
Budgetlægning 2023-2026
Skabelon til brug for beskrivelse af initiativer til udvalgenes drøftelser 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: 
Udredning af børn og unge, der mistrives
Fremsat af: 
Enhedslisten, Socialdemokratiet og Socialistisk Folkeparti 
Formål og indhold:

Hvilket problem vil I løse? 
Flere og flere børn og unge mistrives – og alt for mange må vente længe på en udredning, og 
udredes derfor for sent.

Hvordan foreslår I, at problemet løses? (Fx kræver det nyansættelser/anlægsmidler/mv?)
Det ønskes, at administrationen afsøger, hvordan der bedst kan opstilles en model, der sikrer 
en hurtigere og kompetent opsporing og udredning af børn- og unge, der mistrives, og som 
har en høj faglig kvalitet. Der bedes udarbejdes økonomiske skøn herfor. 

I forbindelse hermed ønskes det afdækket, om en mulig vej kunne være etablering af en 
udredningsklinik fx tilknyttet ambulatorierne og som har en udgående funktion med fokus på 
tværsektorielt samarbejde. 
 
Administrationens bemærkninger: (feltet kan slettes, hvis der ikke er nogen)
Antallet af henvisninger til ambulant udredning og behandling er steget med 44 pct. fra 2018 
til 2021, og stigningen forventes at forsætte. I de første 3 måneder af 2022 er antallet af 
ambulante henvisninger til Børne- og Ungdomspsykiatrisk Center således steget med 15 pct. 
sammenlignet med samme periode i 2021.

Den fremtidige udvikling i patienttilgangen i børne- og ungdomspsykiatrien er på nuværende 
tidspunkt usikker, og det er for tidligt at sige, om stigningen i antal henvisninger varer ved 
eller flader ud. Det er derfor også svært at konkludere på, hvordan overholdelsen 
af udrednings- og behandlingsretten vil se ud i fremtiden. Det vurderes, at den ekstraordinære 
situation med COVID-19 har haft betydning ift. større mistrivsel og ensomhed blandt børn og 
unge som følge af de mange, langtrukne nedlukninger af samfundet - dette fænomen ses 
globalt. Det er dog vanskeligt at sige, om og hvor meget af den nuværende udvikling på 
området, der skal ses i lyset heraf, og derfor potentielt er et forbigående fænomen. Hertil 
kommer, at psykiatriområdet generelt set befinder sig i en venteposition, idet det fortsat er 
uvist, hvad en kommende national 10-årsplan vil bringe med sig af indsatser og økonomi, 
som kan imødekomme det stigende pres, der er på det samlede psykiatriområde. Endvidere er 
de konstaterede udfordringer på området ikke isoleret til Region Hovedstaden, men en 
national og endda international tendens. Denne tendens vurderes ikke at kunne brydes ved 
alene at kigge på Region Hovedstadens Psykiatri. Derimod skal flere af problemstillingerne 
håndteres nationalt, og det vil være nødvendigt at se løsninger i sammenhæng til indsatser i 
kommunerne, praksissektoren mv. samt udenfor sundhedssektoren (uddannelsessektor m.v.). 
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Allerede igangsatte initiativer til håndtering af det stigende ressourcebehov 

Med budgetaftalen for 2022 blev der fundet engangsmidler til et løft af børne- og 
ungdomspsykiatrien i 2022. Med budget 2023 skal der findes midler til at opretholde dette 
kapacitetsløft i 2023 (se særskilt dagsordens punkt). I 2024 er der finanslovsmidler, som kan 
finansiere det løft af børne- og ungdomspsykiatrien med 29 mio. kr. årligt, som blev aftalt 
med budget 2022.

Region Hovedstadens Psykiatri skønner, at det i et vist omfang vil være muligt også 
personalemæssigt at øge kapaciteten yderligere dvs. udover det kapacitetsløft, som allerede 
er aftalt med budget 2022 og er i færd med at blive udmøntet. Derfor kan der afsættes midler 
til kapacitet på området, hvis det ønskes, og det vil være skalerbart. Psykiatrien oplever dog, 
ligesom andre dele af sundhedsvæsenet, udfordringer med at kunne rekruttere og fastholde 
medarbejderne. 

Der er behov for at se ind i tiltag, som på sigt kan bidrage til at opretholde en tilstrækkelig 
kapacitet fx via opgaveflytninger eller lignende, som kan imødekomme presset på børne- og 
ungdomspsykiatrien i fremtiden. Der er behov for at undersøge de konkrete muligheder 
nærmere. Der arbejdes samtidigt med at implementere en række tiltag, der skal øge 
kapaciteten bl.a. med at reducere tiden uden patientkontakt – eksempelvis tid anvendt til 
dokumentation. Der arbejdes ligeledes med at optimere tidsforbruget med patientkontakt. 

Udredningsklinikker
Udredning og behandling hænger tæt sammen, og det må derfor vurderes at ville kræve, at 
der investeres mange ressourcer på overgange mv., såfremt der skal laves rene 
udredningsklinikker. Dette er også erfaringen fra pukkelafviklingsprojekter. Jf. andet 
budgetforslag kan det overvejes, om der kan findes fast track ordninger, også i et 
tværsektorielt samarbejde, men det vil kræve nærmere vurdering og afklaring.

Øvrige tiltag til at imødekomme presset i børne- og ungdomspsykiatrien
Der henvises til sag nr. 4 om drøftelse af ressourcer i børne- og ungdomspsykiatrien på møde 
i social- og psykiatriudvalget den 25. maj 2022.

Initiativets konsekvenser – økonomi, personale og tid (skriv tallet med 1 decimal)

Mio. kr. 2023 2024 2025 2026
Løn til evt. nye årsværk
Øvrig drift
Etableringsudgifter
Årsværk (hvis der skal ansættes nye)
Angiv antal

Samlet udgift

Evt. uddybende beskrivelse:
Der henvises til sag nr. 4 om drøftelse af ressourcer i børne- og ungdomspsykiatrien på møde 
i social- og psykiatriudvalget den 25. maj 2022.  
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Anfør, hvilket område initiativet vedrører (finansieringsmæssigt): Hvis forslaget 
finansieres af flere kasser, skal andelene fra kasserne anføres (fx sundhed 1/3, regional 
udvikling 2/3).
                        

Sundhedskassen
Den regionale udviklingskasse
Det sociale område

                   

Første udkast til tekst til selve budgetaftalen: 

Budgetinitiativets understøttelse af FN’s verdensmål:
Budgetforslaget understøtter verdensmål 3, Sundhed og trivsel, da forslaget vil sikre hurtigere 
og kompetent opsporing og udredning af børn og unge, der mistrives.
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