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Godkénd av Anders Ahlsson, 2025-12-19
Halso- och
sjukvardsndmnden

Yttrande 6ver motion 2025:31 av Charlotte Broberg
(M) om att kapa koer inom BUP genom att 6ka barn
och ungas frihet att vilja och jamfora vard

Arendebeskrivning

Regionstyrelsen har begirt att hédlso- och sjukvardsnamnden ska yttra sig
over motion om att kapa koer inom barn- och ungdomspsykiatrin (BUP)
genom att oka barn och ungas frihet att vélja och jamfora vard. I motionen
foreslar Charlotte Broberg (M) att ldnets invanare ges mojlighet att jamfora
barn- och ungdomspsykiatriska mottagningar gillande aktuella vintetider
och kvalitet. Mgjligheten till jamforelse ska gora det mojligt soka sig till
mottagningar med kortast vantetid, i Stockholms lan eller annat lan i
Sverige.

Beslutsunderlag

Hailso- och sjukvardsdirektorens tjansteutldtande

Motion 2025:31 av Charlotte Broberg (M) om att kapa koer inom BUP
genom att oka barn och ungas frihet att vélja och jamfora vard

Arendets beredning
Arendet har beretts i psykiatriutskottet.

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsnamnden beslutar foljande:

Tjansteutlatande 6ver motion 2025:31 av Charlotte Broberg (M) om att
kapa koer inom BUP genom att 6ka barn och ungas frihet att vilja och
jamfora vard overlamnas till regionstyrelsen som nimndens yttrande.



J& Region Stockholm

2 (4)

TIANSTEUTLATANDE HSN 2025-0377
2025-12-19

Forvaltningens motivering till forslaget

Bakgrund

Den storsta andelen av barn- och ungdomspsykiatrin i Stockholms 1an
bedrivs i egen regi av Stockholms lans sjukvardsomrade (SLSO). Oftast
paborjas en kontakt hos barn- och ungdomspsykiatrin efter en inkommen
remiss fran skolhilsovarden och oftast handlar det d& om neuropsykiatrisk
fragestallning. Remisser kommer dven fran primarvarden och oftast med
fragestillning dngest- och depressionsproblematik. Det finns dven
mojlighet till egenanmilan till BUP via telefon eller digital egenanmalan.

De koer som finns inom barn- och ungdomspsykiatrin i egen regi handlar
till storsta del om de som vantar pa neuropsykiatrisk utredning och som
inte har annan samsjuklighet. Dar ar det ldng vintetid béade till forsta
besok, utredning och behandling dven om andelen patienter som fatt
utredning och behandling inom vardgarantins granser forbattrats under
2025.

Daremot ar det inte ldng vantetid till annan barnpsykiatrisk problematik,
varken forsta besok eller behandling. Okningen av nya patientgrupper,
framfor allt utredning och behandling av neuropsykiatri, har pa senare ar
gjort det nodvandigt att gora en tydlig prioritering som aterspeglas i kderna.

Overviganden

Den specialiserade barn- och ungdomspsykiatrin har generellt i Sverige haft
svart att leva upp till en fullgod tillgdnglighet. Det beror till stor pa en 6kad
efterfragan pa vard som kraver stora insatser och inte minst galler det
neuropsykiatri. Det handlar om komplexa samhallsfaktorer som inte enbart
handlar om hilso- och sjukvéarden.

BUP Stockholm har vidtagit och fortsatter gora olika forstarkningar och
insatser for att forbattra tillgdngligheten. De har byggt upp en sarskild
neuropsykiatrisk sektion med sex nya neuropsykiatriska enheter for att pa
sé vis minska risken for undantrangning av andra patientgrupper.

Under 2026 genomfors en satsning pa att starka vardkedjan for barn- och
unga med psykisk ohalsa genom att 0ka samverkan mellan BUP och
Habilitering & Halsa. Patienter som stills i ko for neuropsykiatrisk
utredning remitteras fran BUP Stockholm till H&H for psykoedukativa
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insatser, vilket innebar att patienter far ta del av detta stod tidigare jamfort
med hur det ser ut idag.

BUP Stockholm kommer aven att under 2026 implementera kvalificerad
bedomning inom En vig in for att 6ka tillgangligheten till forsta besok.

Insatser gors for att stiarka forsta linjen for psykisk ohélsa barn- och unga
inom primirvarden genom att BUP tillsammans med primérvarden har
tagit fram utbildnings och triageringsstod for vilka patienter som lampligen
ska vara pé vilken vardniva. BUP bjuder in till m6ten med vardcentralerna
och det finns mojlighet till konsultationstid for primarvarden.

Sett utifran barn- och ungdomspsykiatrins perspektiv finns det stora
skillnader i hur elevhilsan fungerar pa olika skolor. En del har en val
utvecklad verksamhet med fungerande stod till eleverna, medan andra
skolor har svarare att ge adekvat stod och anpassningar. I det pagaende
arbetet med 6verforing av det neuropsykiatriska uppdraget hos de Barn-
och ungdomsmedicinska mottagningarna (BUMM) har det ordnats
regelbundna traffar med skollakarna i Stockholms lan.

Vad giller det foreslagna uppdraget att skapa mojligheter for lanets
invénare att jamfora BUP mottagningar digitalt vill f6rvaltningen framfora
att det finns ett antal hinder. Det giller exempelvis att redovisa aktuella
data som 0ppen redovisning pa ett sidant sitt att det hinger samman med
olika mottagningars uppdrag i en alltmer subspecialiserad barn- och
ungdomspsykiatri. I dagslaget saknas forutsittningar att bygga upp en IT-
funktion baserat pa tillforlitliga och lattillgdngliga data pa mottagningsniva.
Uppbyggnaden av en sddan IT-funktion skulle vara mycket resurskravande.

For att kunna gora relevanta jamforelser behover kvalitetsindikatorerna
vara tillrackligt robusta for att inte riskera en alltfor stor mangd olika
metodologiska fel och skillnader mellan olika verksamheters sitt att
registrera. Exempel pé variabler utover viantetidsregistrering som skulle
kunna presenteras ar forekomsten av suicidriskbedomning,
funktionsnivaskattningar och forekomst av vardplan samt krisplan.

Nir det giller hanvisning till andra regioner for att fa vard snabbare
kommer det manga génger vara problematiskt, eftersom kosituationen ar
likartad i andra delar av landet med nagra fa undantag. Antalet patienter i
Stockholm ar stort, vilket 0kar risken for att patienter fran mindre regioner
skulle trangas undan. I Region Stockholm och inom BUP anvinds redan
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idag all verksamhet inom BUP for att erbjuda vard pa den eller de
mottagningar som for tillfallet har kortast vantetid.

Bestillningen av vard i uppdrag till egen regi och enligt LOU utgar ifrén att
vardgivaren har ett ansvar for invanarna i ett geografiskt omrade. For det
geografiska omradet anges vilka volymer (besok) vardgivaren forvantas
genomfora inom sitt geografiska omrade och ersattning utgar i relation till
dessa forvantade volymer.

Ekonomiska konsekvenser

Uppbyggnad av en IT-funktion f6r 6ppna jamforelser och tillganglighet pa
mottagningsniva bedoms inte mgjligt att uppskatta, utan skulle kriava
vidare utredning.

Konsekvenser for patientsdkerhet
Forslag till beslut forviantas fa oférandrade konsekvenser for
patientsdkerheten.

Konsekvenser for jamlik och jamstdalld vard
Forslag till beslut forvantas fa oforandrade konsekvenser for jamlik och
jamstalld vard.

Miljokonsekvenser
Forslag till beslut forvantas fa oforandrade konsekvenser for miljon.

Administrativa konsekvenser
Forslag till beslut forvéntas fa oférandrade administrativa konsekvenser.

Anders Ahlsson

Hailso- och sjukvardsdirektor
Christoffer Bernskold
Avdelningschef

Beslutet ska skickas till

Regionstyrelsen
Akten
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