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Konklusion - overdødelighed

• Aktuelle gennemsnitslevealder hos patienter med svær psykisk sygdom 
er højere end for 20 år siden 

• Mennesker med svær psykisk sygdom dør stadigvæk tidligere end 
mennesker uden svær psykisk sygdom 

• Patienter med svær psykisk sygdom dør især af hjertekarsygdomme, 
kræft, lungesygdomme og infektioner 





Metoder

• Informanternes hjem

• Sociale aktivitetscentre

• Almen praksis

• Aftaler med bostøtter/kontaktpersoner m.fl.

• Psykiatriske afdelinger

• Somatiske hospitalsafdelinger



Daglige kropslige fornemmelser og sensationer

Et konstant kronisk hjemmearbejde

Vanskeligheder med at ”læse” kroppen

Citater fra Iben Emilie Christensen, PhD, SOFIA, VIVE



Diagnostic 

overshadowing
“De slår det hele hen under to ting. 

Nu er jeg overvægtig, som du kan se. Så de 
slår det enten ind under overvægt eller 
noget psykosomatisk. 
Det er min oplevelse”



Ingen fysisk undersøgelse
Føler sig ikke set og hørt
Føler sig ikke taget alvorligt 



VISION: At reducere 
overdødeligheden og 
bedre livskvaliteten 
hos mennesker med 
svær psykisk sygdom









Konklusion - opsporing

• Dårlig datakvalitet (diagnosekoder, journalsystemer) gav problemer ift 
identifikation

• Praksis beskyttede patienter – og sig selv – i udvælgelsen af deltagere

• At kende patienten i forvejen var vigtigt for rekrutteringen 

• Praktiserende læger var usikre på, om målgruppen blev nået



“Det føltes som en almindelig samtale”

“Jeg har aldrig før grinet sammen med en 
læge”



Når virkeligheden 

indhenter forskningen…



Tidslinje



Opsøgende indsats

Tillægsydelse i forbindelse med en 

konsultation eller en årsstatus

Lægeydelse

Hvad indeholder ydelse 2150?



Målgruppe 1: Svær kronisk psykisk sygdom 18-60 årige i 
medicinsk behandling. Årligt tilbud

Målgruppe 2: >18 år og psykisk sygdom 
og lægelig vurdering af behov. Engangstilbud

Indeholder en fokuseret somatisk undersøgelse 
(samt meget andet)

Hvad indeholder ydelse 2150?
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Ydelse 2150/ 10.000 borgere



Der er ingen formel uddannelse

Indholdet af konsultationen er anderledes

Målgruppen er anderledes

Ingen undersøgelse af implementering/effekt

Hvad er forskellen på interventionen i SOFIA 
og ydelse 2150?



Hvad ved vi ikke?

Hvordan udføres konsultationerne?
Hvad indeholder de?

Hvordan oplever patienterne 
konsultationerne?

Hvilke barrierer er der ift brugen af ydelsen?

Hvordan er samspillet med andre sektorer?



24-03-2026 27

Pilotprojekt i Slagelse Kommune

Lægedækningspuljen i Region Sjælland

Jens Andersen, læge, på vej i praksis

Metode: 

Survey og audit i almen praksis

Barrierer ift brug af ydelsen – start 2026





FASE 1
Baggrund & eksplorativ fase

Litteraturarbejde
Møder med aktører
Fælles workshop
Problemforståelse

FASE 2
Systemkortlægning & feltarbejde

System Mapping
Interview AP
Interview patienter
Identificere leverage points

FASE 3
Co-creation

Workshop
MRC framework
Prioritering af leverage points
Design af intervention

RESULTAT
Udviklet intervention

Bedre adgang til behandling i 
almen praksis for mennesker 
med svær psykisk sygdom

PhD projekt: Udvikling af en intervention målrettet forbedring af mere lige adgang 
til opsporing af fysisk sygdom i almen praksis for patienter med svær psykisk 
sygdom
PhD studerende Anne Katrine Højgaard Kurtzhals
Vejledere Anne Møller, Susanne Reventlow, Katrine Tranberg Jensen, Julie Midtgaard Klausen



HYPOTESE: 
BEDRE RELATION TIL PRAKSIS

BEDRER LIVSKVALITET OG 
OVERLEVELSE PÅ SIGT
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Behovsrelateret livskvalitet (MMQ1): 

→ Ingen signifikant forskel mellem 
grupperne

Selvoplevet ulighed (MMQ2): 

→ Forbedring i interventionsgruppen

• Ikke at blive set og hørt
• Magtesløshed



Patienter der har fået ydelse 2150

•  ambulante forløb

•  indlæggelser

•  medicinforbrug

Region Sjællands forskningsfond har finansieret

Registeropfølgning - start medio 2026



Kontakt
anmo@sund.ku.dk



Podcast om 
SOFIA og 
Ydelse 2150  
Månedsskrift for Almen Praksis 

VID - Netværk for viden og 
kompetencer i almen praksis
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