
 
   

 

 

 

 

 

Kære Cille Hald Egholm 

 

Tak for din henvendelse af d. 19. januar 2023, hvor du stiller følgende 
spørgsmål til forvaltningen: 

 

Kan forvaltningen genkende, at dobbeltbelastede borgere afvises til 

psykiatrisk udredning pga. deres misbrug, og hvordan håndteres 

det i så fald? Og ses den omvendte problemstilling i forvaltningens 

misbrugsbehandlingsbehandling, altså at borgere, der ikke er 

udredt psykiatrisk i regionen, afvises der?  
 

 

 

Socialforvaltningens svar 

 

1. Kan forvaltningen genkende, at dobbeltbelastede borgere 
afvises til psykiatrisk udredning pga. deres misbrug, og 
hvordan håndteres det i så fald?  

 

Regionen har efter sundhedsloven ansvaret for behandling i 

praksissektoren og sygehusvæsenet. Behandling af en psykiatrisk 

lidelse er derfor regionens ansvar, og behandlingen kan foregå ved 

praktiserende læge, praktiserende psykolog, praktiserende 

speciallæge i psykiatri og i sygehusvæsenet. Regionen må ikke afvise 

at udrede eller behandle personer med en behandlingskrævende 

psykisk lidelse med den begrundelse, at de har et problematisk 

forbrug af rusmidler.  

 

Socialforvaltningen har ikke systematisk viden om, hvor ofte det 

alligevel forekommer, men det er ikke forvaltningens generelle 

oplevelse, at borgere med dobbeltbelastning afvises fra udredning i 

psykiatrien pga. deres alkohol- eller stofmisbrug. Dette skal også ses 

i sammenhæng med et styrket samarbejde på området, jf. nedenfor. 

Dog ses en særlig udfordring vedrørende de mest udsatte borgere 

med komplekse problemstillinger. Dette gælder både i forhold til at 

få borgerne udredt og fastholdt i behandling i psykiatrien. Afvisning 
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af udredning begrundes lægeligt med, at man ikke kan diagnosticere 

på aktivt misbrug.  

 

Socialforvaltningen oplever ligeledes eksempelvis, at borgere, der 

skal udredes for diagnoser som blandt andet ADHD, i nogle tilfælde 

bliver afvist til psykiatrisk udredning, hvis borgeren har et 

problematisk forbrug af rusmidler. Forklaringen på afvisningerne er 

typisk, at et problematisk forbrug af rusmidler kan medføre et 

symptombillede, der ligner ADHD, hvorfor det kan være svært at 

skelne mellem, hvorfra symptomerne kommer. Socialforvaltningen 

går i sådanne tilfælde i dialog med Center for Visitation og Diagnostik 

i Region Hovedstaden, som modtager henvisninger til ambulant 

behandling i psykiatrien, for at forsøge at finde en løsning for 

borgeren.  

 

En manglende udredning har ikke betydning for borgerens adgang 

til rusmiddelbehandling i kommunen, men der er en risiko for, at 

borgeren ikke får den ønskede effekt af behandlingen, hvis denne 

samtidig lider af en ubehandlet sindslidelse, bl.a. fordi det kan være 

vanskeligere at fastholde borgeren i behandlingsforløbet.  

 

Samarbejde med Region Hovedstadens Psykiatri 

Socialforvaltningen har generelt et tæt samarbejde med Region 

Hovedstadens Psykiatri og er opmærksom på løbende at styrke 

samarbejdet om fælles borgere og indsatser, herunder 

dobbeltbelastede borgere, så det understøttes, at disse borgere får 

den rette indsats. Rusmiddelbehandling København samarbejder 

bl.a. med regionen om et koordineret behandlingsforløb i 

samarbejde med Ambulatorium for Psykoterapeutisk Udvikling 

(APU) i Region Hovedstaden. Behandlingen er rettet mod borgere 

med angst, depression, posttraumatisk belastningsreaktion (PTSD), 

personlighedsforstyrrelse med et samtidigt skadeligt forbrug eller 

afhængighed af rusmidler. 

 

Udover samarbejdet med APU samarbejder Rusmiddelbehandling 

København også med regionen om en koordineret indsats målrettet 

mennesker med svær psykisk sygdom og samtidig 

rusmiddelproblematik, der resulterer i en belastningsgrad. Er der 

behov for en samtidig behandling, samarbejdes der mellem 

regionens psykiatriske SPOR (sammenhængende psykiatri og 

rusmiddelbehandling), OPUS-ambulatorier (specialiseret 

behandlingstilbud til unge, som har fået en psykose eller 

psykoselignende symptomer) og Rusmiddelbehandling København.  

 

Som en del af Budget 2023 blev der desuden afsat 2,1 mio. kr. i 2023 

og 4,2 mio. kr. i 2024-2026 til en tværgående udsatteenhed med 
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Region Hovedstaden. Udsatteenhedens målgruppe er særligt socialt 

udsatte københavnere med komplekse forløb og problemstillinger af 

fysisk, psykisk, social og/eller rusmiddelkarakter. Målgruppen, som 

vurderes at være ca. 500 borgere, er kendetegnet ved, at de ofte bl.a. 

har behov for en samtidig social-, rusmiddel- samt psykiatrisk 

og/eller somatisk sundhedsmæssigt indsats. Fx som resultatet af 

ubehandlede psykiske lidelser (ofte ikke-diagnosticerede) og 

samtidigt forbrug af rusmidler.  

 

Jf. ovenfor ses en særlig udfordring med at få udredt de mest udsatte 

borgere, men ligeledes at fastholde disse borgere i 

behandlingsforløb. Socialforvaltningen har derfor samarbejdet med 

Region Hovedstadens Psykiatri om projektet ”Fælles fremskudt 

psykiatri- og rusmiddelbehandling til hjemløse”, hvor der har været 

afprøvet et styrket tværfagligt samarbejdet omkring de mest udsatte 

borgere. Der har været visiteret 29 borgere til indsatsen. Erfaringen 

herfra peger på, at der er borgere i denne målgruppe, som ikke i 

tilstrækkeliggrad udredes og fastholdes i behandlingsforløb, og at de 

har behov for en opsøgende og tværfaglig indsats. Der arbejdes 

videre med erfaringerne fra dette projekt i regi af den tværsektorielle 

udsatteenhed.  

 

I kommuneøkonomiaftalen for 2023 fremgik det, at der fra 2024 skal 

påbegyndes en trinvis ibrugtagning af et regionalt forankret samlet 

dobbeltdiagnosetilbud for patienter, der har en psykisk lidelse, der 

kræver behandling i den regionale psykiatri. Socialforvaltningen er af 

KL udpeget til at indgå i arbejdet med at udarbejde en faglig 

visitationsretningslinje i en arbejdsgruppe, nedsat af 

Sundhedsstyrelsen. Visitationsretningslinjen skal indeholde en 

nærmere beskrivelse og afgrænsning af, hvilke borgere der bør 

omfattes af det nye tilbud, og skal anvendes i forbindelse med 

visitation til tilbuddet. Det ligger ikke inden for arbejdsgruppens 

området at se på indholdet i tilbuddet eller økonomien forbundet 

hermed. 

 

 
2. Og ses den omvendte problemstilling i forvaltningens 

misbrugsbehandlingsbehandling, altså at borgere, der ikke er 
udredt psykiatrisk i regionen, afvises der? 

 

Kommunen må ikke afvise at udrede eller yde rusmiddelbehandling 

til en borger med den begrundelse, at borgeren har en psykisk 

lidelse. Rusmiddelbehandling København er derfor opmærksom på 

ikke at afvise borgere med uafklaret psykisk sygdom. En del af den 

lægelige opgave ved indskrivning i Rusmiddelbehandling 

København er at screene for psykisk og somatisk sygdom og henvise 
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til relevant behandling – f.eks. til den regionale psykiatri. Der kan være 

risiko for, at borgere ikke kan behandles i det ønskede omfang med 

den ønskede effekt af behandlingen, hvis de samtidigt lider af en 

ubehandlet sindslidelse, men de vil fortsat få et behandlingstilbud i 

Rusmiddelbehandling København. 
 

Med venlig hilsen 

 

Mikkel Boje 

Administrerende direktør 


