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En styrket indsats for born og unge med
psyKkisk lidelse i det naere sundhedsvasen

Med dette udspil vil Praktiserende Laegers Organisation
(PLO), Foreningen af Praktiserende Specialleeger (FAPS)
og Barne- og Ungdomspsykiatrisk Selskab (BUP-DK)
beskrive, hvordan vi kan bidrage til en bedre indsats for
born og unge med psykisk lidelse. Vores udspil giver bud
pa, hvordan vi kan skabe sammenhaeng mellem alle tilbud
idet neere sundhedsveesen, sikre mere fleksible adgange
til behandling og garantere hgje faglige standarder, uanset
hvor behandlingen finder sted.

Hvad er behovet?

I borne- og ungdomspsykiatrien er antallet af patienter
gget med cirka 50 procent inden for en 10-arig periode.
Samtidig udredes alt for mange senere, end de har krav

paz.

Der er mange patienter, der aktuelt lever med konsekven-
serne af mangel pa specialleeger i barne- og ungdomspsy-
kiatrien, ligesom den manglende sammenhaeng pa tvaers
af sektorer gar udover kvaliteten i behandlingen af barn

ogunge.

Der er i Folketinget vedtaget en 10-ars plan, der bl.a. har
fokus pa opbygning af et lettilgaengeligt tilbud i kommu-
nerne til bgrn og unge i psykisk mistrivsel. Det er denne
aftale, vores udspil bygger videre pa med et gnske om at
skabe stgrre sammenhaeng mellem praksissektoren, kom-

munerne og psykiatrien pa sygehusene.

Vores udspil har fokus pa at sikre, at der er fleksibilitet
og let adgang til kvalificeret hjeelp pa hajt fagligt niveau,
uanset hvor bgrn og unge henvender sig forst - om det er
kommunen eller egen laege. Det kraever, at kommunerne
og egen laege arbejder taettere sammen, at der bliver let-
tere adgang til sparring med en bgrne- og ungdomspsy-
kiater og gget kapacitet hos de praktiserende bgrne- og
ungdomspsykiatere. Det vil bane vejen for bedre forlgb
for familier med bgrn og unge i psykisk mistrivsel.

1. https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/psykiatriplan/10AARS_PSYK-PLAN_260122_LOW.ashx s. 9
2. https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/psykiatriplan/10AARS_PSYK-PLAN_260122_LOW.ashx s. 61



Vores forslag:

1. Brug egen laeges viden 4. Etabler krisesamtaler 6. Pa langere sigt bor der

og tovholderrolle:

Egen laege kan bidrage med kend-
skab til hele familien og har ofte
fulgt barnet fra fodslen. Samtidig
kan almen praksis bidrage med
et somatisk perspektiv, nar det er
ngdvendigt. Derfor bgr kommu-
nen og egen laege vaere bedre til
at samarbejde og inddrage hinan-
den, nar det er relevant, for at fa
et bedre overblik over barnets og
familiens situation.

. Giv egen lzge mulighed
for at kommunikere med
PPR:

Hvis barnet/den unge henvender
sig hos egen laege, skal egen leege
kunne sende en besked direkte til
PPR i kommunen.

. Kommunen bor orientere
egen laege om forlob i
PPR:

Nar et forlgb opstartes/afsluttes,
bar egen leege have en besked om
dette. Nar der er tale om alvorlige
problemer, bgr egen laege altid
orienteres om tiltag i PPR - ogsa
selv om det er midt i forlgbet. Da
egen leege ofte vil blive kontaktet
afbarnet eller familien, er det
vigtigt, at egen leege ved, hvad der
foregar. Det forudseetter samtyk-
ke, som det ogsa geelder udskriv-
ningsbreve fra hospitaler mm.

hos egen lage:

Thele landet skal der veere mu-
lighed for krisesamtaler hos egen
leege til bgrn og unge, der henven-
der sig med psykiske symptomer.
En krisesamtale er en laengere-
varende konsultation, hvor der er
god tid til at skabe overblik over
situationen. En krisesamtale er
et akut tilbud for bgrn og unge.
Laegen kan efter en eller flere
krisesamtaler vurdere, om der er
brug for yderligere udredning, og
kan sparre med en bgrne- og ung-
domspsykiater i tvivlstilfaelde.

. Og kapaciteten hos de

praktiserende borne- og
ungdomspsykiatere:

Der findes i dag kun ca. 20 yder-
numre i bgrne- og ungdomspsyki-
atriihele Danmark. Der er behov
for en betydelig ggning af dette
antal. Det vil ggre det muligt at
etablere et staerkt, lokalt tilbud til
de mange bgrn og unge, som har
psykiske lidelser, der kan behand-
les pa hovedfunktionsniveau. Ved
oprettelse af nye ydernumre skal
der sikres en ligelig geografisk
fordeling i hele landet, sa der
bliver adgang til behandling i det
naere sundhedsvaesen uanset bo-
pel. Behandlingskapaciteten kan
yderligere gges ved, at regionerne
abner op for, at praktiserende
borne- og ungdomspsykiatere
kan veelge at uddelegere relevante
opgaver til specialuddannet kli-
nikpersonale - fx sygeplejersker
-iegen klinik.

indfores formaliserede
moder mellem prakti-
serende borne- og ung-
domspsykiatere og kom-
munernes PPR:

Der bor indfores formaliserede
mgder mellem de ansatte i PPR
og speciallaeger i bgrne- og ung-
domspsykiatri. Nar kapaciteten
hos de praktiserende bgrne- og
ungdomspsykiatere er gget i til-
straekkelig grad, vil det vaere op-
lagt, at de praktiserende bgrne- og
ungdomspsykiatere ogsa bidrager
til denne sparring og kompeten-
ceudvikling af kommunernes
PPR, fx i forhold omkring henvis-
ning til berne- og ungdomspsyki-
ater, om diagnoseforstaelse og om
medicinsk behandling.

. Los udfordringerne med

lovgivning pa borneom-
radet:

Born og unges sundhed deekkes af
tre lovgivninger; sundhedsloven,
serviceloven og folkeskoleloven.
Psykiatere, praktiserende leeger
og sundhedsplejersker hgrer
under den forste, kommunale
ydelser og indsatser under den
anden og peedagogisk psykologisk
radgivning (PPR) under den sid-
ste. At en sa stor del af omsorgen
for born i psykisk mistrivsel eller
psykisk sygdom foregar uden for
sundhedsloven, giver ikke kun
problemer i forhold til det tveer-
faglige samarbejde, det stiller
ogsa bgrn, unge og familier uden
patientrettigheder. Disse udfor-
dringer skal lgses for at sikre bed-
re sammenheng i behandlingen
afbgrn og unge.



