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Svar pa revisorernas granskning av
barn- och ungdomspsykiatrin

Granskning av barn- och nngdonispsykiatrin

For att fivbéttra virden Jor barn och 1nga med Psykisk obilsa har regerengen och SKL kommit
overens om en forstirks vardgaranti med ett nationellt mil om att minst 90 % av patienterna ska fitt
en forsta bedimning inom 30 dagar och minst 80 % ay patienterna ska ha Ppabinat en firdjnpad
utredning/ behandling inom 30 dagar. Region Jimtland Hejedalen bar haft svint art uppnd detta,
statistisk visar att endast 59 % erbjuds ett firsta besik inom 30 dagar, vilket innebéir att Region
Jdmtland Harjedalen Gr niist siimsr Z rifeet,

Revisionskontoret har pd revisorernas uppdrag granskat barn- och ungdomspsykiatrin med syfte att
svara pd om det finns en tillfredsstillande Fontroll av atl den psykiska ohilsan hos barn och ungdomar
inte forsimras i vintan pa ett Sorsta besik och/ eller Jordjupad utredning/ bebandling,

Svar pa Revisionens fragor

Bakgrund

Barn- och ungdomspsykiatrin har sett en kraftig Skning av inflodet under de senaste 3
aren. Frin en relativt konstant niva aren 2012 och bakat (ca 700 inremisser/ ar) till en
nivi 2016 pa 989 inremisser. Bemanningen har dock varit oférindrad under perioden
2010-2016 (ca 40 arsarbetare omriknat till heltidstjanster).

Nedprioritermgen av nybesok under 2015 /2016 var dirfor ett medvetet ledningsbeslut
under viren 2015. Verksamhetens stora fokus pa tillginglighetskraven och de
stimulansmedel som var kopplade till kraven medforde undantringningseffekter pa
nybesék redan under féregiende ar. Behandlare i vetksamheten tenderade "bygga upp
egna vantelistor”. Detta di man prioriterade nybeséken framfor pagiende behandlingar
och utredningar. I en situation di inflédet snabbt ékade bley denna
undantringningseffekt ohallbar ur arbetsmiljchinseende men iven ur
patientsakerhetshiinscende. Samtidigt 6kade de arbetstelaterade sjukskrivningarna
kraftigt. Sammantaget ledde detta till ett beslut att infora en central remissgrupp med en
samlad vintelista f6r hela Bup. Detta forsimrade tillginglighetssiffrorna. Men medforde
ocksa en f6rbittrad arbetssituation. Mindre arbetsrelaterade sjukskrivningar och
forbittringar kunde dven ses pa manga items i abetsmiljéindex.
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Patientsikerheten kunde pa sa satt uppritthallas pd en godtagbar niva,

Atgirder

Bristande tillgénglighet och ¢kat tryck till bide nybesok och utredning lig delvis till
grund f6r beslut under 2016 om organisationsféréindring for omride Barn unga vuxna.
Enheten N europsykiatri pa Barn och Ungdomshabﬂitermgen lades ned den 1 /12017,
Resurser éverfordes till BUP. I korthet innebir det en tesursokning med 10 tjanster for
utredning och behandling av psykisk ohiilsa. Samtidigt innebir det en nedprioritering av
habiliterande insatser fér framforallt Adhd gruppen. For att sikra Autism gruppens
tillgang till stod och behandling (patientgrupp med 1.SS rattighetet), kvarstair BUH:s
ansvar for stéd och behandhng Autism. T illiggas ska dock att BUP samtidigt fick ett
utokat utredningsuppdrag och en stérre patientgrupp i och med nedliggningen av
enheten neuropsykiatti BUH. Som en konsekvens av detta beriknas antalet inremisser
till BUP 6ka fran dagens ca 950/4r till cirka 1050/4r.

BUP har forsta linje uppdraget. Detta innebir stora kray pa tillginglighet éver hela
linet. For att 16sa detta bedtiver BUP filialverksamhet som innebir att behandlare
regelbundet reser ut dll sin ansvarskommun. Detta har vid tidigare genomlysningar visat

har fler andra vardgivare tex Ungdomsmottagm'ng och UPM. Men ocksa pa att
socialtjinst och elevhilsa it mer utbyggd in i Gvriga linets kommuner. Dels visar det
ocksd att Bup:s filialverksamhet medfor att Barnpsykiatrisk vird nar barnen i hela linet.
Primarvirden i glesbygden skulle antagligen ha mycket svirt att uppritthalla etforderlig
kompetens i hela Linet t.ex,

Analyser har dock visat att tillgéinglighetsproblemen ] Bup drabbat frimst barnen i
Ostersund pga denna organisation. Fran hésten omférdelades diirfor resurser for att
starta en Bup mottagning fér 1:a linjen i Ostersund, med 4 personer som har hand om
mottagningstelefon samt har mojlighet dill snabbare korttidsinsatser pa upp till 3 besok
(Mottagningen finns tillganglig f6r hela linet med avstinden gor att det frimst 4r
filialverksamheten som ir 1:a linjen i yttetkommunerna). Detta har paverkat
tillgéingligheten positivt trots att verksamheten innu inte ir | full produktion. Dock
finns en risk att omfordelningen av resurser paverkar majligheten till andra
behandlingar och utredningar negativt.
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Farhigor

[ dagslaget ar 5 av 10 nya tjinster pa BUP vakanta. 4 psykologtjinster och en
overlikartjinst. Dessa professioner ir svirrekryterade. 2 psykologer har ocksi under
sista manaderna limnat verksamheten och enligt uppgift 4r arbetsbelastningen en faktor
till detta. Méjligheten att behalla och rekrytera personal ir helt avgorande for
mojligheten att forbittra tillgangligheten. Verksamheten har ersatt legitimerade
psykolger med ptp psykologer. Dessa har dock ligre kompetens och ligre produktion
an mer erfarna kollegor.

Verksamheten har med effektiviseringar (ny teknik som tex digitala patientbesck och
internetbehandling) samt organisatoriska forbattringar klarat patientsikerhet samt under
hésten och visat forbittrad tillgiinglighet under hésten 2016 trots Skat infléde (se
nedan). For 2017 finns énnu bara data frin SKI, for januari. Dir ar siffran 83%. Denna
forbittring har skett trots oférandrad bemanning och ekonomi i balans. Frimst
beroende pi vakanta tjanster. Att klara tillgangligheten och samtidigt krav pa ekonomi i
balans genom aterhillsam bemanning kommer framledes vara en mycket svér uppgift.
Sjukskrivningstalen och vissa items i arbetsmiljéindex visar pa en fortsatt paen

anstrangd verksamhet som ir mycket sarbar vid bibehallet hégt tryck eller Skat tryck.
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Ovan. Andel som fir nybesék inom 30 dagar inom BUP Region Jimtland Harjedalen
under 2016. Killa: SKI.. Vantetider.se

Frdn granskningen vill vi frimst Iyfta foljande iakttagelser:

U Det dir en brist att uppfoljning inte gjorts av mdil avseende utredning/ behandling di uppgifier om
vintetider enligt lag ska rapporteras. Anledningen till detta ir att en dve Syn av registreringen pagir
men drar ut pd tiden efiersom support fran regionsiaben saknas. Stid frén regionstaben for att
kvalitetssikra och analysera statistit nppges ocksa saknas i dagsliget. Dessa resurser bir tillgodoses
Jor att mdjliggora ett dndamalsenligt systematiskt kvalitetsarbete.

Svar:
Registreringen av vintetid till fortsatt utredning och behandling bygger pi KVA
registrering. Denna registrering dr daligt underbyged i verksamheten (liksom inom
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andra delar av BUP j Sverige). Andelen vantande som miits hir jr endast de som KV A
registrerats och dessutom miits endast tiden frin beslut/registrering till nista besok. S4
gott som alla utredningar och behandlingar innehaller méinga besék. De efterféljande
besSken mits inte alls och framférallt uppmirksammas inte den viktigaste faktorn. -
Nar ir patienten feirdigutredd och/eller inrdigbehandlad. For att kunna registrera pd ett
bra sitt och sven f3 ut kvalitativ data om effekten av utredningar och behandlingar i
verksamheten 6nskas mojlighet att ansluta sig till kvalitetsregistret QBUP. For att
kunna géra det krivs support frin I'T Staben i och med att QBUP bygger pa Integration
med journalsystemet. Diskussion med IT Staben Pagir men detta konkurrerar med
andra kvalitetsregister som onskar integreting med Cosmic.

L Det finns brister ; kontrollen ap vantetider for patienter undey bebandling ef tersom det inge pd ett
tillfredstillande sty Lar att kontrollera vintelisiorng, Behandlare har haft ansvarer for fler patienter in
de haft kapaciter Jor och det saknas dessuton vasentliga funktioner L jonrnalsystemet fir att stidja

bristfilliga arbels-milfisituation som tedigare uppstod dterkommer. 1/; rekommenderar Gven atr
undersika om Journalsystemet kan utveck s Jor att underliitta bevakningen,

Teamledare i respektive team har nu fitt ett tilligg i sin uppdragsbeskrivningi att
ansvara for vintelistor. Til] st5d finns nu dven overlikare och medicinsk sekreterare
kopplat till vatje team. Med st6d frin Cosmic fSrvaltningen har et forbittrat system fosr
vﬁntelistehantermg tagits fram och kommer implementeras fullt ut under april/maj.
Dessa nya rutiner ger en bittre verblick av vantelistor samt en ékad kontroll.

U Det finns ingen rutin for att Eontrollera Patientens hilsotillstind under vantef-iden, ntan man

Jorlitar sig pa den nformation som insamias vid den medicinska bedimmningen och Sorutsitter att
patienten eller nirstiends Signalerar om forsimring sker. i bediprer att detla dr ett omride som foap

wtvecklas,

Svar:

Att kontrollera patientens hilsotillstind utover den medicinska prioriteringen i samband
med temissbedémningen keiver resurser som verksamheten €] kunnat frambringa. For
att kunna géra en sikrare bed(jmning av patientens hilsotillstind har prioriteringen ay
nybesék genomférts (se avsnitt om nybesck tidigare). Vid overstigen vintetid ay patient
som prioriterats till vintelista hay verksamheten mojlighet att kalla patienten till
ytterligare ett bedémningssamtal f5r en férnyad bedémning av hilsotillstindet. Degsa
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L Det rider ok lapheser Kring vissa delar aseende remisshantering och de rutiper Som finns
dokumenterade ir inte kiinda tnom verksambeten ol uppiyller inte de frav som sl Rutinerna
beliver ses Ger, dokimenteras och Jaststillas for art upppilla Socialstyrelsens Jareskrifier och regionens
riliner.

hanterades uppmirksammades mycket riktigt. Rutinen hay gjorts kind for MLU och

Arbetet med remisshanteting och v%intelistehﬂntering pagir enligt ovanstiende punkter
och dokumenteras i form ay rutiner i takt med att de faststills.
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