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Psykiske sygdomme er
folkesygdomme

Ca. 80% af alle mennesker i Danmark far brug for psykiatrisk behandling i lebet af livet
Over 15% af alle barn og unge far en psykiatrisk diagnose inden de fylder 18 ar.

Ca. 50% af alle psykiske sygdomme har debut i barnealderen



Peak alder for sygdomsdebut

Angst, ADHD og Autisme debuterer i
barnealderen

Depressioner, spiseforstyrrelser,
misbrug og psykoser debuterer i unge-
og voksenalder

Flere unge soger hjlp, fordi stigma er
mindre og adgangen til at fa hjalp er
bedre

Flere unge er sdrbare og stressede?



Samfundstendenser med betydning for trivselsudfordringerne for bgrn og unge

Patologisering
0g en ny
optagethed af
trivsel

Individualisering
og radvildhed

Et forandret Et digitaliseret

foreeldreskab ' H berne- og ungeliv

Nye idealer En tilvaerelse
i hgjt tempo




Peak alder for sygdomsdebut
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Uhlhaas, PJ., Davey, C.G., Mehta, U.M. et al. Towards a youth mental health paradigm: a perspective and roadmap. Mol
Psychiatry 28, 3171-3181 (2023). https://doi.org/10.1038/541380-023-02202-2



Hjernens udvikling
afheaenger af gener og
stimulation fra miljoet.

Pavirkningeri kritiske
faser med seerlig stor
plasticitet og gentagne
pavirkninger spiller en
stor rolle for den psykiske
udvikling.



Balance mellem positive og negative
pavirkninger i den konkrete kontekst



FOREKOMST AF PSYKISK SYGDOM SIDE 10

Andel af alle bgrn som diagnosticeres med en psykisk sygdom fgr alder 18-
arsalderen i Danmark

piger (%) hhv. drenge (%)

Mindst en diagnose 14,6% 15,5%
Angst 7,9% 4,6%
ADHD 3,0% 5,9%
Autisme 1,8% 4,3%
Depression 2,4% 0,9%
OCD 1,0% 0,6%
Tics 0,4% 1,4%
Adfeerdsforstyrrelse  0,5% 1,3%
Spiseforstyrrelse 1,8% 0,3%
Psykose 0,8% 0,5%

KILDE: Dalsgaard, JAMA Psychiatry. 2019, doi:10.1001/jamapsychiatry.2019.3523

Disse tal afspejles internationalt. Kilde: Polanczyk, 2015. ] Child Psychol Psychiatry 2015; 56(3):



Udviklingen af psykisk sygdom

Mentale helbreds-
problemer

Diagnose af psykisk
sygdom/
udviklings-
forstyrrelser

Normale Belastende
reaktioner symptomer

Stigende antal symptomer
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Stigende pavirkning af funktion

Jeppesen P, Obel C, Lund L, Madsen KB, Nielsen L, Nordentoft M. Mental sundhed og sygdom hos bern og unge i alderen
10-24 ar - forekomst, fordeling og forebyggelsesmuligheder. Kebenhavn: Vidensrad for Forebyggelse, 2020: 1-359.



Taerskel for henvisning til psykiatrien

Forebyggelse og tidlig behandling i kommunen

Diagnose

!
|:> : Psykiatrien

Normale Belastende
reaktioner symptomer

Stigende antal symptomer
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Stigende pavirkning af funktion

Jeppesen P, Obel C, Lund L, Madsen KB, Nielsen L, Nordentoft M. Mental sundhed og sygdom hos bern og unge i alderen
10-24 ar - forekomst, fordeling og forebyggelsesmuligheder. Kebenhavn: Vidensrad for Forebyggelse, 2020: 1-359.



Vejen til henvisning til berne- og ungdomspsykiatrien

General
Clinical Chid Psychology
Help-seeking pathways prior to 201, Vol 26(1) 569555
referral to outpatient child and Al et guddnes
adolescent mental health services D“‘cl‘i".ﬁlu;im;?.';"%%ﬁi
®SAGE

Anna Sofie Hansen'? (Y}, Gry Kjaersdam
Telléus'?, Emil Ferk', Christina Mohr-Jensen'?

and Marlene Briciet Lauritsen's?

'Psychiatry, Aalborg University Hospital, Denmark

*Department of Clinical Medicine, Aalborg University, Denmark

*Institute of Communication and Psychology, Psychology, Aalborg University, Denmark

For mere end halvdelen af alle henviste
born gik der > 5 ar fra symptomerne
startede til de blev henvist til berne- og
ungdomspsykiatrien



Foraeldres oplevelse af at veere "kastebold”

"Vi skal lige have en
samtale og sa
vurderer viom | kan

komme videre eller
omi skal tilbage til

"Hvor dejligt...nu kan
vifa hjeelp for vikom
igennem visitations-

W Camilla Krogh - Enhed for samstabelsen

Reference: Analyse udfgrt 2021 i samarbejde mellem de nordjyske kommuner, Praksissektoren og Psykiatrien i Region Nordjylland.



Flere foreeldre gar hjemme pa tabt arbejdsfortjeneste

Siden 2017 er udgifter til foraeldre, der ikke kan passe et job, men gar hjemme hos barn, der er syge eller mistrives steget ar for ar. 1 2021
rundede udgifter til tabt arbejdsfortjeste]l,6 mia. kroner.Det er 610 mio. kroner mere end | 2017, viser tal fra Danmarks Statistik, der er renset
for inflation.

1.800

1600 _e

1400 _—
1.200 .\ ,-/

[ ]
""""'---...____l_' /
1.000 r—— ,

200

Mio. kroner

600

400

200

2011* 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
. Mio. kroner udbetalt i tabt arbejdsfortjeneste til foraeldre

Kilde: Danmarks Statitik (KY050). Tallene er renset for inflation (PL2021). *Farste januar 2011 sendres regler for tabt arbejdsfortjeneste, og antal modtagere falder i 2012, ** |

2020 haeves loftet for, hvad foraeldre kan f4 i tabt erhvervsevne. Det er en del af forklaringen pé, at belebet stiger fra 2019-2020.



Angstlidelser

Angst er en naturlig og grundlaeggende folelse

Opstar i forbindelse med trussel eller fare — hvor vi keemper, flygter
eller fryser (fight or flight response)

Vi har dermed brug for vores ‘angst’ at beskytte os

Stiler ikke efter at veere angst-fri, men at kunne regulere
hensigtsmaessigt



Hvordan ser angst ud hos bern og unge?

Hyppigst forekommende psykiske lidelse i barndommen

5-10% af bern, lider af angst i en grad sa det forstyrrer deres udvikling

Ubehandlet angst gger risikoen for social isolation, mobning, skolefaglige
vanskeligheder, samt for udvikling af psykopatologi i voksenlivet, herunder
angst, depression og misbrug

Angstdiagnose inden 18 ars alderen: piger 7,9% drenge 4,6%

Specialister kan relativt let behandle bgrns angst



Hyppigste angstlidelser og debut

SAD Abnorm separationsangst

SP Enkeltfobi / specifikke fobier
GAD Generaliseret angst

SoP Social fobisk angst

OCD Obsessiv Kompulsiv tilstand
Panikangst

Agorafobi

Debut for 7 ar

Debut ved puberteten

Debut senere i ungealderen



Naturlig angst vs. klinisk angst

Angst er aldersafhaengigt — hvad vi er bange for afhanger af vores alder

Normal angst/frygt eendrer sig gennem livet
For de fleste gar angsten eller frygten i sig selv — pa baggrund af de erfaringer vi gor os

Normal grad af angst/frygt adskiller sig fra klinisk angst i forhold til sverhedsgraden,
men ikke i forhold til indholdet

Barnet kan ikke laengere fungere aldersvarende

Griber forstyrrende ind i tilveerelsen
Graden af lidelse/ubehag indenfor folgende omrader:

Adfcerd er pafaldende Skole
Familie

Venner

Forhindrer én i at gore det man har lyst til




Vedligeholdende/forstaerkende
faktorer ved angstlidelser

Undgdelsesadfeerd (staerkeste faktor)
Sikkerhedsadfeerd
Folelsesregulering gennem forzeldre

Folelsesregulering via skeerm



Separationsangst

Vedvarende urealistisk frygt for tab af foreldre eller adskillelse fra foraeldre
Skolefraveer

Problemer med at sove alene eller sove ude

Frygt for at veere alene hjemme

Tilbagevendende mareridt om adskillelse

Fysiske symptomer (mavesmerter, kvalme etc.)

Emotionel reaktion for/under/efter adskillelse



Specifikke fobier

Betydelig og ubegrundet frygt for specifikke objekter (eks.
hunde, edderkopper) eller situationer (hgjder, trange rum,

tordenvejr)

Angsten (eller undgaelsen) optraeder regelmaessigt og er
belastende



Generaliseret angsttilstand

Bekymringer pa flere livsomrader, eks.: helbred, skole, udseende, penge,
fremtiden, katastrofer, terror, sygdom, ulykke etc.

Bekymringerne kommer og gar, frit flydende angst, ikke afgraenset til
specifikke situationer

Optraeder ofte sammen med depression



Generaliseret angsttilstand

Mindst 3 ledsagesymptomer
Rastlas, nerves, anspaendt
Treethed
Koncentrationsbesvar
Irritabilitet

Sevnforstyrrelser



Socialfobisk angst

Frygt for at gore sig pinligt bemeerket
Mindst 1 autonomt symptom

(Hjertebanken, sveden, rysten, mundterhed)

Mindst 1 af folgende:
Radmen
Frygt for at kaste op

Vandladnings- eller afferingstrang



Ofte debut i ungealderen



Socialangst i barndommen

Overdreven angst for sociale situationer
[kke eksplicit frygt for at gore sig pinligt bemaerket som hos unge og voksne
Debut for 6 ars alderen

Mutisme er en variant

Barnet gar i selv fokus



Panikangst anfald

Pludselige, uforudsigelige og intense anfald

Mindst 4 anfald pd 4 uger med mindst 4
ledsagesymptomer, heraf mindst 1 autonomt

Katastrofe-taenkning

Usaedvanligt for puberteten



Komorbide problemer og lidelser

Depression

Adfeerds-

forstyrrelse



Angstlidelser som sekundeert symptom

Nar belastninger af ikke-diagnosticerede neuroudviklings-
forstyrrelser, kommer til udtryk som angst/OCD



A

Forstdelsen af angst

Angst-
niveau

Undgdelse — "

\
\\‘_ Bekraefter gammel erfaring:
N Undgaelse er nadvendig!

“— Ny erfaring:
Undgdelse er ikke
nedvendig!

Eksponering

Tid 29

v



Bange tanker

Bern og unge med angst har tendens til at
Overvurdere hvor sandsynligt det er, at noget darligt vil komme til at ske
Overvurdere hvor slemt det ville veere, hvis det darlige skulle ske

Undervurdere deres egne evner til at handtere situationen



Hvad er kognitiv adferdsterapi?

En evidensbaseret behandlingsmetode som undersoger
forholdet mellem tanker, folelser, fysiske fornemmelser og

adfeerd

Fokus er pa at identificere og udfordre uhensigtsmeessige
tanker, for at reducere psykologisk lidelse og utilpasset
adfzerd ved at eendre de kognitive processer



Undgdelsesadfaerd

1. Abenlys
2. Skjult undgdelse (sikkerhedsadfeerd)
* Indgdri situationen, men undgar gjenkontakt og tale

* Indgdr i situationen, men kun med bestemte

personer/genstande som "redder” dem

« Overdreven forberedelse (perfektionisme)

Tvangshandlinger og bekymringer har samme funktion



Foreeldre til born med angst

Genetik forklarer 30-50%

Temperament har stor betydning - a®ngsteligt temperament gdr igen
blandt flere familiemedlemmer

Angst hos foreldre — angst "ligger til familien”

Tendens til at undga nye situationer samt mere forudindtaget
informationsbearbejdning

Interaktion mellem gener og miljo



Nar ens barn har angst

Man kan som foreeldre veere tilbgjelig til at skride ind og hjelpe
P4 kort sigt: nemmere da det reducerer barnets ubehag

Pa langt sigt: Barnet leerer ikke, at det selv kan mestre situationen og leerer
dermed ikke at stole pd egen evne til vurdere, om en given situation er farlig

Ver varsom med ikke at fa signaleret:
« Atverden er farlig og sveer at klare. Statter undgdelse

* Du kan ikke klare dig selv, du har brug for min hjzelp. Stetter
undgdelse

* Det du gor (og kan) er ikke godt nok i mine gjne

Forskelle i foreeldres tilgange?



Hvad kan man gore?

Lyse pa det der fungerer, hjelp med at fa det til at gro

Bare vaere til stede

»

Pas pa med at foregive symbiose og "det forstdr jeg godt

Vis dit barn at du har tillid til at de kan klare sveere

situationer

Stot eksponering - lad modet vokse!

* Smad opndelige mal, der fremmer sandsynligheden for

succes



Relevant forseldrelitteratur

PIA CALLESEN

Hjeep dit GRIB ar it barn har
# AT OCD

SLIP

ANGSTEN




Tak for jeres opmarksomhed!

Louise Fugl Madelaire

Lzge og ph.d.-studerende
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