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Punkt 1: Godkendelse af delegation til Fredericiaskolen, Center for Høretab
vedr. kortere skoledage

20/61003

Resumé

Region Syddanmarks skole Fredericiaskolen, Center for Høretab har aktuelt 33 elever indskrevet fra 0.-10. klasse.
Eleverne har et høretab kombineret med andre fysiske eller psykiske udfordringer. Socialområdet ønsker, at
beslutningskompetencen vedr. dispensation for minimums undervisningstimer delegeres fra regionsrådet til skolelederen
for Fredericiaskolen.

Sagsfremstilling

Region Syddanmarks skole Fredericiaskolen, Center for Høretab har aktuelt 33 elever indskrevet fra 0.-10. klasse.
Eleverne på skolen har et høretab kombineret med andre fysiske eller psykiske udfordringer. Det betyder, at de bruger
mange ressourcer på kommunikation og indlæring, hvilket bevirker, at de udtrættes hurtigere end børn uden disse
udfordringer.

 

Eleverne på skolen bor for størstedelens vedkommende hjemme ved deres forældre og transporteres til og fra skole med
bus. Sønderborg Kommune og Ringkøbing-Skjern Kommune er yderpunkterne for den transport, hvor 18 ud af de 33
elever har over en times transport dagligt.

 

Efter folkeskolereformens implementering, med længere skoledage, har nogle af eleverne været udfordret på deres trivsel
i forhold til at gennemføre det minimum antal undervisningstimer, der er fastsat ved lov. Dette skal ses sammen med den
bustransport, som nogle elever har både forud for og efter skoledagen.

 

Dispensation til kortere skoledage

Efter folkeskolelovens § 16 b gives der mulighed for at afkorte skoledagen med henblik på yderligere faglig støtte og
undervisningsdifferentiering for en klasse ved hjælp af ekstra personale i klassen.

 

Det er beskrevet, at det i kommunalt regi kan ske ved, at skolelederen ansøger kommunalbestyrelsen om dispensationen
efter indhentet udtalelse fra skolebestyrelsen.

 

På regionsskoler ligger beslutningskompetencen hos regionsrådet i henhold til en tilbagemelding fra Styrelsen for
Undervisning og Kvalitet i forbindelse med et anmeldt tilsyn på Center for Høretab. Heraf fremgår det endvidere, at
regionsrådet kan vælge at delegere sin kompetence i denne forbindelse til skolens leder efter udtrykkelig beslutning
herom i regionsrådet (jf. s. 7 i vedhæftede bilag).

 

Med denne sag ønsker socialområdet, at kompetencen til at træffe beslutning om at afkorte skoledagen i henhold til
folkeskolelovens §16 b delegeres fra regionsrådet til lederen for Fredericiaskolen, Center for Høretab.

 

Baggrunden herfor er et ønske om hurtigere og smidigere beslutningsgange i forhold til at imødekomme elevernes behov
og tilpasse skoledagen bedst muligt for den enkelte klasse og eleverne, der går der. Afkortning af skoledagen vil ske efter
dialog med forældrene og de fagpersoner, der er tæt på de pågældende børn og fagligt kan vurdere, hvad der vil være det
rigtige at gøre i de enkelte situationer.



 

I de konkrete tilfælde vil der blive udarbejdet en handleplan, der inddrager forældre, lærere samt skolebestyrelse.
Skolebestyrelsen for Fredericiaskolen bakker op om denne indstilling, jf. vedlagte udtalelse.

Indstilling

Det indstilles, at psykiatri- og socialudvalget anbefaler regionsrådet:

 

At kompetencen vedr. forkortning af antallet af undervisningstimer for elever på Fredericiaskolen delegeres til
skolelederen på Fredericiaskolen, Center for Høretab.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Psykiatri- og socialudvalget anbefaler indstillingen over for regionsrådet.

Bilag

Tilbagemelding på anmeldt tilsyn, Center for Høretab

Udtalelse fra skolebestyrelsen, Fredericiaskolen



Punkt 2: Orientering om udviklingen i antal af magtanvendelser 4. kvartal
2020 og sammenligning mellem 2019 og 2020

20/61003

Resumé

Der gives et overblik over udviklingen i antallet af indberettede indgreb om magtanvendelse foretaget på social- og
specialundervisningstilbud hørende under socialområdet i Region Syddanmark for 4. kvartal 2020. Endvidere er der som
afslutning på året 2020 udarbejdet en overordnet statistisk sammenligning af tallene for 2019 og 2020.

Sagsfremstilling

Brug af magt påvirker trivslen på et tilbud, både for borgerne og for medarbejderne. For borgerne kan brugen af magt
føles som overgreb, og for medarbejderne kan brug af magt føles både fysisk og psykisk opslidende. Brug af magt skal
derfor minimeres mest muligt, og et konstant fokus på brug af magt er en nødvendig forudsætning for det arbejde, der kan
og skal gøres for at forebygge brugen af magt i videst muligt omfang.

 

Der gives et overblik over udviklingen i antal indberettede magtanvendelser foretaget på regionens social- og
undervisningstilbud. Grundlaget for redegørelsen er de indberetninger, der er modtaget fra de sociale centre.

 

Der er i 4. kvartal 2020 sket en stigning i antallet af indberettede magtanvendelser foretaget på regionens sociale tilbud.
Stigningen i 4. kvartal 2020 kan primært henføres til den sikrede ungdomsinstitution Egely.

 

Siden 4. kvartal 2019 er der sket en stigning i det samlede antal af indberettede indgreb. Stigningen er sket på børne- og
ungdomsinstitutionerne, hvor der dog var et pænt fald i antallet af indberettede indgreb for 3. kvartal 2020, men hvor der
skete en endnu større stigning i antallet af indberettede indgreb i 4. kvartal 2020.

 

Som afslutning på 2020 er der ud over redegørelsen for udviklingen udarbejdet en overordnet statistisk sammenligning
mellem tallene for 2019 og 2020.

 

Statistikken viser, at antallet af indberettede indgreb i form af magtanvendelser samlet set er faldet fra 2019 til 2020.
Faldet skyldes et kraftigt fald i indberettede indgreb fra voksentilbuddene, hvor antallet indberettede indgreb næsten er
halveret. Der er dog samtidig sket en væsentlig stigning i antallet af indberettede indgreb fra børne- og
ungeinstitutionerne, hvor der er sket en stor stigning i bl.a. antallet af indberettede indgreb i form af fysisk fastholdelse.
Baggrunden for udviklingen er beskrevet i redegørelsen.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag

Redegørelse for udvikling i antal af magtanvendelser 4. kvartal 2020 og sammenligning mellem 2019 og 2020



Punkt 3: Godkendelse af kommissorium om profil på specialiserede
sundhedshuse - Budget 2021

21/15417

Resumé

Region Syddanmark har haft fokus på at bygge og udvikle sundhedshuse siden 2011. I budget 2021 ang. profil på
specialiserede sundhedshuse fremgår det, at der ønskes at opsamle viden og erfaringer for med udgangspunkt i dette at
drøfte den videre udvikling af det nære og sammenhængende sundhedsvæsen. På den baggrund foreslås det i sagen, at
regionsrådet godkender det vedlagte kommissorium.

Sagsfremstilling

Region Syddanmark har bygget sundhedshuse siden 2011. Udviklingen af sundhedshuse kan inddeles i to faser. I første
fase var der primært fokus på at sikre lægedækningen. Siden 2017 er udviklingen gået ind i anden fase, hvor der i højere
grad har været fokus på, at sundhedshuse og bilaterale samarbejder har været rammen for at udvikle det nære og
sammenhængende sundhedsvæsen. Der er blevet etableret faste samarbejdsstrukturer, som er understøttet med politiske
styregrupper.

 

I budget 2021 punkt 5.6.1 ang. profil på specialiserede sundhedshuse fremgår det:

”at der er enighed om, at tiden er kommet til at opsamle viden og erfaringer om samarbejdet med kommunerne om
sundhedshuse. Med afsæt heri drøftes sigtepunkter for de kommende års arbejde med både de eksisterende og evt. nye
sundhedshuse, herunder mulighederne for, at nogle sundhedshuse specialiseres med henblik på yderligere at drive
udviklingen af det nære og sammenhængende sundhedsvæsen”.

 

Vedlagte kommissorium tager udgangspunkt i budget 2021 og fremlægger en proces for at opsamle viden og erfaringer i
de eksisterende samarbejder og formulere sigtepunkter for de kommende års arbejde med at understøtte det nære og
sammenhængende sundhedsvæsen.

 

Kommissoriet centreres om følgende tre leverancer:

 

Leverance 1: Kortlægning, der skal bidrage til en status på, hvor langt arbejdet er med implementeringen af de strategiske
sigtepunkter i ”Strategi og guideline for samarbejde om sundhedshuse”. Desuden vil der med udgangspunkt i relationel
koordination blive udarbejdet en statusmåling på samarbejdet i sundhedshusene og de bilaterale samarbejder.

 

Leverance 2: Lokal drøftelse i de enkelte bilaterale samarbejder om konkrete udviklingspotentialer og udviklingstiltag for
det fremadrettede samarbejde omkring det nære og sammenhængende sundhedsvæsen.

 

Leverance 3: Samlet oplæg til regional politisk drøftelse af de fremtidige sigtepunkter for de specialiserede sundhedshuse
i Region Syddanmark.

 

Udvalget for det nære sundhedsvæsen behandler sagen på møde den 3. maj 2021.

Indstilling

Det indstilles, at psykiatri- og socialudvalget anbefaler regionsrådet:



 

At ”Kommissorium – Profil på specialiserede sundhedshuse i Region Syddanmark (budget 2021)” godkendes.

Beslutning i Udvalget for det nære sundhedsvæsen den 03-05-2021

Udvalget for det nære sundhedsvæsen anbefaler regionsrådet:

 

At ”Kommissorium – Profil på specialiserede sundhedshuse i Region Syddanmark (budget 2021)” godkendes.

 

Marianne Mørk Mathiesen deltog ikke i sagens behandling.

 

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Psykiatri- og socialudvalget anbefaler indstillingen over for regionsrådet med den bemærkning, at psykiatri- og
socialudvalget ønsker, at der under leverance 2 ses nærmere på mulighederne for borgerinddragelse.

Bilag

Kommissorium for profil for specialiserede sundhedshuse - budget 21



Punkt 4: Drøftelse af udvidet akutambulante tilbud i psykiatrien

21/10707

Resumé

Psykiatrien i Region Syddanmark har siden 2019 udvidet de akutambulante tilbud med henholdsvis akut psykiatrisk
udrykningstjeneste (APU) og satspuljeprojektet ”fælles udrykningsteam” (FUT). Projektperioden for FUT udløber juli
2021. Fyns Politikreds har fremsendt en hensigtserklæring med henblik på fortsættelse af samarbejdet omkring FUT. Det
skal bemærkes, at punktet er ændret i forhold til den udgave, der var på dagsordenen til seneste møde i psykiatri- og
socialudvalget den 8. april 2021, efter fremsendelse af hensigtserklæringen fra Fyns Politi.

Sagsfremstilling

Siden 2019 har Psykiatrien i Region Syddanmark udvidet de akutambulante tilbud med akut psykiatrisk
udrykningstjeneste (APU) og satspuljeprojektet ”fælles udrykningsteam” (FUT), som tilbyder udrykning ved mulige
tvangsindlæggelser.

 

FUT er en lokal indsats i samarbejde med Fyns Politikreds, som dækker hele Fyn i tiden indtil kl. 20 på hverdage. I
FUT møder en psykiatrisk sygeplejerske ind hos politiet og kører rundt med en patrulje dedikeret til politiets
psykiatrihenvendelser. Sygeplejersken støtter og rådgiver politiet.
 
APU dækker regionen fra de fire psykiatriske akutmodtagelser døgnet rundt alle dage. På Fyn dækker APU aften og
nat samt weekend. I APU tilbydes psykiatrifaglig rådgivning og vejledning til samarbejdsparter i akutte situationer,
enten telefonisk eller ved at sygeplejerske kører ud mhp. deeskalering.

 

På udvalgets møde den 4. februar 2021 blev det besluttet, at der skal arbejdes med at udvide adgangen til
udrykningstjenesten (APU), så APU ud over vagtlæge og politi også kan rekvireres af bosteder og somatiske afdelinger.
APU indgår som en del af psykiatrisygehusets ambulante koncept og den kommende akutplan.

 

Satspuljeprojektet FUT udløber i juli 2021. På baggrund af gode erfaringer med projektet ønsker Fyns Politikreds at
fortsætte samarbejdet, som anført i den fremsendte hensigtserklæring.

 

Hvis samarbejdet med Fyns Politi fortsættes, vil det være et lokalt tilbud på Fyn og dermed fortsat forskel i akuttilbud på
tværs af regionen. Konkret vil det betyde, at der ikke er mulighed for at bistå samarbejdspartnere på bosteder og
somatiske afdelinger og dermed arbejde ind i akutplanen.

 

Til gengæld har forsøget med FUT vist, at der er langt flere henvendelser og udrykninger end tilfældet ved APU og til en
bredere målgruppe.

 

Det skal drøftes, hvorvidt der skal arbejdes for at videreføre samarbejdet med Fyns Politi om FUT, således der kan gives
en tilbagemelding til politiet. I givet fald vil der på et kommende møde blive præsenteret et beslutningsoplæg omkring de
økonomiske og samarbejdsmæssige konsekvenser heraf, samt en opsamling på, hvorvidt de øvrige politikredse kan være
interesserede i en dialog om lignende samarbejde.

 

Punktet er ændret i forhold til det punkt, der var på dagsordenen til mødet i psykiatri- og socialudvalget den 8. april 2021.
Ændringerne er foretaget på baggrund af hensigtserklæring fra Fyns Politi.



Indstilling

Til drøftelse.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Punktet blev drøftet, og de faldne bemærkninger vil indgå i det videre arbejde.

Bilag

Oversigt akut psykiatrisk udrykningstjeneste og fælles udrykningsteam



Punkt 5: Orientering om regionens partnerskabsaftale om nedbringelse af
tvang 2014-2020

20/63550

Resumé

Der orienteres om status på den partnerskabsaftale om nedbringelse af tvang, som Region Syddanmark indgik i 2014 med
Sundheds- og Ældreministeriet.

Sagsfremstilling

I 2014 indgik Region Syddanmark og Sundheds- og Ældreministeriet en partnerskabsaftale om nedbringelse af tvang i
psykiatrien. Det nationale mål med partnerskabsaftalen var, at ”Andelen af personer som tvangsfikseres skal være halveret
i 2020, og den samlede anvendelse af tvang i psykiatrien skal samtidigt reduceres”. Regionerne har siden da årligt
indsendt redegørelse for status for partnerskabets mål. I 2021 sendes sidste redegørelse således med status for hele
partnerskabets forløb. Redegørelsen inkluderer status for milepæle og en beskrivelse af regionens indsatser for hvert af i
de aftale fokusområder:

 

Ledelsesfokus – prioritering og organisering
Medarbejdernes kompetencer
Inddragelse og dialog
Fysiske rammer og aktivitet
Udbredelse af partnerskabets erfaringer til andre regioner og sygehuse
Evaluering af partnerskabet.

 

Vedlagt er Region Syddanmarks status for 2014-2020, som beskriver, hvordan Psykiatrisygehuset igennem aftaleperioden
har arbejdet fokuseret og mange-facetteret med at forebygge anvendelsen af tvang.

 

Psykiatrisygehusets ”Indsatsplan for forebyggelse af tvangsindlæggelser”

Med partnerskabsaftalens udløb i 2020 afventes der nye målsætninger for reduceringen af tvang. En ny model for
monitorering vil blive udviklet med regeringens kommende 10-årsplan for psykiatrien. Indtil da vil psykiatrisygehuset i
2021 og fremadrettet have fokus på indsatsen mod tvangsindlæggelser, hvor der har været en markant stigning i de
seneste år. Ved at reducere antallet af tvangsindlæggelser er det forventningen, at der også vil ske en reduktion af den
øvrige tvang. Indsatsen er grupperet i fem områder:

 

Ledelsesfokuseret forebyggelse af tvang
Forebyggelse på tværs
Lovpligtig værktøjskasse
Ambulant forebyggelse
Forebyggelse via kulturforandring.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag



Region Syddanmark - Status på partnerskabsaftale 2020



Punkt 6: Orientering om retspsykiatri - Sikringsafdelingen i Region
Sjælland

21/9569

Resumé

På baggrund af anmodning fra psykiatri- og socialudvalget orienteres der om Sikringsafdelingen i Region Sjælland.

Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget har ønsket en orientering om Sikringsafdelingen (også kaldet Sikringen), som er beliggende i
Slagelse. Sikringsafdelingen modtager patienter fra hele Danmark inklusiv Grønland og Færøerne. Sikringsafdelingen
drives af Region Sjælland og finansieres af alle regioner. 

 

Målgruppen er patienter, der har dom til anbringelse på Sikringsafdelingen, patienter der skal mentalobserveres under
indlæggelse på Sikringsafdelingen, samt patienter

som er anbragt på afdelingen efter udstedelse af farlighedsdekret fra Justitsministeriet.

 

De fleste patienter indlægges på baggrund af et farlighedsdekret. Betingelsen for afsigelse af et farlighedsdekret er, at
patienten er sindssyg og vedvarende udsætter andres liv for fare. Det er endvidere en betingelse, at der er gjort, hvad der
skønnes muligt for at behandle patienten ud af farligheden, inden der kan søges om et farlighedsdekret. Det er overlægen
på den afdeling, hvor patienten er indlagt, der ansøger Justitsministeriet om farlighedsdekretet. Patienter indlagt på et
farlighedsdekret kan kun udskrives, når Justitsministeriet har ophævet farlighedsdekretet.

 

Patienter fra Region Syddanmark, som har været flyttet til Sikringsafdelingen, har overvejende været overflyttet grundet
farlighedsdekret på grund af voldsomme overfald under indlæggelse.

 

Sikringsafdelingen har særlige regler og beføjelser i forhold til sikkerhed, som ikke er gældende på andre retspsykiatriske
afdelinger. I regulativet for afdelingen fremgår det, at afdelingen skal have fængselsmæssig sikkerhed udadtil.
Sikkerheden varetages blandt andet via døgnbemandet overvågning af områderne omkring Sikringsafdelingen, samt
personale der overvåger den interne sikkerhed døgnet igennem.

 

Psykiatriloven indeholder særlige tvangsforanstaltninger, som kun må anvendes på Sikringsafdelingen, herunder
mulighed for aflåsning af patientstue samt oppegående tvangsfiksering. Derudover er der andre sikkerhedsmæssig tiltag,
herunder at patienter i starten af en indlæggelse, grundet potentiel stor farlighed, ikke har fællesskab med øvrige patienter.

 

Sikringsafdelingen har 30 senge. Det indgår som led i Aftale om finansloven for 2020, at kapaciteten på
sikringsafdelingen skal øges med ti pladser. Udvidelsen skal sikre, at det ikke er nødvendigt med en venteliste til at få en
plads på Sikringsafdelingen.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.



Punkt 7: Orientering om årsrapport 2020 - Samrådet for
udviklingshæmmede lovovertrædere i Syddanmark

18/13922

Resumé

På trods af et 2020, der på mange måder har været anderledes som følge af covid-19, viser årsrapporten 2020, at der ikke
har været de store ændringer i forhold til sagsantallet i Samrådet for udviklingshæmmede lovovertrædere og Det
kriminalpræventive tilsyn. Der ses alene beskedne fald på henholdsvis to sager behandlet i samrådet og syv borgere i
tilsyn. De ændrede forudsætninger vurderes overordnet ikke at have haft konsekvenser for den samlede kvalitet i
opgaveløsningen.

 

Samrådssekretariatet vurderer, at samarbejdet med kommuner, politi, statsadvokaturer og botilbud også i 2020 har været
fuldt tilfredsstillende for Samrådets og de tilsynsførendes arbejde. Det er ligeledes vurderingen, at samarbejdsparterne
både efterspørger og værdsætter Samrådets og de tilsynsførendes betydelige kendskab og erfaring på området.

Sagsfremstilling

Samrådet for udviklingshæmmede lovovertrædere afgiver vejledende udtalelser til anklagemyndighederne og
statsadvokaturen om retsfølger for udviklingshæmmede lovovertrædere. Det kriminalpræventive tilsyn har til formål at
understøtte, at domfældte udviklingshæmmede overholder dommens vilkår og ikke begår ny kriminalitet samt at sætte en
positiv udvikling i gang for borgeren. Samrådssekretariatet og det kriminalpræventive tilsyn er, efter aftale med
kommunerne i Syddanmark, placeret i Region Syddanmarks socialområde.

  

I 2020 har Samrådet behandlet 268 sager (270 sager i 2019). Sagerne er fordelt på 39 helt nye sager, 37 sager hvor der er
ny kriminalitet i en eksisterende sag, samt 192 opfølgningssager. I forhold til antal domfældte borgere i tilsyn ses der et
lille fald på 3 % til 232 borgere i tilsyn (mod 239 i 2019), hvilket vurderes at være så beskedent, at forholdene må
betegnes som status quo.

 

Fordelingen på kriminalitetstype efter hovedkriminaliteten svarer nogenlunde til tidligere år. Det er fortsat
voldskriminalitet, der udgør den største andel, herunder særligt vold/trussel om vold mod medarbejdere. Det vurderes at
være en følge af en række forskellige faktorer, herunder at der ses en generel tendens til, at flere voldsepisoder anmeldes,
og at episoder med udadrettet adfærd i højere grad betragtes som vold.

 

Samrådet finansieres af kommunerne i Syddanmark i 2020 med 0,88 kr. pr. indbygger. I forhold til det kriminalpræventive
tilsyn betaler kommunerne for den konkrete borger, der føres tilsyn med. Taksten var i 2020 på 9.677 kr. (mod 9.432 kr. i
2019) for tilsyn i kommunale og regionale tilbud og 19.196 kr. (mod 18.710 kr. i 2019) for tilsyn i private tilbud eller
borgere i egen bolig. Vejle Kommune og Faaborg-Midtfyn Kommune har som udgangspunkt eget kriminalpræventivt
tilsyn, hvor Vejle Kommune dog i stigende grad gør brug af det fælleskommunale tilsyn.

 

Der vurderes at være høj tilfredshed med Samrådet for udviklingshæmmede lovovertrædere og det kriminalpræventive
tilsyn fra kommunernes, anklagemyndighedens og statsadvokaturens side.

 

Samrådsmedlemmerne er udpeget på grund af deres faglige ekspertise, og da der behandles et stort antal sager i Samrådet
og føres tilsyn med mange borgere, er der opbygget en betydelig erfaring på området. Samrådets anbefalinger samt
tilsynsførendes udtalelse indgår i væsentlig grad som grundlag for statsadvokatens og rettens afgørelse og citeres ofte i
kendelser og domme. Samrådet medvirker dermed til, at borgeren kan idømmes den mest formålstjenlige foranstaltning til
at imødegå risikoen for ny kriminalitet, og at denne tidsmæssigt ikke udstrækkes længere, end hensynet til



retssikkerheden tilsiger. Det vurderes således at være af betydning for de domfældte borgeres retssikkerhed, at deres sag
forelægges Samrådet.

 

Der har i 2020 været øget fokus på forholdene og udfordringerne i forhold til domfældte udviklingshæmmede fra
Folketingets Ombudsmand, Socialstyrelsen og Social- og Indenrigsministeriet. Samrådsformanden har således været i
dialog med og haft besøg af Ombudsmandens kontor i forbindelse med dennes tema for 2020 om domfældte
udviklingshæmmede. Samrådsformanden har endvidere deltaget i Social- og Indenrigsministeriets referencegruppe for
domfældte med udviklingshæmning til drøftelser særligt omkring udfordringerne på Kofoedsminde (Region Sjælland)
med bl.a. overbelægning og bekymringerne for kvaliteten i indsatsen. covid-19 har dog medført forsinkelser i
processerne, så resultaterne afventes stadig.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag

Samrådets årsrapport 2020



Punkt 8: Orientering om videreudvikling af mobilteams i børne- og
ungdomspsykiatrien

18/51811

Resumé

I budgetaftalen for 2021 blev det aftalt, at der etableres en udvidet telefonlinje fra mobilteams i børne- og
ungdomspsykiatrien. Desuden skal der ske en videreudvikling af mobilteams, således at de i større udstrækning kommer
til at bidrage i samarbejdet om behandlingen mellem ambulatorier og sengeafsnit med det formål at forebygge
indlæggelser og særligt tvangsindlæggelser. Psykiatri- og socialudvalget orienteres om planen for videreudvikling af
mobilteams i børne- og ungdomspsykiatrien.

Sagsfremstilling

Regionsrådet har den 14. december 2020 godkendt en permanentgørelse af de mobile teams i børne- og
ungdomspsykiatrien med virkning fra 1. januar 2021. Permanentgørelsen sker i henhold til anbefaling 20 i Psykiatriplan
2020-2024, og med permanentgørelsen etableres en udvidet telefonlinje fra de mobile teams. Med permanentgørelsen
blev det også aftalt, at der skal ske en udvikling af de mobile teams således, at indsatsen samtænkes med andre og nye
initiativer fra psykiatriplanen, finanslovsaftalen samt budgetforlig 2021. Det blev ligeledes aftalt, at psykiatri- og
socialudvalget orienteres om udviklingsarbejdet.

 

Fra 1. januar 2021 er der etableret en ny telefonlinje for borgere og patienter, som har behov for rådgivning eller sparring.
Telefonlinjen skal have en tvangsforebyggende effekt, derved at der altid vil være mulighed for kontakt med klinisk
fagligt personale i tilspidsede situationer. 

 

De mobile teams vil fremover udføre en opsøgende telefonkontakt hver aften til patienter, som er i et ambulant forløb, og
hvor der er kendskab til midlertidige udfordringer og mangel på stabilitet hos barnet/den unge. Desuden vil der fremover
ske en fast opsøgende opringning inden for to dage efter udskrivelsen. Formålet med denne opsøgende kontakt er at
forebygge genindlæggelse og tvangsindlæggelser. 

 

Et yderligere tiltag, som er sat i værk i forbindelse med etablering af den nye telefonlinje, er et tættere samarbejde med de
ambulante behandlende teams. Det er eksempelvis obligatorisk for de mobile teams at tage telefonisk kontakt til
barnet/den unge efter 2. udeblivelse i et behandlingsforløb.

 

I udviklingen af de mobile teams bliver der oprettet faste opfølgnings- og koordineringsmøder i børne- og
ungdomspsykiatrien med deltagelse fra de ambulante teams, Tilbage til Skole, Fremskudt funktion og Mobilteamet. Der
er udarbejdet fast procedure for medarbejdernes kontakt til patienter, som er tilknyttet et ambulant forløb. Denne tættere
opfølgning af patienter, som er tilknyttet et ambulant forløb, skal blandt andet minimere omfanget af udeblivelser og
indlæggelser.

 

De mobile teams står foran en yderligere udvikling i forbindelse med permanentgørelsen, hvor der blandt andet skal sikres
mulighed for subakut hjælp og rådgivning (svære, men mindre presserende sager) til børn og unge, der er i mistrivsel.
Psykiatrisygehuset er i gang med at revidere konceptet for den ambulante psykiatri, jævnfør anbefaling 33 i
psykiatriplanen. Det er planen at arbejde videre med udviklingen af den udgående ambulante indsats, som de mobile
teams er en vigtig del af. Målet er, at den ambulante psykiatri kan varetage de fleste patienters behov uden indlæggelse,
også uden for normal åbningstid. I indsatsen vil der særligt lægges vægt på tvangsforebyggende tiltag. Jævnfør
implementeringsplanen for Psykiatriplan 2020-2024 forventes et revideret koncept for ambulant behandling at blive
forelagt politisk i 3. kvartal 2021.

 



Planen for udvikling af mobilteams i børne- og ungdomspsykiatrien er vedlagt.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 08-04-2021

Punktet blev udsat.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag

Udvikling af mobilteam PSU 210301



Punkt 9: Orientering om temarapportering 2020 vedrørende
forbedringskultur i Region Syddanmark

21/15798

Resumé

Som en del af afrapporteringen af målbillederne til regionsrådet gives årligt en temaafrapportering om arbejdet med at
skabe en forbedringskultur i regionen. I sagen orienteres der om arbejdet i 2020 og de første måneder af 2021 med fokus
på initiativer og læring under coronapandemien, som har testet forbedringsmodellen og forbedringskulturen. Samlet set
har der på trods af coronapandemien været fremdrift i arbejdet med at skabe en forbedringskultur i det forløbne år.
Udfordringerne har været medvirkende til, at der er blevet tænkt i nye baner, og modellen har understøttet arbejdet med at
finde nye veje og løsninger.

Sagsfremstilling

Som en del af afrapporteringen af målbillederne til regionsrådet gives årligt en temaafrapportering om arbejdet med at
skabe en forbedringskultur i regionen. I det følgende forstås Den Syddanske Forbedringsmodel som drivende kraft til at
skabe en udbredt forbedringskultur.

 

Den Syddanske Forbedringsmodel er i dag udbredt i hele organisationen i Region Syddanmark. Hensigten med Den
Syddanske Forbedringsmodel er, at den skal skabe grundlaget for forbedringer, der primært er til gavn for patienterne,
men også for organisationen.

 

Arbejdet med Den Syddanske Forbedringsmodel er et samarbejde mellem ledelse og medarbejdere. Ledelsen sætter
rammerne, og medarbejderne peger på både problemer og løsninger. Det er medarbejderne, der er eksperter i hverdagen,
og det er dem, der driver løsningerne.

 

For at fastholde en fælles udvikling af Den Syddanske Forbedringsmodel, blev der i 2018 etableret en styregruppe,
bestående af direktører fra alle sygehusenheder, socialområdet og regionshuset. Der er ligeledes etableret en fælles
koordinerende enhed på regionalt niveau, kaldet Fællesfunktionen samt et forbedringsledernetværk, som består af lokale
forbedringsledere fra enhederne. Styregruppen, forbedringsledernetværket og Fællesfunktionen har som fælles opgave at
sikre, at Den Syddanske Forbedringsmodel styres, koordineres og udvikles, så den støtter forbedringsarbejdet på alle
niveauer i Region Syddanmark. Der uddannes løbende i forbedringsledelse og i Avanceret Lean Træning (ALT), som er
de nødvendige uddannelsesmæssige grundpiller i Den Syddanske Forbedringsmodel. Alle ovennævnte understøttende
funktioner har i det seneste år været aktive og fungerende på trods af coronapandemien.

 

Forbedringsarbejde som kultur -  i en forandringstid som coronapandemien

 

Den Syddanske Forbedringsmodel skal bruges der, hvor udfordringerne – og dermed mulighed for forbedringer – er. I
modellen er der indbygget en kultur, hvor der hele tiden ledes efter spild og deraf følgende forbedringspotentialer.
Ligesom øvrige områder har forbedringsarbejdet i det seneste år været udfordret af coronapandemien. Den Syddanske
Forbedringsmodel er dog den samme uanset, den skal blot tilpasses den kontekst, som den skal forbedre ind i. Det er en
måde at gøre tingene på – en model til at lede og udvikle organisationen - ikke blot et redskab. Elementerne i modellen
skaber rammerne for forbedringstiltagene – men det er den fælles forbedringskultur, som skal drive det daglige arbejde
med at finde og realisere potentialer for forbedring og dermed sikre at resultater og mål opnås. Forbedringsarbejdet er en
kulturrejse, og det fokus har været fastholdt i hele 2020 på trods af coronapandemien.

 



Implementeringen af forbedringsmodellen har styrket og gjort organisationen mere robust i forhold til at imødegå de
udfordringer, som coronapandemien har stillet det syddanske sundhedsvæsen overfor i 2020. Særligt har fokus på ledelse
været vigtig, men også de specifikke elementer i modellen har været intensivt brugt i en tid, hvor kapaciteten er presset.

 

Forbedringsmodellens måde at analysere og tilrettelægge processer på har været helt centrale i opbygningen af både
vaccinations- og testcentre, men også i omlægningen af kapaciteten under den første coronabølge i foråret 2020. Med
knappe ressourcer og kort tid tilgængeligt har man med metoderne fra forbedringsmodellen kunnet etablere og drive
velfungerende test- og vaccinationscentre, der har borgeren og fokus på minimering af spild som omdrejningspunkt.

 

Omlægningen af kapaciteten i foråret 2020 har ført til en pukkel af behandlinger, som man siden sommeren 2020 har
arbejdet med at nedbringe, igen med anvendelse af metoderne fra Den Syddanske Forbedringsmodel.

 

Ledelse tæt på

Et af kerneprincipperne i Den Syddanske Forbedringsmodel er, at ledelsen er tæt på, hvor arbejdet udføres, og har føling
med arbejdet i praksis. Coronapandemien og de medfølgende restriktioner har ført til mere tilgængelighed og ledelse tæt
på de kliniske afdelinger og på socialområdet, fordi lederne under coronapandemien har haft et mere begrænset antal
møder og aktiviteter ude af huset. Hermed er der frigivet tid, og det har medført et større rum for at gøre brug af
forbedringselementerne i Den Syddanske Forbedringsmodel og drive forbedringsarbejdet og -kulturen fra ledelsens side.

 

Forbedringsworkshops

Forbedringsworkshops er et centralt element i modellen, hvor komplekse problemstillinger behandles med bred
deltagelse. Det betyder, at det for eksempel både kan være ledere, medarbejdere, patienter og borgere, som sammen
arbejder på og udvikler løsninger med patienten eller borgeren i centrum. Det har derfor med coronapandemien været en
udfordring, at der har været restriktioner for det fysiske fremmøde. På trods af dette har der alligevel været afholdt
workshops, og det har samtidigt ført til, at der er tænkt i nye baner med hensyn til afvikling og afrapportering.

 

Tavlemøder

Tavlemøder er et andet centralt element som anvendes i Den Syddanske Forbedringsmodel. Traditionelt er
forbedringstavlen et fysisk whiteboard, hvor forbedringsindsatsens mål og data er synlige for alle, der arbejder med det
pågældende område. Tavlemødet er også det sted, hvor ledelsen er i dialog med personalet om udfordringer, og hvor
forbedringspotentialer findes i fællesskab, og hvor der aftales proces for at arbejde videre med dem. I det forløbne år har
restriktionerne for det fysiske fremmøde i enkelte tilfælde sat begrænsninger for muligheden for at arbejde med de fysiske
tavler. I stedet er der tænkt nyt og arbejdet med forskellige former for digitale tavlemøder og løsninger tilpasset de enkelte
enheder og afdelingers behov.

 

Uddannelseselementer i modellen

Endeligt har de forskellige uddannelseselementer i modellen fortsat været udbudt. Coronapandemien har her gjort det
nødvendigt i højere grad at anvende virtuel undervisning. En læring som også fremadrettet kan bruges til at reducere spild
i form af transporttid.

 

Konkrete eksempler fra forbedringsarbejdet i 2020

 

Nedenfor gives der nogle konkrete eksempler fra forbedringsarbejdet i 2020:



 

På Sydvestjysk Sygehus har anvendelsen af indgående, strukturerede analyser af processerne omkring vaccination
ført til, at spildet foreløbigt er opgjort til 0,1 %, hvilket svarer til 39 vacciner ud af 31.000 stk.
Myndighedsteamet i Vand og Jord i regionshuset har arbejdet med at skabe bedre processer med henblik på at
reducere sagsbehandlingstiden. Resultater fra 30-dagesmålingen viser eksempelvis, at antallet af ophobede sager
(op til tre år gamle sager) er faldet fra 39 til 1.
Lungemedicinsk ambulatorium på OUH har arbejdet med forsamtaler ved udredning af lungekræft. Resultaterne er
netop opgjort efter 365 dage og viser, at gennemløbstiden er reduceret fra 84 til 40 minutter. Patienttilfredsheden er
nu på 10 på en skala fra 0-10. Medarbejdertilfredsheden er endvidere markant forbedret.
På Socialområdet har arbejdet med dokumentation og indberetning af magtanvendelser ført til nedbringelse af fejl
og hurtigere gennemløbstid. 60 dage efter en forbedringsworkshop på den sikrede døgninstitution Egely er
indberetninger med fejl i type af indgreb reduceret fra 30 % til 0 %. Antal sager der overskred den tilladte
gennemløbstid er endvidere reduceret fra 50 % til 14 %.
Sygehus Sønderjylland har i samararbejde med Tønder kommune og praktiserende læger afviklet en planlagt
workshop virtuelt. Workshoppen forløb over 2 dage i november 2020, og en tredje workshopdag afvikles i marts
2021. Der er blevet arbejdet med at sikre rette behandlingstilbud til borgere så tæt på hjemmet som muligt og
forebygge indlæggelser på sygehuset. Med kreative løsninger er det lykkedes at afvikle denne tværsektorielle
workshop, jf. Forbedringsmodellens standard, selvom det foregik virtuelt. 
Psykiatrisygehuset og Sygehus Sønderjylland har i fælleskab et forbedringsspor med fokus på demensudredning i
den fælles demensklinik bestående af afdelingerne Ældrepsykiatri, Ældresygdomme og Hjerne og nervesygdomme.
De fælles resultater viser blandt andet, at 100 % af patienterne nu bliver visiteret efter fælles retningslinje, hvor der
før opstart af forbedringssporet var 0 %.
Psykiatrisygehuset har et forbedringsspor med fokus på ADHD udredning for børn og unge, som går fra
begyndelsen af første gangs samtalen til behandlingsplanen er fremsendt til patienten (forældrene). Efter første
workshop er alle mål opnået efter 90 dage med 100 % målopfyldelse inden for de aftalte mål i forhold til kvalitet,
service, leverance og personale. For eksempel er der opnået, at den afklarende samtale afsluttes med en
behandlingsplan og et standardiseret patientforløb på tværs af afdelinger og matrikler.

 

Sundhedsudvalget orienteres på møde den 6. april 2021.

 

Sagen forelægges regionsrådet til orientering.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Sundhedsudvalget den 06-04-2021

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 08-04-2021

Punktet blev udsat.

Beslutning i Regionsrådet den 26-04-2021

Til orientering.

 

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.



Punkt 10: Orientering om rammer for behandling og samarbejde i
psykiatrien

21/14779

Resumé

På baggrund af en borgerhenvendelse har udvalget ønsket at få en beskrivelse af rammer for samarbejde med pårørende
samt visitation til behandling i Psykiatrisygehuset.

Sagsfremstilling

Behandling i psykiatrien i Region Syddanmark tager udgangspunkt i lovgivning og retningslinjer, som danner rammen for
indsatsen, herunder for samarbejde med patienter og pårørende samt samarbejde med øvrige involverede parter.

 

Sygehusets patient- og pårørendepolitik lægger op til et partnerskab mellem den enkelte patient, pårørende og de
sundhedsfaglige medarbejdere. Politikken beskriver medarbejdernes møde med patienterne, og at medinddragelse af
patienter og pårørende styrker kvaliteten af behandlingen. Politikken, som er vedlagt, indgår i introduktionen af nye
medarbejdere i sygehuset.

 

Pårørende er en vigtig ressource, både hvad angår værdifuld viden om patienten, men også som netværk, der kan
understøtte recovery i patientens dagligdag. Pårørende informeres og inddrages derfor i videst muligt omfang, under
hensyntagen til patientens aktuelle ønsker og personalets tavshedspligt. Den recovery-orienterede tilgang til arbejdet med
mennesker med psykisk sygdom skal give patienterne håb for fremtiden og håb om, at det er muligt at komme sig ved
aktivt selv at tage del i at forbedre egen situation.

 

Pårørendes inddragelse afhænger således af patientens samtykke, som indføres i journalen. Ønsker patienten ikke, at
pårørende inddrages i behandlingen, har sygehuset mulighed for at informere generelt om sygdom og behandling, men har
ikke hjemmel til at udtale sig om det konkrete patientforløb. Da pårørende er en vigtig ressource, forsøges det løbende at
motivere patienten til at give samtykke.

 

I helt særlige tilfælde kan patientens selvbestemmelsesret tilsidesættes. Der skal i disse situationer foretages et konkret
skøn, og de hensyn, der taler for at videregive oplysningerne, skal klart overstige hensynet til patientens ønske om
fortrolighed.

 

Der er forskellige veje til akut behandling i Psykiatrisygehuset. Patienter kan f.eks. visiteres fra egen læge, af læge fra en
anden afdeling eller patienten kan selv henvende sig i psykiatrisk akutmodtagelse.

 

Som udgangspunkt vurderes akutte patienter uanset henvisningsmåde i psykiatrisk akutmodtagelse. Ud fra en lægefaglig
vurdering af behovet kan det videre forløb f. eks. være indlæggelse i et døgnafsnit, overnatning i akut modtagelse til
observation, udskrivelse med opfølgning via udkørende team, ambulant behandling i lokalpsykiatri eller hos egen læge.
Vurderingen baseres på dokumentation fra tidligere behandling samt den aktuelle tilstand. Det er muligt at tilgå
patientoplysninger om tidligere behandling i regionen via journalsystemet. Er behandlingen foregået i en anden region,
kan dele af journalen tilgås via Sundhed.dk. Ved overflytning mellem afdelinger eller regioner kan stafetoverleveringen
understøttes af telefonisk kontakt. 

 

Indlæggelse er en del af en intensiv behandling, f.eks. i forbindelse med svær sygdomsforværring eller når en patient er til
fare for sig selv eller andre. I Psykiatrisygehuset arbejdes der på at styrke recovery samt at forebygge forværring og



derigennem forebygge, at indlæggelse bliver nødvendig.  Intensiteten af den ambulante behandling kan justeres i forhold
til patientens behov, og akutambulante tilbud såsom mobil skadetue og mobilteams understøtter den ambulante
behandling.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 08-04-2021

Punktet blev udsat.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag

Patient- og pårørendepolitik



Punkt 11: Orientering om Den Landsdækkende Undersøgelse af
Patientoplevelser - LUP - 2020

21/12239

Resumé

Den 17. marts 2021 blev resultaterne fra Den Landsdækkende Undersøgelse af Patientoplevelser for 2020 offentliggjort.
Helt overordnet ses pæne resultater for Region Syddanmark sammenholdt med landsresultatet. Ses på den samlede
tilfredshed på tværs af de fem patientundersøgelser i LUP Psykiatri, så har Region Syddanmark sammenlignet med de
øvrige regioner opnået det bedste resultat.

Sagsfremstilling

Den 17. marts 2021 blev resultaterne fra Den Landsdækkende Undersøgelse af Patientoplevelser for 2020 offentliggjort.

 

I nedenstående skema ses hvilke patient- og pårørendegrupper, der deltog i LUP 2020. Endvidere ses antallet af
udleverede spørgeskemaer samt svarprocenten.

 

Undersøgelser i LUP 2020 Data indsamlet i 2020
i perioden

Spørgeskemaer
udsendt

Svarprocent

(svar)

Psykiatri

Ambulante voksne 31/8 – 20/9 2.892
63 %

(1.824)

Indlagte voksne 31/8 – 8/11 570
73 %

(418)

Ambulante Børn og Unge 31/8 – 11/10 1.132
70 %

(793)

Forældre til ambulante
Børn og Unge 31/8 -11/10 960

67 %

(643)

Indlagte Børn og Unge 14/9 – 11/10 71
82 %

(58)

Forældre til indlagte Børn
og Unge 14/9 – 11/10 58

53 %

(31)

Specialiseret retspsykiatri 31/8 – 20/9 84
50 %

(42)

 

Årets resultater
Den samlede tilfredshed for de enkelte patientgrupper fremgår nedenfor. Resultatet vises både for Region Syddanmark
som helhed og for hele landet.



 

Andel meget positive + positive patienter (procent) Landsplan Region Syddanmark

Ambulante - voksne 84 86

Indlagte - voksne 74 81

Ambulante – børn og unge 77 79

Forældre til ambulante børn og unge 83 84

Indlagte børn og unge 49 45

Forældre til indlagte børn og unge 71 56

Specialiseret retspsykiatri 65 49

 

Helt overordnet set har Region Syddanmark opnået fine resultater i årets LUP undersøgelse. Hvis man ser på den samlede
tilfredshed på tværs af de fem patientundersøgelser i LUP Psykiatri, så har Region Syddanmark opnået det bedste resultat
sammenholdt med de øvrige regioner.

 

Ses der på de enkelte patient/pårørende kategorier, så har der for indlagte voksne patienter været en flot positiv udvikling i
forhold til 2019, og Region Syddanmark ligger over landsgennemsnittet i forhold til den samlede tilfredshed.

 

Også blandt de voksne ambulante patienter ses et pænt resultat, og Region Syddanmark har som den eneste region opnået
resultater, som ligger signifikant over landsgennemsnittet.

 

For ambulante børn og unge har der været en positiv udvikling i forhold til 2019, og Region Syddanmark ligger nu på
eller over landsgennemsnittet på de enkelte spørgsmål. Tilfredsheden for forældre til ambulante børn og unge er også
steget fra 2019 til i år, og vi ligger nu på niveau på landsresultatet.

 

Der ses et fald i tilfredsheden for indlagte børn og unge og deres forældre i forhold til 2019, men det samlede resultat
ligger på niveau med landsgennemsnittet.

 

For de retspsykiatriske patienter ligger regionens resultater på niveau med landsgennemsnittet.

 

Vedlagt er en opsummering af resultaterne for Region Syddanmark, et resultatbilag samt delrapporterne for LUP 2020.

 

Resultaterne for LUP Psykiatri kan ses på www.psykiatriundersogelser.dk.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 08-04-2021

Punktet blev udsat.



Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag

LUP 2020 - Opsamling på resultater

LUP Psykiatri - INDLAGT20 PT regionsrapport regionsyddanmark

LUP Psykiatri - BU INDLAGT20 FOR regionsrapport regionsyddanmark

LUP Psykiatri - BU INDLAGT20 PT regionsrapport regionsyddanmark

LUP Psykiatri - BU AMB20 FOR regionsrapport regionsyddanmark

LUP Psykiatri - BU AMB20 PT regionsrapport regionsyddanmark

LUP Psykiatri - AMB20 PT regionsrapport regionsyddanmark

LUP Psykiatri - Retspsyk20 PT regionsrapport regionsyddanmark

LUP Resultatbilag - final



Punkt 12: Orientering om "Børn og unge som pårørende"

20/57293

Resumé

I Region Syddanmarks budgetaftale for 2021 fremgår det, at aftalepartierne ønsker, at det undersøges, hvordan børn
støttes som pårørende, både i somatikken og psykiatrien. På baggrund af undersøgelsens resultater vil der blive stillet
forslag til, hvad der kan gøres bedre i relation til børn som pårørende. Kommuner og almen praksis inviteres til at deltage
i arbejdet.

 

Psykiatri- og socialudvalget orienteres hermed om kommissoriet for dette arbejde.

Sagsfremstilling

I regionens budgetaftale for 2021 fremgår det, at aftalepartierne ønsker, at det undersøges, hvordan børn støttes som
pårørende, både i somatikken og psykiatrien. Der tages afsæt i at børn får lov at være børn og unge, gå i skole og have et
godt liv, også når mor, far eller søskende er syge. Arbejdet skal danne grundlag for at fremme bedre trivsel hos børn og
unge, der er pårørende. Det overordnede formål med indsatsen er, at sygehusene kan understøtte børn og unge i at
håndtere deres forældres eller søskendes sygdom, når sygehuset møder børnene og de unge samt at de kan hjælpe børnene
og de unge videre til tilbud om støtte. Derved forebygges den mistrivsel hos barnet eller den unge, som måtte opstå i
forbindelse med forældres alvorlige sygdomsforløb.

 

I forbindelse med at understøtte børn og unge i at håndtere deres forældres eller søskendes sygdom, er det målet:

At sygehusene opsporer børn og unge til forældre og søskende med alvorlig sygdom, afdækker deres behov og
understøtter børnene og de unge i at håndtere situationen.

 

At sygehusene kender til og henviser til tilbud om støtte for børn og unge, som er pårørende til håndtering af
alvorlig sygdom i andre sektorer og i civilsamfundet.

 

Der er udarbejdet et kommissorium for en arbejdsgruppe til dette arbejde, som består af repræsentanter fra sygehusene
(psykiatri og somatik) samt almen praksis og kommunerne.

 

Der etableres to trin i arbejdsgruppens arbejde svarende til den opdelte opgaveleverance ovenfor.

 

Trin et består i, at den nedsatte arbejdsgruppe tilrettelægger, indhenter og udarbejder en afdækning af området.
I trin to skaber afdækningen grundlaget for udarbejdelsen af et idekatalog. Til denne del involveres øvrige relevante
aktører til at udarbejde konkrete forslag til initiativer.  Øvrige aktører er f.eks. peerrepræsentanter, frivillig
koordinatorer, brugerrepræsentanter/organisationer og klinikere. Dette med henblik på at bidrage til og kvalificere
udarbejdelse af et idékatalog over initiativer og indsatser.

 

Tværsektorielt Samarbejde er tovholder på arbejdet. Arbejdet igangsættes marts 2021, og udvalgene forelægges
arbejdsgruppens resultat i november 2021.

 

Arbejdet skal tænkes sammen med psykiatriens kommende Center for Pårørendeinddragelse, der etableres i løbet af 2021.
Derfor afleveres arbejdsgruppens leverancer efterfølgende til Center for Pårørendeinddragelse, så de det kan indgå i det



videre arbejde i regi af centret.

 

Kommissoriet forelægges til orientering for sundhedsudvalget den 6. april 2021, psykiatri- og socialudvalget den 8. april
2021 og udvalget for det nære sundhedsvæsen den 12. april 2021.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 08-04-2021

Punktet blev udsat.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag

Kommissorium - Godkendt af Direktionen 18. januar 2021



Punkt 13: Orientering om status på Psykiatrisk Afdeling Aabenraa

20/62795

Resumé

Psykiatri- og socialudvalget orienteres om aktuel status på Psykiatrisk Afdeling Aabenraa.

Sagsfremstilling

Psykiatri og socialudvalget er er løbende blevet orienteret om status på Psykiatrisk Afdeling Aabenraa.

 

Afdelingen arbejder ud fra de initiativer, der indgår i handleplanen.

 

På mødet orienteres om aktuel status på Psykiatrisk Afdeling Aabenraa.

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.

Bilag

Oplæg, pkt. 13, 05-05-2021 - Psykiatrisk Afdeling Aabenraa



Punkt 14: Mødekalender

21/97

Resumé

Psykiatri- og socialudvalgets mødekalender for 2021.

Sagsfremstilling

Psykiatri- og socialudvalget har godkendt følgende mødekalender for 2021:

Onsdag den 26. maj 2021, kl. 11.00-13.00 (B&U tilbud, Udby)
Torsdag den 5. august 2021, kl. 13.00-15.00 (Retspsykiatri, Esbjerg)
Mandag den 30. august 2021, kl. 13.00-15.00 (Børnehusene Stjernen, Odense)
Onsdag den 29. september 2021, kl. 13.00-15.00 (regionshuset)
Onsdag den 27. oktober 2021, kl. 11.00-13.00 (B&U psykiatri, Aabenraa)
Onsdag den 24. november 2021, kl. 13.00-15.00 (regionshuset)

Indstilling

Til orientering.

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Til orientering.



Punkt 15: Eventuelt

21/97

Beslutning i Psykiatri- og socialudvalget den 05-05-2021

Det blev orienteret om følgende:

Elevhjemmet Marsvænget, Fredericia, har modtaget et skærpet tilsyn.
Der afholdes borgermøde vedrørende Esbjerg Retspsykiatri den 15. maj 2021. Udvalget vil modtage en invitation til
mødet.
Arbejdstilsynet har besøgt Psykiatrien i Vejle.
Forventninger til afgørelse fra AT vedrørende Psykiatrien i Esbjerg.
Der er planlagt indvielse af Udby den 26. maj 2021, hvor der også er udvalgsmøde. Det blev aftalt, at mødet i
psykiatrisk dialogforum samme dag forsøges ændret, så det starter kl. 14.30.
Mulighed for deltagelse i KL’s Sociale- og sundhedspolitiske forum i Aalborg i juni måned.
Borgerhenvendelse v. Bente Gertz. Henvendelsen formidles til Charlotte Rosenkrantz Josefsen.
Annette Blynel efterspurgte status på budget 2021 sag vedr. pladser på Egely. Kommer på et af de kommende
møder.
Mette Bossen Linnet deltager med et kort oplæg på konference om digitalisering i psykiatrien.



Punkt 16: Underskriftsside
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