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Rammeaftale-netværket Voksne 
Sindslidende 

Dagsorden – fredag den 4. marts 
2022 
 

 

Mødested:  

”Kantinen” 

Socialpsykiatrien/Støtte- og Aktivitetscenteret 

Østre Parkvej 2F 

4100 Ringsted 
 

Deltagere: Dan Nielsen, Charlotte Falk Andersen, Lars Stryhn-Petersen, Tina Maria Götz, Malene Schmidt, Kamilla Jegindø Nielsen, Tina V. Hansen, Mille 
Schjoldan, Jeanne Hougaard, Susanne Trap, Dorthe Olsen, Diana Fritz, Birgitte Egeberg, Jane S. Jensby, Svend Christensen, Reinhold Schäefer, Christine 
Vendel Jensen, Lisbeth Broberg, Tina Dalby, Line Baltzer Hansen, Kurt Hjortshøj, Nikolaj Bødker, Christel L. Zukunft (referent), Corna Buus-Hinkler 

Dagsordenspunkt Referat (hovedpunkter) 

1. Velkommen (ca. 5 min) Velkommen til mødet 

2. Rammeaftalen og Sundhedsaftalen – Kobling 
og potentiale (ca. 50 min) 

Oplæg v. Povl Skov og Lisbeth Broberg samt 
fælles drøftelse 

Lisbeth Broberg præsenterede overordnet den aftale-ramme, indenfor hvilken socialområdet skal 
arbejde. Herunder rammeaftaleorganisering og kommende organisering ift. sundhedsklynger. Povl 
bidrog fra telefonen, og emnet blev drøftet.  

Lovforslag vedr. sundhedsklynger er til høring indtil 17 marts.  

Høringsdetaljer - Høringsportalen (hoeringsportalen.dk) 

Netværket drøftede: 

Hvordan kan netværket være med til at skabe lighed i sundhed? Samt en sammenhængende indsats 
mellem det regionale og det psykiatriske.  

Geografien spiller en stor rolle for om borgeren genindlægges i psykiatrien inden for tre dage efter 
udskrivelse.  

Det kræver derfor, at man er opmærksom på, at de nye klynger ikke skaber større ulighed ved at have 
lang geografisk afstand for nogle borgere, til det sundhedstilbud / støtte de har brug for. Samtidig skal 
der være fokus på, hvad klynger kan og skal. Det kan også kræve fælles prioritering i kommunerne, så alle 
kommuner deltager aktivt i arbejdet.  
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Vigtigt med fokus på repræsentation også af det socialfaglige i klyngesamarbejdet og så det ikke alene 
bliver læge/sundhedsfaglig. Klyngerne er bygget op fra de somatiske områder og derfor kan det være 
uklart hvordan psykiatrien skal bygges op. 

Det ny i klyngedannelsen er at der er deltagelse af politikere, så det niveau er med som noget nyt.  

Forløbsarbejde for dobbeltdiagnose var godt, men er ikke i drift alle steder mere. Det er i gang med 
revitalisering, da det har været svært under covid-19,  

Afgørende vigtigt med opmærksomhed på, at ny struktur ikke i sig selv løser udfordringerne med social 
ulighed i sundhed. Lighed i sundhed forudsætter dels ledelsesmæssig fokus, understøttelse og 
opfølgning, og dels et fokus på borgerens hele liv frem for kun diagnoser.   

Der er en del uafklarede spørgsmål ift. klyngesamarbejdet, eksempelvis: hvordan skal samarbejdet med 
en ekstern handlekommune der ligger uden for RS håndteres i klyngeregi. Opmærksomhed på at 
Netværket får drøftet dette, i takt med at der kommer erfaringer og mere viden. 

Lige nu er lovforslag vedr. sundhedsklynger til høring indtil 17 marts.  

Høringsdetaljer - Høringsportalen (hoeringsportalen.dk) 

Netværket blev enige om, at der på baggrund af drøftelsen i Netværket laves et udkast til høringssvar – 
vinklet med udgangspunkt i netværkets fokusområde voksne sindslidende. Udkast til høringssvar 
rundsendes i netværket, inden det indsendes (OBS kort frist). 

På baggrund af drøftelserne i netværket og som opfølgning på årsrapporten, udarbejder Corna og 
rammeaftalesekretariatet udkast til et punkt om psykiatriområdet til næste 
rammeaftalestyregruppemøde 29/4 som sendes til netværket til kommentering inden udsendelse til 
styregruppen. 

3. Rosa – Relationer og Samarbejde på tværs (ca. 
50 min) 

RoSa er en enhed i Kvalitetsafdelingen i 
Psykiatrien Region Sjælland. RoSa Enheden 
understøtter udvikling og kvalitetssikring af et 
specialiseret botilbudssamarbejde i Region 
Sjælland og har desuden fokus på læring og 
udvikling af et fælles ”vi” på tværs af sektorer, 
bl.a. gennem fælles skolebænk-konferencer og 
formidling af viden gennem podcasts og film. 

Hvert koordinationsmøde og hver plan bliver registreret. Forhåbentlig vil det give brugbare tal fremover.  

Funktionsbeskrivelser dækker nu også at man er med til at varetage det tværsektorielle samarbejde. Der 
er altid peer i f-act team som noget nyt.  

Sikre at f-act teams kommer ud med ydmyghed og forståelse for at de kommer som gæster i andres hus. 
Det kan være en balancegang, at komme som interventionsindsats men samtidig skulle være ydmyg.  

Lokalt er der valgt forskellige organiseringer.  

Det er væsentligt at oplevelsen ikke bliver at nu kommer regionen og vil beslutte alt muligt. 
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Præsentation af RoSa-indsatserne samt fælles 
drøftelse. 
Deltagelse på mødet af: specialkonsulenterne 
Benjamin L. Kjersgaard og Esben S. Tønder 

Der er også en oplevelse af, at der er stor tilgængelighed og at F-act teamet hjælper med 
kommunikationen imellem sengeafsnittet og udfører delen/botilbuddet.  

Gerne hjælpe med at videreformidle viden om podcast.  

Der afholdes to årlige konferencer. Ud fra de konferencer kommer der blandt andet en podcast, som der 
gerne må videreformidles viden om. 

Der skal tales mere om samarbejdsproblematikkerne imellem sengeafsnittende og kommunerne og hvor 
det er svært at sikre at man får talt sammen og ikke taber borgerne. Her kan KIP være en del af svaret, 
hvor det bliver over en periode og ikke som brandslukning. Det kan være svært at få sat et 
netværksmøde op når en borger skal udskrives, hvor der bliver orienteret om, at nu skal borgeren 
udskrives, hvor kommunen skal være den der sikre der bliver afholdt netværksmøde.  

Praktiserendes læger og behandlingspsykiatrien har også til tider svært ved at samarbejde hvor 
kommunen og borgeren kommer til at være kastebold eller den der skal stå for kommunikationen.  

Nogle sager kan lykkedes, når de er baseret på relationer.  

Regionen har en central visitation og det kan give udfordringer. I forhold til de nye klynger og til f-act 
team kan der ses ind i en ny virkelighed hvor visitationen ikke længere skal være central.  

Regionen og kommunerne arbejder meget forskelligt.  

Implementering af f-act kan evalueres og der kan samles op i ksp.  

Det er væsentligt at kommunerne deltager i de møder der er, så der kan arbejdes på tværs og der kan 
skabes en sammenhæng.  

Regionen kan med fordel se, om de for formidlet godt nok til kommunerne. En samtale om, hvad er 
ambitionen med ksp samarbejdet.  

4. Fagligt oplæg til 10-årsplan for psykiatri 
Indledende drøftelse 

 

Kort indledende drøftelse af hvordan vi i Netværket kan arbejde med det faglige oplæg. Der kan være 
bekymringer ved at der er lagt op til at tage stilling til misbrugsbehandlingens placering.  

Der kan evt. tales om gode historier om hvordan kommunerne har taget det til sig og hvordan de har løst 
opgaven.  

Links til relevante dokumenter: 

Fagligt oplæg til 10-årsplan for psykiatri 
Bilagsrapport, fagligt oplæg til 10-årsplan for psykiatri 
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Pixi, fagligt oplæg til 10-årsplan for psykiatri 
Oversigt over 37 forbedringer af psykiatrien v. Kurt Hjørtsø (vedhæftet)  

5. Ankestyrelsens principafgørelser vedr. 
servicelovens §§ 83 og 85 

- Status på sondringen §83 og §85 i 
socialpsykiatrien.  

- Bilag: Notat vedr. ændret praksis fra 
Ankestyrelsen i forhold til bevilling af 
støtte efter §§ 83/85 (vedhæftet) 

En problematik der har været i nogle år, som først nu er ved at lande i kommunerne hvor de skal tale om 
hvordan de vil udmønte det.  

Socialtilsynet varsler i deres notat, at det kan have implikationer på hvilke botilbud der er omfattet af 
socialtilsyn (hvis et botilbud yder mere § 83 end § 85).  

Der kan være udfordringer hvis socialtilsynet har en holdning til faggruppen der er ansat på 
botilbuddene.  

Det kommunale tilsyn på §83 er målrettet et andet serviceniveau hos nogle.  

Drøftelse af om et samarbejdsmøde med Socialtilsyn Øst kunne være en god ide, evt. en temadag i 
samarbejdet med netværket for voksne med handicap – samt i samarbejde med Povl Skov, som foreslog 
gennemførelse af temadage i regi af netværkene. 

6. Nyt til inspiration i øvrigt fra lokalt, regionalt 
eller nationalt plan: 

- Info om tilbud som led i det nationale 
ledelsesprogram 

Regionen har fået 30 pladser på lederuddannelse på nationalt plan. Psykiatrien har fået 15 pladser der 
deles ud via ksp. Som udgangspunkt er det ledere af ledere. Pladserne fordeles via KSP’erne, så dem der 
er interesserede, kan tilkendegive dette via KSP. 

7. Nyt fra sekretariatet og Styregruppen for 
Rammeaftaler m.m. 

- Der har været afholdt møde i 
Styregruppemødet 11/2.2022. Evt. 
tilbagemelding fra Povl Skov. 

- Status på De Særlige Psykiatripladser 
(nedskrivning af antallet af pladser, høring 
om dette) 

Formandskabet for styregruppen er skiftet, så det pt er faxe der står med formandskabet, da Slagelse 
formanden er blevet konstitueret kommunal direktør og derfor ikke samtidig kan varetage 
formandskabet.  

På styregruppemøde 11/2 fremlagde tovholderen netværksgruppens årsrapport med efterfølgende fin 
dialog. Styregruppen tog alle pointer og forslag til efterretning og de indgår i det videre arbejde og 
herunder ift. rammeaftalens fokusområder.  
 
De særlige pladser – der arbejdes på de udfordringer der har været, dette for at løfte problematikken 
med manglende belægning. Rammeaftalestyregruppen stiller forslag i KL om at gå videre med et forslag 
om at ommærkningsprocenten ændres fra 25% til 40% - dvs. at det bliver muligt at ommærke op til 40% 
af de særlige pladser til almindelige psykiatripladser. 
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Rammeaftalens Fokusområder for 2021-22 forlænges sandsynligvis da de har været udsat pga. covid-19 
og fortsat er fagligt relevante, og det forventes at de fortsætter de i Rammeaftale 23-24. Regeringens 
Evaluering af det specialiserede socialområde afventes stadig.  

§§83-85 i handicap netværket vil man tage problematikken op med KL og koordinationsforum.  

Formandskabet for rammeaftalestyregruppen er skiftet, så det pt er Faxe der står med formandskabet, 
da Slagelse formanden er blevet konstitueret kommunal direktør. 

Rammeaftalesekretariatet nævnte at der altid er mulighed for at afholde et fagligt arrangement for 
kommunerne om et relevant emne og med økonomisk støtte og sekretariatsstøtte fra rammeaftale 
sjælland. 

8. Vigtige udfordringer og opgaver lige nu – samt 
ønsker til punkter til kommende møder 
Bordet rundt 

Forslag til fremtidige punkter til drøftelse i netværket: 

- Hjemløse strategi – herunder ændring af refusionen med henblik på at færre skal være på 
forsorgshjem eller kortere ophold  

- Misbrugsområdet og måden hvorpå det behandles i fagligt oplæg. Evt. indsats ift. at fortælle de 
gode historier om misbrugsbehandlingen. Reinhold vil gerne bidrage. 

- Roskilde tilbød at holde oplæg om aktuel indsats vedr. tidlig opsporing og tidlig indsats i et 
samarbejde mellem borger, sundhedsfaglig medarbejder og socialfaglig medarbejder.  

- Fælles drøftelse af kommissorierne for KSP – hvordan kan vi sikre koordineret og samstemmende 
indsats 

- Socialtilsyn Øst – møde, evt. i samarbejde med Netværket for voksne med handicap, samt i 
samarbejdet med rammeaftalesekretariatet 

- Socialstyrelsen har et projekt hvor en gruppe kommuner bidrager i en indsats ift. mennesker 
med spiseforstyrrelser, Ringsted er en af kommunerne.   

- Forventninger fra ministeriet til samarbejde imellem jobcentret og andre dele af kommunen. 
(brev sendes fra Mille)  

9. Kl. 11.50:  Næste møde og afslutning 

 

Næste netværksmøde 20/5.2022 
Der er foreløbigt lavet aftale med Iben Sand Olesen, Socialstyrelsen, som deltager med et oplæg om 
samarbejde med civilsamfundet. 

  


