
Spørgsmål vedrørende OCD-patenners mulighed for visinaton i psykianrien tl behandling med 
specialiseren kognitv adfærdsnerapi 

Regionens navn: Region Hovedstaden

1) Har regionen behandlingscentre/klinikker, hvor der tlbbdes specialiseret kognitv adfærdste-
rapi tl OCD-ramte?

Hvis ja: 
Hvor ligger disse behandlingscentre/klinikker og hvad hedder de?

Dækker behandlingscentrene alle aldersgrupper eller er der særlige behandlingscentre for børn el-
ler for unge?

Hvis nej: 
Hvordan tlbbdes OCD-ramte behandling med specialiseret kognitv adfærdsterapi i regionen?

1. Der tilbydes behandiling for CDD å  PsykOiatriskO Denter øbbenhavn  PsykOiatriskO Denter ctt. 
Hans og PsykOoteraåeutskO Denter ctoilåeg rd
De tre nævnte tentre behandiler vokOsne åatenter   11  r
Bbrne- og ungdomsåsykOiatriskO Denter tilbyder behandiling til åatenter med CDD < 11  r

2) Hvordan foregår henvisning og visitaton tl behandling for OCD i regionen?

a) Henvisning fra de praktserende læger: 
a1) Hvilke faktorer indgår i henvisningen? (FunkOtonsnedsætteilse  beilastningsgrad  tdiligere be-
handilingsforilbb?)
a2) Hvordan vægter de forskellige faktorer?
a3) Er der udarbejdet spørgsmål, som de praktserende læger kan støte sig tl i forbindelse med 
henvisningen?
Hvis ja:
Hvad drejer disse spørgsmål sig om?

b) Visinaton via en cennral enhed: 
b1) Sker al visitaton tl behandling for OCD i psbkiatrien via en central enhed?
Hvis nej: 
HviilkOe andre muiligheder for visitaton til behandiling er der i regionens åsykOiatri?
b2) Er der mulighed for direkte kontakt mellem den praktserende læge/patenten og den centrale 



visitaton?
b3) Anvendes der målgruppebeskrivelse i forbindelse med visitatonen? 
Hvis ja:
Hvordan ser m ilbeskOriveilsen ud  og hvem gbres den tilgængeilig for?

2. a1: Henvisningen til behandiling for CDD skOail fbilge forilbbsbeskOriveilsen og Den gode hen-
visning å  sundhed.dkO

a2: Der er taile om en samilet vurdering af de akOtueilile og anamnestskOe oåilysninger. Det akO-
tueilile symåtombiililede samt den deraf fbilgende eventueilile funkOtonsnedsætteilse er i for-
grunden  n r henvisningen vurderes.

a3: ce ovenst ende ilinkOs til sundhed.dkO. Der er ved visitaton særiligt fokOus å : 

 3. Diagnose

 4. Bidiagnose

 5. Visitationsforslag og transport

 6. Ønsket undersøgelse, behandling, udredning/ problemformulering

 7. Kliniske oplysninger

 8. Resume af relevante undersøgelsesresultater

 9. Aktuel medicin

b1: Ja – med mindre der er taile om akOut indilæggeilse herunder indilæggeilse med tvang

b2: Ja.

b3: Ja - se biilag 1. M ilgruååebeskOriveilsen er tilgængeilig å  PsykOiatriens hjemmeside.

4) Tilbbdes alle med moderat tl svær OCD behandling med kognitv adfærdsterapi i regionens 
psbkiatri?

4. Ja  eventueil i kOombinaton med meditinskO behandiling

5) Hvordan kommunikeres afslag på behandling inden for psbkiatrien?
Sendes afslag på behandling direkte tl patenten?
Fremgår det af afslag på behandling, hvorfor der ikke kan opnås behandling?
Er der mulighed for umiddelbart i forbindelse med afslag på behandling at indsende bderligere op-
lbsninger?
Er der mulighed for at blive hørt i forbindelse med afgørelsen? (partshøring)

https://www.sundhed.dk/sundhedsfaglig/information-til-praksis/hovedstaden/almen-praksis/patientforloeb/forloebsbeskrivelser-icpc/p-psykisk/angst-og-tvangslidelser/
https://www.psykiatri-regionh.dk/undersoegelse-og-behandling/Behandling/cvi/fagperson/henvisning-af-voksne/Sider/M%C3%A5lgrupper.aspx
https://www.sundhed.dk/sundhedsfaglig/information-til-praksis/hovedstaden/almen-praksis/patientforloeb/forloebsbeskrivelser-icpc/a-alment-og-uspecificeret/den-gode-henvisning/
https://www.sundhed.dk/sundhedsfaglig/information-til-praksis/hovedstaden/almen-praksis/patientforloeb/forloebsbeskrivelser-icpc/a-alment-og-uspecificeret/den-gode-henvisning/


Tilbbdes patenterne ved afslag på behandling andre former for behandling med specialiseret kog-
nitv adfærdsterapi?

4. Tiilbagevisning af en henvisning kOommunikOeres b de til åatent og henviser.
N r en henvisning tilbagevises angives  rsagen i kOommunikOatonen til b de henviser og åa-
tent. cidstnævnte oåfordres desuden til at kOontakOte henviser med henbilikO å  en uddyb-
ning af tilbagevisningen og med henbilikO at ilægge en anden åilan for behandiling.
Hvis henvisningen tilbagevises  fordi der mangiler oåilysninger  kOan henviser fremsende en 
ny henvisning indehoildende den bnskOede informaton.
Der er ikOkOe muilighed for at bilive hbrt i forbindeilse med tilbagevisning af en henvisning. Der
kOan kOilages over besilutning trufet i forbindeilse med visitaton via ctyreilsen for åatentsikO-
kOerhed.
Ved tilbagevisning af en henvisning tilbydes åatenten ikOkOe anden behandiling. I tilbage-
visningen fremg r hosåitailets forsilag til eventueilile andre behandilingstiltag i andet regi.


