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Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard

och stdd vid adhd och autism

Berorda verksamheter: Halso-och sjukvardsforvaltningen, Socialtjanst/kommuner, Utbildning/kommuner, Kriminalvarden

Upptylit Delvis sppfylit Nizot vpptyitt [ & vopsvtte
Nr [Indikator Prio|Ansvarig inom Status [Sammanfattning av diskussion Identifierat
NR [Halso-och sjukvarden behov
Indikatorer for tidiga insatser och neuropsykiatrisk utredning
1. [Verksamheter med rutiner for neuropsykiatrisk utredning 1 |Omrade PsyKkiatri Psykiatrin uppfyller grundprinciperna i olika omfattning.  [Utvecklings-
enligt faststallda grundprinciper Arbete med processkarta for adhd-utredning kommer att behov.

inledas hosten 2023. Verksamheterna arbetar ocksa med
dversyn av utredningsprocessen utifran VIP ADHD.

Anpassa utredningen till individens behov, symtom och
forutsattningar. Personalen ansvarar for att utreda sa mycket eller
lite som behdvs.

Personal ansvarar for att utreda s& mycket eller sa lite som
behdvs. Det finns dock "standardbatterier”. BUP arbetar med
olika utredningsspar dar utredningarna &r olika omfattande
beroende pd symtombild.

Utred tvarprofessionellt, med hjélp av personal med adekvat
kompetens.

I vuxenpsykiatrin finns ej faststéllda rutiner for
tvarprofessionella utredningsteam, men utifran behov
involveras tex arbetsterapeut. Pa BUP finns utredningsteam.

Utred sammanhallet och med kontinuitet i tid och plats.

Utredningar tenderar att dra ut pa tiden inom saval
vuxenpsykiatrin som BUP.

Ha en bred diagnostisk ansats och utga fran en fullstdndig anamnes
(sjukdomshistoria). Det &r viktigt att reda ut om nagra svarigheter
eller symtom beror pa en eller flera andra sjukdomar,
funktionsnedsattningar eller genetiska syndrom, eller pé en svar
psykosocial situation.

Ja

Inkludera funktions- och aktivitetsheddmning. Kartlagg styrkor och
svagheter och identifiera [ampliga insatser.

Delvis, utifran fragestallning, det finns inte rutiner for tex att
(alltid) inkludera tex arbetsterapeutbedémning utan det sker
utifran individuell bedémning samt tillgang pa
arbetsterapeutresurs.
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Nar utredningen avslutas: Forklara resultatet pa ett begripligt satt for Begriplig atergivning gors. Beroende pa komplexitet och
den som har utretts och eventuellt for andra berdrda, sdsom utredningsspar sker inte alltid aterkoppling till skolpersonal
vardnadshavare och skolpersonal. Gor ocksa en atgardsplan for efter utredning p& BUP. Atgardsplan fér insatser och
insatser och uppfoljning, oavsett om en diagnos har stéllts eller inte. uppfoéljning uppréttas inte alltid.
Hur Iang ar véntetiden till utredning? Vantetiden ar 1 manad inom Réttspsykiatrin, i 6vriga
verksamheter 6 manader eller mer.
Pagar arbete i er verksamhet for att implementera eller utveckla Inom Omrade psykiatri ska processkarta for adhd-utredning
rutiner for neuropsykiatrisk utredning enligt faststallda arbetas fram. Verksamhetsomradena arbetar i olika
grundprinciper? utstrackning med att se 6ver utredningsprocessen och
implementera stegvis utredning utifran behov.
2. [Neuropsykiatriska utredningar dér en lakare och en psykolog 2 [Omréde Psykiatri Inom Allménpsykiatrin och BUP &r det i huvudsak Utvecklings-
har deltagit aktivt psykologer som gor utredningar och i en mindre andel behov
(uppskattningsvis 10-20%) deltar l&dkare aktivt i
utredningen. Lakarresurser prioriteras och racker inte till
utredningar. | Specialistpsykiatrin deltar lakare i
utredningarna.
I hur stor andel av utredningarna deltar bade psykolog och lakare Allménpsykiatrin och BUP uppger 10-20%. |
aktivt? Specialistpsykiatrin och Rattpsykiatrin deltar alltid lakare.
3. |Tidiga insatser vid misstankt eller faststélld adhd eller autism i 3 |Omrade Psykiatri, Det saknas tidiga insatser for personer med misstankt Utvecklings-
den specialiserade varden, socialtjansten och elevhéalsan Omrade nara vard inkl adhd/autism inom hélso- och sjukvarden, samt inom behov

habilitering, MPO och Primé-
rvard

Socialtjanst

Skola/utbildning

socialtjansten. En kommun svarar att man tillsammans
med priméarvarden och psykiatrin arbetar med att utveckla
eller implementera arbetsterapeutinsatser for malgruppen.
Primarvarden och psykiatrin ser tillsammans 6ver vilka
insatser som behover utvecklas och pa vilken vardniva de
bor erbjudas. Inom skolan finns tidiga insatser vid
misstankt adhd/autism till viss del och utveckling av dessa
insatser pagér. Atgarder och stod riktat mot elever utgér
inte fran diagnos utan fran identifierade behov av
anpassning med fokus pa larandet.
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Finns i er verksamhet faststallda rutiner for att erbjuda tidiga
insatser till personer med misstankt eller faststalld adhd?

Tidiga insatser i form av diagnosinformation/psykoedukation
erbjuds till viss del efter faststalld diagnos, ej vid misstanke
inom Omrade psykiatri. Inom skolan svarar ungefér halften
delvis eller ja, dvriga svarar nej. Olika modeller beskrivs
"Backa barnet" (samverkan vid tidiga tecken), Tillganglig
1armiljo (Orebro). Flera kommuner lyfter att man ger
kompetenshdjande insatser till skolpersonal. | Orebro
framhalls att skolan uppfattar att samverkan mellan olika
huvudman inte fungerar tillfredsstallande. Inom socialtjansten
uppger en kommun att det delvis finns rutiner for att erbjuda
tidiga insatser, dvriga kommuner svara nej.

Ar insatserna sarskilt anpassade for personer med misstankt eller
faststéalld adhd?

De insatser som erbjuds &r anpassade.

Finns i er verksamhet faststéllda rutiner for att erbjuda tidiga
insatser till personer med misstankt eller faststalld autism?

Habiliteringen erbjuder tidiga insatser vid diagnos autism, ej
vid misstanke. Ovriga verksamheter (Omrade psykiatri och
Socialtjanst) har ej rutiner for att erbjuda tidiga insatser.
Halften av kommunerna svarar ja eller delvis, 6vriga svarar
nej.

Ar insatserna sarskilt anpassade for personer med misstankt eller
faststélld autism?

Habiliteringens insatser ar anpassade.

Hur lang ar vantetiden till tidig insats vid misstankt eller faststalld Vet gj
adhd?
Hur I1&ng ar véntetiden till tidig insats vid misstinkt eller faststalld Vet gj

autism?

Beddmer du att de tidiga insatser som erbjuds i er verksamhet moter
behovet hos malgruppen?

Insatserna som erbjuds inom habiliteringen moter delvis
behovet hos mélgruppen med faststalld autism. | ett par
kommuner bedéms insatserna delvis méta behovet, i 6vriga
inte.

Hur manga individer fick under 2022 insatser i er verksamhet utifran Vet gj
missténkt eller faststalld adhd?
Hur manga individer fick under 2022 insatser i er verksamhet utifran Vet gj

misstankt eller faststalld austim?
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Pagar arbete for att implementera eller utveckla tidiga insatser for Psykiatrin och primarvarden samarbetar for att ta fram tidiga
personer med misstankt eller faststalld adhd eller autism i er insatser som kan erbjudas vid misstanke samt vid faststélld
verksamhet? diagnos. BUP och MPO arbetar ocksa med att ta fram tidiga
insatser. Skolorna arbetar i olika utstrackning med att utveckla
insatser, en kommun svarar nej. Inom socialtjansten svarar en
kommun att arbete pagar med att man tillsammans med
primarvarden och psykiatrin arbetar med att utveckla eller
implementera arbetsterapeutinsatser for malgruppen.
4. |Utredning av adhd utifran enbart datoriserade Icke- Malet for indikatorn ar uppfyllt. Inget
uppmarksamhetstester gora
Gors gj.
Indikatorer for sammanhallen halso-och sjukvard - fran misstanke till uppféljning
5. [Strukturerad och regelbunden uppféljning av insatser i den 3 |Omrade Psykiatri samt Nara Det saknas rutiner for regelbunden uppféljning av insatser |Utvecklings-
specialiserade varden vard: habilitering utifran enbart diagnos. Uppféljningen som sker ar baserad |behov

pa individens behov och vilken typ av insats patienten far.
Arsuppféljning vid lakemedelsbehandling med cs sker tex
enligt rutin och utifran rekommendationer. Den
begransade tillgangen pa lakartider forsvarar évriga
uppfoljningar enbart utifran diagnos, lakartider maste
prioriteras till mer akuta insatser.

Hur stor andel far uppfoljning med minst ett besok per ar i minst 3
ar efter faststalld diagnos adhd/autism

Data saknas. Uppfoljning utifran diagnos sker inte
systematiskt. Uppféljningen utgdr fran insatser och
individuella behov och kan darfor vara mer sallan och oftare.
Vid behandling mot adhd med lakemedel
(centralstimulerande) finns rutiner for uppféljning minst 1
gang per ar.

aterkommande uppféljning med minst ett planerat besok per &r
under en tredrsperiod efter diagnosen?

Hur manga individer fick 2022 uppfdljning, utifran faststalld Vet gj
diagnos adhd?

Hur ménga individer fick 2022 uppféljning, utifran faststalld Vet gj
diagnos autism?

Pagar arbete i er verksamhet for att implementera eller utveckla Nej
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'Indikatorer for en effektiv samverkan

Tydliggjord ansvarsférdelning och rutiner mellan
priméarvarden, den specialiserade psykiatrin och habiliteringen

1 |Omrade Psykiatri, Omrade

nara vard inkl primérvard och
habilitering

Det finns flera 6verenskommelser och styrdokument i
regionens system. Vissa ar ej reviderade pa flera ar, andra
nyligen reviderade. Det finns behov av en dversyn utifran
nationella riktlinjer och effektivisering av
dverenskommelserna. Overenskommelserna uppfattas
ocksa fungera olika vél, det galler framforallt
overenskommelser mellan psykiatri- och
habiliteringsverksamheterna. Se sammanstéllning av
overenskommelser, riktlinjer och rutiner, bilaga 2

Utvecklings-
behov

Finns i er verksamhet styrdokument, 6verenskommelser eller
faststéllda rutiner som tyddliggdr samverkan och ansvarsfordelning
géllande patienter med adhd?

Behov av revidering av 6verenskommelser mellan primarvard
och psykiatri utifran VIP adhd och NR. Det finns
samverkansforum fér BUP, BUH och MPO.

Ar styrdokumenten/rutinerna sérskilt utformade och anpassade for
patienter med misstankt eller faststélld adhd?

Delvis

Finns i er verksamhet styrdokument, 6verenskommelser eller
faststéllda rutiner som tyddliggdr samverkan och ansvarsfordelning
géllande patienter med autism?

Overenskommelse finns mellan habilitering, primérvard,
psykiatri och kommuner géllande funktionshinder, dér autism
ingar. Det finns samverkansforum och -rutiner for BUP, BUH
och MPO.

Ar styrdokumenten/rutinerna sérskilt utformade och anpassade for
patienter med misstankt eller faststalld autism?

Delvis: for patienter med autism och annan psykiatrisk
samsjuklighet &r det ofta forsvarande att ansvaret for olika
tillstdnd fordelas pé olika verksamhetsomraden.

Beddmer du att styrdokumenten/6verenskommelserna méter
behovet av samverkan hos malgruppen?

Overlag framgar att habiliteringsverksamheterna uppfattar att
Overenskommelserna &r mer tillfredsstéllande &n de
psykiatriska verksamheterna som uttrycker att det finns
utmaningar i samverkan. For patienter med bade autism och
adhd, eller annan psykiatrisk samsjuklighet, skapar det
svarigheter att olika verksamhetsomraden har ansvar for olika
insatser utifran diagnos.

Pagar arbete i er verksamhet for att ta fram eller utveckla
styrdokument, 6verenskommelser eller rutiner som tyddliggor
samverkan och ansvarsférdelning gallande patienter med
adhd/autism?

Revidering pagér av dverenskommelse mellan psykiatri och
primarvard.
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strukturerat arbetssatt. Habiliteringen betonar svarigheter
for patienter med samsjuklighet dar 6vergangen ska ske till
flera vardgivare, detta ar sarskilt svart for autism-gruppen
utifran svarigheter och behov.

och st6d vid adhd och autism
Samverkan mellan kriminalvarden, 6ppenvardspsykiatrin, Kriminalvarden Det finns rutiner for samverkan vid frigivning for Inget
socialtjansten och beroendevarden malgruppen med samtliga huvudman undantaget rutinerna
for samverkan med socialtjansten och beroendevarden
kring personer med autism som finns delvis.
Samverkansrutinerna ar éverlag delvis utformade och
7. anpassade for personer med adhd eller autism.
Finns i er verksamhet faststallda rutiner for samverkan med Ja
Gppenvardspsykiatrin infor frigivning av personer med adhd?
Finns i er verksamhet faststéllda rutiner for samverkan med Ja
dppenvardspsykiatrin infor frigivning av personer med autism?
Finns i er verksamhet faststallda rutiner for samverkan med Ja
socialtjénsten infor frigivning av personer med adhd?
Finns i er verksamhet faststéllda rutiner for samverkan med Delvis
socialtjansten infor frigivning av personer med autism?
Finns i er verksamhet faststéllda rutiner for samverkan med Ja
beroendevarden infor frigivning av personer med adhd?
Finns i er verksamhet faststéllda rutiner for samverkan med Delvis
beroendevarden infor frigivning av personer med autism?
Om ja, &r rutinerna sérskilt utformade och anpassade for personer Delvis
med adhd?
Om ja, ar rutinerna sérskilt utformade och anpassade for personer Delvis
med autism?
Bedomer du att rutinerna for samverkan moéter behovet av Ja
samverkan vid frigivning hos méalgruppen?
Pagar arbete i er verksamhet for att ta fram eller utveckla rutiner for Delvis
samverkan med oppenvardspsykiatrin, socialtjansten och
beroendevarden infor frigivning av personer med adhd och autism?
8. |Rutiner vid 6vergang fran barnsjukvard till vuxensjukvard 3 |Omrade Psykiatri, Omrade Inom habiliteringens verksamheter finns strukturerat Utvecklings-
nara vard inkl habiliteringen arbetssatt for overgangen. Inom psykiatrin saknas behov

personer med adhd?

Finns i er verksamhet rutiner for strukturerat arbete kring dvergang Nej
fran barnsjukvard till vuxensjukvard for ungdomar med adhd?
Ar rutinerna for samverkan sérskilt utformade och anpassade for Nej

Finns i er verksamhet rutiner for strukturerat arbete kring dvergang
fréan barnsjukvard till vuxensjukvard for ungdomar med autism?

Strukturerat arbete vid 6vergang inom habiliteringens
verksamheter finns, men ej dvriga verksamheter.
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Ar rutinerna for samverkan sérskilt utformade och anpassade for Delvis
personer med autism?
Pagar arbete i er verksamhet for att ta fram eller utveckla rutiner for Arbete har initieras for att forbattra Gvergangen fran BUP till
strukturerat arbete vid 6vergangen fran barnsjukvard till vuxenpsykiatrin. Habiliteringen har ett strukturerat arbete
vuxensjukvard for ungdomar med adhd eller autism? med Gvergangen ar 6vergangen ofta svar for personer med
autism och samsjuklighet da den involverar flera vardgivare.
Rutiner saknas for 6vergang till 6vrig vard, bade somatisk
vard och psykiatrin.
Indikatorer for kompetensutveckling
9. |[Kompetensutveckling om adhd och autism for personal i 2 |Socialtjénsten Kompetensutveckling erbjuds i olika omfattning och med  [Utvecklings-
socialtjansten olika frekvens i kommunerna. behov
Erbjuder er kommun era medarbetare kompetensutveckling om Mer &n héalften svarar att kompetensutveckling delvis erbjuds.
adhd? En kommun svarar att det inte erbjuds alls.
Erbjuder er kommun era medarbetare kompetensutveckling om Mer &n halften svarar att kompetensutveckling delvis erbjuds.
autism? En kommun svarar att det inte erbjuds alls.
I vilka verksamheter erbjuds i sa fall kompetensutvecklingen? Handlaggare; Barn- och familjeenheten; Individ- och
familjeomsorg och LSS; Handlaggare pa individ och
familjeomsorgen sdsom bistandshandlaggare,
socialsekreterare.
Med vilken regelbundenhet erbjuds i sé fall Varierar mellan kommuner och verksamheter.
kompetensutvecklingen?
Beddmer du att kompetensutvecklingen moter behovet hos dem som Delvis
moter malgruppen?
Pagar arbete i er verksamhet for att erbjuda eller utveckla Halften svarar att arbete inte pagar.
kompetensutveckling om adhd och autism?
Indikatorer for psykosociala insatser
10.|Boendestdd i ordinért boende 2 |Socialtjansten Boendestdd erbjuds malgruppen, i synnerhet personer med [Utvecklings-
autism i majoriteten av kommunerna. Boendestddet ar inte |behov

sarskilt utformat utifran adhd/autism. Behov av samverkan
med halso- och sjukvarden lyfts fram.

Erbjuder er kommun stdd i ordindrt boende till personer med adhd?

Halften svarar ja och dvriga delvis eller nej.

Ar boendesttdet sarskilt utformat utifrén adhd?

Majoriteten svarar nej.

Hur stor andel beviljades 2022 stdd i ordinért boende av personer
med adhd som ansker om boendestod?

En kommun svarar uppskattningsvis 30%

Erbjuder er kommun stdd i ordindrt boende till personer med
autism?

Hélften svarar ja och dvrig delvis.
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Hur stor andel beviljades 2022 stdd i ordinért boende av personer En kommun svarar uppskattningsvis 30%
med autism som ansdker om boendestd?
Ar boendestodet sarskilt utformat utifrn autism? Overvagande del svarar delvis, nagra svarar nej
Hur lang &r vantetiden till boendestdd i ordinart boende for personer 1 manad eller mindre, undantaget en kommun som svarar 3
med adhd/aitism? manader
Beddmer du att det boendestdd som erbjuds méter behovet hos Delvis
malgruppen?
Pagar arbete i er verksamhet for att kunna erbjuda eller utveckla En kommun svarar ja, 6vriga svarar nej eller vet ej.
boendestdd i ordinart boende fér personer med adhd eller autism?
Indikatorer for psykologiska insatser
11.|Psykoedukation i samband med diagnostisering av adhd eller 3 |Omrade psykiatri, Omrade Lénga vantetider. Overlag erbjuds psykoedukation i Utvecklings-
autism nara vard inkl habiliteringen samband med diagnostisering av adhd eller autism. Arbete |behov

pagar med att revidera materialet for bada malgrupperna.

Erbjuder ni psykoedukation till patienter som nyligen
diagnostiserats med adhd eller autism?

Ja.

Hur manga som diagnostiserades med adhd 2022 fick
psykoedukation?

Allménpsykiatrin svarar eventuellt 130 patienter, BUP resp
Specilialistpsykiatrin vet gj.

Hur manga som diagnostiserades med autism 2022 fick
psykoedukation?

De psykiatriska verksamheterna vet ej, mojligen 27 patienter i
Allménpsykiatrin. Habiliteringsverksamheterna uppger att alla
nya patienter (som remitteras efter att diagnos faststéllts inom
psykiatrin) erbjuds. Vuxenhabiliteringen tog emot 202 nya
patienter med autism 2022 och de flesta erbjuds
psykoedukation, data finns ej pa hur manga som fatt
psykoedukation.

Hur stor andel av de som diagnostiseras med adhd far
psykoedukation?

Vet gj

Hur stor andel av de som diagnostiseras med autism far
psykoedukation?

De psykiatriska verksamheterna vet ej. Samtliga nya patienter
inom habiliteringsverksamheterna erbjuds.

Hur I1&ng ar véntetiden fran det att diagnosen stalls till
psykoedukation for de som diagnostiserats med adhd/autism?

3 manader (BUP) eller mer efter beslut om insats pa
habiliteringen vilken innebér upp till 6 manader fran det att
remiss accepterat.

Beddmer du att psykoedukationen som ges méter behovet hos
malgruppen?

Delvis
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Pagar arbete i er verksamhet for att kunna erbjuda eller utveckla Allméanpsykiatrin och vuxenhabiliteringen arbetar fram ett
psykoedukation till personer med nydiagnostiserad adhd eller gemensamt material vid diagnos autism. Allméanpsykiatrin
autism? arbetar med revidering av materialet vid diagnos adhd.
Uppdraget gallande barn med autism ligger pa habiliteringen
som svarar att det pagar flera utvecklingsarbeten inom
omradet. BUP lyfter att det saknas samverkan i
vardprocessen.
12 |KBT i samband med autism och angestdiagnos (barn och unga) [ 3 [Omrade psykiatri (BUP), Habiliteringen erbjuder och det &r de som har uppdraget Inget
Omrade nara vard (BUH) for malgruppen barn med autism, BUP erbjuder delvis.
Erbjuder ni KBT till barn med autism och angest? Habiliteringen erbjuder, BUP gor det delvis
Hur manga barn med autism och angestdiagnos fick 2022 KBT i er Ver gj
verksamhet?
Hur stor andel barn med autism och &ngestdiagnos har fatt KBT i er Vet gj
verksamhet
Hur lang &r vantetiden till KBT for barn med autism och Vet gj
angestdiagnos?
Bedomer du att ni kan méta behovet hos malgruppen? Delvis
Pagar arbete i er verksamhet for att kunna erbjuda eller utveckla Utvecklingsarbete pagar inom BUP
KBT for barn med autism och angesttillstand?
Indikatorer for lakemedel och medicintekniska produkter
13.|L&kemedlet melatonin vid adhd och insomni (barn och unga) 3 Melatonin forskrivs till barn med adhd/autism med insomni |Inget
inom bade Omrade psykiatri och Nara vard.
Forskriver er verksamhet melatonin till barn med adhd och Ja
somnproblem?
Hur manga patienter (barn) med adhd har fatt melatonin forskrivet? Vet gj
Hur stor andel av patienter (barn) med adhd och sémnproblem far Vet gj
melatonin?
Pagar arbete i er verksamhet for att kunna erbjuda eller i storre Pagar inte
utstrackning kunna erbjuda melatonin till barn med insomni??
14.|Centralstimulerande lakemedel i upp till ett ar till patienter med| 3 |Omrade Psykiatri De psykiatriska verksamheterna erbjuder behandling med  |Utvecklings-
nyidagnostiserad adhd CS i upp till ett &r eller langre. Utmaningen &r vantetider behov

och tillgang till lakare och sjukskoterska.

Forskriver er verksamhet centralstimulerande lakemedel till
patienter med adhd?

Ja

Hur manga patienter med adhd fick 2022 centralstimulerande

lakemedel forskrivet?

Saknas data.
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Hur stor andel patienter med nydiagnostiserad adhd fick 2022 Saknas data. De som far cs forskrivet far det i upp till ett ar
centralstimulerande lakemedel forskrivet? eller langre.
Hur Iang ar véntetiden fran det att diagnosen stalls till insattning av Inom Réttspsykiatrin sker insattning inom en manad. P4 BUP
centralstimulerande lakemedel fér personer med adhd? kan vantetiden vara 1-12 manader, beroende pa
utredningsprocessen. Inom Allménpsykiatrin kan véntetiden
vara upp till ett ar. Specialistpsykiatrin har ej svarat.
Pagar arbete i er verksamhet for att kunna erbjuda eller i stérre Arbete pagar inom Allménpsykiatrin och BUP med att
utstrackning kunna erbjuda centralstimulerande lakemedel till effektivisera processen.
patienter med adhd?
15. [Behandling med adhd-lakemedel till vuxna med adhd och 3 |Omrade Psykiatri Specialistpsykiatrins beroendevard erbjuder behandling Utvecklings-
alkohol- och narkotikaproblem med adhd-lakemedel till vuxna med samsjuklighet. behov

Allménpsykiatrin gor det inte. Finns behov av att se éver
den grupp som inte har behov av specialiserad
beroendevard utifran substansbruk.

Forskriver er verksamhet centralstimulerande lakemedel till
patienter med adhd och alkohol-/narkotikaproblem?

Ja. Inom Omrade psykiatri ansvarar Specilialistpsykiatrin for
behandling av adhd vid samsjuklighet

Hur manga patienter med adhd och alkohol-/narkotikaproblem fick
2022 centralstimulerande lakemedel forskrivet?

Saknas data.

Hur stor andel av patienter med adhd och alkohol-/narkotikaproblem
far adhd-lakemedel forskrivet fran er verksamhet?

Saknas data.

Hur I1&ng ar véntetiden fran det att diagnosen stalls till insittning av
centralstimulerande lakemedel fér personer med samsjuklighet?

Saknas svar.

Pagar arbete i er verksamhet for att kunna erbjuda eller i stérre
utstrackning kunna erbjuda centralstimulerande lakemedel till
patienter med adhd och alkohol-/narkotikaproblem?

Det finns inget pagaende utvecklingsarbete.
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N1 Region Orebro lan

(

Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard

och stdd vid adhd och autism

Foreslagna atgarder - Uppdrag

Beslut RMKS

Kommentar beslut

Uppdrag till Omrade psyKkiatri att se dver rutiner for neuropsykiatrisk
utredning utifran faststallda grundprinciper. Processkarta bor ocksa tas fram
for utredningsprocessen vid misstanke om autism.

231020
Faststéller
presenterad
gapanalys.

Representant fran respektive omrade med i RMKS tar hem
fragan med uppmaning att se 6ver riktlinjer och framfor allt
de gemensamma rutinerna. Inte aktuellt att lyfta fragan till
HSLG-niva. Ingmar Angman tar gapanalyen vidare till
Socialchefsnatverket for vidare hantering.




2 ; - " Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard
é » Region Orebro lan och stdd vid adhd och autism

Uppdrag till Omrade psyKkiatri att se dver rutiner for neuropsykiatrisk
utredning utifran lakares deltagande.

Uppdrag till Omrade psykiatri, Nara vard och Socialtjanst att sakerstalla att
tidiga insatser erbjuds vid misstanke om adhd/autism samt vid faststélld
diagnos.




Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard

‘ - 1]
;«\ ! Reglon Orebro lan och stdd vid adhd och autism




- - . " " Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard
¢ » Region Orebro lan och st6d vid adhd och autism

Uppdrag till Omrade psyKkiatri och habilitering se 6ver rutiner for regelbunden
uppféljning av insatser utifran diagnos.




b ; " i Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard
2\ 1 Region Orebro lén och stod vid adhd och autism

Uppdrag till Omrade psykiatri och Omrade néra vard att se dver och revidera
overenskommelser och ansvarsfordelning utifran NR




Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard

» o )
2\ Region Orebro lan och stéd vid adhd och autism

Uppdrag till Omrade psykiatri och Omrade nara vard (habiliteringen) att
sakerstalla rutiner vid dvergang fran barnsjukvard till vuxensjukvard, i
synnerhet vid komplexa behov.




Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard

. 4 . " .
_\3 ! Reglon Orebro lan och stdd vid adhd och autism

Uppdrag till kommunerna att inom socialstjansten sakerstélla regelbunden
kompetensutveckling om adhd/autism.

Uppdrag till kommunernas socialtjanst: Se over tillgangen till boendestod,
samt utformningen av stodet utifran adhd/autism.




- - . " " Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard
¢ » Region Orebro lan och st6d vid adhd och autism

Uppdrag till Omrade psykiatri och Néra vard (habiliteringen) att se 6ver
tillganglighet och véantetider till psykoedukation i samband med
diagnostisering av adhd/autism.




Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard

. 4 . " .
_\3 ! Reglon Orebro lan och stdd vid adhd och autism

Uppdrag till Omrade psyKkiatri se 6ver vantetider till insattning av
centralstimulerande lakemedel




b ; " i Gapanalys Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard
;s » Region Orebro lan och st6d vid adhd och autism

Uppdrag till Omrade psykiatri: Lakemedelsbehandling for gruppen som har
adhd och substansbruk. Fortydliga ansvarsfordelning géllande
lakemedelsbehandling for patienter med lindrigt substansbruk och adhd.




