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Den farste utfordringen vi ser er et etterslep som har oppstatt som falge av at pagangen har veert
stgrre enn kapasiteten over tid. Dette skyldes tre forhold. Kapasitetsutfordringer far pandemien, det
reduserte tjenestetilbudet i pandemiens initialfase og den unormale situasjonen som i seg selv har
skapt et gkt hjelpebehov. Bglgen av gkt pasienttilstramning treffer bade spesialisthelsetjenesten og
kommunehelsetjenesten. Ogsa lavterskeltilbudene hos de frivillige organisasjonene merker
konsekvensen av dette i form av at de na har ventelister — noe de strengt tatt ikke skal ha.

Den andre utfordringen er gapet mellom helsetilbudet for barn og unge med psykiske vansker i
kommunene og tilbudet i spesialisthelsetjenesten. Et slikt gap papekte vi i rapporten "Ungdom med
uavklart tilstand". Dette fenomenet har, etter vart syn, forsterket seg gijennom pandemien.
Spesialisthelsetjenesten har hatt et press pa tjenestene over tid som gar ut over det
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behandlingsapparatet har kapasitet til & ta imot og behandle, og kommunene opplever at de ikke er
rigget for & handtere de mer komplekse problemstillingene. Dette kommer tydeligere fram etter to ar
med pandemi.

Vi far rapportert en stor variasjon i det kommunale tilbudet, noe som ogsa er omtalt i en rapport fra
Riksrevisjonen, og utfordringer i samhandlingen rundt pakkeforlgp. Dette blir opplevd som krevende
bade i spesialisthelsetjenesten og i kommuner. Manglende sammenheng i tienestene skaper en
risiko for at barn og unge ikke far optimal behandling. Et godt ettervern er nagdvendig for & sikre god
tilfriskning. Oppfalgingen etter en behandling i spesialisthelsetjenesten er ogsa viktig, og forutsetter
kunnskap og kompetanse hos de som skal gi hjelp til barn og unge videre.

Pasient-, bruker- og pargrendeorganisasjoner forteller at pargrende ikke opplever god nok
veiledning om hvordan de best kan hjelpe sine barn. Organisasjonene har stor padgang av slitne og
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fortvilte familier som opplever det som sveert krevende & finne fram til rett hjelp til sine barn og unge.
For & veere en god stgtte, trenger ogsa paragrende innsikt og veiledning. | magtene med Ukom
understreker bade organisasjonene og kommunene at pargrende er en viktig ressurs, men sier
samtidig at det fremdeles er mangel pa oppleering. De frivillige organisasjonene er viktige
bidragsytere i & gi pargrende opplaering og veiledning. Behovet for mer informasjon, involvering av
pargrende som en ressurs og statte lgftes fram i regjeringens pargrendestrategi og handlingsplan
fra 2020.

Ukom finner at det vilje og ulike initiativ fra bade primzaer- og spesialisthelsetjenesten til & jobbe for et
mer sammenhengende tilbud. Vi ser eksempler pa helsefelleskap, samarbeid rundt FACT Ung, bruk
av BUP- koder. Flere steder er det ogsa satt i gang samarbeid mellom kommune og barne- og
ungdomspsykiatrien (BUP) rundt inntak og avslag, for eksempel "All in” ved Ahus, "Inntak ute", i
blant annet Tonsberg kommune og Sykehuset i Vestfold og "Alle vurdert" ved BUP Nordhordaland.

Begrepsforklaringer

Det tredje punktet er gkende prioriteringsutfordringer innad i de kommunale tjenestene. Kommunene
forteller om dilemmaet mellom & matte gi lovpalagte tienester til barn og unge som har lettere til
moderate psykiske helsebelastninger, og & kunne sette av ressurser til & arbeide forebyggende. Det
har ogsa veert en forskyvning i populasjonen mot et mer alvorlig sykdomsbilde. Det er variasjon i
hvilken grad kommunene er i stand til & hjelpe de som har et starre hjelpebehov og mer alvorlig
sykdom. Det etablerte lavterskeltilbudet har mange steder ikke fungert som et lavterskeltiloud pa
grunn av stor pagang. Dette gkte behovet gjar at kommunene ogsa opplever et dilemma mellom &
prioritere ressurser til de som allerede har utviklet behov for hjelp og til forebyggende arbeid.

To &r med pandemi og nedstengninger har fart etablering av viktige sosiale relasjoner pa
primeerarenaer som barnehage, skole og fritidstilbud er blitt sterkt bergrt. Flere av kommunene sier
det er viktig at vi na far disse primaerarenaene opp a ga igjen. Dette handler aller mest om
forebygging. For barn og unge som har utviklet problemer i perioden med pandemi, har kommuner
selv satt i gang tiltak som for eksempel flere miljgterapeuter inn i skolene og ambulante team for &
komme raskere i posisjon til & hjelpe.
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