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Bilag 2 - En fælleskommunal struktur på psykiatriområdet 
Implementering af rammepapiret og af den kommende sundhedsaftale fordrer at kommunerne 
styrker samarbejdet på psykiatriområdet. På dialogmøderne i januar 2014 blev drøftet, hvordan 
kommunerne kan hjælpe hinanden med at implementere rammepapiret. Det blev bl.a. påpeget, at 
der på psykiatriområdet mangler en velfungerende fælleskommunal struktur. Flere henviste til 
erfaringer fra det somatiske område, hvor kommunerne har organiseret sig i klynger svarende til de 
regionale planlægningsområder med tilhørende samordningsudvalg.  

På psykiatriområdet findes en lignende samordningsudvalgsstruktur. Der er næsten fuldt overlap 
mellem hvilke kommuner der indgår i planlægningsområderne på det somatiske og psykiatriske 
område. Kommunerne giver udtryk for, at samordningsstukturen på psykiatriområdet flere steder 
ikke er velfungerende. Der peges på, at der mangler en fælleskommunal kreds som kan anvendes til 
formøder, gensidig sparring mv. samt at der mangler ledelsesmæssig opbakning til strukturen, som 
bl.a. kan sikre at kommunerne deltager på samordningsudvalgenes møder.  

KKR har i sin drøftelse af rammepapiret den 14. marts 2014 lagt vægt på ledelsesmæssig opbakning 
med henblik på, at kommunerne kan implementere rammepapiret. På opfordring fra 
kommunaldirektørkredsen K29  er der sidst i dette bilag et overblik over samordningsudvalgets 
struktur og opgaver. 

Kommunerne opfordres derfor til at bruge rammepapiret som anledning til en drøftelse af, hvordan 
man kan organisere sig på den fælleskommunale bane, fx omkring samordningsudvalgsstrukturen. 
Dette vil også være relevant i forhold til implementeringen af den kommende sundhedsaftale for 
2015-2018.  I efteråret 2014 forventes den fælleskommunale organisering på både somatik- og 
psykiatriområdet at være et tema på de fælleskommunale dialogmøder.    
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Desuden deltager repræsentanter fra almen praksis og en repræsentant udpeget af Praksisudvalget i 
Region Hovedstaden i alle samordningsudvalg. Der er også en repræsentant fra Region Hovedstaden 
- Koncern Plan, Udvikling og Kvalitet, samt repræsentanter fra Region Hovedstadens Psykiatri. 
 
Psykiatriens samordningsudvalg – sammensætning og opgaver1 
Sammensætning 
Der er nedsat et samordningsudvalg for psykiatrien i hvert planområde dækkende både børne- og 
ungdomspsykiatrien og voksenpsykiatrien. Samordningsudvalgene har delt regionalt / kommunalt 
formandsskab. Der lægges vægt på at både kommunerne og Region Hovedstadens Psykiatri skal 
repræsenteres af fornøden ledelsesmæssig kompetence, herunder skal kommunerne sikre relevant 
ledelsesmæssig repræsentation fra voksenområdet samt børne- og ungeområdet og fra relevante 
forvaltninger i kommunen, f.eks. social-, beskæftigelses-, børne- og  sundhedsforvaltningen mv.  

Formål og opgaver 
Grundlaget for samarbejdet er de til enhver tid gældende sundhedsaftaler for Region Hovedstaden, 
herunder tillægsaftaler og samarbejdsaftaler. Samordningsudvalget forestår den lokale 
administrative udmøntning af sundhedsaftalerne, med henblik på at sikre sammenhæng og 
kontinuitet i indsatsen på tværs af sektorer. Samordningsudvalget er det centrale organ for den 
løbende udvikling af samarbejdet og den løbende dialog om sundhedsaftalens efterlevelse, herunder 
implementering af beslutninger, der er truffet i den administrative styregruppe.  

Psykiatriens samordningsudvalg har desuden til opgave at: 
 At forestå gensidig orientering og information om nye og kommende tiltag af permanent eller 

midlertidig karakter af betydning for den samlede opgaveløsning, herunder videns og 
erfaringsudveksling 

 At forestå implementering af de opgaver, som den administrative styregrupper inden for 
sundhedsaftalens rammer henlægger til samordningsudvalget 

 At levere bidrag til brug for drøftelser i den administrative styregruppe og følgegrupperne vedr. 
de enkelte indsatsområder. 

Den samlede samarbejdsstruktur udgøres politisk af Sundhedskoordinationsudvalget og 
administrativt af den administrative styregruppe, samordningsudvalgene, udviklingsgrupper inden 
for sundhedsaftalens enkelte indsatsområder m.v., samt eventuelt bilaterale samarbejdsfora. 

                                                           
1 Beskrivelsen er et sammendrag af ”Nyt standardkommissorium for samordningsudvalg – psykiatrien”   


