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LANDSTINGET BLEKINGE

§ 107
Motionssvar angiende KBT-behandling pé internet for unga

Hilso- och sjukvardsnimnden foresla landstingsstyrelsen foresla landstingsfullmiktige
besluta

Att anses vara besvarad

Beslutsundetlag
Missiv: Forslag till yttrande 6ver motion ”Angiende KBT-behandling pa internet f6r unga”
Bilaga: Motion angiende KBT-behandling pa mternet for unga

Forslag till beslut
Per-Ola Mattsson (S):

»att anses vara besvarad”

Beslutsgiang

Ordférande staller bifall mot avslag pa Per-Ola Mattssons (S) forslag
Zatt anses vatra besvarad”

och finner att nimnden bifallit Per-Ola Mattssons (S) forslag.

Protokollet ska skickas till
Landstingsstyrelsen
Diariet
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LANDSTINGET BLEKINGE

2014-05-20 Dnr 2013/0790

Bibbi Rénnlund
Folkhilsostrateg
Planerings- och utvecklingsavdelningen

Hilso- och sjukvirdsnimnden

Forslag till
Yttrande 6ver motion ”Angaende KBT-behandling pa internet for unga”.

Sammanfattning av motionen

Gustav Nilsson (M) har limnat in motion angiende internetbaserad KBT-behandling for unga. I
motionen patalas vikten av att tidigt identifiera de barn och ungdomar som lider av psykisk
ohilsa eftersom risken annats ir stor att obehandlad psykisk ohilsa med tiden blir mer komplex
och kronisk.

Bakgrunden till motionen ir att:
o en OECD-rapport 2013 visar att det 4r de unga som iér virst drabbade av psykisk ohilsa
e bristande resurser inom skolhilsovird ger lang vintetid till behandling
e det finns goda erfarenheter frin ungdomsmottagningar pé nitet da det ger en bittre
tillgAnglighet och storre anonymitet
o det ir naturligt f6r ungdomar att anvinda internet 1 sin vardag

Foljande forslag framfors dirfor:

Vatt mojligheter till KBT-behandling pé nitet for unga bor utredas i enlighet med

motionens intentionet”

Faktabakgrund

Enligt SBU-rapporten “Internetbaserad psykologisk behandling vid dngest- och
forstamningssyndrom” 2013 dr det inte klarlagt om psykologisk behandling férmedlad via
internet ar likvirdig med motsvarande terapeutledd behandling. Under radande kunskapslige kan
internetformedlad KBT med behandlarstéd évervigas som en del av ett bredare utbud av
psykologiska behandlingsmetodet. Kostnaderna for KBT via nitet pa kort sikt 4r sannolikt ligre
in om behandlingen ges genom personliga moten. Fler studier behovs for att kunna avgora vilket
alternativ som 4r mest kostnadseffektivt.
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Det ir enligt rapporten viktigt att undersdka om behandlingen kan né personer som har behov av
vard men som idag inte behandlas inom hilso- och sjukvirden, och att dven ta reda pa i vilken
omfattning internetbaserad behandling efterfrigas.

Sammanfattningsvis bedéms det foreligga ett behov av yttetligare studier for att kunna utvirdera
och avgéra nyttan med internetbaserad psykologisk behandling.

Inhimtade synpunkter

Ungdomsmottagningen, Primirvarden, BUP och Psykiatrin har beretts mojlighet att limna
synpunkter pa motionen. Forlag till svar p4 motionen dr sammanstallt i samverkan med dessa
aktorer,

Tillgingligheten vid Blekinges ungdomsmottagningar har under det senaste aret utvecklats
mycket positivt. Genom tillférda utvecklingsmedel har tillgangligheten till psykoterapeutisk
kompetens utokats frin en till fyra tillsvidareanstillda kuratorer. Dessutom har en sjukskoterska
med andrologikompetens anstillts pa 50 procent for att utveckla arbetet med att mota unga
pojkar och unga min. Arbetssittet dr utatriktat och bygger pa samverkan med psykiatri,
faltgruppen och elevhilsans personal.

Ungdomsmottagningen har sedan nagot ar arbetat for att uppatbeta rutiner kring och kunskap
om internetbaserad KBT behandling for att, frimst ur ett tillginglighetsperspektiv kunna erbjuda
de sékande denna behandlingsform som ett alternativ. Personal har deltagit i savil introduktion
keing behandlingsprinciper som Socialstyrelsens konferens kring mojligheter att erbjuda
vardsdkande nitbaserad behandling. Tnom ramen f6r ett pilotprojekt kommer man att etbjuda
ungdomar behandling fr Angestproblematik. Efter utvirdering dr forhoppningen att landstinget
kommet att upphandla program for ett bredare utbud.

De férdelar Ungdomsmottagningen kan se med internetbaserad KBT-behandling ir att den
vhrdsckande kan arbeta med sin problematik nir det passar bist. Saledes slipper ungdomar ga
ifrin skola eller arbete. Dessutom utgér behandlingsmajligheten en tillginglighetsfriga, d t ex
ungdomar som bor lingt ifran vira mottagningar kan erbjudas professionell behandling utan att
behéva ta sig till vardgivaren.

Ur personalsynpunkt kommer det initialt inte att innebira mirkbart stor skillnad i vintetider,
eftersom aven internetbehandling kriver personalinsats med forberedelser osv. P4 sikt kan det
eventuellt fi sidana effekter.

Opvrigt

Fragan om tillgang till KBT pé nitet dr p olika sitt aktuellt inom Landstinget Blekinge. Det finns
ett stort intresse fran linets KBT-behandlare att kunna komplettera utbudet med internetstodd
KBT. Genom medverkan i forskningsprojektet REGASSA - Randomiserad Kontrollerad Provning av
Tnternetbaserad Kognitiv Beteendeterapi respektive Fysisk aktivitet i jamforelse nied S. edvanlig behandling vid mild
till mdittlig depression, dngest och stressrelaterad psykisk obdlsa , har metoden provats pa patienter som
s6kt vard vid vardcentraler. Studien bedrivs i samverkan mellan Landstingen i Blekinge,
Kronoberg, Vistmanland, Stockholm, Region Skane, Vistra Gotalandstegionen, Karolinska
institutet samt Lunds universitet. De férsta preliminira resultaten kommer att presenteras under
2014.
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Sveriges kommuner och Landsting har slutit en éverenskommelse om att utveckla en nationell
teknisk plattform for att méjliggdra olika former av internetbaserade stdd och behandlingat.
Landstinget Blekinge finns representerat i detta arbete. Erfarenheterna fran
Ungdomsmottagningen kommer att bli en viktig informationskilla i kommande stillningstagande.

Yttrande

Eftersom Ungdomsmottagningen inom ramen for ett ettérigt pilotprojekt kommer att erbjuda
unga med angestproblematik finns det i dagslaget ingen anledning att yttetligare utreda
méjligheter till internetbaserad KBT-behandling fér unga. T samband med att pilotprojektet
utvirderas fran olika perspektiv kommer landstinget att fi en indikation pa om internetbaserad
KBT-behandling ir nagot som fortsittningsvis bor erbjudas och utvecklas ytterligare.

Med ledning av vad som framforts ovan foresli hilso- och sjukvirdsnimnden foresld
landstingsstyrelsen foresla landstingsfullmiktige besluta

Att anses vara besvarad

Peter Lilja Gunilla Skoog
Landstingsdirektor Planerings- och utvecklingsdirektor
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Karlskrona den 4 december 2013
Motion till Landstinget Blekinge

Angiende KBT-behandling pa Internet for unga

Det ir viktigt att i tid uppticka de barn och ungdomar som mér psylkiskt daligt. Annars ir risken
stor att den psykiska ohilsan blit desto mer komplex och hinger kvar i vuxen lder.

Liksom tidigare generationer méttes pé lekplatser, fotbollsplaner eller fritidsgirdar mots de unga i
dag i stor utstrackning via sociala medier pa nitet. Utvecklingen ar pd bade gott och ont.
Samtidigt som nitet blir en plats att umgas pa, att uttrycka sig pa, delta konstruktivt, sa finns en
mérkare sida. Via datorn har tyvirr trakasserier och mobbning flyttat fran skolkorridorerna till
det egna hemmet. Detta maste vuxenvitlden kunna mota, till exempel genom att stilla krav pa en
modernare och mer tillginglig elevhalsa och barn- och ungdomspsykiatri. I en rapport om
psykisk ohilsa i Sverige konstaterade OECD 1 véras att det 4t de unga som ir virst drabbade.
Kritik riktades mot skolhilsovirden som saknade tillrickligt med resutser och for att vintetiden
till psykolog var for ling.

Ett sitt att gora hjilpen mer tillginglig 4r att erbjuda mer stéd och hjalp via nitet, exempelvis
kognitiv beteendeterapi KBT. For ungdomatna ir det redan natutligt att anvinda sig av natet
varfor denna mojlighet bor breddas och goras tillganglig for fler.

Likasa finns mycket goda etrfarenheter av ungdomsmottagningar pa natet. Att fa ihop sin skoldag
kan vara svirt om man inte mar bra. Att passa in besokstider, som inte krockar med skola,
extrajobb eller andra aktiviteter, kan ocksé vara svirt. For manga it det dessutom stigmatiserande
att soka hjilp. De vill inte ha skolkamrater ska se att de uppsoker skolskoterskan, kuratorn eller
psykologen.

En undersokning fran Uppsala universitet visar att 6ver hilften av ungdomarna med symptom pa
ingest eller depression dverhuvudtaget inte séker hjalp. Tvé tredjedelar av dem som soker hjalp
gor det inte inom barn- och ungdomspsykiattin, utan vander sig till bland annat elevhilsan och
primirvarden. Aven om antalet skolskoterskor och kuratorer dkat under de senaste tio dren
upplever elever pa manga hill att det 4r ibland svart att fa tid for besok. Okningen ir siledes
uppenbarligen inte tillricklig for att mota behoven. Regeringen har emellertid satsat for att stirka
elevhilsan.

Jag tror att en 6versyn av atbetsformerna for savil elevhilsan som primarvarden och den
specialiserade varden for unga som lider av psykisk ohilsa 4r n6dvindig. Det dr ocksa viktigt att
atbetet med internetbaserad vird inom omradet priglas av nationell samordning.

Med anledning av vad som ovan anforts foreslar jag landstingsfullméktige besluta

att utreda mojligheterna till KBT-behandling pa nitet for unga i enlighet med motionens
intentionet.

Hen
Gustav Nilsson (M) r@ g ¢ Emnaid | F
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