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Kapitel 1 beskriver undersegelsens baggrund og formal.

Kapitel 2 viser forst et overblik over rapportens hovedkonklusioner. Hovedresultaterne for hver af under-
segelsens ni fokusomrader er dernaest praesenteret pa hver sin side. Pa hver side er de kvantitative resul-
tater opsummeret i det fgrste afsnit, mens de efterfglgende afsnit primaert beskriver de kvalitative indsig-
ter. Cirkelgrafikken i bunden af hver side viser udvalgte kvantitative resultater. Pilene viser udviklingen i

resultaterne siden 2022 de steder, hvor det er muligt at sammenligne.
Kapitel 3 opsummerer Rambolls anbefalinger til Region Hovedstaden pa baggrund af undersegelsen.

Kapitel 4 beskriver undersggelsens metodiske design og datagrundlag. Derudover praesenteres et overblik

over nye tiltag siden 2022 i regi af HAPS-indsatsen.




1. Om undersggelsen

Denne rapport opsummerer de vaesentligste resulta-
ter og konklusioner fra en undersggelse af samarbej-
det mellem almen praksis og hospitalerne i Region
Hovedstaden, som blev gennemfgrt af Ramball Ma-
nagement Consulting (herefter Rambagll) i foraret og
sommeren 2025 pa opdrag af Region Hovedstaden.

Undersggelsen bygger videre pa Rambglls undersg-
gelse fra 2022, der kortlagde samarbejdet mellem al-
men praksis og hospitalerne set fra de praktiserende
leegers perspektiv.

Denne nye undersggelse skal synliggare udviklingen
i de praktiserende leegers tilfredshed med samarbej-
det siden 2022. Derudover fokuserer 2025-undersg-
gelsen ogsa pad hospitalsleegernes tilfredshed med

samarbejdet og evaluerer samtidig de indsatser, som
er igangsat i regi af HAPS-indsatsen (Hospitaler, Al-
men Praksis, Samarbejde) i Region Hovedstaden si-
den 2022.*

Undersegelsen kan derved skabe et grundlag for at
folge op pa det arbejde, som er blevet udfert i de se-
neste ar og sikre gode forudsaetninger og forhold for
det fremadrettede samarbejde.

Den fuldsteendige rapport om samarbejdet mellem
hospitalerne og almen praksis i Region Hovedstaden
Region Hovedstaden kan leeses her.

Undersggelsens fokusomrader

Overordnet tilfredshed med samarbejdet

Somatiske henvisninger

Psykiatriske henvisninger

henvisninger

Specialistradgivning

Ny arbejdsgang for handlingsanvisende afviste

Korrespondancemeddelelser

Epikriser

Diagnostiske tilbud

Psykiatriske udredninger
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2. Hovedkonklusioner

]

Den overordnede tilfredshed Lidt over halvdelen af de prak- Knap en tredjedel af de praktise-
med samarbejdet er steget tiserende laeger og hospitals- rende leeger er tilfredse med
blandt de praktiserende leeger, laegerne er tilfredse med sam- samarbejdet om psykiatriske
og hospitalslaegerne udtrykker et arbejdet om somatiske henvis- henvisninger. To tredjedele af
tilsvarende niveau af tilfredshed ninger hospitalslaegerne er tilfredse med

de psykiatriske henvisninger

De praktiserende leeger og hos- Der er udbredt tilfredshed med De praktiserende leeger er mere til-
pitalsleeger oplever den nye ar- muligheden for at modtage el- fredse med kvaliteten af
bejdsgang for handlingsanvi- ler yde specialistradgivning korrespondancemeddelelser, end
sende afviste henvisninger som hos bade praktiserende leeger det var tilfeeldet i 2022, og over halv-
et positivt tiltag, der letter sam- og hospitalsleeger delen af hospitalsleegerne vurderer

kvaliteten positivt. Begge sektorer er

mindre tilfredse med svartiden

&

arbejdet om henvisninger

En fjerdedel af de praktiserende Flere praktiserende leeger oplever, De fleste praktiserende laeger oplever
leeger er tilfredse med epikriser- at hospitalernes diagnostiske til- ikke, at tilbud om psykiatriske udred-
nes kvalitet. Omkring halvdelen af bud lever op til deres behov end i ninger lever op til behovet. Halvdelen
de praktiserende laeger og hospi- 2022, mens halvdelen af hospitals- af hospitalsleegerne oplever, at pati-
talslaegerne oplever, at farvemar- leegerne oplever, at der er udfert enter henvist fra almen praksis har
keringen fungerer godt tilstraekkelige billeddiagnostiske faet udfert tilstreekkelige psykiatriske

unders@gelser i almen praksis screeninger



Almen praksis

v \ Overordnet tilfredshed med samarbejdet

58 pct. af de praktiserende laeger er tilfredse med un-
derstottelsen fra hospitalerne som helhed. Det er en
stigning pa 13 procentpoint siden 2022. 66 pct. af de
praktiserende laeger er tilfredse med samarbejdet om
den enkelte patient, hvilket er pd niveau med 2022,
hvor 67 pct. var tilfredse. Hospitalslaegerne udtrykker
et tilsvarende niveau af tilfredshed (hhv. 64 pct. og 70

pct.).

Dialog og sparring er kilde til storre tilfredshed med
samarbejdet

Samarbejdet fungerer seerligt godt, nar der er kon-
struktiv dialog og sparring mellem sektorerne. Her
naevner bade praktiserende laeger og hospitalslseger,
at seerligt specialistrddgivning, handlingsanvisninger
fra hospitalerne og praksiskonsultentordningen har
gjort en forskel og bidraget til et bedre samarbejde.
Hospitalslaeger naevner ogsa, at gode henvisninger er

... er tilfredse med understgttelsen fra

hospitalerne som helhed

en forudsaetning for et velfungerende samarbejde.
Dette indebeerer tydelige beskrivelser af, hvorfor pa-
tienten bliver henvist, hvad de praktiserende laeger
har gjort og mistaenker, samt hvad de gnsker bliver
vurderet eller behandlet.

@nske om endnu mere dialog og samarbejde mel-
lem sektorerne i fremtiden

Bade praktiserende leeger og hospitalslaeger udtryk-
ker i interviews et gnske om endnu mere dialog og
samarbejde mellem sektorerne i fremtiden. De udtryk-
ker flere forslag til, hvordan man i feellesskab kan sikre
bedre dialog og samarbejde, fx bespg og undervisning
fra specialister i almen praksis, kaffemgder med fokus
pa samarbejdet og aktuelle tendenser i forskellige pa-
tientkategorier, udbredelse af specialistradgivnings-
tilbud samt mulighed for at afholde videokonsultatio-
ner mellem egen leege, specialist og patienter.

... er enige i, at samarbejdet om den

enkelte patient er tilfredsstillende

Hospitalslaeger

64% 70%

.. er tilfredse med det generelle sam- ... er enige i, at samarbejdet om den

arbejde med almen praksis enkelte patient er tilfredsstillende



Almen praksis

% Somatiske henvisninger

54 pct. af de praktiserende laeger og 55 pct. af hospi-
talsleegerne er tilfredse med samarbejdet om somati-
ske henvisninger. Blandt de praktiserende laeger er
tilfredsheden faldet siden 2022, hvor 57 pct. var til-
fredse.

Hospitalslaegerne oplever, at de modtager for
mange - og mangelfulde - henvisninger
Hospitalsleegerne udtrykker i interviews, at almen
praksis sender for mange henvisninger, og at henvis-
ningerne i nogle tilfeelde er mangelfulde. Blandt de
hospitalsleeger, der ikke er tilfredse med de somatiske
henvisninger, angiver 60 pct., at det skyldes utilstraek-
kelig anamnese. Derudover naevner 32 pct. mang-
lende patientinformationer, mens 26 pct. naevner
manglende undersagelser i almen praksis.

... er enige i, at hospitalets handtering af
somatiske henvisninger er tilfredsstil-

lende

Praktiserende laeger oplever, at for mange henvis-
ninger bliver afvist

De praktiserende leeger oplever, at mange henvisnin-
ger bliver afvist - ofte uden en tilstraekkelig grund og
pa trods af et klart behov.

Dialog og sparring mellem almen praksis og hospi-
taler sikrer et bedre samarbejde

Bade hospitalsleeger og praktiserende leeger forteeller,
at dialog og sparring er en central kilde til et mere vel-
fungerende samarbejde. De fremhaever iszer hotlines
og telefonisk dialog som veerdifulde tiltag. De prakti-
serende laeger oplever, at denne form for kontakt er
en hurtig made at fa afklaring og blive hjulpet videre
med den enkelte patient, samtidig med at de kan
spare ungdvendige henvisninger. Hospitalsleegerne
beskriver, at telefonisk réddgivning bidrager til, at de
ser de rigtige patienter.

b

Jeg har indtryk af, at de [hospitalerne] far
et opdrag om, at de skal afvise 10% af
henvisningerne, fordi de har for travlt. Jeg
har tit indtryk af, at de slet ikke har laest

min henvisning [...].

Praktiserende laege

b

[...] Nogle gange far vi nogle henvisninger

Hospitalslaeger

ind, hvor det os, der skal sige endeligt nej
[...]. Der synes jeg nogle gange, vi oplever

et pres ind mod hospitalerne - at det er os,

der sa skal tage de svaere samtaler.

.. er enige i, at somatiske henvisninger .
Hospitalslaege

fra almen praksis er tilfredsstillende



Almen praksis

)

32 pct. af de praktiserende laeger er tilfredse med
hospitalets handtering af psykiatriske henvisninger.
Det er uaendret siden 2022, hvor tilfredsheden 3 pa

33 pct. Blandt hospitalsleegerne i psykiatrien er 66 pct.

tilfredse med henvisninger fra almen praksis.

Praktiserende laeger oplever, at det er svaert at
komme igennem med henvisninger til psykiatrien
6

De praktiserende laeger peger pa, at det er van-
skeligt at fa psykiatriske henvisninger godkendt, og at
stgrstedelen af deres henvisninger bliver afvist. De
oplever, at visitationen til psykiatrien kan veere rigid
med hgje krav, og at henvisninger sendes tilbage med
punkter, der skal beskrives neermere eller pa grund af
mindre fejl og mangler. Dette stiller krav til de prakti-
serende laegers tid, og flere oplever, at de ikke kan nd
at udforme psykiatriske henvisninger i tidsrummet for
en almindelig konsultation.

... er enige i, at hospitalets handtering af psy-

Psykiatriske henvisninger

Derudover oplever de praktiserende laeger ogsa at
blive bedt om oplysninger, som de ikke har mulighed
for at fremskaffe.

Kassetzaenkning udfordrer henvisning af patienter
med multipsykiatriske lidelser

Flere praktiserende laeger naevner, at de har saerligt
sveert ved at henvise patienter til tveerfaglige forlgb i
psykiatrien samt patienter, der har multipsykiatriske
lidelser. Der er en oplevelse af, at patienter helst skal
passe ned i 'kasser’ eller til seerlige pakkeforlgb - el-
lers bliver henvisningerne afvist.

Samtidig er der en oplevelse af, at de eksisterende
pakker er snaevre og ikke passer til alle patienter. | sid-
ste ende kan det betyde, at disse patienter bliver hen-
vist videre til forskellige udredningstilbud, og at pati-
enterne derfor ender med at opgive.

b

Det er psykiatrien, hvor man synes, man har
brugt lang tid pa at lave en god henvisning,
og sa er det naermest uden undtagelse, at
man far en henvisning tilbage, hvor der star
15 punkter, der gnskes naermere beskrevet,
selvom man allerede har brugt 30-45 mi-

nutter pa henvisningen.

kiatriske henvisninger er tilfredsstillende Praktiserende laege

Hospitalslaeger

.. erenige i, at psykiatriske henvisninger

fra almen praksis er tilfredsstillende



Almen praksis

X

De praktiserende leeger og hospitalsleeger oplever
den nye arbejdsgang for handlingsanvisende afviste
henvisninger som et positivt tiltag. 78 pct. af de prak-
tiserende laeger oplever, at handlingsanvisninger let-
ter handteringen af afviste henvisninger. Hhv. 48 pct.
og 55 pct. af hospitalsleegerne oplever, at arbejdsgan-
gen og muligheden for at modtage og eftersperge
supplerende information forbedrer samarbejdet.

visninger

Handlingsanvisningerne giver bedre patientforlob
De praktiserende leeger oplever, at den nye arbejds-
gang er et positivt tiltag, der har forbedret samarbej-
det om henvisninger, da det bliver nemmere at plan-
leegge det videre patientforleb og letter dialogen med
patienter. Hospitalslaegerne oplever, at handlingsan-
visningerne har gjort henvisninger fra almen praksis
mere informerede og praecise, da der er flere krav til,

... oplever, at det at modtage handlingsan-
visninger letter hdndteringen af afviste hen-

visninger

Ny arbejdsgang for handlingsanvisende afviste hen-

hvilke oplysninger, der skal foreligge i henvisningerne.

Den nye arbejdsgang er ikke fuldt implementeret
De praktiserende laeger beretter, at de ikke altid mod-
tager handlingsanvisninger, og at de er ofte ngdt til at
sende en ny henvisning frem for at kunne sende en
korrespondancemeddelelse. Hospitalsleegerne ople-
ver ligeledes, at arbejdsgangen ikke er fuldt imple-
menteret alle steder; nogle far henvisninger tilbage,
hvor de praktiserende leeger ikke har fulgt anvisnin-
gerne, og nogle oplever, at korrespondancemeddelel-
ser er besveerlige at arbejde med og ikke anvendes.

Samtidig oplever hospitalsleegerne, at arbejdsgangen
kan vaere administrativt tung, da de skal oprette et
forlgb pa patienter, for de kan sende henvisningen til-
bage.

... oplever, at det at kunne sende supplerende
information letter arbejdsgangen omkring afvi-

ste henvisninger

Hospitalslaeger

.. oplever, at arbejdsgangen omkring hand- .. oplever, at samarbejdet forbedres ved at

lingsanvisende afviste henvisninger har for- kunne modtage og efterspgrge supplerende

bedret samarbejdet om et godt patientforlgb information



Specialistradgivning

Der er udbredt tilfredshed med specialistradgivningen
hos bade praktiserende laeger og hospitalsleeger.
Flere praktiserende laeger (55 pct.) oplever, at det er
nemmere at fremsgge telefonnumre til specialistrad-
givningen end i 2022. 81 pct. oplever, at specialistrad-
givningen er bemandet med den ngdvendige faglig-
hed, og 71 pct. oplever, at den er tilgeengelig i det
rette omfang. Det er pa niveau med 2022. Blandt hos-
pitalsleegerne oplever stgrstedelen, der yder specia-
listradgivning, at have de rette rammer og kompeten-
cer (86 pct.), at almen praksis stiller relevante sporgs-
mal (93 pct.), og at spergsmalene styrker samarbejdet
og forebygger ungdige henvisninger (87 pct.).

Oplevelse af forskel i tilgaengelighed pa tvaers af af-
delinger og enske om, at rddgivning udbredes
Enkelte praktiserende leeger oplever, at visse afdelin-
ger er svaere at komme i kontakt med, fx at

Almen praksis

... oplever, at det er nemmere at
fremsege telefonnumre til specia-

listradgivningen

‘ 86% ’ ‘ 93% ’

Hospitalslaeger

.. oplever at have de rette rammer og
kompetencer til at yde specialistrad-

givning

55% ’I ‘ 81% ’—}

... oplever, at specialistrddgivningen er

bemandet med den nedvendige faglig-

.. oplever, at spgrgsmalene fra almen

praksis er relevante

telefonen ikke bliver taget, eller at de praktiserende
laeger kan fa en folelse af, at de forstyrrer, nar de rin-
ger. Samtidig er der et snske om at udbrede specia-
listradgivningstilbud yderligere.

Hospitalslaeger oplever, at specialistradgivning bi-
drager til bedre visitation

Hospitalsleegerne oplever overordnet, at de via speci-
alistradgivningen har en god dialog med de praktise-
rende leeger, som er vaerdifuld for den enkelte pati-
ents behandling samt for samarbejdet mellem almen
praksis og hospitalerne. Det skyldes, at dialogen bi-
drager til en bedre visitation, og at hospitalerne ser de
patienter, hvor behovet er sterst. Flere hospitalsleeger
giver ogsa udtryk for, at de praktiserende lseger gerne
ma bruge specialistradgivningen mere. Det kan dog
veere udfordrende for hospitalsleegerne at varetage
radgivningsfunktionen samtidig med andet arbejde.

... oplever, at specialistrddgivningen er
tilgaengelig i det rette omfang
hed

... oplever, at spergsmalene fra almen
praksis styrker samarbejdet og fore-

bygger ungdige henvisninger



Almen praksis

-] Korrespondancemeddelelser

63 pct. af de praktiserende laeger er tilfredse med kva-
liteten af korrespondancemeddelelser. Det er en stig-
ning pa 13 procentpoint siden 2022. Tilsvarende er 51
pct. af hospitalsleegerne tilfredse med kvaliteten af
korrespondancemeddelelser. Begge sektorer er i min-
dre grad tilfredse med svartiden (hhv. 37 og 43 pct.).

De praktiserende leeger oplever manglende svar,
lang svartid og ensker mere malrettet radgivning

Flere praktiserende laeger fortzeller, at de i nogle til-
faelde ikke modtager svar pa de korrespondancemed-
delelser, de sender til hospitalerne. Selv nar der kom-
mer et svar, fortaeller flere, at svartiden ofte er lang.
Samtidig beretter nogle praktiserende laeger om, at
svarene er generiske og preeget af standardfraser
uden en egentlig faglig vurdering af den konkrete pa-
tient og problemstilling. De efterlyser, at svarene i hg-
jere grad er givet af laeger med det relevante speciale,

... er tilfredse med kvaliteten af korre-

spondancer fra hospitalet

og at svarene bliver mere preecise, relevante og med
en tydelig radgivning og konklusion.

Der er uens praksis i brugen af korrespondance-
meddelelser

Selvom nogle hospitalsleeger vurderer, at korrespon-
dancemeddelelser er et mere hensigtsmaessigt for-
mat til faglig sparring end henvisninger, viser under-
s@gelsen, at omkring halvdelen af hospitalsleegerne
sjeeldent bruger dem. Enkelte giver udtryk for, at der
ikke er et defineret ansvar pa afdelingerne for besva-
relse af korrespondancemeddelelser, og at det er tids-
kreevende at udarbejde skriftlige svar sammenlignet
med mundtlig dialog. Samlet set tegner der sig et bil-
lede af, at brugen af korrespondancemeddelelser ikke
er fuldt etableret eller ensrettet.

... er tilfredse med hospitalets svartid

pa korrespondancer

Hospitalslaeger

43%

.. er tilfredse med kvaliteten af korre- ... er tilfredse med almen praksis’ svartid

spondancemeddelelser fra almen praksis pa korrespondancer



Epikriser

Almen praksis

25 pct. af de praktiserende laeger er tilfredse med kva-
liteten af epikriser, mens 49 pct. af de praktiserende
leeger og 58 pct. af hospitalsleegerne er enige i, at sy-
stemet med farvemarkering generelt fungerer godt.

Praktiserende laeger gnsker, at epikriser slankes og
i hgjere grad malrettes almen praksis

Seerligt for mange informationer, uoverskuelighed
samt autogenereret tekst skaber utilfredshed med
epikriserne blandt praktiserende leeger. Det betyder,
at vigtig information kan drukne, og at de praktise-
rende laeger bruger meget tid pa at finde den informa-
tion og sikre, at intet vaesentligt overses. Samtidig kan
specialespecifikt sprog gare, at det er vanskeligt at
tyde epikriserne. Nogle praktiserende leeger naevner
et onske om at modtage flere handlingsanvisninger i
epikriserne, da det hjeelper dem med det videre pati-
entforlab.

... er overordnet tilfredse med kvalite-

ten af epikriser fra hospitalerne

Praktiserende laeger oplever, at farvemarkeringer
kan veere forkerte, og at de ikke altid modtager op-
kald ved rede farvemarkeringer

De praktiserende leeger udtrykker, at farvemarkering
af epikriserne kan fungere fint. Dog fremhaever flere,
at farvemarkeringen kan mangle eller vaere forkert -
og at der generelt er meget forskellig brug af farveko-
derne. Flere praktiserende laeger forteeller, at de der-
for er nedt til at leese alle epikriser alligevel, hvilket
fijerner effektivitetsgevinsten. Dertil oplever de ikke
altid at modtage en opringning, nar epikriser er mar-
keret med rgd, selvom det er aftalen.

Samtidig udtrykker nogle hospitalslaeger, at de mang-
ler et "bagom telefonnummer” til de praktiserende
laeger, sa de ikke skal sidde i telefonkg med patienter.
Det kan vaere en arsag til, at praktiserende laeger op-
lever ikke at modtage opkald ved rede epikriser.

... er generelt enige i, at systemet med

farvemarkering fungerer godt

Hospitalslaeger

b

Vi mangler et 'bagom telefonnummer’, s&
vi ikke skal sidde i telefonke med patien-

ter. Der skal veere let adgang til telefon-

nummeret til egen laege.

... er generelt enige i, at systemet med Hospitalslaege

farvemarkering fungerer godt

10



@ Diagnostiske tilbud

Almen praksis

Hospitalslaeger

11

64 pct. af de praktiserende leeger oplever, at de diag-
nostiske tilbud pa hospitalerne lever op til deres be-
hov. Det er en stigning pa 6 procentpoint siden 2022.
47 pct. af hospitalsleegerne oplever, at der er foreta-
get tilstraekkelige billeddiagnostiske undersggelser
forud for henvisning af patienter.

Begreaenset adgang og lange ventetider er udfor-
drende, og drop-in diagnostiske tilbud eftersperges
Flere praktiserende leeger oplever lange ventetider til
iseer MR-, CT og ultralydsscanninger, hvilket vanske-
ligger og forleenger patientforlgb. Flere udtrykker et
onske om, at 'drop-in’-ordninger til bl.a. almindelig
rentgen bliver genindfert. Drop-in fremhaeves, da det
effektivt eger tilgeengeligheden af visse diagnostiske

... er enige i, at hospitalets tilbud om
billeddiagnostiske undersagelser lever

op til deres behov

undersggelser til gavn for bade de praktiserende lee-
ger og den enkelte patient.

Praktiserende laeger eftersparger bedre information
om subakutte tider

Flere praktiserende leeger kender ikke til tilbud om
subakutte tider. En forklaring kan vaere, at nogle hos-
pitaler ikke tilbyder subakutte tider. Selv blandt laeger,
der kender til tilbuddet, oplever flere, at der mangler
et bedre overblik over subakutte tider. Der er derfor et
g@nske om bedre oplysning om tilbuddene.

Nogle praktiserende laeger eftersperger ogsa, at der
kommer flere tilbud om subakutte tider end i dag, da
det kan veere med til at undga unedige indlaeggelser.

%

Jeg oplever, at henvisninger fra almen prak-
sis til billeddiagnostiske undersggelser ned-
prioriteres, sa ventetiden bliver urimeligt

lang for patienterne.

Praktiserende laege

.. oplever overordnet, at patienter henvist fra almen praksis har

faet udfert tilstraekkelige billeddiagnostiske undersagelser



E} Psykiatriske udredninger

16 pct. af de praktiserende leeger oplever, at psykiatri-
ens tilbud om psykiatriske udredninger lever op til be-
hovet. Det er en mindre end i 2022, hvor andelen var
22 pct. Til gengaeld oplever 50 pct. af hospitalslee-
gerne, at patienter henvist fra almen praksis har faet
udfert tilstreekkelige undersegelser inden henvisning.

Lang ventetid udfordrer samarbejdet

Praktiserende laeger forteeller, at hvis det lykkes at fa
en henvisning igennem til psykiatrien, er ventetiden
pa udredningstilbud lang - bdde pa offentlige og pri-
vate tilbud.

Seerligt udfordrende at henvise til barne- og ung-
domspsykiatrien

Praktiserende laeger beskriver, at ventetiden pa ud-
redning er lang for bern og unge, der er i mistrivsel -
saerligt ifm. udredning for specifikke diagnoser. Blandt

L

Almen praksis

Hospitalslaeger

12

!

16%

... oplever overordnet, at regionens til-
bud om psykiatriske udredninger lever

op til deres behov

de neevnte diagnoser er ADHD, depression, angst, let
autisme eller skolevaegring. De praktiserende leeger
har et indtryk af, at berne- og ungdomspsykiatrien er
presset og lider under kapacitetsproblemer. Samtidig
oplever de, at henvisningerne til barne- og ungdoms-
psykiatrien ofte bliver afvist. De beretter, at der er
strenge krav til henvisningerne, og at der skal indhen-
tes mange oplysninger, hvilket kan vaere tidskreae-
vende og udfordrende. Endelig peger nogle pa, at de
barne- og ungdomspsykiatriske tilbud er mangelfulde.

Der er efterspgrgsel pa et storre overblik over kon-
krete psykiatriske tilbud

Nogle praktiserende leeger oplever, at psykiatrien er
uigennemskuelig, hvilket kan fgre til afviste henvis-
ninger og for sen udredning og behandling. Der er
derfor efterspergsel pa en storre systematik i videns-
delingen om tilbud til psykiatrisk udredning.

%

Kapaciteten [i psykiatrien generelt] er for
presset. Mange afvises, og sa er alternativet
ofte henvisning til privatpraktiserende psyki-

ater, hvor der er 6-12 maneders ventetid.

Praktiserende laege

.. oplever, at patienter henvist fra almen praksis har

faet udfert relevante/tilstraekkelige psykiatriske

screeninger og simpel behandling



3. Anbefalinger

Undersggelsens resultater indikerer, at HAPS-indsat-
sen har understottet en gget interesse i og veerdsaet-
telse af det tvaergdende samarbejde mellem almen
praksis og hospitaler. Det er et vigtigt afseet for det
videre arbejde. Nedenfor er angivet seks anbefalinger,
som Rambegll vurderer, er centrale handleomrader i

o
:'I anm e
[2)
Fortseet den igangvaerende indsats

med at forbedre samarbejdet mel-

lem almen praksis og hospitaler.

Vi

Understat flere muligheder for
oget dialog og samarbejde

H
—>

Fortseet arbejdet med at forbedre

kommunikation mellem sektorer
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den videre HAPS-indsats og kan bidrage til at styrke
samarbejdet yderligere. Rambgll haber, at resulta-
terne og anbefalingerne kan skabe grobund for et
fortsat godt samarbejde mellem sektorerne - saerligt i
lyset af den kommende sammenlaegning til Region
@stdanmark.

Fokuser pa samarbejdet mellem almen

praksis og hospitaler om patienter

med psykiatriske problemstillinger.

\

Anvend eksisterende muligheder for
at gare praktiserende laeger opmaerk-

somme pa radgivningstilbud

s
-l

Undersag potentialet for at opti-
mere procedurer og arbejdsgange

omkring henvisninger



4. Metode

Undersggelsen har bade haft et kvantitativt og et kva- Nederst pa denne side praesenteres ogsa de tiltag,
litativt spor. | det kvantitative spor er data indsamlet som Region Hovedstaden i regi af HAPS-indsatsen
via to spergeskemaundersggelser. | det kvalitative harigangsat siden 2022.

spor er data indsamlet via interviews med bade prak-

tiserende laeger og hospitalslaeger.

|./i| Det kvantitative spor

Der blev gennemfart to spergeskemaundersggelser fra 7. april til 15. maj 2025:

+  En blandt praktiserende laeger i Region Hovedstaden
+  En blandt hospitalsleeger i Region Hovedstaden

Distribuering af spgrgeskemaerne:
e Jalt 1.141 praktiserende laeger modtog en invitation via e-Boks (udsendt til praksissernes CVR-numre).
*  Spergeskemaet til hospitalsleegerne blev sendt til afdelingsledere pa hospitalerne med henblik pa videredi-
stribuering til hospitalsleegerne.

Antal gennemfgrte besvarelser:

e 452 besvarelser fra praktiserende leeger (svarprocent pa 40 pct.)
* 435 besvarelser fra hospitalsleeger (svarprocenten kan ikke beregnes grundet distributionsmetoden)

'- Det kvalitative spor

Der blev i alt foretaget 11 kvalitative interviews med praktiserende leeger og hospitalsleeger:

* Seks interviews med praktiserende leeger i Region Hovedstaden
* Fem interviews med hospitalslaeger i Region Hovedstaden
Interviewpersonerne blev rekrutteret gennem spergeskemaerne med fokus pa at sikre variation i anciennitet, hospi-

tal og kan.

Interviewene blev afholdt over Teams eller telefonisk og havde hver en varighed af ca. 30 minutter.

%4> HAPS-indsatsen siden 2022

Siden 2022 har Region Hovedstaden i regi af HAPS-indsatsen (Hospitaler, Almen Praksis, Samarbejde) igangsat nye til-

tag, der skal forbedre samarbejdet mellem almen praksis og hospitalerne:

* Nye arbejdsgange for handlingsanvisende afviste henvisninger, som omfatter:
o Handlingsanvisende afviste henvisninger

o Digitalt brev til patienten ved tilbagevist henvisning

* Aftale om hurtig psykiatrisk vurdering
»  Oversigt over specialistradgivningsmuligheder og subakutte tilbud







