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Haringssvar fra hospitalsledelsen i Region Hovedstadens Psykiatri til Psykiatri-
udvalgets trearsplan 2017-2019

Baggrund og overordnede betragtninger
Region Hovedstadens Psykiatri har den 18. maj 2016 modtaget udkast til Psykiatriud-
valgets tredrsplan 2017-2019 med henblik pa intern haring.

Haringsprocessen i Region Hovedstadens Psykiatri er foregaet saledes, at planen har
veeret hert i de sundhedsfaglige rad for hhv. psykiatri og berne- og ungdomspsykiatri
og i VMU. De sundhedsfaglige rad og VMU indgiver sarskilte hgringssvar til planen.

Herudover har planen veeret drgftet i hospitalsledelsen bestaende af centerchefer for de
10 psykiatriske centre og direktionen. Planen har ogsa veeret udsendt i de leegefaglige
miljger blandt klinikchefer og overlaeger og drgftet pA made i overleegeradet. P& den
baggrund har hospitalsledelsen nedenstaende bemarkninger til planen.

Hospitalsledelsen kan tilslutte sig hgringssvarene fra de sundhedsfaglige rad. Der er
mgde i VMU den 16. juni, hvorefter VMU fremsender hgringsvar til planen. Overla-
geradet har gnsket at kommentere pa planen, hvorfor overleegeradets kommentarer
vedlaegges dette hgringssvar.

Hospitalsledelsen finder overordnet, at planens linjer flugter med den faglige udvik-
ling, der allerede er i gang i psykiatrien, og at de 6 principper for psykiatriens udvik-
ling danner en god og vigtig ramme for fremtidige indsatser.

Det skal bemarkes, at det forekommer uklart, hvorvidt anbefalingerne i planen daek-
ker over bade bgrn, unge og voksne. Derfor anbefales det, at afsnittet om bgrn og unge
skrives sammen med de gvrige dele af planen.

Prioritering og ressourcer

Hospitalsledelsen ser med bekymring pa omfanget af konkrete nye indsatser, der leeg-
ges op til med planen. Umiddelbart anslar vi, at der er tale om ca. 60 nye initiativer af
forskellig karakter. Hospitalet star over for implementering af Sundhedsplatformen i
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2017 og investerer herudover mange krefter i efterlevelse af udrednings- og behand-
lingsretten, fortsat nedbringelse af tvang og arbejdet med en staerkere recoverykultur.
Fra bade ledelses- og medarbejderside er der derfor stort fokus pa at nedbringe det
samlede udviklingstryk i hospitalet. Der foreslas derfor en skarp prioritering af indsat-
serne, og herunder at nogle af indsatserne udgar af planen. Det skal i den forbindelse
ogsa bemarkes, at alene igangsattelse og styring af de mange indsatser i planen vil
forudsatte tilfarsel af administrative ressourcer til Region Hovedstadens PsyKiatri til
projektledelse, analysearbejde og evaluering.

Hospitalsledelsen er tilfreds med at se, at planen beskriver den meget vasentlige pro-
duktivitetsudvikling, som Region Hovedstadens Psykiatri har formaet at skabe hen
over de seneste ar til trods for en stort set uendret gkonomisk ramme. Produktivitets-
udviklingen er sket sidelgbende med en markant faglig udvikling. Hospitalsledelsen
gnsker i den forbindelse at gare opmarksom pd, at det er meget vanskeligt at forestille
sig, at produktiviteten kan gges tilsvarende i de kommende ar.

Derfor vil hospitalsledelsen gare opmarksom pa, at en reekke af anbefalingerne i pla-
nen vil skulle konkretiseres naermere i den videre implementering - det geelder ogsa
nogle af de anbefalinger, som foreslas prioriteret inden for den eksisterende gkonomi-
ske ramme. Hospitalsledelsen finder, at det er for tidligt at konkludere, hvorvidt flere
af disse indsatser kan realiseres inden for den eksisterende ramme uden, at andre eksi-
sterende indsatser ma nedprioriteres.

Det gaelder bl.a. anbefalingen om "udbredelse af beeltefrie afdelinger’, "udbredelse af
shared decision making’, ’rddgivningsfunktionen til kommuner og almen praksis’,
udvikling af samarbejdskulturer via efteruddannelse’, ’styrkelse af psykoterapeutiske
tilbud” m.fl.

Der ma saledes generelt tages det forbehold, at udmgntningen vil veere afhengig af
konkretiseringen af indsatserne, og der kan vere behov for politisk prioritering i bud-
getmassig sammenhang. Det galder ogsa indsatser, som foreslas draftet i regi af
tvaersektorielle aftaler mv. og indsatser, som kraver yderligere analyser. Hospitalsle-
delsen gnsker, at det generelle forbehold fremgar tydeligt af planen.

Sammenhang til regionale og nationale rammer

Hospitalsledelsen savner en klar sammenhang mellem de seks overordnede principper
i planen og de politisk vedtagne principper i regionens strategi om Fokus og Forenk-
ling. Der savnes tilsvarende en tydelig kobling til de otte nye nationale mal: Sammen-
hangende patientforlab, styrket indsats for kronikere og @&ldre patienter, forbedret
overlevelse og patientsikkerhed, behandling af hgj kvalitet, hurtig udredning og be-
handling, gget patientinddragelse, flere sunde levear og mere effektivt sundhedsvasen.
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Tveersektorielt samarbejde

Hospitalsledelsen gnsker at papege, at anbefalingerne i planen for det ggede samarbej-
de mellem psykiatri, kommune og almen praksis forekommer uklare. Det er ikke tyde-
ligt, hvilke opgaver psykiatrien forventes at varetage i dette ggede samarbejde, og der
ma stilles spargsmalstegn ved, om planens anbefalinger indeholder de mest hensigts-
maessige lgsningsmodeller. Det foreslas derfor, at anbefalingerne pa dette omrade ab-
nes mere op, sa intensionen fastholdes, og sa lgsningerne ma afvente naermere vurde-
ring.

Selve begrebet *grazonepatienter’ kan virke stigmatiserende og foreslas @ndret. Det er
korrekt, at der i nogle tilfaelde er udfordringer med at vurdere, hvorvidt en patient skal
behandles i almen praksis/specialleegepraksis eller i hospitalspsykiatrien. Udfordrin-
gerne mht. arbejdsdelingen med kommunerne har imidlertid en anden karakter end
snitfladeudfordringen mellem praksisomradet og hospitalspsykiatrien.

Efter kommunalreformen er der en fastlagt arbejdsdeling mellem regioner og kommu-
ner, hvilket gor det vanskeligt at beskrive nogle patientgrupper som ’grédzonepatien-
ter’. Hospitalsledelsen er enig i intentionen om, at kommuner og hospital skal arbejde
sammen om patienterne. Det er i den forbindelse hospitalsledelsens forventning, at
samarbejdet med kommunerne om samtidige og evt. integrerede indsatser ma forven-
tes at blive et stort indsatsomrade i de kommende ar i hgjere grad end arbejdet med at
stagtte kommuner og praksissektoren i indsatsen over for borgerne/patienterne. Herud-
over er samarbejdsaftalerne, som beskriver samarbejdet mellem region og kommune
naermere, et vigtigt redskab, og det savnes, at planen beskriver opgaven med at fa im-
plementeret disse planer i de kommende ar.

Styrket og udbygget ambulant psykiatri
Hospitalsledelsen statter den allerede igangveerende udvikling hen imod en gget am-

bulant psykiatri, hvor flest muligt behandles i deres naermiljg, som er beskrevet i pla-
nen. Det er en udvikling, der har haft en central placering i regionsradets budgetlaeg-
ning siden 2007 og ikke mindst i de seneste to ars budgetaftaler. Den ambulante psy-
kiatri har dog behov for fortsat at blive udbygget og styrket, bl.a. gennem et tettere
samarbejde med sengeafsnittene og med de kommunale samarbejdsparter. Rammen
for Region Hovedstadens PsyKkiatris opgaver er iser defineret med de arlige budgetter,
og der er ikke aktuelle tegn pa, at der vil blive tilfart yderligere midler til omradet. Det
handler derfor om at finde gode Igsninger inden for den givne ramme, og de lgsninger
skal findes i feellesskab.

Videre proces
Endelig skal der gares opmaerksom pa, at planen indeholder nogle mindre tekstnzare

misforstaelser, som med fordel kunne rettes. Det gelder fx beskrivelsen af formalet
med projektet Sikker Psykiatri, men ogsa andre passager i planen. Region Hovedsta-
dens Psykiatri stiller sig gerne til radighed for en gennemgang af planen med henblik
pa at justere sadanne mindre misforstaelser.
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Region Hovedstadens Psykiatris direktion stiller sig gvrigt gerne til radighed for neer-
mere drgftelser med Psykiatriudvalget om planen.

Pa vegne af hospitalsledelsen

Direktgr, Martin Lund

Vedlagt:
e Kommentarer fra Overlegeradet i Region Hovedstadens Psykiatri
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