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Formål med denne workshop:
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Forskningsbaseret 

indblik i dansk 

retspsykiatri anno 2018

Bidrage til refleksion over 

jeres egen praksis og 

forståelser
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Hvad forstår vi ved recovery?
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• ”en dybt personlig, unik forandringsproces med hensyn 

til ens holdninger, værdier og mål, færdigheder og/eller 

roller. Det er en måde at leve et tilfredsstillende liv 

præget af håb og aktiv medvirken selv med de 

begrænsninger, der er forårsaget af sygdom” [Anthony, 1993, 

Wilken & Hollander, 2008]

• Særlige udfordringer hvis forløb er rammesat af retslig 

foranstaltning: for såvel indlagte som ambulante ptt

• Offender recovery – secure recovery

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Hvad forstår vi ved rehabilitering?
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• ”en målrettet afgrænset samarbejdsproces mellem patient, 

eventuelle pårørende og fagfolk med henblik på, at patienter, 

som har, eller er i risiko for at få betydelige begrænsninger i 

den fysiske, psykiske og sociale funktionsevne, opnår et 

selvstændigt og meningsfuldt liv. Rehabiliteringen baseres på 

hele patientens livssituation, med udgangspunkt i patientens 

beslutninger. Den består af en koordineret sammen-

hængende og vidensbaseret indsats” [Kortlægning af retspsykiatrien, 2015 s. 

41]

• I dag: Fokus på kriminalitetsforebyggelse som centralt 

element i rehabiliteringsproces

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Hvad forstår vi ved retspsykiatri?
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• Civilretspsykiatri (Psykiatrilov) og strafferetspsykiatri

• Psykisk sygdom og kriminalitet

• STRAFFERETSPSYKIATRI –patienter før og efter dom:

• Varetægtssurrogatanbragte, mentalobservander

• Psykiatriske særforanstaltninger (Straffelovens §68):

• Dom til anbringelse (A-dom)

• Dom til behandling (B-dom)

• Dom til ambulant behandling

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Patienter, brugere og mennesker…
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• En gruppe, der formelt er tvunget til at være i berøring 

med behandlingspsykiatrien, - derfor taler vi om dem 

som patienter...

• …også brugere, brødre, sønner, og (med)mennesker

• ”The term patient is used to describe an individual who is receiving inpatient mental health care.  

Although this concept carries certain symbolic meaning that may be perceived as being incongruent 

with the recovery paradigm, we believe it is appropriate for describing a forensic mental health hospital. 

The term service users and consumers imply choice in mental health services, which should be 

distinguished from involuntary nature of forensic mental health service”. [Livingstone et al]

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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…hvad tænker I om retspsykiatriske patienter, 
og om den kriminalitet de har begået?
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Skyldig, men straffri pga. sindssygdom -
Sygdom bærer straffen i sig selv
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• Gammelt princip i dansk ret: Ikke straffe de syge

• Landskabslovene i middelalderen, Danske Lov 1683

• Romerretten – cum satis furore ipso puniatur:

• Sygdom bærer straffen i sig selv

• Straffelovens §16:

• "Personer, der på gerningstiden var utilregnelige på grund 

af sindssygdom eller tilstande, der må ligestilles hermed, 

straffes ikke”

• (Straffelovens §69: Straf eller straffrihed)

Kompetencecenter for Retspsykiatri



Psykiatri

Straffri ja, men typisk reaktion i form af 
psykiatrisk særforanstaltning
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• Foranstaltningens formål: At forebygge recidiv til 

kriminalitet

• Dette stiller store krav til samarbejde mellem aktører og 

sektorer:

• Behandlingspsykiatri = det formelle ansvar hos 

behandlingsansvarlige overlæge

• Socialpsykiatri/psykosocial rehabilitering i kommuner

• Tilsyn fra Kriminalforsorgen i Frihed (KiF)

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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• Samlet antal retspsykiatriske 

patienter i DK: 

2001: 1445 

2014: 4393 

2018: 4500?

• Årlig tilvækst: 600 - 750 

(Kilde: Justitsministeriets Forskningskontor 2015)

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Foranstaltningsdomme i Danmark
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Hvad ved vi om kriminalitetsudviklingen 
generelt?

= mængden af registreret 

kriminalitet er faldet
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OFFERUNDERSØGELSERNE 2005 – 2017

Andel af befolkningen der har oplevet sig udsat for tyveri, vold 
og/eller hærværk det seneste år før interview: 

År Andel af befolkningen

2005 20 %

2017 14 %

• Stigende antal anmeldelser for vold

• Anmeldelsestilbøjeligheden varierer:

• vold: stigende anmeldelsestilbøjelighed

• tyveri: faldende anmeldelsestilbøjelighed 

(Rapport fra Justitsministeriet, Københavns Universitet, Det Kriminalpræventive Råd, Rigspolitiet, februar 2018 + 

Danmarks Statistik)
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Retspsykiatri: 
Organisering og arbejdsdeling
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• Ca. 4500 patienter med foranstaltningsdom i DK

• Ca. 80 % er ambulante, 20 % er indlagte

• Mange har forløb, hvor de veksler mellem ambulant og 

stationært regi

• Princip i fire ud af fem regioner:

• Mest komplekse patienter  = specialiseret 

retspsykiatri (regionsfunktion)

• Resten = almenpsykiatri (hovedfunktion)

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Forforståelser og antagelser

Dansk Selskab for Psykosocial Rehabilitering                    

Vejle, 25. - 26. oktober 2018

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri 15

• Udbredte lægfolkelige antagelser:

•Behandlingsdom = langvarig indlæggelse

•Behandlingsdom = medikamentel behandling

• Udbredt forståelse blandt sundhedsprofessionelle:

•At retspsykiatriske patienter hører hjemme i den 

specialiserede retspsykiatri

• Men sådan er det altså ikke i praksis…

• De fleste lever og færdes i vores nabolag, behandles 

ambulant (evt. indlægges) i almenpsykiatrisk regi

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Store videnshuller på det retspsykiatriske 
område
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Der er meget, vi ikke ved, fx:

• Forklaringer på voldsom vækst i antal foranstaltningsdømte i DK

• Den samlede patientpopulations sygdomsmønstre, sociale 

forhold og kriminalitetsportefølje

• Hvilke pleje-, behandlings- og rehabiliteringsindsatser virker 

overfor målgruppen?

• Hvordan mindske risiko for at almenpsykiatriske patienter 

debuterer som retslige?

• Hvordan forebygge recidiv til kriminalitet for denne målgruppe? 

Jf. Retspsykiatri. Kvalitet & Sikkerhed. Danske Regioner, 2011; Kortlægning af retspsykiatrien: mulige  årsager til 

udviklingen i antallet af retspsykiatriske patienter samt viden om indsatser til denne gruppe. Faglig ekspertgruppe 

vedrørende retspsykiatri, 2015; Forskning til gavn for mennesker med psykiske lidelser – en national strategi. 

Regeringen, 2015.

Kompetencecenter for Retspsykiatri



Psykiatri

Vi ved noget om, hvad der har været på 
spil, når det er gået rigtig galt…
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Havarikommission 2005-2009; Blåkærgård-sagen:

• Manglende koordinering og videndeling mellem sektorer 

og aktører

• Forskellige syn på og vurdering af patientens sygdom i 

hhv. socialpsykiatri og behandlingspsykiatri

• Manglende imødekommelse af patientens behov for 

behandling og social støtte 

Jf. Psykisk syges kriminelle forløb 2005-2009, Sundhedsstyrelsen, 2010; Redegørelse ”Blåkærgårdsagen”, Region 

Midt, 2012; Kritisk hændelse i psykiatrien i Region Midtjylland, CFK, 2012; Vold på botilbud og forsorgshjem –

Tværgående analyse af 10 cases om voldsepisoder. DEFACTUM, 2016 

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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De monstrøse..
-stigmatisering og stereotype fremstillinger

• Tendens til fokus på 

kriminalitet og farlighed 

• ”de almindelige patienter” vs. 

”de kriminelle”

• Nedtonet fokus på 

sygdomsgrad/kompleksitet 

og social udsathed

• ”historierne om mig som et 

monster er landet, længe før 

jeg selv ankommer”

DR 

Kristeligt Dagblad 

Altinget
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Den retspsykiatriske patientpopulation har 
stor bredde, men er i høj grad præget af:

Dansk Selskab for Psykosocial Rehabilitering                    

Vejle, 25. - 26. oktober 2018

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri 19

• Alvorlig psykisk sygdom/ dobbeltdiagnoseproblematik

• Fysisk funktionsnedsættelse/somatisk overdødelighed

• Belastende opvækstforhold/social marginalisering

• Ringe skolekundskaber, begrænset arbejdsmarkeds-

erfaring/tilknytning

• Spinkle eller ikke eksisterende netværk/pårørende

• Bred kriminalitetserfaring (fra butikstyveri til alvorlig 

personfarlig kriminalitet)

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Formålet med en særforanstaltning er at 
forebygge recidiv til ny kriminalitet
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• Derfor væsentligt at kende til og at arbejde med 

risikofaktorer og beskyttende faktorer

• Derfor væsentligt at kende til populationens demografi 

og kriminalitetsportefølje…

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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•Hvilke forhold er kendte risikofaktorer?

•Hvordan forebygge kriminalitet?

Kompetencecenter for Retspsykiatri



Forebyggelse af kriminalitet 
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Psykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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DEN/

DE ENKELTE

NOGLE

ALLE

Indgribende indsats: 

forebygge at specifikke hændelser opstår/gentages 

Forebyggende indsats: 

undgå at et problem opstår/forværres

Opbyggende indsats: 

forbedre vilkårene samfunds/individ



Risikofaktorer 

Individuelle forhold

• Svag begavelse

• Lav selvkontrol

• Psykiatriske lidelser

Familie- og opvækstforhold

• Forældrenes sociale status

• Opdragelse

• Tidlig moderskab

• Kriminalitet blandt forældre

• Brudte familier

• Andre faktorer vedr. familie

Skolegang og uddannelse

• Gennemførelse af skolegang og uddannelse

• Skolens sociale klima

Livsstil

• Kammerater og sociale relationer

• Alkohol og narkotika

Aktuelle levekår

• Ægteskab og forældreskab

• Tilknytning til arbejdsmarkedet

• Økonomi og gæld

Kontekstuelle faktorer

• Placering i institution

• De sociale omgivelser i øvrigt
(Kilde: ”Risikofaktorer, Effektevalueringer og 

behandlingsprincipper. En forskningsoversigt.” 

Jørgensen/Kyvsgaard/Pedersen/Pedersen, Justitsministeriets 

Forskningskontor 2012)
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Risikofaktorer 

Individuelle forhold

• Svag begavelse

• Lav selvkontrol

• Psykiatriske lidelser

Familie- og opvækstforhold

• Forældrenes sociale status

• Opdragelse

• Tidlig moderskab

• Kriminalitet blandt forældre

• Brudte familier

• Andre faktorer vedr. familie

Skolegang og uddannelse

• Gennemførelse af skolegang og uddannelse

• Skolens sociale klima

Livsstil

• Kammerater og sociale relationer

• Alkohol og narkotika

Aktuelle levekår

• Ægteskab og forældreskab

• Tilknytning til arbejdsmarkedet

• Økonomi og gæld

Kontekstuelle faktorer

• Placering i institution

• De sociale omgivelser i øvrigt
(Kilde: ”Risikofaktorer, Effektevalueringer og 

behandlingsprincipper. En forskningsoversigt.” 

Jørgensen/Kyvsgaard/Pedersen/Pedersen, Justitsministeriets 

Forskningskontor 2012)
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MULIGHED FOR PRÆDIKTION:

➢ jo flere risikofaktorer, desto større sandsynlighed 

for kriminalitet

➢ de færreste med mange risikofaktorer begår 

kriminalitet; ”falske positive/negative” 

➢ kan ikke udpege hvilke personer der kommer til at 

begå (ny) kriminalitet

➢ risiko- og beskyttende faktorer er ikke 

årsagssagsforklaringer og årsagssammenhænge

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri
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…hvorfor er det så svært…..?

Psykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Psykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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• ”halvdelen af kriminaliteten udføres af en lille gruppe mennesker, der 

groft sagt udgør omkring ca. 6 pct. af befolkningen.”

• ”Min konklusion er, at man ikke udelukkende kan koncentrere sig om 

de børn og unge, der har den højeste risiko.” 

• ”Man er nødt til at anvende de mere generelt forebyggende tiltag, der 

inddrager hele børnegruppen, fordi en stor del af dem, der ender i 

kriminalitet, kommer fra den store gruppe af børn og unge, der kun 

har en moderat risiko.”

(..med reference til mange undersøgelser fra SFI Det nationale forskningscenter for velfærd. Se også rapporten ”På vej mod 

ungdomskriminalitet? Hvilke faktorer i barndommen gør en forskel?” Østergaard et. al, SFI 2015)

27Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

”Kriminalitet skal forebygges i barndommen”
Mogens N. Christoffersen, Politiken 4/8-16

Psykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Psykisk syge og kriminalitet

• ”Velbehandlede mennesker med psykisk sygdom begår ikke 

mere kriminalitet end andre befolkningsgrupper”

• Tilbagefald til ny kriminalitet inden to år efter dom er afsluttet:

• Dom til en psykiatrisk særforanstaltning: 27 % 
(diagnostiske forskelle, højest recidiv for personer diagnosticeret 

med dyssocial personlighedsstruktur end for personer med 

skizofreni-diagnose)

• Ubetinget fængselsstraf: 60 %

(Kilder: Danske Regioner 2009: ”Personer med psykisk sygdom der begår kriminalitet. Forebyggelse –

Behandling – Samarbejde” + div. fra Justitsministeriets Forskningskontor)



Psykiatri

Formålet med en særforanstaltning er at 
forebygge recidiv til ny kriminalitet…
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• Derfor væsentligt at kende til og at arbejde med risiko- og 

beskyttende faktorer, herunder:

• Økonomiske problemer/gæld

• Ustabil boligsituation

• Manglende eller ustabilt socialt netværk

• Manglende uddannelse/tilknytning til arbejdsmarkedet

• Alkohol/stofmisbrug

• Lav selvkontrol/impulsstyring/psykiatriske lidelser

• Derfor væsentligt at kende til populationens demografi 

og kriminalitetsportefølje…

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Psykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri

To forudsætninger for 

en dom til behandling: kriminalitet og psykisk sygdom 

Store variationer:

• mellem domme

• mellem behandlingsforløb

• svingninger i løbet af det 

enkelte behandlingsforløb
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Psykiatri

Mangfoldighed i kriminalitetsbelastning

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

• Type kriminalitet: 

• butikstyveri < 1000 kr.  voldtægt og drab

• Type voldssager: 

• verbale trusler  drab

• Antal kriminelle forhold i aktuelle sag: 

• 1  64

• Tidligere kriminalitet og idømte domme:

• Ingen tidligere domme ↔ 33 fængselsdomme ↔ flere 

behandlingsdomme ↔ tidligere anbringelsesdomme

• ”monokriminalitet” ↔ mange typer kriminalitet

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Psykiatri

Hvilken type kriminalitet?
- én undersøgelse som illustrerende eksempel, samlet kriminalitetsmængde (antal forhold; tidligere og 
indeks)

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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77%

23%

Ikke-personfarlig kriminalitet Personfarlig kriminalitet

Kilde: Stølan et. al: ”Kriminalitetsprofiler i en dansk retspsykiatrisk population – udfordringer for 

psykiatriens kriminalitetsforebyggende opgave?” Nordisk Tidsskrift for Kriminalvidenskab nr. 3 

2016



Psykiatri

Hvilken type kriminalitet?
- én undersøgelse som illustrerende eksempel: samlet kriminalitetsmængde (antal forhold; tidligere og 
indeks)

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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77%

23%

Ikke-personfarlig kriminalitet Personfarlig kriminalitet

• Vold/trusler mod 

offentligt ansatte 

• Anden vold

• Røveri

Kilde: Stølan et. al: ”Kriminalitetsprofiler i en dansk retspsykiatrisk population – udfordringer for 

psykiatriens kriminalitetsforebyggende opgave?” Nordisk Tidsskrift for Kriminalvidenskab nr. 3 

2016

• Berigelseskriminalitet

• Narkotika/euforiserende stoffer

• Brud på trafiklovgivningen

• Hærværk



Psykiatri

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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77%

23%

Ikke-personfarlig kriminalitet Personfarlig kriminalitet

Kilde: Stølan et. al: ”Kriminalitetsprofiler i en dansk retspsykiatrisk population – udfordringer for 

psykiatriens kriminalitetsforebyggende opgave?” Nordisk Tidsskrift for Kriminalvidenskab nr. 3 

2016

Udfordrer dette opfattelsen af 

”den typiske retspsykiatriske patient”?



Psykiatri

Bredde i kriminalitetsprofilerne (baseret på tidligere 

kriminalitetshistorik og antallet kriminelle forhold de tidligere er dømt for) 

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

DEBUTANTER

MELLEMPROFIL

TUNG PROFIL

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Kilde: Stølan et. al: ”Kriminalitetsprofiler i en dansk retspsykiatrisk population 

– udfordringer for psykiatriens kriminalitetsforebyggende opgave?” Nordisk 

Tidsskrift for Kriminalvidenskab nr. 3 2016
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… en sammensat, kompleks og 
heterogen patientpopulation:
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• Omfattende sygdomshistorik

• Patienterne har typisk multiple problemstillinger: 

sygdom(me) + social udsathed + kriminalitet

• Store variationer i socialt og kognitivt funktionsniveau

• Mange individuelle og komplekse behov for hjælp og 

støtte

• = åbenlyst behov for koordinerede og 

sammenhængende tværfaglige og tværsektorielle 

indsatser fra region, kommune og KiF

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

• En udfordrende opgave? → hvilken type kriminalitet 

og hvilken type kriminalprævention?

• En uklar opgave? → hvem gør hvad, hvornår og 

hvordan? KiF, kommuner, regioner, bosteder…

Kompetencecenter for Retspsykiatri

37Dansk Selskab for Psykosocial Rehabilitering                    

Vejle, 25. - 26. oktober 2018



Psykiatri

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri

Hvordan arbejder I med at forebygge ny 

kriminalitet?

..tal sammen to x to…

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Eksempler på hvornår det er svært:
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Mangel på 

boliger

Afslag på ansøgning om 

førtidspension, i det der 

ikke kan iværksættes 

ressourceforløb som 

følge af A-dom 

”virker skræmmende” –

”er bange for ham” i 

kommunen

Ingen adgang til 

telefon/pc, fritaget for 

Digital Post, ej billed-ID = 

kan ikke ansøge om 

kontanthjælp via 

borger.dk

Patient ej i stand til at møde 

alene til samtaler i jobcenter, 

men trækkes i kontakthjælp 

pga. manglende fremmøde

Patient meldt færdigbehandlet og 

udskrivningsparat, men kan ikke 

boligplaceres pga. sigtelser for vold 

og trusler mod personale på bosted. 

= de uanbringelige

For hurtige 

udskrivelser

Mangel på 

sengepladser

Manglende viden og kendskab 

til de forskellige sektorers 

ansvarsområder. 

Mange forestillinger om, hvad 

nogle andre skal/bør gøre…
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Hvad siger brugerne?

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

• 50 semistrukturerede forskningsinterviews 

med patienter underlagt retslig 

foranstaltning (A-dom/B-dom)

• Stor aldersspredning: 19 – 66 år

• Meget erfarne patienter: 

• Alvorlig psykisk sygdom

• Dobbeltdiagnoseproblematik 

(mindst 30 ud af 50 ptt.)

• Social udsathed 

• Bred kriminalitesportefølje

• Erfaringer fra Kriminalforsorg, 

socialpsykiatri og 

behandlingspsykiatri 

(ambulant/stationær; 

hovedfunktion/regionsfunktion)
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Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Indvendinger…
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• ”Jamen, I har jo bare talt med alle de flinke…”

•Nej, høj kompleksitetsgrad, svære forløb, 2/3 i 

kontakt med specialiserede retspsykiatri på 

interviewtidspunktet

•OBS interviewtidspunkt: stabil periode, tilbageblik på 

forløb i såvel hoved- som regionsfunktion

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Hvad skal der til for at undgå recidiv – ifølge 

retspsykiatriske patienter?

• Et godt og trygt sted at bo

• En form for stabil indkomst

• Meningsfuld beskæftigelse/aktiviteter

• Sociale relationer – undgå dårligt selskab

• Reduceret/kontrolleret brug af rusmidler

• Coping strategier ift. aggressiv adfærd

• Stabil antipsykotisk behandling



Psykiatri
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Hvad skal der til for at undgå recidiv?..

• Indsats fra behandlings- og socialpsykiatri, samt 

dobbeltdiagnosebehandling

• Men også stærk betoning af individuelle og personlige 

ansvar: ”jeg skal (lære at) opføre mig ordentligt”

• En ting er at kende risiko- og beskyttende faktorer, 

noget andet er at undgå eller booste…

• Alder og tid virker beskyttende: 

•”Indbrud og hærværk… det er jeg holdt op med. At 

sætte ild på noget, det er jeg også holdt op med… 

Ja, jeg kan mærke, at der er gået 10 år”



Psykiatri
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Håb og drømme

• Blive udskrevet/komme af med behandlingsdom

• Partner, etablere en familie eller genskabe kontakt med 

børn eller pårørende

• Et trygt sted at bo (utryghed på aktuelt bosted)

• Kontrolleret eller reduceret brug af rusmidler

• Noget meningsfuldt at lave: beskæftigelse/fritidsaktiviteter

• Større socialt netværk
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Håb og drømme..

• Grundlæggende menneskelige behov

• Konkrete, tidsafgrænsede, socialt accepterede ønsker og 

behov

• Ambitiøse, set i lyst af aktuelle situation og udfordringer, 

men også beskedne og evt. nedjusterede

• Præget af tidligere livserfaringer med nederlag/-

tilbagefald
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Håb og drømme…

• ”Jeg har da et håb, men forventninger, nej. Jeg har ikke 

forventninger om at jeg får noget arbejde, eller at der 

kommer til at være det helt store. Jeg regner bare med, at 

jeg har en varm seng at sove i og råd til at købe noget 

mad”
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Kompetencecenter for Retspsykiatri

Hvad er hjælpsomt og værdifuldt for 
patienterne – ifølge dem selv?

• At blive set og mødt som et rigtigt menneske

• Respekt, ligeværd, øjenhøjde, ikke at blive set ned på

• Lydhørhed og empati hos personalet

• Tilgængelighed: At kunne få hjælp når man ber’ om det og 

at personale er tilstede i afsnitsmiljøer og på bosteder

• Forhandling/deltagelse/shared decision making i forhold til 

medicinsk behandling

• Varierede aktivitetsmuligheder under indlæggelse, og i 

ambulante behandlingsforløb



Psykiatri

Recovery og retspsykiatri – særlige 
udfordringer, men muligt og relevant
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Politisk fokus:

• ”recoveryorienteret pleje og 

behandling til alle, også patienter 

underlagt tvang” [RHP Virksomheds-

plan, 2015]

• ”at bringe brugernes ønsker, 

ideer og viden i spil for at 

forbedre behandlings- og 

rehabliteringsindsatserne og for 

at øge brugernes oplevelse af 

autonomi og evne til at mestre 

og komme sig over sygdom 

(recovery)” [Strategi for bruger-

deltagelse, 2014]

Forskningslitteratur:

• Høj kompleksitetsgrad

• Oppebære håb i lange forløb

• Stigma og selvstigma

• Komme overens med kriminelle 

handlinger – offender recovery

• Secure recovery: dobbelthensyn

• Magt i eget liv versus 

foranstaltningens begrænsninger

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Sammenfatning
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• Kompleks og heterogen patientpopulation = åbenlyst 

behov for koordinerede og sammenhængende 

tværfaglige og tværsektorielle indsatser

• Sammenhængende forløb = udfordrende, efterspurgte 

og nødvendige

Kompetencecenter for Retspsykiatri
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Tak for ordet

jette.moellerhoej@regionh.dk

liv.os.stoelan@regionh.dk 

www.psykiatri-regionh.dk/kfr

Dansk Selskab for Psykosocial Rehabilitering                    

Vejle, 25. - 26. oktober 2018

Workshop 5: Recovery, rehabilitering og retspsykiatri 53

Kompetencecenter for Retspsykiatri


