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Under titlen “Råb op” indsamlede Psykiatrifonden 
55.000 underskrifter om psykiatrien fra september 
2023 til januar 2024. Med underskriftindsamlingen 
gav vi underskriveren pennen i hånden og spurgte: 
”Hvad vil du gerne råbe op om?” 

30.000 mennesker valgte at skrive en personlig 
kommentar eller historie. De opråb bliver til en 
samlet stemme i denne bog. Om livet med og tæt 
på psykisk sygdom, om ringe behandling, fastlåste 
fordomme og ventetider. Personlige og alvorlige 
perspektiver på psykiatrien i dag. 

Nogle er forældre, andre er patienter, psykologer, 
venner, kollegaer eller bedsteforældre. Nogle af os 
er efterladte. 
 
Denne bogs forfatter er ikke et jeg. Det er et vi. Og 
det gælder os alle: Psykisk sygdom må aldrig 
ødelægge liv. 

http://www.psykiatrifonden.dk
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Det hårdeste ved at læse blot en brøkdel af de 50.000 
tekster, som Psykiatrifonden har modtaget i forbindelse 
med udarbejdelsen af denne bog, var desværre også det 
mindst overraskende. Fraværet af håb. For det kender jeg 
personligt alt til. 

Mit navn er Anna Juul, jeg er bestyrelsesmedlem i 
Psykiatrifonden, men mest af alt er jeg forfatter. Min 
seneste bog, Superskurk, beskriver mine oplevelser som 
langvarig patient i psykiatrien, og jeg slutter min bog af 
med at deklarere, at jeg officielt har opgivet håbet om at få 
det bedre – at blive ”rask” – og beder mine pårørende om 
at gøre det samme, så vi alle sammen kan komme videre 
med vores respektive liv. Det var en insisteren på – både 
over for mig selv og mine pårørende – at jeg har et ganske 
meningsfuldt liv på trods af al elendigheden. At jeg ikke 
længere gider at sætte mit liv på pause i håbet om, at jeg en 
dag ”kommer videre”, at jeg en dag bliver ”kureret”, så mit 
rigtige liv kan starte. Det er, hvad det er, man lærer at leve 
med de kort, man nu engang har fået tildelt, den slags. 

At ”opgive håbet” var, indrømmer jeg gerne, endnu et 
desperat forsøg på at få fred. Jeg kunne til sidst ikke se 
en anden udvej end bare at acceptere, at ja, så gik mine 
formative år i 20’erne med alvorlig sygdom og manglende 
lyst til at leve, men sådan måtte det være, og jeg havde 
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Jeg medgiver, at jeg var svær at hjælpe. Jeg ville ikke have 
hjælp, fordi jeg ikke ville være syg. Sådan plejede jeg at 
tænke om mig selv. At det var min egen fejl, at jeg ikke fik 
hjælp, fordi jeg hellere ville drikke mig fuld og tage stoffer 
end at modtage den. Men det passer bare ikke. Både jeg 
og især mine pårørende bad om hjælp talrige gange. Én 
af gangene førte det til en fem minutter lang samtale 
med en psykiater, hvorefter jeg stod med en recept på 
antidepressiv medicin i hånden, som desværre endte med 
at gøre mig manisk, fordi, ja, man havde ikke taget sig 
tid til at stille de rigtige spørgsmål. En anden gang førte 
det til en samtale med en praktiserende læge, der – mens 
jeg sad og græd – sagde, at jeg bare skulle finde mig en 
kæreste, så jeg kunne få noget lys tilbage i mine smukke 
øjne. Derfor gav jeg op og gik i hundene i stedet, indtil 
jeg til sidst, stærkt suicidal, blev slæbt med hen på en 
psykiatrisk afdeling og indlagt på stedet. 

Noget af det benhårde ved psykisk sygdom er, at det er 
umuligt at skelne symptomerne helt fra ens generelle 
personlighed. Jeg har ingen mulighed for at vide, hvordan 
jeg var blevet uden al smerten. Var jeg alligevel blevet 
forfatter? Havde jeg stadig været galgenhumorist? Havde 
jeg haft et mindre behov for at tale om døden på daglig 
basis? Havde jeg stadig været mig? Det tænker jeg ofte 
over, især efter at jeg for relativt nylig læste om en ny 

da fået noget livserfaring med, noget at skrive om. Man 
skal jo huske at se positivt på tilværelsen. Det virkede 
simpelthen for ubærligt at blive ved med at tænke på, 
hvordan mit liv mon havde været i dag, hvis jeg havde 
fået en hurtigere og bedre behandling dengang, hvor 
alting eskalerede. Ville jeg kunne koncentrere mig i 
dag? Ville jeg kunne huske min fortid? Ville jeg kunne 
sove ordentligt? Men, som man nogle gange siger til 
mennesker, der har det ad helvede til: Accepter de ting, du 
ikke kan ændre, hav modet til at ændre de ting, du kan og 
vær vis nok til at kende forskellen. 

Problemet er selvfølgelig, at det er lettere sagt end gjort 
at acceptere tingenes tilstand. For selvom Superskurk 
efterfølgende har givet mig en plads i Psykiatrifondens 
bestyrelse og en pris som årets sundhedsdebattør, selvom 
jeg har holdt mange foredrag, og bogen har solgt pænt, 
fordi der åbenbart er mange, der kan spejle sig i min 
historie med alt, hvad den indebærer af indlæggelser, 
selvmordstanker, selvskade og selvmedicinering, selvom 
jeg på overfladen har fået ”succes”, så finder jeg det 
grundlæggende trist overhovedet at have levet den 
historie, der blev mere tragisk, end den havde behøvet, 
fordi hjælpen var så svær at få fat i.   
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Fortællingerne om, at deres psykiske sygdomme ikke 
har ødelagt deres liv, at de på nogle områder faktisk ser 
diagnosen som en superkraft. At der er håb. Problemet er 
bare, at håbet ikke altid er alle forundt.

Rigtigt mange af teksterne i denne bog er fyldt med 
smerte, frustration og afmagt. Det er der – med al respekt 
– også god grund til. Ny dansk forskning beskriver, 
at 82% af befolkningen på et eller andet tidspunkt i 
livet vil få medicin for psykiske symptomer og/eller 
blive behandlet i psykiatrien.  I perioden fra 2013 til 
2022 er der en samlet stigning på cirka 18 % i antal 
mennesker, der er i psykiatrisk behandling. Der er stadig 
tre gange så mange mennesker, der dør af selvmord end 
i trafikken. Mennesker med en psykiatrisk diagnose har 
gennemsnitligt en kortere forventet levetid end resten 
af befolkningen på mellem 8 til 18 leveår. Risikoen for 
at blive diagnosticeret med mindst én psykisk sygdom 
eller udviklingsforstyrrelse, inden man fylder 18 år, er 
15 %. Der har været en støt stigning af brugen af tvang 
i psykiatrien i perioden 2014-2022 trods indsatser for 
det modsatte. 87 % af de psykisk syge danskere har på et 
eller andet tidspunkt skjult deres psykiske sygdom for 
omverdenen, fordi de er bange for stigmatisering. Som 
patient i psykiatrien er det som at se et færdselsuheld i 

undersøgelse, der påpegede en sammenhæng mellem 
kreativitet og skizofreni – én af de mange diagnoser, 
der står i mine papirer – hvilket er med til at fodre 
fortællingen om den både gale og geniale kunstner, 
der udretter store ting, men har det forfærdeligt i 
mellemtiden. Jeg kan ikke afvise, om jeg kun kan skrive, 
fordi jeg fejler det, jeg gør, fordi jeg har oplevet det, jeg 
har, og hvis det er tilfældet, skal jeg så i virkeligheden 
være glad for min sygdom? Jeg har heller ikke tal på alle 
de gange, hvor jeg under interviews er blevet spurgt 
om, hvorvidt det at skrive mine bøger har været en 
terapeutisk proces. Jeg medgiver, at det da er en fordel, 
at ens oplevelser kan få lov til at stå uimodsagt i en bog 
i modsætning til møder med forstokkede overlæger, der 
anklager én for at være hysterisk, fordi ens snitsår på 
armene ikke er lige så dybe som andre indlagtes, men jeg 
plejer at svare nej. 

Det svar virker altid som en skuffelse for den pågældende 
interviewer, der tydeligvis var på jagt efter et glimt af 
håb i min fortælling, ligesom det da også ville være 
belejligt for alle, hvis man kunne skrive sig rask. For jeg 
kan godt forstå behovet for håb. Jeg hilser sådan set de 
efterhånden mange historier om folk, der efter at have 
fået deres diagnoser nu forstår sig selv bedre, velkommen. 
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og omsorg, der i øvrigt statistisk set enten selv får ”ondt i 
livet”, som psykisk sygdom oftest omtales på eufemisme, 
eller kender nogen, der gør. på samme måde insisterer 
denne på, at psykisk syge heller ikke længere skal være en 
udefinerbar masse. De er mennesker. Vi er mennesker.

Personligt vil jeg gerne indskyde, at når man har set en 
psykiatrisk afdeling indefra, bliver man aldrig den samme. 
Når man har ligget på et helt tomt værelse, klinisk blottet 
for omsorg, mens al personalet forsøgte at tale ens nabo 
ned, fordi vedkommende var i gang med at smøre sit 
værelse ind i egen afføring, bliver man aldrig den samme. 
Når man har siddet i et rygeskur med en medpatient, der 
talte til en om metadon og galdesten i flere timer uden 
pauser helt uden at registrere, at man overhovedet var 
der, bliver man aldrig den samme. Når man ikke møder 
”en voksen” i 16 timer, fordi de har travlt med de mere 
udadreagerende patienter, bliver man aldrig den samme. 
Når man har haft lyst til at dø, fordi det virkede mere 
tiltrækkende end at være i live, bliver man aldrig den 
samme. Når man føler, at man har spildt sin ungdom, 
bliver man aldrig den samme. Og selvom det udefra er let 
at sige til mig, at jeg har masser at leve for, så har det taget 
mig rigtig, rigtig mange år at nå dertil. Og det er primært 
min egen fortjeneste. Og mine pårørendes. Det er ikke 

meget langsom gengivelse, når psykisk sygdom samtidig 
er anslået til at koste samfundet 110 milliarder kr. om 
året. Hvorfor er der ikke nogen, der gør noget, altså 
sådan rigtigt gør noget? Et syltet psykiatrisk system er jo 
– udover noget, der kan ødelægge liv – også en decideret 
dårlig forretning. Psykisk sygdom er meget dyrere end 
kræft, der åbenlyst prioriteres højere. Der går sjældent 
lang tid fra en (forfærdelig) kræftskandale, til der ligger en 
ny akutpakke. Det er ikke tilfældet med psykiatrien. Det 
er det bare ikke. Som datter af en tidligere kræftpatient 
forstår jeg godt frygten for kræft, det er en ubarmhjertig 
og forfærdelig sygdom, men jeg skulle hilse at sige, at det 
også er ubarmhjertigt at være 21 år gammel og ønske sig 
død. Man taler tit om psykisk sygdom som ’usynlig’. 
Det er jeg uenig i. Man kan godt se på folk, at de er i 
smerte, hvis man gider at gøre sig den ulejlighed at se 
ordentligt efter. 

Denne bog har da også til formål endnu engang at råbe 
op om psykiatrien. At få ”politikerne” til endelig at 
prioritere den, når nu den beviseligt har været notorisk 
underprioriteret i de sidste mange, mange år. Men denne 
bog er ikke tal, den er ikke fakta. Den er mennesker. Og 
den forsøger at tale til ”politikerne”, ikke som en ansigtsløs 
og udefinerbar masse, men som mennesker med empati 
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nogle udfordringer ikke kan løses med penge. Vi er nødt 
til at tage en samtale om, at livet – om man vil det eller 
ej – også indeholder mørke, indeholder vrede og sorg, 
indeholder knuste hjerter og skuffelser, og at man ikke 
bare per definition kan stemple dette mørke som farligt 
og som noget, der må og kan behandles væk. Vi kan ikke 
fjerne unges dårlige selvværd og præstationspres alene ved 
at regulere sociale medier, vi kan ikke have en kvalificeret 
samtale om eksplosionen af diagnoser blandt børn og 
unge uden også at tale om, hvordan vi har indrettet 
vores uddannelsessystem, vi kan ikke tale om stress uden 
også at tale om arbejdsmarkedet. Så kommer vi aldrig 
videre. Så bliver vi ved med bare at slukke brande og 
symptombehandle, indtil vi kan starte forfra.  

For det kan godt være, at vi er borgere, politikere, 
patienter, men først og fremmest er vi mennesker. Jeg 
håber, at du, hvis du er politiker, vil tage den hat af for en 
stund og i stedet læse denne bog som menneske. Og dig, 
der er bidragyder, til dig, der er ved at give op i afmagt, til 
dig, der har mistet håbet, til dig, der har fundet håbet et 
usandsynligt sted, vil jeg gerne sige, at jeg hører dig. Og at 
du er noget værd, selvom du er svær, bare fordi du er. 

psykiatriens. Og det knuser mit hjerte, at mange, mange 
andre ikke har samme muligheder som mig. For nogle 
er der ikke nogen pårørende. For nogle er der ikke noget 
hjem at komme hjem til. Og dét er fakta. 

Man kan indvende, at der er håb, eksempelvis med 
den nye tiårsplan for psykiatrien, der tilfører markant 
flere midler. Det er positivt. Jeg har også, på min vej 
gennem psykiatrien, mødt fantastiske medarbejdere, 
der trods en presset hverdag var i stand til at se mig som 
menneske og ikke kun patient. Jeg har været i et virkelig 
velfungerende, men også alt for kort, behandlingstilbud 
(OPUS), der forsøgte at se mig som et helt menneske, 
der var anderledes end alle de andre hele mennesker og 
derfor ikke nødvendigvis havde brug for det samme som 
dem. For nok vil flere midler forhåbentligt føre til flere 
”varme hænder”, til mere tid til den enkelte patient 
og dermed bedre behandling, men indtil det sker, 
er vi nødt til at forholde os til, at empati ikke koster 
mere end apati. Det kan ikke være rigtigt, at man som 
patient nogle steder i psykiatrien møder et forstokket 
menneskesyn på de psykisk syge som hysteriske og 
besværlige, at man skal føle sig endnu mere som en byrde, 
end man i forvejen gør, fordi man er pinligt bevidst om, 
at personalet har travlt. Vi er nødt til at forholde os til, at 



 

Opråb
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Fordi alle har ret til at blive behandlet i tide

Fordi psykiatrien har været nedprioriteret så længe

Fordi det rammer hele familien, når man venter  
på at komme i behandling

Fordi det er et voksende problem i vores samfund  
at flere og flere bliver ramt af psykisk sygdom

Fordi hvis dem, jeg kender, havde fået hjælp tidligere 
var de ikke begyndt at selvmedicinere 
og var ikke endt i misbrug

Fordi mange børn lider i miljøer med psykisk sygdom

Fordi min søn lever med en psykisk syg mor

Fordi det er svært at trænge igennem, hvis man ikke har 
ressourcestærk opbakning

Fordi vi ikke har råd til at vente



Jeg er i psykiatrien
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Jeg er pædagog 

Jeg er skolelærer

Jeg er studerende

Jeg er far

Jeg er totalt ødelagt af ECT og psykofarmaka

Jeg er datter til en forælder med paranoid skizofreni

Jeg står til at skulle vente 160 uger på at få hjælp

Jeg er sendiagnosticeret som 32-årig og kæmper 
dagligt

Jeg har oplevet en puls på 180 ved panikangstanfald

Jeg er bipolar og har holdt foredrag om sygdommen

Jeg er veteran

Jeg er syg

Jeg er på venteliste
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Jeg er pædagog, mor til to, og jeg har selv været ung 
og udfordret

Jeg er sygemeldt med stress

Jeg er lige blevet udredt for ADHD

Jeg er blevet fejlbehandlet i psykiatrien

Jeg er i et forløb hos en psykolog, jeg selv betaler for

Jeg er dybt afhængig af en stærk psykiatri 
som kan gribe mig i de perioder 
hvor jeg har brug for hjælp
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Jeg er en af de forældre

der selv ender med belastningsreaktioner 

og kronisk stress

og jeg er ikke sikker på

at jeg nogensinde kommer tilbage 

på arbejdsmarkedet 

på fuldtid

Jeg er en af dem 
der er blevet afvist i psykiatrien
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Jeg har skizofreni
jeg fik diagnosen i 2004  
i en alder af 34 år 

jeg havde et godt forløb  
fra jeg henvendte mig til min egen læge 
og til jeg fik diagnosen 
gennem en del indlæggelser

i dag er jeg velfungerende  
på min egen måde 
men jeg ser og hører 
at psykiatrien bliver mere og mere udpint

flere har brug for hurtig og korrekt hjælp 
og ventetiden bliver længere og længere 

min datter havde brug for en samtale hos en psykiater 
ventetiden var 3 måneder

det går bare ikke

hun fik hjælp 
fordi vi skaffede penge til en privat psykiater  
hvilket ikke er nemt som førtidspensionist 

Jeg lider af PTSD 
dagene kan være rigtig svære for mig 
jeg er forhindret i at gøre ting 
som er nemme for mange andre
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Jeg er psykisk sårbar

Jeg har en psykisk lidelse

Jeg er psykiatribruger

Jeg er psykiatrisk patient

Jeg er psykisk syg

Jeg er svingdørspatient

Jeg er sygemeldt

Jeg er psykisk syg og ville ønske 
at alle, der har brug for det 
kunne blive udredt og få hjælp
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Før selvmordsforsøgene

Før indlæggelse

Ventetiderne

600 selvmord om året

Jeg har været i systemet i 10 år 

og halvdelen af tiden

var jeg fejldiagnosticeret og fejlmedicineret

behandlingen har været på rette spor de sidste fem år

men det er stadig en kamp

det føles ikke, som om man kan få hjælp

når det tager over et års ventetid for at komme til 
psykiater

og det koster 1000 kroner for en time hos en psykolog

jeg fik at vide 

at jeg havde en moderat depression

fordi jeg aldrig havde forsøgt at begå selvmord

og selvom jeg tænkte på det hver dag

var jeg ikke langt nok ude til at blive taget seriøst
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Jeg er en af dem 
der kæmper for at overleve på de grotesk lave ydelser 
som politikerne mener  
at syge mennesker må klare sig med 
når de formaster sig til at være syge  
i længere tid end sygedagpengegrænsen på 22 uger 

så jeg kan kun støtte med min underskrift

Der er simpelthen ikke nok plads til at skrive det her

jeg kunne skrive en hel bog 
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Jeg er vokset op alene med en psykisk syg mor 

min far fik afslag 

da han søgte om at få fuld forældremyndighed

jeg var 2 år

man frygtede

at min mor ville begå selvmord

da jeg var 16 år

tog jeg på kommunen og bad om at blive fjernet  
fra min mor

ønskede heller ikke at flytte hjem til min far

men endte der alligevel

indtil jeg var 17 år 

og kom i et kommunalt bofællesskab

der gik 1 år 

før jeg måtte opgive og vende hjem til min far igen

 

jeg fik min første depression som 15-årig 

blev indlagt på den lukkede som 20-årig

udskrevet efter 9 dage uden behandling 

siden har jeg selv kæmpet for udredning og behandling

nu er jeg 34 år 

og indstillet til førtidspension 

på trods af at jeg har gjort alt

for at få den rette støtte og et flexjob



Børne- og 
ungdomspsykiatrien 
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Man er ikke voksen 

så snart man fylder 18 år 
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Jeg er mor til et barn 
som har haft kræft i 3 år

men jeg er også mor til et barn 
som har haft en dyb depression  
og viste sig at have ADHD 
da vi fik privat udredningshjælp

jeg har ALDRIG følt mig så alene  
som da jeg blev forælder 
til et barn i det psykiatriske system

har dit barn kræft  
bliver alle instanser sat ind  
og der er støtte  
og ikke mindst kvalificeret personale

i det psykiatriske system har personalet givet op 
fordi de ikke har ressourcer til at ændre noget

Børn og unge

og hele familien

hjælp børnene  
hurtigere 
tag angsten alvorlig

før de får det værre 
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Min datter har en psykisk sygdom  
og blev viftet ud 
da hun blev 18 år 
på trods af et virksomt forløb

og nu kan vi starte helt forfra  
med at finde hjælp til hende

Da jeg var 16 år

fik jeg en depression 

med følgeskab af angst og stress

jeg blev nødt til at tage sygeorlov 

og efterfølgende droppe ud af gymnasiet

da jeg fik fjernet mig fra stressen

begyndte mine angstanfald lige så langsomt at gå væk 

men depressionen blev 

jeg begyndte at lede efter en psykiater

der kunne hjælpe med medicinsk behandling

men fik to afvisninger fra børne- og 
ungdomspsykiatrien

til trods for at jeg på ingen måde kunne håndtere en 
normal hverdag
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Patienter slippes af børnepsykiatrien

og gribes ikke af voksenpsykiatrien

Min historie  
er nok nærmere  
min 13-årige datters historie

hun er blevet henvist til børne- og 
ungdomspsykiatrien 

og hun har en svær depression

vi venter på den rette behandling  
men de ved endnu ikke 
hvad det er  
eller hvornår den starter

vores liv er sat på standby  
og vi forsøger at være tålmodige  
og holde modet oppe 
mens min søde pige er i livskrise  
og vi kan intet gøre for at hjælpe hende
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Ventetiden er simpelthen for lang for de unge 
mennesker 
63 uger i den kommunale ungdomspsykiatri 
og flere når at blive 18 år 

så skal de henvises til distriktspsykiatrien i stedet 
hvor de oftest bliver afvist 
fordi der ikke allerede er lavet en udredning 
som påviser reel psykisk sygdom

men hvor fanden skulle den komme fra 
når de ikke kunne komme ind i ungdomspsykiatrien? 

Børne- og ungdomspsykiatrien 
både lokalt og regionalt 
er en alt, alt for træg maskine

unge mennesker  
der ikke har et stærkt netværk  
og opbakning med hjemmefra 
giver op og ender med ikke at blive hjulpet 
og får direkte vægring mod at søge hjælp  
også senere i tilværelsen

hvis ikke systemet formår  
at give de unge en god oplevelse 
når de første gang tager kontakt 
så er det ret svært at redde senere  
fordi tilliden til er væk
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Børne- og ungdomspsykiatrien  
er nu så belastet 
at det for mange ikke er et reelt behandlingstilbud

ventetiderne er uhyrlige

Jeg har en datter 
der skal udredes for OCD  
i en alder af 16 år

det er i forvejen en svær tid

men 1 års ventetid?



 

Pårørende
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Jeg har en datter

Jeg har en midaldrende datter

Jeg mistede en datter for 26 år siden 
hun var kun 22 år

Jeg har en meget syg datter

Jeg har en datter på 19, der har haft angst og 
depression i 4 år

Jeg har en datter med angst og selvmordstanker
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For at få hjælp 

som psykisk syg

må man håbe på 

at de pårørende kan fungere 

som både socialrådgivere

støttepædagoger

terapeuter og læger

Jeg har haft samtaler  
med mine nu voksne børn 
som har fortalt mig 
hvor meget min sygdom har præget dem 
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Jeg har en datter, der har en dobbeltdiagnose 
hun er misbruger

hun er indlagt på lukket afdeling

personalet gør alt for at undgå 
at der kommer rusmidler ind på afdelingen 
men ofte står de magtesløse 
da det er for nemt at kaste noget over hegnet

Jeg har stået med en pårørendes selvmordsbrev  
i hænderne  
og haft ansvaret for hans liv

Jeg har en meget syg datter 
som efterhånden er ved at være svingdørspatient

Jeg har en dreng med svær tourettes

Jeg har desværre en meget syg søn på 24 år  
jeg har råbt efter hjælp 
siden han var 17 
og i dag står jeg magtesløs

Har en psykisk syg bror

Jeg har selv fået ødelagt mange år af mit liv 
fordi en nær pårørende ikke fik den nødvendige hjælp  
til sin alvorlige psykiske sygdom
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Jeg har en psykisk syg mor

Begge mine søskende og min mor har flere 
selvmordsforsøg bag sig

Jeg har en søn på 30 år 
han er førtidspensionist 
der er intet arbejde til ham 
der er ingen hjælp at få

Har en der er tæt på mig 
og al hjælp går langsomt

Jeg ser min bror forsvinde hen til ingenting 
og der er hverken tid, penge eller personale nok  
til at løfte hans udfordringer

Min mor har måttet passe mine børn og hjælpe mig 
med alt

Jeg har selv erfaring fra psykiatrien  
og mange pårørende som har været i psykiatrien

ingen har fået hjælp, kun udredning 
der ikke er nogen tilbud, der passer 
fordi sagerne er for komplekse

desuden er ventetiderne absurde

rigtig mange kan ikke komme videre i deres liv og er 
sygemeldte i årevis
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Jeg har været nødt til  
at sende en underretning  
om os selv  
for at sørge for 
at min søn fik den hjælp  
han havde brug for

Min datter har været indlagt flere gange 
en gang opsøgte hun en psykiatrisk skadestue  
fordi hun var selvmordstruet  
men deres svar til hende var:

hvad vil du have vi skal gøre 

og de afviste hende 

måske var det fordi 
deres levering af pizza kom ind ad døren  
samtidig med hende

for os er det for sent

vores datter døde i september sidste år



Jeg arbejder i 
psykiatrien
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Jeg arbejder på et rusmiddelcenter

Jeg arbejder i psykiatrien

 
Jeg arbejder i psykiatrien

Jeg arbejder i socialpsykiatrien

Jeg arbejder i sundhedsvæsenet

Jeg arbejder med børn med særlige udfordringer

Jeg arbejder med børn og unge, som mistrives

Jeg arbejder med psykisk sårbare

Jeg arbejder på en lukket afdeling med akut 
modtagerfunktion

Jeg arbejder på et botilbud

Jeg arbejder med unge

Jeg arbejder hos en privatpraktiserende psykiater

Jeg arbejder på en efterskole

Jeg arbejder med socioemotionelle unge

Jeg arbejder med de helt unge på et rusmiddelcenter

Jeg arbejder med langtidssygemeldte borgere
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Jeg arbejder i psykiatrien

Jeg arbejder i psykiatrien og har gjort det i 17 år

 

Personaleflugten skal stoppes 

det vil medføre kortere ventetider 

større kontinuitet og sammenhæng 

og mere tid til den enkelte patient

hvilket igen vil nedsætte brugen af tvang under 
indlæggelser
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Jeg arbejder i psykiatrien

Jeg arbejder som sagsbehandler  
og ser hele tiden hvor lidt hjælp der er at hente
 
Jeg arbejder som familiekonsulent  
og oplever utroligt mange familier  
med unge mennesker der mistrives

Jeg arbejder i retspsykiatrien og ser hvor galt det kan gå  
når psykiatriske patienter  
ikke får den behandling  
de har behov for

Jeg arbejder i systemet

Jeg arbejder som faglig støtteperson

Jeg arbejder som psykolog i psykiatrien

Jeg arbejder som sagsbehandler på et ressourceforløb

Jeg arbejder som vagtplanlægger for lægerne i 
psykiatrien

Jeg arbejder som serviceassistent på et psykiatrisk afsnit

Jeg arbejder som socialsygeplejerske
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Jeg arbejder på en lukket afdeling

og vi er simpelthen ikke nok personale 

til at give den hjælp 

folk har brug for

vi laver ikke andet end at slukke ildebrande 

og udskrive den bedste af de dårligste 

 

Jeg arbejder som psykolog i psykiatrien 

næsten dagligt møder jeg ind til underbemanding

sygemeldinger 

og en normering 

som på ingen måde honorerer det behandlingsbehov

vores patienter står med 

jeg er én psykolog 

som skal fordele mine ressourcer 

på to åbne sengeafsnit 

dagligt står jeg i en situation 

hvor jeg må sige nej til kollegaer 

eller patienter

fordi jeg igen ikke kan tage en patient i forløb

 
jeg og mine kollegaer kompenserer

for et system i forfald

hvor systemets opretholdelse beror 
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på den enkelte medarbejders medmenneskelighed

empati og evne til at overkompensere

løbe hurtigere 

og strække sig mere 

end noget menneske har kapacitet til på sigt

 
i år har jeg oparbejdet atten overarbejdsdage

som jeg ikke kan afholde

fordi jeg ved 

at der ligger en arbejdspukkel 

og venter på mig

når jeg kommer tilbage

 
på min matrikel er vi fem sengeafsnitspsykologer

hvoraf to er sygemeldte og har sagt op

de holdt hver især i ni måneder 
 
 

vi mangler desperat overlæger og sygeplejersker 

og SOSU-assistenter og psykologer

men der er ingen ansøgere til stillingerne

fordi arbejdsvilkårene 

og de økonomiske ressourcer 

bliver mere og mere skrabede

regeringen skal tage psykiatriens mange opråb alvorligt 

og tage et reelt ansvar 

for at passe på de medarbejdere og patienter

som bliver syge og desillusionerede 

af de nuværende, skrøbelige rammer
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Hvis en person har været indlagt  
på akut psykiatrisk afdeling 
skal der være en behandlingsplan til patienten  
når de udskrives

mange kommer ud  
og har enten ingen plan, ikke forstået planen  
eller skal vente i megalang tid

jeg er rådgiver på en akuttelefon  
og møder derfor hele tiden disse problematikker

Jeg har arbejdet i socialpsykiatrien i 13 år 

og har været vidne til 

hvordan socialt udsatte og psykisk syge gennem årene 

har fået dårligere og dårligere vilkår

jeg har erfaret hvordan mine arbejdsvilkår 

langsomt er blevet dårligere og dårligere

fordi vi får mindre tid til den enkelte borger 

og dem vi møder i dag 

er meget dårligere end for 10 år siden 

ganske enkelt fordi der ikke er nogen tidlig indsats 
længere



Ventetider
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Vi har kæmpet i 7 år

Vi har kæmpet i 8 år

Vi har kæmpet i 9 år
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Der er alt for lang ventetid

alt, alt for lang ventetid

uhørt lang ventetid

kritisabelt lang ventetid

Måden man bliver behandlet på

man skal true med selvmord  
før de tager en alvorligt 

man skal have forsøgt sig med alle former for 
lykkepiller  
før man bliver hørt

man skal nærmest være en levende død  
før man bliver taget alvorligt
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Jeg har selv oplevet svigt i psykiatrien  
og kender flere med samme oplevelse 

det skyldes især for lange ventetider 
der i to tilfælde har ført til selvmordsforsøg 

Jeg har diagnoser 
og ved hvor svært det er  
at skulle vente længe  
på udredninger og behandling

og jeg har en dreng 
som kæmper utrolig meget

det er cirka 2,5 år siden  
jeg bad skolen om hjælp  
til at få ham udredt

og det er han stadig ikke blevet

og det er så frygteligt at stå med sit barn og se  
hvordan hans hverdag bare bliver sværere og sværere

og at man ikke ved præcis 
hvad det er  
eller hvordan man bedst kan hjælpe 
og lette symptomerne

og det er endnu mere hårdt 
når man selv kæmper dagligt

ingen fortjener at lide  
og slet ikke at lide for sig selv  
og gå og føle sig forkert

hurtigere udredning kan være med til at redde liv
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Ventetiden er helt hul i hovedet 
når man ved  
hvor afgørende en tidlig indsats  
og behandling er 
for patienter med psykisk sygdom 

for ikke at tale om 
hvor økonomisk gak det er  
ikke at være villig til at investere i hurtigere behandling 
når konsekvenserne ved lange ventetider  
er en forværring af tilstanden

og flere sygedage 
flere funktionsnedsættelser 
flere førtidspensioner

Hvis nu der var færre 
som skulle vente i mere end 50 uger  
kunne det være 
behovet for akut hjælp også blev mindre

og hvordan skal man finde en psykiater på  
sundhed.dk? 

når en lægehenvisning kun gælder i 26 uger?
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14 uger

52 uger

62 uger

63 uger 
i gennemsnit

75 uger

97 uger

100 uger

103 uger

104 uger

111 uger

120 uger

125 uger

130 uger

140 uger

150 uger

156 uger

158 uger

160 uger

162 uger

170 uger
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Jeg har en søn 
der må vente

mellem 92-104 uger 

på psykiater 

og til den tid 

er han ude af folkeskolen

Min søn på 22 år fik en henvisning 5. januar 2021

han kom til i februar 2023
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En psykiater har mere end 99 ugers ventetid

men mit modermærke 
som ikke fejler noget 
kan fjernes på 30 minutter

Sammenhænge
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Det er et stort paradoks

at så mange forskellige personalegrupper 

er uddannet til at anlægge 

et helhedsorienteret perspektiv på mennesker

men at de på grund af en lang række administrative 
barrierer

er ude af stand til at praktisere det



96 97

Min far begik selvmord for to uger siden

fordi psykiatrien ikke havde mulighed 

eller ressourcer 

til at behandle ham

der skal være bedre sammenhæng 

og forståelse 

mellem psykisk lidelse 

som bipolar sygdom 

og misbrug

min far var 61 

og efterlod sig børn og børnebørn

ingen skal leve med den skyld 

jeg går med nu

og ingen skal finde sin far 

sådan som jeg gjorde for to uger siden

Diskursen om  
at det er blevet trendy 
at blive udredt  
for ADHD og autisme  
er dybt skadelig

det handler ikke bare om at finde sit stjernetegn

det handler om at forebygge stress, angst  
depression, misbrugsproblemer og følgesygdomme 
ensomhed og i de værste tilfælde selvmord 

der er 52 ugers ventetid på psykiatere lige nu

og når man endelig er kommet igennem til en psykiater 
kan de ikke få afsluttet ens forløb hurtigt nok  
hvis man ikke er selvmordstruet 

skal man vente med at få hjælp  
til man er selvmordstruet? 

selv da er der ingen garanti 
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Sammenhæng mellem

en forebyggende indsats 

akut hjælp

og efterværn

Mellem psykisk sygdom og misbrug

mellem behandlingssteder

mellem psykiatrien og somatikken

mellem følgesygdomme og medicin

mellem region og kommune 

mellem sygdom og social og økonomisk situation

og i familien 
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Der er brug for et helhedssyn 

på forebyggelse og indsatser 

som forældre 

til børn, der pludselig brager igennem 

fordi de har prøvet at tilpasse sig

andres forventninger i flere år 

står man med en kæmpe opgave 

når man forsøger få hjælp

mit barn på ti år tænker på selvmord hver dag

hvorfor får vi ikke hjælp at håndtere det?

spurgte vi både kommunen og i psykiatrien

snart halvandet år senere 

er vores datter i bedring 

men familien har været i krise 

i mere end et år

lillebror er i svær mistrivsel 

og vi voksne kan kun arbejde få timer

det har kostet os meget mere

end det burde 

fordi der ikke er sammenhæng 

mellem de forskellige instanser
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De penge som spares nu 

koster i den anden ende

både menneskeligt 

og samfundsøkonomisk

Jeg er næsten 21 nu

jeg har oplevet seksuelle overgreb og voldtægter flere 
gange

jeg er blevet truet med at få delt mine nøgenbilleder

min spiseforstyrrelse blev aldrig opdaget

jeg droppede ud af skolen af samme grund

jeg er blevet truet af en dreng

som efter flere års chikane 

stalkede mig og manipulerede mig

for senere at begå et seksuelt overgreb og filme det

mens jeg var fuld

at vores hjem var så rodet

at jeg i dag har fået konstateret blandet OCD og angst? 

min lillebror blev nægtet udredning for autisme

indtil han var 14

han har infantil autisme
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kommunen jagede mine forældre

sagde, at han i hvert fald ikke havde autisme

fordi det var hjemmet

der var problemet

Vi er nødt til at hjælpe hinanden med at forstå 
hvordan vi altid har et medansvar  
i enhver relation  
også til behandlere og personale
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Jeg har selv meget dårlige tænder

jeg er bipolar  
jeg er førtidspensionist

min søn er i behandling hos en tandlæge

det kommer til at koste 100.000 kroner

han er også bipolar

min datter har lige fået et overslag  
på at få ordnet sine tænder

hun fik brevet for en uge siden 
men tør ikke åbne det

jeg tvivler meget på 
at hun får dem ordnet

hun er bipolar og har en udviklingsforstyrrelse 

autisme

hun er førtidspensionist

ja, en byrde for samfundet er vi vel

men det er ikke noget  
vi har ønsket  
eller kan gøre for

Vi har brug for et paradigmeskift

vi bliver ved med at behandle symptomer  
i stedet for at forstå 
hvad problemerne i virkeligheden er
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Vi taber for mange på gulvet 

børn og voksne ødelægges 

hele familier når at gå i stykker 
inden hjælpen er der

det er voldsomt krævende  
at kæmpe imod systemet  
for at få den rigtige hjælp

de forskellige organer og fagfolk  
kommunikerer ikke med hinanden 
så udover alt det man kæmper med  
skal man også være projektleder på sin behandling 

på sigt kan det altid betale sig 
at hjælpe 
både for de enkelte mennesker 
og for samfundet

For få
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Jeg er blevet glemt på et psykiatrisk center

hvor jeg skulle have noget beroligende medicin  
til natten 

men den kom ikke

da jeg gjorde personalet opmærksom på det 

blev jeg i stedet skældt ud

indtil de indrømmede

at mit navn ikke var blevet skrevet ned nogen steder
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Der er for få sengepladser 

Der er for lang ventetid

Der er for lidt terapi

Der er for få sengepladser i psykiatrien 
og al for dårlig bemanding

Der er for få aktiviteter

Der er for lidt og for kortvarig hjælp

Der er for få hænder 
hvilket resulterer i dødsfald

Der er for få hænder og penge

Der er for få hænder til alle de mennesker 
der behøver hjælp

Det bløder i psykiatrien

Der er for få midler 

Der er for lidt plads  
hvis man skal indlægges akut

Der er for få penge på dette område  
for lidt personale 
for lange ventetider
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Jeg har selv oplevet manglen på sengepladser

hvorfor de blev bedt om 

at beholde mig på somatisk sygehus

som jeg stak af fra

så politiet måtte ud at finde mig

og overbelægning på psykiatriske hospitaler 

hvor flere måtte dele en enestue 

og når man bliver udskrevet 

er der ingen lægesamtaler

men sygeplejersker som taler med patienter 

og videregiver til lægerne 

men når jeg hver 14. dag

skal have ECT 

er der både en psykiater og anæstesilæge 

og rigtig meget fungerer

men primært på grund af de ansatte 

med hjertet på rette sted 

og meget 

alt for meget til tider
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Der bliver spillet hasard med menneskeliv

Der er for få pladser på de psykiatriske afdelinger og i 
distriktspsykiatrien

Der er for få pladser til indlæggelse 
for få væresteder og herberger 
manglende opfølgning med folk på gaden

Der er for få psykologer

Der er for få ansatte i psykiatrien  
for få pladser 
for lang kø 
og for korte indlæggelser

Der er for få ressourcer i psykiatrien

Der er for få ressourcer i ungdomspsykiatrien

Der er for få ressourcer
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Jeg har fået et pilleglas i hånden Det er en mavepuster 

at blive indlagt 

og tro

at ens råb om hjælp er blevet hørt 

og så en dag eller to efter 

blive udskrevet 
og det er det
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Hurtig behandling og flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning og flere 
sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere og flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge og flere 
sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne og flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne, længere indlæggelser i børne- og 
ungdomspsykiatrien og flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne, længere indlæggelser i børne- og 
ungdomspsykiatrien, flere læger og sygeplejersker og 
flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne, længere indlæggelser i børne- og 
ungdomspsykiatrien, flere læger og sygeplejersker, 
flere penge og flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne, længere indlæggelser i børne- og 
ungdomspsykiatrien, flere læger og sygeplejersker, 
flere penge, bedre normeringer og flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne, længere indlæggelser i børne- og 
ungdomspsykiatrien, flere læger og sygeplejersker, 
flere penge, bedre normeringer, tværfagligt 
samarbejde og flere sengepladser

Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne, længere indlæggelser i børne- og 
ungdomspsykiatrien, flere læger og sygeplejersker, 
flere penge, bedre normeringer, tværfagligt 
samarbejde, mere omsorg og flere sengepladser
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Hurtig behandling, hurtigere udredning, flere 
behandlere, fokus på børn og unge, mere tid til 
patienterne, længere indlæggelser i børne- og 
ungdomspsykiatrien, flere læger og sygeplejersker, 
flere penge, bedre normeringer, tværfagligt 
samarbejde, mere omsorg, færre bæltefikseringer og 
flere sengepladser

Vi har brug for

bedre behandling

kortere ventetider

hos både psykolog og psykiater 

bedre planer for recovery

nemmere udredning

flere tilbud til flere forskellige mennesker 

og flere sengepladser
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De syge når at blive alt for syge 
inden systemet træder til

Der er for lidt hjælp at få

Der er for lidt information om forebyggelse

For lange ventetider og for få ressourcer

Der mangler ressourcer til uddannelse  
og højere lønninger 
som fastholder  
og skaber bedre normeringer
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Der er for lidt fokus på hjælp og støtte til familien 
som helhed

Der mangler forståelse for 
hvor meget en psykisk sygdom ødelægger for den syge 

Der mangler kompetencer i kommunerne

Der mangler viden 
hænder 
tid

Psykisk sygdom må aldrig ødelægge liv 
alt for mange ender på gaden

der mangler behandling  
og behandlingssteder
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Og akuthjælp

og bedre støtte til både de syge og pårørende

og mere viden hos PPR, lærere og pædagoger

og forebyggelse

og hjælp til at lære at leve med sin sygdom

og hjælp til de stakkels forældre 
der skal kæmpe så hårdt mod et system 
som er max presset

og ro omkring de unges økonomiske situation

og så skal det være nemmere at komme til en psykolog

og vi skal også have ændret det pres 
der kommer fra jobcentret  
og kun gør ondt værre

og så alt det andet

Jeg vil som skizofren gerne råbe op  
om at blive set og hørt 
inden man bliver tvangsindlagt 
fordi man har selvmordstanker og hallucinerer  
fordi man er for presset

jeg prøvede at fortælle 
at jeg var dårlig og ville indlægges 
men først da min veninde fik mig tvangsindlagt  
blev det forstået
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Det skal ikke være nemt at tvangsindlægge

men det skal kunne lade sig gøre at få folk indlagt

Man bliver nemt afvist på skadestuen

men hvem kan bedømme 
hvor syg man er  
på 10 minutter?

det er en fuldstændig håbløs kamp  
man skal kæmpe 
for at blive indlagt

en kamp  
man skal kæmpe  
i en kamp 
hvor man i forvejen  
har det rigtig skidt  
og så godt som ingen kræfter har



Vi er i psykiatrien
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Jeg ved slet ikke 
hvor jeg skal starte

mit liv er ødelagt

ser du mig udefra 
vil du måske se et talentfuldt, dygtigt  
og velfungerende menneske

men mit liv er ødelagt

mit liv er ødelagt 
fordi ingen så mig som barn

ingen så 
at jeg var stresset, ulykkelig og deprimeret

ingen så 
at jeg havde ADD

og ingen så 
at jeg havde autisme

ligesom ingen så 
hvor intelligent jeg var

jeg fik aldrig lært at bruge mine evner

mit liv er ødelagt

som ung voksen og senere i livet  



136 137

var jeg ude for flere voldsomme og traumatiske 
hændelser

da jeg bad om hjælp 
var der ingen hjælp at hente

mit liv er ødelagt

da jeg blev så syg 
at der kom enkelte diagnoser på  
gik man ikke i dybden med 
hvad jeg egentlig fejlede

man fulgte ikke op 
man svarede ikke på mine henvendelser 
man hørte mig ikke 
man så mig ikke 
man forstod mig ikke

mit liv er ødelagt

med kommunens hjælp  
blev jeg afskediget fra et arbejde 
og i kommunen vurderede man derefter 
at jeg var så syg 
at man nok hellere måtte tage sygedagpengene fra mig  
og sætte mig på en ydelse 
jeg ikke kunne leve af 
på ubestemt tid 

mit liv blev ødelagt

jeg mistede min daværende mand

det satte voldsomme spor i ham at se mig sådan

hans liv blev ødelagt

jeg kæmpede  
gjorde alt for at komme tilbage

det lykkedes i et stykke tid 
på overfladen

men nu er jeg nede igen 
jeg kom aldrig rigtig op

ikke engang til et minimum af dét  
man kan forvente sig af et liv i Danmark

mit liv er ødelagt

jeg har aldrig rigtig været ude at se verden

jeg har ikke engang set særlig meget af Danmark

jeg har aldrig haft et ”almindeligt” ungdomsliv

jeg har aldrig fået børn

jeg har aldrig haft venner på besøg til en middag 
indimellem
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jeg har aldrig været i stand til at være med til noget  
i min fritid

jeg kan ikke den slags ting 
jeg har aldrig kunnet det 
selvom jeg gerne ville

havde jeg fået hjælp i tide 
var det måske en anden sag

og nu kan jeg ingenting

jeg kan ikke sove    
jeg kan ikke spise 
jeg kan ikke lave mad    
jeg kan ikke se en film

er jeg så heldig 
at jeg kan en smule en enkelt dag 
så er det ikke uden konsekvenser

alt har en pris: hvert ord jeg skriver 
hver person jeg snakker med 
hvert skridt jeg tager

alt

bagefter ligger jeg 
ofte i flere dage

for udmattet til at kunne noget som helst 
for udmattet til at kunne sove

jeg ligger bare

det er det eneste jeg kan

jeg tænker ikke 
man kan kalde det et liv 
men hvis man kunne 
var det ødelagt    

jeg er blevet set nu 
hos lægen og i psykiatrien 
de er gode 
men det tager tid

det tager tid 
og om lidt mister jeg igen mit job

det tager tid 
og om lidt kommer jeg igen på ressourceforløbsydelse

på ubestemt tid 
på en ydelse 
jeg ikke kan betale mine faste udgifter med

på en ydelse  
hvor mit pensionsselskab ikke må hjælpe 
uden at alt bliver modregnet
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mit liv er ødelagt

jeg er låst fast 
og jeg ved ikke 
om det er i 6 måneder 
2 år  
5 år  
8 år  
eller for evigt

mit liv er ødelagt

jeg kunne flytte

jeg kunne sige mine forsikringer, mit internet osv. op 
men selv dét koster 
selv dét har konsekvenser

især når man er for syg  
til at gøre tingene selv

især når man ikke har nogen 
der kan hjælpe en

jeg er ensom 
jeg er alene

uanset hvad jeg gør 
hjælper det ikke 
jeg står til at miste alt 

eller rettere 
de ting, jeg trods alt har i mit liv

mit liv er ødelagt 
det værste er 
at jeg ikke er den eneste



142 143

Vi drukner i angst

vi drukner i demente ældre på plejehjemmene 
ældre med kompliceret angst og depression 
psykoser  
delir og ønsker os

tidssvarende behandling og faglighed

til alle, der har behov

til børn og unge i kommunerne

til børnene

til de psykisk syge

Vi er blevet lovet et yderst tiltrængt løft af psykiatrien 
nu har region H nedlagt 97 sengepladser  
og 295 stillinger i psykiatrien  
for at få økonomien til at hænge sammen

hvordan giver det mening?
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Vi er mange, som har det svært

Vi kalder os et velfærdssamfund

Vi kan ikke

Vi kan simpelthen ikke være det bekendt

Vi er nødt til at tænke i en langsigtet økonomi

Vi er fanget i ventetidshelvedet 

Vi er mange 
der lider  
og ikke kan få  
den rette hjælp og støtte
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Vi har som familie kæmpet med arme og ben  
for at undgå endnu en indlæggelse 
fordi jeg fandt ud af 
at man ikke bliver rask af en indlæggelse  
så længe psykiatrien er så presset 
som den er

dobbeltstuer  
for lidt personale til for mange patienter 
rod i medicin 
ingen fast behandler  
rod i indlæggelserne 
intet personale i pressede situationer mellem 
patienterne 
selvmordsforsøg og patienter 
der selvskader foran andre patienter 
manglende inddragelse i medicinændringer 
forsinket medicin

man bliver ikke rask i psykiatrien

Vi er nødt til at gøre noget 
for at styrke psykiatrien

vi er nødt til at hjælpe hinanden  
med at forstå 
hvad ægte hjælp er
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Vi er så kloge

Vi er så rige

Vi er så trætte af systemet

Vi glemmer mennesket

Vi har et ansvar

Vi risikerer at tabe en hel generation af unge på gulvet

Vi skal ændre kulturen

Vi skal afskaffe det samfundsskabte tabu  
om psykiske lidelser
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Vi mistrives simpelthen for meget efterhånden

vi kan ikke både stille urimelige og umenneskelige krav  
og samtidig sætte folk i kø  
når de går ned med stress, angst og depression

vi kan ikke vente 
vi mister alt for mange

Vi kan ikke finde min søn
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Vi skal behandle alle sygdomme ens 
selvom man ikke umiddelbart kan se dem  
med det blotte øje

hvorfor er menneskeliv ikke lige vigtige? 

hvis du er kræftramt 
findes der en kræftpakke

bliver du psykisk syg  
er der ingen pakkeløsning 
der kan gøre dig rask

Vi skal gribe folk så hurtigt som muligt

Vi skal have en værdig psykiatri
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Vi skal ikke  
dø tidligt

Vi skal passe på hinanden

Vi kan ikke være det bekendt

Vi kan ikke være det bekendt

Vi kan ikke være det bekendt

Vi kan ikke være det bekendt
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Vi skal kunne have tillid til  
at den rette hjælp er der  
når der er behov for den

Når en psykisk syg person rækker ud 
er det noget af det sværeste for dem at gøre

de skal tages imod med åbne arme

ellers mister vi dem
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Vi kan alle blive ramt af psykisk sygdom

Vi kan alle blive ramt



OM PSYKIATRIFONDEN
Psykisk sygdom må aldrig ødelægge liv. Det gør den i 
dag for alt for mange børn, unge, voksne og ældre. I en 
grad, og i et tempo, der gør, at der skal handles nu, så 
udviklingen stoppes. 

Derfor kæmper Psykiatrifonden for, at alle mennesker 
med psykisk sygdom får adgang til den støtte og 
behandling, de har krav på og behov for – i tide. Så ingen 
står alene med psykisk sygdom, og for at alle kan få det 
bedre. 

 Vi hjælper hvert år tusindvis på vores rådgivningslinje. 
Vi lytter og løfter deres problemer og er den samlende 
stemme, der lægger pres på politikerne og sikrer fokus 
på høj kvalitet i behandling.  

Alt sammen med det ene mål – at psykisk sygdom aldrig 
må ødelægge liv. 

STØT VORES ARBEJDE
Du kan gøre en forskel. Hjælp os med at nå én person til, 
før det er for sent.

   Gør en forskel i dag

https://psykiatrifonden.dk/om-os/stoet?opraabdigi

