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Syfte

Syftet med rutinen ar att sakerstalla en enhetlig handlaggning som tydliggdr ansvar och
vardnivaer inom Region Halland avseende barn med psykisk ohélsa.

Bakgrund

Den tidigare handlaggningséverenskommelsen mellan narsjukvarden och barn- och
ungdomspsykiatrin har avvecklats. Detta har skapat ett behov av en ny regional rutin som
tydliggor ansvarsférdelning och handlaggning mellan primarvards- och specialistvardsniva
inom Region Halland. Aven samverkan med Hallands kommuner kring barn med psykisk

ohalsa tydliggors pa en dvergripande niva.

Tillampning

Rutinen géaller verksamheter inom Region Halland och privata vardgivare samt beror
Hallands kommuner. Den beskriver dvergripande ansvar och handlaggning och omfattar inte
specifika insatser, behandlingsval eller atgarder vid enskilda diagnoser eller tillstand.

Ungas psykiska halsa (UPH) ar organisatoriskt placerad inom Psykiatri Halland och
motsvarar forsta linjens vard for psykisk halsa pa primarvardsniva.

Barnets rattigheter

Barn som mater halso- och sjukvarden har sarskilda rattigheter och behov som ska beaktas i
all vard och handlaggning. Barn avser personer under 18 ar. Barnkonventionen’ tydliggor att

1 Lag (2018:1197) om Forenta nationernas konvention om barnets rattigheter
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alla barn har ratt till basta maéjliga halsa och ska bemdtas med respekt for sin integritet och
sjalvbestdmmande.

Barnets basta ska alltid vara vagledande for halso- och sjukvarden. Yngre barn féretrads av
vardnadshavare, men barnets delaktighet ska 6ka med alder och mognad. Vardnadshavare
ansvarar for att barnets vardbehov tillgodoses.

Beddmningar av barnets basta ska baseras pa barnets uttryck, vardnadshavarnas
information och professionell kunskap (Regional tillampning av Barnkonventionen inom
hélso- och sjukvarden; Barn och vardnadshavares rattigheter i halso- och sjukvarden)

All halso- och sjukvardspersonal har ansvar att uppmarksamma barn som far illa, vald i
nara relation, substansbruk och suicidrisk.

Vid misstanke om att ett barn far illa finns skyldighet att géra en orosanmalan till
socialtjansten. Se regional rutin Orosanmalan till socialtiansten - barn

Psykisk ohidlsa hos yngre barn

Psykisk ohélsa hos barn i aldern 0 ar till férskoleklass ar svarare att upptacka an hos aldre
barn, eftersom symtomen tar sig andra uttryck och ar svarare att skilja fran normalutveckling.
Diagnosmanualerna ICD-10 och DSM-5 ger otillrackligt stoéd, och nationella kunskapsstod
saknas till stor del for denna aldersgrupp.

Ett av f& dokument som ndmner yngre barn ar Riktlinje for depression hos barn 6-17 ar,
framtagen av Svenska Foreningen for Barn- och Ungdomspsykiatri (SFBUP). | riktlinjen
beskrivs att depression hos spada och smabarn har ett tydligt samband med svara
upplevelser, vanvard, eller misshandel. Symtomen kan bland annat yttra sig som gnallighet,
minskad nyfikenhet, sémnsvarigheter samt tillbakagang i utvecklingen och, i svara fall, apati.
Psykisk ohalsa hos yngre barn kan ocksa uttryckas genom svarigheter att reglera kanslor,
uttrycka behov, skapa trygga anknytningsrelationer eller att utforska och lara pa ett
aldersanpassat satt. Vid misstanke om psykisk ohalsa ska barnets symtom alltid beskrivas.

Vardkedja vid psykisk ohdlsa hos barn

Vardkedjan ska sakerstalla att barnet far vard pa ratt vardniva utifran behov. Bedémning av
barnets symtom, funktionsniva och komplexitet — exempelvis symtombredd, varaktighet,
familjesituation och tidigare behandling — ligger till grund for vilken vardniva som ansvarar for
insatserna (se figur 1).
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Ihallande psykiska
besvar

Ihallande symtom och
svarigheter som inte
uppfyller kriterier fér en
psykiatrisk diagnos.

Nar psykiska besvar ar
ihéllande och svéra kan de
leda till tydliga problem, till
exempel med att klara av
vardagen.

Lindriga psykiatriska
tillstand

Lindriga symtom och
funktionspéverkan som
uppfyller kriterier for en
psykiatrisk diagnos.

Det kan rora sig om en
tydlig eller en mer diffus
problematik som medfor
lidande och/eller
funktionsnedsattning.
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Medelsvara
psykiatriska tillstand

Medelsvara symtom och
funktionspéaverkan som
uppfyller kriterierna for en
eller flera psykiatriska
diagnoser.

Ofta langvarig problematik
eller nydebuterade symtom
som medfor stort lidande
och/eller
funktionsnedsattning.

Svara psykiatriska
tillstand

Svara symtom och
funktionspaverkan som
uppfyller kriterierna for en
eller flera psykiatriska
diagnoser.

Omfattande lidande och
funktionsnedsattning inom
flera omraden i livet. Ofta
langvarig och komplex
symtombild med ytterligare

komplicerande faktorer
sasom olika typer av
sociala problem. Kan vara
akut.

Barn- och
ungdomspsykiatrin
ansvarar for att ge véard

Primarvardsnivan och
barn- och
ungdomspsykiatrin
ansvarar for att ge vard

Primarvéardsnivén
ansvarar for att ge vard

Figur 1. Ansvarsfordelning och uppdrag for barn med psykiska besvér och psykiatriska tillstand. Kélla: SFBUP.

Vardkedja vid psykisk ohédlsa hos barn i Region Halland

En vag in — kontaktcenter (EVIK)

En vag in — Kontaktcenter (EVIK) ar Region Hallands gemensamma ingang for arenden som
ror psykisk ohalsa hos barn och fungerar som en mottagningsfunktion. EVIK tar emot
vardbegaran, gor en forsta beddmning av vardbehovet via telefon och bokar vid behov till ratt
vardniva (primarvards- eller specialistvardsniva) utifran svarighetsgrad och komplexitet. EVIK
erbjuder aven radgivning samt konsultation till personal, sarskilt i arenden dar en
vardbegaran kan bli aktuell. Om barnets behov battre tillgodoses inom annan verksamhet,
exempelvis socialtjanst eller skola, lotsas barnet/familjen vidare dit.

Primarvardsniva

Primarvardsnivan utgor forsta instans i vardkedjan och omfattar bland annat barnhélsovard,
ungdomsmottagning och narsjukvard samt UPH. Verksamheterna ansvarar for att tidigt
uppmarksamma psykisk ohalsa, genomféra initiala bedémningar och erbjuda tidiga insatser.

Specialistvardsniva
Specialistvardsnivan avser barn- och ungdomspsykiatrin (Bup) som ansvarar for barn 0-17
ar med medelsvar till svar psykisk ohalsa samt komplexa psykiatriska tillstand.

Vardansvar

Primarvardsniva
Barnhalsovard (BHV)

e Ansvarar for barn fran 0 ar till forskoleklass.

o Framja barns halsa och utveckling, férebygga ohéalsa samt tidigt identifiera och
initiera atgarder vid avvikelser i barns halsa, utveckling och uppvaxtmiljé.

e Erbjuder insatser utifran barnets behov vid psykisk ohalsa (se avsnitt Psykisk ohalsa
hos yngre barn)

Rutin: Psykisk ohalsa hos barn 0—17 ar — Vardansvar och handlaggning Sida 3 av 12
RH-18668

Faststalld av: Regional samordnande cheflakare, Faststallt: 2026-06-18

Huvudférfattare: Jarbin Hdkan PSH

Medforfattare:



? Regign Halland Galler for: Region Halland hélso- och sjukvard

e Vid behov av insatser pa specialistvardsniva gallande utredning och behandling
skickas vardbegaran till EVIK.
o Vid misstanke om autism skickas vardbegaran till barnhabiliteringen.

Narsjukvard

e Ansvarar for att utreda och behandla somatiska symtom kopplade till psykisk ohéalsa.

e Samverka med relevanta aktorer.

¢ Vid behov av psykiatrisk bedémning eller insats inom specialistvard skickas
vardbegaran till EVIK.

Ungdomsmottagning (UM)

e Erbjuder lagtroskelstdd for barn, aldern 13-23 ar.

e Arbetar utifran ett helhetsperspektiv med fokus pa sexuell och reproduktiv halsa samt
psykisk och psykosocial halsa.

e Gerradgivning, stédsamtal och enklare insatser vid lindrig psykisk ohalsa.

¢ Arbetar halsoframjande och férebyggande utifran barnets livssituation.

e Samverkar med relevanta aktorer, sdsom elevhalsa, narsjukvard, psykiatri och
socialtjanst.

¢ Vid behov skickas vardbegaran till EVIK.

Ungas psykiska halsa (UPH)

e Ansvarar for forsta linjens vard for barn fran 6 ars alder eller fran start av
forskoleklass, till 17 ar.

e Ansvarar for lindrig till medelsvar psykisk ohalsa.

o Erbjuder tidiga och férebyggande insatser samt stéd och behandling.

¢ Vid behov av specialistvard skickas vardbegaran via EVIK efter konsultation med
Bup.

Specialistvardsniva
Barn- och ungdomspsykiatri (Bup)

e Ansvarar fér barn 0-17 ar med medelsvar till svar psykisk ohalsa och med tydlig
funktionsnedsattning.

e Genomfor utredning, diagnostik och behandling.

e Tar emot vardbegaran vid akuta tillstdnd samt ansvarar for heldygnsvard.

e Ansvarar for vard av betydande psykiatrisk samsjuklighet hos barn 6-17 ar med
intellektuell funktionsnedsattning (IF), dvs. medelsvar till svar psykisk ohalsa som
medfor tydlig funktionsnedsattning.

Barnhabilitering
e Ansvarar for utredning, diagnostik och habiliterande insatser for:

o barn 0-5 &r vid misstanke om autism
o barn 6-17 ar med autism, ADHD eller lindrig till medelsvar annan psykisk
ohalsa i kombination med IF.
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Ansvarsfordelning per diagnosomrade
Ansvarsférdelningen i bilaga 2 avser i forsta hand gransdragningen mellan UPH och Bup.

Ovriga berorda verksamheter

Ansvarsfordelningen mellan BHV och specialistvard beskrivs dvergripande i avsnittet
Vardansvar.

For vissa diagnosomraden finns regionala processbeskrivningar for adhd, autism och
kdnsdysfori hos barn. Dessa processbeskrivningar kan, utéver UPH och Bup, dven involvera
BHV, UM och HAB. Mer information om ansvarsférdelning framgar i bilaga 2.

Samverkan och samordning

Inom Region Halland

Nar barn med psykisk ohalsa har behov av insatser fran flera verksamheter och vardnivaer
ska samverkan sakerstalla ett samordnat och sammanhallet stod utifran barnets behov.
Samverkan ska tydliggéra ansvar, samordna insatser och gemensam uppféljning mellan
berdrda.

Mellan Region Halland och Hallands kommuner

Nar barnets behov omfattar insatser fran bade region och kommun ska samverkan ske enligt
regional 6verenskommelse?. Den anger ramarna for hur Region Halland och Hallands
kommuner gemensamt ska arbeta for att tillgodose barnets behov av vard, stéd och omsorg.
Vid behov av samordnade insatser ska en samordnad individuell plan (SIP) upprattas enligt
gallande SIP-processen - Vardgivare.

Nar SIP inte ar aktuellt kan samverkan ske genom exempelvis samordningsmote,
natverksmote eller gemensam planering samt ska utga fran en individuell bedémning av
barnets behov.

Vardbegaran

| Region Halland ska vardbegaran for barn med psykisk ohalsa i forsta hand skickas via
EVIK. Det finns nagra undantag dar vardbegaran ska skickas direkt till annan mottagning
samt vid akuta tillstand.

Hur skickas vardbegaran:
« Patient eller vardnadshavare

Kan skicka egen vardbegaran till EVIK via 1177 eller per telefon 010-476 19 99.

o Vardgivare
Skickar vardbegaran till EVIK i Cosmic. Bilaga 1. Stéd infér vardbegaran till En vag in
- kontaktcenter (EVIK) kan anvandas som stdd.

2Regional 6verenskommelse om samverkan mellan Region Halland och Hallands kommuner
avseende ansvarsfordelning och samordnade insatser till barn, individer med psykisk
funktionsnedséattning, individer med riskbruk, skadligt bruk och beroende samt unga som vardas
utanfér det egna hemmet
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¢ Hallands kommuner (elevhalsa och socialtjanst)
Skickar digital vardbegaran via En vag in - Region Halland efter inhamtat samtycke
fran barnet och/eller vardnadshavare.

Triagering av vardbegaran inom EVIK

Nar barn remitteras till EVIK fran annan verksamhet beddms om underlaget ar tillrackligt for
en tillforlitlig triagering. Vid tillracklig information bokas barnet till Iamplig vardniva. Relevanta
skattningsformular, inklusive féraldraversion av BCFPI, inhamtas digitalt via Amni care
(tidigare Blaappen). Vid otillrackligt remissunderlag, men dar vardbehov anda kan
misstankas, genomfors en semistrukturerad intervju med barn eller vardnadshavare. Vid
behov inhamtas kompletterande information fran remittent eller andra berérda aktorer,
exempelvis skola.

Undantag — nér vardbegaran inte skickas till EVIK

 Vid misstanke om &tstérning skickas vardbegaran direkt till Atstérningsenheten.
e Vid misstanke om autism hos barn fran 0 ar till forskoleklass, skickas vardbegaran
direkt till Barnhabiliteringen.

Akuta tillstand

¢ Vid akuta tillstand ska barnet remitteras direkt till aktuell Bup-mottagning, utan
mellanled via En vdg in — kontaktcenter.

Dokumentation

All dokumentation sker i journalsystemet Cosmic enligt regional rutin Cosmic -
Véarddokumentation

Relaterade lankar

Psykisk hélsa - Vardgivare

Suicidprevention - Vardgivare

Vald i nara relationer inkluderat hedersrelaterat vald och fértryck - Vardgivare
Barnhélsovard - Vardgivare

En vag in - kontaktcenter barn och ungas psykiska halsa - 1177

Psykisk héalsa hos barn och unga - Socialstyrelsen

Nationella vard- och insatsprogram

Krisplan — Ta fram, anvand och folj upp - Socialstyrelsen

Du kan géra skillnad nar nagon har tankar pa att ta sitt liv - Socialstyrelsen

Bilagor
Bilaga 1. Stod infor vardbegéran till En vag in - kontaktcenter (EVIK)
Bilaga 2. Ansvarsfoérdelning per diagnosomrade

Uppdaterat fran foregaende version
Ny rutin
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Bilaga 1.

Stod infor vardbegaran till En vag in - kontaktcenter (EVIK)

Mallen ar framtagen som stod for vardgivare vid utfardande av vardbegaran och
anger vilka uppgifter som behdver finnas med for att underlatta triagering till ratt
vardniva.

Vardbegaran bor innehalla foljande uppgifter:

e Fragestallning
Ange tydligt vad vardbegaran avser samt barnets och vardnadshavarens
installning till vard.

¢ Problembeskrivning
Kort sammanfattning av barnets aktuella svarigheter och férlopp.

e Psykiska symtom
Beskriv observerade eller rapporterade symtom pa psykisk ohalsa.

e Livsstilsfaktorer
Kartlagg:

S6mn

Fysisk aktivitet
Kostvanor
Skolgang
Droger

O O O O O

e Funktionsniva
Bedom barnets funktion i vardagen (skola, hem, fritid, socialt) i beskrivande
termer.

e Somatisk hélsa
Ange eventuella medicinska diagnoser och aktuell medicinering.
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Bilaga 2. Ansvarsfordelning per diagnosomrade

Observera att rubriken Kunskapsstéd inkluderar nationella och regionala kunskapsstod.

Diagnosomrade

Adhd

Ar en utvecklingsrelaterad funktionsnedsattning som
paverkar uppmarksamhet, impulskontroll och
aktivitetsreglering. Lindriga svarigheter kan ofta
hanteras med stodinsatser i hemmet och skolan, och
mildare former kan férekomma tillsammans med
beteendeproblem, angest eller depression. Forskola
och skola ar ofta férst med att uppmarksamma och
hantera svarigheter i skolmiljon.

Autism

A ren utvecklingsrelaterad funktionsnedséttning som
innebar svarigheter med socialt samspel, egenartade
intressen eller rutinbundenhet. Tydlig autism
upptacks ofta tidigt, medan lindriga former ofta blir
patagliga under skolaren och tonaren nar kraven pa
sjalvstandighet dkar. Aven lindriga former kraver
anpassningar och strukturerat stod i vardagen.

Beteendesyndrom

Trotssyndrom och uppférandestorning

debuterar ofta i tidiga skolar och medfor 6kad risk for
skadligt bruk/beroende, antisocialt beteende,
depression och sjalvskadebeteende. Fore puberteten
ar behandling i forsta hand foraldratraning och stod i
foraldraskapet, medan tonaringar behéver samtal for
att hantera relationer och livsstil.

Primarvardsniva

UPH

Lindriga svarigheter med
koncentration och
aktivitetsreglering med

begransad funktionspaverkan.

UPH

Autistiska drag och lindriga
svarigheter inom ett bredare
spektrum av

utvecklingsrelaterade symtom

med begransad
funktionspaverkan.

UPH

Lindrigt trotssyndrom eller
medelsvar med begransad
funktionspaverkan.

Lindrig uppférandestérning.

Specialistvardsniva

Bup

e Alla med grundad
misstanke om adhd med
tydlig funktionspaverkan.

Barnhabilitering

e Barn 0-5 ar vid misstanke

om autism, oavsett
indikation pa IF.

Bup

e Beddmning av barn 617 ar
vid valgrundad misstanke

om autism, utan IF, och
med tydlig
funktionspaverkan.

Bup

e Medelsvart till svart
trotssyndrom med tydlig
funktionspaverkan.

e Medelsvar och svar
uppférandestorning.

Kunskapsstod

Regional
processbeskrivning

ADHD

Riktlinjer for Adhd —
Svenska Foreningen
for Barn- och
Ungdomspsykiatri

Regional
processbeskrivning -

Autism

Riktlinjer for autism —
Svenska Foreningen
for Barn- och
Ungdomspsykiatri

Riktlinjer for
beteendesyndrom —
Svenska Foreningen
for Barn- och
Ungdomspsykiatri
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Vid beteendeproblematik som drivs av hog
belastning i familj och/eller omsorgssvikt, dvervag
kontakt med socialtjanst for insatser till familjen.
Bipoldra och psykotiska syndrom

Mani debuterar oftast efter puberteten, ofta med
depressioner. Insjuknandet kan ibland vara akut,
vilket gor diagnosen relativt enkel att stalla. Vanligare
ar ett smygande forlopp under flera &r med korta
episoder av upprymdhet, forandrat beteende och
Okad aktivitetsniva, blandat med perioder av angest
eller nedstamdhet.

Schizofreni ar mer ovanlig och debuterar oftast i sena
tonar eller tidig vuxenalder. Forloppet utvecklas
gradvis med social isolering, misstanksamhet och
udda beteende. Arftlighet 6kar misstanken vid bada
tillstanden.

Depression

Ar vanligt hos ungdomar och kraver riktade fragor om
nedstadmdhet, gladjeforlust och dédstankar. Symtom
kan maskeras av beteendesyndrom, substansbruk,
somatisering eller tonarsfrigérelse. Férekomsten okar
efter puberteten till samma nivad som hos vuxna.
Tidiga stodinsatser och uppféljning ar avgérande for
tillfrisknande.

Rutin: Psykisk ohalsa hos barn 0—17 ar — Vardansvar och handlaggning

RH-18668

UPH

e Vid valgrundad misstanke
skickas vardbegéran, utan
fordrojning, till Bup.

¢ Vid diffusa symtom och
funktionsnedsattning samt
arftlighet skickas vardbegaran
till Bup.

e Vid lindriga besvar och oklar
diagnos, boér fornyad
beddmning i UPH goras efter
viss exspektans eller efter
konsultation med specialist.

UPH

e Lindrig och medelsvar
okomplicerad depression.

e Vid utebliven forbattring efter
adekvat behandling skickas
remiss till Bup.

Faststalld av: Regional samordnande cheflakare, Faststallt: 2026-06-18

Huvudforfattare: Jarbin Hakan PSH
Medforfattare:

Bup

e Diagnostisera och behandla
bipolara och psykotiska
syndrom.

Bup

e Medelsvar depression med
hég komplexitet.

e Svar depression.

Sida9av 12

Riktlinjer for bipolar
sjukdom— Svenska
Foreningen for Barn-
och Ungdomspsykiatri

Riktlinjer for
depression — Svenska
Foreningen for Barn-
och Ungdomspsykiatri
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\? Region Halland

Konsdysfori

Innebar en ihallande upplevelse av att
konsidentiteten inte dverensstammer med det
juridiska konet, vilket kan medféra psykiskt lidande
och nedsatt funktion. Tillstandet &r komplext och kan
forstarkas av sociala normer, vilket 6kar risken for

depression och angest.

Substansbrukssyndrom

Vard vid substansbrukssyndrom och psykiatrisk
samsjuklighet ska ges parallellt och integrerat i

samverkan med socialtjansten.

Rutin: Psykisk ohalsa hos barn 0—17 ar — Vardansvar och handlaggning

RH-18668

Galler for: Region Halland halso- och sjukvard

UM

Genomfor utforskande samtal

Vid behov av psykiatrisk
beddmning skickas
vardbegaran till EVIK.

UPH

Hanvisa till UM for utforskande
samtal.

Vid behov av psykiatrisk
beddmning skickas
vardbegaran till EVIK.

Ansvarar for fortsatt vard vid
lindrig till medelsvar psykisk
ohalsa, aven under tiden och i
vantan pa utredning.

UPH

Uppmarksamma begynnande
substansbrukssyndrom och vid
behov gora orosanmalan till
socialtjanst.

Faststalld av: Regional samordnande cheflakare, Faststallt: 2026-06-18

Huvudforfattare: Jarbin Hakan PSH

Medforfattare:

Bup

e Ansvarar for att utféra en
grundlaggande psykiatrisk
bedémning for att utesluta
kontraindikationer.

e Vardbegaran till NHV
utfardas enligt vardriktlinje

e Ansvarar for fortsatt vard vid
medelsvar till svar psykisk
ohalsa, dven under tiden
och i vantan pa utredning.

Bup

e Uppmarksamma
begynnande substansbruks-
syndrom och vid behov gora
orosanmalan till socialtjanst.

e Beddmning och behandling
av abstinenssyndrom.
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Regional
processbeskrivning for

Konsdysfori hos barn
och ungdomar under
18 ar

Vardriktlinje-
Handlaggning vid
kénsdysfori hos barn
och ungdomar under
18 ar

Skadligt bruk och
beroende av alkohol -
1177 for vardpersonal

Skadligt bruk och
beroende av narkotika
- 1177 for

vardpersonal
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Tics och Tourettes syndrom UPH
Tics debuterar oftast i tidiga skolar, &r som mest e Tics med behov av radgivning

uttalade vid 12—-13-arsalder och avtar ofta spontant utéver EVIK
under senare tonaren. De ger séllan
funktionsnedsattning. Samsjuklighet med adhd eller
OCD ar ofta mer besvarande och behdver bedémas.
Forsta steget i behandling ar psykoedukation.
Tourettes syndrom innebéar bade motoriska och
vokala tics som kvarstar i 6ver ett ar och kan da
krédva behandling.
Trauma och stressrelaterade syndrom UPH
Krisreaktioner omfattar anpassningsstorning, akut e Anpassningsstérning och akut
stressyndrom och posttraumatiskt stressyndrom stressyndrom.
(PTSD).
e Om PTSD utvecklas, skickas
vardbegaran till Bup.
Angestsyndrom UPH

Omfattar separationsangest, social fobi, inklusive
selektiv mutism samt andra specifika fobier,
paniksyndrom och generaliserad angest (GAD).
Syndromen ar ofta underdiagnostiserade och kan
yttra sig som undvikande beteende och
funktionsnedsattning, snarare an uppenbar angest.

e Lindrigt &ngestsyndrom och
medelsvar okomplicerad
angeststorning.

e Vid utebliven forbattring efter
adekvat behandling skickas
vardbegaran till Bup.

Rutin: Psykisk ohalsa hos barn 0—17 ar — Vardansvar och handlaggning
RH-18668

Faststalld av: Regional samordnande cheflakare, Faststallt: 2026-06-18
Huvudférfattare: Jarbin Hakan PSH

Medforfattare:

Galler for: Region Halland halso- och sjukvard

Bup

e Behandlingskravande tics
(beteendeterapi, farmaka)

Bup

e PTSD dar det finns
forutsattningar for
psykoterapeutisk
behandling.

Bup

e Medelsvara angestsyndrom
med hég komplexitet.

e Svara angestsyndrom.
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Riktlinjer for trauma
och stressrelaterade
syndrom — Svenska
Foreningen for Barn-
och Ungdomspsykiatri

Riktlinjer for angest
och tvdng — Svenska
Foreningen for Barn-
och Ungdomspsykiatri
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Atstérningar
Traditionella atstérningar med viktfobi debuterar
ofta i tonaren.

Suicid — Suicidprevention

Fullbordade suicid ar ovanliga i alder 0—17 ar, men
forekommer framst bland barn i alder 15-17 ar.
Viktiga riskfaktorer ar tidigare suicidforsok,
pagaende depression, sjalvskadebeteende,
impulsiv aggressivitet, foralders suicidforsék samt
kritiska livshandelser som férluster och storre
besvikelser.

Suicidrisk ska alltid kartlaggas vid kontakt med
patienter med psykisk ohalsa. Det ar viktigt att
noggrant undersdka barnets tankar och intentioner
vid alla sjalvskadehandlingar.

Rutin: Psykisk ohalsa hos barn 0—17 ar — Vardansvar och handlaggning

RH-18668

Galler for: Region Halland halso- och sjukvard

UPH

e Uppmarksamma och
diagnostisera atstérningar.

e Behandlar lindriga atstérningar
UNS hos i 6vrigt valfungerande
patienter utan samsjuklighet,
exempelvis vid:

o Hetsatningsproblematik
utan kompensatoriska
beteenden.

o Lindrigare
atstorningsproblematik utan
snhabbt viktras, utan
allmanpaverkan och med
vikt inom normalomradet.

UPH

e Bedbdma och ge adekvata
insatser till pAgaende patienter
med lag suicidrisk.

Faststalld av: Regional samordnande cheflakare, Faststallt: 2026-06-18

Huvudforfattare: Jarbin Hakan PSH
Medforfattare:

Atstérningsmottagning

Anorexia nervosa, bulimi,
anorektisk atstérning med
undervikt eller snabbt
viktras med
allmanpaverkan.

Atstérning UNS med lag
funktionsniva, annan
kronisk somatisk sjukdom
som t.ex. diabetes,
inflammatorisk tarmsjukdom
eller psykiatrisk
samsjuklighet sasom
depression eller tvang.

Bup

Beddma och ge adekvata
insatser till patienter med
medelh6g och hog
suicidrisk.
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Riktlinjer for atstorningar
— Svenska Foreningen
for Barn- och
Ungdomspsykiatri

Suicidstegen

Sjalvmordsriskbedémning
— Svenska Foreningen
for Barn- och
Ungdomspsykiatri
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