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Punkt 1: Tema: Funktionsledelse i psykiatrien #

1-00-24-16
Sagsfremstilling

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde har ved en tidligere
lejlighed anmodet om en temadrgftelse af funktionsledelse i psykiatrien.

Direktgr for Psykiatri og Social Gert Pilgaard Christensen giver indledningsvis et oplaeg om funktionslederstrukturen
i psykiatrien i Region Midtjylland.

Herefter er der et eksempel pa tvaerfaglig funktionsledelse, hvor afdelingssygeplejerske Anne Nemec og overlaege
Merete Juul Sgrensen, Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Center, afsnit C — skolebgrn, vil fortaelle om deres oplevelser
med at vaere et tveerfagligt ledelsespar i funktionsledelse.

Beslutning

Direktgr for Psykiatri og Social Gert Pilgaard Christensen gav indledningsvis et opleeg om funktionslederstrukturen i
psykiatrien i Region Midtjylland.

Afdelingssygeplejerske Anne Nemec og overlaege Merete Juul Sgrensen, Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Center,
afsnit C - skolebgrn, holdt et opleeg om, hvad det vil sige i praksis at veere et tvaerfagligt ledelsespar i
funktionsledelse.

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde drgftede herefter forskellige
aspekter ved ledelsesstrukturen i psykiatrien.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 2: Godkendelse af referater fra sidste mode #

1-00-24-16

Resume

Abent og lukket referat fra udvalgets mgde den 7. juni 2017 vedlaegges til godkendelse.
Direktionen indstiller,

at referater fra mgde i det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det
specialiserede socialomrade den 7. juni 2017 godkendes.
Sagsfremstilling

Abent og lukket referat fra mgde i det r&dgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede
socialomrdde den 7. juni 2017 vedlaegges til godkendelse.

Beslutning

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde godkendte referaterne.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag
Referat fra mede den 7. juni 2017 (dben)

Referat fra mede den 7. juni 2017 (lukket)



Punkt 3: Godkendelse af midlertidig placering af szerlige pladser i
psykiatrien

1-30-74-19-17
Resume

Den 2. juni 2017 blev lovforslaget vedrgrende etablering af szerlige pladser i psykiatrien vedtaget. Der fremlaegges
forslag om midlertidig etablering af pladser i Region Midtjylland med henblik p&, at der kan vaere kapacitet klar
primo 2018. Endvidere orienteres om forslag til permanent dimensionering og placering. Dette forslag fremlaegges
til politisk behandling i september 2017.

Direktionen indstiller,

at det godkendes, at der primo 2018 etableres 14 szerlige pladser i
Regionspsykiatrien Midt, Viborg,

at der frem til udflytning til Psykiatrisk Center i Skejby midlertidigt placeres syv
seerlige pladser i eksisterende kapacitet pa Aarhus Universitetshospital Risskov,

0g

at Region Midtjyllands egenfinansiering af driftsudgifterne i 2018 p& 2,8 mio. kr.
indgar i budgetlaegningen for 2018.

Sagsfremstilling

Den 2. juni 2017 blev lovforslaget om oprettelse af saerlige pladser i psykiatrien vedtaget med ikrafttraedelse den
15. juli 2017. Med udgangspunkt i loven skal der stiles efter at oprette 150 szerlige pladser pa psykiatriske
afdelinger i hele landet. En forudsaetning i loven er, at pladserne skal etableres i eksisterende kapacitet i
sygehusregi og sta klar primo 2018.

Beregnet ud fra bloktilskudsandel skal Region Midtjylland stile efter etablering af 32 pladser. Sundheds- og
Aldreministeriet har desuden tilkendegivet, at det er behovet, som bgr afggre antallet af pladser i den pageeldende
region.

Malgruppen for de szerlige pladser er en mindre gruppe af saerligt udsatte patienter med svaere psykiske lidelser og
udadreagerende adfeerd. Disse seerligt udsatte patienter har samtidig veeret indlagt gentagne gange i psykiatrien,
haft afbrudte behandlingsforlgb og har ofte et misbrug og/eller dom til behandling. Opholdet sker pa baggrund af en
visitation, er frivilligt og forventes at have en varighed pa mellem tre og seks maneder. Handlekommunen har
ansvaret for visitation efter vejledende indstilling fra et visitationsforum, som er tvaerfagligt og tvaersektorielt
sammensat og forankret i regionen.

Formalet med pladserne er at tilbyde en intensiv og helhedsorienteret behandlings- og rehabiliteringsindsats med
henblik pd at stabilisere patientens helbred. Ydermere er formalet ogsa at nedbringe antallet af voldsepisoder og
konflikter, at opnd bedre sikkerhed for andre patienter og medarbejdere samt at forebygge anvendelsen af tvang
overfor malgruppen. Pladserne skal rumme bade psykiatrisk behandling, en socialfaglig/rehabiliterende indsats, en
frivillig misbrugsbehandling samt forskellige dagsaktiviteter som fx motion og mestring af hverdagen. Der kan
anvendes tvang inden for de eksisterende rammer i psykiatriloven — dog undtagen tvangsindlaeggelse.

Driftsgskonomi

Pladserne finansieres som udgangspunkt af regioner og kommuner. Staten bidrager til finansieringen via
bloktilskuddet. Der forudsaettes et omkostningsniveau for tilbuddet pd 1,9 mio. kr. pr. &r pr. plads. Finansieringen
sker via en takstmodel, hvor den kommunale finansiering fastlases til 80 %, mens regionen oppebaerer drifts- og
forsyningsansvaret svarende til 20 % af de forudsatte omkostninger. De pladser, der stdr ledige, afregnes
efterfglgende af beliggenhedsregionen samt blandt alle kommuner i regionen efter objektiv fordelingsnggle.
Derudover kommer et belgb til kompetenceudvikling samt et belgb til administration af visitationsforum.

Anlaegsgkonomi
Der er afsat 100 mio. kr. i ekstra bloktilskud i 2017 til etablering af de landsdaekkende 150 pladser. Region
Midtjyllands andel af disse er 21,4 mio. kr.

Forslag til placering

I loven fremgar det, at der skal std et antal saerlige pladser klar primo 2018, og at det skal ske indenfor
eksisterende kapacitet i sygehusregi. Psykiatrien har ikke ledige sengeafsnit. Det er derfor ngdvendigt at skabe
ledig kapacitet gennem en intern omrokering af afsnit og funktioner. En gennemgang af de eksisterende



psykiatriske afdelingers bygningskapacitet har vist, at det ikke er muligt at pege pa en permanent Igsning for
etablering af 32 nye szerlige pladser, som kan std klar primo 2018. Det er derfor ngdvendigt at operere med
henholdsvis en kortsigtet og en permanent Igsning for placeringen.

Placering pa kort sigt
Administrationen vurderer, at der pa kort sigt kan etableres 21 nye szerlige pladser med opstart primo 2018, som
fglgende:

« Et afsnit pd 14 seerlige pladser i Regionspsykiatrien Midt, Viborg:
Der kan frigives 14 saerlige pladser ved en intern omrokering i Regionspsykiatrien Midt. Regionspsykiatrien
Midt har midlertidigt placeret et sengeafsnit i Sgndersgparken 21, mens lokalerne i bygningen, hvor de gvrige
sengeafsnit er placeret, er blevet renoveret. Lgsningen er, at den midlertidige placering fastholdes, og
kapaciteten anvendes i stedet til etablering af 14 saerlige pladser.

« En midlertidig placering af 7 seerlige pladser i Aarhus Universitetshospital Risskov:
Der skabes 7 nye szerlige pladser ved mindre anleegsmaessige tilpasninger i eksisterende sengeafsnit i Aarhus
Universitetshospital Risskov. Disse opretholdes indtil nedlukningen af Aarhus Universitetshospital Risskov i 4.
kvartal 2018.

For begge placeringer gaelder, at pladserne etableres som to afsnit med organisatorisk og ledelsesmaessig reference
til henholdsvis afdelingsledelsen i Regionspsykiatrien Midt og afdelingsledelsen i Afdeling P, Aarhus
Universitetshospital Risskov.

Driftsudgifter i 2018

Der vil ud over det statslige bidrag og kommunal finansiering vaere behov for en regional egenfinansiering i
stgrrelsesordenen 2,8 mio. kr. til driften af de 21 pladser i 2018. Det foreslas, at finansieringen indgar i
budgetlaegningen for 2018.

Forslag til permanent Igsning

P& laengere sigt skal der efter behov etableres op til 32 szerlige pladser. Med udgangspunkt i befolkningsgrundlaget
foresl3s en fordeling med 14 pladser i den midt/vestlige del af regionen og 18 pladser i den gstlige. P& denne
baggrund er der udarbejdet fglgende forslag:

Midt/Vest placering

« Fastholdelse af placeringen af de 14 szerlige pladser i Regionspsykiatrien Midt, Viborg, enten ved permanent
anvendelse af Sgndersgparken 21 eller BUC's bygning i Sgndersgparken.

@st placering

« /Endring af 16-sengsafsnit pa Psykiatrisk Center i Skejby, som oprindeligt skulle have veeret et lav-intensivt
sengeafsnit, til 18 szerlige pladser i forbindelse med ibrugtagningen i efteraret 2018.

« Harmonisering af optageomradet for Regionspsykiatrien Randers, hvilket indebaerer 12 ekstra senge i
Regionspsykiatrien Randers, som overfgres fra Aarhus Universitetshospital Risskov i forbindelse med
nedlukningen af Aarhus Universitetshospital Risskov.

« Flytning af 6-8 lav-intensive sengepladser til et feelles tilbud med Aarhus Kommune (Borgernes Psykiatrihus).

Forslaget til den permanente lgsning er beskrevet mere uddybende i vedlagte bilag, der ligeledes redeggr for
alternative placeringsmodeller. Der gores opmaerksom pa, at der fortsat er usikkerhedsmomenter i forhold til
placering, dimensionering og udgifter forbundet med den skitserede Igsning, hvorfor der arbejdes videre med at
kvalificere forslaget frem mod den politiske behandling i september 2017.

Da den permanente Igsning har personalemassige konsekvenser, sendes denne del af forslaget i hgring i MED-
systemet i august 2017, saledes at hgringssvarene vil foreligge til den politiske behandling i september 2017.

Forslaget vil ogsa blive drgftet med kommunerne p& det naeste mgde i Kontaktudvalget den 25. august 2017,
ligesom der indhentes udtalelser fra specialeradene for Voksenpsykiatri og Bgrne & Unge psykiatrien.

Okonomiske konsekvenser af den permanente Igsning

P& grundlag af en forelgbig vurdering af de ngdvendige tilpasninger, der skal laves de pagaeldende steder, vurderes
det, at anlaegsudgifterne ikke kan holdes inden for regionens bloktilskudsandel. Ud fra de forelgbige beregninger er
det vurderingen, at anlaegsudgifterne vil belgbe sig til minimum 5 mio. kr. udover end det statslige tilskud.
Beregningerne vil blive yderligere kvalificeret inden den politiske behandling i september.



Administrationen er i gang med detailberegninger af de endelige driftsgkonomiske konsekvenser ved etableringen af
de 32 saerlige pladser og ved den interne omrokering af afsnit og funktioner i psykiatrien. Den forelgbige vurdering
er, at det vil medfgre et driftsgkonomisk underskud i forhold til den eksisterende driftsgkonomiske ramme pa 4,5
mio. kr. arligt fra 2019. Udgangspunktet er sdledes, at der vil veere et underskud pd de seerlige pladser og pa den
samlede Igsning, hvilket i givet fald skal handteres i forbindelse med budgetlaegningen for 2018. S&fremt
finansieringsunderskuddet skal deekkes inden for psykiatriens nuvaerende rammer vil det vaere ngdvendigt at se pa
den nuveerende sengekapacitet. Hertil ma forventes yderligere udagifter til realisering af faelles ledelse og
udviklingstiltag i projekt Borgernes Psykiatrihus i Aarhus Kommune.

Den videre proces

I forbindelse med etableringen af de szerlige pladser, er der i Region Midtjylland nedsat en projektorganisation med
en styregruppe samt en koordinationsgruppe, som har til formal at planleegge etableringen og driften af de
kommende szerlige pladser i Psykiatrien. Projektorganisationen bestar af repraesentanter fra psykiatrien, det
specialiserede socialomrade samt kommunerne. Der vil i dette regi blive arbejdet med en konkretisering af Region
Midtjyllands tilbud, herunder en naermere beskrivelse af indholdet af behandlingstilbuddet, oprettelse af
visitationsforum, rekruttering og kompetenceudvikling.

Forslaget vil som naevnt ogsa blive drgftet med kommunerne pa det naeste mgde i Kontaktudvalget den 25. august
2017.

I den videre proces vil der vaere et szerligt fokus pa de usikkerhedsmomenter, der er i forbindelse med etableringen
af de seerlige pladser. Det geelder bl.a. i forhold til mulighederne for at kunne rekruttere tilstraekkeligt meget
personale med de rette kompetencer.

Ud over ovenstdende projektorganisation i Region Midtjylland er der endvidere etableret en tvaerregional gruppe pa
psykiatriledelsesniveau og med deltagelse af Danske Regioner, som har til formal sd vidt muligt at skabe et ensartet
tilbud pa tvaers af regioner.

Tidligere politisk behandling

Regionsradet blev den 23. november 2016 orienteret om satspuljeaftalen, der bl.a. indebzerer etableringen af de
seerlige pladser, under punktet "Orientering om satspuljeaftale om etablering af specialiserede socialpsykiatriske
afdelinger”.

Beslutning

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget. Udvalget tager det samtidig til efterretning, at administrationen har sendt et
forslag i hgring om den fremtidige permanente placering af de nye seerlige pladser i psykiatrien, idet udvalget
afventer den igangvaerende hgring af dette forslag.

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anmodede samtidig om en
status pa den aktuelle bemandingssituation i Regionspsykiatrien Vest.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrade anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget. Udvalget tager det samtidig til efterretning, at administrationen har sendt et
forslag i hgring om den fremtidige permanente placering af de nye seerlige pladser i psykiatrien, idet udvalget
afventer den igangveerende hgring af dette forslag.

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anmodede samtidig om en
status pa den aktuelle bemandingssituation i Regionspsykiatrien Vest.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Forslag til permanent placering af op til 32 sarlige pladser



Punkt 4: Godkendelse af malbillede for socialomradet

1-30-73-104-16

Resume

Der er udarbejdet et nyt malbillede for socialomradet gaeldende for 2018 og frem, som aflgser for Social Strategi.
Direktionen indstiller,

at malbilledet for socialomradet godkendes.

Sagsfremstilling

Regionsradet godkendte den 21. december 2016 malbilledet for socialomradet. Det fremgar af det nuvaerende
malbillede, at der i 2017 vil blive udarbejdet et nyt malbillede gaeldende for 2018 og frem som aflgser for Social
Strategi. M3lbilledet tager hovedafszet i og bygger videre pd Region Midtjyllands Social Strategi 2013-2017,
udvalgte mal fra regeringens malsaetninger for social mobilitet, Dansk Social Kvalitetsmodel og strategipapirer fra
rammeaftalearbejdet.

Det nye malbillede for socialomradet adskiller sig fra det eksisterende ved, at malbilledes mal og visioner er blevet
udfoldet i selve malbillede-teksten. Derved tydeligggres socialomradets prioriteringer og méalsaetninger for den
kommende arraekke. Det gaelder seaerligt de syv mal, som fremgar nederst i malbilledet.

Udarbejdelsen af det nye malbillede gaeldende fra 2018 og frem har haft fokus pa forankring og udvikling af
malbilledet i samarbejde med socialomradets specialomrdder. Der har blandt andet vaeret afholdt et seminar med
ca. 100 ledere fra socialomradet, hvor malbilledet var pd dagsordenen og blev drgftet. Derudover har Hoved-
MEDudvalget drgftet malbilledet.

M3lbilledet er taenkt som et dynamisk styringsredskab for socialomrddet for den kommende arraekke. Malbilledet
kan hjaelpe med til at skabe dialog og opmaerksomhed omkring feelles malsaetninger i en stor organisation - fra
politikerne i regionsradet til medarbejderne pa det enkelte bosted. I den forbindelse saettes der nu ogsa fornyet
fokus p& udvikling og afrapportering af indikatorer til regionsradet, sa der fra 2018 i hgjere grad end nu kan males
pa udvikling i malopfyldelsen for de enkelte mal i malbilledet.

M3lbilledets overordnede vision er et socialomrdde med borgeren som aktiv medborger. Socialomradet er til for den
enkelte borger, og vi gnsker at mgde og stgtte borgeren til en aktiv tilveerelse med udgangspunkt i den enkelte
borgers forudsaetninger og ressourcer. Denne vision udkrystalliseres i tre delstrategier og syv mal, som beskrives i
vedlagte mélbillede, og som visuelt er illustreret nedenfor.

Et socialomrade
med borgeren
som aktiv medborger

Faglig indsats af hgj kvalitet,
malrettet den enkelte borger

Sammenh=zng og tilfredshed

Et effektivt socialomrade

Udvikling for borgeren Kommunernes

. . - foretrukne eksterne valg
Hgj faglighed i indsatsen

Hj sikkerhed Oplevet borgertifredshed

Sammenhang iindsatsen God gkonomi og relevant aktivitet

M3lbillede for socialomrddet suppleres med en arsplan, hvor der med afsaet i malbilledet udvaelges arlige
fokusomrader i dialog med specialomrdderne. Formalet med rsplanen er at fa et fleksibelt og dynamisk vaerktgj,



som udspringer af malbilledet, hvor man arligt forholder sig til aktualiteten af indsatsomrdderne samt omfanget af
nye initiativer.

Beslutning

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Anbefaling

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
TidligerePolitiskBehandling

Regionsrédet godkendte pd sit mgde den 21. december 2016 det gaeldende malbillede for socialomradet i Region
Midtjylland.

Bilag

Malbillede for socialomradet



Punkt 5: Statusrapport og sikkerhedsrapport for socialomradet i Region
Midtjylland for 2016 #

1-00-24-16
Resume
Der er udarbejdet en statusrapport og en sikkerhedsrapport for socialomrddet i Region Midtjylland for 2016.

Direktionen indstiller,

at statusrapporten og sikkerhedsrapporten for det sociale omrade i Region
Midtjylland for 2016 tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Siden 2014 har Region Midtjyllands r@dgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede
socialomrdde gnsket, at der Isbende ggres status pa kvaliteten i det specialiserede socialomrade. I &r er der to
rapporter. Det skyldes, at data, der vedrgrer medarbejdernes sikkerhed, indgar i en ny saerskilt sikkerhedsrapport.
Derved har statusrapporten et borgerettet fokus, mens sikkerhedsrapporten har et medarbejderfokus. De to
rapporter prasenteres samlet for at give det fulde billede.

Statusrapport 2016 - Kvalitet for borgerne i Region Midtjyllands specialiserede socialomrade
Sammenlignet med tidligere &r viser dette ars statusrapport, at der er god udvikling i arbejdet med at sikre mere
systematisk opfglgning indenfor flere af emnerne. Eksempelvis er der i 2016 sket en positiv udvikling indenfor
fglgende omrader:

« De adspurgte borgere har generelt vaeret tilfredse med deres ophold p& Region Midtjyllands tilbud.

« Antallet af magtanvendelser pd bgrne- og ungeomradet er faldet, og faerre borgere pa voksenomradet har
veaeret udsat for magtanvendelse.

+ Det skaerpede tilsyn i Specialomrade Udviklingsheemning og ADHD er frafaldet som fglge af en intensiv
indsats.

« Den eksterne evaluering viser, at specialomraderne generelt arbejder i overensstemmelse med de nationale
krav for kvalitet.

« Der er fokus pa sikker medicinhdndtering samt at drage lzering af utilsigtede haendelser.

Derudover arbejder det regionale socialomrdde pa tvaergdende niveau videre med at udvikle kvaliteten af
tilbuddene. Dette gaelder eksempelvis:

Afprgvning af metoder til indhentning af de pargrendes stemme pa voksenomradet.

Forbedring af samarbejdet med kommuner samt metoden til at indhente viden om kommunernes tilfredshed.
At drage tvaergdende lzering pd baggrund af klager.

At sikre, at de ngdvendige informationer omkring kvaliteten pa de enkelte tilbud ndr op til de relevante
ledelseslag med henblik pa at kunne saette de ngdvendige handlinger i gang i forbindelse med den
fortlgbende kvalitetsudvikling.

Bade de positive fund og udviklingspunkterne er udfoldet yderligere i statusrapporten.

Arsrapport 2016 - Arbejdet med sikkerhed for ansatte i Psykiatri og Social
Det er farste gang, at arsrapporten for sikkerhedsarbejdet udarbejdes. Malet er via en datadrevet rapport at give en
overordnet status pa arbejdet med sikkerhed for ansatte i Psykiatri og Social i 2016.

Sikkerhedsrisiciene i psykiatrien og pa det sociale omrade kan vaere alvorlige, og der er en risiko ved at arbejde i
behandlingspsykiatrien og pa de sociale tilbud. Arbejdet med forebyggelse og sikkerhed har til formal at reducere
denne risiko, og det er et kontinuerligt arbejde.

I arsrapporten er der taget udgangspunkt i data for 2016, og det er saledes ikke muligt i denne fgrste rapport at
sige noget om udviklingen over tid. Dette bliver muligt i forhold til arsrapporten for 2017.

Rapporten viser fglgende status:

« Arbejdet med sikkerhed har afsaet i visionen "Fzelles viden - fzelles ansvar - sikkerhed for alle". Alle niveauer
i organisationen har en opmaerksomhed pa Igbende at italesaette og forebygge sikkerhedsrisici.



« Ansatte i Psykiatri og Social vurderer deres tilfredshed med jobbet pd samme niveau som @vrige enheder i
Region Midtjylland.

« Ansatte oplever sig seerligt udfordrede i det psykiske arbejdsmiljg. Knap halvdelen af de ulykker, der har
karakter af vold, har medfgrt fraveer.

« Der er blevet stgrre opmaerksomhed p3 at fa registreret oplevet vold, trusler og chikane sammenlignet med
2015.

« Der er behov for stadig udvikling med henblik p& at nd malsaetningen om 5 % sygefravaer eller derunder.

« Kompetenceudvikling er et vigtigt parameter i sikkerhedsarbejdet og bidrager blandt andet til at skabe et
feelles sprog.

« Socialomradet har faet to strakspdbud omhandlende vold og alenearbejde.

« Arbejdet med at gge sikkerheden for ansatte skal fortsat vaere et fokusomrade. Seerligt skal der vaere en
opmeaerksomhed pa forebyggelse af vold.

Afslutningsvis praesenterer rapporten en raekke fremtidige tiltag, der ivaerksaettes for at imgdegad en reekke af de
udfordringer, der er i sikkerhedsarbejdet i Psykiatri og Social: Systematisk videndeling og lzering fra alvorlige
haendelser, hdndtering af misbrugsproblematikker, arbejdet med forebyggelse og tryghedstiltag i forbindelse med
forandringer samt opgaver og ansvarsomrader for vikarer, studerende og elever.

Formalet med tiltagene er at vedligeholde, udvikle og fastholde en forebyggende sikkerhedskultur. I &rsrapporten
for 2017 vil der blive en status pa disse tiltag.

Beslutning

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde tog orienteringen til
efterretning.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag
Statusrapport 2016 - Kvalitet for borgerne i Region Midtjyllands specialiserede socialomrade

Arsrapport 2016 - Arbejdet med sikkerhed for ansatte i Psykiatri og Social



Punkt 6: Orientering om tilsagn om stette til tre satspuljeprojekter i
psykiatrien

1-31-72-139-16
Resume

Sundhedsstyrelsen har givet tilsagn om stgtte fra satspuljen til tre projekter i Psykiatri og Social i perioden 2018-
2020. Der er givet tilsagn om i alt 12.460.500 kr. til et projekt om styrket sundhedsfaglig radgivning og
sammenhangende behandling til patienter pa botilbud, 1.730.000 kr. til et undervisningsforlgb for regionale og
kommunale medarbejdere, der skal sikre bedre forlgb og sammenhaeng for borgere med psykiske lidelser og
samtidigt misbrug samt 1.730.000 kr. til et projekt med fokus pa selvmordsforebyggelse blandt bgrn og unge.

Direktionen indstiller,
at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Sundhedsstyrelsen har den 1. juni 2017 givet tilsagn om stgtte fra satspuljen til tre projekter i Psykiatri og Social
for perioden 2018-2020. Alle tre projekter har modtaget tilsagn om det belgb, der er ansggt om. Der er ingen
egenfinansiering i projekterne.

Projekterne er:

« Puljen "Styrket sundhedsfaglig rddgivning og lettere adgang til psykiatrisk udredning": Styrket sundhedsfaglig
radgivning og sammenhangende behandling til patienter pa botilbud.

« Puljen "Fzelles undervisning": Bedre forlgb og sammenhang for borgere med psykiske lidelser og samtidigt
misbrug i Region Midtjylland.

« Puljen "Udbygning af de regionale centre til selvmordsforebyggelse": Udvikling og afprgvning af nye metoder,
herunder beskrivelse og afprgvning af nyt behandlingstilbud med fokus pa bgrn og unge under 18 ar.

Regionsradets radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrade er pa sit mgde
den 15. marts 2017 blevet orienteret om de pataenkte ansggninger til satspuljerne.

Styrket sundhedsfaglig radgivning og sammenhangende behandling til patienter pa botilbud
Beboerne fra botilbud star for en forholdsvis stor del af indlaeggelserne i psykiatrien, herunder indlaeggelser med
tvang. Borgerne pa botilbud er kendetegnede ved at have et vaesentligt omsorgsbehov og langvarige psykiatriske
lidelser med stor risiko for tilbagefald og @gget sygdomsgrad.

Psykiatrien i Region Midtjylland vil i samarbejde med kommunerne lave en indsats p& botilbuddene. Formalet er at
styrke den psykiatriske udredning og behandling, forebygge indlaeggelser, udvikle samarbejdet og stgtte
medarbejderne pa bostederne med opkvalificering.

Projektet er opdelt i fire delprojekter med lokal forankring i henholdsvis Regionspsykiatrien Vest, Regionspsykiatrien
Midt, Retspsykiatrisk Afdeling pa Aarhus Universitetshospital Risskov og Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Center.
Delprojekterne tager afszet i de lokale behov, som er identificeret i samarbejde med kommunerne.

Tabel 1. Tilskud til projektet vedrgrende styrket sundhedsfaglig rédgivning og sammenhasngende behandling til
patienter pa botilbud

201772018 2019 2010 Ialt
Regionalt tilskud 3.200.000{ 3.200.000] 2.860.500( 12.460.500

Projektet forventes igangsat den 1. september 2017 og afsluttet 31. december 2020.

Ved projektperiodens udlgb vil Psykiatri- og Socialledelsen treeffe beslutning om, hvordan den viden, som projektet
har medfgrt, med fordel kan anvendes til videre udvikling af den sammenhangende indsats omkring
borgere/patienter pa botilbud. Det forventes, at leeringen inddrages i det fortlgbende samarbejde med
kommunerne.

Bedre forlgb og sammenhaeng for borgere med psykiske lidelser og samtidigt misbrug i Region
Midtjylland

Det skgnnes, at mere end 50-60 % af alle borgere med en rusmiddelsproblematik ogsd er besvaeret af en psykisk
lidelse. Det er derfor ngdvendigt, at regionspsykiatrien i samarbejde med de kommunale aktgrer pa omradet,
eksempelvis Misbrugscentrene, organiserer sig pa en made, s opgavevaretagelsen af de dobbeltbelastede borgere
kan Igses i et teet samarbejde. De forskellige kulturelle forhold og behandlingstilgange kan ogsd vaere en barriere



for et velfungerende samarbejde, ligesom lidt eller sparsomt kendskab til hinandens fagspecifikke omrader kan
vaere en 3rsag til, at det endnu ikke er lykkedes at fa et faelles integreret/koordineret behandlingssamarbejde i

gang.

I projektet etableres der feelles undervisningsforlgb for medarbejdere i den regionale psykiatri, regionale botilbud og
kommunale socialpsykiatriske botilbud samt misbrugsbehandling med det formal at styrke samarbejdet om
borgeren og arbejdet med de koordinerende indsatsplaner samt reducere voldsepisoder.

Tabel 2. Tilskud til projekt vedrgrende bedre forlgb og sammenhaeng for borgere med psykiske lidelser og samtidigt
misbrug i Region Midtjylland

2017/2018 Ialt
Regionalt tilskud 1.730.000{ 1.730.000

Der er forelgbig givet tilsagn til projektet fra fglgende kommuner: Aarhus, Herning, Skive, Silkeborg, Holstebro,
Viborg, Ikast-Brande, Lemvig og Struer. Efter projektets udigb forventes det styrkede samarbejde at blive forankret
gennem etablering af lokale samarbejdsaftaler mellem misbrugscentrene, psykiatrien og de socialpsykiatriske
botilbud.

Udvikling og afprgvning af nye metoder, herunder beskrivelse og afprgvning af nyt behandlingstilbud
med fokus pa bgrn og unge under 18 ar

Der er et stigende behov for en gget indsats i forhold til selvmordsforebyggelse over for bgrn og unge under 18 &r. I
enhed for selvmordsforebyggelse i afdeling Q pa Aarhus Universitetshospital Risskov udggr denne patientgruppe
mellem 20-25 % af den samlede patientgruppe. Der er aktuelt ikke noget formelt beskrevet behandlingstilbud
specifikt til bgrn og unge i Danmark i forhold til selvmordsforebyggelse. Derfor gnskes det med projektet at
EJeskrive, opbygge og afprave et specialiseret selvmordsforebyggende behandlingstilbud for bgrn og unge under 18
ar.

Derudover gnsker Center for selvmordsforebyggelse i Regionspsykiatrien Vest at foretage en undersggelse og
afprgvning af anvendelsen af mobil-app's som en metode til forebyggelse af selvmord ved at give patienterne
mulighed for hjeelp til selvhjaelp samt hjeelp til selvscore, hvorefter app'en giver redskaber til hdndtering af
situationen. Dette skal ses i sammenhang med, at de to regionale centre i Region Midtjylland daekker et stort
geografisk omrade, og derfor vil nogle patienter opleve at have langt til at kunne modtage hjeelp i et af de regionale
centre.

Tabel 3. Tilskud til projekt vedrgrende udvikling og afpr@gvning af nye metoder - beskrivelse og afprgvning af nyt
behandlingstilbud med fokus pa bgrn og unge under 18 ar

2017/2018 2019 2020 I alt
Regionalt tilskud §48.000 322.000 560.000 1.730.000

Projektet forventes igangsat primo august 2017 og afsluttet ultimo 2020. Hvis indsatserne bliver en succes,
udbredes de til at deekke begge centre for selvmordsforebyggelse.

Beslutning

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 7: Godkendelse af kommissorium for tvaerfaglige specialerad

1-31-72-178-12
Resume

Der gnskes en overgang til tveerfaglig radgivning inden for en raekke specialer i Region Midtjylland. En bredt
sammensat arbejdsgruppe har udarbejdet et forslag til et kommissorium for de tvaerfaglige specialerads formal og
sammensaetning. Forslaget har veeret i hgring ved de nuvaerende laegefaglige specialerad og gvrige regionale faglige
rad og foreleegges hermed med henblik pa godkendelse.

Direktionen indstiller,

at forslaget til et kommissorium for de tvaerfaglige specialerad i Region Midtjylland
godkendes, og

at direktionen bemyndiges til at justere kommissoriet i fald der opstar et behov
herfor efter overgangen.

Sagsfremstilling

Der blev i 2015 gennemfgrt en prevehandling med tvaerfaglig rédgivning inden for en raekke specialer.
Provehandlingen omfattede specialerddene for voksenpsykiatri, bgrne- og ungdomspsykiatri, geriatri, neurologi,
paediatri og nefrologi. Prevehandlingen og specialerddenes evaluering blev drgftet pa et mgde den 29. marts 2016
mellem repraesentanter for de laagefaglige specialerdd, Det Regionale Leegefaglige Rad, Leegeforeningen og Region
Midtjylland. P& mgdet blev det besluttet at indlede en proces hen mod tvaerfaglig rddgivning som led i en styrkelse
af radgivningsstrukturen. Det blev samtidig besluttet at nedsaette en arbejdsgruppe med deltagelse af de forskellige
parter til at udarbejde et kommissorium for de tvaerfaglige specialerad.

Overgangen til tvaerfaglig rddgivning og den styrkelse af rddgivningsstrukturen, som den fgrer med sig, er et vigtigt
led i at fremme Region Midtjyllands overordnede vision om et sundhedsvaesen p& patientens praemisser, ligesom det
er vigtigt for direktionen at kunne indhente radgivning i forbindelse med driftsmaessige spgrgsmal og som led i
politiske beslutninger.

Kommissoriet beskriver de tvaerfaglige specialerads formal/ramme, kodeks, opgave, sammensaetning og relationer
til regionens politiske og administrative niveau. Ved et tvaerfagligt specialerdd forstas et specialerdd, hvor der i
forretningsudvalget indgar flere fagligheder i form af repraesentanter fra flere faggrupper. Kommissoriet og de
principper, der beskrives heri, er udarbejdet og aftalt i samarbejde mellem repraesentanter for Leegeforeningen,
Klinikforum, de Laegefaglige Specialerad, Det Regionale Sygeplejefaglige Rad, Regionsterapeutrddet, de
praktiserende specialleeger og administrationen.

Forslaget til et kommissorium for de tvaerfaglige specialerad og de tilhgrende rammevedtaegter for de tvaerfaglige
specialerdd i Region Midtjylland har vaeret i hgring ved de nuveerende Laegefaglige Specialerdd, Det Regionale
Sygeplejefaglige R&d, Regionsterapeutradet og de praktiserende speciallaeger i perioden fra den 17. marts 2017 til
den 17. maj 2017. Der blev i alt modtaget 26 hgringssvar. Hgringssvarene er vedlagt. Arbejdsgruppen har revideret
kommissoriet p& baggrund af de indkomne hgringssvar. Hgringsparterne har modtaget en kopi af alle hgringssvar
og af det reviderede kommissorium.

I fald kommissoriet godkendes, er det aftalt, at overgangen til tvaerfaglig radgivning sker pr. 1. september 2017 i
den forstand, at udpegningen til r&dene da szettes i gang. Det forventes at radene fra den 1. november 2017 kan
levere tvaerfaglig radgivning.

Beslutning

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Anbefaling

Det r@dgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomradde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Kommissorium for tvaerfaglige specialerdd i Region Midtjylland



Heringssvar vedrerende princippapir for tveerfaglig rddgivning



Punkt 8: Heringsudkast til sundhedsberedskabsplan

1-31-72-216-16
Resume

Planen for sundhedsberedskabet i Region Midtjylland er den overordnede plan for, hvordan der er planlagt og
organiseret et sammenhangende sundhedsberedskab i regionen. Den beskriver det sammenhangende
sundhedsberedskab, og hvordan regionen har koordineret og organiseret sundhedsberedskabet. Det foreslds, at
udkast til hgringsplan godkendes med henblik pd udsendelse til hgringsparterne.

Direktionen indstiller,

at hgringsudkast til sundhedsberedskabsplan godkendes med henblik pa
udsendelse i hgring.

Sagsfremstilling

Regionsradet skal én gang i hver valgperiode vedtage en plan for sundhedsberedskabet. Formalet med planen for
sundhedsberedskabet er, at regionen skal kunne handtere ekstraordinaere haendelser med mange syge og
tilskadekomne eller potentielt syge og tilskadekomne, herunder handelser der er eller udvikler sig til
krisesituationer.

Planen for sundhedsberedskabet i Region Midtjylland er den overordnede plan for, hvordan der er planlagt og
organiseret et sammenhangende sundhedsberedskab i regionen.

Der er sket en revidering og ajourfgring af den nuvaerende plan. I forhold til den nuvaerende plan:

« bygger hgringsudkastet i hgjere grad pa samme indholdsmaessige struktur som Vejledningen om planlaegning
af sundhedsberedskabet (Sundhedsstyrelsen)

« fremstdr hgringsudkastet i stgrre grad i overensstemmelse med samme indholdsmaessige struktur og
begrebsanvendelse mm. som gvrige beredskabsplaner i regionen

« minder hgringsudkastet mere omfangsmaessigt, indholdsmaessigt og i sit udtryk om tilsvarende planer i
naboregionerne.

Sundhedsberedskabsplanen vil vaere den overordnede ramme for det videre arbejde med at identificere og hdndtere
omrader, hvor der fortsat er udfordringer. Der paregnes lavet en handlingsplan for sikring af det sammenhangende
beredskab i Region Midtjylland. Der sker desuden en styrkelse og prioritering af koordinering og udfgrelse af det
sammenhangende sundhedsberedskab i sundhedsberedskabsgruppen.

Der vil efterfglgende blandt andet blive arbejdet mod at forny og udrulle samarbejdsaftale med kommunerne og
praktiserende laeger omkring beredskabet og dets varetagelse - herunder ikke mindst i regi af klyngesamarbejdet.

I henhold til bekendtggrelse om planleegning af sundhedsberedskabet skal planen forud for vedtagelse i
regionsrédet sendes i hgring. Der er udarbejdet et hgringsudkast til sundhedsberedskabsplan, som er vedlagt.

Det foresl3s, at udkast til hgringsplan godkendes med henblik p& udsendelse til hgringsparterne. Oversigt over
forslag til hgringsparter vedlaegges.

Som opfelgning pa hgringsrunden fremlaeggelses plan for sundhedsberedskabet for regionsradet i december 2017.
Beslutning

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Anbefaling

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler direktionens
indstilling til forretningsudvalget.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Plan for sundhedsberedskabet 2017 Heringsudkast



Heringsparter 2017



Punkt 9: Henvendelse fra regionsradsmedlem Bente Nielsen vedrorende
muligheden for at anvende Blikzrgaird til de nye szerlige pladser i
psykiatrien, som ekonomiaftalen forudsatter

0-9-2-17
Resume

Bente Nielsen har henvendt sig med et spgrgsmal om, hvorvidt Bldkaergdrd kan bruges til de nye saerlige pladser i
psykiatrien, som gkonomiaftalen forudsaetter.

Direktionen indstiller,
at henvendelsen drgftes.

Sagsfremstilling

Regionsradsmedlem Bente Nielsen har ved mail af 7. juni 2017 anmodet om, at nedenstdende drgftes pa
farstkommende mgde i det r&dgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde og
forretningsudvalget.

Bente Nielsen skriver i sin henvendelse,

"SF foreslar, at det undersgges, om den nuveaerende og lukningstruede psykiatriske specialinstitution Bldkaergard i
Viborg kan bruges til regionens andel af de 150 saerlige pladser i psykiatrien.

Vi star desvaerre overfor at skulle tage stilling til en lukning af Blakaergard, men med gkonomiaftalen i handen
mener jeg, at der er god grund til at fa undersggt, om vi bade kan sikre fremtiden for Bldksergdrd og samtidig
hurtigt fa etableret flere szerlige pladser."

Der er vedlagt et notat, der beskriver administrationens vurdering af muligheden for at anvende Blakaergard til de
nye seerlige pladser i psykiatrien.
Beslutning

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler, at
administrationens notat om vurdering af muligheden for at anvende Bldkaergard til de nye seerlige pladser i
psykiatrien tages til efterretning, idet udvalget samtidig peger p3, at placeringen af de nye seerlige pladser i
psykiatrien behandles p& en anden sag pa dagsordenen.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Anbefaling

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde anbefaler, at
administrationens notat om vurdering af muligheden for at anvende Bldkaergdrd til de nye sezerlige pladser i
psykiatrien tages til efterretning, idet udvalget samtidig peger p3, at placeringen af de nye szrlige pladser i
psykiatrien behandles p& en anden sag pa dagsordenen.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Notat om anvendelse af Bldkaergard til serlige pladser



Punkt 10: Orientering om Arsrapport 2016 vedrerende kvalitetssikring af
behandlingen med antipsykotisk medicin #

1-31-72-139-16
Resume

Psykiatri og Social har udarbejdet Arsrapport 2016 vedrgrende kvalitetssikring af behandlingen med antipsykotisk
medicin. Arsrapporten viser, at der ikke er en generel problemstilling i forhold til for hgje dagsdoser af antipsykotisk
medicin, men at der er en lille gruppe svaert behandlelige patienter, der far mange hgje dagsdoser.

Direktionen indstiller,
at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Psykiatri og Social har for femte gang udarbejdet en arsrapport om behandlingen med antipsykotisk medicin i
Region Midtjylland (vedlagt).

Der er seerlig grund til at fglge behandlingen med antipsykotisk medicin ngje. Dels fordi de antipsykotiske
preeparater er meget potente og kan udggre en risiko for patienten, hvis ikke effekt, bivirkninger og interaktioner
med andre praeparater Igbende monitoreres. Dels fordi det oftest er patienter i langvarige forlgb, der tegner sig for
det stgrste forbrug af antipsykotisk medicin, og netop denne svaert behandlelige patientgruppe har ofte meget
vanskeligt ved selv at sgge hjeelp og pa anden vis tage vare p3 sig selv.

Dilemmaer i behandlingen med antipsykotisk medicin

Virkningen af antipsykotisk medicin varierer fra patient til patient, som det er tilfeldet for alle andre medicinske
preeparater. Det betyder, at mens nogle patienter bliver symptomfri, oplever andre kun ringe effekt af behandlingen.
Behandlingen tilrettelesegges derfor altid individuelt.

@nsket om at behandle de pinefulde og invaliderende symptomer kan skabe en fzlles forventning blandt patienten,
de pargrende og laegen om, at medicinen kan udrette mere, end den kan. Resultatet kan blive, at patienten
behandles med hgje doser eller flere slags antipsykotisk medicin (kombinationsbehandling), selvom virkningen er
marginal.

I nogle tilfaelde kan den vejledende dosis imidlertid vaere for lav for de sveerest psykotiske og forpinte patienter. I
disse tilfelde kan hgje doser og/eller kombinationsbehandling veere udtryk for god kvalitet i den medicinske
behandling af sezerligt behandlingsresistente patienter.

Den medicinske behandling kan derved vaere en balancegang mellem pinefulde og invaliderende symptomer pa den
ene side og bivirkninger ved den medicinske behandling pd den anden side. Patienten skal aldrig have mere medicin
end ngdvendigt, men ogsa medicinsk underbehandling er uetisk, da det kan forleenge sygdommen og forpintheden.

Arsrapportens resultater
rsrapporten omhandler behandling med antipsykotisk medicin under indlaaggelse i somatikken eller psykiatrien i
Region Midtjylland i 2016.

Arsrapporten har fglgende hovedresultater:

» Der er ikke en generel problemstilling i forhold til for hgje dagsdoser af antipsykotisk medicin.

« Antallet af unikke patienter, der har vaeret i behandling med doser af antipsykotisk medicin, der overstiger de
nationale anbefalinger, er faldet fra 104 patienter i 2014 til 99 patienter i 2015 og 84 patienter i 2016.

« Der blev i 2016 givet 209.387 dagsdoser antipsykotisk medicin. Heraf oversteg 1.447 dagsdoser svarende til
0,7 % de nationale anbefalinger. Der kan dermed ikke pavises generelle problemstillinger i forhold til
dagsdoser af antipsykotisk medicin.

« 13 patienter fik mere end 10 gange en dagsdosis, der overskred de nationale anbefalinger. Dette tal var
henholdsvis 19 i 2014 og 20 i 2015.

« 2/3 af de dagsdoser, der overskrider anbefalingerne, er givet til 4 svaert syge og meget behandlingskraevende
patienter. Der er tale om meget svaert behandlelige patienter med langvarige forlgb i psykiatrien, og hvor den
medicinske behandling varetages af en speciallaege i psykiatri.

« Antallet af patienter i kombinationsbehandling er faldet fra 51 i 2014 til 46 i 2015 og 43 i 2016.

Den Igbende monitorering af forbruget af antipsykotisk medicin pa hospitalerne i Region Midtjylland fortsaettes i
2017. Konklusionerne samles i en 3rsrapport.



Beslutning

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrade tog orienteringen til
efterretning. Udvalget aftalte samtidig, at Arsrapporten vedrgrende kvalitetssikring af behandlingen med
antipsykotisk medicin fremover ikke forelaegges politisk med mindre der ses en negativ udvikling pa omradet.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
Bilag

Arsrapport om kvalitetssikring af behandling med antipsykotisk medicin



Punkt 11: Sundhedsstyrelsens anbefalinger om Mindfulness#

1-31-72-139-16
Resume

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde har anmodet om et notat
om sundhedsstyrelsens anbefalinger i forhold til anvendelsen af mindfulness til behandling i psykiatrien, som kan
danne grundlag for udvalgets drgftelse af mindfulness. Sundhedsstyrelsen har ikke givet en generel anbefaling af
mindfulness i forhold til behandlingen af mennesker med psykisk sygdom, men mindfulness naevnes i enkelte af de
nationale kliniske retningslinjer for behandling af mennesker med psykisk sygdom.

Direktionen indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

P3 det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrddes mgde den 7. juni 2017
var der et oplaeg ved Lone Overby Fjorback, Centerleder for Dansk Center for Mindfulness. Af opleegget fremgik det
bl.a., at Dansk Center for Mindfulness har gode erfaringer med at behandle mennesker med funktionelle lidelser
med mindfulnessbaseret stressreduktion (MBSR). Patienterne fik det bedre, og feerre blev tilkendt fgrtidspension.
Lone Overby Fjorback fremhaevede desuden, at Arbejdsmarkedscenter Nord i Aarhus Kommune tilbyder MBSR til
sygemeldte borgere, hvilket resulterer i mindre stress, angst og depression.

Som opfelgning pa dette anmodede udvalget om et notat, der beskriver, hvordan Sundhedsstyrelsen har forholdt
sig til Mindfulness, herunder Sundhedsstyrelsens anbefalinger samt grundlaget for disse anbefalinger.

Sundhedsstyrelsens anbefalinger

Sundhedsstyrelsen har ikke givet en generel anbefaling af mindfulness i forhold til behandling af mennesker med
psykisk sygdom, men mindfulness eller mindfulnessinspirerede metoder er naevnt i de nationale kliniske
retningslinjer vedrgrende

» Ikke-medicinsk behandling af unipolar depression (depression uden mani).

« Behandling af obsessiv-kompulsiv tilstand (OCD - en psykiatrisk lidelse med tilbagevendende tvangstanker
og/eller tvangshandlinger)

« Udredning og behandling af samtidig alkoholafhangighed og psykisk lidelse.

Ifslge de nationale kliniske retningslinjer skal man saledes overveje at tilbyde mindfulness-traening til patienter med
moderat til svaer depression, som er helt fri for depressive symptomer, med henblik pd at forebygge tilbagefald.

Man skal ligeledes overveje at tilbyde sakaldt dialektisk adfaerdsterapi til personer med samtidig
alkoholafhaengighed og borderline personlighedsforstyrrelse. Dialektisk adfaerdsterapi inddrager bl.a. metoder fra
mindfulness.

Omvendt fremgar det, at sakaldt tredjebglge kognitiv terapi, herunder mindfulnessbaseret kognitiv terapi, kun efter
ngje overvejelse bgr anvendes fremfor standard kognitiv adfaerdsterapi til behandling af bgrn, unge og voksne med
OCD, da effekten er usikker. I kognitiv terapi fokuseres pa, hvad patienten taenker om sig selv og sine
vanskeligheder, og man arbejder med at indlzere nye tankemgnstre.

Sundhedsstyrelsens anbefalinger er neermere beskrevet i vedlagte notat.
Beslutning

Det radgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde tog orienteringen til
efterretning, idet udvalget gnsker Igbende at blive holdt orienteret om indsatser og forskningsresultater vedrgrende
anvendelse af mindfulness.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.

Bilag

Sundhedsstyrelsens anbefalinger ift. mindfulness i psykiatrien



Punkt 12: Forberedelse af mederne i Danske Regioners Psykiatri- og
Socialudvalg #

1-00-7-14

Resume

Drgftelse af emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg.

Direktionen indstiller,

at udvalget drgfter emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og
Socialudvalg.

Sagsfremstilling

Drgftelse af emner til mgderne i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg.

Seneste mgde i Danske Regioners Psykiatri- og Socialudvalg var den 19. maj 2017. Der er mgde igen den 31.
august 2017.

Beslutning

Det rddgivende udvalg vedrgrende psykiatriomradet og det specialiserede socialomrdde aftalte, at der pa det naeste
mgde i Danske regioners Psykiatri- og Socialudvalg szettes et punkt pd dagsordenen om status pa etableringen af
de nye szerlige pladser i psykiatrien i regionerne.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.



Punkt 13: Gensidig orientering #

1-00-24-16

Sagsfremstilling

Gensidig orientering for udvalgets medlemmer.
Beslutning

Administrationen orienterede om de bygningsmaessige rammer for patientstuer i BUC i Ggdstrup.

Administrationen orienterede om, at det alene er politiets narkohunde, der m& sgge efter narkotika p& regionens
psykiatriske hospitaler.

Administrationen orienterede kort om status i forhold til indsatsen for at nedbringe tvang. Nedbringelse af tvang vil
veere et tema pa udvalgets naeste mgde.

Henrik Qvist, Susanne Gaarde og Nicolaj Bang var forhindrede i at deltage i sagens behandling.
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