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Psykiatri og Børne- og Ungdomspsykiatri har nationalt stor bevågenhed med bl.a. fokus på 
ligestilling af psykiatriske og somatiske patienter, indførelse af udrednings- og behandlingsret samt 
reduktion af tvang. Dette fokus er velkomment, idet psykiatriområdet igennem en årrække har været 
nedprioriteret i fht. de somatiske specialer. I det lys finder vi det yderst beklageligt, at man 
overvejer at inddrage det psykiatriske område i besparelserne i Region Midt, og på den måde 
risikerer at sætte den igangværende udvikling i stå eller direkte tilbage. Psykiatri og børne- og 
ungdomspsykiatri er aktuelt igennem meget store omlægninger for at leve op til de prioriterede mål, 
og det er afgørende nu at kunne opretholde et højt fagligt niveau og bevare muligheden for at 
rekruttere og fastholde kvalificerede medarbejdere. 
  
Yderligere vil vi gøre opmærksom på, at psykiatrien igennem flere år har sikret overholdelse af det 
samlede budget samt levet op til den forventede produktionsøgning indenfor budgettets ramme, 
hvorfor vi må undre os over, at budgetoverskridelser på andre områder i regionen får afsmittende 
effekt på budgettet til udredning og behandling af de psykiatriske patienter.  
 
Børne- og ungdomspsykiatrien har særligt fokus på at bremse udviklingen af psykisk sygdom samt 
at forebygge komplikationer til og senfølger af psykiatriske sygdom med tidlig debut, hvorfor de 
langsigtede konsekvenser af besparelser på dette område kan være omkostningsfulde. Overordnet 
bør der være opmærksomhed på, at en voldsomt øget ambulant produktivitet ikke må medføre for 
tidlige afslutninger med flere genhenvisninger til følge.   
 
 
Den udmeldte ramme for besparelserne i psykiatrien er omfattende, og en så betydelig besparelse 
kan ikke ske uden væsentlige implikationer. I lyset heraf vil vi gerne anerkende den seriøse og 
detaljerede gennemgang af spareforslagene fra arbejdsgruppen i psykiatri.  
 
Særligt vil vi gerne anerkende de fornuftige og velgennemtænkte principper for besparelsen 
herunder overvejelser om: 

• mindst mulig besparelse på kliniske ressourcer 
• omlægninger til større og mere bæredygtige enheder med stordriftsfordele 
• at indtænke muligheden for et mere differentieret patienttilbud 
 

Vi har på enkelte områder bemærkninger eller uddybende overvejelser i fht. konsekvenserne, 
såfremt man vælger at gennemføre de nævnte besparelser.  
 
Spareforslag 1.1 produktivitet og forenkling 
Vi noterer med tilfredshed, at man har anerkendt den betydelige spareproces, som BUC allerede har 
gennemgået i 2015 og den yderligere besparelse, som allerede er besluttet vedrørende 2016. Den 
har allerede medført en væsentlig reduktion i budget, og en række af de nævnte omlægninger er 
allerede effektueret eller undervejs.  
 
Den foreslåede samling af den ambulante ungdomspsykiatri i RM på to matrikler vurderes at kunne 
medføre mere effektive arbejdsgange og bedre udnyttelse af de kompetencer og ressourcer, der 
findes blandt de få medarbejdere i Viborg, samt optimere den ledelsesmæssige indsats. Vi skal dog 
gøre opmærksom på, at der ikke er repræsentation af ungdomspsykiatrisk ambulatorium i Viborg i 
forretningsudvalget.  



 
Spareforslag 3.1 Servicefunktioner 
Vi er enige i, at det er hensigtsmæssigt at indhente besparelser på ikke-kliniske områder så vidt 
muligt. Vi vil dog henlede opmærksomheden på, at øget patientflow medfører øget behov for 
service og rengøring. Det er vigtigt, at yderligere besparelser på dette område ikke resulterer i 1) at 
opgavevaretagelsen flyttes til klinisk arbejdende personale 2) at der sker en væsentlig reduktion i de 
hygiejniske standarder til gene for personale eller patienter.  
 
Spareforslag 3.3 Organisatoriske sammenlægninger 
Vi er enige i, at den foreslåede nedlæggelse af Børne- og Ungdomspsykiatrisk Friklinik og 
overførsel af de ambulante aktiviteter i Børne- og Ungdomspsykiatrisk Center kan medføre mere 
robuste og bæredygtige enheder, og vil kunne medføre besparelser vedrørende ledelsesfunktioner 
og administrative funktioner. Vi skal dog gøre opmærksom på, at der ikke er repræsentation fra den 
Børne- og Ungdomspsykiatriske Friklinik i forretningsudvalget.  
 
Spareforslag 3.5 Kørsel og mødeforplejning 
Det er en relevant proces, som er godt i gang understøttet af sundhedsaftalerne. Jf. de nationale 
kliniske retningslinjer for udredning og behandling af ADHD og autismespektrumforstyrrelser, kan 
visse undersøgelser dog alene ske i barnets nærmiljø, hvilket er en integreret del af god 
børnepsykiatriske udredning og behandling. 
 
Spareforslag 4.1 arbejdsgange og forenkling 
De planlagte besparelser i BUC på 5 mio. i 2015 og yderligere 7 mio. i 2016 er planlagt til at 
omfatte både lægesekretærer og klinisk personale i det omfang, der ledelsesmæssigt findes relevant. 
Det er således forventningen, at de besparelser, der forventes at ligge indenfor dette punkt, er 
rummet i de allerede planlagte besparelser i BUC.  
 
Der er angivet en række forslag til initiativer vedrørende arbejdsgange og forenkling. Det er vores 
forventning, at det er den lokale ledelse, der udmønter relevante initiativer i den enkelte enhed udfra 
en faglig vurdering af den mest hensigtsmæssige tværfaglige personalesammensætning i forhold til 
enhedens opgaver. 
 
I den allerede planlagte besparelse ligger også initiativer vedrørende forenkling af kvalitetsarbejdet 
og implementering af IT, hvilket er relevant. Det er dog væsentligt at være opmærksom på, at 
sådanne initiativer kræver en betydelig indsats at forberede og implementere, hvorfor en besparelse 
ikke kan forventes umiddelbart.  
 
Kommentarer til forslag fra øvrige arbejdsgrupper 
Det er svært på nuværende tidspunkt at gennemskue betydningen af arbejdet i de øvrige 
temagrupper for det børne- og ungdomspsykiatriske speciale. 
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