
Høringssvar:  
Region Midtjyllands udkast til psykiatriplan 2017- 
 

Fra Handicaprådet i Viborg 

Generelle/overordnede bemærkninger: 

Denne Psykiatriplan er overordnet set en meget rimelig og bred plan. 
Vore betænkeligheder vil være, at det meste, der sættes i gang mht. til psykiatri, hvert år er afhængigt af 
regeringens fordeling og brug af Satspuljemidler.  
Det vil bremse den langsigtede planlægning og især det arbejde, som skal være kontinuert og gerne være sikret et 
minimum af kvalitet. 
På patientens præmisser er et meget centralt og vigtig mål for hele denne plan. Ligeledes vil styrkelse af 
samarbejdet på tværs af sektorer komme til at give en bedre forståelse for psykiatriens særlige behandlings- og 
arbejdsvilkår 
 

 

Eventuelt konkrete bemærkninger til de enkelte kapitler/afsnit: 

Kapitel 1: Baggrund og Vision 
 

Den overordnede vision  viser en god og medmenneskelig holdning. 
Udviklingen kan vanskeliggøres af de usikre bevillinger for korte 
perioder.( brug af satspuljemidler til dette område) 
Samtidig stiller det særdeles store krav til et klart og tydeligt samarbejde 
mellem Regionens tilbud og de tilbudsmuligheder, der findes i 
kommunerne(økonomi og organisation).  

Vision for det psykiatriske område i 
Region Midtjylland 

God og medmenneskelig vision. 
Udvikling vanskeliggøres i høj grad af samfundets holdning til 
mennesker med psykiske lidelser. Derfor er udbredelse af viden om 
sygdommene, behandlingen og fremtidsmuligheder meget vigtige. 
Dette bør integreres i alle de områder, hvor den psykiatriske patient 
kommer i forbindelse med offentlige grupper: Pædagoger, lærere, læger, 
sygeplejersker, kommunale medarbejdere, støtteforeninger m.m.  

Region Midtjyllands målbillede 
 

Værdierne: Kvalitet, Sammenhæng, Lighed og Aktivitet er gode værdier 
og meget nødvendige for et samlet psykiatrisk behandlingstilbud, idet 
den psykiatriske patient ofte er i kontakt med mange ”grene” af 
behandlingsområdet, men også har brug for det kommunale system til 
at skabe en tålelig hverdag. 

Opbygning og implementering af 
psykiatriplanen 

Det, der vil have størst indflydelse på psykiatriplanen når den skal føres 
ud i praksis, er serviceniveauet i kommunerne. Her opfordrer vi til, at 
der skabes et forpligtende samarbejde, som vil give gennemskuelighed 
og lighed for alle patienter. 
Vi opfordrer også til, at der i samarbejde med de kommunale tilbud 
udarbejdes en skriftlig handleplan, hvori patienten inddrages, evt. med 
støtte fra patientens netværk eller bisidder. 

Kapitel 2: Udfordringer i psykiatrien 
 

 

Ulighed i sundhed 
 

Det er meget positivt og nødvendigt at der nu sættes fokus på ”viden 
om det hele menneske” også når det gælder psykiatrien. Der bør være 
god viden om de forskellige sygdomme hos det personale, som i alle 
dele af det sociale og behandlingsmæssige system er en nødvendighed 
for, at den psykisk syge får den bedst mulige behandling og støtte til at 
komme videre med livet. 



Ændringer i sygdomsbilledet 
 

Det er stærkt bekymrende, at der ses en stigning i antallet af unge med 
komplekse psykiske problemer. Dette bør få både Region og kommuner 
til i samarbejde at sætte ind med oplysnings- og uddannelsesinitiativer i 
lærer/medarbejdergrupperne. 
Der bør på både regionalt og kommunalt plan være fokus på de 
økonomiske vanskeligheder, patienterne kan komme i pga. de meget 
høje medicinpriser og de ikke altid klare regler for tilskud til medicinen. 
Der bør også sættes fokus på det for mange patienter lange 
sygdomsforløb, som kan have alvorlige konsekvenser for uddannelse of 
beskæftigelse, 
 

Utilstrækkelig sammenhæng og uklar 
opgavefordeling 

Det bør være en indsats, som styres af Regionen, således at alle 
kommuner kan deltage uanset deres størrelse og økonomiske formåen. 

Behov for forbedrede 
behandlingsmetoder 

Positivt at der nu forskningsmæssigt sættes fokus på dette område, og 
at denne plan opfordrer til at bruge de kommende forskningsresultater. 
 

Lægemangel 
 

Fint med fokus på arbejdsforhold og ansættelse af speciallæger i 
Regionen. 

Kapitel 3: Strategi for udviklingen af det 
psykiatriske område 

Meget flotte mål 
Ad: Indsats for demens: Denne Gruppe vil komme til at dominere 
debatten pga. af kommunernes stigende behov for 
behandlingsmuligheder. Det er flot, hvis det lykkes, men det må ikke 
tage ”kraften” fra alle de andre områder. 
Også meget vigtigt med indsats for patient og personalesikkerhed og et 
varieret behandlingstilbud. 
Forslag til indsatsområde: Støtte til beskæftigelses- og 
uddannelsessøgende med psykisk sygdom. 

Øget patientinddragelse 
 

Ligeværd og samarbejde. 
Både patienter og behandlere skal være tydelige i deres forventninger 
og beskrivelse af muligheder, inden for det system, som er rammen for 
behandling og støtte. Der er andre veje end den i øjeblikket så roste 
rehabiliteringsvej. 

Behandling af høj kvalitet 
 

Gode initiativer for fremtidige medarbejdere. 
Vi ser frem til, at samarbejdet mellem regionale behandlingstilbud og de 
kommunale tilbud beskrives som klare og bindende aftaler. 

Flere sunde leveår 
 

Her sættes fokus på et særdeles vigtigt samspil imellem psykiatriens 
speciallæger, praktiserende læger og støtte-kontaktpersonale i 
kommunerne. Dette er særdeles vigtigt, da især støtte til medicinbrug 
og aktiviteter kan være livsnødvendige for den enkelte 

Styrket indsats for kronikere og patienter Dette er et vigtigt område. 
Demens- og ældreområdet vil komme til at fylde meget, da de er 
ressourcekrævende. Men mindst lige så vigtige er områder for 
børn/unge og erhvervsaktive. 
 

Bedre sammenhængende patientforløb 
 

Vigtigt med samarbejds- overleverings samarbejde mellem Region og 
kommuner. 

Hurtig udredning og behandling 
 

 Det vil være ønskeligt, hvis der fra politisk side ville sættes fokus på 
disse komplekse lidelser i lighed med ”pakkerne” for andre store 
sygdomsgrupper. 

Forbedret overlevelse og 
patientsikkerhed 

Sikkerhed er central for både patienter, personale og omgivelser. 
Godt at der er fokus på dette. 

God økonomi og relevant aktivitet 
 

Gode og meget vigtige holdninger/visioner. 
Det vil forhåbentlig medføre større viden interesse og respekt for både 
behandlere og patienter. 



 


