
 

 

Høringssvar vedr. organisering af psykiatrien og socialområdet 
 
Dansk Sygeplejeråd fremsender hermed høringssvar vedr. forslag til 
fremtidig organisering af psykiatrien og socialområdet i Region 
Midtjylland. 
 
Indledningsvist vil Dansk Sygeplejeråd anerkende baggrunden for di-
rektionens ønske om en opdeling i to selvstændige driftsområder be-
stående af henholdsvis psykiatri- og socialområdet. En styrkelse af 
den ledelsesmæssige fokusering og de faglige profiler er en forud-
sætning for at sikre den rette udvikling og for et produktivt samar-
bejde med kommuner, almen praksis og det somatiske område. 
 
Komplekse sundhedsudfordringer 
Dansk Sygeplejeråd ser med bekymring på sammensætningen af le-
delsen af et kommende selvstændigt socialområde. Vi er enige i, at 
målgruppen af borgere på de regionale sociale tilbud er blevet mere 
kompleks. Men løsningen er ikke en nedprioritering af den sundheds-
faglige ledelse. Der er behov for sygeplejefaglig medledelse af social-
området med direkte reference til koncerndirektionen. Det er det ene-
ste, som kan garantere, at målgruppens særlige sundhedsudfordrin-
ger prioriteres og imødekommes. Det gælder såvel i forhold til det po-
litiske niveau som internt på socialområdet og i samarbejdet med de 
øvrige regionale driftsfunktioner. Det er afgørende, at socialområdet 
står på et stærkt sundhedsfagligt fundament, som understøtter borge-
rens egenomsorg, tidlig opsporing og forebyggelse af indlæggelser 
på både det somatiske og det psykiatriske område.  
 
Det samme gør sig gældende som leverandør til og ekspertfunktion 
for regionens kommuner. Dansk Sygeplejeråd stiller spørgsmålstegn 
ved muligheden for at stille det nødvendige specialiseret socialom-
råde til rådighed for kommunerne, når sundhedsfaglig ledelse nedpri-
oriteres. 
 
Forebyggelse og lighed i sundhed 
Kerneopgaven for de somatiske og psykiatriske hospitaler er den 
akutte og planlagte behandling. Det er positivt, at Region Midtjylland 
med den kommende sundheds- og hospitalsplan sætter yderligere fo-
kus på sammenhæng og koordinering mellem de to områder. Med 
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sundheds- og hospitalsplanen stadfæster Region Midtjylland samtidig 
et fokus på sundhedsaftalens tre prioriterede områder. Herunder den 
fælles investering i forebyggelse. 
 
Forebyggelse målrettet sundhedsadfærd, sygelighed og dødelighed 
blandt målgruppen for det regionale socialområde er særlig vigtig. Det 
gælder ikke mindst i forhold til lighed i sundhed, som er et centralt 
tema i sundheds- og hospitalsplanen. Dansk Sygeplejeråd mener, at 
sundhedsfaglig medledelse af socialområdet er afgørende for også 
her at gennemføre de nødvendige tiltag i indsatsen for mere lighed.  
 
Sygeplejefaglig ledelse 
Region Midtjylland bør fastholde sygeplejefaglig medledelse af social-
området med reference til koncerndirektionen. Det sikrer sundheds-
faglige kompetencer tæt på borgeren, så vi alle i fællesskab fortsat 
kan bidrage til mere lighed i sundhed og til flere gode og sunde leveår 
gennem forebyggelse og gennem understøttelse af egenomsorg og 
mestring af egen sygdom. 
 
Sygeplejefaglig ledelse giver den nødvendige sammenhæng i arbej-
det med opsporing, udredning, behandling og rehabilitering gennem 
opretholdelse af sundhedsfaglige miljøer og tilstedeværelse af sund-
hedsfagligt personale i mødet med borgeren. Socialområdet er nødt 
til at have – og fortsat udvikle – sundhedsfaglige kompetencer, som 
understøtter et positivt samspil på tværs af de regionale driftsfunktio-
ner. 
 
Sygeplejefaglig ledelse sikrer endvidere en kontinuerlig prioritering af 
systematik i arbejdet med medicinafstemning, reduktion af bivirknin-
ger og nedbringelse af polyfarmaci. Og endelig at der på et sund-
hedsfagligt grundlag arbejdes indgående med sunde rammer og 
sundhedstilbud målrettet mental sundhed, tobak, bevægelse, kost, 
rusmiddelforebyggelse mv. 
 
Det er positivt, at organiseringen af den nye selvstændige stab for so-
cialområdet konkretiseres og drøftes i dialog med medarbejdere og 
MED-system. Det samme bør være tilfældet, når organiseringen af 
områdets ledelse ønskes omlagt. 
 
 
Med venlig hilsen 
 

 
Anja Laursen 
Kredsformand 


