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Resumé

Borne- og ungdomspsykiatrien er under pres og har veret det laenge. Denne sag danner
rammen for en temadraftelse i det forberedende forretningsudvalg i Region Ostdanmark med
fokus pa forbedring af overholdelse af udrednings- og behandlingsretten, som er en lovbestemt
indikator for ventetiden til udredning og behandling. PG medet vil der vaere et indledende,
overordnet oplaeg om berne- og ungdomspsykiatrien ved koncerndirektor Erik Jylling, og
derefter to regionspecifikke oplaeg af repraesentanter fra borne-og ungdomspsykiatrien.

Borne- og ungdomspsykiatrien i Region Hovedstaden og Region Sjaelland arbejder malrettet for
at nedbringe ventetiden til udredning og behandling for at kunne overholde udrednings- og
behandlingsretten. Sagen giver status for overholdelsen i 2025 samt for de mange igangsatte
indsatser for at forbedre overholdelsen i begge regioner. Sagen giver desuden et overblik over
midler til udmentning pa omradet samt anbefalinger til de forberedende sundhedsrad til deres
kommende droftelse af tilbud til born og unge 1 psykisk mistrivsel.

Indstilling
Administrationen indstiller, at:

1. Det forberedende forretningsudvalg drofter status og igangsatte forbedringstiltag i barne-
og ungdomspsykiatrien i Region Hovedstaden og i Region Sjelland

2. Det godkendes, at der udarbejdes en falles plan for forbedring af udrednings- og
behandlingsretten i berne- og ungdomspsykiatrien i Region @stdanmark med
udgangspunkt i de igangsatte tiltag i begge regioner

3. Det godkendes, at det forberedende forretningsudvalg anmoder de forberedende
sundhedsrad om at drefte muligheder for styrkede tidlige indsatser til bern og unge med
mental mistrivsel/let psykisk sygdom

Sagen afggres af det forberedende forretningsudvalg.

Sagsfremstilling

Der har i Danmark siden 2019 veret en stor stigning i antallet af born og unge, der er i psykisk
mistrivsel, og parallelt hermed en stor stigning i antallet af born og unge, der henvises til den
regionale bgrne- og ungdomspsykiatri. Selvom bgrne- og ungdomspsykiatrien i de fleste regioner
har gget antallet af patienter i behandling, har det ikke veret tilstraekkeligt til at imgdekomme
behovet, og alle regioner har i dag meget lange ventetider til udredning og behandling. Pa den
baggrund er der gennem den nationale 10-arsplan tilfert ekstra midler som giver bgrne- og
ungdomspsykiatrien et historisk loft, ligesom der pa regionalt niveau er tilfert midler til berne- og
ungdomspsykiatrien.



Pé baggrund af de mange igangsatte indsatser ses en forbedring af ventetiden i Region
Hovedstaden og Region Sjelland, men ventetiden er fortsat vaesentligt leengere end malet. Begge
regioner har over en arraekke, og serligt efter den @&ndrede registreringspraksis i 2024, haft
nedbringelse af ventetiden i ber-ne-og ungdomspsykiatrien som et prioriteret fokusomrade. I
efteraret 2025 besluttede sundhedsdirektorkredsen i Danske Regioner at nedsette en tveer-
regional Task Force for nedbringelse af ventetider i berne- og ungdomspsyki-atrien. Denne
taskforce kom i november 2025 med en rapport med en lang raekke anbefalinger til supplerende
tiltag til regionernes eksisterende tiltag i berne- og ungdomspsykiatrien.

Udredningsretten i Barne- og Ungdomspsykiatrien i Region Hovedstaden og Region Sjeelland

Tabel 1 viser udviklingen i det samlede antal henvisninger som bgrne- og ung-domspsykiatrien i
Region Hovedstaden og Region Sjelland modtog i perioden 2022-2025. I begge regioner ses en
stigning i perioden: I Region Hovedstaden ses en stigning pa 27 pct. og i Region Sjelland en
stigning 14 pct. I Bilag 1 vi-ses henvisninger fordelt pa sundhedsrad og kommuner. Fra 2022 til
2025 steg antallet af arlige henvisninger i Region Hovedstaden fra 5840 til 7423 svarende til 27 %,
og i Region Sjelland fra 2778 til 3165 svarende til 13.9 %.

Tabel 1: henvisninger til Borne- og Ungdomspsykiatrien i Region Hovedstaden og Region Sjzlland 2022-
2025

2022 2023 2024 2025
. 5840 6375 6226 7423
R
Hov:(il:;len (9.2%) (_254 (19,2%)
%
. . 2778 2854 2973 3165
Region Sjzelland 27%) | (41%) | (6.4 %)

Tabel 2: Antal udredningsforlegb samt andel som overholder udredningsretten i Region
Hovedstaden og Region Sjzelland

Q32024 | Q4 Q12025 | Q22025 | Q32025 | Q4 2025
2024
1272 1429 1368 1330 1183 1482
Region Hovedstaden
9% 24 % 23 % 15 % 13 % 23 %
236 406 450 490 412 607
Region Sjzlland
18 % 13% 9% 6 % 7% 7 %

Tabel 2 viser antal udredningsforleb samt andel af disse som overholder ud-redningsretten i
Region Hovedstaden og Region Sjelland de seneste 6 kvartaler. I 4. kvartal 2025 er der i Region
Hovedstaden afsluttet 1482 udredningsfor-lab sammenlignet med 1429 i 4. kvartal 2024 svarende
til 23 % i 2025 0g 24% i 2024. I Region Sjelland er der i 4. kvartal 2025 afsluttet 607



udredningsforlgb, mens der i 4. kvartal 2024 er afsluttet 406 udredningsforlgb svarende til 7 % i 4.
kvartal 2025 og 13 % i 4. kvartal 2024. Arsagen til denne udvikling i Region Sjelland er at barne-
og ungdomspsykiatrien har prioriteret feerdigudredning af patienter, som har haft den forste
udredningssamtale.

Den 1. januar 2026 er udrednings- og behandlingsretten samlet i én samlet patientrettighed i
berne- og ungdomspsykiatrien, hvilket indebeerer at 1) barn og unges udredningsforleb skal veere
pabegyndt senest 30 dage efter henvisning (1. udredningssamtale) og 2) bern og unge skal vere
endeligt udredt og opstartet behandling senest 60 dage efter henvisning.

Der pagar nationalt et arbejde vedr. udarbejdelse af en model for monitorering af denne samlede
rettighed. Fremadrettet vil overholdelse blive afrapporteret i en samlet rettighed, fremfor i dag
hvor man kan have forskellige overholdelse af udredningsretten og behandlingsretten.

Forbedringstiltag i Region Hovedstaden og Region Sjelland

Der har i begge regioner veret et stort politisk fokus pa at forbedre overholdelsen af udrednings- og
behandlingsretten i borne- og ungdomspsykiatrien, og pa baggrund af dette har der veeret ivaerksat
en lang reekke initiativer. Der er samtidig ogsa et politisk fokus pa at styrke kvaliteten af arbejdet,
herunder at behandlingen er mere udgaende og med storre fleksibilitet for de patienter som er
mest syge og har brug for det.

I Region Hovedstaden har man de seneste to ar arbejdet med implementeringen af indsatser
presenteret i rapporten "Fremtidssikring af barne- og ung-domspsykiatrien” (april 2023). Der blev
i 2024 som en del af dette arbejde desuden nedsat en taskforce, der har gennemfert en kapacitets-
og forlgbsanalyse, hvis arbejde ligger i forleengelse af Fremtidssikringens indsatser. Samlet set kom
der 17 anbefalinger ud af dette omfattende arbejde, som berne- og ungdomspsykiatrien i Region
Hovedstaden har arbejdet med at implementere siden. Anbefalingerne vedrerte bl.a., forbedret
visitationsproces, malrettet rekruttering, bedre dataovervagning, tveersektorielt samarbejde, fokus
pa sygefravaer, kompetenceudvikling, involvering af patienter og paregrende i udvikling af tilbud og
processer, ledelsesmassig opfelgning og kommunikation og transparens.

I Region Sjelland har begrne- og ungdomspsykiatrien haft fokus pa at gge kapaciteten. I 2024 blev
rekrutteringen intensiveret med henblik pa at fa de vakante stillinger besat. Opgaveportefaljen i
klinikkerne blev gennemgéet med henblik pa at konvertere mest mulig tid og ressourcer til den
patientrettede tid.

Man har desuden forsggt sig med en 2 ugers oprydningsintervention, hvilket er en intensiveret
indsats for at afvikle udredningssamtaler. Det er gennemfort i klinikken i Roskilde i november
2025 med succes. Der gennemfores ogsa op-rydningsintervention i klinikkerne i Naestved og
Holbak i 2026.

En stor del af initiativerne i de to regioner er sammenfaldende, da man oplever mange af de samme
udfordringer, og desuden har inspireret hinanden via den tvaerregionale dialog. Nedenfor er en
raekke initiativer, som er implementerede i begge borne- og ungdomspsykiatrier:

e Kapacitetsudvidelse

Der er ansat mere personale med de tilforte midler via 10-arsplanen. Grundet pladsudfordringer i
Region Hovedstaden er udnyttelsen af de eksisterende rammer blevet optimeret. Der er desuden



planlagt etablering af nyt ambulatorie pa Herlev-Gentofte Hospital og pa Rigshospitalet. I Region
Sjeelland lejes lokaler pa Sydsjaelland og pa Lolland jf. naerhedsprincippet.

e Opgaveflytning

Der er fokus pa kontinuerlig fordeling af opgaverne mellem faggrupper pa en made, hvor
ressourcerne udnyttes bedst muligt.

e Qget produktivitet

Produktiviteten er aget, bl.a. ved optimeret kalenderstyring for at sikre et bedre flow i
patientforlgbet. Se Bilag 1 for data der viser dette.

e Hurtigere udredning og igangsettelse af behandling

Der er fokus pa at implementere processer med henblik pd hurtigere udredning og igangsettelse af
behandling, sa der kan leves op til den nye patientrettighed.

e Styrket rekruttering og kompetenceudvikling af medarbejdere

Begge regioner har for at gge kapaciteten et stort fokus pa at besaette vakante stillinger, fastholde
medarbejdere, hurtig on-boarding af nye medarbejdere samt indfert en l&engere periode hvor nye
medarbejdere understattes.

e Styrket samarbejde med primeer-, privat og praksissektor

Begge regioner har i 2026 forlenget og udvidet samarbejdsaftale med Hejmdal privathospital.

e Standardisering af patientforlob

Region Hovedstaden har lavet et omfattende arbejde med at udarbejde kliniske standarter for alle
udrednings- og behandlingselementer (typer samtaler og undersggelser) for alle diagnosegrupper
og alle aldersgrupper. Dette arbejde er nu delt med Region Sjalland.

e Digitalisering og brug af AI

Der har vaeret et stort arbejde med at age andel af virtuelle konsultationer og implementere nye
digitale lasninger i Sundheds Platformen. Derudover er der fokus pa at afprgve brug af Al til
dokumentation af kontakten til patienter og parerende.

e Datadrevet ledelse

I Region Sjeelland er der, forud for implementering af nye tiltag for at afvikle ventelister, trukket
data for, hvor der skal sattes ind med storst effekt. I Region Hovedstaden er der udviklet nye data
til ledelsesinformation pa center- og afdelingsniveau til lebende maling af tiltagenes effekt.



Midler afsat til berne- og ungdomspsykiatrien i hhv. Region Hovedstaden og Region Sjelland
Tabel 3 viser tilforte midler (belgb samt andel af det pageeldende ars budget) til borne- og
ungdomspsykiatrien i begge regioner i perioden 2020 — 2025. Det samlede antal midler tilfort i
forhold til budgettet udmeldt i starten af 2020 er for berne- og ungdomspsykiatrien i Region
Hovedstaden 249,1 mio. kr. og i Region Sjalland 106,3 mio. kr. (Nogle ar er dele af de tilforte
midler etarige og ikke varige, derfor vil summen af de anfarte belgb vaerre hgjere end de samlede
tilforte varige midler). De tilforte midler svarer til en stigning fra 2020 til 2026 pa 67 % i Region
Hovedstaden og 64 % i Region Sjelland. I 2026 udmentes der i Region Hovedstaden
kapacitetsmidler til barne- og ungdomspsykiatrien svarende til 25 mio. kr. til kapacitetsudvidelser.
Derudover er der reserveret 51 mio. kr. pa tveers af voksen- og barne og ungdomspsykiatrien til
senere udmentning i Region @stdanmark.

Tabel 3: Tilfgrte midler til barne- og ungdomspsykiatrien 2020-2025

2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
Region Hovedstaden
Samlet budget ved 373.2 394.2 427.7 | 431.0 479.9 547.4 622,2
arets start (mio. kr.)
Budgettilfarsel (mio. 26.3 32.9 40.8 79.2 82.2 74.8
kr.)
Budgettilfarsel (%) 7% 8% 10% |18 % 17 % 14 %
Region Sjeelland
Samlet budget ved 167.0 174.7 182.8 | 188.3 199.7 227.4 273,3
arets start
Budgettilfarsel (mio. 5.3 9.8 17.5 17.1 32.8 45.9
kr.)
Budgettilfarsel (%) 3% 6 % 10% | 9% 16 % 20 %

Felles plan for Barne- og Ungdomspsykiatrien i Region @stdanmark

For at sikre et feelles fokus pa en fortsat styrkelse af barne- og ungdomspsykiatrien i Region
@stdanmark foreslas det, at der udarbejdes en falles politisk plan for nedbringelse af ventetid i
borne- og ungdomspsykiatrien i Region @stdanmark med afset i de eksisterende politiske planer
for berne- og ungdoms-psykiatrien i begge regioner. Denne nye plan skal inddrage viden og
perspektiver fra den analyse af kvalitet, kapacitet og tilgaengelighed af sengepladser i berne- og
ungdomspsykiatrien, som det Forberedende Forretningsudvalg har vedtaget.

Der nedsettes, som en del af dette arbejde, en folgegruppe for berne- og ung-domspsykiatrien med
en koncerndirektor som formand, som folger forbedringstiltag og effekterne af disse taet i
samarbejde med ledelser og faglige miljoer.



Danske Regioner har foreslaet et nyt regionalt tilbud til bern og unge med psykisk mistrivsel, som
skal vare adskilt fra berne- og ungdomspsykiatrien. Det vil vaere et nyt trin pa behandlingstrappen
mellem egen leege og kommunens tilbud pa den eneste side og barne- og ungdomspsykiatrien pa
den anden side. Det kan evt. ogsé tenkes ind i en samlet ny plan.

Inspiration til de forberedende sundhedsrad

Der er mange elementer i arbejdet med at nedbringe ventetiden til udredning og behandling til
bern og unge med psykiske vanskeligheder. Et element er at sikre, at der er tilstraekkelige og
malrettede tidlige indsatser, som kan understotte og hjaelpe i et tidligt stadie og evt. ogsa forhindre
udvikling af egentlig psykisk lidelse. Som region kan der igangsattes meget for at optimere
forlgbene i barne- og ungdomspsykiatrien, men det vil veere bedst for bernene og de unge, hvis de i
hgjere grad kan modtage hjalp lokalt i kommunerne for mistrivsel udvikler sig til egentlig psykisk
sygdom.

I forbindelse med 10-drplanen blev det besluttet at udvikle og styrke kommunernes lettilgaengelige
tilbud til bern og unge i psykisk mistrivsel, og disse tilbud spiller en afgarende rolle i at hjelpe barn
og unge i mistrivsel og i sidste ende hindre sygdomsudvikling.

Administrationen anbefaler derfor det Forberedende Regionsrad at opfordre de forberedende
sundhedsrad i Region @st til i 2026 at:

« Drofte sigtepunkter for at styrke de tidlige og forebyggende indsatser, herunder muligheder
for at etablere flere tidligere tilbud og styrke kapaciteten i tilbuddene med henblik pa de nye
midler fra 2027 og frem som skal udmentes i de enkelte sundhedsrad.

« Drofte muligheder og perspektiver i at samarbejde med civilsamfund om at sikre at psykisk
sarbare unge er en del af et feellesskab og har mulighed for uforpligtende hjalp og stotte

Droftelserne vil kunne ses i sammenhaeng med de narsundhedsplaner, som skal udarbejdes i hvert
sundhedsrad, og hvor styrkede tidlige indsatser til barn og unge i mistrivsel foreslas at veere et
generelt tema i alle neersundhedsplaner i regionens seks sundhedsrad.

Videre proces

Hvis det Forberedende Forretningsudvalg godkender indstillingen, vil administrationen ga videre
med at tilretteleegge en proces for udarbejdelsen af en faelles politisk plan for styrkelse af Barne- og
ungdomspsykiatrien, samt udarbejde en rammesag til de forberedende sundhedsrad med henblik
droftelse af de lokale muligheder.

Okonomi
Sagen er ikke forbundet med udgifter, der kraever serskilt stillingtagen.

Tidligere beslutninger
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Folgende deltog med oplaeg under punktet:



. Hallur Gilston Thorsteinsson, centerchef, Barne- og Ungdomspsykiatrisk Center, Region
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Bilag

1. Bilag 1 data for bern- og ungepsykiatrien (DokID: 12791254 - EMN-2026-01456)

Nastformand
Medlem
Medlem
Medlem
Medlem

(A)
(A)
(B)
(0)
0)

2. Bilag 2 kort over tilbud i berne- og ungdomspsykiatrien i Region @stdanmark (DokID: 12791255

- EMN-2026-01456)






