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Referat Styregruppemøde – DMPG-projektet – 26.september 2024 

 
Deltagere 

• Anders Meinert Pedersen, lægefaglig direktør, Psykiatrien i Region Syddanmark 
• Tina Gram Larsen, lægefaglig direktør, Psykiatrien Region Nordjylland 
• Søren Rask Bredkjær, vicedirektør, Psykiatrien Region Sjælland 
• Jakob Paludan, lægefaglig direktør, Region Midtjylland 
• Josefina Hindenburg Krausing, chefrådgiver, Danske Regioner 
• Henriette Lipczak, vicedirektør, RKKP 
• Katrine Abildtrup Nielsen, afdelingsleder, RKKP 
• Jeanett Østerby Bauer, stabslæge, Region Hovedstadens Psykiatri 
• Johannes Kjeldahl, specialkonsulent, Psykiatrien Region Nordjylland 
• Anne-Mette Sønderby Bonde, specialkonsulent, Psykiatrien i Region Syddanmark 
• Mette Leth Sandager, specialkonsulent, Psykiatrien Region Sjælland 
• Peter Juul Dalengaard, chefkonsulent, Psykiatrien Region Midtjylland 
• Inger Brødsgaard, projektleder, DMPG-projektet 

 
Afbud 

• Ida Hageman, lægelig vicedirektør, Region Hovedstadens Psykiatri 
• Jan Mainz, psykiatridirektør, Region Nordjylland 
• Jens Winther Jensen, direktør, RKKP 
• Pernille Fendinge, enhedsleder, RKKP 

 
 
Dagsorden 

1. Kommissorium for DMPG-styregruppen 
2. Projektplan 2024-25 
3. Beslutning om emner for de næste to DMPG’er 
4. Gensidig orientering 
5. Kommende møder 
6. Evt 
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1. Kommissorium for DMPG-styregruppen 
Bilag 

• Forslag til revideret kommissorium for DMPG-styregruppen 

Sagsfremstilling 
Første version af kommissorium blev godkendt på DMPG-styregruppemøde 20.september 2023. Det er nu 
tid at genbesøge dokumentet, og forslag til ændringer er vedlagt som bilag. Det handler især om præcisering 
af deltagerkredsen. Der er således forslag om udvidelse med repræsentation fra de to lægevidenskabelige 
selskaber for at sikre en relevant og god overtagelse af de faglige miljøer, herunder afklaring af i hvilket 
omfang dette skal ske. Dernæst er der forslag om en repræsentant fra Danske Regioner og tre fra RKKP. 
Endelig indeholder forslaget ingen navne og en reduktion at deltagere, således der kun deltager én fra 
sekretariatet, der vil være referent. 

Der er behov for afklaring på, om møderne skal være fysiske eller virtuelle. Datoforslag fremgår af punkt 5. 

Indstilling 
Det indstilles, at DMPG-styregruppen 

• Drøfter forslag til revideret kommissorium mhp godkendelse 
• Beslutter om et eller flere møder i 2025 skal være med fysisk fremmøde 

 

Referat 
DMPG-styregruppen drøftede kommissoriet mhp få præciseringer. Kommissoriet sendes efter justering ud til 
skriftlig godkendelse i styregruppen. Inger sørger for, at DPS og BUP-DK udpeger repræsentanter. 

Der var enighed om, at der vil være behov for at revidere kommissoriet snart igen pga. sundheds- 
strukturreformen og organisering af Sundhedsvæsenets Kvalitetsinstitut. 

DMPG-styregruppen besluttede, at et eller flere møder i 2025 gerne må være fysiske møder i sammenhæng 
med andre fysiske møder, hvor deltagerne i forvejen er samlet. 

 
2. Projektplan 2024-25 
Bilag 

• Udkast til Projektplan 2024-25 

Sagsfremstilling 
På de seneste DMPG-styregruppemøder har der været drøftelser omkring skalering af DMPG-arbejdet frem 
til steady-state, hvilket tidsmæssigt vil sige udover projektperioden. Der har været opbakning til en ambitiøs 
plan ud fra den aktuelle efterspørgsel på nye DMPG’er og antallet af igangsatte DMPG-retningslinjer. Den 
seneste drøftelse i DMPG-styregruppen på mødet 30.maj 2024 førte frem til 

- Konklusion om at sætte fokus på emner for kommende DMPG’er, og at forarbejdet kunne ske ved 
inddragelse af de faglige selskaber. 

- Konklusion om udarbejdelse af sagsfremstilling til psykiatridirektørkredsen angående økonomi 2025- 
29, herunder den uafklarede situation med finansiering af retningslinjesekretariatets opgave ifm 
DMPG-opgaven. 

På psykiatridirektørkredsmøde 27.juni blev finansiering af DMPG-projektet fremlagt og drøftet, dog 
afgrænset til 2025. Beslutningen blev at man fastholdt samme økonomiramme som i 2024. På baggrund 
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heraf og fordi det er stadig uafklaret hvilken økonomi Retningslinjesekretariatet vil have fra 2025 og frem, er 
der behov for en overordnet drøftelse af hvilke mål DMPG-projektet skal have nået ved udgangen af 2025. 

Et andet fokus er, at det er blevet tiltagende mere tydeligt, at etablering af nye DMPG’er skal koordineres 
med RKKP’s opgave med nye psykiatridatabaser. Hvilket ikke altid er helt enkelt, da selv om opgaverne synes 
at favne de samme emner, så er etableringsprocesserne forskellige. Aktuelle prøvehandling med samtidig 
opstart af databasestyregruppe for det nye regionale Integrerede tilbud og DMPG for patienter med 
samtidig psykisk lidelse og rusmiddelafhængighed (navn er aktuelt i proces) kan være en model for 
samtidighed, men her og nu er oplevelsen, at der bør tages stilling fra emne til emne mhp bedste resultat. 

Et tredje fokus er samarbejdet mellem DMPG og Retningslinjesekretariatet. Der mangler endnu en klar 
udmelding om, at DMPG’erne er med fra start, og hvis forventeligt en positiv udmelding, en afklaring af i 
hvilket omfang sekretariatet skal samarbejde med DMPG’erne. I projektet indtil nu har det handlet rigtig 
meget om udvikling fra start til slut, dvs fra opstart af forfattergruppe, over skriveproces til gennemførelse af 
høringsproces. Dette har ført til mange nye og gode arbejdsgange, og har skabt et godt grundlag for 
videreudvikling både af processerne og af selve indholdet i retningslinjerne. 

Den gode plan for 2.periode af DMPG-projektet vil indeholde 

- Etablering af 1-2 DMPG’er i 2025 
- Fortsat udarbejdelse af mindst en ny DMPG-retningslinje pr DMPG i løbet af 2025 
- Fokus på implementering af alle DMPG-retningslinjer 
- Fortsat udbygning af samarbejde med Retningslinjesekretariat og RKKP, fra 2025 Sundhedsvæsenets 

Kvalitetsinstitut 
- Fortsat udbygning af samarbejde med Sundhedsstyrelsen 
- Etablering af paraplyorganisation 
- En samlet skriftlig modelbeskrivelse 
- En plan for den næste 3-års periode 2026-28 
- Projektet afrundes med en konference ultimo 2025 

Der lægges derfor op til drøftelse af mål og dermed plan for resten af DMPG-projektets treårige periode. 

Samtidig lægges der op til en drøftelse af forventninger til samarbejde mellem DMPG og RKKP / 
Retningslinjesekretariat i det nye Sundhedsvæsenets Kvalitetsinstitut. 

Indstilling 
Det indstilles, at DMPG-styregruppen 

• Drøfter og beslutter de overordnede mål for 2.periode af DMPG-projektet 
o Herunder der skal etableres en eller to DMPG’er i 2025 

• Drøfter hvorvidt der er ressourcer til opfyldelse af målene 
• Drøfter forventninger til samarbejdet mellem DMPG og dels RKKP, dels RLS, snart 

Sundhedsvæsenets Kvalitetsinstitut 

Referat 
DMPG-Styregruppen gav opbakning til elementerne i planen for 2.projektperiode. Konkret blev følgende 
drøftet: Inger formulerer oplæg til de forskellige elementer i proces mod en paraplyorganisation til næste 
styregruppemøde. I 2025 planlægges der med en DMPG konference fredag d. 7. november, hvor der 
allerede er tilsagn fra Jonas Egebart. Ved udgangen af perioden skal der foreligge en plan for, hvad der skal 
ske fremadrettet med DMPG-projektet. 
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En udfordring er dog, at alle de planlagte aktiviteter ikke kan realiseres for de midler som er afsat - der er 
brug for flere midler i 2025. Budgettet for 2024 bliver næsten brugt op. Drøftelsen satte både fokus på 
ressourcetrækket ved implementering af DMPG’ernes arbejde med de kliniske retningslinjer samtidig med 
vigtigheden af at fastholde momentum i den positive udvikling. Der er således fortsat behov for afklaring på 
midler til 2025. 

Den ledelsesmæssige involvering blev også nævnt som et område, der skal arbejdes videre med. Endelig blev 
der opfordret til samtænkning med etablering af de nye psykiatridatabaser. 

Styregruppen besluttede, at der foreløbigt skal nedsættes én ekstra DMPG i 2025. Herefter skal der på 
DMPG-styregruppens første møde i 2025 besluttes, hvorvidt der skal nedsættes endnu en DMPG i 2025. 

 
3. Beslutning om emner for de næste to DMPG’er 
Bilag 

• Supplement om Udvikling af DMPG’er fase 3 DMPG-styregruppe 
• Udvikling af DMPG’er fase 3 følgegruppe (samme bilag som til følgegruppemødet) 

Sagsfremstilling 
I det vedlagte bilag om Udvikling af DMPG’er fase 3 Følgegruppe beskrives dels de tre faser, dels en række 
emner for kommende DMPG’er og i notatet lægges der op til tre kriterier som basis for en prioritering af 
emner. Ift volumen afventer vi endnu de sidste tal fra regionerne. I det andet bilag Supplement om Udvikling 
af DMPG’er fase 3 DMPG-styregruppe beskrives der desuden en række uprioriterede tematikker som 
skønnes relevante i DMPG-regi. 

Mulige emner er således netop fremlagt og drøftet på følgegruppemødet, og potentielle sammenhænge 
med nye psykiatridatabaser er også blevet berørt her. 

 
DMPG RKKP 

Spiseforstyrrelser Spiseforstyrrelser 
Angst Angst 
PTSD PTSD 
OCD  
Personlighedsforstyrrelser Personlighedsforstyrrelser 
Autisme  

 Udredning af børn og unge 
 Let tilgængeligt tilbud 

(ECT) ECT 
Hurtig opstart  

Retspsykiatri  

 
På baggrund af denne drøftelse og kvalificering lægges op til beslutning om, hvilke en eller to DMPG’er, der 
skal etableres i 2025. 

Samtidig lægges der op til en drøftelse af, om det skal være DMPG-styregruppen eller den kommende 
paraplyorganisation der skal beslutte emner for nye DMPG’er i 2026 og herefter. 
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Indstilling 
Det indstilles, at DMPG-styregruppen 

• Beslutter emne eller emner 
• Drøfter beslutningsproces for nye DMPG’er fra 2026 og frem 

Referat 
DMPG-styregruppen besluttede, at den næste DMPG skal handle om spiseforstyrrelse. Som drøftet under 
punkt 2 skal der på første styregruppemøde i 2025 besluttes om der skal nedsættes en ekstra DMPG i 2025. 
Der var opbakning til, at det næste emne skal være ECT, som foresloges udvidet til Neurostimulation for 
dermed også at favne fx TMS. Det skal derfor være afklaret inden da, hvorvidt anbefalingen skal være en 
selvstændig DMPG, eller om Depressions DMPG’en skal løfte opgaven. 

Det blev drøftet, at Sundhedsstyrelsen har og BUP-DK har omtalt muligheden for en DMPG-retningslinje til 
det kommende initiativ Hurtig opstart og tryg opfølgning. DMPG-styregruppen besluttede, at man må 
afvente de endelige beskrivelser af initiativet fra Sundhedsstyrelsen samt Indenrigs- og Sundhedsministeriets 
nye model for udrednings- og behandlingsret i børne- og ungdomspsykiatrien. 

Beslutningsproces for nye DMPG’er fra 2026 og frem blev ikke drøftet. 

 
4. Gensidig orientering 
Bilag 

• Proces for DMPG-retningslinjer inklusive høring 

Model for Proces for DMPG-retningslinjer inklusive høringsproces er drøftet med formandsgruppen og 
vedlagt dagsordenen til orientering. Beskrivelsen vil blive lagt på hjemmesiden. 

Referat 
Sundhedsvæsenets Kvalitetsinstitut får et råd, der skal vurdere merudgifter. RKKP kan derfor på vegne af 
Sundhedsvæsenets Kvalitetsinstitut ikke for nuværende godkende bilaget om retningslinjeproces. En endelig 
beskrivelse afhænger af organiseringen omkring kvalitetsinstituttet, som først forventes afklaret i 2025. 
Bilaget bliver derfor ikke lagt på hjemmesiden før senere. 

 
5. Kommende møder 
Mødedatoer 2024 – 26.september (fysisk i København) og 22.november på Teams. 

Mødeforslag 2025 - 

• 27.marts – Teams møde forud for 3.april følgegruppemøde 
• 19.juni – Teams møde 
• September – Fysisk møde i forlængelse af følgegruppemøde 
• 6.november – Teams møde dagen inden 7.november DMPG-konference 

 
6. Evt. 
Ikke noget. 
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