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Indledning

Velkommen til Sundhedsstyrelsens arsrapport for Task Force for
Forebyggelse af Tvang i Psykiatrien.

Arsrapporten for 2024 opsummerer aktiviteter og laering i Task
Force fra det forgangne ar og giver en status pa den nationale
malsaetning om at nedbringe brugen af tvang med data fra 2024.
Udover data relateret til den nationale malseetning. indeholder
rapporten udvalgte data som har betydning for Task Forcens
fokus pa tvaersektorielt samarbejde og forebyggelse af
tvangsindlaeggelser. Blandt andet indgar data der viser antallet af
udskrivningsaftaler og koordinationsplaner, da de er med til at
sikre det tveersektorielle samarbejde,

Malsaetningen blev fastlagt i partnerskabet om mindre tvang i
psykiatrien, indgaet mellem Danske Regioner, Kommunernes
Landsforening og Indenrigs- og Sundhedsministeriet i marts 2024.
Data fra 2024 holdes op imod en baseline som er et gennemsnit
af drene 2021-2023. Task Force har faet en styrket rolle, og felger
fortsat udviklingen i brugen af tvang i psykiatrien, seerligt i forhold
til den aftalte malsaetning, men har ogsa en styrket rolle med et
oget fokus pa nedbringelse af tvang via laering, videndeling og
indsatser der virker.

Laes Sundhedsstyrelsens notat for mere information om
partnerskabet og en styrket Task Force pa her

Find information om monitorering af tvang i psykiatrien pa

Sundhedsdatastyrelsen hjiemmeside her, hvor data i
monitoreringsmodellen ogsa kan tilgas.
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Hvad er den nationale
malsaetning for nedbringelse
af tvang?

30 7%

reduktion i antallet af episoder med

beeltefiksering, fastholdelse og akut

beroligende medicin med tvang per
100.000 borgere frem mod 2030
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https://www.sst.dk/da/udgivelser/2025/task-force-for-forebyggelse-af-tvang-i-psykiatrien-og-monitorering-af-tvang
https://www.esundhed.dk/home/emner/patienter%20og%20sygehuse/monitorering_af_tvang_i_psykiatrien

Opsummering - Status pa den nationale malsaetning for nedbringelse af tvang

Antallet af baeltefikseringer, fastholdelser og akut beroligende
medicin er faldet i 2024

Regionerne har samlet set reduceret antallet af baeltefikseringer,
fastholdelser og akut beroligende medicin pr. 100.000 borgere
med ca. 10 procent i 2024 i forhold til 2021-2023. For voksne er
reduktionen ca. 9 %, mens den for baorn og unge er 24 %. Faldet
for bern og unge skal ses i lyset af, at der generelt er tale om fa
born og unge, der bliver udsat for tvang. Selvom det er en positiv
udvikling, skal udviklingen generelt tolkes med forbehold for, at
der kun er data for ét ar, og at er det er for tidligt at konkludere, at
faldet er vedvarende.

Antallet af fastholdelser af voksne er faldet mest i forhold til
antallet af baeltefikseringer og akut beroligende medicin
Regionernes samlede reduktion i antallet af baeltefikseringer,
fastholdelser og akut beroligende medicin til voksne fra 2021-
2023 til 2024 er primaert drevet af et fald i anvendelsen af
fastholdelser pa 28 % hos voksne. For voksne er antallet af
baltefikseringer faldet med 3,6 % i samme periode, mens faldet
er 2,5 % for antallet af gange der er anvendt akut beroligende
medicin.

Hos voksne har der i 2024 veeret i alt 15.680 episoder med
baltefikseringer, fastholdelser og/eller akut beroligende
medicin, mens 2.750 voksne har vaeret udsat for mindst én af
tvangsformerne.
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Antallet af baeltefikseringer af born og unge er faldet mest i
forhold til antallet af fastholdelser og akut beroligende
medicin

Reduktionen i antallet af baeltefikseringer, fastholdelser og akut
beroligende medicin til bern og unge fra 2021-2023 til 2024 er
seerligt drevet af et fald i antallet af baeltefikseringer pa 41 %. For
born og unge er antallet af fastholdelser faldet med 20 %, mens
faldet er 12 % for antallet af gange, der er anvendt akut
beroligende medicin. Bern og unge star for en mindre del af det
samlede antal tvangsepisoder med baeltefikseringer,
fastholdelser og akut beroligende medicin, og pavirker derfor i
mindre grad det samlede tal for bern, unge og voksne.

Hos bern og unge har der i 2024 veeret 1.975 episoder med
baltefikseringer, fastholdelser og/eller akut beroligende
medicin. Der er tale om i alt 130 born og unge, der har veeret
udsat for baeltefikseringer, fastholdelser og/eller akut
beroligende medicin i 2024.



Opsummering - Aktiviteter i Task Force

Aktiviteter i Task Force i 2024

| 2024 har arbejdet med at styrke og udvikle den nye Task Force
for Forebyggelse af tvang i psykiatrien vaeret centralt. En vigtig
prioritet har veeret at sikre at Task Force har et mere bredt og
tvaersektorielt fokus pa forebyggelse af tvang. Derfor deltager
repraesentanter fra kommuner og Rigspolitiet nu i arbejdet i Task
Force. Hvor indsatsen tidligere har haft hovedvaegt pa at
nedbringe brugen af de akutte tvangsformer (baeltefikseringer,
fastholdelser og akut beroligende medicin med tvang) i
psykiatrien, er der nu et oget fokus pa det tvaersektorielle i
samarbejde og mulighederne for at forebygge at det bliver ﬁ,r.,
nedvendigt at udeve tvang. Det kan blandt andet vaere ved at i
saette ind tidligere i forlebet og forebygge sygdomsforvaerring i

hos den enkelte borger eller andre akutte situationer, som kan - il
fore til tvangsindlaeggelse og/eller tvang under indlasggelsen. }
Udskrivningsaftaler og koordinationsplaner har til formal at styrke
borgeres forleb efter en indlaeggelse i psykiatrien.

Rl
s
s

i

Den nye Task Force havde sit forste mode i december 2024. P4
maodet blev der i faellesskab formuleret en raekke indsatsomrader.
Et centralt mal er at styrke vidensgrundlaget om forlebet for og
efter tvangsindlaeggelser. | den forbindelse er Social- og
Boligstyrelsen i samarbejde med Komponent ved at udarbejde en
analyse, der netop undersoger disse forleb. Task Force folger
arbejdet taet og bidrager med input for at kvalificere analysens
resultater.

| 2025 vil Task Force bygge videre pa det samarbejde, der blev
etableret i 2024. Der vil vaere saerligt fokus pa at styrke det
tvaersektorielle samarbejde og sikre bedre overgange mellem
sektorer. Task Force afholdte i foraret 2025 forste workshop, hvor
temaet var forebyggelse af tvangsindlaeggelser fra botilbud.
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Status pa den nationale malsaetning om mindre tvang i psykiatrien

Antal episoder pr. 100.000 borgere med baeltefikseringer, fastholdelser og akut
beroligende medicin - boern/unge og voksne
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Kilde: Register over Tvang i Psykiatrien 8.05.2023 og Det Centrale Personregister 4.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
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Antallet af baeltefikseringer, fastholdelser
og/eller akut beroligende medicin er faldet

i 2024

| 2024 blev der registreret 297 episoder med
baeltefiksering, fastholdelser og akut beroligende
medicin pr. 100.000 borgere i Danmark. Det svarer
tili alt 17.655 episoder.

Sammenlignet med perioden 2021-2023, hvor der
gennemsnitligt var 331 episoder pr. 100.000
borgere, er der sket et fald pa ca. 10 % i 2024. Det
er umiddelbart en positiv udvikling, men det er for
tidligt at konkludere, at faldet er vedvarende, da
der kun er data fra ét ar.

2.870 bern/unge og voksne er blev udsat for
episoder med baeltefikseringer, fastholdelser
og/ eller akut beroligende medicin i 2024

48 personer pr. 100.000 borgere blev udsat for
baeltefiksering, fastholdelser og/eller akut
beroligende medicin, hvilket svarer til 2.870
personer i alt. Gennemsnitligt har hver person
derfor vaeret udsat for ca. 6 episoder, men det
daekker over store variationer, da en lille gruppe af
personer, udsaettes med veesentlig flere episoder
med baeltefiksering, fastholdelser og akut
beroligende medicin end de ovrige.



Status pa den nationale malssetning om mindre tvang i psykiatrien
opdelt pa bern/unge og voksne

Antal episoder med beeltefikseringer, fastholdelser og akut beroligende medicin
pr. 100.000 borgere - born/unge og voksne

400

350

300

250

200

150

100

50

2021-2023 2024

Voksne

Born og unge

Kilde: Register over Tvang i PsyRiatrien 8.05.2023 og Det Centrale Personregister 4.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
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Der var 15.680 episoder med baeltefikseringer,
fastholdelser og akut beroligende medicin
blandt 2.750 voksne

| 2024 blev der hos voksne registreret 327 episoder
med baeltefikseringer, fastholdelser og akut
beroligende medicin pr. 100.000 borgere, svarende
til 15.680 episoder pa landsplan. Faldet i episoder
fra 2021-2023 til 2024 er ca. 9 %.

57 voksne pr. 100.000 borgere blev udsat for
baeltefikseringer, fastholdelser eller akut
beroligende medicin. Det svarer til 2.750 voksne i
hele landet.

Der var 1.975 episoder med baeltefikseringer,
fastholdelser og akut beroligende medicin
blandt 130 born og unge i 2024

| 2024 blev der hos bern og unge registreret 172
episoder med baeltefikseringer, fastholdelser og
akut beroligende medicin pr. 100.000 borgere,
svarende til 1.975 episoder pa landsplan. Faldet i
episoder fra 2021-2023 til 2024 er ca. 24 %.

11 bern og unge pr. 100.000 borgere blev udsat for
baeltefikseringer, fastholdelser eller akut
beroligende medicin. Det svarer til 130 bern og
unge i hele landet.



Beeltefikseringer - voksne

Antal episoder med beeltefikseringer pr. 100.000 borgere - voksne
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Kilde: Register over Tvang i PsyRiatrien 8.05.2023 og Det Centrale Personregister 4.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
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Antallet af baeltefikseringer hos voksne faldt

i 2024

| 2024 var der hos voksne 80 baeltefikseringer pr.
100.000 borgere i Danmark, svarende tili alt 3.855
baeltefikseringer. Faldet i baeltefikseringer fra 2021-
2023 til 2024 er pa ca. 3.6 %.

1100 voksne blev udsat for baeltefikseringer

i 2024

| 2024 blev 23 voksne pr. 100.000 borgere i
Danmark udsat for baeltefikseringer. Det betyder, at
i alt 1.100 voksne blev udsat for 3.855
baeltefikseringer.

Der er forskelle i antallet af beeltefikseringer
blandt voksne pa tveers af regionerne

Region Midtjylland havde det hogjeste antal
baeltefikseringer (168 pr. 100.000), mens Region
Hovedstaden (30 pr. 100.000) og Region Sjeelland
(32 pr. 100.000) havde det laveste antal.

Bemaerk - at varigheden af baeltefikseringer
varierer pa tvaers af regioner (se side Q).

Dette indikerer, at bade klinisk praksis og
registreringspraksis kan variere betydeligt pa tvaers
af regioner.



Varighed af beeltefiksering — voksne

Gennemsnitsfikseringstid (timer) med
beeltefiksering - voksne

Median fikseringstid (timer) med
beeltefiksering - voksne
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Kilde: Register over anvendelse af Tvang i Psykiatrien 8.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
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Halvdelen af alle beeltefikseringer varede
mindre end 7 timer og 12 minutter i 2024
Den gennemsnitlige varighed var ca. 17 timer,
men halvdelen af episoderne varede mindre
end 7 timer og 12 minutter.

Der er forskelle i den gennemsnitlige
varighed af beeltefikseringer pa tvaers af
regioner

Region Hovedstaden (ca. 34 timer) og Region
Sjeelland (ca. 30 timer) la vaesentlig hejere end
det nationale gennemsnit, mens Region
Midtjylland (ca. 12 timer) la veesentligt lavere.
Dette indikerer, at bade klinisk praksis og
registreringspraksis kan variere betydeligt pa
tveers af regioner.

Trods malsaetningen om at reducere antallet
af baeltefikseringer, er det vigtigt at sikre, at
baeltefikseringer fortsat kun anvendes
kortvarigt (psykiatriloven § 14).



Beeltefikseringer - born og unge

Antal episoder pr. 100.000 borgere med baeltefikseringer - born og unge
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Kilde: Register over Tvang i PsyRiatrien 8.05.2023 og Det Centrale Personregister 4.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
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Antallet af baeltefikseringer hos bern og unge
faldti 2024

| 2024 var der 33 baeltefikseringer pr. 100.000 born
og unge i Danmark, svarende til i alt 380
baeltefikseringer. Fra 2021-2023 til 2024 er der sket
et fald pa 41 %. Det skal fortolkes med forbehold
for, at udviklingen kun omfatter et enkelt ar, og at
det drejer sig om et lille antal bern og unge.

70 born og unge blev udsat for baeltefikseringer
i 2024

| 2024 blev 6 bern og unge pr. 100.000 borgere
udsat for baeltefikseringer. Det betyder, ati alt 70
born og unge blev udsat for 380 baeltefikseringer.
Den gennemsnitlige varighed var ca. 7 timer, og
halvdelen af episoderne varede mindre end ca. 2.5
timer.

Der er forskel i antallet af beeltefikseringer
blandt barn og unge pa tvaers af regionerne
Region Syddanmark havde det hgjeste antal
baeltefikseringer (86 pr. 100.000 borgere), mens
Region Sjaelland havde det laveste antal (mellem 1-
4 pr. 100.000 borgere). Region Midtjylland havde
derimod det storste fald i antallet af
baeltefikseringer i 2024 i forhold til 2021-2023.

Antallet af bern og unge, der beaeltefikseres, er lavt i
alle regioner - fra 10 pr. 100.000 i Region
Hovedstaden (i alt 35 bern og unge) til 1-4 pr.
100.000 i Region Sjeelland (under 5 born).

Tallene for varighed af baeltefikseringer er ikke vist,
da der er tale om en meget lille datasaet, hvor den
gennemesnitlige varighed kan pavirkes af et enkelt
eller fa berns sygdomsforlob.



Fastholdelser - voksne

Antal episoder pr. 100.000 borgere med fastholdelser - voksne
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Kilde: Register over Tvang i PsyRiatrien 8.05.2023 og Det Centrale Personregister 4.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
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Antallet af fastholdelser hos voksne faldt i 2024
| 2024 var der 51 fastholdelser hos voksne pr.
100.000 borgere i Danmark, svarende tili alt 2.425
fastholdelser. Fra 2021-2023 til 2024 er der sket et
fald pa ca. 28 %.

850 voksne blev udsat for fastholdelser i 2024

| 2024 blev 18 voksne pr. 100.000 personer i
Danmark udsat for fastholdelser. Det betyder, at i
alt 850 voksne blev udsat for fastholdelser.
Gennemesnitligt har hver person derfor vaeret udsat
for ca. 3 fastholdelser, men det daekker over store
variationer, da en lille gruppe af borgere, udsaettes
for vaesentlig flere episoder med fastholdelser end
de ovrige.

Der er forskel i antallet af fastholdelser blandt
voksne pa tveers af regioner

Region Nordjylland havde det hgjeste antal
fastholdelser (88 pr. 100.000), mens Region
Syddanmark (9 pr. 100.000) havde det laveste
antal.

Til sammenligning havde Region Nordjylland ogsa
flest personer, der blev udsat for fastholdelser (28.
pr. 100.000), mens Region Syddanmark (4 pr.
100.000) havde faerrest.



Fastholdelser - born og unge

Antal episoder med fastholdelser pr. 100.000 borgere - born og unge
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Kilde: Register over Tvang i Psykiatrien 8.05.2023 og Det Centrale Personregister 4.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
Anmeaerkning: Storre udsving i grafen kan skyldes, at enkelte barn og unge med mange fastholdelser har stor indflydelse pa tallene.
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Antallet af fastholdelser hos barn og unge er
faldet i 2024

| 2024 var der 94 fastholdelser pr. 100.000 born og
unge i Danmark, svarende til 1.080 fastholdelser.
Fra 2021-2023 til 2024 er der sket et fald pa ca. 20
%. Det skal fortolkes med forbehold for, at
udviklingen kun omfatter et enkelt ar, og at det
drejer sig om et lille antal bern og unge.

105 born og unge blev udsat for fastholdelser

i 2024

| 2024 blev 9 bern og unge pr. 100.000 borgere i
Danmark udsat for fastholdelser i 2024. Det
betyder, at 105 bern og unge blev udsat for
fastholdelser. Gennemsnitligt har hver person
derfor veeret udsat for ca. 10 fastholdelser. Tallet
skal dog fortolkes med forbehold for, at der er tale
om fa bern og unge, og at det kan daekke over
store variationer, da en lille gruppe af borgere,
udsaettes for vaesentlig flere episoder med
fastholdelser end de ovrige.

Der er forskel i antallet af fastholdelser blandt
born og unge pa tveers af regioner

Region Hovedstaden havde det hojeste antal
fastholdelser (233 pr. 100.00 borgere), mens de
ovrige regioner ligger vaesentligt under
gennemsnittet - Region Nordjylland (19. pr.
100.000), Region Sjeelland (23. pr. 100.000), Region,
Region Midtjylland (28 pr. 100.000) og Syddanmark
(30. pr. 100.000).

Til sammenligning har Region Hovedstaden ogsa
det hgjeste antal bern og unge, der blev udsat for
fastholdelser (17 pr. 100.000) , mens Region
Nordjylland (1-4 pr. 100.00) havde faerrest. Data
skal fortolkes med forbehold for, at data er pavirket
af, hvor mange bern og unge, der er indlagt.



Akut beroligende medicin med tvang - voksne

Antal episoder med akut beroligende medicin pr. 100.000 borgere - voksne
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Kilde: Register over Tvang i PsyRiatrien 8.05.2023 og Det Centrale Personregister 4.05.2025, Sundhedsdatastyrelsen.
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Antallet af gange der er anvendt akut
beroligende medicin blandt voksne er faldet

i 2024

| 2024 blev akut beroligende medicin anvendt 196
gange pr. 100.000 voksne borgere i Danmark,
svarende tili alt 9.400 gange. Fra 2021-2023 til 2024
er der sket et fald pa ca. 3.5 %.

Akut beroligende medicin blev anvendt til 2.275
voksnei 2024

| 2024 blev akut beroligende medicin anvendt
blandt 47 voksne pr. 100.000 borgere i Danmark.
Det betyder, ati alt 2.275 voksne blev udsat for
akut beroligende medicin 9.400 gange.
Gennemesnitligt er akut beroligende medicin derfor
anvendt 4 gange pr. voksne, men det daskker over
store variationer, da en lille gruppe af borgere,
udsaettes for vaesentlig flere gange akut
beroligende medicin,

Der er forskel i antallet af gange akut
beroligende medicin er anvendt blandt voksne
pa tveers af regioner

Region Midtjylland havde den hgjeste anvendelse
af akut beroligende medicin (248 pr. 100.000
borgere) og Region Nordjylland (135 pr. 100.00
borgere) havde den laveste anvendelse i 2024.

Til sammenligning havde Region Hovedstaden
flest voksne, der blev udsat for akut beroligende
medicin (60. pr. 100.000), mens Region Nordjylland
(35 pr. 100.000) havde faerreste.



Akut beroligende medicin med tvang - bern og unge

Antal episoder med akut beroligende medicin pr. 100.000 borgere - born og unge
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Antallet af gange der er anvendt akut
beroligende medicin til bern og unge er faldet

i 2024

| 2024 blev akut beroligende medicin anvendt 45
gange pr. 100.000 bern og unge i Danmark,
svarende tili alt 515 gange. Fra 2021-2023 til 2024
er der sket et fald pa ca. 12 %. Det skal fortolkes
med forbehold for, at udviklingen kun omfatter et
enkelt ar, og at det drejer sig om et lille antal bern
og unge.

Akut beroligende medicin blev anvendt til

75 born og unge i 2024

| 2024 blev akut beroligende medicin anvendt
blandt 6 bern og unge pr. 100.000 borgere i
Danmark. Det betyder, ati alt 75 bern og unge blev
udsat for 515 gange akut beroligende medicin.
Gennemesnitligt er akut beroligende medicin derfor
anvendt naesten 7 gange pr. barn og ung. Tallet
skal dog fortolkes med forbehold for, at der er tale
om fa bern og unge og at det kan daekke over
store variationer, da en lille gruppe af borgere,
udsaettes for vaesentlig flere episoder med
fastholdelse end de ovrige.

Der er forskel i antallet af gange akut
beroligende medicin er anvendt blandt barn

og unge pa tvaers af regioner

Region Hovedstaden havde den hgjeste
anvendelse af akut beroligende medicin (81 pr.
100.000 borgere) og Region Sjaelland (6 pr. 100.000
borgere) havde den laveste anvendelse i 2024.

Til sammenligning havde Region Hovedstaden
ogsa flest bern og unge, der blev udsat for akut
beroligende medicin (11. pr. 100.000), mens Region
Sjeelland (6 pr. 100.000) havde feerreste.



Tvangsindlaeggelser og tvangstilbageholdelser - voksne
@vrige data, som Task Force folger

Antal episoder med tvangsindlseggelser pr. 100.000 borgere - vokshe
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Kilde: Egne beregninger baseret pd data fra Sundhedsdatastyrelsen: Register over anvendelse af Tvang i Psykiatrien 8.05.2025, samt
Danmarks Statistik FOLK1A, 4.05.2025.
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Der var 4.985 tvangsindlaeggelser af voksne i
2024

| 2024 var der 111 tvangsindlaeggelser pr. 100.000
borgere i Danmark, svarende tili alt 4.985
tvangsindleeggelser.

3.005 voksne blev tvangsindlagt i 2024

Der er forskel i antallet af tvangsindlaeggel-ser
blandt voksne pa tveers af regioner

Region Midtjylland (122 pr. 100.000) og Region
Syddanmark havde det hojeste antal
tvangsindleeggelser, mens Region Hovedstaden
(88 pr. 100.000) havde det laveste.

Der var 3.030 tvangstilbageholdelser af voksne i
2024

| 2024 var der 63 tvangstilbageholdelser pr.
100.000 borgere i Danmark, svarende tili alt 3.030
tvangstilbageholdelser.

2.200 voksne blev tvangstilbageholdt i 2024

Der er forskel i antallet af tvangstilbage-
holdelser blandt voksne pa tveers af regioner
Region Hovedstaden havde det hojeste antal
tvangstilbageholdelser (84 pr. 100.000), mens
Region Sjaelland (47 pr. 100.000) havde faerrest.



Tvangsindlaeggelser og tvangstilbageholdelser - bern og unge

@vrige data, som Task Force folger
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Kilde: Egne beregninger baseret pd data fra Sundhedsdatastyrelsen: Register over anvendelse af Tvang i Psykiatrien 8.05.2025, samt

Antal episoder med tvangsindlseggelser pr. 100.000 - barn og unge
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Antal episoder med tvangstilbageholdelser pr. 100.000 - bgrn og unge
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Hele landet Region Hovedstaden Region Midtjylland

Region Nordjylland Region Sjzelland Region Syddanmark

Danmarks Statistik FOLK1A, 4.05.2025.
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Der var 410 tvangsindlseggelser af bern og unge
i 2024

| 2024 var der 36 tvangsindlaeggelser pr. 100.000
borgere i Danmark, svarende tili alt 410
tvangsindleeggelser.

165 born og unge blev tvangsindlagt i 2024

Der er forskel i antallet af tvangsindlseggelser
blandt bern og unge pa tvaers af regioner
Region Midtjylland havde det hgjeste antal
tvangsindlaeggelser (52 pr. 100.000) , mens Region
Sjeelland (28 pr. 100.000) havde det laveste.

Der var 170 tvangstilbageholdelser af born og
ungei 2024

| 2024 var der 15 tvangstilbageholdelser pr. 100.000
borgere i Danmark, svarende tili alt 170
tvangstilbageholdelser.

95 born og unge blev tvangstilbageholdt i 2024

Der er forskel i antallet af tvangstilbage-
holdelser pa tveers af regioner

Region Hovedstaden havde det hojeste antal
tvangstilbageholdelser (24 pr. 100.000), mens
Region Sjaelland (6 pr. 100.000) havde faerrest.



Udskrivningsaftaler og koordinationsplaner - voksne
@vrige data, som Task Force folger
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Kilde: Egne beregninger baseret pd data fra Sundhedsdatastyrelsen: Register over anvendelse af Tvang i Psykiatrien 8.05.2025, samt

Antal udskrivningsaftaler pr. 100.000 borgere - voksne
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Antal koordinationsplaner pr. 100.000 borgere - voksne
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Region Nordjylland Region Sjaelland Region Syddanmark

Danmarks Statistik FOLK1A, 4.05.2025.
Anmeaerkning: Graferne starter i 2018, da det dret efter blev lovpligtigt at lave udskrivningsaftaler og koordinationsplaner.
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Der blev lavet 10.225 udskrivningsaftaler til
voksne i 2024

| 2024 blev der lavet 212 udskrivningsaftaler pr.
100.000 borgere i Danmark, svarende tili alt 10.225
udskrivningsaftaler. Der er en stigning i antallet af
udskrivningsaftaler til voksne hen over de senere ar.

5.945 voksne fik en udskrivningsaftale i 2024

Der er forskel i antallet af udskrivningsaftaler
pa tveers af regioner

Region Syddanmark havde det hgjeste antal
udskrivningsaftaler (318 pr. 100.000), mens Region
Sjeelland (126 pr. 100.000) havde faerrest.

Der blev lavet 4.310 koordinationsplaner til

voksne i 2024

| 2024 blev der lavet 89 koordinationsplaner pr.
100.000 borgere i Danmark, svarende tili alt 4.310
koordinationsplaner. Der er en stigning i antallet af
koordinationsplaner til voksne hen over de senere ar.

2.245 voksne fik en koordinationsplan i 2024

Der er forskel i antallet af koordinationsplaner
pa tveers af regioner

Region Nordjylland havde det hgjeste antal
koordinationsplaner (181 pr. 100.000), mens Region
Sjeelland (26 pr. 100.000) havde faerrest.



Udskrivningsaftaler og koordinationsplaner - born og unge
@vrige data, som Task Force folger

Antal udskrivningsaftaler pr. 100.000 borgere - born og unge
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Kilde: Egne beregninger baseret pd data fra Sundhedsdatastyrelsen: Register over anvendelse af Tvang i Psykiatrien 8.05.2025, samt
Danmarks Statistik FOLK1A, 4.05.2025. Anmaerkning: Graferne starter i 2018, da det dret efter blev lovpligtigt at lave udskrivningsaftaler
og koordinationsplaner for borgere over 18 dr. Det er muligt, at der udarbejdes lignende aftaler for bern og unge, som ikke registreres
som udskrivningsaftaler og Roordinationsplaner. Der gaelder anden lovgivning for bern og unge.
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Der blev lavet 255 udskrivningsaftaler til born
og ungei 2024

| 2024 blev der lavet 22 udskrivningsaftaler pr.
100.000 borgere i Danmark, svarende til i alt
255 udskrivningsaftaler.

145 born og unge fik en udskrivningsaftale i 2024

Der er regionale forskelle i antallet af
udskrivningsaftaler blandt bern og unge pa
tveers af regionerne

Region Syddanmark havde det hgjeste antal
udskrivningsaftaler (108 pr. 100.000). De ovrige
regioner havde enten ingen eller mellem

1-4 udskrivningsaftaler.

Der blev lavet 45 koordinationsplaner til bern
og ungei 2024

| 2024 blev der lavet 4 koordinationsplaner pr.
100.000 borgere i Danmark, svarende til i alt
45 koordinationsplaner.

30 born og unge fik en koordinationsplan i 2024

Der er forskel i antallet af koordinationsplaner
pa tveers af regioner

Region Syddanmark havde det hgjeste antal
koordinationsplaner (17 pr. 100.000). Region
Midtjylland havde 2 koordinationsplaner pr.
100.000 borgere, mens de ovrige regioner havde
enten ingen eller mellem 1-4 koordinationsplaner.



Afholdte aktiviteteri 2024

@ 29. hovember

Ny monitoreringsmodel

Baseline for ny monitoreringsmodel udgivet
af Sundhedsdatastyrelsen

@ september @ 13. december
Nyt kommissorium 1. Mode i Task Force
Endeligt kommissorium for ny styrket Task Force Forste mode i ny styrket Task Force

og udpegning af nye medlemmer
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En styrket Task Force

Side 20

Hvad er nye initiativer i Task Force?

Task Force for Forebyggelse af Tvang i Psykiatrien erstatter den

tidligere Task Force for Psykiatriomradet. Den nye Task Force

folger den nye malsaetning for nedbringelse af tvang og tager ved

leere af nogle af de udfordringer, der var med den gamle Task
Force. | regi af Task Force bliver der derfor afholdt konferencer
og workshops, som faciliterer videndeling pa tveers af regioner,
kommuner og andre akterer. Som noget nyt har kommunerne

faet en storre rolle ind i Task Force og Rigspolitiet er blevet fast

medlem.

Hvem deltager i Task Force?

Task Force for Forebyggelse af Tvang i Psykiatrien erstatter den

tidligere Task Force for Psykiatriomradet

- Regionerne

- Danske Regioner

- Kommunernes Landsforening

- Kommuner

- Rigspolitiet

- Indenrigs- og Sundhedsministeriet
- Social-, Bolig- og Z£ldreministeriet
- Social- og Boligstyrelsen

- Sundhedsdatastyrelsen

- Styrelsen for Patientsikkerhed

- Sundhedsstyrelsen (forperson)

Hvilke opgaver har den nye Task Force?

- At monitorere og drefte udviklingen i anvendelsen af tvang i
psykiatrien. Herunder have fokus pa betydelige forskelle i
anvendelsen af tvang pa tvaers af regioner og analysere
arsagerne hertil. Samt vurdere behov for at udvide
monitorering.

- Atidentificere behov for indsatser pa tveers af regioner og
sektorer, der kan medvirke til at nedbringe anvendelsen af de
mest indgribende tvangsformer, herunder
tvangsindleeggelser. Samt pege pa indsatser, der med fordel
kan ivaerksaettes regionalt og kommunalt.

- At sikre fokus pa bade at forebygge og nedbringe tvang for
den brede gruppe af patienter, der udsaettes for tvang og for
de fa patienter, der udsaettes for meget tvang.

- Atunderstotte systematisk videndeling, leering og udbredelse
af god praksis gennem 1-2 arlige eksterne aktiviteter med
fokus pa indsatser og akterer, som lykkes i at nedbringe og
forebygge tvang.



1. mode i Task Force

Tveersektorielt samarbejde Hvad kom er der ud af modet?

- Pamoedet var der fokus pa det tvaersektorielle samarbejde . . iy
med udgangspunkt i en konkret case, hvor det var lykkedes at * Der var bred enlghed om, at ngspolltlet skal have en

reducere anvendelse af tvang hos en patient, der havde
vaeret udsat for meget tvang.

Pa medet praesenterede Social- og Boligstyrelsen og
Komponent en status pa analysen af forleb, der leder op til
indlaeggelse med tvang. Task Force folger arbejdet teet og
bidrog pa medet med input for at kvalificere analysen.
Analysen udferes i fire faser og skal endeligt afrapportere
slutningen af 2025,

| Task Force var der pa medet opbakning til at fortsaette fokus
pa det tvaersektorielle samarbejde. Det blev derfor besluttet,
at der pa workshoppen den 7. april 2025 skulle vaere fokus pa
det tvaersektorielle samarbejde.
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plads i den nye styrket Task Force. | Task Force er
der blandt andet fokus pa at reducere antallet af
tvangsindlaeggelser, da det er indgribende for de
patienter der bliver tvangsindlagt. Politiet bruger
meget tid pa mennesker med psykiske lidelser,
blandt andet i forbindelse med tvangsindlaeggelser.
Derfor er det vigtigt, at politiet er med i Task Force.

Pa madet formulerede Task Force sammen en
raekke mal for arbejdet i Task Force, som samlet set
har til hensigt, at der skal anvendes mindre tvang
over for patienter, der er indlagt i psykiatrien.
Sundhedsstyrelsen har efterfolgende sat dem
sammen til ni mal (se naeste side).

Det er vigtigt at fa bragt lokal viden ind i Task Force
for at leere at de gode eksempler, hvor det lykkes at
forebygge tvangsanvendelse. Derfor skal workshops
afholdes forskellige steder i landet for at vaere mere
naerveerende der, hvor mennesker lever og
personale arbejder med forebyggelse af anvendelse
af tvang.




Indsatsomrader for arbejdet i Task Force for 2024-2030
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1

Den samlede anvendelse af
tvang skal reduceres, jeevnfor
malsaetningen.

4

Brugerperspektivet skal veere
det styrende parameter for
arbejdet i Task Force.

7

Vi skal have fokus pa at
nedbringe tvang i somatikken.

p

Vi skal gge vores viden om,
hvad der sker for og efter en
tvangsindlaeggelse.

5

Vi skal have saerligt fokus pa
born og unge.

8

Vi skal prioritere ud fra hvilke
indsatser, der gor den storste
forskel.

3

Vi skal skabe et faelles sprog
pa tveers af sektorer for at
samarbejde om forebyggelse
og nedbringelse af tvang.

6

Vi skal have saerligt fokus pa,
hvad der virker for forskellige
patientgrupper, herunder
subpopulationer og patienter,
som udsaettes for meget tvang.

9

Vi skal have mere viden om
metoder og indsatser.




Fokus for 2025

| 2025 bygger Task Force bygge videre pa det gode samarbejde
der blev etableret i 2024 i den udvidet deltagerkreds, hvor
kommunale reprassentanter og Rigspolitiet har faet faste pladser.
Derfor blev det ogsa besluttet, at fokus i Task Force skulle vaere
pa det tveersektorielle samarbejde og overgange mellem
sektorer. Teamet for den forste workshop var forebyggelse af
tvangsindlaeggelser fra botilbud. Pa workshoppen blev
deltagerkredsen udvidet, da medlemmer af Task Force kunne
invitere ekstra deltagere med som har praksisnaer erfaring.
Udvidelsen af deltagerkredsen til workshoppen havde til formal
at bringe mere viden ind i de faglige droftelser.

Pa forste mede i Task Force i december 2024 formulerede Task
Force sammen en raekke indsatsomrader for arbejdet med at
forebygge og nedbringe tvang i Task Force. | 2025 skal
indsatsomraderne konkretiseres til konkrete spor og indsatser
som Task Force skal arbejde med i partnerskabsperioden.

Arbejdet i Task Force vili 2025 planlaegges ind i andre store
dagsordener i psykiatrien og sundhedsvaesnet, herunder arbejdet
med 10-arsplanen for psykiatri og mental sundhed og
sundhedsreformen, som har fokus pa omstilling af
sundhedsvaesenet og ligestilling og integration af psykiatri og
somatik.
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Aktiviteteri 2025

6. juni
Mode

Regioner fremlaegger planer med leeringsperspektiv
Arlig monitorering foreligger

Sundhedsstyrelsen udgiver arsrapport

Opsamling pa workshop afholdt 7. april

@ 8. december
Made

Temadroftelse besluttes efter workshop 3. oktober
Laering fra workshop afholdt 3. oktober

@ 7. April

Workshop

Tema: forebyggelse af tvangsindlaeggelser fra botilbud
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@ 3. oktober
Workshop

Tema og deltagelse besluttes pa Task
Force madet den 6. juni



Datagrundlag

Monitorering af tvang i psykiatrien, malsaetning om mindre
tvang i psykiatrien

Sundhedsdatastyrelsen har i samarbejde med regionerne og
Sundhedsstyrelsen udviklet den nationale model til monitorering
af anvendelsen af tvang i psykiatrien. Modellen skal folge
malsaetningen om mindre tvang i psykiatrien.

Datakilde, Monitoreringsmodel: Monitoreringsmodellen
anvender data fra Register over Tvang i Psykiatrien (TIP) og Det
Centrale Personregister (CPR). Data fra Sikringsafdelingen i
Region Sjzlland medtages ikke i opgerelserne.

Baseline i monitoreringen er beregnet pa baggrund af ar 2021-
2023 med 2024 som forste mulige opfelgningsar derefter.

Diskretionering: Observationer pa 1-4 er erstattet med -1' og
absolutte tal af afrundet til naermeste 5 af diskretionshensyn.
Beregnede veerdier pa baggrund af observationer pa 1-4,
herunder opgerelser pr. 100.000 borgere, median, gennemsnit og
pr. indlagte i psykiatrien, erstattes ligeledes med '-1" af
diskretionshensyn. | grafer er dette visualiseret med vaerdien 2,5.
Diskretionering geelder ogsa for evrige data, som Task Force
folger fra opgerelsen Brug af tvang i psyRiatrien.

Yderligere dokumentation af data: Findes i
monitoreringsmodellen hos Sundhedsdatastyrelsen - ligesom de
bagvedliggende data for den samlede monitorering kan findes
og downloades hos Sundhedsdatastyrelsen - se her.
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@vrige data, som Task Force folger:

Foruden den nationale model til monitorering af anvendelse af
tvang opger Sundhedsdatastyrelsen ovrige data om brug af
tvang i psykiatrien. Arsrapporten er suppleret med udvalgte data
fra Brug af tvang i psykiatrien, som er relevante for Task Force at
folge med blik pa det tveersektorielle samarbejde. Data om
tvangsindleeggelser, tvangstilbageholdelser, udskrivhingsaftaler
og koordinationsplaner indgar i rapporten.

Datakilde: Opgoerelsen Brug af tvang i psyRiatrien anvender data
fra Register over Tvang i Psykiatrien (TIP), Sundhedsstyrelsen har
lavet egne beregninger, hvor data fra TIP er suppleret med data
fra Danmarks Statistik fra FOLK1A. Her er data opgjort for region,
kon, civilstand, og andet kvartal hvert ar.

Egne beregninger: Sundhedsstyrelsen har brugt data fra
Danmarks Statistik til at opgere data pr. 100.000 borgere for
tvangsindleeggelser, tvangstilbageholdelser, udskrivningsaftaler
og koordinationsplaner. Forst er data blevet opgjort som enten
born og unge (for alle personer 0-17 ar), eller voksne (alle
personer 18+ ar). Herefter er episoder pr. 100.000 borgere blev
udregnet som antal episoder delt med antal personer for det
geeldende ar.

Grafer over tvangsindlaeggelser og tvangstilbageholder starter i
2021-2023 ligesom i monitoreringsmodellen. Dette forste
datapunkt for graferne er udregnet ud fra gennemsnittet af antal
episoder i perioden delt med gennemsnittet af antal personer i
disse tre ar. Grafer for udskrivningsaftaler og koordinationsplaner
starter i 2018, da det blev lovligt at lave dem aret efter.

Yderligere dokumentation af data: Findes hos
Sundhedsdatastyrelsen - hvor de bagvedliggende data for brug
af tvang i psykiatrien ogsa kan findes - se her.


https://www.esundhed.dk/Emner/Patienter-og-sygehuse/Monitorering_af_tvang_i_psykiatrien
https://www.esundhed.dk/Emner/Patienter-og-sygehuse/Brug-af-tvang-i-psykiatrien
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