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Punkt 1: Opfølgning på referat fra sidste møde

15/3244



Opfølgning på referat fra sidste møde 

RESUMÉ 
Opfølgning på referat fra mødet 3. november 2014. 

Sagsfremstilling 
Under punkt 1. Opfølgning på referat fra mødet 9. september 2014 var der under punktet Status på Sundhedsaftale 
2015 – 2018 tilfredshed med, at der i Sundhedsaftalen er fokus på psykiatrien, herunder fysisk sygdom hos 
mennesker med en sindslidelse. Der er lavet en kampagne, der skal styrke dette fokus, herunder en film, der er 
målrettet personale. Præsentation af indsatsen udsættes på grund af mange punkter på nærværende dagsorden. 
Materialet kan ses på hjemmesiden www.ligesund.dk. 
  
Under punkt 4. Status på EAO kampagnen (EN AF OS) præsenterede Ulla Lindgren en lille og humoristisk tegnefilm 
om mænd og mental sundhed. Fra Psykiatrisk Dialogforum var der ønske om, at link til filmen kommer længere frem 
på EAO hjemmesiden. Hjemmesiden for EN AF OS er januar 2015 blevet rekonstrueret. Ulla Lindgren følger op på, 
om den lille film er blevet lettere at finde. 
  
Under punkt 6. Orientering om Region Syddanmarks partnerskabsaftale om forebyggelse af tvang blev der fra 
Psykiatrisk Dialogforum udtrykt ønske om på et kommende møde at få et oplæg fra Børne- og Ungdomspsykiatrisk 
Afdeling i Esbjerg, hvor man helt har elimineret tvang. Oplæg om eliminering af tvang ved sansestimulation er punkt 
2 på nærværende dagsorden. 
  
Under punkt 8. Oversigt over belægning, ECT og genindlæggelser kunne det tilhørende notat først opdateres medio 
november, altså efter mødets afholdelse. Den nye opgørelse er sendt til deltagerne i Psykiatrisk Dialogforum den 
19. januar 2015. 
  
Under punkt 9. Samarbejdsaftale om indsatsen for udviklingshæmmede med psykiske lidelser – oligofreniområdet 
blev der efterlyst tal for, hvor mange udviklingshæmmede med psykiske lidelser, der er i Region Syddanmark. 
Indsatsen for udviklingshæmmede med psykiske lidelser, herunder tal, sættes på dagsordenen på mødet i maj, 
eventuelt som temadrøftelse med oplæg. 
  
Under punkt 11. Åben Dialog som arbejdsform i psykiatrien har en repræsentant fra brugerorganisationerne bedt 
om, at emnet sættes på dagsordenen igen for at følge op på præsentationen. Opfølgning på Åben Dialog som 
arbejdsform i psykiatrien er punkt 7 på nærværende dagorden. 

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Orienteringen blev taget til efterretning. 
 

http://www.ligesund.dk/


Punkt 2: Eksempel på forebyggelse af tvang fra Børne- og
Ungdomspsykiatrisk Afdeling Esbjerg
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Eksempel på forebyggelse af tvang fra Børne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling 
Esbjerg 

RESUMÉ 
Et satspuljeprojekt om aktivitet og tvang er netop afsluttet ved Børne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling 
Esbjerg. Socialpædagog Ronnie Sydbøge vil på mødet holde et oplæg om afdelingens arbejde med at 
forebygge tvang. 

Sagsfremstilling 
Ministeren for Sundhed og Forebyggelse og Danske Regioners formandskab indgik den 12. juni 2014 aftale om et 
fælles mål om at halvere brugen af tvang inden 2020. Psykiatrien i Region Syddanmark har i en partnerskabsaftale 
beskrevet tiltag og milepæle for indsatsen. Psykiatrisk Dialogforum blev orienteret om dette på mødet 3. november 
2014 og besluttede ved den lejlighed at dagsordensætte et oplæg fra Børne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling i 
Esbjerg, hvor man har gode erfaringer med at eliminere tvang. Et satspuljeprojekt om aktivitet og tvang er netop 
afsluttet ved Børne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling Esbjerg. Socialpædagog Ronnie Sydbøge vil på mødet holde 
et oplæg om afdelingens arbejde med at forebygge tvang.  

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Ronnie Sydbøge fortalte om afdelingens indsats for at forebygge tvang med særlig fokus på afdelingens kultur.  
  
Oplægget er vedhæftet. 



Punkt 3: Psykiatriens hverdagstestere
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Psykiatriens hverdagstestere 

RESUMÉ 
Initiativet ”Psykiatriens hverdagstestere” blev lanceret i december 2014 i regi af CoLab Danmark, som er et 
samarbejde mellem kommuner, praktiserende læger, sygehuse, borgere og virksomheder i Region 
Syddanmark. Psykiatriens hverdagstestere er et virtuelt borgerpanel, hvor sindslidende og pårørende har 
mulighed for at sætte deres præg på udviklingen af fremtidens psykiatri. Psykiatriens hverdagstestere 
præsenteres af projektchef Dorte Dalkjær og udviklingskonsulent Kirstine Skytt Mikkelsen. 

Sagsfremstilling 
I december blev Psykiatriens hverdagstestere lanceret som del af CoLab Recovery & Rehab. Psykiatriens 
hverdagstestere er et virtuelt borgerpanel, hvor sindslidende og pårørende har mulighed for at sætte deres præg på 
udviklingen af fremtidens psykiatri. Formålet er at sikre, at nye løsninger stemmer overens med de behov, 
psykiatriens brugere har. Brugerne inddrages gennem produkttests, workshops, interviews, spørgeskemaer m.v. og 
bidrager dermed til, at producenter og myndigheder får indsigt i de løsningsbehov, der er. Brugerne afprøver og 
evaluerer blandt andet forskellige løsninger, der er på vej på markedet. Dermed er det muligt for kommuner, regioner 
og private virksomheder at få konkret feedback fra målgruppen, inden løsninger implementeres eller færdigudvikles. 
Brugerinvolveringen fungerer sådan, at brugere tilmelder sig via projektets facebook side og på hjemmesiden 
www.hverdagstester.dk. Ud over at tilmelde sig, kan deltagerne her løbende følge med i fremtidige og udførte tests.  
  
Under tilmeldingen indtaster brugere personlige oplysninger, og derved kan tests målrettes specifikke brugere. Det 
betyder blandt andet, at en app til stressramte bliver testet af nogen, der ved, hvad det vil sige at lide af stress. 
Dermed får tidligere og nuværende psykiatribrugere mulighed for at bidrage til hjælpen til fremtidens 
psykiatribrugere samtidig med, at private og offentlige virksomheder får en viden, der kan bidrage til succesfulde 
løsninger. 

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Dorte Dalkjær og Kirstine Skytt Mikkelsen orienterede om Psykiatriens hverdagstestere. Psykiatrisk 
Dialogforum ønsker en status igen, når projektet er midtvejs.  
  
Oplægget er vedhæftet. 
 

http://www.hverdagstester.dk/


Punkt 4: Repræsentation af bruger- og pårørendeorganisationer i
forebyggelsesprojekt
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Repræsentation af bruger- og pårørendeorganisationer i forebyggelsesprojekt 

RESUMÉ 
Der er indgået partnerskab mellem regionen, de 22 syddanske kommuner og Steno Center for 
Sundhedsfremme til projektet ”Livsstilsguide i praksis”. Som en del af organiseringen skal der nedsættes en 
styregruppe og en projektgruppe, herunder med repræsentation af brugere og pårørende. 

Sagsfremstilling 
Der er indgået partnerskab mellem regionen, de 22 syddanske kommuner og Steno Center for Sundhedsfremme til 
projektet ”Livsstilsguide i praksis”. Projektet er finansieret af Ministeriet for Forebyggelse og Sundhed og Region 
Syddanmark og strækker sig over tre år fra 1. januar 2015 til 31. december 2017. Der er ansat en projektleder pr. 1. 
januar 2015.  
  
Som en del af organiseringen af projekt ”Livsstilsguide i praksis” skal der nedsættes en styregruppe og en 
projektgruppe med repræsentation af blandt andre brugere og pårørende. Det er aftalt, at Psykiatrisk Dialogforums 
bruger- og pårørenderepræsentanter indgår i arbejdet på følgende måde: 

l Styregruppe:  

¡ Karen Margrethe Nielsen, Depressionsforeningen 

l Projektgruppe: 

¡ Karen Thomsen, Landsforeningen SIND 

¡ Kirsten Hansen, Bedre Psykiatri 

  
Styregruppen mødes fire gange årligt, mens projektgruppen mødes otte til ti gange årligt. Projektleder Dorthe Høj 
Nielsen er kontaktperson for begge grupper. 

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Orienteringen blev taget til efterretning. 



Punkt 5: Implementering af frivilligstrategien
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Implementering af frivilligstrategien 

RESUMÉ 
Region Syddanmarks frivillighedsstrategi er godkendt og skal nu implementeres. Der ønskes deltagelse af 
bruger- og pårørenderepræsentanter i arbejdsgruppen for implementering.  

Sagsfremstilling 
Region Syddanmarks frivillighedsstrategi har været i bred offentlig høring. De indkomne høringssvar er indarbejdet i 
frivilligstrategien, som nu er godkendt og skal implementeres. Der ønskes deltagelse af bruger- og 
pårørenderepræsentanter i arbejdsgruppen for implementering.  
  
Psykiatriens sygehusledelse udtrykker ønske om, at denne opgave varetages af den samme arbejdsgruppe, der 
arbejder med implementering af bruger- og pårørendepolitikken. Psykiatrisk Dialogforum er her repræsenteret ved 
Karen Thomsen, Landsforeningen SIND, Kirsten Hansen, Bedre Psykiatri og Karen Margrethe Nielsen, 
Depressionsforeningen. Det foreslås derfor, at de samme repræsentanter indgår i arbejdsgruppe for frivilligstrategi. 
  

INDSTILLING 
Til beslutning. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Indstillingen blev tiltrådt, således at Karen Thomsen, Kirsten Hansen og Karen Margrethe Nielsen indgår i den 
arbejdsgruppe, der skal være med til at implementere frivilligstrategien. 
 



Punkt 6: Udeblivelser i psykiatrien
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Udeblivelser i psykiatrien 

RESUMÉ 
Sundheds- og Forebyggelsesministeren har i november 2014 bedt regionerne om en redegørelse for 
omfanget af udeblivelser på de somatiske sygehuse og i psykiatrien. Psykiatrisk Dialogforum orienteres her 
om omfanget af udeblivelser i psykiatrisygehuset og om, hvilke initiativer der allerede er iværksat for at 
reducere antallet af udeblivelser. 

Sagsfremstilling 
Sundheds- og Forebyggelsesministeren har i november 2014 bedt om en redegørelse for omfanget af udeblivelser 
på de somatiske sygehuse og i psykiatrien. Redegørelsen skal omfatte udeblivelser samt et udsnit af initiativer, 
psykiatrisygehuset har iværksat for at nedbringe antallet af udeblivelser.  Udeblivelser er defineret som patienter, der 
ikke møder op eller melder fra i sidste øjeblik. 
  
Nedenfor ses omfanget af udeblivelser i psykiatrisygehuset for perioden fra 2009 til medio 2014, undtaget 2012. 
Der findes ikke tal for 2012, hvilket skyldes implementering af nyt IT-system. Registrering af udeblivelser ikke er 
obligatorisk for afdelingerne, hverken i psykiatrien eller i somatikken. Antallet af udeblivelser kan derfor være højere. 
  
Tabel: Udeblivelser i Psykiatrisygehuset 2009-2014 

  
*Opgørelsen 2013/2014 dækker perioden fra juni 2013 til maj 2014.  
  
Tallene dækker over store variationer de enkelte afdelinger imellem – fra 3,25 % til 15,41 %. Der er iværksat 
forskellige initiativer for at nedbringe antallet af udeblivelser. Et initiativ er udrulning af muligheden for sms-
påmindelser i hele sygehuset. Derudover tager afdelingerne løbende lokale initiativer som f.eks.: 

l Beder patienterne om at bekræfte den aftalte tid 

l Afslutter patienterne i tilfælde af gentagne udeblivelser (og efter forudgående information)  

l Ringer til patienterne for at minde dem om tiden. Dette er forsøgt både nogle dage i forvejen og om morgenen 
inden en konsultation 

l Ved første besøg oplyser patienten sit mobilnummer, og afdelingen sender ved de efterfølgende tider en SMS-
påmindelse  

l Skriver i indkaldelserne, hvorfor det er vigtigt, at patienten kommer til konsultationen 

l Opfordrer i indkaldelsen patienterne til at melde afbud, hvis de bliver syge eller på anden måde er forhindret 

l Samarbejder med socialpsykiatrien. 

 
I forhold til at sende sms-påmindelser bemærkes det, at offentlige myndigheder kan sende borgere 
aftalepåmindelser, som indeholder fortrolige oplysninger, via almindelig sms. Forudsætningen er, at der er indhentet 
samtykke fra borgeren. I de tilfælde, hvor patienten ikke tidligere har været tilknyttet psykiatrien, kan samtykke 
indhentes af egen læge i forbindelse med henvisningen.  

Årstal 2009 2010 2011 2013/2014* 

Ambulante 
besøg 242.533 207.642 221.403 242.975 

Antal 
udeblivelser 13.871 16.234 17.474 20.216 

Udeblivelser i 
procent 5,72 7,82 7,89 8,32 



  
For psykisk syge patienter kan selve sygdommen være en medvirkende årsag til udeblivelse. Det tager 
psykiatrisygehuset højde for i tilrettelæggelsen af behandlingen ved, at de mest syge patienter tilbydes opsøgende 
indsats, for eksempel via det opsøgende psykoseteam. Det betyder, at behandlingen i perioder bliver gennemført 
som hjemmebesøg. I 2014 udgjorde hjemmebesøg cirka 30 % af alle ambulante kontakter.  
  
Psykiatrisk Dialogforum inddrages hermed i indsatsen for at minimere omfanget af udeblivelser. Der ønskes en 
indledende drøftelse af mulige indsatsområder. 
  
  
  
  

INDSTILLING 
Til drøftelse. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Der var drøftelse af mulige indsatsområder for at nedbringe antallet af udeblivelser i psykiatrien. Man bør 
tænke kommunerne med i indsatsen – Ole Ryttov følger op på dette.  
 
Det kan være vigtigt, at indkaldelse til en aftale bliver givet i god tid i forvejen, og at der gives flere tider ad 
gangen. Det vil give pårørende bedre mulighed for at støtte. 
 
Der kan være inspiration at hente på pædiatrisk ambulatorium i Sygehus Lillebælt, hvor man har arbejdet 
systematisk med at nedbringe antallet af udeblivelser. 
 



Punkt 7: Opfølgning Åben Dialog som arbejdsform i psykiatrien

13/40401



Opfølgning Åben Dialog som arbejdsform i psykiatrien 

RESUMÉ 
Psykiatrisk Dialogforum har ønsket at sætte fokus på arbejdsformen Åben Dialog i Psykiatrien i Region 
Syddanmark. På mødet den 3. november 2014 blev grundlaget for og erfaringerne med Åben Dialog 
præsenteret af afdelingssygeplejerske Tone Høydalsvik og kvalitets- og udviklingskoordinator Elisabeth 
Ellendersen, Børne- og Ungdomspsykiatrisk Afdeling. Efterfølgende blev der af deltagerne udtrykt ønske om, 
at der følges op på præsentation på mødet 26. februar 2015.  

Sagsfremstilling 
Åben Dialog er udviklet i Finland, hvor man i 1980’erne omlagde indsatsen i psykiatrien ved at gøre indsatsen 
netværksorienteret. Overvejelserne bag omlægningen var, at borgernes netværk udgør en ressource, man kan 
inddrage i indsatsen til borgeren. Tankegangen bag Åben Dialog er, at forandringer og løsninger ikke opstår i den 
enkelte, men gennem netværket og ændrede måder at tale sammen på. Familien og netværket er således en del af 
løsningen.  
  
På mødet i Psykiatrisk Dialogforum den 3. november 2014 fortalte Tone Høydalsvik og Elisabeth Ellendersen om 
principperne bag Åben Dialog, om hvor og hvordan der arbejdes med Åben Dialog i Region Syddanmark samt om 
erfaringerne med Åben Dialog som tilgang i psykiatrien. Den efterfølgende debat om mulighederne i fremtiden for at 
arbejde med Åben Dialog i Psykiatrien blev kortere end planlagt. Der har derfor været ønske om at følge op på 
præsentationen og drøftelserne. 
  

INDSTILLING 
Til drøftelse. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
På mødet den 3. november 2014 var der et oplæg om Åben Dialog på Psykiatrisk Dialogforum, som har 
ønsket en opfølgning. Tilgangen i Åben Dialog inddrager på en systematisk måde patienter og pårørende som 
ressource. Dette skal i princippet ske alle steder, hvilket understreges af patient- og pårørendepolitikken. 
Patienter og pårørende kan derfor altid efterspørge aktiv inddragelse i et behandlingsforløb.  
 
Metodisk mest stringent og i overensstemmelse med den finske model findes Åben Dialog i behandling i 
psykiatrien i Svendborg og Vejle-Kolding samt i børne- og ungdomspsykiatrien i Aabenraa og Augustenborg. 
Åben Dialog er også et centralt element i Projekt trivsel og psykisk sundhed på ungdomsuddannelserne. 



Punkt 8: Satspuljeprojekt: Koncept for systematisk inddragelse af
pårørende i Region Syddanmark
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Satspuljeprojekt: Koncept for systematisk inddragelse af pårørende i Region 
Syddanmark 

RESUMÉ 
Afdeling for Traume- og Torturoverlevere og Vejle Kommune påbegynder et satspuljeprojekt om inddragelse af 
pårørende til borgere med PTSD med anden etnisk baggrund.  

Sagsfremstilling 
Sundhedsstyrelsen og Socialstyrelsen har december 2014 givet tilsagn til projekt ”Koncept for systematisk 
inddragelse af pårørende” fra satspuljeaftalen på psykiatriområdet 2014-2017. 
  
Region Syddanmark har fået midler til et samarbejdsprojekt mellem Afdeling for Traume- og Torturoverlevere og 
Vejle Kommune. Projektets overordnede formål er at styrke kommuner og regioners inddragelse af pårørende til 
mennesker med en psykisk lidelse, så de pårørende i højere grad inddrages og anerkendes som en ressource i 
indsatsen.  
  
Projektets målgruppe er borgere med PTSD med anden etnisk baggrund med kontakter i Afdeling for Traume- og 
Torturoverlevere samt Vejle Kommune.  

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Orienteringen blev taget til efterretning. Psykiatrisk Dialogforum ønsker opfølgning i form af orientering om 
projektet, når det er godt i gang. 
 



Punkt 9: Akkreditering af psykiatrisygehuset efter eksternt besøg
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Akkreditering af psykiatrisygehuset efter eksternt besøg 

RESUMÉ 
Fra den 29. september til den 3. oktober (uge 40) 2014 har psykiatrisygehuset haft eksternt surveybesøg med 
henblik på akkreditering i forhold til Den Danske Kvalitetsmodel version II. Psykiatrien i Region Syddanmark er 
blevet tildelt en midlertidig akkreditering med fokuseret genbesøg, som afvikles den 8. april 2015. Efter 
genbesøget kan fuld akkreditering opnås. 

Sagsfremstilling 
Fra den 29. september til den 3. oktober (uge 40) 2014 har psykiatrisygehuset haft eksternt surveybesøg i forhold til 
Den Danske Kvalitetsmodel version II. Proceduren var som ved sidste eksterne survey i 2011, mens 
fokusområderne var nogle andre. I Den Danske Kvalitetsmodel II er der mere fokus på patienter og pårørendes 
involvering, ligesom der er skærpede krav til gennemførelse af kvalitetsforbedringer med vurdering af effekt og 
opfølgning. 
  
For at blive akkrediteret kræves, at alle indikatorer vurderes som helt opfyldt eller i betydelig grad opfyldt. For otte 
patientsikkerhedskritiske standarder er kravet, at alle indikatorer på trin 1 og trin 2 er helt opfyldt. Det vil sige, at 
arbejdsgange er beskrevet og efterleves.  
  
Det eksterne surveyteam fra IKAS (Institut for Kvalitet og Akkreditering i Sundhedsvæsenet) har efter surveybesøget 
sendt en høringsrapport til sygehuset. Høringsrapporten indeholder surveyteamets vurdering af de enkelte 
indikatorers opfyldelsesgrad og begrundelser herfor. Høringsrapporten indeholder også beskrivelse af afvigelser på 
afsnits- og personniveau og er derfor ikke vedlagt som bilag til dagsordenspunktet.  
  
Surveyteamets sammenfattende konklusion i rapporten er:  
  
”Psykiatrien i Region Syddanmark har en velimplementeret kultur for at arbejde med kvalitet både overordnet og i 
den daglige kliniske praksis. Faglig udvikling og forskning prioriteres højt, og patienter og pårørende inddrages 
både i planlægning og udvikling samt i den enkelte patients udredning, pleje og behandling. Der er fokus på hele 
mennesket, og vi har set eksempler på innovative tiltag i forhold til varetagelse af patienternes mulighed for fysisk 
udfoldelse og nedbringelse af tvang. Der er gode fysiske rammer. Der er fundet enkelte ting, der kræver særlig 
opmærksomhed, herunder blandt andet patientjournalen og patientidentifikation.” 
  
Sygehusets akkrediteringsstatus  
Psykiatrisygehusets akkrediteringsstatus er behandlet i akkrediteringsnævnet den 12. november 2014, hvor 
psykiatrien er blevet tildelt en midlertidig akkreditering med fokuseret genbesøg på en enkelt indikator. Det 
fokuserede genbesøg afvikles som videointerview den 8. april 2015. Efter genbesøget kan fuld akkreditering opnås. 

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Orienteringen blev taget til efterretning. 
 



Punkt 10: Medarbejdertilfredshedsundersøgelse 2014
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Medarbejdertilfredshedsundersøgelse 2014 

RESUMÉ 
Der gives en orientering om resultaterne for Medarbejdertilfredshedsundersøgelsen (MTU) fra 2014. 

Sagsfremstilling 
Fire ud af fem medarbejderne deltog i 2014 i undersøgelse af medarbejdertilfredsheden i Psykiatrien i 
Region Syddanmark. Undersøgelsen viser stigende tilfredshed med samarbejdet med sygehusets 
mellemledere. Det bemærkes, at samarbejdet med funktionsledelserne og udvikling af mellemledernes 
kompetencer har og fortsat vil have høj prioritet i ledelsesarbejdet. 
  
Trods en høj faglig stolthed og generel tilfredshed med arbejdet oplever en stor del af medarbejderne et 
arbejdsmæssigt pres i en grad, der går ud over privatlivet. Det bemærkes, at balance mellem arbejde og 
privatliv er et af de erklærede mål i arbejdsmiljøarbejdet.  
  
En anden særlig udfordring for psykiatrien er risikoen for vold og trusler fra patienter. Knap hver tredje 
medarbejder tilkendegiver at være blevet truet med vold inden for de seneste 12 måneder. Tolv procent 
har været udsat for vold. Det er en problemstilling, som sygehuset forsøger at afhjælpe med bl.a. kurser i 
konflikthåndtering, debriefing og læring ved voldsepisoder samt psykologhjælp til medarbejdere, der er 
udsat for vold.  
  
  
  
  

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Orienteringen blev taget til efterretning. Politikerne i Psykiatrisk Dialogforum ønsker at følge udviklingen nøje.  
 



Punkt 11: Status på "EN AF OS"

13/10387



Status på "EN AF OS" 

RESUMÉ 
Der gives en status på indsatsen i EN AF OS kampagnen. 

Sagsfremstilling 
  
PsykInfo samarbejder med landskampagnen EN AF OS, som har til formål at afstigmatisere psykisk sygdom i 
Danmark. Målet er at skabe større forståelse for psykisk sygdom i skoler, på arbejdspladser og alle andre steder, 
hvor hverdagslivet udfolder sig. 
  
Ulla Lindgren, Leder af PsykInfo og koordinator for kampagnen, vil på mødet give en status på indsatsen. 
  

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Mænd er et fokusområde for kampagnen. Det nationale kampagnesekretariat har indgået samarbejde med 
3F og etableret et korps af mandlige ambassadører, heraf to fra Region Syddanmark.  
 
Regionalt har PsykInfo indgået samarbejde med konsulenthuset Dacapo om forestillingen "Hvad kvinder bør 
vide om mænd", der opføres fem forskellige steder i regionen. Den 12.marts 2015 afholdes i samarbejde med 
CABI en konference på Hindsgavl med overskriften er "Rigtige mænd har ikke psykiske problemer". Samtlige 
125 plader er udsolgt, og der er venteliste. 
 
PsykInfo har nu 48 ”EN AF OS” ambassadører tilknyttet og har planer om at etablere et pårørende 
ambassadør korps. Ambassadørerne har en række opgaver og indgår i andre initiativer som f.eks. patient- og 
pårørendepolitik, psykiatriens hverdagstestere, kompetenceudvikling af social- og sundhedsmedarbejdere 
samt specialuddannelsen for psykiatriske sygeplejersker. 
 
Unge bliver et fokusområde fra og med uge 10 med blandt andet indslag i OBS (oplysning til borgerne om 
samfundet) på DR. Der er også lavet plakater, der vises på info-skærme i Fitness World og på 
ungdomsuddannelser cirka 20 forskellige steder i Region Syddanmark.  
 
DR3 har kontaktet PsykInfo nationalt for at få kontakt til unge med selvmordstanker til en ny serie af 
udsendelser, der skal vises fra den 10. september (international mærkedag for forebyggelse af selvmord). 
Serien er en videreudvikling af konceptet "Syg i hovedet". 
 
Status ”EN AF OS ” vil fremover foreligge skriftligt. 
 



Punkt 12: Status for borgermøde 28. februar 2015

14/48074

Bilag

Præsentation af borgrmøde - Sundhedsudvalget



Status for borgermøde 28. februar 2015 

RESUMÉ 
Psykiatrisk Dialogforum orienteres om seneste status for dialogmødet den 28. februar 2015 ang. ”Borgernes 
sundhedsvæsen – vores sundhedsvæsen”. 

Sagsfremstilling 
Dialogmøde i Region Syddanmark om borgernes sundhedsvæsen afholdes lørdag den 28. februar 2015 kl. 10.30-
15.00 i Lillebæltshallerne i Middelfart. Borgermødet er led i Danske Regioners politiske projekt ”Borgernes 
sundhedsvæsen – vores sundhedsvæsen”. Formålet med dialogmødet er at give borgere mulighed for at komme 
med input, som kan bruges i det videre arbejde med den nationale handlingsplan ”Borgernes sundhedsvæsen – 
vores sundhedsvæsen”. 
  
Mødet er en dialog mellem cirka 150 borgere og medlemmer af regionsrådet. Dialogen kommer til at finde sted i 
grupper, og elementer fra bl.a. Region Syddanmarks kommende strategi for patientinddragelse vil indgå i 
drøftelserne.  
  
På mødet den 15. december 2014 godkendte regionsrådet indstillingen om, at det er temaerne Service og 
Kommunikation, der skal drøftes den 28. februar 2015. Regionsrådet behandler endvidere sagen på mødet den 23. 
februar 2015, her forventes det besluttet, at den videre opfølgning forankres i sundhedsudvalget og psykiatri- og 
socialudvalget. 

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Søren Braun fra kommunikationsafdelingen orienterede om borgermødet.  
Oplægget er vedhæftet. 



Punkt 13: Forebyggelse af tvang: Oversigt over anvendelsen af tvang i
perioden 2010-2014

14/22797

Bilag

Anvendelsen af tvang i psykiatrien i Region Syddanmark 2010-2014



Forebyggelse af tvang: Oversigt over anvendelsen af tvang i perioden 2010-
2014 

RESUMÉ 
Orientering om anvendelsen af tvang i psykiatrisygehuset, opdateret med tal for hele 2014. 

Sagsfremstilling 
Afdelingerne indberetter løbende anvendelse af tvang til Sundhedsstyrelsen. De indberettede data danner grundlag 
for oversigterne i vedlagte notat. Oversigterne er opdateret med data for hele 2014.  
  
I forhold til 2013 ses en stigning i frihedsberøvelser i 2014, hvilket er en fortsættelse af udviklingen de foregående år. 
  

INDSTILLING 
Til orientering 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
  
Orienteringen blev taget til efterretning. Ole Ryttov understregede, at samarbejdet med kommunerne er vigtigt, 
og at bl.a. det opsøgende arbejde skal intensiveres i dette regi.  
 
Partnerskabsaftalen med Sundhedsstyrelsen om at nedbringe tvang betyder, at der kommer en ny baseline, 
dvs. nye måder at opgøre tallene på, så de bliver lettere at forstå og sammenligne.  
 
På kommende møde ønskes en fremlæggelse af partnerskabsaftalen med forklaring af den nye opgørelse. 
 



Punkt 14: Status på udrednings- og behandlingsretten

13/21850

Bilag

Fremadrettede ventetider for uge 6



Status på udrednings- og behandlingsretten 

RESUMÉ 
På møde i Psykiatrisk dialogforum i november 2014 blev det besluttet, at kredsen fremover skal have en status 
på henholdsvis de fremadrettede ventetider og de bagudrettede ventetider for udredning og for opstart i 
behandling. 

Sagsfremstilling 
På møde i Psykiatrisk dialogforum i november 2014 blev det besluttet, at kredsen fremover skal have en status på 
henholdsvis de fremadrettede ventetider og de bagudrettede ventetider for udredning og for påbegyndt behandling. 
Nedenfor gives derfor en status på begge områder. 
Fremadrettede ventetider: 
De fremadrettede ventetider viser, hvor lang tid nye patienter skal forvente at vente, før de kan begynde udredning 
på psykiatrisygehusets afdelinger.  
Opgørelsen af de fremadrettede ventetider for uge seks viser, og at der er fire uger eller kortere ventetid på at 
påbegynde et udredningsforløb på alle diagnosegrupper på nær demensudredning. Her er der et enkelt sted 
længere ventetid på grund af en ledig lægestilling, som dog er besat medio januar. Ventetiden forventes herefter 
igen at være fire uger.  
  
Der arbejdes fortsat med forskellige initiativer for at fastholde fire ugers ventetid. 
  
Oversigt over de fremadrettede ventetider er vedlagt.  
  
Bagudrettede ventetider:  
De bagudrettede ventetider viser, hvor længe patienterne faktisk venter på henholdsvis udredning og behandling på 
psykiatrisygehusets afdelinger. Målopfyldelsen skal være højere end 90 %. Det betyder, at minimum 90 % af alle 
nyhenviste skal være udredt inden for 30 kalenderdage, og at minimum 90 % af alle patienter til behandling skal 
være begyndt behandlingsforløbet inden for 30 kalenderdage, fra udredningen er afsluttet. 
  
Den faktiske ventetid på udredning har generelt set ligget fint på alle afdelinger i psykiatrisygehuset i 2014. I 
november og december 2014 er henholdsvis 97 % og 93 % af patienterne udredt inden for 30 kalenderdage i 
voksenpsykiatrien. De tilsvarende tal i børne- og ungdomspsykiatrien er 99 % for begge måneder. 
  
Den faktisk ventetid for behandlingsstart har for så vidt angår opstart inden for 60 kalenderdage ligget over 90 % i 
2014. Siden september har målet dog været skærpet og behandlingsgarantien er 30 kalenderdage, dvs. at min 90 
% skal være begyndt i behandling inden for denne tidsramme. I voksenpsykiatrien er dette sket for 68 % af 
patienterne henvist til behandling. 31 % har ventet mellem 31-60 dage og 1 % har ventet mellem 61-180 dage. De 
tilsvarende tal for november er 69 % og 30 % og 1 %. 
  
Afdelingerne har i 2014 haft fokus på at omstille arbejdsgange m.m. til at kunne tilbyde udredning inden for 30 
kalenderdage. Omstillingen har krævet en del ændringer. Tilsvarende fordrer implementeringen af den skærpede 
behandlingsgaranti ændringer i afdelingernes arbejdstilrettelæggelse. 
  
I Børne- og Ungdomspsykiatrien er alle patienter begyndt i behandling inden for 30 kalenderdage i november. I 
december er målopfyldelsen faldet til 86 % inden for 30 kalenderdage, og 14 % har ventet mere end 30 
kalenderdage på behandlingsopstart.  
  

INDSTILLING 



Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
  
Orienteringen blev taget til efterretning. Der var ros til medarbejderne for flotte resultater.  
 



Punkt 15: Oversigt over belægning, ECT og genindlæggelse

12/4444

Bilag

Notat vedrørende 3. kvartal 2014



Oversigt over belægning, ECT og genindlæggelse 

RESUMÉ 
Der orienteres om belægning, genindlæggelser og ECT (Elektrochok behandling). 
  

Sagsfremstilling 
Data til notatet vedrørende oversigt overbelægning, ECT, genindlæggelser for hele 2014 foreligger medio marts 
2015. Notatet er derfor det udsendte notat fra januar 2015.  
  
Af vedlagte notat fremgår udviklingen i belægningsprocenten i årene 2010-2013 og 1. til 3. kvartal 2014 samt 
belægningen opgjort på diagnosegrupper. Derudover er antallet af ECT-behandlinger på de psykiatriske afdelinger i 
Region Syddanmark opgjort for perioden 2010 til 3. kvartal 2014. 
  
På mødet den 17. juni 2014 blev det besluttet, at antallet af genindlæggelser skulle opgøres. Oversigten er inkluderet 
og viser antallet af genindlæggelser fra 2012 til 3. kvartal 2014. 

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Orienteringen blev taget til efterretning. 
 



Punkt 16: Temaer 2015

15/3244



Temaer 2015 

RESUMÉ 
Psykiatrisk Dialogforum har tradition for at have en eller flere temadrøftelser på dagsordenen. Der ønskes en 
drøftelse af mulige temaer i 2015. 

Sagsfremstilling 
Psykiatrisk Dialogforum har tradition for at have en eller flere temadrøftelser på dagsordenen. Temadrøftelserne 
afspejler særlige interesseområder i Psykiatrisk Dialogforum. 
  
Forslag til temadrøftelser i 2015 kan være:  

l Sårbare unge 

l Ulighed i sundhed med særlig fokus på overdødelighed hos mennesker med en sindslidelse 

l Patient- og pårørendeinddragelse 

l Bæltefrit afsnit i Haderslev 

l Medicinsk rådgivningsteam 

l Oligofreni området 

l Tidlig indsats på børne- og ungeområdet 

l Ny teknologi 

  
Der ønskes en drøftelse af, hvilke områder der kan have særlig interesse for Psykiatrisk Dialogforum i 2015. 

INDSTILLING 
Til drøftelse. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Drøftelse af mulige temaer for 2015. Ud over de temaer, der er nævnt i sagsfremstillingen, blev foreslået  
 
a) Status på pakkeforløb 
b) Ny lovgivning om behandling af unge  
c) Psykisk sårbare forældre til psykisk syge børn 
 
Den 4. maj 2015 holdes der seminar om tema c) psykisk sårbare forældre til psykisk syge børn. Ghita Riis 
Hansen vil orientere om dette på næste møde. 
 



Punkt 17: Mødekalender 2015

15/3244



Mødekalender 2015 

Sagsfremstilling 
Mødekalender 2015 
 
 
 
7. maj 2015 kl. 13:00 – 16:00 
  
3. september 2015 kl. 13:00 – 16:00 
 
 
17. december 2015 kl. 13:00 – 16:00 

INDSTILLING 
Til orientering. 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
Ingen bemærkninger. 
 



Punkt 18: Eventuelt

15/3244



Eventuelt 

BESLUTNING I PSYKIATRISK DIALOGFORUM DEN 26-02-2015 
a) Den lille film om mænd og psykisk sundhed, som blev præsenteret på sidste møde, er blevet lettere at finde 
på internettet, som aftalt. 
 
b) Der er nye film på vej om patienter og pårørende. Filmene vises i det offentlige rum. 
 
c) Den 17. marts 2015 er der kick-off dag for patient- og pårørendepolitikken. 
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