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1. Viderefgrelse af kvalitetsmodel

| forbindelse med den seneste fornyelse af overenskomst om psykolog-
behandling blev der aftalt en ny kvalitetsmodel i psykologpraksis. Kvali-
tetsmodellen skal nar den er fuldt implementeret bidrage til - og under-
stgtte - hgj faglig kvalitet i psykologpraksis, herunder viden og erfarings-
udveksling til brug i dialogen i kvalitetsnetvaerkene, anvendelse af velaf-
prgvede strategier til kvalitetsudvikling for klinisk psykologpraksis samt
datadrevet kvalitetsarbejde, herunder relevant deling af data til Sund-
hedsvaesenets Kvalitetsinstitut.

Kvalitetsmodellen er ved at blive udrullet og der er indtil videre etableret
en Enhed for kvalitet i psykologpraksis, en styregruppe for kvalitetsmo-
dellen, der er etableret 59 kvalitetsnetvaerk og der har indtil videre vaeret
afholdt velbesggte opstartsmgder i samarbejde med regionerne i alle re-
gioner, hvor 30 procent af alle psykologer har deltaget.

Kvalitetsarbejdet og modellen udvikler sig saledes hurtigt og der er behov
for at tage de naeste skridt i udviklingen. Det ma forventes, at der i den
kommende overenskomstperiode vil veere et noget hgjere aktivitetsni-
veau i Enhed for Kvalitet, som kraever styrkelse af sekretariatet, som fglge
af at arbejdet med kvalitetsmodellen udvikles og implementeres.

Et vaesentligt naeste skridt er udover en styrkelse af sekretariatet og at fa
sat gang i arbejdet med data gennem etablering og brugen af Sentinel i
psykologpraksis.

Herudover er det vigtigt, at arbejdet i den kommende overenskomstperi-
ode ogsa laegger sporene ind i et fremtidigt arbejde med kvalitet, sa dette
forsat kan udvikles.

Strategiplan for overenskomstperioden
Tildeling af ressourcer samt prioritering af indsatser og aktiviteter, der

understgtter kvalitetsarbejdet i psykologpraksis i den kommende over-
enskomstperiode:
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Ar Kvalitetsenheden Kvalitetsnetvaerk Datadrevet kvalitet

Udvikling af
kvalitetspara-
metre

heden sgger mereind | netveerk ved at bruge plat- | dialog mellem DP og

2026 Der behov for at en- Understgtte god opstart af | Indga i den igangvaerende

formen til aktiv formidling | SundK om udvikling af

Ligger stille —
men processen i
SundK og




i hvad god kvalitet eri
psykologpraksis

Der skal arbejdes
mere malrettet med
formidling - fx ved ud-
bygning af platformen
mod netvaerkene

Sikre STGs overblik
over gk og ressourcer
mhp prioritering af ak-

og udvikle 3-4 netvaerks-
pakker — primaert med fo-
kus pa organisatorisk kvali-
tet og levn fra akkredite-
ringen

Sikre godt fundament for
koordinatorer — planlaegge
og afholde en temadag
mhp videndeling og kom-
petenceudvikling

database. Enhedens rolle
er primaert at sikre en tek-
nisk Igsning til handtering
af data via aftale med Sen-
tinel. Derfor gnskes arbej-
det med udvikling af mo-
del i Sentinel igangsat.

Indga i relevant omfang i
forhold til processen i
SundK ift DMPG’ere, data-
basestyregruppe mv., men
det er primaert DP og
SundKs proces

Understgttelse af praktise-
rende psykologer, der
endnu ikke er overgaet til
elektroniske klientjourna-
ler i elektronisk form til at
overga til dette.

sRAMPG ere mv.
folges

Konsolidering af netveerk —
bruge de fgrste erfaringer
til mere malrettet priorite-
ring af 2-3 netvaerkspak-
ker. Sikre mere fokus pa
udvikling af tungere faglige
pakker —hvis muligt med
relevante data

Fglge - og i relevant om-
fang bidrage til — proces-
sen i SundK med etable-
ring af ”landingssted” / da-
tabase for data fra psyko-
logpraksis

Udvikle information og im-
plementering ud mod de
praktiserende psykologer
med henblik pa rapporte-
ring medio 2027

Der arbejdes med rele-
vante Sentinelvisninger af
data ud mod klinikker og
netvaerk

Leegge plan for
proces ift at un-
derstgtte arbej-
det med supple-
rende kvalitets-
data

tiviteter

2027 DO
Udvidelse med en
konsulent — stillingta-
gen til kompetence-
profil

2028 Understgtte netvaerk

og koordinatorer

Konceptudvikle pak-
ker

Evaluering af opstart
af kvalitetsmodel

Yderligere konsolidering og
evaluering af opstart.

2-3 netvaerkspakker

Plan for udbygning af data
i takt med udviklingen i
SundKs databasegruppe /
arbejde med udvikling af
kvalitetsparametre og evt.
kliniske retningslinjer

Plan for at inte-
grere kvalitets-
data i netvaerks-
pakker

Anvendelse af gkonomi til kvalitetsomradet
Midlerne der afszettes til arbejdet med en ny kvalitetsmodel finansieres af Kva-
litets- og Efteruddannelsesfonden pa psykologomradet.




Parterne har estimeret de forventede udgifter til kvalitetsomradet og der afszet-
tes yderligere 6 mio. kr. udover den arlige indbetaling i perioden, som regio-
nerne indbetaler til Kvalitets- og efteruddannelsesfond for psykologhjzelp. Inden
for de afsatte midler prioriteres de budgetterede midler bedst muligt i perioden,
sa kvalitetsarbejdet drives fremad i overensstemmelse med aftalens hensigter.

Parterne er enige om, at det i forbindelse med hver overenskomstfornyelse skal
aftales, hvilke kvalitetsprojekter der skal fokuseres pa i den kommende periode.
| den kommende periode er fokus pa de kvalitetstiltag, som er beskrevet i denne
forhandlingsaftale.

Estimaterne er behaeftet med en vis usikkerhed, da udvikling af fx Sentinel kan
vise at sendre sig. Skulle de afsatte midler vise sig at veere for begraensede, vil
parterne i feellesskab tage stilling til den fortsatte finansiering af kvalitetsomra-
det.

Side 5



2. Udmgntning af pulje pa 10. mio. kr. til digitalisering i psy-
kolog praksis

Med aftale om en endelig 10-arsplan for psykiatrien er der til anvendelse
i 2026 afsat en engangspulje pa 10 mio. kr. til digitalisering af praksisord-
ningen for praktiserende psykologer med ydernummer, heraf til mere di-
gital behandling.

Digitalisering har generelt et stort potentiale og er et vaesentligt ele-
ment i en moderne psykologordning, hvor psykologfagligheden skal
veere anvisende for brugen af digitale redskaber.

Parterne er enige om, at der i 2026 nedseettes et partsarbejde, med en
arbejdsgruppe bestaende af reprasentanter fra parterne med formal
om at afdaekke, hvordan de 10 mio. kr. kan finde anvendelse pa ét eller
flere digitale redskaber, til at understgtte psykologordningen. Arbejds-
gruppen skal som led i opgaven foretage en kvalitativ afdaekning af veer-
dien af digitalisering i psykologpraksis samt omkostningerne forbundet
til mulige Igsninger.

Arbejdsgruppen bestar af op til 4 medlemmer fra hver part.

Arbejdsgruppen skal startes op senest i f@rste kvartal 2026 og veere gen-
nemfgrt saledes, at udmgntningen tilstreebes pabegyndt inden udgan-
gen af 2026.

Dansk Psykolog Forening sekretariatsbetjener arbejdsgruppen. Danske
Regioner understgtter i videst muligt omfang med tilgaengelige data og
viden omkring digitale lgsninger pa andre praksisomrader.

Parterne er enige om, at mulige Igsninger ikke ma fgre til varige udgifter
hos parterne eller psykologerne.
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3. Visionsarbejde for psykologbehandling

Psykologer med ydernummer, der praktiserer under overenskomst om
psykologbehandling, er en vigtig del af det samlede og nzere sundheds-
vaesen og det er vigtigt, at overenskomsten ogsa fremadrettet understgt-
ter behovet for psykologbehandling i befolkningen, herunder at psykolo-
ger med ydernummer bedre kan samarbejde med det resterende sund-
hedsvaesen og bidrage yderligere til at nedbringe ventetider og til at |gfte
den samlede behandling af malgruppen.

Regionerne og sundhedsradene har gennem sundhedsreformen faet til
opgave at omstille og fremtidssikre sundhedsvaesenet gennem at flere
opgaver og mere behandling skal forega taettere pa borgerne og uden for
sygehusene. Dertil har malgruppen for psykologordningen zndret sig
flere gange siden ordningen blev indfgrt, hvilket har udvidet ordningens
patientgrundlag og kan have zndret den samlede patienttyngde i psyko-
logordningen.

Danske Regioner og Dansk Psykolog Forening er derfor enige om, ogsa i
lyset af sundhedsreformen, at der i den kommende overenskomstperi-
ode skal igangseettes et arbejde, der afdeekker den udvikling der har vae-
ret i patientgrundlaget og patienttyngden og hvilke muligheder der er for
at styrke psykologbehandling i praksissektoren for saerligt udsatte per-
songrupper.

Arbejdet udmgntes i en falles vision, hvor potentialer udfoldes. Arbejdet
udfgres i samarbejde mellem Danske Regioner og Dansk Psykolog For-
ening.

Som led i arbejdet skal der ses pa at udvikle et bedre faelles datagrundlag
vedrgrende klienterne i ordningen og effekten af behandlingen, som kan
give et feelles udgangspunkt for fremtidig planlagning og udvikling.

Arbejdet skal vaere afsluttet sdledes, at det kan danne grundlag for naeste
overenskomstforhandling.
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4. Henvisningsydelse

Overenskomsten skal i hgjere grad understgtte, at psykologerne kan
indhente relevant information, saledes at der kan tilrettelaegges en rele-
vant indsats, nar klienterne mgder til 1. konsultation.

Parterne er derfor enige om, at psykologen i endnu hgjere grad end i
dag skal kunne tilrettelaegge et behandlingsforlgb, allerede inden den
farste konsultation pabegyndes ved at indfgre en henvisningsydelse. Det
er et relevant redskab til at sikre en effektiv og rettidig behandlingsind-
sats for klienterne. Det vil forventeligt give en styrket behandlingsind-
sats og medvirke til hurtigere igangseettelse af relevant behandling hos
klienterne og flere klienter i ordningen, da psykologen kender flere be-
tingelser for at tilrettelaegge sit arbejde. Endvidere forventes det, at
man ved fgrstekonsultationen kommer til at bruge (lidt) mindre tid pa
afklaring klientens behov, hvormed der gives mere tid til at arbejde tera-
peutisk med patienten.

Henvisningsydelsen anvendes for alle klienter, der kontakter ydernum-
merpsykologen med henblik pa at gennemfgre et behandlingsforlgb,
herunder potentielle klienter der efterfglgende ikke gennemfgrer et be-
handlingsforlgb hos ydernummerpsykologen. Ydernummerpsykologen
skal indledningsvist orientere om aktuelle ventetid til fgrste konsultation
og klientens accept heraf, fgrend der indhentes yderligere oplysninger
og ydelsen er honorarbarende.

Indhold i henvisningsydelsen

Psykologen skal danne sig et indledende indtryk af klientens behov og
problemstilling. Som led i afdaekningen af klientens behov og problem-
stilling skal der indhentes information om henvisningsarsagen, som psy-
kologen kan bruge til vurderingen af, om klienten er omfattet af psyko-
logordningens personkreds.

Psykologen skal derudover give klienten information om psykologord-
ningens rammer, herunder i forhold til behandlingsforlgb, egenbetaling
og afbudsregler. Endvidere skal der veere afsat for opbygning af be-
handlingsalliance mellem psykolog og klient. Med afsaet heri skal klien-
ten verificere, at klienten fortsat gnsker at begynde et behandlingsfor-
Igb, og tidspunkt for opstart gives i givet fald.

Psykologen kan efter vurdering give klienten information om tidlige
veerktgjer til mestring frem mod behandlingsstart ligesom psykologen
med afsaet i henvisningsforlgbet danner sig et indledende indtryk af kli-
entens ressourcer og funktionsniveau.
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Psykologens indledende indtryk af klientens behov og problemstilling pa Side 9
baggrund af henvisningsydelsen skal journalfgres. Sa vidt muligt skal

psykologen derudover beskrive relevante perspektiver for klientens be-
handlingsindsats.

@konomi
En henvisningsydelse honoreres med 375 kr.



5. Skriftlig status til praktiserende leege Side

Ydernummerpsykologer modtager henvendelser fra praktiserende laeger med
behov for en skriftlig status vedrgrende patient i behandlingsforlgb. For nuvee-
rende er det muligt for praktiserende laege at fa informationer om patienter-
nes tilstand via tvaersektoriel konferenceydelse, som indbefatter telefon-, vi-
deokonference eller fysisk fremmgde.

For at sikre sammenhaeng i patientens forlgb pa tvaers af samtidige indsatser,
er parterne enige om at oprette en ny ydelse, der giver mulighed for at yder-
nummerpsykologerne kan udarbejde en skriftlig status til den praktiserende
leege.

Ydelsen

Pa initiativ fra praktiserende laege kan psykologen afgive en kort skriftlig status
til laegen. Ydelsen bruges hvor laegen har behov for en kortfattet skriftlig status
fra psykologen til brug for laegens videre behandlingsindsats. Hvis laegen har
behov for at drgfte behandlingen af en klient naermere, skal laagen anmode om
en tveersektoriel konference.

Ydelse Ny: Skriftlig status til praktiserende laege
Malgruppe/indikation | For patienter i igangveerende forlgb, hvor der hos
patientens praktiserende laege viser sig behov for en
status pa patienten og/eller behandlingsforlgbet

Leegen skal i sin henvendelse beskrive hvad psykolo-
gen skal give en kortfattet status pa.

Initiativ Praktiserende lzege, retter henvendelse vedrgrende
en konkret patient.

Forudsazetninger Det skal veere enighed mellem lzege og psykolog
om, at en skriftlig status er det mest hensigtsmaes-
sige redskab til at imgdekomme det efterspurgte in-
denfor en aftalt frist.

Psykologen skal indhentesamtykke fra patienten
ifm. udveksling af oplysninger.

Det er et krav at udfgre journalnotat.

Psykologen kan udelukkende give en skriftlig status
vedrgrende psykologens behandling af klienten.
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Ydelsen kan ikke bruges i situationer hvor laegen har
brug for at indhente oplysninger til brug for attester
med mere til 3. part.

Honorar

Ydelsen honoreres med 400 kr. for en skriftlig sta-
tus.

Hvis laegen har et opfglgende spgrgsmal til den af-
givne status, kan psykologen ikke tage endnu et ho-
norar

Ydelsen kan i gvrigt anvendes flere gang i Igbet af et
behandlingsforlgb.

Limitering
Ydelsen kan ikke anvendes til skriftligt at opsum-
mere en afholdt tveersektoriel konferenceydelse.
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6. Tilpasning af radgivningsydelsen Side

Ved forrige overenskomstforhandling var parterne enige om at indfgre
en radgivningsydelse per telefon eller mail. Det har vist sig udfordrende
at fa indhentet egenbetaling hos patienterne og ydelsen har derfor ikke
kunnet indfri sit potentiale om mere fleksible muligheder mod at na be-
handlingsmal.

Parterne er enige om en Igsning hvor egenbetalingen fjernes, saledes at
ydelsen er fuldt offentligt finansieret. Formalet med tilretning er, at
ydelsen ggres mere anvendelig og ydelsen far mulighed for at opfylde sit
potentiale om fleksible og bedre forlgb for klienten, ligesom det kan
give bedre kontaktmuligheder og kortere forlgb. Patienterne far mulig-
hed for en mere fleksibel hjalp og stgtte til handtering og mestring, som
har vaeret drgftet i behandlingen.

Parterne er enige om, at vilkar for brug af ydelsen fglger det allerede af-
talte, som fremgar af Bilag 8 i overenskomsten.

| den eksisterende beskrivelse af ydelsen tilpasses fglgende:

- Radgivningsydelsen tilrettes ved, at ydelsen ggres vederlagsfri
for klienten

- Radgivningsydelsen kan ydes skriftlig eller mundtligt (fortsat med
GDPR-sikrede Igsninger i kommunikationen mellem klienten og
psykologen)

- Radgivningsydelsen tilrettes ved, at radgivningsydelsen ikke re-
ducerer det samlede antal behandlingskonsultationer.

Pkonomi

Ydelsens honorar er fastsat til 377,19 kr (okt. 25-niveau). Parterne for-
venter, at ydelsen vil finde anvendelse i 5 pct. af patientforlgbene og i

gennemsnit vil anvendes 2 gange pr. patient svarende til en udgift pa 2
mio. kr.
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Side
7. Overgangsordning for unge mellem 18-24 ar med

angst og depression

| aftale om en samlet 10-drsplan for psykiatrien fra 2025 er det aftalt, at unge
mellem 18-24 som i gjeblikket er berettiget til vederlagsfri psykologbehandling
under psykologoverenskomsten efter henvisning fra egen laege fremover skal
behandles i regionerne. | det fremsatte lovforslag skal ndringen traede i kraft
fra 1. oktober 2026.

Det er i bemaerkningerne til lovforslaget slaet fast, at personer som pa ikraft-
treedelsestidspunktet har et igangveerende behandlingsforlgb hos en praktise-
rende psykolog under psykologordningen vil skulle faerdigggre forlgbet der.
Personer, der henvises eller genhenvises efter ikrafttreedelsestidspunktet, eller
som ikke har igangsat deres behandlingsforlgb hos en psykolog med en fgrste
konsultation, vil veere omfattet af det regionale behandlingstilbud.

En patient kan i dag modtage vederlagsfri behandling med 12 konsultationer,
hvorefter det er muligt at blive genhenvist til 12 yderligere konsultationer fra
egen laege. Dette betyder, at en patient maksimalt kan modtage 24 konsultati-
oner i et behandlingsforlgb.

Praktiserende psykologer er underlagt en arlig omsaetningsgraense pa 155.069
kr. (oktober 2025-niveau) pa den vederlagsfrie ordning. Derudover er den sam-
lede gkonomiske ramme for vederlagsfrie patienter pa 85,13 mio. kr. (oktober
2025-niveau).

Patienter i igangvaerende forlgb den 1. oktober 2026 har ret til et behandlings-
forlgb pa op til 12 konsultationer. For at sikre en hensigtsmaessig planlaegning
af behandlingsforlgb, herunder muligheden for at afvikle op til 12 konsultatio-
ner, er parterne enige om, at patienter i ordningen skal afsluttes inden 1. okto-
ber. 2027. Ordningens nuvaerende omsaetningsloft og ramme viderefgres frem
til 31. december 2026. For helaret 2027 nedjusteres den gkonomiske ramme til
30 mio., da der ikke lengere kommer nye patienter i ordningen. Omsaetnings-
graensen tilpasses som fglge heraf til 90.000 kr.
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8. Den gkonomiske ramme

Det er i 10-ars planen for psykiatri aftalt, at den vederlagsfrie ordning for unge
mellem 18-24 med angst og depression skal overga til regionerne. En del af re-
gionernes finansiering findes ved at overfgre overenskomstens nuvaerende
gkonomiske ramme for de vederlagsfrie unge samt 19 mio. kr. fra den almene
ramme.

Den gkonomiske ramme pa den almene ordning har i de seneste ar ikke veeret
udnyttet fuldt ud, men parterne forventer en gget aktivitet, nar gruppen af ve-
derlagsfrie unge ikke laengere skal behandles i psykologpraksis. Ser man pa tal
fra 2024, sa udgjorde gruppen af vederlagsfrie unge en udgift pa ca. 85 mio. kr.
Samme aktivitet ville svare til en mergkonomi pa den almene ordning pa 51
mio. kr., hvilket ngjagtigt svarer til forskellen mellem gkonomisk udgift og gko-
nomisk ramme pa den almene ordning i 2024.

Parterne er enige om, at det kan antages at de praktiserende psykologer kan
tilbyde behandling til flere patienter pa den almene ordning fremover og der-
med bidrage til at seenke ventetiderne. Hvis dette skal realiseres, er det vigtigt,
at den gkonomiske ramme tilpasses efterspgrgslen. Parterne er derfor enige
om, at hvis den gkonomiske ramme overskrides, sa vil parterne opggre, om der
har veeret en stigning i antallet af nye patientforlgb® i forhold til den forholds-
maessige stigning i udgifterne sammenlignet med den gkonomiske ramme.,
Hvis parterne kan konstatere en overskridelse af den gkonomiske ramme sam-
tidig med en stigning i antallet af nye patientforlgb, sa tilfgres den gkonomiske
ramme en mergkonomi pr. ekstra patient svarende til 95 pct. Af den gennem-
snitlige arlige gkonomi for en patient pa den almene ordning.

Parterne er samtidig enige om, at dette overflgdigggr den nuvaerende bagatel-
graense i overenskomsten, hvorfor denne falder bort.

Som fglge af at den gkonomiske ramme reduceres med 19 mio.kr. er parterne
enige om at fglge aktivitetsudviklingen i overenskomstperioden taet. Hvis den
manedlige opggrelse viser tegn pa, at udgifterne ikke kan holdes inden for den
aftalte ramme, drgfter parterne muligheden for at ivaerksaette udgiftsdeem-
pende tiltag.

@konomi

Parterne er enige om, at den aftalte mekanisme maksimalt kan udggre en gko-
nomi svarende til 15 mio. kr. arligt.

! Malt ved en stigning i antallet af 1. konsultationer

Side
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10. lkrafttreedelse

Parterne er enige om, at Overenskomst for psykologbehandling med de
endringer, der folger af neervaerende aftale, traeder i kraft den 1. okto-

ber 2026.

Parterne er enige om, at naeste forhandling af aftalen pa uopsagt grund-
lag bor veere gennemfgrt til ikrafttraeden den 1. juli 2028.

Kebenhavn, den 28. januar 2026

For Regionernes Lgnnings- og For Dansk Psykolog Forening

Takstnaevn :
Lars Gaardhw

&
Dea Seidenfaden

bl (IO

Kirsten Jgrgensen Andersen
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