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K@BENHAVNS KOMMUNE
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen
Administrationscentret, Juridisk Afd.

Beretning 2010 om magtanvendelse og andre indgreb i
voksnes selvbestemmelsesret i henhold til servicelovens
bestemmelser.

Sundheds- og Omsorgsudvalget skal i henhold til serviceloven folge
udviklingen i anvendelse af magt og andre indgreb i1 voksnes
selvbestemmelsesret, og forvaltningen skal hvert &r fremlaegge en
beretning for Sundheds- og Omsorgsudvalget. Sundheds- og
Omsorgsudvalget besluttede i oktober 2006, at beretningen skal
foreleegges hvert dr 1 andet kvartal.

Servicelovens bestemmelser om magtanvendelse overfor voksne kan
bringes i anvendelse overfor den personkreds af voksne, der har en
betydelig og varig psykisk funktionsnedsettelse, som er ude af stand
til at tage forsvarligt vare pa sig selv, og som kommunen derfor har en
serlig omsorgspligt overfor.

Inden for forvaltningens omrade omfatter personkredsen hovedsagelig
svaert demente borgere.

Plejen af og omsorgen for svaert demente borgere m.fl. kan vaere en
kompleks opgave. Over for denne personkreds har kommunen pligt til
at undgd omsorgssvigt, og opgaven kan nedvendiggore, at
plejepersonalet ma anvende magt eller andre indgreb i borgerens
selvbestemmelsesret for at kunne yde den pikrevede og sufficiente
pleje og omsorg for borgeren.

Forvaltningen arbejder kontinuerligt pé at forebygge situationer, hvor
brug af magt og andre indgreb bliver nedvendige bl.a. inden for
rammerne af Kommunens demenspolitik jfr. afsnit 3.

Ved samtlige tilsyn, der blev udfert 1 2010, var der ikke anmaerkninger
omhandlende magtanvendelsesomradet, ligesom tilsynet konstaterede,
at der var tilgeengelige og kendte procedurer om magtanvendelse.
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1. Baggrund.

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen administrerer og overvager
omradet for servicelovens bestemmelser om magtanvendelse og andre
indgreb 1 selvbestemmelsesretten overfor voksne, som péd grund af en
betydelig og varig nedsat psykisk funktionsevne ikke leengere kan tage
forsvarligt vare pa sig selv.

Serviceloven praciserer, at kommunen har en aktiv omsorgspligt til at
undgd omsorgssvigt.

I forlengelse af denne pligt, har kommunen ligeledes pligt til at
tilbyde og yde den nedvendige pleje af og omsorg for borgere, som pa
grund af deres betydelige og varigt nedsatte funktionsevne ikke kan
tage forsvarligt vare pd egen tilvaerelse — ofte fordi de grundet deres
tilstand ingen sygdomserkendelse har.

Serviceloven fremhever, at det enkelte individs integritet, sa vidt som
overhovedet muligt, skal respekteres, uanset den enkeltes psykiske
funktionsevne.

Dette medferer, at kommunens pligt til at yde pleje og omsorg, som
hovedregel skal baseres pd borgers samtykke og frivillige medvirken.

Fra denne hovedregel, er der i servicelovens kapitel 24 foreskrevet 6
undtagelser, som udtemmende fasts@tter i hvilke afgrensede
situationer tilsidesattelse af borgers selvbestemmelsesret alligevel er
lovligt:

e Anvendelse af personlige alarm- eller pejlesystemer (§ 125)

e Fastholdelse i akutte situationer for at forhindre, at borger gor
skade pa sig selv eller andre (nedvarge § 126)

e Anvendelse af fysisk magt (fastholdelse) overfor en person,
hvor det mé anses for absolut nedvendigt for at kunne udeve
omsorgspligten i personlige hygiejnesituationer (§ 126a)

e Kortvarig tilbageholdelse i eller tilbageforelse af borger til
egen bolig, hvis der er nzrliggende risiko for, at borger i
feellesarealer eller ved at forlade sin bolig udsatter sig selv
eller andre for at lide vaesentlig personskade (§ 127)

e Anvendelse af beskyttelsesmidler (stofsele) for at forhindre
fald fra stol, seng eller kererstol (§ 128)

e Permanent flytning til serligt botilbud uden borgers
samtykke (§ 129)

Felles for de ovenfor naevnte indgreb er, at:

e Indgreb alene kan udeves overfor borgere, hvor der foreligger
faglig dokumentation for deres betydelige og varigt nedsatte
psykisk funktionsevne, som medferer, at borgeren ikke kan
tage forsvarligt vare pa sig selv.
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e Indgrebet skal vare absolut pékrevet og ma aldrig erstatte
omsorg, pleje og socialpedagogisk bistand.

e Det skal altid forud for indgrebet vare forsegt at opna
borgerens frivillige medvirken til den nedvendige
foranstaltning samt personalet skal altid forud overveje om en
mindre indgribende foranstaltning vil vaere tilstreekkelig for at
udeve omsorgspligten og om indgrebet star mél med, hvad
som sgges opnédet med indgrebet.

e Indgrebet skal vaere nedvendigt, fordi der er overhengende
risiko for alvorlig personskade pé borgeren selv eller andre
personer i n&erheden — og det dermed vil vere i strid med
kommunens omsorgspligt, hvis personalet ikke griber til
handling for at forhindre denne fare.

e Indgrebet skal udeves sa skdnsomt og kortvarigt som muligt.

e Alle indgreb skal registreres og indberettes, nar de har varet
bragt i anvendelse. Alle indgrebene (pd naer akut nedverge)
kraever en forhdndsgodkendelse fra forvaltningen forend de ma
bringes i anvendelse, og der skal altid folges op med en
handleplan for — sa vidt det er muligt - at imedega fremtidig
anvendelse af magtindgrebet.

e Enkelte af indgrebene kraver tillige godkendelse 1 Det Sociale
Neaevn samt, at der beskikkes en advokat til at varetage borgers
interesser under sagens behandling i nevnet.

Magtanvendelse udover de ovenfor navnte indgreb i
selvbestemmelsesretten kan ikke udferes med hjemmel i serviceloven,
men eventuelt med hjemmel i anden lovgivning f.eks. sundhedsloven,
psykiatriloven, vergemalsloven og straffeloven.

Som anfort ovenfor forudsetter serviceloven, at der forud for brug af
magtanvendelse foreligger en tilladelse fra forvaltningen til at udeve
et bestemt indgreb — hvis det i konkrete situationer ikke kan undgas,
idet det pa basis af ansegning er blevet vurderet, at servicelovens
betingelser er opfyldt.

Undtaget herfra er helt akut opstdede situationer, hvor plejepersonalet
umiddelbart vurderer, at f.eks. fastholdelse af en svert dement og
udadreagerende borger er nedvendigt for at undgd eller afvaerge
angreb pa personer (og ejendele) eller for at forhindre, at den
demensramte borger bringer sig selv i en situation, hvor der er fare for
den pagzldendes liv, helbred eller forlighed.

I disse akutte nedrets/nedvaergelignende  situationer  kan
plejepersonalet handle ”her og nu”, og derefter registrere samt
indberette indgrebet efterfolgende til forvaltningen.

Der er i disse tilfelde en skarpet tidsmassig indberetningspligt pd 3
dogn fra indgrebet fandt sted, til indgrebet indberettes til
forvaltningen.
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Sundheds- og Omsorgsforvaltningen anvender bl.a. de registrerede
indberetninger samt ansggninger om magtanvendelse som grundlag
for undervisning, vejledning, supervision og radgivning af de
udferende enheder.

Det er hensigten, at udfereenhederne derigennem far vaerktej til sa
vidt muligt at undgd magtanvendelse samt far indsigt i de juridiske
rammer for, hvornér indgreb i selvbestemmelsesretten vurderes som
absolut nedvendigt og dermed lovligt kan udeves.

Endelig danner registreringen af modtagne indberetninger og
anseggninger om magtanvendelse grundlag for den arlige beretning til
Sundheds- og Omsorgsudvalget om udviklingen i anvendelse af magt
og andre indgreb i voksnes selvbestemmelsesret inden for
forvaltningens ansvarsomrade.

Ansagninger og indberetninger i 2010

Forvaltningen har 1 2010 registreret og behandlet 1 alt 272 ansegninger
og indberetninger om magtanvendelse og andre indgreb 1 voksnes
selvbestemmelsesret, hvilket er en stigning pa 111 1 forhold til 2009,
hvor det samlede tal var 161 registrerede indberetninger og
ansggninger om magtanvendelse.

Stigningen 1 2010 af registrerede udferte magtanvendelser og andre
indgreb i voksnes selvbestemmelsesret kan helt overvejende forklares
med, at der pr. 1. juli 2010 er sket en praecisering af servicelovens
bestemmelser om indberetningspligt. Dette medferer nu i praksis, at
alle magtanvendelsesindgreb skal registreres og indberettes til
forvaltningen. Tidligere var det alene indgreb udevet i akut nedvarge
som udfereenhederne indberettede til forvaltningen og ikke indgreb
som folge af en allerede forud godkendt og dermed tilladt
magtanvendelse i en tidsbegranset periode.

12010 er der sdledes indberettet og registreret en forud godkendt
magtanvendelse (fastholdelse 1 personlig hygiejnesituationer) 102
gange overfor en enkelt borger henover en 3 maneders periode.

Der var tale om en ekstraordingr situation, idet borgeren ud over sin
svere demenslidelse tillige havde en alvorlig somatisk sygdom
(tarmkreaeft), der gjorde det pdkraevet at udfere - som minimum -
daglig personlig hygiejne for at forhindre alvorlige infektioner og
yderligere svaekkelse af borgeren.

Det er sjeldent, at en borgers tilstand nedvendigger anvendelse af
daglig magt, idet det ofte lykkes for plejepersonalet - i arbejdet med at
undgé indgreb - at finde alternative metoder og kompromiser bl.a. via
en pedagogisk tilgang i stedet.

I den n@vnte sag udevedes magtanvendelse efter leegelig anbefaling,
og var som ovenfor nevnt godkendt af forvaltningen.
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Forvaltningens fokus pd magtanvendelsesomrddet

Forvaltningen oplever fortsat, at det generelle eogede fokus pa
magtanvendelsesomradet har medfort et betydeligt kvalitetsloft 1
forhold til plejepersonalets overholdelse af procedurereglerne i
forbindelse med indgreb i voksnes selvbestemmelsesret.

Forvaltningen finder samtidig, at der fortsat vil vaere et kontinuerligt
behov for understottelse, vejledning og undervisning af
plejepersonalet og visitatorer 1 de administrative regler om
registrerings- og indberetningspligt samt krav til ansegning forud for
magtanvendelse m.v.

Serligt ndr henses til, at magtanvendelsesregelsattet er forholdsvis
kompliceret, skal kendes og efterleves af en stor medarbejderskare
med vidt forskellig uddannelsesmassig baggrund samt, at der pé
arsbasis er en relativ stor udskiftning i medarbejderstaben inden for
Sundheds- og Omsorgsforvaltningens ansvarsomrade.

Forvaltningen fortsetter derfor indsatsen for at forebygge unedig
magtanvendelse og vejlede om pakravet magtanvendelse for at sikre,
at ledelse, plejepersonale og visitatorer labende har det nedvendige
kendskab til servicelovens retssikkerhedsgarantier og procedureregler
mv. 1 forbindelse med ansegninger om, registreringer af, indberetning
om og ivaerksattelse af indgreb i1 voksnes selvbestemmelsesret.

Forvaltningen har 1 2010 afholdt en temadag for forstandere,
hjemmeplejeledere og chefer inden for pleje- og omsorgsomrédet.
Temadagen var velbesogt med ledelsesrepreesentanter fra samtlige
lokalomrader.

Temadagens hovedsigte var at informere om de nyeste @ndringer og
preciseringer i servicelovens regler om magtanvendelse og at belyse
et kompleks emne set i et ledelsesperspektiv. I forhold til sidstnaevnte
var formalet med temadagen, at lederne blev bedre rustet til at yde
faglig sparring med personalet samt fortsat er opmarksomme pa
lederens ansvar i forbindelse med ansggnings -, registrerings- og
indberetningspligt pd magtanvendelsesomradet.

Forvaltningen har i 2010 desuden afholdt 6 temadage — 1 pa hvert
lokalomradekontor og 1 hos Den Centrale Visitation - om
magtanvendelse og vergemal. Der deltog i gennemsnit 20-30
medarbejdere og ledere fra hvert lokalomrddekontor i disse temadage.
Hvert lokalomrddekontor udpegede efterfolgende 2-3 af deres
visitatorer, som deltog i et specielt tilrettelagt heldagsseminar for
visitatorer vedrerende magtanvendelsesregelsettet om flytning til
botilbud uden borgers samtykke.
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2. Registrering af ansogte og indberettede magtanvendelsessager
i Sundheds- og Omsorgsforvaltningen i 2010.

I 2010 har Juridisk afdeling registreret og behandlet i1 alt 272
magtanvendelsessager sdledes:

Ansegning eller indberetning om anvendelse af personlig alarm —
og/eller pejlesystem (§ 125):

Der er modtaget i alt 27 ansegninger og indberetninger om anvendelse
af personlig alarm — og/eller pejlesystem, og der er givet tilladelse til
27 foranstaltninger i form af f.eks. GPS-sporingssystem (udstyr til at
spore f.eks. en demensramt borger, som har forvildet sig vaek og ikke
ved egen hjelp kan finde tilbage), alarmmaétter (adviserer personalet
om, at borger feks. er faldet ud af sengen eller stol og ikke kan
komme op ved egen hjelp) eller alarmbrikker (indsyet i toj eller
handtaske til advisering af personalet om (ofte i nattetimerne), at
borger er ved at forlade boligen og i den forbindelse kan have brug for
assistance.

Alle ansegninger og indberetninger er godkendte som lovlige.

Den 1. juli 2010 blev servicelovens regler om anvendelse af
personlige alarm/pejlesystemer lempet i1 forhold til demensramte
borgere.

Herefter kan udfereenhederne, sdfremt borger ikke aktivt modsatter
sig og uden forudgéende ansegning/godkendelse udstyre borgeren
med et personligt alarm- og /eller pejlesystem.

Ibrugtagelsen skal indberettes efterfolgende til forvaltningen. Safremt
borger modsatter sig, skal udfereenhederne fortsat ansgge om
anvendelsen for alarm- og/eller pejlesystemet kan tages i brug overfor
borgeren.

Indberetning om fastholdelse i forbindelse med nedverge -
afbryde/stoppe udadreagerende eller selvdestruktiv adferd (§ 126):
Der er modtaget 1 alt 69 indberetninger om personalets fastholdelse af
fortrinsvis svaert demensramte borgere for at forhindre igangvaerende
slag, spark, bid og niven.

Alle indberetninger opfyldte servicelovens kriterier for fastholdelse i
nedverge og er vurderet som varende inden for lovens rammer.

Ansegning om fastholdelse i forbindelse med nedvendig og pakravet
hjelp i forbindelse med personlig hygiejne (§ 126a):

Der er modtaget i alt 125 ansogninger og indberetninger om
fastholdelse for at kunne udfere nedvendig hjelp 1 forbindelse med
personlig hygiejne.

Alle ansegninger og indberetninger er godkendt som lovlige.

Ofte er det i situationer, hvor den demensramte borger er “blebruger”
og som lengerevarende ikke har villet medvirke til skift af uren ble
og/eller urent toj med fare for borgers helbred til folge f.eks. pd grund
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af sirdannelse eller urinvejsinfektion, safremt hjelpen ikke udferes
nu.

Ansggning om tilbageholdelse eller tilbageforelse til egen bolig (§
127):

Der er modtaget i alt 5 ansegninger og indberetninger om
tilbageforelse til egen bolig.

Alle ansegninger og indberetninger er godkendt som lovlige.

Samtlige tilfeelde drejede sig om svert demensramte beboere, som gik
uinviteret ind 1 andre beboeres bolig og f.eks. lagde sig i deres senge
uden at ville gd igen frivilligt, idet de ikke forstod, at de ikke selv
boede der.

Ansegning om anvendelse af beskyttelsesmidler for at forhindre fald
(§ 128):

Der er modtaget i alt 3 ansegninger og indberetninger om anvendelse
af bled stofsele for at forhindre iser lammede beboers fald ud af
kerestol 1 forbindelse med ophold i fellesarealer.

Alle ansegninger og indberetninger er godkendt som lovlige.

Ansggning om permanent flytning til botilbud uden samtykke (§ 129):
Forvaltningen har behandlet i alt 43 sager efter denne bestemmelse,
som fordeler sig saledes:

Forvaltningen har modtaget og godkendt 30 ansegninger om flytning
af fortrinsvis demensramte borgere, som ikke modsatte sig en flytning
til et plejetilbud, men som heller ikke var i stand til at give et gyldigt
informeret samtykke til flytningen pga. af deres betydelige nedsatte
psykiske funktionsniveau (§ 129, stk. 2).

Tilladelse gives i disse tilfelde, hvor det bl.a. vurderes som varende
absolut pakrevet, at flytte borger til et plejeboligtilbud siledes, at den
nedvendige hjalp kan ydes i alle degnets timer, fordi borger ikke
leengere kan tage vare péd egen tilvarelse og forholdene gor, at den
nedvendige hjelp ikke leengere kan ydes forsvarligt i hjemmet.

For, at borger kan flytte permanent til et plejeboligtilbud skal
indhentes bekikket vaerges samtykke.

Forvaltningen har derudover modtaget og behandlet 12 sager om
flytning uden samtykke, hvor den padgzldende borger aktivt (i ord
eller handling) modsatte sig flytning til nedvendigt plejeboligtilbud (§
129, stk. 1).

Der var her ligeledes tale om borgere med et massivt nedsat psykisk
funktionsniveau — ofte svaert demente — og hvor forholdene i hjemmet
(f.eks. nedslidt ®gtefelle, betydelig brandfare pd grund af
uhensigtsmaessig omgang med ild, faldtruethed, hjelpeloshed eller
total afvisning af nedvendig hjelp i hjemmet) har gjort det absolut
pakravet, at den pdgeldende blev flyttet til et plejetilbud for, at den
pageldende ikke skulle lide omsorgssvigt. I disse sager beskikker
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forvaltningen en advokat, som varetager den pagaldendes interesser i
forbindelse med sagen, og forvaltningen udferdiger indstilling om
flytning til Det Sociale Naevn.

Det Sociale Nevn traeffer afgerelse om flytning uden samtykke.

De fleste af de berorte borgere er sé dirlige (sdvel fysisk som
psykisk), at mens sagen behandles, opholder de sig midlertidigt pa en
vurderings- og/eller aflastningsplads, idet kommunen for at opfylde
sin omsorgspligt umiddelbart ma skride til handling, fordi forholdene 1
hjemmet ikke leengere kan forsvares.

forvaltningen har fiet medhold i det Sociale Naevn i 11 af de 12 rejste
flyttesager, hvor borger modsatte sig flytning.

Den ene sag, hvor forvaltningen ikke fik medhold i nevnet er navnt i
beretning 2009, hvor nevnet pd daverende tidspunkt fandt, at
borgeren opfyldte betingelserne for flytning uden samtykke, men da
borgeren modsatte sig flytning udbad sig en yderligere beskrivelse af
det socialpsykiatriske botilbud, som forvaltningen havde indstillet, at
borger skulle flyttes til.

Forvaltningen fremsendte en yderligere beskrivelse af det
socialpsykiatriske botilbuds specielle kompetencer i1 forhold til den
pageldende borger. Nevnet gav herefter ikke forvaltningen medhold i
sin indstilling om flytning.

Forvaltningen ankede i 2010 navnets afgorelse om ikke at give
medhold 1 forvaltningens indstilling (som borgers beskikkede advokat
1 ovrigt var enig med forvaltningen 1) til Den Sociale Ankestyrelse.

Ankestyrelsen gav ikke medhold i forvaltningens og advokatens
indstilling om flytning med begrundelsen, at selvom borgeren tilhorte
personkredsen omfattet af bestemmelsen og selvom det uden tvivl
ville vere det mest optimale for borger, at flytte til et sarligt
socialpsykiatrisk botilbud i stedet for at blive boende péd det somatiske
plejehjem, sa fik borger aktuelt den nedvendige hjalp pa
plejehjemmet, selvom hjelpen kun kunne gennemfores ved
anvendelse af fast vagt 20 timer 1 dognet.

Da borgeren under sagens tidsmessige lange forleb var blevet
tiltagende svaekket, og fast vagt derfor ikke leengere var absolut
nedvendigt, valgte forvaltningen ikke at rejse sag ved domstolene.
Den 1. juli 2010 trddte en tilfejelse (§ 129, stk. 3) til servicelovens
flyttebestemmelser i kraft saledes, at der nu er mulighed for at flytte
en demensramt borger mellem to ensartede botilbud uden borgerens
samtykke, hvis det under ganske sarlige omstaendigheder skonnes at
vare 1 borgers egen interesse at flytte botilbud bl.a. af familiemaessige
arsager, og at plejen af og omsorgen for borger kan udferes sufficient
pa det enskede (nye) botilbud.
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Lovandringen er meget ny, og bemerkningerne til loven uddyber
desverre ikke, hvorledes bestemmelsen skal fortolkes naermere
vedrorende “ganske sarlige omstendigheder”, ”familizre arsager” og
”’1 borgers egen interesse”.

Forvaltningen har i december 2010 rejst 1 sag efter § 129, stk. 3
(familizere arsager til flytning), som naevnet ikke har givet medhold i.

I skrivende stund behandles sagen i Ankestyrelsen.

Geografisk fordeler det samlede modtagne antal indberetninger og
ansogninger om magtanvendelse efter servicelovens sig sdledes:

Lokalomrade Indre By/Osterbro:
Der er ansggt og indberettet i alt 20 magtanvendelser i henhold til
serviceloven fordelt pa:

4 personlige alarm/pejlesystemer, 6 nedverge, 10 flyttesager uden
samtykke (2 hvor borger modsatte sig og 8 hvor verge afgav
stedfortredende samtykke).

Magtanvendelser lokalomrade Indre By/@sterbro

Flytning af familiaere arsager |0

Flytning m/ vargesamtykke 8

Flytning u/ samtykke 2

Blod stofsele |0
Tilbageforsel til egen bolig [0

Personlig hygiejne |0

Nodvaerge 6

Alarm/Pejlesystemer 4

Lokalomrade Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby:
Der er ansggt og indberettet i alt 26 magtanvendelser i henhold til
serviceloven fordelt pa:

4 personlige alarm/pejlesystemer, 14 nedvaerge, 3 personlig hygiejne,
1 tilbageforelse til egen bolig, 4 flyttesager uden samtykke (1 hvor
borger modsatte sig og 3 hvor verge afgav stedfortredende
samtykke).
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Magtanvendelser lokalomrade Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby

Flytning af familiaere arsager
Flytning m/ vaergesamtykke
Flytning u/ samtykke

Blad stofsele

Tilbageforsel til egen bolig
Personlig hygiejne
Nedvaerge

Alarm/Pejlesystemer

Lokalomride Vanlese/Bronshej/Husum:
Der er ansggt og indberettet i alt 30 magtanvendelser i henhold til
serviceloven fordelt pa:

Magtanvendelser lokalomrade Vanlgse/Brenshgj/Husum

Flytning af familiaere arsager
Flytning m/ vaergesamtykke
Flytning u/ samtykke

Bled stofsele

Tilbageforsel til egen bolig
Personlig hygiejne
Nodvarge

Alarm/Pejlesystemer

8 personlige alarm/pejlesystemer, 7 nedvearge, 6 personlig hygiejne, 9
flyttesager uden samtykke (4 hvor borger modsatte sig og 5 hvor
vaerge afgav stedfortredende samtykke).

Lokalomrade Bispebjerg/Nerrebro:
Der er ansggt og indberettet i alt 71 magtanvendelser i henhold til
serviceloven fordelt pa:
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10 personlige alarm/pejlesystemer, 40 nodvarge, 9 personlig hygiejne,
4 tilbageforelser til egen bolig, 3 anvendelse af bled stofsele, S
flyttesager uden samtykke (1 hvor borger modsatte sig og 4 hvor

varge afgav stedfortredende samtykke).

Flytning af familizere arsager

Flytning m/ vaerge samtykke

Flytning u/ samtykke

Bled stofsele

Tilbageforsel til egen bolig

Personlig hygiejne

Nodvaerge

Alarm/Pejlesystemer

Magtanvendelser lokalomrade Bispebjerg/Narrebro

14

K

I
4
s

| 40

Y

40

45

Lokalomride Amager:

Der er anseggt og indberettet i alt 114 magtanvendelser i henhold til

serviceloven fordelt pa:

1 personlig alarm/pejlesystem, 2 ngdvearge, 107 personlig hygiejne, 4
flyttesager uden samtykke (2 hvor borger modsatte sig og 2 hvor

varge afgav stedfortredende samtykke).

Magtanvendelser lokalomrade Amager

Flytning af familizere arsager |0
Flytning m/ vaergesamtykke []2
Flytning u/ samtykke 7[| 2

Blad stofsele | 0

Tilbagefarsel til egen bolig |0

Personlig hygiejne

] 107

Alarm/Pejlesystemer ﬂ

-

Nedvaerge D 2

20 40 60 80

100

120

Den Centrale Visitation:
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Der er ansggt om i alt 11 magtanvendelser 1 henhold til serviceloven
fordelt pa:

11 flyttesager uden samtykke (2 hvor borger modsatte sig, 8 hvor
varge afgav stedfortredende samtykke, og 1 af familiere arsager).

Magtanvendelser Den Centrale Visistation

Flytning af familizere arsager 1

Flytning m/ vaergesamtykke | 8

Flytning u/ samtykke 2

Bled stofsele |0

Tilbageforsel til egen bolig |0

Personlig hygiejne |0

Nodvaerge |0

Alarm/Pejlesystemer |0

Den Centrale Visitation har stdet for ansegninger om flytning af
beboere, som var pa et sarligt botilbud (FT-afsnittet pa Pilehuset).
Pga. progressionen i deres demenstilstand profiterede disse borgere
ikke leengere af det sarlige botilbud, og man vurderede, at de 1 det
terminale stadie af deres sygdom skulle overflyttes til det nyoprettede
Sanseafsnit ved Pilehuset, som er dimensioneret til at varetage plejen
af og omsorgen for denne gruppe af terminale dementsramte beboere.
Der blev 1 vinteren 2010 truffet afgerelse om at flytte 4 beboere efter
servicelovens § 129, stk. 2 (vaergesamtykke) til Sanseafsnittet ved
Pilehuset.

Samlet oversigt over magtanvendelser i Kebenhavns Kommune i SUF-regi.

BN B
0 = = .
O Flytning af familizere arsager
(o@ ,§°* c,"& éo@ ,bqé %o‘\ B Flytning v vaergesamtykke
<
e @ & & ¥ . & O Flytning u/ samtykke
° < & N <®
b&‘b (‘}9 & ,.5\0‘ '6"}0 B Bled stofsele
0\
A S Qee’\Q, &° e & O Tilbagefarsel til egen bolig
$ & ' O Personlig hygiejne
& R Q g hygiej
& B Ngdveerge

@ Alarm/Pejlesystemer

3. Udvikling
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Antallet af registrerede ansggninger og indberetninger om
magtanvendelse og andre indgreb i voksnes selvbestemmelsesret har
udviklet sig sdledes:

2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010

39 83 117 |56 64 43 99 189 | 161 |272

sager | sager | sager | sager | sager | sager | sager | sager | sager | sager

Som n@vnt er det forvaltningens vurdering, at en af arsagerne til
stigningen gennem arene i antallet af registrerede indberetninger og
ansggninger om magtanvendelse kan vere, at der iser i de sidste 3 ar
har vaeret et ekstra fokus péa de formelle regler for magtanvendelse hos
de udferende enheder, og at dette fokus har medvirket betydeligt til, at
ogsé de retssikkerhedsmaessige procedurekrav efterleves i forbindelse
med udferelse af indgreb af denne type over for borgere med
betydeligt og varigt nedsat psykisk funktionsniveau.

Sidelobende arbejdes der med forskellige tiltag pd demensomradet.
Her kan n&vnes:

Nyhedsbrev
Forvaltningen har i januar 2010 introduceret et juridisk nyhedsbrev,
hvor bl.a. nyt fra magtanvendelsesomrddet er blevet beskrevet i 3 ud
af 5 numre.

Nyhedsbrevet er tenkt som meddelelseskilde for de relevante
personalegrupper om juridiske emner, som en bredere kreds i
forvaltningen kan have nytte af at stifte bekendtskab med.

Demenspolitik
Kebenhavns Kommunes demenspolitik for perioden 2010-2014
bygger videre pd politikken fra 2003. Mélet med den reviderede
demenspolitik er at sikre en malrettet, sammenh@ngende,
kvalitetsorienteret og personcentreret indsats for alle borgere med
demens.
Et vigtigt mal er at ege fokus pd mélgruppen af borgere i1 eget hjem og
pa almindelige plejehjem, som supplement til det tidligere fokus pé
borgere med specialiseret behov.
Et andet mal er at oge fokus pd de parerende og lave en helstobt
indsats med udgangspunkt i familiens samlede mestring af at leve med
demens tet pa.
Der er opstillet 6 mal i demenspolitikken, som vil veare
retningsgivende for kommunens indsats pd demensomradet i de
kommende ér.
Malene er:

1. Fokus pa sundhedsfremme og forebyggelse
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2. Borgeren skal opleve kontinuitet og tryghed i hverdagen,
herunder bred information og stette til de parerende

3. Udgangspunkt i den enkeltes ressourcer, behov og ensker
4. Hej kvalitet og faglighed 1 kommunens tilbud
5. Samarbejde pa tvers og gennemsigtighed 1 indsatsen, herunder

samarbejde med region Hovedstaden omkring tidlig opsporing
og udredning af demens
6. Forskning og aktivitet skal indga aktivt i udvikling af omsorg.

I 2010 har forvaltningen igangsat et sterre udviklingsarbejde med
henblik pd at styrke organiseringen pd demensomradet, og samtidig
udarbejdet en kompetenceudviklingsstrategi pd omradet. Formalet er
at understotte og sikre de bedste vilkdr for lokal og central
implementering af demenspolitikkens mal.

Projekt

Fra december 2010 har forvaltningen igangsat et projekt, der giver
mulighed for at anvende alarm- og pejlesystemer til kebenhavnske
borgere med demens, som stadig bor i eget hjem. Det overordnede
formadl er at sikre disse borgere bedre muligheder for at feerdes mere
trygt og sikkert uden for hjemmet, og samtidig aflaste de parerende og
hjemmehjalpen.

Projektet retter sig mod hjemmeboende borgere med demens 1 lettere
grad, som selv kan give et habilt samtykke til anvendelse af alarm- og
pejlesystem. Borgeren skal have parerende omkring sig, der er i stand
til at tage ansvar for at spore og bringe borgeren hjem, nar behovet
opstar.

Der er indgéet en samarbejdsaftale med Kebenhavns Brandvesen,
som skal forestd sporing og hjembringelse af borgeren, sdfremt de
parerende ikke selv kan spore og hjembringe borgeren f.eks. ved
opstaet sygdom, hospitalsindlaeggelse eller anden midlertidig opstdet
forhindring hos de parerende.

Projektet folges og evalueres lobende, forste gang i april 2011.
Demenskoordinatorer

Der er ansat en demenskoordinator eller demenskonsulent i hvert
lokalomrade i kommunen.

Demenskoordinatoren har en samordnende og udadvendt rolle i
forhold til borgere ved bl.a. at bistd den enkelte borger, sa “’slgjfen”
mellem borger, pdrerende og forvaltningen “bindes” sammen i
overgangssituationer (f.eks. fra udredning til iverksattelse af
kommunal hjemmehjlp, fra hjemmeplejen til plejebolig ect.).
samtidig underviser, oplyser og vejleder demenskoordinatoren sivel
borger med demens og deres parerende som plejepersonalet om
demens.

Demenskoordinatorens centrale samarbejdspartnere er
demenscentrene (sarlige botilbud), visitationen, hjemmeplejen og
ovrige plejehjem (almindelige somatiske botilbud).
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Koordinatoren har ogsd en rolle i forhold til udviklingen af
demensomradet 1 lokalomrddet i samarbejde med kommunens
Demensteam, lokalomrade kontor og centralforvaltningen.

Demensteamet

Demensteamet har oplyst, at teamet i1 2010 har gennemfort 17
undervisningsforlob — pé is@r plejehjemmene — om “magt og
omsorg”.

Afsluttende bemcerkninger

Alle former for indgreb efter servicelovens regler om magtanvendelse
er baseret pa en konkret individuel vurdering af den bererte borgers
situation og omsorgsbehov.

Dette indeberer, at det neppe vil vere muligt at foretage et objektivt
skon over, hvor mange ansegninger og indberetninger, der mé
forventes 1 2011.

Med dette forbehold har Forvaltningen dog en forventning om, at den
fortsatte opmaerksomhed pa omradet og den vedvarende indsats med
undervisning, vejledning, supervision og tilsyn vil medvirke til, at
antallet af indberetninger nappe vil afvige vaesentligt i forhold til
2008, 2009 og 2010.
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