sociale ydelser (sommer 2023)

- Svar til Indenrigs- og Sundhedsministeriet: Vedrgrende anmodning fra Indenrigs- og
Sundhedsministeriet — forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter (2. maj 2025)

- Brev til Beskaeftigelsesudvalget: Vedrgrende Beskaeftigelsesreformens pkt. 30 —
retspsykiatriske patienter (4. juni 2025)

Dokumenterne er vedhaftet dette brev.
Derudover har Psykiatrien i Region Syddanmark fglgende supplerende bemaerkninger:

1. Varighed af indlaeggelse

Vedrgrende pkt. 3.1.1.2. Beskaeftigelsesministeriets overvejelser og den foreslaede ordning
Det fremgar heraf: ”Personer, der er idemt en anbringelses- eller behandlingsdom, er oftest
indlagt i leengere tid ad gangen i retspsykiatrien, mens der for personer, der er dgmt til
ambulant behandling med mulighed for indlaeggelse og personer anbragt i varetaegtssurrogat,
ofte vil veere tale om ophold af kortere varighed.

Derudover foreslds det, at de personer, der skal vaere omfattet af forslaget om stop af
udbetaling af ydelser efter lov om social pension, lov om hgjeste, mellemste, forhgjet
almindelig og almindelig f@rtidspension m.v. og lov om aktiv socialpolitik, er personer, der
idemmes en anbringelses- eller behandlingsdom, idet disse personer ofte er anbragt i flere dr
og ikke har udgifter til kost og logi under deres indlaeggelse i retspsykiatrien.
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Dette vil betyde, at personer, der er demt til ambulant behandling, eventuelt med mulighed for
indleeggelse, og personer, der er anbragt i varetaegtssurrogat, ikke omfattes af forslaget. Det
skyldes, at disse personer i udgangspunktet er anbragt i kortere perioder og dermed ikke har
fast tilknytning til retspsykiatrien. Disse patienters ret til forsgrgelsesydelser aendres ikke, da
de typisk fortsat vil have udgifter til kost og logi.”

Pa Psykiatrisk afdeling Middelfart genkender vi ikke billedet af:

e at behandlingsdgmte er indlagt i flere ar

e vigenkender heller ikke billedet af, at varetaegtssurrogerede er indlagt i en kortere
periode.

e Viser ligeledes ikke behov for differentiering mellem behandlingsdgmte og ambulant
behandlingsdgmte, idet indlaeggelsesbilledet ikke er vaesentligt afvigende for de to
grupper.

Vi har trukket data pa de retspsykiatriske patienter i Region Syddanmark i perioden d. 1.
januar 2023 til d. 30. juni 2025. Dataene er indsat i to tabeller, som ses nedenfor.

Tabel 1 viser en samlet indlaeggelsesoversigt for patienter, der er varetaegtsfaengslet i
surrogat, patienter med behandlingsdom samt patienter med ambulant behandlingsdom.
Tabel 2 viser indlaeggelser med varigheder over 180 dage.

Tabel 1. Indleggelsesoversigt - I perioden fra 1. jan. 2023 til og med 30. jun. 2025.

Indlaeggelse efter | Gns. indlaeggelsestid | Unikke Antal
Retslig status dom (dage) patienter indlaeggelser
Surrogat 157 83 150
Dom til behandling pa
psykiatrisk afdeling Genindleggelse 17,6 110 497
Dom til behandling pa
psykiatrisk afdeling Opstart af dom 44 106 115
Dom til ambulant
psykiatrisk behandling | Genindleggelse 25 261 1907
Dom til ambulant Forste indleeggelse
psykiatrisk behandling | efter dom 23,5 190 210
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Tabel 2. Indleggelser >180 dage - I perioden fra 1. jan. 2023 til og med 30. jun. 2025.
Retslig status Indlzeggelse efter dom Unikke patienter
Surrogat 27
Dom til behandling pa psykiatrisk
afdeling Genindlaeggelse 3
Dom til behandling pé psykiatrisk
afdeling Opstart af dom 4
Dom til ambulant psykiatrisk behandling | Genindlaeggelse 23
Dom til ambulant psykiatrisk behandling | Forste indlaeggelse efter dom 3

Som det fremgar af ovenstaende tabeller, er de behandlingsdgmte i gennemsnit indlagt 44
dage til opstart af deres dom, hvoraf alene 4 patienter i Region Syddanmark i den naevnte
periode har haft indlaeggelse pa mere end 180 dage. Hvis patienterne i Ipbet af deres dom
genindlaegges, varer indleeggelserne i gennemsnit 17,6 dage. Ser man her ogsa pa, hvor mange
patienter der har haft én indleeggelse pa mere end 180 dage, er tallet 3 patienter.
Sammenlignes der pa samme made med de ambulant behandlingsdgmte er de i gennemsnit
indlagt 23,5 dage fgrste gang, de indlaegges efter afsagt dom, hvoraf 3 patienter har haft en
indlaeggelsesperiode pa mere end 180 dage.

Hvis de ambulant behandlingsdgmte genindlaegges, varer indlaeggelsen i gennemsnit 25 dage.
Ser man igen her pa, hvor mange patienter i den angivne perioder, der har haft én
indlaeggelse pa mere end 180 dage, er antallet 23 patienter.

Afslutningsvis kan det af tabellerne udledes, at patienter varetaegtsfaengslet i surrogat i
gennemsnit er indlagt 157 dage, hvoraf 27 patienter i perioden har vaeret indlagt i mere end
180 dage.

2. Offentlig administration

Psykiatrien i Region Syddanmark gnsker at adressere nogle bekymringer i forhold til det
administrative arbejde ud fra det fremsendte lovforslag. Bekymringerne gar konkret pa:
e At patienters hyppige og kortvarige indlaeggelser vil medfgre mange underretninger til
kommunen samt Udbetaling Danmark i forhold til patienternes forsgrgelsesgrundlag.
e At der for nogle patienter ofte vil skulle ansgges om hjaelp til boligbevarende udgifter,
safremt deres forsgrgelse bortfalder i forbindelse med indlaeggelse. Patienternes
psykiske tilstand kan vanskeligggre ansggningsproces og dermed bevirke, at der ikke
bliver sggt rettidigt.
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e At der vil skulle genansgges om forsgrgelse efter Lov om aktiv socialpolitik, safremt
forsgrgelsen ophgrer i forbindelse med indlaeggelse, og at en ansggning herom kraever
en del dokumentation, blandt andet i form af bankoplysninger.

e At for patienter, der har ophold i boformer efter servicelovens §§ 107-110, vil
kommunerne ved ophgr af forsgrgelse vaere ngdsaget til at lave nye beregninger for
egenbetaling — og igen lave nye beregninger, nar forsgrgelse genoptages.

e At patienterne hyppigere vil skulle ansgge om gkonomisk hjaelp til bolig, herunder
depositum (enkeltydelse), indskud (beboerindskudslan) samt etablering/ mgbler
(enkeltydelse).

En del af de behandlingsdgmte patienter er indlagt i almenpsykiatrien, hvor kendskabet til
malgruppen (og dermed de kommende lovaendringer) ikke er sa indgaende som i den
specialiserede retspsykiatri. Der vil derfor vaere risiko for, at der sker administrative fejl, som
vil medfgre konsekvenser for patienterne, f.eks. udseaettelse af bolig. Vi gnsker her, som i
tidligere fremsendte breve, at ggre opmaerksom p3, at det i forvejen er en malgruppe, der kan
have vanskeligt ved at opretholde bolig.

3. Risici ved at sidestille retspsykiatriske patienter med indsatte i Kriminalforsorgen

Af Beskaeftigelsesministeriets pressemeddelelse fra d. 29. april 2025 fremgar det, at
baggrunden for at fremsatte lovforslag om ophgr af udbetaling af retspsykiatriske patienters
forsgrgelsesydelser er med henblik pa ensartning af reglerne, saledes der geelder de samme
regler som for indsatte i Kriminalforsorgens institutioner.

Af hgringsbrevet fremgar det, at der pataenkes skattefrit belgb pa 1.725 kr. manedligt? til
retspsykiatriske patienter. Hvis der sammenlignes med indsatte i Kriminalforsorgen, er de
retspsykiatriske patienter ringere gkonomisk stillet, idet indsatte har mulighed for at optjene
3.159 kr. manedligt ved 37 timers beskaeftigelse (med udgangspunkt i grundbelgbssats,
stabilitetstillaeg og kompetencetillaeg, niveau 2025). Vi gnsker her at ggre opmaerksom pa3,
som i tidligere fremsendt brev, at vores malgruppe har svaere psykiatriske lidelser, der som
overvejende g@r dem uarbejdsdygtige under deres indleeggelse.

! Det bemaerkes, at det fremgar af hgringsbrevet, at belgbet vil blive udbetalt af behandlingsstedet. Vi ser ikke,
at det fremgar eksplicit af lovforslaget eller hgringsbrevet, hvordan disse belgb vil blive finansieret. Derudover
ma vi igen ggre opmaerksom pa, at de behandlingsdgmte patienter ogsa kan veere indlagt i almenpsykiatri, hvor
der ikke er samme retningslinjer eller mulighed for administration af patienters gkonomi som i retspsykiatri.
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4. @vrige og afsluttende bemaerkninger fra tidligere fremsendte breve

Psykiatrien i Region Syddanmark gnsker afslutningsvis at ggre opmarksom pa nogle
bekymringer og forslag, som ogsa fremgar af vores tidligere breve.

Vi er bekymret for:

e At der for patienter med behandlingsdom er incitament til at undga ngdvendige
indlaeggelser som forebyggelse af ny kriminalitet. Der er bekymring for, at patienter vil
udelade informationer om deres psykiske tilstand for at undga indlaeggelse samt
bekymring for, at patienter, som i dag selv gnsker stabiliserende indlaeggelse, ikke
fremadrettet vil opsgge indlaeggelse. Der er saledes risiko for, at der ikke bliver
ivaerksat den tilstraekkelige og ngdvendige behandling og forebyggelse i tide, som
foranstaltningsdommen tilsigter.

Vi foreslar:

e Atreglerne for sociale ydelser ensartes for varetaegtsfeengslede i surrogat pa
psykiatrisk afdeling, saledes der sker pausering pa samme made som for
varetaegtsfaengslede i Kriminalforsorgens institutioner. Vi ser i dag, at der kan veere et
uhensigtsmaessigt gkonomisk incitament for at blive varetaegtssurrogeret pa
psykiatrisk afdeling.

Vi henleder opmaerksomheden til Ankestyrelsens principafggrelse 145-1. Vi ser
ydermere, at der vil veere en skavvridning i, at denne malgruppe vil kunne fa udbetalt
sociale ydelser, som for langt de fleste gvrige indlagte ikke vil vaere muligt (med
udgangspunkt i det fremsatte lovforslag). Vi gnsker igen at ggre opmaerksom p3, at
indlaeggelsesvarigheden for patienter i varetaegtssurrogat i gennemsnit er betydeligt
leengere end behandlingsdgmte.

e At reglerne for sociale ydelser ensartes for alternative afsonere efter straffelovens §
78, der er indlagte pa psykiatriske afdelinger, saledes der sker pausering pa samme
made som afsonere i Kriminalforsorgens institutioner. Vi ser i dag, at der kan vaere et
uhensigtsmaessigt gkonomisk incitament for gnske om afsoning efter § 78 pa
psykiatrisk afdeling. Vi ser, at der kan vaere en uhensigtsmaessig skaevvridning, hvis
anbringelsesdgmtes forsgrgelse ophgrer, men samme regler ikke gaelder for
alternative afsonere (§ 78) i psykiatrien.
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o At der ikke differentieres mellem ambulant behandlingsdgmte og behandlingsdgmte,
safremt der pataenkes ophgr af deres forsgrgelsesydelse. Samtidig at ophgr fgrst
treeder i kraft efter en given indlaeggelsesperiode, f.eks. 1 maned. Og at det kun er
gaeldende for de, der ikke afholder boligbevarende udgifter.
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HORINGSVAR VEDR. OPHGR AF UDBETALING AF
FORSORGELSESYDELSER TIL RETSPSYKIATRISKE PATIENTER

Radet takker for muligheden for at afgive hgringssvar. Radet kan ikke tilslutte sig lovforslaget og
har fglgende bemeaerkninger:

Lovforslagets intention er at harmonisere retspsykiatriske patienters vilkar med gvrige indsatte. Det
finder Radet grundleeggende problematisk, da det strider mod dansk retstradition, hvor det er og
har vaeret et grundleeggende princip, at retspsykiatriske patienter ikke straffes, men i stedet
degmmes til behandling. Derfor er det afgerende, at deres vilkar — herunder gkonomiske forhold
under indleeggelse — ikke betragtes som en del af en straf, men i stedet understatter behandlingen
bedst muligt.

Lovforslagets malgruppe — demte til behandling

Lovforslaget omfatter bade personer dgmt til anbringelse og til behandling. Det omfatter derimod
ikke personer demt til ambulant behandling, da disse som udgangspunkt behandles i hjemmet —
eventuelt med kortere indlaeggelser.

| lovforslagets bemaerkninger antages det, at personer demt til behandling er indlagt i leengere tid.
Det er dog langt fra altid tilfeeldet. Patienter med en behandlingsdom forventes som udgangspunkt
at pabegynde behandlingen med en indleeggelse, men det er ikke altid sddan. Hvis dommen for
eksempel falder lang tid efter den pagaeldende kriminalitet, kan patienten i mellemtiden vaere blevet
velbehandlet og allerede ved domstidspunktet veaere klar til et ambulant forleb. Og selv for de
patienter, som starter med et indlaeggelsesforlab, er dette ikke nagdvendigvis af langvarig karakter.

Der findes, sa vidt vides, ikke nyere undersggelser af behandlingsforlgb for behandlingsdemte,
men tidligere undersggelser har vist stor variation i bade antallet af indleeggelser og
indleeggelsernes varighed.'

| en undersg@gelse udarbejdet i forbindelse med betaenkning nr. 1372/1999 var der i op imod 25 pct.
af de undersggte sager med dom til behandling ingen indlaeggelser i henhold til dommen. Omvendt
havde naesten halvdelen af sagerne to eller flere indlaeggelser — én sag omfattede hele 25
indleeggelser.

" Institut for menneskerettigheder og Radet for Socialt Udsatte (2006): Brug af seerforanstaltninger overfor
psykisk syge kriminelle i et menneskeretligt perspektiv Udr 4 05 lay.qgxd

Betaenkning nr. 1372/1999 om tidsbegreensning af foranstaltninger efter § 68 og § 69 — bilag 1: Untitled
Document
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| en anden undersggelse, gennemfart af radet og Institut for Menneskerettigheder, var over
halvdelen af indlaeggelserne kortere end seks maneder blandt de undersegte sager.

Med forslaget til lovaendring vil behandlingsdemte som udgangspunkt kunne modtage
huslejetilskud i op til seks maneder, med mulighed for forlaengelse under seerlige omsteendigheder
— svarende til reglerne for indsatte i faengsler.

Modsat feengselsindsatte er det imidlertid et vilkar for behandlingsdemte, at det ofte er
uforudsigeligt, hvor leenge en indleeggelse varer. Ved indlaeggelsens start er det langt fra givet, om
forlgbet vil straekke sig over fa maneder eller flere ar.

Nar en person dgmt til behandling bliver indlagt, skal forsgrgelsesydelserne ifglge lovforslaget
ophgre. Det fremgar af lovbemeerkningerne, at kommunen hver gang en behandlingsdgmt
indleegges skal foretage en vurdering af, om der er grundlag for at yde huslejetilskud. Det vil
medfgre betydelig ekstra administration i kommunerne og skabe stor usikkerhed for de indlagte
patienter.

Hvis fratagelse af forsgrgelsesgrundlaget ferer til, at patienten ma opgive sin bolig, kan det forringe
kvaliteten af behandlingen. Det skyldes blandt andet, at udgang ikke kan traenes i egen bolig, og at
det eksempelvis ikke vil vaere muligt at komme hjem pa weekend. Samtidig kan det medfgre, at
indlaeggelser forleenges ud over, hvad der er sundhedsfagligt begrundet, fordi der skal findes en
bolig, far patienten kan udskrives.

Radet anbefaler, at:

e patienter demt til behandling undtages helt fra lovforslaget — pa samme made som patienter
dgmt til ambulant behandling.

e safremt ovenstaende anbefaling ikke imgdekommes, anbefaler radet, at patienter demt til
behandling kan som udgangspunkt fa stette til at opretholde egen bolig pa ubestemt tid.

Lovforslagets malgruppe — afgraensning ift. forseelse

| en reekke situationer vil behandlingsdomme vaere betydeligt la&engere end de straffe, som personer
der ikke har psykiske lidelser kan fa for tilsvarende forseelser. Det kan for eksempel dreje sig om
tyveri, som i mange tilfeelde kun straffes med en bgde. En undersggelse fra Institut for
Menneskerettigheder viser, at en behandlingsdom i sadanne sager i 96 pct. af tilfaeldene indebaerer
mulighed for indleeggelse i op til fem ar?.

Hvis lovforslaget vedtages, vil patienten samtidig risikere at miste bade sit forsgrgelsesgrundlag og
sin bolig — for en forseelse, der for andre ikke ville fgre til andet end en bgde. Det udgar en markant
forskelsbehandling.

Radet anbefaler, at:

2 Institut for Menneskerettigheder (2019): Retspsykiatri i et menneskeretligt perspektiv RETSPSYKIATRI |
ET MENNESKERETLIGT PERSPEKTIV
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o foranstaltningsdemte, der er demt for en forseelse, som almindeligvis ikke farer til ubetinget
faengselsstraf, friholdes fra lovforslaget.

Den foreslaede lommepengesats

Med lovforslaget vil retspsykiatriske patienter fremover modtage 1.725 kr. skattefrit til personlige
forngdenheder, udbetalt af opholdsstedet i henhold til sundhedslovens § 91. Radet henleder
opmaerksomheden pa, at dette belgb er lavere end den indkomst, indsatte kan opna ved arbejde,
og at foranstaltningsdemte dermed stilles ringere gkonomisk end personer, der afsoner en straf.

Blandt patienter demt til anbringelse eller behandling vil der — ligesom blandt indsatte — vaere
forskellige behov, eksempelvis i forbindelse med udgang og til personlige forngdenheder. Deres
gkonomiske behov vil som udgangspunkt ikke vaere mindre end indsattes.

Da formalet med loveendringen er en ensretning af reglerne for udbetaling af forsgrgelsesydelser i
retspsykiatrien med de regler, der geelder for indsatte og varetegtsfaengslede i feengsler og
arresthuse, forekommer det urimeligt, at indlagte i retspsykiatrien skal ngjes med 1.725 kr., mens
indsatte kan tjene op imod 2.900 kr. pr. maned inkl. tillaeg.

Radet anbefaler, at:

o foranstaltningsdemte modtager et manedligt lommepengebelab svarende til, hvad indsatte
maksimalt kan tjene.

Med venlig hilsen

s ( (;Ef\; .

Kira West, formand for Radet for Socialt Udsatte

Rédel'for
Socialt Udsatte

e post@udsatte.dk w udsatte.dk a St. Torvegade 26, 3700 Rgnne
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STAR
star@star.dk; maje@star.dk; mwh@star.dk

SANDs hgringssvar vedr. forslag om ophgr af udbetaling af
forsgrgelsesydelser til retspsykiatriske patienter

Keere STAR,

Dette lovforslag vil ramme nogle af de mest sarbare borgere i samfundet. Det geelder
personer med psykiske lidelser, som i forvejen lever et livi udkanten af samfundet.
Hvis deres ydelser ophgrer under indlaeggelsen, risikerer de bl.a. at miste deres
bolig.

Det skal samtidig pointeres, at mange hjemlgse i forvejen har flere diagnoser. Nar
personer med psykiske problemer, som i dag har en bolig, bliver udskrevet uden
indteegt, star de tilbage uden et sted at bo. De har sjeeldent ressourcerne til selv at
skaffe ny bolig eller tage kampen op med systemet. Derfor vil herberger, som
allerede er pressede, blive yderligere belastet.

At kommunen kan veelge at deekke husleje i op til seks maneder, giver ingen reel
tryghed. Der er ikke tale om en garanti, og derfor star mange i praksis uden
beskyttelse. Konsekvenserne bliver i stedet gget risiko for hjemlgshed, misbrug,
social isolation og gentagne indleaeggelser. Det hjeelper hverken den enkelte eller
samfundet.

At bruge den eksisterende praksis som argument for at udvide ordningen til
retspsykiatriske patienter, giver ikke mening. Det er i forvejen en ordning, der skader
mere end den gavner.

Det, man sparer pa ydelser, vil hurtigt blive opvejet af udgifter til herbergspladser og
sociale indsatser. En herbergsplads koster gennemsnitligt omkring 51.000 kroner
om maneden, hvilket svarer til cirka 612.000 kroner om aret. Det er langt dyrere, end
hvis personen havde beholdt sit forsgrgelsesgrundlag og haft mulighed for at betale
sin huslejeudgifter.

Samtidig giver det heller ikke mening, at boliger star tomme i leengere perioder.
Seerligt i de store byer, hvor der er stor boligmangel, og hvor mange hjemlgse star pa
venteliste til en bolig, vil det veere bade gkonomisk og socialt uansvarligt at lade
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lejeboliger sta ubenyttede hen. Derfor bgr forslaget i stedet zendres, sa indlagte med
behandlings- eller anbringelsesdom som minimum sikres bolig samt konkret stgtte
ved udskrivelse.

Det er desuden vigtigt at understrege, at patienter pa behandlingsdom ikke har
mulighed for at arbejde, mens de er indlagt. Det adskiller dem fra indsatte i
feengsler, som har adgang til beskaeftigelse og dermed en mindre indkomst under
afsoning. Derfor fremstar det helt utilstraekkeligt, at indlagte fremover alene vil
modtage 1.725 kroner om maneden til personlige forngdenheder. Belgbet er meget
lavt og deekker ikke reelle udgifter, som mange har til for eksempel til cigaretter,
hygiejneartikler, tgj og andre personlige behov.

Det er sveert at forsta, hvordan man kan tro, at det gavner nogen at fijerne
forsgrgelsen fra mennesker, der i forvejen er i behandling for alvorlige psykiske
lidelser. Det hjeelper ikke disse mennesker tilbage i samfundet, men efterlader dem
uden bolig, uden indteegt og uden stgtte, nar de udskrives. Det vil i mange tilfeelde
ogsa fare til gget kriminalitet, fordi man udskriver mennesker til ingenting.

Hvis man gnsker at skabe bedre sammenhang i systemet og sikre langsigtede
lasninger, bgr man investere i boligstgtte og stabilisering. Man bar ikke fjerne det
sidste sikkerhedsnet under de mennesker, der har allermest brug for det. Dette
forslag gar mere skade end gavn og bar enten treekkes tilbage eller @endres saledes,
atindlagte sikres bolig og stgtte ved udskrivelse.

Udover reglerne i aktivlovens 8§ 29 bgr der indfgres en retlig forpligtelse for
kommunen til at sikre, at personer, der har veeret indlagt under en behandlings- eller
anbringelsesdom, ikke udskrives uden en bolig. Nar perioden pa seks maneders
huslejedaekning er udlgbet, skal kommunen enten:

1. opskrive den pageeldende pa en venteliste til en almen bolig, eller
2. garantere tilbud om en passende bolig ved udskrivelsen.

Kun hvor tungtvejende hensyn taler imod - f.eks. ved tidsubestemte domme eller
meget langvarig afsoning — kan kommunen undlade dette.

En sddan bestemmelse vil sikre, at lejeboliger ikke star ubenyttede hen i arevis,
samtidig med at ingen patienter udskrives til hjemlagshed eller uden boligperspektiv.

Det er i forvejen et velkendt problem, at indsatte bliver lgsladt eller udskrevet uden
bolig eller plan for deres videre liv. Kriminalforsorgen ber have et starre ansvar for at
hjeelpe indsatte, der er i risiko for at ende som udsatte. Det fremlagte lovforslag vil
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desveerre forveerre denne problematik, hvis ikke der samtidig indfgres en forpligtelse

til at sikre boligforhold ved udskrivelse.

Med venlig hilsen
Juman Subihi, jurist



SAND - De Hjemlgses Landsorganisation
Sundholmsvej 34, st.

2300 Kgbenhavn S

Tlf: 89 93 70 60

Mail: sand@sandudvalg.dk




SAND - De Hjemlgses Landsorganisation
Sundholmsvej 34, st.

2300 Kgbenhavn S

Tlf: 89 93 70 60

Mail: sand@sandudvalg.dk




SIND

20. august 2025

UdKkast til heringssvar for lov om sndring af lov om social pension og forskellige love
(Opher af udbetaling af forsergelsesydelser til retspsykiatriske patienter)

SIND takker for muligheden for at afgive heringssvar.

SIND vil pé det kraftigste gore indsigelse mod forslaget om en lovaendring som vil fratage
personer deres pension, hvis de idemmes en behandlingsdom og anbringes pa en psykiatrisk
afdeling.

Man skriver at aftalepartierne ensker at harmonisere og skabe et mere ensartet ydelsessystem
for de personer, som modtager forsergelsesydelser under afsoning. Det mener vi er
modstridende i forhold til at disse personer er indlagt eller anbragt pa et hospital og bliver
betragtet som patienter, og ikke fanger.

SIND vil gerne gore opmarksom pa at der her er tale om mennesker, der lever med en
alvorlig psykisk sygdom, og som derfor har fiet en dom til behandling. Formalet med en
anbringelses- og behandlingsdom er, at de som patienter skal have hjelp, stotte og
behandling, sé de kan fa det bedre og ikke l&engere begd kriminalitet. Det er afgerende, at
denne behandling bygger pé en recovery-orienteret tilgang, hvor den enkelte oplever héb,
motivation og mulighed for at skabe en meningsfuld tilvaerelse.

At fratage disse mennesker deres pension vil virke direkte mod hensigten. @konomisk
sikkerhed er en vasentlig del af bade behandlingen og rehabiliteringen. Selv om personer
under anbringelse ikke skal betale for kost og logi, har de fortsat brug for midler til personlige
udgifter, sociale aktiviteter og til at fastholde en folelse af veerdighed og selvstendighed.
Pensionen er ikke blot en indkomst, den er en del af behandlingen og en negle til hdb om et
bedre liv.

Mange af de personer, der idemmes en anbringelse- og behandlingsdom, har i arevis kempet i
en udsat position og ofte forgeves forsegt at {4 hjelp 1 psykiatrien. Det understottes af
forskning fra Roskilde Universitet og SIND. Den indeholder blandt andet dybdegaende
interviews og dokumenterer, hvordan utilstraekkelig hjelp 1 behandlingssystemet ofte leder til
kriminalitet som en sidste udvej Roskilde Universitets forskningsportalvive.dk. Rapporten er
tilgaengelig via dette link:

Roskilde Universitet & SIND: “Jeg satte ild pa, fordi jeg teenkte: Nu méa de da here
mig...” Erfaringer med psykiatrisk foranstaltningsdom i et recovery-perspektiv

Sind

P& den baggrund finder SIND det dybt problematisk at fratage skonomisk forsergelse som
pension fra netop den gruppe, som ved at modtage behandling endelig fir den hjaelp, de for

SIND Landsforeningen for psykisk sundhed, Blekinge Boulevard 2, 2630 Taastrup TIf. 3524 0750
landsforeningen@sind.dk * www.sind.dk Side 1/2
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har manglet. Det strider mod bade recovery-princippet og et samfund, der ensker at hjelpe
frem for at straffe.

SIND opfordrer derfor til, at forslaget om at fratage pension under behandlingsdom
tilbagekaldes. I stedet skal indsatsen styrkes med fokus pa behandling, social inklusion og
stotte til gavn for bdde den enkelte og samfundet. Vores hab er at 10-arsplanen for psykiatrien
vil vaere med til at sikre at feerre personer ender i retspsykiatrien, fordi de hurtigt for den rette
og nedvendige hjelp.

Pé vegne af Landsforeningen SIND

Mia Kristina Hansen
Forperson
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Horingssvar fra Skizofreniforeningen

Vedr. Ydelsesstop for patienter i retspsykiatrien
Tak for muligheden for at afgive hgringssvar.

Lovforslaget @ndrer fundamentalt forudsaetningerne for retspsykiatrisk behandling i
Danmark. Ved at indfgre et tidsubestemt stop for sociale ydelser under indleeggelse
palaegges mennesker, der er fundet straffri efter straffeloven og idgmt behandling i
sundhedsvaesenet, en gkonomisk straf.

Skizofreniforeningen mener at psykisk sygdom kan ramme alle og for sen og manglende
behandling kan lede til retspsykiatrien.

Vi vurderer, at forslaget vil have en gdelaeggende effekt pa den model, der i dag baerer
retspsykiatriske foranstaltninger og pafgrer psykiatrien stgrre udgifter end forslagets
provenu, ved forlaenget indlaeggelser, gget administration, behandlingsopgaver. Erfaringer
peger samtidig pa, at en meget stor andel af foranstaltninger kunne have vaeret forebygget
med tidligere indsatser — nu risikerer de samme mennesker ogsa at blive straffet gkonomisk
pa vejen tilbage til en veerdig tilvaerelse inden Igftet af psykiatrien har faet en effekt.

Forventede konsekvenser under indlaeggelse

o Behandlingsalliancen svakkes. Nar patienternes sociale vilkar forringes markant, vil
personalet ofte blive opfattet som en del af et straffesystem fremfor et
behandlingssystem. Det modarbejder samarbejdet, behandlingsudbyttet og arbejdet
med tvangsreduktion — i modstrid med intentionerne i 10-arsplanen.

e Vigtige behandlingsled falder bort. Mange ngdvendige elementer er i dag
patientbetalte: tandpleje, transport, meningsfulde aktiviteter, telefon, computer
m.m. Uden midler forringes miljgterapien og kontakten til netveerk.

e Stor byrde pa pargrende. Flere familier vil blive bedt om at daekke basale udgifter
(tej, tandlaege, telefon), hvilket laegger en tung byrde pa i forvejen pressede
pargrende og deres relation og skaber stgrre ulighed i sundhed.

o Uro og konflikter. @konomisk afmagt g@ger stress, konflikter og isolation pa stuen —
med risiko for mere tvang og et darligere behandlingsmiljg for patienterne og
darligere arbejdsmiljg for det sundhedsfaglige personale.

e Psykiatrien er ikke dimensioneret. Forslaget laegger bade ekstra administration og
mere omsorgsarbejde over pa en i forvejen hardt presset psykiatri — uden tilfgrte
ressourcer.



Forventede konsekvenser for patienter under udslusning

o Fraegen bolig til §108. Patienter, der fagligt kan klare sig i egen bolig med §85-stgtte,
vil oftere blive udskrevet til §108-botilbud med dggnstgtte — ikke af
behandlingsfaglige grunde, men for at sikre tryghed for bolig og gkonomi ved korte,
ngdvendige genindlaeggelser (fx ved medicinsk bivirkningshandtering). Det skaber
flaskehalse og store ekstraudgifter i de hardt pressede kommuner.

e Manglende sondring. Forslaget skelner ikke tydeligt mellem indlaeggelse i henhold til
dom og frivillig indlaeggelse, og tager heller ikke hgjde for, at psykiatri og somatik i
stigende grad bliver integreret pa samme hospital. Resultatet kan blive ydelsesstop
ved somatisk indlaeggelse — altsa gkonomisk “straf” for fysisk sygdom.

o Afholdelse fra at sgge hjeelp. Usikkerheden om at miste forsgrgelse og bolig vil fa
patienter til at udskyde eller undga kontakt til psykiatrien og sundhedsvaesnet — med
risiko for alvorlige forvaerringer af sygdom.

e Samlet set vil patienter med behandlingsdom med stor sandsynlighed blive fastholdt
i institutionslignende rammer lzengere end ngdvendigt — uden sundhedsfaglig
begrundelse. Det placerer bade system og patient i et uacceptabelt dilemma ved
udskrivelse: Skal man vaelge §108, selv nar egen bolig med stgtte er fagligt forsvarligt,
alene for at sikre gkonomisk tryghed? Eller veelge egen bolig og risikere at miste bade
bolig og forsgrgelsesgrundlag ved en kort genindlzeggelse og forblive en fange i
systemskabt fattigdom.

Fremtidens psykiatri

Der forskes intens i en neurobiologiske forstaelse af psykoser og brug af it-Igsninger i
behandlingen. F.eks. brug af VR-teknologi i

behandlingen af hgrehallucinationer og Computerprogrammer til at traene patienterne i
sociale og kognitive forstyrrelser. Meget af den fremtidige psykiatri behandling kraever at
patienterne har rad til moderne it sdsom smartphone og computere. Det er ikke i
hverken patienters, pargrendes, personales og slet ikke i civilsamfundets interesse at man
kobler denne patientgruppe af psykiatrilgftet.

Vores anbefaling

Vi anbefaler, at lovforslaget traekkes tilbage i sin nuveerende form. Det vil skade en af
Danmarks mest sarbare patientgrupper — mennesker under retspsykiatrisk foranstaltning —
hvor sociale, sundhedsfaglige og retssikkerhedsmaessige hensyn er afggrende.



Fer eventuelle eendringer gennemfgres, bgr der foretages en samlet, tvaersektoriel
kortlaegning af:

e Behandlingsfaglige konsekvenser (alliancen, tvang, udslusning).

e (get antal ankesager, til belastning af domstolen med gget behov for flere pladser til
varetaegtssurrogat (surrogat tid medregnes ikke i behandlingsdommens lzengde som
en straf afsoner i kriminalforsorgen)

e (Pkonomiske fglgevirkninger for regioner i forbindelse med forlaenget indlaeggelse og
meradministration og kommuner (herunder pres pa §108).

e Databeskyttelse og administration pa tveers af myndigheder.
e Overensstemmelse med Danmarks internationale forpligtelser.
e Boliggaranti, frem for at kommuner kan give boligtilskud.

Automatisk geeldssanering

Lovforslaget vil ikke I@se problemerne i retspsykiatrien — det vil forveerre dem, og prisen
betales i bade behandling og retssikkerhed.

Pa vegne af Skizofreniforeningen

Jan Pedersen

Bestyrelsen
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Til Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering

22. august 2025
Udbetaling Danmarks hgringssvar vedr. lovforslag om retspsykiatriske patienter.
Hermed fremsendes Udbetaling Danmarks bemeerkninger til forslag til lov om andring af lov om
social pension og forskellige andre love (Ophgr af udbetaling af forsergelsesydelser til

anbringelses- og behandlingsdemte).

Det bemeerkes indledningsvist, at Udbetaling Danmark for sa vidt angar de administrative
(gkonomiske) konsekvenser ved lovaendringen, henviser til estimat fremsendt den 3. juli 2025.

Udbetaling Danmarks bemarkninger til ndringer i forhold til pension

Underretning

Udbetaling Danmark bemeerker, at der med lovforslaget laegges op til en cirkulaer
underretningsordning, hvor de psykiatriske afdelinger skal underrette kommunerne om
indlzeggelse og udskrivning. Herefter skal kommunerne via opslag i SAPA underrette Udbetaling
Danmark, nar den pageeldende modtager pension. Pa baggrund af denne underretning skal
Udbetaling Danmark sa enten standse pensionen eller genoptage udbetalingen heraf. Og nar det
sker, skal Udbetaling Danmark underrette den psykiatriske afdeling.

Udbetaling Danmark finder, at der er risiko for, at en sadan cirkuleer manuel underretningsordning
vil blive tung og ikke komme til at fungere ordentligt i praksis. Der er derfor efter Udbetaling
Danmarks opfattelse behov for, at der initieres en tvaergaende dialog mellem de forskellige
ministerier og myndigheder (herunder Udbetaling Danmark), saledes at den neermere procedure,
er fastlagt forud for 1. januar 2026. Saledes vil det efter Udbetaling Danmarks opfattelse fx veere
relevant at dregfte mulighederne for at oprette en saerlig proces for underretningerne.

| forhold til de oplysninger, som skal udveksles mellem myndighederne, fremgar fglgende af afsnit
3.3., der vedrarer forholdet til databeskyttelsesforordningen og databeskyttelsesloven pa side 43:

"Behandlingsstederne vil saledes som fglge af lovforslaget skulle behandle
oplysninger om personnummer, indkomst og domstyper for de anbragte eller
indlagte patienter, mens der alene vil vaere tale om videregivelse af personnummer
pa den relevante malgruppe i forbindelse med underretningen af kommunen om
personer, som modtager ydelser, der efter forslaget skal stoppes.”
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Udbetaling Danmark bemeerker, at det ikke efter Udbetaling Danmarks opfattelse vil veaere
tilstreekkeligt, at der alene videregives personnummer pa den relevante malgruppe. Det fremgar
da ogsa andetsteds i bemeaerkningerne, at udvekslingen af oplysninger ikke begreenses til
personnummer, men Udbetaling Danmark mener ogsa, at det bgr fremga af omhandlede afsnit,
sa der ikke senere opstar tvivl om videregivelsen af oplysninger.

Udbetaling Danmark bemaerker, at det endvidere vil vaere relevant for Udbetaling Danmark at
modtage underretning, nar der er tale om personer, som er dgmt for overtraedelser, der omfattes
af karanteenereglerne, og der er tale om andre strafferetslige retsfglger af frihedsbergvende
karakter end faengsel. Der ses ikke pa nuvaerende tidspunkt at vaere udstedt regler i medfer af
Udbetaling Danmark lovens § 12 i, stk. 5, 5. pkt., om underretning af Udbetaling Danmark om
udskrivelse i sddanne sager.

Varsling

Det fremgar af udkastet til lovforslag, som traeder i kraft 1. januar 2026, at eendringerne ikke alene
skal omfatte retspsykiatriske patienter, som indleegges efter denne dato, men ogsa
retspsykiatriske patienter, som allerede er indlagt pa tidspunktet for lovens ikrafttraeden.

Det fremgar endvidere, at den psykiatriske afdeling inden den 1. marts 2026 skal give oplysninger
tii kommunen om personnummer pa personer, der ved lovens ikrafttraedelse er anbragt eller
indlagt pa den psykiatriske afdeling som fglge af en anbringelsesdom eller behandlingsdom, og
at kommunen herefter skal underrette Udbetaling Danmark, nar personen modtager pension.

Herefter skal Udbetaling Danmark varsle den pagaeldende borger om, at pensionen standses om
3 maneder, og efter udigbet af de tre maneder skal pensionen standses.

Der er dog efter Udbetaling Danmarks opfattelse ogsa behov for neermere afklaringer af, hvordan
denne varsling skal ske i praksis. Udbetaling Danmark finder saledes, at der ogsa her er behov
for at initiere en tveergdende dialog.

Det fremgar af lovforslaget, at loven finder anvendelse, nar personen fra den relevante myndighed
har faet et varsel pa 3 maneder om, at en ydelse stoppes. Udbetaling Danmark forstar det
saledes, at hvis varsling af pensionisten eksempelvis sker i lgbet af april maned, vil pensionen
skulle standses fra og med 1. august, uanset om der er tale om en forud- eller bagudbetalt
pension. Er pensionen forudbetalt, vil sidste udbetaling saledes ske sidst i juni, mens sidste
udbetaling vil veere sidst i juli, hvis pensionen er bagudbetalt. Safremt dette ikke er korrekt
forstaet, finder Udbetaling Danmark, at der er behov for at praecisere dette yderligere i
lovforslagets bemaerkninger.

Udbetaling Danmarks afgarelser om standsning og genoptagelse af pension

Det bemeerkes, at Udbetaling Danmark generelt har lagt til grund, at Udbetaling Danmark kan
leegge oplysningerne fra den psykiatriske afdeling umiddelbart til grund for afggrelsen om
standsning og genoptagelse af pensionsudbetalingen uden yderligere undersggelse heraf og
uden, at Udbetaling Danmark skal veere i besiddelse af den underliggende dom mv.
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Udbetaling Danmark vil dog gerne have beskrevet, om afggrelser kan traeffes uden forudgaende
partsharing under henvisning til forvaltningslovens § 19, stk. 2, nr. 1.

Det bemeerkes i den forbindelse, at hvis forvaltningslovens § 19, stk. 2, nr. 1, ikke finder
anvendelse i et scenarie som det foreliggende, vil det kunne betyde, at der udbetales pension,
som borgeren med meget stor sandsynlighed ikke er berettiget til og vil skulle tilbagebetale, alene
fordi partshgringsfristen endnu ikke er udlgbet. Udbetaling Danmark bemaerker ogsa, at hvis
borgeren i ekstraordinaere situationer matte komme med nye oplysninger, som har betydning for
sagens udfald, vil det fglge af de ulovbestemte regler, at Udbetaling Danmark skal genoptage
afggrelsen.

Seerligt i forhold til invaliditetsydelse

Udbetaling Danmark bemeerker, at der i lovforslagets bemeerkninger alene anferes, at det er
fgrtidspensionen, der skal standes i relation til gammelfgrtidspensionsloven. Udbetaling Danmark
bemaerker, at det dog ogsa vil omfatte invaliditetsydelse efter lovens § 21, stk. 1, og stk. 2, idet
invaliditetsydelse efter lovens § 1 defineres som pension. Dette svarer i gvrigt til behandlingen af
sager vedrgrende afsoning i feengsler.

Omregning af pensionen til enlig

Udbetaling Danmark bemaerker, at pensionen som hovedregel omregnes til enlig, nar pensionen
inddrages. Det fremgar saledes af vejledning nr. 53 fra 2007 punkt 243, at er den pageeldende
(indsatte) gift eller samlevende med en pensionist, omregnes begge pensioner efter reglerne for
enlige. Omregningen sker med virkning fra det tidspunkt, hvor pensionen inddrages fra.
Omregning af pensionen sker dog initialt kun for pensionisteegtefeellen eller -samleveren, da
pensionen standses som fglge af inddragelsen i forhold til den pensionist, som indsaettes.

Samme praksis vil blive fulgt, nar der er tale om inddragelse af pensionen som fglge af
indlaeggelse pa retspsykiatrisk afdeling.

Genoptagelse af pensionsudbetalingen bagud i tid, hvor der er udbetalt husleje

Udbetaling Danmark har lagt til grund, at Udbetaling Danmark ved genoptagelse af udbetaling af
pension efter henholdsvis Igsladelse eller udskrivning, skal udbetale den fulde pension, som
borgeren er berettiget til, uden hensyntagen til, om der matte veere udbetalt husleje for samme
periode. Dette vil fx kunne forekomme, nar Udbetaling Danmark skal genoptage udbetalingen
med virkning fra en maned for lgsladelses-/udskrivningstidspunktet, dvs. med tilbagevirkende
kraft.

Udbetaling Danmark antager saledes, at det overordnet er de samme betragtninger som ger sig
geeldende, som er beskrevet i forhold til udbetaling af pension med tilbagevirkende kraft i
forbindelse med frifindelse, nar pensionen har veeret inddraget pa grund af vareteegtsfaengsling.

Seerlige situationer

Det bemeerkes, at for personer, som er idgmt faengselsstraf, men som efterfglgende overfares
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(ikke kortvarigt) til videre strafafsoning pa fx retspsykiatrisk afdeling efter lov om fuldbyrdelse af
straf mv., vil pensionen igen komme til udbetaling ved indleeggelsen pa retspsykiatrisk afdeling.
Det skyldes, at overfarte strafafsonere ikke kan betragtes som indsatte til afsoning i feengsel eller
arresthus, og heller ikke omfattes af de nye regler, fordi de ikke er idemt en anbringelses- eller
behandlingsdom. Derfor er der ikke hjemmel til at inddrage pensionen fortsat i disse tilfeelde.

Kommunikation med borgere indlagt pé retspsykiatriske afdelinger

Udbetaling Danmark har pa baggrund af tidligere dialog forstaet at retspsykiatriske patienter —
der er tilmeldt digital post — har mulighed for at laese digital post og kommunikere med
myndigheder digitalt under indleeggelsen. Udbetaling Danmark antager derfor, at det er
uproblematisk at kommunikere digitalt med denne gruppe i forhold til afgerelser, varsling mv.

| forhold til personer, som er undtaget fra digital post, er Udbetaling Danmark i tvivl om, hvordan
kommunikationen med disse personer skal ske. Umiddelbart vil det ikke vaere muligt for borgeren
at tilga post, der sendes til borgerens folkeregisteradresse, hvis en sadan overhovedet findes. |
andre tilfeelde findes der slet ingen registreret postadresse. Udbetaling Danmark finder derfor, at
det vil vaere hensigtsmeessigt at fa beskrevet, hvordan kommunikationen med borgere, der ikke
er tilmeldt digital post, skal ske under indlaeggelse pa retspsykiatrisk afdeling. En lignende
udfordring eksisterer ogsa i forhold til kommunikation med borger i feengselsvaesenet.

Udbetaling Danmarks bemarkninger til andringer i forhold til boligstotte

Udbetaling Danmark bemaerker, at det foreslas, at der indsaettes en hjemmel i boligstattelovens
§ 5, hvorefter beskaeftigelsesministeren kan fastsaette naermere regler om boligstgttemodtagers
anvendelse af boligen til helarsbeboelse, og om husstandsmedlemmers faste ophold i boligen.
Det foreslas ligeledes, at der vil blive fastsat regler om, hvornar det ikke laengere vurderes at der
er tale om fast ophold og om pensionisters mulighed for at opretholde deres boligydelse.

Herudover leegges der i bemaerkningerne vaegt pa boligstettemodtagers eksisterende
oplysningspligt i forhold til eendringer i husstandssammensaetningen.

Den foreslaede eendring pa boligstgtteomradet star derfor i kontrast til de gvrige foreslaede
&ndringer, hvor behandlingsstederne og kommunerne skal udveksle oplysninger med hinanden
og Udbetaling Danmark for sa vidt angar patienter pa retspsykiatriske afdelinger om udbetaling
af visse sociale ydelser.

Umiddelbart er boligstatte ikke omfattet af disse underretninger, og Udbetaling Danmark ma efter
det foreslaede falde tilbage pa boligstattemodtagers oplysningspligt, hvis boligstgttemodtager
eller husstandsmedlemmer indsaettes til behandling i retspsykiatrien.

Hvis det er hensigten, at kommunerne ligeledes skal underrette Udbetaling Danmark om, at en
patient pa en retspsykiatrisk afdeling modtager boligstatte, kunne det med fordel praeciseres i

lovbemeerkningerne.

| tilfeelde af at kommunernes foreslaede underretningspligt ogsa omfatter boligstattemodtagere,
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vil det i den nuveerende form af SAPA ikke veere muligt for kommunerne at se, om patienten
indgar i beregningen af en anden persons boligstgttesag som husstandsmedlem, og at der derfor
skal foretages en omberegning af denne sag pa grund af husstandsmedlemmets fraveer fra
boligen.

Udbetaling Danmark skal gare opmaerksom pa, at i de tilfeelde hvor boligstgttemodtager ikke selv
oplyser om sit eget eller andres fravaer fra boligen, vil Udbetaling Danmark ikke have mulighed
for at reagere og foretage en aendret beregning af boligstatten.

Det er derfor en forudseetning for korrekt ydelsesadministration, at Udbetaling Danmark bliver
underrettet om patienter, der indsaettes til behandling i retspsykiatrien, indgar pa en
boligstattesag.

| tilfeelde af at Udbetaling Danmark pa et senere tidspunkt bliver opmaerksom pa en endring af
husstandssammensaetningen, vil det ikke altid vaere muligt at inddrive den uberettiget modtaget
boligstatte.

Da der er tale om nogle udsatte persongrupper, er formodningen, at det vil veere sjeeldent at
Udbetaling Danmark vil fa disse oplysninger fra parterne, og ofte vil sagerne derfor kere videre
med fuld udbetaling af boligstgtte. Dette vil kunne undgas, hvis kommunerne ogsa vil skulle
underrette Udbetaling Danmark om boligstattesager.

Udbetaling Danmarks bemarkninger til ndringer i forhold til bernetilskud

Udbetaling Danmark bemeaerker, at der med lovaendringen sker en sidestilling af reglerne for
bagrnetilskud til bgrn af personer, som er indlagt pa en psykiatrisk afdeling som fglge af en
anbringelsesdom eller en behandlingsdom, med udbetalingsreglerne til bgrn af personer, som er
indsatte under kriminalforsorgen.

Dette betyder navnlig en aendring i forhold til foraeldre, som er pensionister, men med andringen
vil en aegtefeelle til en person, som er som er indlagt pa en psykiatrisk afdeling som fglge af en
anbringelsesdom eller en behandlingsdom, kunne ansgge om og fa tilkendt, barnetilskud til
enlige, pa lige fod med en aegtefeelle til en person, som er indsat under kriminalforsorgen.

Endelig bemaerker Udbetaling Danmark, at barnetilskud til enlige er en ansggningspligtig ydelse
og, at vi leeser ikrafttreedelsesbestemmelsen saledes, at der kan ansgges om bgrnetilskud til
enlige efter zendringsforslagets bestemmelser fra og med den 1. januar 2026.



Bemarkninger til lovudkast til Lov om a@ndring af lov om social
pension og forskellige andre love (Ophgr af udbetaling af
forsergelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdemte)

Aarhus Kommune sender hermed bemaerkninger til lovudkast til Lov om
andring af lov om social pension og forskellige andre love (Ophgr af
udbetaling af forsargelsesydelser til anbringelses- og behandlingsdemte),
som Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering har sendt i hgring 27. juni
2025.

| Aarhus Kommune er vi positivt stemt over for, at der laegges op til en
harmonisering, der bevirker, at borgere anbragt eller indlagt pa en
psykiatrisk afdeling som fglge af en anbringelsesdom eller behandlingsdom
sidestilles med borgere, der afsoner en dom i feengsel eller arresthus,
saledes de samme regler for stop af ydelser gor sig geeldende under bade
indlaeggelse og afsoning.

Ekstra administrative opgaver pa pensionsomradet

For sa vidt angar pensionsomradet, laegges der imidlertid op til 2endringer,
som vurderes potentielt at paleegge kommunerne ekstra administrative
opgaver, herunder:

1) Den gkonomiske vurdering af helbredstillaeg

2) Underretning mellem de psykiatriske afdelinger og Udbetaling
Danmark ifm. stop og start af ydelsen

3) Tilbagebetaling af huslejeudgifter, hvis varetaegtsfaengsling ikke
farer til dom

Ad 1. | dag sker den gkonomiske vurdering til brug for beregning af
helbredstillaegget pa baggrund af oplysninger om formue og den personlige
tilleegsprocent, som opgjort af Udbetaling Danmark. Udkastet til lovforslaget
laegger op til, at kommunerne fremover skal foretage en gkonomisk
vurdering baseret pa reglerne for personligt tillaeg. Opgaven med den
gkonomiske beregning flyttes i disse sager saledes fra Udbetaling Danmark
til kommunerne.

Ad 2. Med lovforslaget leegges desuden op til, at kommunen ifm. afsoning af

en behandlings- eller anbringelsesdom, underrettes af de psykiatriske
afdelinger, hvis en borger modtager social pension eller kontanthjaelp.
Kommunen vil pa den baggrund kunne stoppe udbetaling af kontanthjaelp.
For sa vidt angar pensionister, vil kommunen skulle undersgge, hvilke typer
af ydelser og tilskud, borger har modtaget de seneste 3 maneder til
vurdering af, om oplysningen skal videregives til Udbetaling Danmark.

Kommunen vurderes her at blive et ekstra mellemled mellem de psykiatriske

afdelinger og Udbetaling Danmark og vil udgere ekstra administration i
kommunerne.

|;|’|;|
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Af udkast til lovforslaget er det uklart, hvorvidt kommunen har samme Side 2 af 3
koordinerende rolle ifm. udskrivelse af pensionisten og dermed opstart af
ydelsen, eller om det snarere er Udbetaling Danmark, der har pligt til at
underrette den psykiatriske afdeling/Sikringsafdelingen. Af bemaerkningerne
til lovudkastet fremgar:

“Forslaget betyder, at kommunen er kontaktpunkt for behandlingsstederne,
ogsa i de tilfeelde, hvor det er Udbetaling Danmark, som udbetaler den
ydelse, som skal stoppes, f.eks. folkepension og fartidspension. Efter
forslaget skal kommunen saledes give meddelelsen videre til Udbetaling
Danmark, som skal sgrge for at stoppe udbetaling af pensionen i forbindelse
med indlaeggelsen og starte udbetaling af pensionen igen i forbindelse med
udskrivelsen (...). Videre foreslas det, at kommunen og Udbetaling Danmark
skal underrette den psykiatriske afdeling eller Sikringsafdelingen under
Retspsykiatrisk afdeling, Region Sjeelland, som har givet underretning om
indleeggelsen eller udskrivningen, hvis myndigheden stopper en ydelse til
personen, og nar eller hvis myndigheden igangseetter ydelsen igen i
forbindelse med udskrivning” (s. 35-36).

Ad 3. Med udkastet til lovforslaget laegges derudover op til, at de 6
maneders husleje ikke la&engere udbetales af Udbetaling Danmark som del af
pensionen, men at det derimod er kommunen, der udbetaler denne. Det
fremgar ikke tydeligt, hvorfor denne praksis eendres. Dette har ligeledes
betydning for de situationer, hvor en vareteegtsfaengsling ikke fagrer til
domsfeeldelse. | en sddan situation, skal pensionisten have efterbetalt sin
pension af Udbetaling Danmark, og det belgb, der er udbetalt af kommunen
til deekning af huslejeudgifter el.lign. tilbagebetales til kommunen. Det
fremgar ikke tydeligt, hvorvidt tilbagebetalingen foregar automatisk, eller om
det er kommunen, der skal indkraeve belgbet svarende til huslejehjeelpen.
Safremt der er tale om sidstnaevnte, vil dette medfare en ekstraopgave for
kommunen.

En model, hvor Udbetaling Danmark forestar betaling af husleje, synes i
disse situationer mindre tung, saledes huslejeudgifterne blot kan modregnes
en efterbetaling af pensionen, fremfor en tilbagebetaling til kommunen.

Praecisering af personkreds for hjeelp til sygebehandling, tilskudsberettiget
medicin, tandbehandling og lign.

Med udkast til lovforslaget laegges der op til, at der vil blive fastsat regler, der
giver personer med anbringelses- eller behandlingsdomme mulighed for at
fa hjeelp til udgifter til sygebehandling, tilskudsberettiget medicin,

[
) : . L . ®
tandbehandling og lign., der ikke kan daekkes efter anden lovgivning, hvis I I
personen ikke selv har gkonomisk mulighed for at afholde udgiften, som I I I

stort set vil svare til aktiviovens § 82. Der lasegges op til, at reglerne
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preeciseres i bekendtggrelsen om hjeelp til personer, der er
Side 3 af 3

vareteegtsfeengslet eller indsat til afsoning af straf i faengsel eller arresthus.

Det fremgar dog ikke tydeligt af lovudkastet, hvorvidt hjeelp til udgifter til
sygebehandling, medicin osv. kommer til at omfatte hele personkredsen,
dvs. ogsa personer, der er vareteegtsfeengslet eller indsat til afsoning af straf

i fengsel eller arresthus.

|;|’| I
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