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Notat

Hearingssvar til ny regional psykiatriplan

Region Hovedstaden har sendt et udkast til en ny regional psykiatriplan
fra 2025 og frem i hering.
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Kebenhavns Kommune takker for muligheden for at afgive heringssvar Sagsnummer i eDoc

og fremsender hermed bemeaerkninger til udkastet.

Overordnede bemaerkninger til planen:
Kort opsummeret vurderer Kgbenhavns Kommune, at der er mange

gode elementer i udkastet til den regionale psykiatriplan, som
kommunen fuldt kan tilslutte sig. Der er dog ogsa nogle punkter, hvor
Kebenhavns Kommune gerne ser, at psykiatriplanen tilpasses. Det
geelder saerligt, at den bar forholde sig mere til bdde voksne, bern og
unge med sveer psykisk sygdom og dobbeltdiagnoser. P4 omradet om
sveer psykisk sygdom handler det desuden om, at det ber fremgé, at der
skal afsaettes tilstraekkelig tid til behandling og varighed i behandlingen,
herunder at patienterne ikke udskrives for tidligt. | forhold til
udskrivningsaftaler og koordinationsplaner vurderer kommunen, at det
er vigtigt med fokus p4, at de rette samarbejdspartnere har vaeret
inddraget i udarbejdelsen af planerne, s de er operationaliserbare for
kommunerne. P4 bgrne- og ungeomrédet ser kommunen behov for
sterre opmeerksomhed pé barn og unge med sveer psykisk sygdom, da
det er en stor udfordring, der fylder meget hos bdde myndighed og
udferer. Endelig ber det sikres, at bern og unge, som henvender sig i
det nye kommunale lettilgeengelige tilbud, og som er i psykiatriens
malgruppe, hurtigt kan fa hjeelp i psykiatrien. Punkterne foldes mere ud
nedenfor.

Overordnet set udger den nationale 10-ars plan rammen for den
regionale psykiatriplan. De mal, der er opstillet i den regionale plan, er
relevante ift. at efterleve maélsaetningerne i 10-arsplanen.

Det er en plan, der pé et overordnet niveau beskriver en reekke mal og
delmaél. Kebenhavns Kommune vil med interesse folge, hvordan mélene
skal indfries, og vil gerne spille en aktiv og konstruktiv rolle i forhold til
indfrielsen af de mal, der er relevante for kommunen.
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Det er positivt, at planen vil blive opdateret og justeret i takt med, at der
kommer nye behov og krav, fx med den nationale psykiatriplan men



ogsé i takt med, at de regionale behov og politiske prioriteringer
aendres.

| planen skrives der indledningsvist falgende seetning "...at mennesker
med de sveereste psykiske lidelser i gennemsnit lever 15-20 dr kortere
end andre. Gruppen af mennesker med sveer psykisk sygdom har
oftere samtidig rusmiddelproblematik, udsaettes oftere for tvang, nar
de erindlagte og forseger oftere at tage deres eget liv" (s.8).
Kebenhavns Kommune bemeaerker, at hverken anbefalingerne eller
indholdet i planen forholder sig aktivt til denne problematik. Det er en
problemstilling, der er vaesentlig at tackle bade for voksenomradet i
henhold til, hvordan man kan handtere problematikken omkring
ulighed, og samtidig allerede at have et fokus péa uligheden blandt bern
og unge saledes, at den kan forebygges bedst muligt.

Kebenhavns Kommune bemeaerker, at der i planens mél og delmél
blandt andet er brugt evalueringer foretaget af LUP psykiatri. Da disse
evalueringer ofte har en lav svarprocent, og der samtidigt kan veere en
skaevvridning i forhold til, at mange sveert udsatte borgere ikke vil indga
i undersggelsen, anbefaler Kebenhavns Kommmune derfor, at der
inddrages andre indikatorer til at méle pa.

Nedenfor er Kebenhavns Kommunes konkrete bemeaerkninger til de
enkelte anbefalinger p& hhv. voksenomrédet og berne- og
ungeomradet.

Svaer psykisk sygdom:
Anbefaling 1 - Mere kvalitet i behandlingen

Kebenhavns Kommune finder det positivt, at det under denne
anbefaling naevnes, at et godt samarbejde mellem psykiatri og somatik
er vigtigt og afgerende for, at mennesker med psykiske lidelser far
samme kvalitetsniveau i behandlingen som mennesker uden psykiske
lidelser. Mere sammenhang og ligestilling mellem psykiatri og somatik
fremhaeves ligeledes i aftalen om sundhedsreformen. Det bemaerkes
dog, at psykiatriplanen med fordel kan adressere, hvordan der vil blive
arbejdet med at understgtte dette samarbejde/denne snitflade. Konkret
foreslas det, at der i psykiatriplanen saettes fokus pa at styrke ordningen
med faste leeger pé botilbud, herunder samarbejdet mellem
botilbudsleeger og botilbudsteams. Det er positivt, at ordningen med
faste leeger péa botilbud er blevet en del af overenskomst for almen
praksis for 2025, da ordningen understgtter social lighed i adgangen til
sundhedsvasenet. Det er vigtigt, at finansiering af ordningen og en
eventuel udvidelse heraf ogsa prioriteres i kommende overenskomster
med PLO.

Kvalitet i behandlingen beskrives ogsd som det, at der er et tilgeengeligt
tilbud med et tilstraskkeligt antal medarbejdere og ledere m.m. Det
bemeerkes her, at flere tilgeengelige regionale tilbud vil fa en bredere
gavnlig samfundsmaessig betydning, idet det vil understotte, at sveert
psykisk syge mennesker hjaelpes vaek fra gaden og far behandling, sa de
kan fungere godti egen bolig i gode relationer til naboer.



Flere tilgeengelige tilbud vil desuden reducere presset pa de
kommunale indsatser. Her opleves et pres, bl.a. som falge af ventetid pa
indleeggelse og korte indleeggelser, herunder ventetid i retspsykiatrien.

Kgbenhavns Kommune finder dog, at denne anbefaling ogséa bar
omfatte tilstraekkelig tid til behandlingen og varighed i behandlingen,
herunder at patienterne ikke udskrives for tidligt, dvs. fer de reelt er
stabiliserede og feerdigbehandlede. En tilstraekkelig behandling i
psykiatrien har stor betydning for kommunernes muligheder for at
hjeelpe borgerne sé teet pé en almindelig tilveerelse som muligt.

Anbefaling 2 - Udbygge og styrke den ambulante kapacitet

Dette er et godt og relevant mél. Kebenhavns Kommune er herunder
enig i, at der er gode erfaringer med eksisterende ambulante indsatser
som botilbudsteam og FACT.

Det bemeerkes, at der pa spiseforstyrrelsesomradet ikke er samme
udgdende og fleksible ambulante teams. En kapacitetsudbygning pa
dette omréade vil derfor veere relevant. Borgere med spiseforstyrrelse er
en gruppe borgere, som kan blive sveert somatisk syge og som har en
vaesentlig overdgdelighed blandt mennesker med en psykiatrisk lidelse.

Kebenhavns Kommune oplever Isbende eksempler p4, at disse borgere
udskrives, hvis de ikke formar at felge et stringent behandlingsforlab
som inkluderer ufleksible kriterier om BMI og veegtegning, og uden en
regional udgdende/ambulant opfelgende indsats. Der er efter
udskrivning en regional forventning om, at kommunen leverer ganske
omfattende maltidsstatte til borgere, bl.a. ogsé til borgere der stadig er
meget behandlingskraevende. Disse borgere vil trods udskrivning have
brug for en specialiseret behandlingsindsats, som kommunen ikke kan
tilbyde, da kommunens tilbud er en frivillig socialpaedagogisk indsats.

Anbefaling 3 - Styrke kernefagligheden
Kegbenhavns Kommune har ingen bemaerkninger til denne anbefaling.

Anbefaling 4 - Understatte forebyggende og opfalgende indsatser i
kommunerne til voksne

| denne anbefaling er fokus pé at ege antallet af udskrivningsaftaler og
koordinationsplaner. Dette er relevant, da
udskrivningsaftaler/koordinationsplaner er meget centrale veerktgjer i
samarbejdet mellem kommuner og regioner. Det kan veere med til at
sikre, at kommunerne samtidig med egne
socialpsykiatriske/socialpaedagogiske indsatser kan falge op pa og
understgtte den videre regionale behandling.

Kebenhavns Kommune bemeaerker dog, at det er vigtigt ikke bare at ege
antallet af planer, men ogsé at have fokus p4, at de rette
samarbejdspartnere har veeret inddraget i udarbejdelsen af planerne og
pé kvaliteten/indholdet af planerne, herunder at de er
operationaliserbare for kommunerne.

Kebenhavns Kommune ser saledes bade Isbende eksempler pa gode
og operationaliserbare aftaler, men ogsé eksempler pa aftaler, der har



karakter af orientering - som fx at borgeren er udskrevet - eller har
karakter af “bestillinger” af kommunale stetteindsatser, fx servicelovens
§ 99 (stettekontaktperson), uden forudgaende dialog.

Derudover bemezerkes det, at fokus p& understattelse af forebyggende
indsatser i kommunerne med fordel kan styrkes under denne
anbefaling. En staerk forebyggende indsats er afggrende for at mindske
andelen af borgere, som udvikler sveer psykisk sygdom og dermed kan
fa behov for hjeelp i psykiatrien. Kebenhavns Kommune har
forebyggende tilbud til voksne borgere med symptomer pé angst og
depression. Far- og eftermalinger viser, at borgere i forlgb oplever en
reduktion i symptomer samt en forbedring af daglig funktionsevne og
trivsel.

Born og unge:

Kebenhavns Kommune vil indledningsvis pédpege, at bgrn og unge med
sveer psykisk sygdom ikke er neevnt i dette afsnit, hvor der er meget
fokus pa den ambulante del, hurtigere udredning og feerre aflysninger.
Disse mal og delmal er vigtige, men Kebenhavns Kommune ser behov
for sterre opmaerksomhed péd bern og unge med svaer psykisk sygdom,
da det er en stor udfordring, der fylder meget hos bade myndighed og
udfgrer. Denne mélgruppe har haft stor gavn af udgdende psykiatri,
som fx Dggninstitutionsteam og har i 10 &rsplanen et selvstaendigt
fokusomrade. Kgbenhavns Kommune ser et behov for at udbrede
degninstitutionsteams til alle relevante bgrne- og ungehjem.

Derudover bemeerkes der, at der ikke er en anbefaling om
kernefaglighed som pa voksenomrédet, hvilket ligeledes kunne vaere
relevant for bgrn og unge.

Anbefaling 1 - mere kvalitet i behandlingen
Kebenhavns Kommune har ingen bemaerkninger til denne anbefaling.
Anbefaling 2 - udbygge og styrke af den ambulante kapacitet

Der kunne generelti planen veere et starre fokus pé, hvordan region og
kommune sammen lykkes omkring de ambulante indsatser fx
Dggninstitutionsteams, der ogsa naevnes oven for.

Anbefaling 3 - Nytaenkning af patientforlab

Kegbenhavns Kommune finder det positivt at regionen vil nytaenke
patientforloab med udgangspunkt i det enkelte barn eller unges
individuelle behov. Denne anbefaling har meget fokus pa at nedbringe
aflysninger og udvikle digitale Igsninger. Kebenhavns Kommune ser
gerne, at anbefalingen udvides til ogsa at omfatte nytaenkning, der
inddrager bade region, kommmuner og almen praksis.

Kebenhavns Kommune bemeerker, at der i regi af sundhedsklynge Byen
er gennemfegrt en analyse af henvisninger til og tilbagehenvisninger fra
Borne- og Ungdomspsykiatrisk Center i Region Hovedstaden, som giver
en raekke anbefalinger til, hvordan patientforlgb kan forbedres. Af
analysen fremgdr det bl.a. at indferelse af et standardiseret online
henvisningssystem vil kunne bidrage betydeligt til at nedbringe



andelen af henvisninger, der tilbagehenvises grundet manglende
oplysninger, som er den primeaere arsag til tilbagehenvisning. Dette vil
desuden kunne medfere et fald i omfanget af genhenvisninger og
derigennem bidrage til, at bern og unge, som falder inden for
psykiatriens malgruppe, far den rette hjaelp tidligst muligt.

Kebenhavns Kommune vurderer, at analysen og gvrige initiativer vedr.
‘Bern og unge i mistrivsel’, som er gennemfert i regi af
klyngesamarbejdet, indeholder vigtig viden, som med fordel kan
teenkes ind i arbejdet med en ny psykiatriplan.

Anbefaling 4 - @get samarbejde mph. At styrke den tvaersektorielle
indsats

Kebenhavns Kommune er enig i, at KIT er en god indsats. Det samme
geelder for STIME. Det foreslds, at Regionen adresserer den aktuelle
implementering af lettilgeengelige tilbud til bern og unge med psykisk
mistrivsel i kommunerne, som ventes at udgere et vaesentligt element i
héndteringen af bern og unges mistrivsel.

Kebenhavns Kommune bemeaerker, at der i psykiatriplanen begr tages
hgjde for, at bern og unge, som henvender sig i Det lettilgaengelige
tilbud, og som er i psykiatriens mélgruppe, skal kunne fa hurtig hjeelp i
psykiatrien. Dette kan bl.a. understgttes gennem indferelse af bag-om-
numre til berne- og ungdomspsykiatrien og styrket mulighed for
sparring om potentiel henvisning ved Center for Visitation og
Diagnostik. Sddanne tiltag kan med fordel skrives frem i udkastet.



