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Forord

Socialstyrelsen fick 29 februari 2024 i uppdrag av regeringen (S2024/00479)
att kartlagga den verksamhet som bedrivs pa de psykiatriska
akutmottagningarna m.m. Socialstyrelsen ska i slutrapporten lamna forslag
pa atgarder som myndigheten kan vidta for att framja kompetens- och
kvalitetsutveckling inom verksamheter som ger akutpsykiatriskt
omhandertagande och foresla de utvecklingsinsatser som skapar
forutsattningar for ett andamalsenligt omhandertagande av patienter inom de
psykiatriska akutmottagningarna samt fora resonemang kring
kostnadsmaéssiga konsekvenser for dessa utvecklingsinsatser. | foreliggande
delrapport [&mnar Socialstyrelsen en delredovisning av uppdraget till
Regeringskansliet (Socialdepartementet). Delredovisningen innehaller en
plan for uppdragets genomforande, inbegripet de aktiviteter som Social-
styrelsen avser att vidta inom ramen for uppdraget. Rapporten har tagits
fram av utredaren Fatima Azerkan (projektledare) och utredarna Thomas
Malm och Nathalia Guaje. Medicinskt sakkunnig Pontus Stralin har ocksa
deltagit i arbetet. Ansvarig enhetschef har varit tillférordnade enhetschefen
Cajsa Krabbe.

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Inledning

Uppdraget

Socialstyrelsen fick i februari 2024 i uppdrag av regeringen (S2024/00479)
att kartlagga den verksamhet som bedrivs pa de psykiatriska
akutmottagningarna m.m., inbegripet de 6vriga verksamheter som erbjuder
ett akut psykiatriskt omhéndertagande. Kartlaggningen ska omfatta aspekter
som ror insatser, kompetens och bemanning, planering av fortsatt vard,
behandling och uppféljning, vardkedjor inbegripet samverkan med berérda
aktorer samt patienternas upplevelser av varden. Vid genomforandet av
uppdraget ska Socialstyrelsen inhamta kunskap och erfarenheter fran
bertrda aktorer. | denna delrapport redovisar Socialstyrelsen en plan for
uppdragets genomfdérande, inbegripet de aktiviteter som Socialstyrelsen
avser att vidta inom ramen for uppdraget.

Socialstyrelsen ska lamna en slutredovisning av uppdraget till
Regeringskansliet (Socialdepartementet) senast den 1 september 2025. |
slutredovisningen ska Socialstyrelsen lamna forslag pa atgarder som
myndigheten kan vidta for att framja kompetens- och kvalitetsutveckling
inom omradet och i dvrigt foresla de utvecklingsinsatser som myndigheten
bedémer som angeldgna for att skapa forutsattningar for ett andamalsenligt
omhéndertagande inom de akutpsykiatriska verksamheterna.

Agenda 2030

Det nu aktuella uppdraget har koppling till Agenda 2030, Férenta
nationernas (FN:s) handlingsplan for en hallbar utveckling. Uppdraget berér
exempelvis mal 3 av de globala malen i Agenda 2030: att sakerstalla att alla
kan leva ett halsosamt liv och verka for alla ménniskors vélbefinnande i alla
aldrar. Andra exempel pa mal som uppdraget beror ar mal 5, som handlar
om att uppna jamstalldhet och alla kvinnors och flickors egenmakt samt mal
10, vilket handlar om att minska ojamlikheter inom samhéllen och mellan
lander.



Syfte, omfattning och mal

Syfte och omfattning

Uppdraget har det 6vergripande syftet att kartlagga den verksamhet som
bedrivs pa de psykiatriska akutmottagningarna m.m. Socialstyrelsen planerar
att genomfora en kartldggning av vilka psykiatriska akutmottagningar som
finns i regionerna, samt av andra vardstrukturer som kan ha motsvarande
funktioner att ta emot, bedéma och triagera patienter med akuta psykiatriska
tillstand, dar mojlighet finns till inlaggning i psykiatrisk heldygnsvard.
Kartlaggning kommer att ske av den verksamhet som bedrivs pa de
psykiatriska akutmottagningarna, och av de vagar for patientfléden som
finns vid dessa verksamheter (vardkedja).

Regeringsuppdraget avgransas till verksamheter inom sjukvarden som har
ett uppdrag att erbjuda akut bedémning och omhandertagande av patienter
med akuta psykiatriska tillstdnd utan krav pa pagaende vardkontakt med
psykiatrisk verksamhet. Enligt Karolinska Institutet definieras akut
psykiatrisk vard” som speciella vardmottagningar for omedelbart
omhéndertagande av patienter med akuta psykiska problem.* Denna
kartlaggning avser primart att fokusera pa kartlaggning och utredning av
vardenheter pa sjukhus for akut omhéandertagande av allvarliga
akutpsykiatriska tillstand. Uppdraget har valt att med “verksamhet for akut
omhéndertagande” avse verksamheter som har beredskap att ta emot
patienter utan foregaende telefonkontakt for planering av akutbesok, liksom
ta emot patienter som kommer oplanerat med polis eller ambulans. Inom
ramen for uppdraget kommer en samlad bedémning av kartlaggningens
resultat att redovisas.

Dartill innefattar regeringsuppdraget att Socialstyrelsen ska lamna forslag pa
atgarder som myndigheten kan vidta for att fraimja kompetens- och
kvalitetsutveckling inom omradet, samt berdkna kostnader for forslagen om
mojligt. Socialstyrelsen kommer eventuellt ocksa att foresla
utvecklingsinsatser som myndigheten beddmer &r angeldgna for att skapa
forutsattningar for ett andamalsenligt omhandertagande inom de psykiatriska
akutmottagningarna, samt fora resonemang kring kostnadsmassiga
konsekvenser av dessa utvecklingsinsatser.

Omfattning

» Akutpsykiatriska akutmottagningar.
 Beroendeakutmottagningar.
 Barn- och ungdomspsykiatriska akutmottagningar.

L Karolinska Institutets hemsida: https://mesh.kib.ki.se/term/D004637/emergency-services-psychiatric.
Hamtad 2024-05-20



https://mesh.kib.ki.se/term/D004637/emergency-services-psychiatric

Nar det galler fokus pa vardkedijan for patienter i behov av akutpsykiatriskt
omhéndertagande behdver dock kartldggningen &ven inkludera
vardstrukturer for omhéandertagandet och omhandertagandekedjor (dvs.
inklusive andra aktorer utover sjukvéarden), se nedan ”Avgransningar”.
Socialstyrelsen avser darmed att redovisa en dvergripande beskrivning av
dessa kontaktytor och inflodet av patienter till verksamhet som ger
akutpsykiatriskt omhéandertagande samt utflodet fran psykiatriska
akutmottagningar och liknade funktioner till uppfoljande insatser i varden
eller annan aktor (t.ex. socialtjanst). Nedan redovisas en figur som ger en
overgripande preliminar beskrivning av vardkedjan over floden av patienter
till och fran namnda instanser.

Floden till och fran psykiatriska
akutmottagningar och motsvarande funktioner
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Avgransningar

Nedan redovisas avgréansningar som innebér att en kartlaggning av dessa
verksamheter inte kommer att ske inom ramen for regeringsuppdraget:

* Prehospitala akutpsykiatriska resurser i larmkedjan.

« Psykiatrisk dppenvard eller vardenheter med uppdrag att ta emot subakuta
arenden efter telefonkontakt eller akutremisser.

« Vardstrukturer inom somatisk vard som kan ha motsvarande funktioner
som de akutpsykiatriska verksamheterna att beddma och triagera patienter
med akuta psykiatriska tillstand, dar mojlighet finns till inlaggning i
psykiatrisk heldygnsvard (t.ex. psykiatriska jourlakarlinjer som bedémer
patienter inom somatisk vard).

* Priméarvard, mobila team, jourlékarbilar, ambulerande
distriktssjukskoterskebedémningar utgaende fran primarvard.



« All kommunal halso- och sjukvard och andra kommunala verksamheter sa
som socialtjanst.

» 1177:s verksamhet.
» 112:s verksamhet.
« Arbetsmiljorelaterade aspekter av sjukvardspersonal sasom hot och vald.

« Kartlaggning av andra aktorer sasom Polismyndigheten,
ambulanssjukvard och somatiska akutmottagningar.

Effektmal

Uppdraget ska bidra till forbattrade forutsattningar for vardverksamheter att
ge ett gott omhandertagande och en god vard for patienter i behov av
akutpsykiatriskt omhandertagande. Malet &r att starka och utveckla
verksamheter som ger akutpsykiatriskt omhéndertagande samt forbattra
kompetens- och kvalitetsutveckling for ett andamalsenligt akutpsykiatriskt
omhéndertagande.



Metod och genomforande

Myndigheten kommer att genomféra uppdraget genom kartlaggning av
insatser, kompetens och bemanning, planering av fortsatt vard, behandling
och uppfoljning, vardkedjor, inklusive samverkan med berdrda aktorer samt
patienternas upplevelser av varden. | kartlaggningen kommer analys av data
fran Socialstyrelsens nationella register, exempelvis Patientregistret, att
genomforas. Bade kvalitativ och kvantitativ metod kommer att anvandas
inom ramen for regeringsuppdraget.

Planerad datainsamling:

» Dokumentstudie.

« Intervjuer/dialoger med aktorer, patient-, brukar- och nérstaende-
organisationer och studiebesok i verksamheter.

« Enkatundersokning till berorda aktorer sa som de psyKkiatriska
akutmottagningarna och regionerna.

Resultatet av kartlaggningen kommer att vara utgangspunkt for
myndighetens forslag pa atgarder for att framja kvalitets- och
kompetensutveckling. Exempelvis kan identifierade risker for
patientsakerhet aven bidra till vagval i bade analys och utformning av
atgardsforslag. Metoden tjanstedesign kommer ocksa att tillampas som
komplement till 6vriga metoder i slutfasen av regeringsuppdraget, da bland
annat dialog med representanter for relevanta aktrer avseende exempelvis
prioritering av identifierade forbattrings- och utvecklingsforslag behdver éga
rum. Nedan redovisas en beskrivning av projektprocessen for
regeringsuppdraget:

Resultat, rapport
och férankring av
utvecklingsforslag

Granskings- och
beslutsprocess

Planering av Datainsamling och

projekt ERENS




Del av projekt

Metod

Tidpunkt

Kartlaggning:

Studiebesok av orienterande karaktdr genomfordes i maj 2024 pa
olika typer av psykiatriska akutmottagningar i ett urval av regioner.
Underlag anvandes som stdd for att starka och utveckla metod och
analys. Foljande studiebestk genomférdes:

e Beroendeakuten i Stockholm samt Maria Ungdoms
akutmottagning (Region Stockholm).

e  BUP Akutenhet i S6édermalm (Region Stockholm).

e  Psykiatriska Akutmottagningen vid Norra Stockholms
psykiatri (Region Stockholm).

e  Psykiatriska akutmottagningen Malarsjukhuset i
Eskilstuna, inklusive studiebesok vid mobila teamet
psykiatri (Region Sérmland).

e  Psykiatrisk akut- och beddmningsmottagning i Ume3,
Norrlands Universitetssjukhus (Region Vasterbotten).

Genomfort
i maj 2024

Kartlaggning

Litteraturgenomgang: 6vergripande 6versyn av adekvat litteratur
och sammanstallning av resultat. Avser framst tidigare publicerade
rapporter, artiklar, utvarderingar och uppgifter med fokus pa
akutpsykiatriskt omhandertagande. En 6vergripande 6versyn av
litteratur anvands framforallt som stdd for genomfoérandet av
kartlaggningen, men avser inte inga i slutredovisningen.

Dokumentstudier: insamling av underlag och dokument fran
regionerna fran berorda vardverksamheter kommer att
sammanstallas och beskrivas 6vergripande. I detta ingar aven att
studera de av Socialstyrelsens riktlinjer och kunskapsstdod som
beddms vara relevanta fér regeringsuppdraget.

Augusti
2024

Kartlaggning:

Registerdata: sammanstallning av statistisk deskriptiv analys av
relevant registerdata. Det finns registerdata i patientregistret med
fokus pa akutpsykiatrisk vard. En beskrivning av populationen som
soker akutpsykiatrisk vard pa psykiatriska akutmottagningar m.m.,
kommer att redovisas med hjalp av registerdata och med fokus pa
vardkedja, behandlingar och insatser. Registerstudien kommer att
redovisa en demografisk beskrivning sdsom alder, kon och
geografiska skillnader (RegS0?, regionala statistikomraden,
omradestyp 1-5) och en socioekonomisk beskrivning sdsom
utbildningsniva av populationen. Registerstudien kommer dven att
redovisa diagnospanorama (samsjuklighet, tvangsvard, sjalvskada
med eller utan suicidavsikt, subgrupper som ofta séker akut och
andel som blir inlagda av de som séker akut). Analys av
registerdata kommer ocksa att belysa sa kallade "mangsokare”.
Hur ser spridningen i antal soktillfallen ut och finns sarskilda
markdorer for personer som har frekventa besék inom
akutpsykiatriska verksamheter? Vardkedjeperspektivet kommer att
redovisas (vilken vard har patienter haft tidigare, hur det gar for
patienter efter akutbesdken exempelvis via utfallsmatt som suicid
m.m.), andel patienter som blir foremal for tvangsinlaggning, ev.

Augusti-
september
2024, var
2025

2 RegSO ér en rikstackande omradesindelning for statistisk uppfoljning av

socioekonomisk segregation som delar in Sverige i 3 363 omraden med en befolkning

mellan 663 och 22 622 invanare, se SCB:s hemsida: https://www.sch.se/hitta-
statistik/regional-statistik-och-kartor/regionala-indelningar/regso



Del av projekt Metod Tidpunkt

utskrivning till vilka instanser/verksamheter, uppféljning,
aterbesok etc.

Eventuella aktuella register: Patientregistret, Dédsorsaksregistret,
Lakemedelsregistret och registret for ekonomiskt bistand.

Kartlaggning: Enkéatdata: datainsamling med hjalp av enkatundersékning som Hosten
ror insatser, kompetens och bemanning, planering av fortsatt vard, 2024
ev. direktinlaggning utan passage genom akutmottagning,
behandling och uppféljning samt vardkedjor vid de psykiatriska
akutmottagningarna, inbegripet de dvriga verksamheter som
erbjuder ett akutpsykiatriskt omhandertagande. Fragor kommer
ocksa att stallas om exempelvis hur samverkan och samarbeten
ser ut med aktorer som levererar patienter i infléde och mottagare
av patienter i utfléde samt uppféljning av patienternas upplevelser
av varden.

Identifierade brister och forslag pa forbattringar av verksamhet
som erbjuder akutpsykiatriskt omhandertagande kommer aven att
inhamtas. Fokus pa utvecklingsbehov (inkluderat brister) och
insatser som ar gemensamma for regionerna.

Kartlaggning, med Intervjuer: datainsamling med hjalp av kartlaggande intervjuer Hosten
fokus pa med nyckelinformanter enligt kvalitativ metod (anvdndning av 2024
utvecklingsférslag: halvstrukturerad frageguide). Kompletterande intervjuer kommer

att genomféras med representanter fran relevanta aktorer.
Exempelvis kan det bli aktuellt att intervjua ansvariga for tidigare
genomférda kartlaggningar och/eller rapporter. Inhamtning av
erfarenheter och synpunkter fran aktérer som IVO, SKR:s
psykiatrinatverk, Polis, ambulansverksamhet och larmkedja,
Socialtjanst, NPO Psykisk hdlsa samt aktérer med ett patient- och
narstaendeperspektivet.

Dialogmaten: Socialstyrelsen kommer att identifiera relevanta
aktorer som foreslas inga i aktiviteten och redovisa slutsatser av
genomfdrda dialogméten.

Utvecklingsforslag, Med hjalp av tjdnstedesign som metod avser Socialstyrelsen att Vinter
workshops identifiera och ringa in prioriterade utvecklingsférslag som 2024/2025
sjukvarden &r i behov av for att bidra till en god vard pa lika villkor
for patienter i behov av akutpsykiatriskt omhandertagande.
Myndigheten avser rekrytera representanter via bland annat SKR:s
psykiatrinatverk, NPO psykisk halsa, professionsféreningar,
patient- och foraldraféreningar och regioner. Deltagarna
medverkar i 1-3 workshops. Syftet med workshoparna ar att ta
fram forslag pa forbattringar och utvecklingsinsatser som ar
angelagna och prioriterade i dialog med relevanta aktérer. Med
stdd av processen for tjanstedesign kommer utvecklingsférslagen
genom dialog med berérda aktdrer dven att bli forankrade.

Utvecklingsférslag Kostnadsmassiga konsekvenser av utvecklingsforslag: Varen 2025
inkluderat redovisning alternativt resonemang kring kostnadsmassiga
kostnadsberikningar: konsekvenser kopplat till identifierade

utvecklingsomraden/utvecklingsférslag inom relevanta

verksamheter som ger akutpsykiatriskt omhandertagande.
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Aterrapportering

Delredovisning ska ske senast den 30 juni 2024 da myndigheten ska lamna
en plan for uppdragets genomférande, inbegripet de aktiviteter som
Socialstyrelsen avser att vidta inom ramen for uppdraget.

Slutredovisning av uppdraget ska ske senast den 1 september 2025.
Socialstyrelsen ska redovisa kartldggningens resultat och utvecklingsforslag.
I slutredovisningen ska det framga vilka atgarder som myndigheten kan
vidta for att framja kompetens- och kvalitetsutveckling inom omradet och
vilka utvecklingsinsatser som Socialstyrelsen beddmer som angelégna for att
skapa forutsattningar for ett andamalsenligt omhéandertagande inom de
akutpsykiatriska verksamheterna, samt resonera om, och om mgjligt
berékna, kostnadsméssiga konsekvenser for dessa forslag.
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