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Neuropsykiatriska
funktionsnedsattningar

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om att utreda behovet av att neuropsykiatriska funktionsnedséttningar
omfattas av vardgarantin.

Motivering

I vart samhille finns manga som lever med neuropsykiatriska funktionsned-
sattningar sdsom adhd, damp, Tourettes syndrom, autism, tvangssyndrom,
dyslexi samt Aspergers syndrom. Detta dr funktionsnedséttningar som ofta
ger sig till kdnna under barndomen och paverkar individens vardag i bety-
dande grad. Gemensamma drag &r inldrningsproblem och svarigheter i det
sociala samspelet, men det rdder stora variationer nér det giller graden av
funktionsnedséttning och hur den kommer till uttryck.

Regeringen har paborjat viktiga reformer inom psykiatrin. Sedan den till-
tridde har 3,7 miljarder tillskjutits for att landstingen ska kunna erbjuda en
bittre vard inom psykiatrin. Tillgangen till barn- och ungdomspsykiatri har
okat. Dock kan det fortfarande ta mycket lang tid fran att den forsta kontakten
med vérden tas till dess en neuropsykiatrisk utredning (NPF-utredning) dger
rum. Uppgifter frén Attention visar att vintetiden i exemplevis Vistra Gotal-
and varierar mellan tre ménader och sex ar.

Alla ménniskor har dock rétt till en virdig, hdgkvalitativ vard oavsett bo-
stadsort. NPF-utredningar borde dérfor omfattas av vardgarantin. Dérigenom
skulle vi sékerstdlla alla ménniskors rétt till en god vard inom rimlig tid av
personal med neuropsykiatrisk specialkompetens. Nér utredningen sedan ar
klar bor den foljas av behandling, rdd och stddinsatser for att stodja individen
i vardagen.



Fel! Okint namn pa

For att hindra att kderna till neuropsykiatrisk utredning véxer har nagra
landsting under vissa perioder satt en hogsta aldersgrians for nar man far stélla
sig i ko till en sadan utredning. Sadana grianser har provats bland annat i
Vistra Gotaland, ddr man under perioder forvégrat personer dver 35 ar att
stilla sig 1 ko for en NPF-utredning. Detta dr mycket diskriminerande da alla
ménniskor maste ha ratt till utredning och det bor darfor inte vara tillatet att
vigra utredning.

Oro hos foréldrar eller andra i omgivningen for att ett barn inte utvecklas
som forvéntat eller har problem med inlérning, beteende eller anpassning dr
det som oftast initierar en utredning. En fullstédndig utredning gors av specia-
listlakare och psykolog med sérskild kompetens. Om det finns sérskilda fra-
gor som ror motorik eller sprak kan sjukgymnast, arbetsterapeut, logoped
eller specialpedagog behdvas vid utredningen. Det dr viktigt att utredningen
gors med ett brett synsitt, att man gar igenom hur barnet fungerar pa olika
omraden. Information ska inhdmtas fran sdvil fordldrar som barnets larare
eller forskollarare. All erfarenhet visar att en tidig upptéckt som ger mojlighet
till tidiga insatser &r oerhort betydelsefullt for utvecklingen langre fram. Dér-
for ar det ocksa av stor vikt att det finns kunskaper om neuropsykiatriska
funktionsnedséttningar inom barnavardscentral, forskola, skola, habilitering,
socialtjénst och andra berdrda instanser i varje kommun.

Principerna for utredning av vuxna ir desamma som for barn, vilket inne-
béar att ldkare och psykolog med neuropsykiatrisk eller neuropsykologisk
kompetens utreder. Ibland behdver utredningen kompletteras med motoriska
eller sprakliga bedomningar. Problematiken for dem med neuropsykiatriska
funktionsnedséttningar dr ofta komplex och kombinerad med olika palagring-
ar sasom missbruk, dtstorningar, dngesttillstand, fobier, depressioner, tvangs-
syndrom eller bipolédr sjukdom. D& ingen yrkeskategori kan behandla eller
bemota dessa problem pd egen hand ér tillgang till brett sammansatta team
nddvindig. Det dr av storsta vikt att dessa aktorer har en god samverkan sa att
inte den enskilde hamnar mellan stolarna eller drabbas av ett svardverskadligt
system.

Den sé kallade komiljarden &r en viktig satsning som har kortat vardkderna
pa manga hall i landet. Samtidigt &r komiljarden knuten till vardgarantin,
vilket gor att satsningarna blir verkningslosa for just de koer som idag finns
for neuropsykiatriska utredningar.

Idag har vissa landsting, pa ett foredomligt sétt, valt att inforliva neuropsy-
kiatriska utredningar i sina egna vardgarantier. Trots egna regionala positiva
initiativ pd omradet ar det fortfarande ménga landsting som inte réknar in
NPF-utredningar i vardgarantin och som en foljd av detta har mdnga mycket
langa och orimliga koer.

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) ska fran och med nu i hdst in-
kludera kotiden for att genomga en neuropsykiatrisk undersdkning i sin data-
bas. Detta kan forhoppningsvis péd sikt minska kderna genom att det bland
annat blir mojligt att kunna anpassa remitterandet utifran hur kderna ser ut.

Vi anser att det bor utredas om utredningar av neuropsykiatriska funkt-
ionsnedsdttningar ska omfattas av vardgarantin. Detta bor ges regeringen
tillkdnna.
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