
Skabelon til brug for udvalgets 1. budgetdrøftelse:
Budgetlægningen 2021-2024 [max 2,5 side]

Budget/finansieringsforslag: Udefunktion fra de psykiatriske Centre til 
Herberger tilknyttet Region H

Fremsat af: Socialdemokraterne i Region H

Formål og indhold 

Mange Herberger har mulighed for at indhente telefonisk rådgivning fra de Psykiatriske 
Centre i relation til konkrete borgere med psykiatriske udfordringer, som bebor herbergerne. 
Flere borgere, som opholder sig på herbergerne, har imidlertid ingen eller uklar tilknytning til 
en praktiserende læge. Derfor er personalet ofte henvist til at kontakte 1813 ved både akutte 
og mere subakutte problemstillinger. Vi vil gerne give personalet på herbergerne en bedre 
mulighed for, som partnere, at bidrage til at opspore og forebygge forværring i beboernes 
mulige psykiske og fysiske sygdom

Hvordan foreslår I, at problemet løses? (Fx kræver det nyansættelser/anlægsmidler/mv?)
For at forebygge at egentlig psykiatrisk sygdom udvikles/optrappes, og bremse denne 
uhensigtsmæssige brug af 1813, ønskes det belyst om det er muligt at etablere en fast 
konsultationstid på de til Region H knyttede herberger. Vi forestiller os en udegående 
funktion fra det Psykiatriske Center som herberget i forhold til hospitalsplanen er tilknyttet. 
Det kunne fx ske gennem en udefunktion fx 1 -2 timer ugentligt/hver 14. dag på Herberget, 
hvor beboere med særlige udfordringer kan tilses efter aftale. Udefunktionen kunne fx 
varetages af læge eller sygeplejerske med Psykiatriske (og gerne også somatiske) 
kompetencer. Det udegående personale skal have kompetence til at formidle kontakt til 
opfølgende behandlingstilbud via fx F-ACT team/ hospital.

Administrationens bemærkninger: 

Administrationen ser gerne, at der etableres et tættere samarbejde mellem kommunale, 
regionale og private herberger og de psykiatriske ambulatorier (F-ACT-teams). Fx ved at de 
psykiatriske ambulatorier kommer på herbergerne en eller flere gange om ugen mhp. at kunne 
hjælpe beboere eller vejlede personalet. 

Region Hovedstadens Psykiatri har allerede gode erfaringer omkring dette – bl.a. fra to 
igangværende satspuljefinansierede projekter på hhv. Psykiatrisk Center Amager og 
Psykiatrisk Center Glostrup (udløber med udgangen af 2020), hvor teams har etableret 
samarbejde med flere kommuner og botilbud. Det er både en mulighed at gøre disse tilbud 
permanente og dels udbrede dem i endnu større grad.

Mange beboere på herberger har allerede igangværende ambulante forløb, men måske med et 
ambulatorium, der ligger langt fra herberget. Derfor skal de udgående medarbejdere fra de 
psykiatriske ambulatorier også hjælpe med at sikre/fastholde borgerens kontakt med det 
relevante behandlingstilbud. Medarbejderne i et evt. udgående tilbud skal bl.a. have 
kompetencer i relation til somatisk sygdom og samtidig psykiatrisk sygdom og 
rusmiddelproblematik.



Som led i Budget 2020 bliver der arbejdet med en kortlægning af herberger i regionen, hvor 
der bliver set på gode erfaringer med at skabe sammenhæng i forløbene for hjemløse med 
behov for kontakt til psykiatri og rusmiddelbehandling. Resultatet af kortlægningen forventes 
at kunne fremlægges for social- og psykiatriudvalget på mødet i september 2020.

Der er overlap mellem dette forslag og forslaget om fast sundhedspersonale på herberger og 
bosteder (Ø) fremsat i social- og psykiatriudvalget.

Forslaget er i tråd med regionens treårsplan for psykiatrien, særligt temaet om lighed i 
sundhed.

Forslagets konsekvenser – økonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

2021 2022 2023 2024
Løn til evt. nye årsværk
Øvrig drift
Etableringsudgifter
Årsværk (hvis der skal ansættes nye)
Angiv antal

Samlet udgift
Det bør for forslag vedr. det regionale udviklingsområde anføres om forslaget kan tilsagnsbudgetteres 

Evt. uddybende beskrivelse:
Hvis der er tale om 1-årige projekter, og ved forslag der har puljelignende karakter, bedes 
anført om projektets omfang kan skaleres op eller ned.

Anfør, hvilket område forslaget vedrører (finansieringsmæssigt): Hvis forslaget 
finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anføres (fx sundhed 1/3, regional 
udvikling 2/3).
                        

Sundhedskassen
Den regionale udviklingskasse
Det sociale område

                   

Første udkast til tekst til selve budgetaftalen:

Konkret forslag til tekst til budgetaftale indsættes først i forslaget til udvalgets 2. drøftelse af 
budgetinitiativer.

Budgetinitiativets understøttelse af FN’s verdensmål:

Administrationen udfylder dette afsnit når udvalget er færdig med de to udvalgsbehandlinger. 
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