Budgetlaegning 2023-2026

Skabelon til brug for beskrivelse af initiativer til udvalgenes dreftelser for hvilke 5 initiativer
det enkelte udvalg vil melde ind, til brug for prioriteringsprocessen i forbindelse med
budgetforhandlingerne i august. [max 2,5 side]

Initiativ:
Bedre adgang til PPR for praktiserende laeger

Fremsat af:
Det Konservative Folkeparti

Formaél og indhold:

Hyvilket problem vil I lese?

Hvordan foreslir I, at problemet loses? (Fx kraver det nyansettelser/anlegsmidler/mv?)

Lageforeningen foreslar en reekke tiltag og @ndringer som skal forbedre adgangen til bl.a.
PPR. Vi foreslar at regionen sa vidt muligt implementerer forslagene og arbejder for at de
nedvendige @ndringer sker, bl.a. 1 samarbejdet med kommunerne:

Bedre samarbejde med PPR vil veere en keampe gevinst

a) Dererbehov forklare aftaler og veldefinerede kontaktflader mellem almen
praksis, PPR og de forskellige forvaltninger i kommunerne og berne- og un-
gepsykiatrien, som kan understotte koordineringen om bern og unge samt
almen praksis’ tovholderfunktion.

b) Almen praksis skal have mulighed for at henvise bern i mistrivsel direkte til
PPR. PPR skal sorge for, at den praktiserende leege modtager et elektronisk
statusbrev ved behov og et afslutningsnotat, nar barnet afsluttes i PPR.

c) Almen praksis bar have flere muligheder for at henvise barn og unge med
seerlige, akutte behov direkte til barne- og ungdomspsykiatrien uden om
PPR

d) Brug speciallzeger i berne- og ungdomspsykiatri i fremskudt funktion, sa de
kan yde faglig sparring til almen praksis og kommuner/PPR og medvirke til
at sikre, at barn og unge far rette indsats fra start.

e} Alle kommuner, herunder PPR, bor have mulighed for direkte kommunika-
tion med berne- og ungdomspsykiatrien/praktiserende speciallzge i barne-
og ungdomspsykiatri ved behov for sparring om den rette indsats til barnet.

Administrationens bemeerkninger: (feltet kan slettes, hvis der ikke er nogen)
Nedenstaende er et udtryk for administrationens umiddelbare bemarkninger til det fremsatte
forslag. Der skal derfor tages forbehold for eventuelle @ndringer i1 forbindelse med en
eventuel endelig kvalificering af forslaget. Kvalificeringen vil kun finde sted, safremt
udvalget pa modet den 27. april 2022 prioriterer, at forslaget skal gd videre til den endelige
udvalgelsesrunde i1 udvalget den 25. maj 2022.

Administrationen er enig i, at legeforeningens forslag med fordel kan implementeres for at
styrke indsatsen i forhold til udfordringerne omkring dérlig mental trivsel hos bern og unge.
Der er dog i hgj grad tale om tvarsektorielle indsatser, som regionen skal lofte i samarbejde
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med almen praksis og kommunerne, hvilket forudsetter enighed og de nedvendige ressourcer
1 alle sektorer.

Der har 1 regi af Sundhedsaftale 2019-2023 vearet arbejdet med et forslag om direkte
henvisningsmulighed fra almen praksis til PPR, hvilket var baseret pd gode erfaringer hermed
1 et pilotprojekt. Forslaget kunne dog ikke (november 2021) tiltraeedes fra kommunal side pa
grund af bekymring for de medfelgende udgifter, hvis flere barn og unge bliver henvist til
udredning og evt. behandling i regi af PPR. Det blev ogsa i dreftelserne med kommunerne
tydeligt, at PPR er organiseret meget forskelligt i kommunerne. PPR er lovgivningsmessigt
under Folkeskoleloven, men lgser 1 nogle kommuner ogsé opgaver under andre lovgivninger
(fx Sundhedsloven) og / eller kommunale forvaltningsomrader. Det kan gere det udfordrende
at indgd de onskede aftaler om klare samarbejdsstrukturer.

Safremt der afsattes midler fra national side, fx 1 forbindelse med 10-arsplanen for
Psykiatrien, til en styrket indsats i kommunerne, vil det vere oplagt fra regional side at rejse
problemstillingerne igen tvaersektorielt. Herunder ensket om en mere entydig indgang fra
almen praksis til kommunerne i forhold til bern og unge med lettere mental mistrivsel.

Det kan desuden navnes, jf. anbefaling ¢”, at almen praksis i dag godt kan henvise bern og
unge direkte til barne-ungepsykiatrien, hvis de opfylder kriterierne herfor. Det ber ikke vare
et kriterie, at der evt. er ventetid i de kommunale PPR’er.

Angaende “anbefalingerne d og e” kan det na@vnes, at der i STIME-projektet, som er ved at
blive udbredt til flere kommuner, er gode erfaringer med en mere udgaende/radgivende
funktion fra berne-ungepsykiatrien.

Der gores opmarksom pé overlap med folgende budgetforslag: 6: ”STIME til alle og bedre
PPR”, 9: ”Flere samarbejder med STIME”, 23 ”STIME til flere kommuner” og 20:
“Hurtigere udredning og behandling i et tattere samarbejde med kommuner om sarbare unge”

Initiativets konsekvenser — ekonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

Mio. kr. 2023 2024 2025 2026
Lon til evt. nye arsvaerk
Ovrig drift
Etableringsudgifter

Arsvaerk (hvis der skal ansattes nye)
Angiv antal

Samlet udgift
Det ber for forslag vedr. det regionale udviklingsomrade anferes om forslaget kan tilsagnsbudgetteres

Evt. uddybende beskrivelse:
Hvis der er tale om 1-arige projekter, og ved initiativer der har puljelignende karakter, bedes
anfort om projektets omfang kan skaleres op eller ned.

Anfor, hvilket omride initiativet vedrerer (finansieringsmaessigt): Hvis forslaget
finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anferes (fx sundhed 1/3, regional
udvikling 2/3).

Sundhedskassen
Den regionale udviklingskasse
Det sociale omrade
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Forste udkast til tekst til selve budgetaftalen:

Beskriv forslag til tekst til budgetaftalen.

Budgetinitiativets understottelse af FN’s verdensmal:

Beskriv kort hvordan initiativet bidrager til FN’s verdensmal positivt og/eller negativt (se
hvordan samt eksempler her). Gerne med fokus pd pavirkning af milje/klima og sociale
forhold som fx trivsel pa arbejdspladsen, udsatte grupper eller andet.
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https://intranet.regionh.dk/koncerncentre/organisation/strategi/FN-verdensmaal/Sider/Vurdering-af-budgetforslag-og-bevillingssager.aspx?
https://intranet.regionh.dk/koncerncentre/organisation/strategi/FN-verdensmaal/Sider/Vurdering-af-budgetforslag-og-bevillingssager.aspx?
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