
 
Regionshuset  

Viborg 

Sundhedsplanlægning 

Hospitalsplanlægning 

 

Skottenborg 26 

DK-8800 Viborg 

Tel. +45 7841 0000 

www.rm.dk 

 

 

Sammenfatning af 5 satspuljeansøgninger afsendt til ministeriet for 

sundhed og forebyggelse 1. marts 2012 

 

 

 

Ansøgninger til puljer vedr. satspuljeaftalen på sundheds- 

området 2012 - 2015 

Region Midtjylland har den 1. marts sendt ansøgninger til 5 puljer afsat  

på satspuljeaftalen på sundhedsområdet 2012-15. Der forventes svar 

fra ministeriet omkring sommerferien 2012. 

 

Ansøgningerne forelægges regionsrådet til godkendelse den 25. april. 

Med forbehold for godkendelse ansøges der om i alt 128,8 mio. kr. 

De tildelte midler bliver efter projektperioden permanente tilførsler. 

Neden for gives en kort sammenfatning af de 5 ansøgninger. 

 

1. Pulje til styrkelse af den nære psykiatri 

Der søges til to separate projekter. 

 

1.1 ”Etablering af mobilt psykoseteam” 

Projektet ansøges som led i kvalificering af den specialiserede 

behandlingsindsats. Det mobile psykoseteam skal dels styrke den 

opsøgende indsats over for patienter med svære psykotiske lidelser, 

som er i betydelig risiko for at droppe ud af behandlingen, dels 

anvendes til gruppen af patienter, der har behov for en hurtig og 

fleksibel indsats i forhold til forebyggelse af indlæggelse.  

Indsatserne gives i tæt samarbejde med kommunen. 

 

Teamet forankres i Ambulant Psykoseenhed, afd. P, AUH, Risskov. 

 

Der søges om 16,6 mio. kr. ud af pulje på i alt 80 mio. kr. 

 

1.2 ”Subakut visitationsenhed /SAVE) i regionspsykiatrien” 

Projektet ansøges mhp. sikring af adgang til en hurtigere psykiatrisk 

vurdering i forbindelse med henviste patienter og som ”second 

opinion” for almenpraksis, når egen læge er i tvivl/bekymret, samt 

mhp. styrkelse af dialogen mellem regionspsykiatrien og 

praksissektoren omkring patienterne.  

 

Særlig fokus vies de patienter, der befinder sig i gråzonen mellem 

regionspsykiatrien og primærsektors målgruppe. Det skal bl.a. ske 

ved rådgivning af patientens almenpraktiserende læge ifm. 
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afvisning/afslutning af patienten. Der er således ikke tale om behandling eller udredning, men 

en hurtig vurdering og afklaring ifm. henvisning inden 8 hverdage.  

 

Projektets målgruppe en elektive patienter på 18 år og derover, henvist til ambulant 

behandling på hovedfunktionsniveau i Regionspsykiatri Viborg-Skive fra alle lægepraksis i 

optageområdet. 

 

Projektet realiseres i forbindelse med etablering af en central visitationsenhed i Region 

Midtjyllands psykiatri pr. 1. januar 2013. 

 

Der søges om 3,9 mio. kr. ud af pulje på i alt 80 mio. kr. 

 

2. Pulje til hurtigere hjælp til børn og unge med psykiske sygdomme 

”Børne- og ungdomspsykiatrisk vurderings- og rådgivningsprojekt” 

Mhp. nedbringelse af det store antal henvisninger, der årligt afvises (30 %) af Region 

Midtjyllands børne- og ungdomspsykiatri, sikring af hurtigere adgang til psykiatrisk vurdering 

samt større tilgængelig etableres en vurderings- og rådgivningsenhed, som skal supplere den 

indsats, der allerede ydes af BUC og Friklinikken. Målgruppen for projektet er gruppen af børn 

og unge, der befinder sig i gråzonen mellem primær- og sekundær sektor. 

 

Projektenheden skal udføre rådgivnings- og vejledningsopgaver over for kommuner og 

almenpraksis samt gennemføre korte vurderingsforløb. Blandt andet vil kommuner blive 

tilbudt, at projektenheden kan deltage i månedlige videokonferencer med de kommuner, som 

har et fællesmøde om børn og unge, der har vanskeligheder, og hvor der evt. kan være tale 

om børne- og ungdomspsykiatri. Herudover tilbydes både kommuner og praktiserende læger 

mulighed for at kontakte projektenheden for rådgivning og vejledning pr. telefon eller video. 

 

En vurderingssamtale svarer ikke til en udredning, men kan hurtigt spore behandlerne ind på, 

hvilken form for støtte det enkelte barn/unge har behov for. Således vil børn og unge med 

vanskeligheder hurtigere få den rette støtte, uanset om opgaven skal løses i primær- eller 

sekundær sektor. 

 

Projektet, som bl.a. vil blive introduceret på klyngemøder, omfatter hele regionen. 

 

Der søges om 24,3 mio. kr. ud af pulje på i alt 102,5 mio. kr. 

 

3. Flere sengepladser i psykiatrien 

”Sengeafsnit med 11 psykiatriske sengepladser” 

Region Midtjylland er den region, der har færrest sengepladser pr. 1000 indbyggere over 18 

år. Mhp. en styrkelse af den stationære behandling udvides antallet af sengepladser med 11 

senge. Hermed øges tilgængeligheden, ligesom mere hensigtsmæssige behandlingsforløb for 

patienter, indlagt i behandlingspsykiatrien, sikres. Den primære målgruppe for de nye senge 

vil være patienter på 18 år eller derover, som lider af skizofreni, paranoid psykose samt akutte 

og forbigående psykoser. 

 

Der etableres et skærmet sengeafsnit i Regionspsykiatri Viborg i lokaler, der i dag anvendes 

som ambulatorium, men som ved ombygning kan indrettes til sengeafsnit. Den samlede 
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anlægsudgift anslås til 8,8 mio. kr. Realisering af projektet er betinget af, at regionsrådet 

bevilger anlægsmidler til etableringen, idet der i puljen ikke er afsat midler til anlæg. 

 

Der søges om 49,9 mio. kr. ud af pulje på i alt 140 mio. kr. 

 

4. Styrket psykiatrisk indsats for dobbeltdiagnosticerede 

”Styrket indsats over for patienter med dobbeltdiagnoser i Region Midtjylland” 

Mhp. styrkelse af indsatsen over for mennesker med misbrug, som samtidig udviser tegn på 

psykiatrisk lidelse, etableres en ambulant projektenhed, tilknyttet et sengeafsnit. Enheden skal 

udrede, diagnosticere, sætte i behandling, have en opfølgende funktion for patienter i 

behandling samt koordinere med kommunale misbrugscentre. 

 

Denne styrkede indsats vil sikre patienter med dobbeltdiagnoser bedre udredning og 

behandling, herunder mindske udfordringerne for patientgruppen med underdiagnosticering og 

risiko for ”at falde mellem to stole”. 

 

Projektet forankres i afd. M’s Rusmiddelpsykiatri MA3, AUH, Risskov, og optageområdet er 

Aarhus, Favrskov, Samsø og Silkeborg kommuner. Hermed vil alle patienter med 

dobbeltdiagnose i Region Midtjylland blive tilbudt et ensartet behandlingstilbud, ligesom 

samarbejdet med kommunerne vil blive styrket. 

 

Der søges om 12,9 mio. kr. ud af pulje på i alt 54 mio. kr. 

 

5. Styrket samarbejde mellem behandlingspsykiatrien og almen praksis (shared 

care) 

”Afprøvning af collaborative care-modellen i Region Midtjylland” 

Projektet søges mhp. styrkelse af behandlingsindsatsen over for patienter med let til svær 

angst og depression. Dette projekt er Region Midtjyllands del af det samlede nationale projekt 

til afprøvning af collaborative care-modellen, som er den model for shared care, der er 

international evidens for. 

 

I modellen samarbejder de involverede psykiatriske afdelinger, praksiskonsulenterne samt 

repræsentanter fra arbejdsmarkedet. Almenpraksis har således en vigtig rolle, ligesom ny 

teknologi vil indgå som redskab i projektet. Potentialet i modellen er først og fremmest et 

bedre og hurtigere behandlingstilbud til de patienter, som praksissektoren i dag har svært ved 

at håndtere, herunder patienter, der er i risiko for at glide ud af arbejdsmarkedet.  

 

Modellen vil blive afprøvet på AUH, Risskov og i Regionspsykiatri Viborg-Skive.  

 

Der søges om 21,3 mio. kr. ud af pulje på i alt 100 mio. kr. 

 

 

 


