Utvardering av primarvardsintegrerad Oppenvardspsykiatri:

Kvalilelskrave_l_l uppfylida
| Gagnefs huslakarpsykiatri

For invanarnai Gagnef har
troskeln till psykiatrisk behand-
ling sAnkts genom att huslékar -
na aven svarar for den 6ppna
psykiatrin. Denna ovanliga
verksamhet har nu utvérderats
—med positivt resultat.

— Baspsykiatrin vid vardcen-
tralen i Gagnef ar forenlig med
god psykiatrisk vard, och det
géller ocksavarden av de sva-
rast guka patienterna, férkla-
rar psykolog Erik Wennstrom,
institutionen for psykiatri, Upp-
sala universitet, som gjort ut-
varderingen.

Né& Dalamodellen inférdes 1991
dndrades organisationen av sjukvarden
i Dalarna. Priméarvarden fick totalan-
svaret for invanarnas behov av halso-
och gukvard och tillfordes resurserna.
Behovet av §ukhusvard och annan véard
utanfor primarvarden skulletillgodoses
genom vardavtal.

Fran borjan var det intetankt att psy-
kiatrin skulle omfattas av forandringen.
Men det ansdgs senare nodvandigt just
for att priméarvérden skulle kunnatasitt
fulla ansvar och for att somatisk och
psykiatrisk vard skulle jamstéllas. Den
psykiatriska sektorsorgani sationen
skulle avvecklas och dess persond
overforastill priméarvéarden.

| praktiken fortsatte dock den psyki-
atriska Oppenvarden att i stort sett fun-
gerasomtidigare, men med den skillna-
den att sektorsmottagningarnanu kalla-
des baspsykiatriska mottagningar. Un-
dantaget var Gagnef.

Gagnefbornas behov av psykiatrisk
Oppenvard hade tidigare tillgodosetts
vid den psykiatriska Gppenvardsmot-
tagningen i grannkommunen Leksand.
Men nu sag distriktslakarna i Gagnef
méjligheten att »ta hem» Gppenvards-
psykiatrin och, i enlighet med intentio-
nerna i Dalamodellen, inforliva den
med primarvarden pavardcentralen.

Med kropp och & under sammatak
skulle kontakten med psykiatrin avdra-
matiseras och &aven underléttas rent
praktiskt genom att Gagnefborna slapp
resorna till Leksand (L&kartidningen
39/94).

Utvardering
Eftersom detta grepp var ovanligt
tog den davarande chefen for det psyki-
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atriska sjukvardsomradet Leksand—
Gagnef, Kjell Peterson, initiativ till en
utvérdering. For uppdraget engagera-
des legitimerade psykologen Erik
Wennstrém, doktorand vid institutio-
nen for psykiatri, Ullerdker, Uppsala
universitet. Utvéarderingen har huvud-
sakligen finansierats av Dalarnasforsk-
ningsréd.

| Gagnef hade sdledes distriktslé
karna, sedermerahusldkarna, och évrig
persona i priméarvarden tagit Gver an-
svaret for Oppenvardspsykiatrin. | Lek-
sand samordnades den tidigare sektors-
mottagni ngen och dess personal organi-
satoriskt med den Gvriga priméarvarden,
men som en egen mottagningsverksam-
het, i andra lokaler an priméarvarden i
Ovrigt och under ledning av en specia-
listi psykiatri.

Utvarderingens syfte var frén borjan
att understka om skillnadernai organi-
sationsform hade betydel se for service-
niva, vardkvalitet eller slutenvardskon-
sumtion.

Men sedan den forsta delstudien —
en kartléaggning av férekomsten av psy-
kiska storningar hos patienter i primar-
varden —hade genomforts, valde di-
striktd&arnaoch den dvrigapersonalen
vidvéardcentraleni Leksand att av olika
skél inte léngre deltai undersdkningen.

Med de éandrade forutséttningarna
maste det ursprungliga syftet — jamfo-
relsen — dverges. Erik Wennstrém fick i
stéllet inrikta Sig pa att stélla Gppen-
vardspsykiatrin i Gagnef i relation till
tillgangliga kvalitetsindikatorer, for att
den vagen soka faststélla om verksam-
heten uppfyllde rimliga kvalitetskrav.

En begransad jamforelse med Lek-
sand kunde dock goras betraffande var-
den av patienter med schizofreni, ge-
nom medverkan av Overldkaren och
personaen vid den psykiatriska mot-
tagningen i Leksand.

Primérvarden avlastades inte

trots séarskild mottagning

Den forsta del studien genomfordesi
oktober 1992 med syftet att kartlagga
forekomsten av psykiska storningar
bland patienterna vid vardcentralerna i
L eksand och Gagnef samt den diagnos-
tiska spridningen.

—Andelen var ungefér lika stor i
bégge kommunerna, ca 15 procent. Det
bekréftar tidigare undersokningar, en-
ligt vilka15—-20 procent av patienternai
priméarvarden direkt eller indirekt soker
pagrund av psykiska besvér.

Diagnosspridningen visade att Lek-
sands distriktslékare ansvarade for
bland andra patienter med schizofreni,
affektiv psykos och andra svara psykis-
ka gukdomar.

— Trotstillgangen till den psykiatris-
ka dppenvardsmottagningen i Leksand
avlastades alltsd inte priméarvérden dar
frén dennatyp av patienter, konstaterar
Erik Wennstrom.

Majoriteten av patienterna med psy-
kisk stdrning hade dessutom en samti-
dig somatisk sukdom eller symtom pa
sadan sjukdom.

Vérdkvaliteten enligt indikatorer

Den andra delstudien géllde kvalite-
ten av den Gppenvardspsykiatri som er-
bjods vid vardcentralen i Gagnef. En
begransad jamforel se kunde géras med
sektorsmottagningeni Leksand avseen-
de varden av patienter med schizofreni.

Under februari och mars 1994 iden-
tifierades sammanlagt 116 patienter: 53
med diagnosen depressionssyndrom,
36 med krisreaktion och 27 med schizo-
freni (12 i Gagnef och 15 i Leksand).
Patienternas vard granskades retro-
spektivt, varfor varken vard eller pati-
enter paverkades av undersokningen.

Varden beddmdes utifran ett 20-tal
kvalitetsindikatorer, hamtade dels fran
fordag av Svenska psykiatriska for-
eningen (schizofreni), delsfrénkliniska
riktlinjer och olika svenska standard-
verk i almanpsykiatri (depression och
krisreaktion). Indikatorerna gélde ex-
empelvis:

— Andel av nybesdkande patienter som
undersoktes av |&kare vid ett av de
tvaforsta besoken.

— Andel patienter vars behandlings-
plan dokumenteratsi journal.

— Behandlarkontinuitet.

— Finns vardprogram for diagnostik
och behandling vid vissa tillstand,
och foljer mani safall dessa?

— Finns skrivna riktlinjer for [&keme-
delsbehandling och biverkningskon-
troll?

Slutsatseni delstudien &r att den psy-
kiatriska vérden vid Gagnefs vardcen-
tral i de flesta avseenden motsvarade
professionella rekommendationer och
riktlinjer.

—Vérden av patienter med schizo-
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Varje vecka halls en behandlings-
konferens déar huslakarna i Gagnef var
och en for sig redovisar och diskuterar
sina aktuella psykiatriska patientfall
tilsammans med den psykiatriska
personalen och konsultpsykiatern. P&
bilden ses fr v lakaren Anita Blomberg
(delvis med ryggen mot kameran),
psykiaterkonsulten Elsbeth Brannstrom,
psykologerna Monica Simpanen och
Arne Reldin, sekreteraren Ylva
Gustafsson, psykologen Ingela Ferebee,
psykiatrisjukskoterskorna Siv Séderstrom
och Solveig Bohman samt
verksamhetschefen Tore Hegle.

freni var av minst likagod kvalitet som
i Leksand, och Gagnefpatienterna
minst lika néjda med varden som pati-
enterna i Leksand, sdger Erik Wenn-
strom.

| slutrapporten kommenteras detta:

»Detta &r viktiga resultat, da det in-
for genomférandet av Dalamodellen
fanns farhdgor for att opinionssvaga
grupper, sasom patienter med schizo-
freni, kunde riskera att fa samre vard
inom en priméarvardsorganisation &n
inom en psykiatrisk verksamhet under
ledning av en psykiatrisk specialist.»

Hog behandlarkontinuitet
| delrapporten angesvissaforhallan-
den som sérskilt anmérkningsvérda:
— Mycket hdg behandlarkontinuitet
vad galler bade |akare och psykolo-
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ger och sannolikt ocksd psykiatri-

gukskoterskor.

— Skrivna vardprogram fanns for de
vanligaste psykiska stdrningarna.

— Ett bra program for litiumbehand-
ling som ocksa foljdes.

— Aktsam medicinering med psykofar-
maka som foljdes upp med aerbe-
sok.

Forebyggande behandling med liti-
um mot manodepressiv sjukdom ges i
regel vid sdrskildadispensérer inom 6p-
penvardspsykiatrin med tanke pa bi-
verkningsrisken (njurskador).

—Men hér har altsd huslakarna sva-
rat for dennauppgift och gjort det enligt
handboken. Visserligen &r antalet pati-
enter begrénsat, endast nio personer,
men i gengdld var uppfdljningstiden
lang, mellan 7 och 34 manader, kom-
menterar Erik Wennstrom.

Nér det gdler behandling med anti-
depressiva |akemedel bekraftades inte
uppfattningen att sddan behandling i
primarvarden ofta ges med for |aga do-
ser och under for kort tid.

— Foreskriven dygnsdos foljdes och
behandlingstiden var i genomsnitt 150
dagar, vilket ska jémforas med rekom-
menderade 4-6 manader.

Forskrivningen av bensodiazepiner i
samband med depression var ocksa
adekvat; for 15 av de 18 patienter som

fick dennabehandling fannsi journalen
antecknat indikation pa oro och angest
eller somnstorningar.

Fem av de 36 patienternamed krisre-
aktion ordinerades nagon typ av benso-
diazepinpreparat, varav tre under lang-
retid &n en manad. Dosernavar i samt-
ligafall smatill méttliga. For detre pa-
tienter som behandlatsi mer &n en ma
nad saknades dock plan for utséttning.
28 av de 36 patienterna hade kontakt
med ndgon av psykologerna vid vard-
centralen.

Journalforing och dokumentation

P4 vissa punkter utmynnar utvarde-
ringen i kritiska synpunkter:

— Det fanns brister i journalforingen.

— Fem av de 47 nya patienter som
behandlades for depression eller
krisreaktion undersoktes enligt jour-
nalerna aldrig av |akare under vard-
episoden.

— For halften av de patienter som var-
datsi mer an 6 manader saknadesdo-
kumentation som visade om vérden
hade diskuterats med psykiatrisk
specialist.

Men brister av dettaslag kan man se
aven inom speciaistpsykiatrin och &r
inget somi sigtalar emot Gagnefmodel-
len som sadan, anser Erik Wennstrom.

| Slutrapporten satter han ocksa fré-
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getecken for de underdimensionerade
rehabiliteringsresursernamen konstate-
rar samtidigt att man startade ett sérskilt
projekt for att forstérka och utveckla
den psykiatriska rehabiliteringen i
kommunen.

Dettaprojekt har dock inte omfattats
av utvérderingen eftersom det inleddes
nér studien var pavag att avslutas.

Nojda patienter enligt enkat

Den tredje delstudien var en enkét-
undersokning for att taredapavad pati-
enter som vardades for schizofreni, de-
pression eller krisreaktion ansdg om
vérden. Patientgruppen var densamma
som den for vilken vardkvaliteten tidi-
gare granskats, men med bortfall for ett
30-tal patienter (bl a ett antal for vilka
deltagandei enkét kunde vara negativt,
enligt deras behandlare).

Aven hédr kunde en begrénsad jamfo-
relse géras med L eksandsmottagningen
betréffande patienter med schizofreni.

Undersotkningen omfattade 83 pati-
enter, 70 i Gagnef och 13i Leksand. 71
patienter (86 procent) besvarade enk&
ten.

Enligt svaren var patienterna néjda
eller mycket nojda med varden ur nés-
tan alla aspekter. Mindre ndjda var de
med framfor alt kontakterna mellan
siukvérden och patienternas anhériga
samt med deforklaringar till sinabesvér
som defétt.

— Den héga svarsprocenten, cirka 85
procent, okar tillférlitligheten i resulta-
tet, men vi vet inte om den positivain-
stéllningen hos dessa patienter &r repre-
sentativ for ala som behandlades vid
vardcentraleni Gagnef for psykisk stor-
ning, sager Erik Wennstrém.

Psykiatrin i Dalarna har

atergatt till sektorisering

| Dalarna har psykiatrin sedan 1996
atergétt till den gamla sektoriserade or-
ganisationen, med undantag for vard-
centralen i Gagnef. All vuxenpsykiatri
har sasmmanfortsi en organisation som
inordnatsi landstingets 6vriga sy ukhus-
anknutna specialistvard.

Det finns en psykiatrisk klinik, som
ar gemensam for hela lanet och lokali-
serad till Séters jukhus, och fem bas-
psykiatriska sektorer.

Hud &karpsykiatrini Gagnef sorterar
administrativt nu under sjukhusgrup-
peni Landstinget Dalarna. Det innebér
att budget m m ska bedlutas i samfor-
stand med ledningen for den psykiatris-
ka sektorn, men detta forandrar inte
baspsykiatrinsinriktning och arbetssétt
i Gagnef.

Nedskarningarna kan

driva pa integration

Tanken paen integration mellan pri-
marvard och psykiatri framférdesredan
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— Det vore intressant med fler férsok
inom primarvarden liknande det i Gagnef,
menar leg psykolog Erik Wennstrém,
som svarat for utvarderingen av den
primarvardsintegrerade baspsykiatrin i
Gagnef.

i Socidstyrelsens  principprogram
»Halso- och sjukvard infor 80-talet»
(HS-80) fran 1976. Motstandet var
dock stort. Sektoriseringen av psykia
trin pagick och primérvardens kompe-
tens for uppgiften ifrégasattes.

Sociastyrelsen drog tillbakasitt for-
slag men vidhdll att sektorsorgani satio-
nen borde ses som en dvergangsform i
avvaktan pa en framtida psykiatri till
stor del baserad i primarvarden.

Under tiden borde integrationsfor-
sok goras, men annu'tio &r senare, 1986,
fanns det mycket fa anstalldai primér-
varden med psykiatrisk kompetens.

— Men det & mdjligt att de rédande
nedskarningarna  inom  sjukvarden
kommer att pressa pdi dennariktning,
menar Erik Wennstrom.

— Utvecklingen inom psykiatrin gar
mot 6kad specialisering med kamp om
resurserna och diskussion om vad den
specialiserade psykiatrin ska hdlla pa
med. Specidlistpsykiatrins resurser
kanske avgrénsas till att avse patient-
grupper med sérskilt stora behov, me-
dan dvriga hanvisastill primarvarden.

— Det innebér inte att primarvarden
ska gora alt, utan dess roll far definie-
ras, ungefar sasom baspsykiatrin skis-
seradesi Dalamodellen. Om primérvar-
den skahadettaansvar krévsett resurs-
tillskott och samarbete med psykiatrin
pakonsultationshasis.

Effekten skulle formodligen bli ett
Okat behandlingsutbud inom primér-
varden. Exempelvis skulle patienter
med depression enkelt kunna erbjudas
psykoterapi om |akemedel shehandling-
en inte fungerade eller gav for storabi-
verkningar.

—Men primérvarden maste ha stod
av specialistpsykiatrin, vilket man kla-
rat brai Gagnef, sager Erik Wennstrom,
som tycker att huslakare pafler stallen
borde uppmuntras till liknande férsok
utifrén de lokala behoven och forutsatt-
ningarna. Villkoreni en glesbygdskom-
mun skiljer sig fran dem som rader i en
stad.
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