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Genoptræningsplaner i psykiatrien  

Kære Nick Hækkerup. 

 

Jeg henvender mig til dig, fordi Sundhedsministeriets nye bekendtgørelse og vej-

ledning om genoptræningsplaner giver anledning til uklarhed om, hvorvidt patien-

ter med psykiske lidelser har ret til en genoptræningsplan. 

 

Indtil 1. januar 2015 var det sådan, at patienter med psykiske lidelser alene 

havde ret til en genoptræningsplan, såfremt de havde et somatisk begrundet be-

hov for genoptræning. Dette fremgik af Vejledning om træning i kommuner og re-

gioner fra december 2009, hvor der på side 10 står, at: ”Genoptræningsindsatsen 

kan omfatte såvel somatiske patienter som psykiatriske patienter med et soma-

tisk genoptræningsbehov”. 

 

Den nye bekendtgørelse og vejledning, som trådte i kraft den 1. januar 2015 fast-

slår imidlertid i § 3, at reglerne om genoptræningsplaner gælder for alle uanset 

diagnose. Ergoterapeutforeningen har tidligere spurgt ind til tolkningen af denne 

formulering, og fik i en mail af 18. december 2014 det svar fra dit ministerium, at 

der med den nye lovgivning ikke er tale om nye målgrupper i forhold til tidligere. 

Det samme svar, som ministeriet den 11. december 2014 har givet Folketingets 

Sundheds- og Forebyggelsesudvalg, jf. svar på spørgsmål 203. 

 

Sundhedsministeriet gennemfører i disse dage sammen med Sundhedsstyrelsen 

og KL m.fl. en række informationsmøder rundt omkring i landet. Ved det første in-

formationsmøde i Herlev den 12. januar sagde en repræsentant fra Sundhedssty-

relsen i sin gennemgang af specialiseringsniveauerne for genoptræningsplaner, 

at ”der efterstår en ordentlig konkretisering af, hvilke specialiseringsniveauer, der 

er tale om for de psykiatriske patienter”, mens en repræsentant fra Sundhedsmi-

nisteriet direkte adspurgt sagde, at ”det er ikke nyt, at psykiatriske patienter har 

krav på en genoptræningsplan, og der er således ikke tale om en ny målgruppe”.  

 

Ergoterapeutforeningen modtager derfor henvendelser fra undrende medlemmer, 

som ikke kan finde ud af, om retten til en genoptræningsplan nu også gælder for 

patienter med psykiske lidelser uden et somatisk begrundet behov for genoptræ-

ning. Jeg vil i forlængelse heraf fastslå, at begrebet ”genoptræning” fagligt set 
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ikke alene knytter sig til somatikken, men også kan være helt relevant efter ind-

læggelse på en psykiatrisk afdeling i form af f.eks. vejledning/træning i hverdags-

aktiviteter og deltagelse i samfundslivet. 

 

Vi har i Ergoterapeutforeningen igennem mange år været uforstående overfor, 

hvorfor retten til en genoptræningsplan alene knyttede sig til somatikken, og vi 

ville da glæde os, hvis den nye lovgivning på området skal tolkes således, at 

dette ikke længere er tilfældet. Men vi har behov for en konkret afklaring på føl-

gende spørgsmål: Har patienter med psykiske lidelser, som ikke har en somatisk 

lidelse, men som alene på baggrund af deres psykiatriske diagnose lægefagligt 

vurderes at have behov for genoptræning efter udskrivelse fra sygehus, krav på 

en genoptræningsplan efter de nye bestemmelser? 

 

Yderligere står vi til rådighed med vores viden om genoptræning i psykiatrien, 

hvis specialiseringsniveauerne skal konkretiseres for patienter med psykiske li-

delser, som der blev lagt op til i på informationsmødet.  

 

Jeg ser frem til at høre fra dig. 

 

Venlig hilsen 

 
Gunner Gamborg 

Formand, Ergoterapeutforeningen  


