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Tema: Besøg hos Afdeling Q, Aarhus Universitetshospital Risskov 

Sagsfremstilling
 Mødet i det regionale kontaktforum vedrørende psykiatriområdet afholdes den 16. marts 2017 på Afdeling Q - Afdeling 

for Depression og Angst, Aarhus Universitetshospital, Risskov. 

Mødet afholdes i det store konferencelokale på ledelsesgangen i Afdeling Q ved indgang 67. På vedlagte kort er indgang 

67 markeret. Der er på kortet ligeledes markeret parkeringsmuligheder. Der skal ikke anvendes parkeringskort, men der 

gøres opmærksom på, at nogle af parkeringspladserne har en tidsbegrænsning på to timer. 

Afdelingsledelsen ved ledende overlæge Poul Erik Buchholz og oversygeplejerske Susanne Bissenbacker præsenterer 

indledningsvis Afdeling Q. Herefter præsenterer ledende sygeplejerske Bo Stævne Jensen, Klinik for PTSD og 

Transkulturel Psykiatri, afdelingens arbejde med veteraner og PTSD.

Efter oplæggene besøges Afsnit Q2, der arbejder med dynamisk belysning.

Der er afsat ca. 1 time og 15 minutter til oplæggene og besøget på Afsnit Q2.

Om Afdeling Q, Aarhus Universitetshospital Risskov

Afdelingens fulde navn er Afdeling Q - Afdeling for Depression og Angst. I daglig tale Afdeling Q. Afdelingen er en af de 

fire psykiatriske behandlingsafdelinger på Aarhus Universitetshospital, Risskov.

I Afdeling Q er der ca. 400 fastansatte medarbejdere. De fleste er behandlere, som for eksempel læger, psykologer, 

social- og sundhedsassistenter.sygeplejersker samt

På Afdeling Q behandles voksne med lidelser: følgende psykiske

• Affektive sindslidelser - altså mani og/eller depression, herunder også bipolar lidelse, som er en lidelse med meget 

store humørudsving og både maniske og depressive faser.

• Angst og social fobi, altså nervøse og stressrelaterede lidelser.

• Adfærdsændringer forbundet med fysiologiske forstyrrelser og fysiske faktorer.

• Personlighedsforstyrrelser.

• Posttraumatisk stresssyndrom (PTSD), også kaldet tilpasnings- og belastningsreaktioner.

• Tvangslidelser, også kaldet OCD.

• Krigstraumer.

Behandlingen foretages både i sengeafsnit og som ambulant behandling. 

Afdelingen er opdelt i otte funktionsenheder samt en afdelingsledelse, en stab og en forskningsenhed:

• Sengeafsnit Q1

• Sengeafsnit Q2

• Sengeafsnit Q3

• Sengeafsnit Q4

• Akutteam for Depression og Angst

• Ambulatorium for Mani og Depression

• Klinik for PTSD og Transkulturel Psykiatri

• Klinik for Angst og Personlighedsforstyrrelser.

BESLUTNING

Ledende overlæge Poul Erik Buchholz og oversygeplejerske Susanne Bissenbacker gav en generel præsentation af 

http://www.psykiatrien.rm.dk/patient/information-om-psykiske-sygdomme/nar-du-er-voksen/depression-18/
http://www.psykiatrien.rm.dk/patient/information-om-psykiske-sygdomme/nar-du-er-voksen/bipolar-lidelse-18/
http://www.psykiatrien.rm.dk/patient/information-om-psykiske-sygdomme/nar-du-er-voksen/angstlidelser-18/
http://www.psykiatrien.rm.dk/patient/information-om-psykiske-sygdomme/nar-du-er-voksen/personlighedsforstyrrelser-18/
http://www.psykiatrien.rm.dk/patient/information-om-psykiske-sygdomme/nar-du-er-voksen/PTSD/
http://www.psykiatrien.rm.dk/patient/information-om-psykiske-sygdomme/nar-du-er-voksen/ocd-18/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/indlaggelse/sengeafsnit-q1/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/indlaggelse/sengeafsnit-q2/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/indlaggelse/sengeafsnit-q3/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/indlaggelse/sengeafsnit-q4/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/ambulant-behandling/akutteam-for-depression-og-angst/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/ambulant-behandling/ambulatorium-for-mani-og-depression/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/ambulant-behandling/klinik-for-ptsd-og-transkulturel-psykiatri/
http://www.psykiatrien.rm.dk/afdelinger/afdeling-q---auh-risskov/i-behandling/ambulant-behandling/klinik-for-personlighedsforstyrrelser/


Afdeling Q. Herefter orienterede ledende sygeplejerske Bo Stævne Jensen om Klinik for PTSD og Transkulturel 

Psykiatri. 

Afslutningsvis var der et besøg på Afsnit Q2, hvor der blev orienteret om arbejdet med dynamisk belysning i 

afsnittet.



Godkendelse af referat fra sidste møde 

RESUME
Godkendelse af referat fra mødet den 16. december 2017 i det regionale kontaktforum på psykiatriområdet.

DET INDSTILLES,

at referatet godkendes.

Sagsfremstilling
Godkendelse af referat fra mødet den 16. december 2017 i det regionale kontaktforum på psykiatriområdet.

BESLUTNING

Referatet blev godkendt.



Tema: Oplæg om nyt målbillede for psykiatrien i 2017 

RESUME
Regionsrådet har vedtaget et nyt målbillede på sundhedsområdet, herunder psykiatrien. Der orienteres om det nye 

målbillede samt om udvalgte fokusindikatorer.

DET INDSTILLES,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
 Regionsrådet har i september 2016 vedtaget et nyt målbillede på sundhedsområdet (vedlagt). Psykiatrien er omfattet af 

det generelle målbillede for sundhedsområdet.

Region Midtjylland har en overordnet vision om et sundhedsvæsen på patientens præmisser. Denne vision skal kobles 

med de nationale politiske mål for sundhedsområdet som regeringen, Kommunernes Landsforening og Danske Regioner 

indgik aftale om i foråret 2016. 

Målbilledet består af nedenstående vision, tre spor og otte mål. 

Målbilledet er et resultat af det arbejde, der er pågået i Region Midtjylland de seneste år, hvor fokus har været at koble 

aktivitet, økonomi og kvalitet i styringen af sundhedsvæsenet.

Fokusområder i 2017

Hvert enkelt mål i målbilledet måles igennem en række indikatorer. Målbilledet består af i alt 23 indikatorer, og 

regionsrådet vil fremover én gang årligt udvælge en 4–6 indikatorer ud af det samlede målbillede, som skal have politisk 

fokus det pågældende år. 



Regionsrådet har udvalgt seks fokusindikatorer, som hospitalerne særligt skal arbejde med fra 2017. For psykiatrien er 

det alene tre af de seks fokusindikatorer, der er relevante:

• Patientoplevet inddragelse. 

• Somatiske/psykiatriske patienter udredt inden for 30 dage. 

• Indlagte patienter i psykiatrien, der bæltefikseres. 

På mødet vil sygeplejefaglig direktør Claus Graversen præsentere det nye målbillede for 2017 for sundhedsområdet i 

Region Midtjylland med særlig fokus på psykiatrien.

BESLUTNING

Sygeplejefaglig direktør Claus Graversen præsenterede det nye målbillede for 2017 for sundhedsområdet i Region 

Midtjylland, som også er gældende for psykiatrien.

Målbilledet består af en overordnet vision, tre spor og otte mål. Hvert enkelt mål i målbilledet måles igennem en 

række indikatorer. Målbilledet består af i alt 23 indikatorer, og regionsrådet vil fremover én gang årligt udvælge en 

4–6 indikatorer ud af det samlede målbillede, som skal have politisk fokus det pågældende år. 

For 2017 har regionsrådet udvalgt tre fokusindikatorer, som psykiatrien særligt skal arbejde med: 

• Patientoplevet inddragelse. 

• Somatiske/psykiatriske patienter udredt inden for 30 dage. 

• Indlagte patienter i psykiatrien, der bæltefikseres. 

Bruger- og pårørenderepræsentanterne bemærkede, at inddragelse af pårørende også kan indgå som et mål. 

Det regionale kontaktforum på psykiatriområdet tog orienteringen til efterretning. 



Orientering om Strategi for Region Midtjyllands rolle i det nære og sammenhængende 
sundhedsvæsen 

RESUME
Regionsrådet har i januar 2017 vedtaget en strategi for den regionale indsats i det nære og sammenhængende 

sundhedsvæsen, herunder psykiatrien. Der orienteres om strategien.

DET INDSTILLES,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Regionsrådet har i januar 2017 vedtaget en strategi for den regionale indsats i det nære og sammenhængende 

sundhedsvæsen (vedlagt). Psykiatrien er omfattet af strategien.

Region Midtjylland har med sundhedsaftalen forpligtet sig til en række ambitiøse visioner og mål for det nære og 

sammenhængende sundhedsvæsen. Region Midtjylland understreger med denne strategi, at regionen påtager sig et 

tydeligt medansvar for at nytænke og udvikle et samlet sundhedsvæsen med bæredygtige løsninger både på og udenfor 

hospitalet. Region Midtjylland vil arbejde for et mere helhedsorienteret og proaktivt sundhedsvæsen til gavn for borgeren 

og inviterer med strategien samarbejdsparterne til at rykke endnu tættere sammen om udviklingen af det nære og 

sammenhængende sundhedsvæsen.

Ud over sundhedsaftalen bygger strategien på Region Midtjyllands målbillede med visionen om et sundhedsvæsen på 

patientens præmisser og de tre spor:

• Den bedste kvalitet – hver gang på den rigtige måde

• Sammenhæng og lighed i sundhed

• Mere effektivt sundhedsvæsen.

Strategien har fire spor:

• Sundhedsløsninger i og nær borgerens hjem

• Nye samarbejdsformer på tværs af sektorer

• Proaktiv og differentieret indsats 

• Nedbrydning af strukturelle barrierer for det tværsektorielle samarbejde.

Den regionale opgavevaretagelse i det nære sundhedsvæsen skal ske i tæt samspil med kommuner og praksissektor. 

Strategien er derfor blevet til gennem en længere proces, hvor der er hentet input til strategien fra blandt andet 

kommunerne, faglige organisationer, Sundhedsbrugerrådet, Praksisplanudvalget og Sundhedskoordinationsudvalget.

Den videre udmøntning af strategien vil ske i tæt samarbejde med de øvrige parter i sundhedsvæsenet og i regi af 

sundhedsaftalen. Nogle initiativer vil kunne udmøntes lokalt i klynger, mens andre vil kræve politisk godkendte 

samarbejdsaftaler i region og kommuner. Det er endvidere intentionen, at strategien indgår i regionens kommende 

arbejde med udvikling og udarbejdelse af en ny sundhedsaftale fra 2019. 

BESLUTNING

Regionsrådet har i januar 2017 vedtaget en strategi for den regionale indsats i det nære og sammenhængende 

sundhedsvæsen, herunder psykiatrien. 



Det regionale kontaktforum tilkendegav, at psykiatriområdet generelt gerne må være mere tydelig i samarbejdet 

mellem region og kommuner m.fl.

Sygeplejefaglig direktør Claus Graversen gav herefter en kort status i forhold til drøftel-ser mellem region og 

kommuner om etablering af fælles tilbud. 

Det blev i den forbindelse tilkendegivet fra bruger- og pårørenderepræsentanterne, at man bør indtænke bruger- 

og pårørendereorganisationerne i de fælles fysiske rammer i forbindelse med sådanne samarbejdsprojekter. 

Det regionale kontaktforum på psykiatriområdet tog orienteringen til efterretning. 



Orientering om status på arbejdsmiljøinitiativer på Aarhus Universitetshospital Risskov 

RESUME
Der gives på mødet en orientering om status på arbejdet med at forbedre arbejdsmiljøforholdene på Aarhus 

Universitetshospital Risskov. 

DET INDSTILLES,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Personalet på Aarhus Universitetshospital Risskov har i efteråret 2016 tilkendegivet, at de oplever, at 

arbejdsbelastningen og følelsen af utryghed er stigende. 

Psykiatri- og socialledelsen og fællestillidsrepræsentanterne/tillidsrepræsentanterne fra de faglige organisationer har 

derfor i fællesskab truffet beslutning om at nedsætte en styregruppe, der skal arbejde videre med at finde konkrete og 

fælles løsninger på de rejste udfordringer. Styregruppen består af psykiatri- og socialledelsen, afdelingsledelserne på 

Afdeling P - afdeling for psykoser og Afdeling Q – afdeling for depression og angst, arbejdsmiljørepræsentanter og 

fællestillidsrepræsentanterne/tillidsrepræsentanterne for plejepersonalet samt repræsentanter for yngre læger og 

overlægerne. 

I styregruppen er der enighed om at afprøve forskellige tiltag med henblik på at løse udfordringerne indenfor den givne 

økonomiske ramme. Styregruppen mødes hver måned og arbejder overordnet/tværgående, mens der i nedsatte lokale 

arbejdsgrupper på afdelingerne arbejdes konkret med de besluttede tiltag/prøvehandlinger. 

Sygeplejefaglig direktør Claus Graversen giver på mødet den seneste status på arbejdet med at forbedre arbejdsmiljøet 

på Aarhus Universitetshospital Risskov.

BESLUTNING

Sygeplejefaglig direktør Claus Graversen orienterede indledningsvis om det arbejde, der pågår i forhold til at 

forbedre arbejdsmiljøet i Afdeling p og Afdeling Q på Aarhus Universitetshospital Risskov. 

Der er i fællesskab nedsat en styregruppe bestående af psykiatri- og socialledelsen, afdelingsledelserne på 

Afdeling P - afdeling for psykoser og Afdeling Q – afdeling for depression og angst, arbejdsmiljørepræsentanter og 

fællestillidsrepræsentanterne/tillidsrepræsentanterne for plejepersonalet samt repræsentanter for yngre læger og 

overlægerne, der skal arbejde videre med at finde konkrete og fælles løsninger på de rejste udfordringer. 

Der arbejdes pt. i fire spor med en række forskellige tiltag, som skal styrke arbejdsmiljøet. Der arbejdes således 

blandt andet med at konvertere vikarmidler til faste stillinger.

Kontaktforum drøftede en række af de udfordringer, der ses i forhold til de to afdelinger. Der var enighed om, at 

der bør være et særligt fokus på behovet for at styrke samarbejdet vedrørende overgangen fra psykiatrien til 

kommunerne, så der er sikkerhed for, at udskrevne patienter hurtigt får den støtte, de har behov for. 

Der var endvidere enighed om, at der bør være mere fokus på at få udbredt kendskabet til det gode arbejde, der 

foretages i psykiatrien i Risskov. 



Orientering om status i Regionspsykiatrien Vest og "en moderne psykiatri i 
nordvestjylland" 

RESUME
Der orienteres om status i Regionspsykiatrien Vest samt om samarbejdsprojektet "En moderne psykiatri i 

nordvestjylland".

DET INDSTILLES,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Der har igennem længere tid været indsatser med henblik på at rekruttere speciallæger til Regionspsykiatrien Vest. Disse 

initiativer har imidlertid ikke givet resultat. Pr. 1. februar 2017 var der således ingen speciallæger i psykiatri tilbage i 

Holstebro. 

Af hensyn til patientsikkerheden, personalets sikkerhed og kvaliteten af behandlingen besluttede regionsrådet den 21. 

december 2016 at iværksætte en nødplan. Nødplanen indebærer blandt andet, at patienter og personale flyttes fra 

sengeafsnittet i Holstebro til henholdsvis Herning og Viborg.

Sygeplejefaglig direktør Claus Graversen orienterer mundtligt om status i Regionspsykiatrien Vest.

"En moderne psykiatri i nordvestjylland"

Region Midtjylland og regionens nordvestlige kommuner Holstebro, Struer og Lemvig har et fælles ønske om at styrke og 

udvikle samarbejdet på tværs af sektorerne, så borgerne kan tilbydes en tidlig, koordineret og helhedsorienteret indsats. 

I løbet af de kommende år etablerer Holstebro Kommune Center for Sundhed, og Regionspsykiatrien Vest samles i 

Gødstrup. Dermed ændres de fysiske rammer for og indholdet af de psykiatriske tilbud.

Iværksættelsen af nødplanen har fremskyndet behovet for at udvikle et fælles psykiatritilbud. Der er derfor nedsat en 

styregruppe og en arbejdsgruppe, hvor de tre kommuner og regionen med inddragelse af almen praksis vil fastlægge 

rammerne for et moderne, nytænkende og sammenhængende tilbud til mennesker med psykisk sygdom i den nordvestlige 

del af regionen.

Visionen er at etablere et fælles, fremtidsrettet psykiatritilbud af høj kvalitet. Der skal ikke kun bygges bro mellem 

sektorerne, men etableres en decideret fælles indsats. 

Det fælles psykiatritilbud skal sikre tilgængelighed i nærområdet samt fleksibilitet i behandlingen og i de socialpsykiatriske 

tilbud. 

Tilbuddet skal omfatte:

• Forebyggende indsatser

• Udvikling af ambulante tilbud

• Døgntilbud

• Skabelse af nye sammenhængende indsatser til gavn for borgerne.

Den fremtidsrettede psykiatri vil bygge på følgende principper i forhold til borgere/patienter og medarbejdere.

Borger/patient:

• Støtten gives med udgangspunkt i borgerens behov og ud fra ”rette indsats til rette tid i det rigtige tilbud”



• Sikring af tilbud i nærområdet, så daglige gøremål – med udgangspunkt i en recoverytænkning – kan opretholdes i 

videst muligt omfang

• Sammenhængende og helhedsorienterede tilbud – såvel inden for den enkelte sektor som på tværs af sektorer

• ”Hjælp til selvhjælp” – borgeren/patienten som aktør i eget rehabiliteringsforløb.

Medarbejdere:

• Medarbejderne tager udgangspunkt i borgerens behov frem for i organisatoriske logikker

• Fokus på fælles faglig udvikling og udvikling af fælles sprog – også af hensyn til borgerne og de pårørende

• Fælles videndeling og kompetenceudvikling af medarbejdere

• En vigtig værdi for kultur og praksis skal være, at systemet flytter sig efter borgerens/patientens behov

• Daglige pragmatiske løsninger.

Arbejdsgruppen har afholdt to møder samt en workshop med inddragelse af brugere, pårørende og medarbejdere. 

Det forventes, at beskrivelsen af "en moderne psykiatri i nordvestjylland" kan fremlægges til politisk behandling i de tre 

kommuner og regionen i maj 2017.

BESLUTNING

Der blev på mødet kort orienteret om status på den iværksatte nødplan for Regionspsykiatrien Vest. Nødplanen 

indebærer blandt andet, at patienter og personale er flyttet fra sengeafsnittet i Holstebro til henholdsvis Herning 

og Viborg.

Der blev endvidere orienteret om, at Region Midtjylland og regionens nordvestlige kommuner Holstebro, Struer og 

Lemvig pt. arbejder med projektet "En fælles psykiatri i nordvestjylland". Det blev aftalt, at der gives en nærmere 

orientering om samarbejdsprojektet på næste møde i det regionale kontaktforum den 23. juni 2017. 

Det regionale kontaktforum på psykiatriområdet tog orienteringen til efterretning. 



Orientering om fælles udviklingsprojekter i Psykiatriens Hus i Silkeborg 

RESUME
Region Midtjylland og Silkeborg Kommune har aftalt en række fælles udviklingsprojekter i Psykiatriens Hus i 

Silkeborg. Der orienteres om status på projekterne.

DET INDSTILLES,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Region Midtjyllands rådgivende udvalg vedrørende psykiatriområdet og det specialiserede socialområde har siden 

efteråret 2015 holdt en række møder med Silkeborg Kommunes Sundheds- og Forebyggelsesudvalg om videreudvikling af 

ydelserne i Psykiatriens Hus i Silkeborg med henblik på et styrket samarbejde på tværs af region og kommune. 

Konkret arbejdes der med tre projekter, der på forskellig vis kan understøtte sammenhængen i ydelserne for borgerne: 

• Fælles ledelse og økonomi i forhold til Akut Døgntilbud (seks regionale og seks kommunale pladser med 

overnatningsmulighed i Psykiatriens Hus)

• Fælles tidlig indsats til borgere

• Fælles plan for borgeren.

Det seneste møde blev afholdt den 11. januar 2017, hvor der var bred opbakning til, at der administrativt arbejdes 

videre med frikommuneansøgningen og de to øvrige udviklingsprojekter i Psykiatriens Hus i Silkeborg. Der orienteres 

nedenfor for status på de tre projekter.

Fællesledelse af Akut Døgntilbud

Silkeborg Kommune har ultimo oktober 2016 fået afslag på en fælles ansøgning om frikommuneforsøg til fælles ledelse af 

Akut Døgntilbud. Afslaget var begrundet med, at vægtningen i de indsendte ansøgninger var på projekter med bredere 

netværk. Dette projekt omfatter kun to parter (Region Midtjylland og Silkeborg Kommune) og var derfor ikke tilstrækkelig 

til at komme i betragtning.

Silkeborg Kommune har indsendt en anden ansøgning om frikommuneforsøg, hvor der er etableret netværk med en række 

andre kommuner under temaet bedre styring af udgifter på det specialiserede socialområde. Denne ansøgning er 

godkendt. 

De involverede ministerier har udvist stor interesse for emnet, og der pågår fortsat dialog omkring emnet. Udfordringen 

ligger i, at forsøget går på tværs af sundheds- og sociallovgivningen. Silkeborg Kommune forventer således at indsende 

en ansøgning i maj 2017 om et konkret forsøg vedrørende mere sammenhængende indsatser på psykiatriområdet med 

udgangspunkt i samdrift af Akut Døgntilbud. Der kan således tidligst forventes en hjemmel til frikommuneforsøg ultimo 

2017.

Der er ikke pt. i den påtænkte ansøgning om frikommuneforsøg vedrørende Akut Døgntilbud taget stilling til en række 

forhold af blandt andet organisatorisk og økonomisk art. Den konkrete udformning af projektet skal derfor drøftes, når en 

sådan hjemmel eventuelt foreligger. 

Fælles tidlig indsats til borgere

Status på projektet er, at der i februar 2017 er igangsat en prøvehandling, som består i, at der iværksættes 

koordinationsmøder, hvor relevante medarbejdere fra projektets afdelinger indkaldes. Målgruppen er unge nyhenviste 

under 30 år, der er tilknyttet psykiatrien og mindst tre af de involverede instanser. På koordinationsmøderne skal der 



udarbejdes en fælles handleplan, og der udpeges en tovholder, som er ansvarlig for at følge op på, om handleplanen 

følges. 

Formålet med prøvehandlingen er at undersøge, om denne metode kan bidrage til en fælles indsats, hvor relevante 

parter inddrages tidligere, og der dermed hurtigere gribes ind overfor borgere med komplekse problemstillinger. 

Prøvehandlingen forventes evalueret i foråret 2017. 

Fælles plan for borgeren

Formålet med projektet "Fælles plan for borgeren" er at samle de relevante oplysninger om borgeren fra flere forskellige 

myndigheder (regionen og forskellige relevante afdelinger i kommunen) i et fælles elektronisk system med henblik på at 

indsatsen for borgeren kan koordineres bedre på tværs af sektorer. 

Der er en række juridiske problemstillinger i projektet, hvad angår datasikkerhed og retssikkerhed for borgeren, som 

betyder, at der pt. foregår juridisk afklaring i regi af KL, Staten og Danske Regioner i forhold til datadeling. KL har meldt 

ud, at et notat samt en guide omkring emnet forventes udarbejdet i marts 2017. 

En fælles arbejdsgruppe arbejder pt. videre med de praktiske og it-mæssige aspekter af projektet. Når der foreligger en 

afklaring af de juridiske forhold samt de praktiske forhold, skal der træffes beslutning om det videre forløb og 

implementering af projektet.

BESLUTNING

Region Midtjylland og Silkeborg Kommune har aftalt en række fælles udviklingsprojekter i Psykiatriens Hus i 

Silkeborg, der skal medvirke til at styrke samarbejdet på tværs af region og kommune til gavn for borgerne. 

Konkret arbejdes der med tre projekter, der på forskellig vis kan understøtte sammenhængen i ydelserne for 

borgerne: 

• Fælles ledelse og økonomi i forhold til Akut Døgntilbud. 

• Fælles tidlig indsats til borgere.

• Fælles plan for borgeren.

Der blev orienteret om status på de tre projekter og om nogle af de lovgivningsmæssige forhindringer, der er for 

implementering af sådanne samarbejdsprojekter på tværs af sektorer.

Det regionale kontaktforum på psykiatriområdet tog orienteringen til efterretning. 



Aktivitet og belægningsprocenter i psykiatrien i Region Midtjylland i 2016 

RESUME
Der orienteres om aktivitet og belægningsprocenter i psykiatrien i Region Midtjylland i perioden fra 2013 til 2016.

DET INDSTILLES,

at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Der vedlægges en oversigt over aktiviteten i psykiatrien i Region Midtjylland i perioden 2013 til 2016 fordelt på 

afdelingsniveau. 

Oversigten viser belægningsprocenter, antal ambulante besøg samt antal personer i kontakt med psykiatrien.

Aktiviteten er opgjort for de enkelte måneder og for året samlet.

I tabel 1 ses en oversigt over udviklingen i aktiviteten samlet for psykiatrien i perioden 2013 til 2016.

Tabel 1. Oversigt over aktiviteten i psykiatrien 2013-2016

2013 2014 2015 2016

Belægningsprocent 95,9 % 91,8 % 94,2 % 97,1 %

Ambulante besøg 234.813 282.404 303.257 305.284

Personer i kontakt 29.302 33.360 32.342 30.957

BESLUTNING

Det regionale kontaktforum på psykiatriområdet drøftede opgørelsen af aktiviteten i psykiatrien i Region 

Midtjylland.

Det regionale kontaktforum på psykiatriområdet tog orienteringen til efterretning, idet kontaktforum bemærkede 

den høje belægningsprocent.



Henvendelse fra Knud Kristensen om ressourcefordeling i den stationære psykiatri i 
Region Midtjylland 

RESUME
Knud Kristensen (Sind) har anmodet om, at det regionale kontaktforum på psykiatriområdet drøfter 

ressourcefordelingen i den stationære psykiatri i Region Midtjylland og sammenhængen med omfanget af tvang, 

vold og trusler. 

DET INDSTILLES,

at henvendelsen fra Knud Kristensen drøftes.

Sagsfremstilling
Knud Kristensen (Sind) har anmodet om, at det regionale kontaktforum på psykiatriområdet drøfter ressourcefordelingen 

i den stationære psykiatri i Region Midtjylland og sammenhængen med omfanget af tvang, vold og trusler. 

Knud Kristensen anfører i henvendelsen, at han ønsker belyst om, der er en sammenhæng mellem arbejdsmiljø, 

normeringer, anvendelse af tvang og behov for politimæssig assistance mm.

Knud Kristensen har i den forbindelse anmodet om en række oplysninger, herunder blandt andet vedrørende normeringer, 

belægningsprocenter, antal medarbejdere, anvendelse af vikarer, indberettede arbejdsskader, sygemeldinger, tvang, 

vold og trusler, selvmord/selvmordsforsøg samt antal gange, hvor man har måttet rekvirere politiets assistance.

Der er vedlagt følgende materiale:

• ”Svar på aktindsigt fra Fagbladet FOA 22. december 2016” (inklusive bilag om ansatte fordelt på faggrupper) – 

indeholder oversigt over klager, sygemeldinger og arbejdsskader, der er opstået som følge af vold og trusler fra 

patienterne, samlede årlige udvikling i budget til driften af hele psykiatrien i Region Midtjylland, opgørelse over 

personaleudviklingen, antallet af selvmord, opgørelse over eksterne vikarudgifter på de psykiatriske afdelinger i 

Region Midtjylland, opgørelse over normerede senge i behandlingspsykiatrien i Region Midtjylland.

• ”Svar på aktindsigt fra Fagbladet FOA 25. januar 2017” – indeholder (blandt andet) VTC-registreringer for hele 

psykiatrien.

• ”Svar på aktindsigt fra Fagbladet FOA 10. februar 2017” (inklusive bilag om plejepersonalets anciennitet i Risskov 

og Randers) – indeholder dels specifikke data vedrørende Risskov og Randers, dels data vedrørende psykiatrien 

generelt, herunder udvikling af gerontopsykiatriske sengepladser, antallet af arbejdsskader på grund af vold og 

trusler med og uden fravær for henholdsvis sygeplejersker, sosu-assistenter, læger i Region Midtjylland, antal 

påbegyndte bæltefikseringer ved de 10-cpr numre, der har været udsat for de fleste påbegyndte bæltefikseringer, 

antal dage de 10 længste bæltefikseringer har varet.

• ”Svar på aktindsigt fra DR Østjylland 19. januar 2017” – indeholder hvor mange sikkerhedsanalyser, der er lavet i 

årene 2011 til 2016 i forbindelse med selvmord blandt patienter, der var indlagt eller i ambulant behandling på 

psykiatrisk hospital i Risskov og de psykiatriske afdelinger i Horsens, Silkeborg og Randers.

• ”Svar på aktindsigt fra DR Østjylland 6. februar 2017” – indeholder antal patienter som bæltefikseres, antal 

påbegyndte bæltefikseringer, påbegyndte bæltefikseringer efter ugedag, påbegyndte bæltefikseringer efter 

tidspunkt.

• ”Svar på aktindsigt fra TV2 Østjylland 23. januar 2017” – indeholder antal sygemeldinger, antal selvmord, fysiske 

overfald/overgreb på personalet registreret i VTC-skema med belastningsniveau 5, politianmeldelser i hele 

psykiatrien i 2014-2015.

BESLUTNING

Knud Kristensen havde til mødet anmodet om, at det regionale kontaktforum på psykiatriområdet drøfter 



ressourcefordelingen i den stationære psykiatri i Region Midtjylland og sammenhængen med omfanget af tvang, 

vold og trusler. 

Det blev på mødet konstateret, at det ikke på baggrund af det foreliggende datamateriale er muligt at belyse, 

hvorvidt der er en sådan sammenhæng.



Henvendelse fra Tom Jul Pedersen om drøftelse af møder i kontaktforum samt om 
brugen af PEER-medarbejdere. 

RESUME
Tom Jul Pedersen (LAP Midtjylland) har anmodet om, at det regionale kontaktforum på psykiatriområdet drøfter 

formålet med møderne i det regionale kontaktforum på psykiatriområdet.

Tom Jul Pedersen har desuden anmodet om en drøftelse af anvendelse af PEER-medarbejdere i psykiatrien i Region 

Midtjylland.

DET INDSTILLES,

at henvendelsen fra Tom Jul Pedersen drøftes.

Sagsfremstilling
Tom Jul Pedersen (LAP Midtjylland) har anmodet om, at det regionale kontaktforum på psykiatriområdet drøfter, hvad 

formålet med møderne i det regionale kontaktforum på psykiatriområdet skal være.

Tom Jul Pedersen anmoder desuden om en drøftelse af anvendelsen af PEER-medarbejdere i psykiatrien i Region 

Midtjylland.

BESLUTNING

Tom Jul Pedersen havde til mødet anmodet om, at det regionale kontaktforum på psykiatriområdet drøfter en 

række konkrete spørgsmål, herunder om formålet med møderne i det regionale kontaktforum på psykiatriområdet, 

anvendelse af tvang, patienternes forventninger til en indlæggelse og PEER-medarbejdere.

Kontaktforum drøftede de opstillede spørgsmål på mødet. Det blev i den forbindelse tilkendegivet fra både bruger- 

og pårørenderepræsentanterne og regionsrådsmedlemmerne, at kontaktforum har en vigtig funktion som et forum, 

hvor man kan drøfte spørgsmål af fælles interesse og få vigtige informationer. 

Det blev ligeledes tilkendegivet, at PEER-medarbejdere i psykiatrien er en vigtig ressource, da de kan være i 

besiddelse af andre kompetencer end de ordinære ansatte i psykiatrien, og dermed kan møde patienterne på en 

anden måde.

Anne Margrethe Gad Jørgensen var forhindret i at deltage i sagens behandling.



Gensidig orientering 

Sagsfremstilling
Gensidig orientering for udvalgets medlemmer.

BESLUTNING
Administrationen orienterede kort om status på Blåkærgård.

Anne Margrethe Gad Jørgensen var forhindret i at deltage i sagens behandling.
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