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Prioriterade behov av kunskap och utveckling
inom BUP heldygnsvard, rapport 330 (2021)
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Resultat fran prioriteringsenkat 1

2 (6)

Tabell 1. Resultat fran prioriteringsenkat 1 och fordelning av roster uppdelat pa de 35 fragor som
sammantaget rankats hogst. | kolumnerna till hoger anges i procent hur stor andel av deltagarna som

rostat pa varje fraga totalt samt uppdelat per population.

ID Vard-

nr Fraga/tema for prioritering Totalt |Patient |Anhorig | personal
Kunskap om vilka patienter som har behov av BUP heldygnsvard

1 och kriterier for inlaggning. 22% 17% 6% 32%
Kunskap om vilka bedémningsinstrument och skattningsformular

3 som ar mest tillforlitliga inom BUP heldygnsvard? 12% 0% 29% 8%
Specifik kunskap om bedémning av autism och annan

5 samsjuklighet och behov av inldggning inom BUP heldygnsvard. 19% 8% 18% 24%
Specifik kunskap om beddmning av atstorningar och behov av

6 inldggning inom BUP heldygnsvard. 18% 25% 12% 18%
Vilken effekt har brukarstyrd inldaggning (sjalvinlaggning av

9 patienter) inom BUP heldygnsvard? 16% 8% 6% 24%
Kunskap om djupgédende utredning som pagar kortare eller langre
tid under behandlingstiden inom BUP heldygnsvard och dven tar
in sociala faktorer t.ex. hemforhallanden och livssituation som kan

10 paverka barnets maende. 22% 33% 6% 26%
Kunskap om sérskiljande av sjukdomar med likartade symtom
(differentialdiagnostik) vid komplex diagnostik inom BUP

12 heldygnsvard. 18% 25% 24% 13%
Kunskap om vilken vard som &r meningsfull inom BUP
heldygnsvard, dvs. hur kan innehéllet i heldygnsvarden ldggas upp

13 och utvecklas? 51% 42% 35% 61%
Vad &r effekten av att vardas i BUP heldygnsvard samt betydelse

14 av vardtidens langd? Nar bor man skrivas ut? 25% 25% 6% 34%
Kunskap om behandling vid olika diagnoser, problematik och
samsjuklighet som férekommer inom BUP heldygnsvard t.ex.

16 atstorningar, sjdlvskadebeteende och autism. 42% 58% 71% 24%
Vilken effekt har psykologisk behandling inom BUP heldygnsvard

17 t.ex. samtalsbehandling, DBT, KBT? 22% 42% 18% 18%
Vilken effekt har annan behandling an lakemedel och psykologisk
behandling inom BUP heldygnsvard? Exempelvis bildterapi, fysisk

19 aktivitet, djurterapi, elbehandling (ECT)? 30% 33% 12% 37%
Vilket stod bor anhoriga fa nar inlaggningen pagar inom BUP

20 heldygnsvard? 21% 8% 47% 13%
Kunskap om bemdétande/forhallningssatt inom BUP heldygnsvard
utifran samtliga férekommande diagnoser och specifik

21 problematik inom psykiatrin. 31% 25% 35% 32%
Kunskap om vad som &r ett bra bemoétande vid inlaggning och
under behandlingstiden inom BUP heldygnsvard utifran ett

23 patientperspektiv. 22% 33% 24% 18%
Kunskap om bemdétande av patienter som blivit utsatta for vald,
overgrepp eller traumatiska handelser (bade innan och under

24 vardtiden i BUP heldygnsvard). 19% 50% 6% 16%
Kunskap om bemdtande av anhériga/hela familjer i kris vid
beddmning av behov av inlaggning och under behandlingstiden

25 inom BUP heldygnsvard. 24% 8% 41% 21%
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nr

Fraga/tema for prioritering

Totalt

Patient

Anhorig

Vard-
personal

26

Kunskap om hur syftet med inlaggningen pa BUP heldygnsvard
samt plan fér innehall gérs tydligt for bade vardgivare och
patienter t.ex. genom en vardplan.

22%

17%

29%

21%

29

Kunskap om vad anhérigas/foraldrars roll &r inom BUP
heldygnsvard och pa vilket satt de kan goras delaktiga?

19%

0%

18%

26%

34

Hur skapas forutsattningar for en bra fysisk, psykisk och social
vardmiljo dvs. bade lokaler, aktiviteter, stamning, kansla av trivsel
etc. inom BUP heldygnsvard?

28%

33%

24%

29%

35

Kunskap om matens betydelse och miljon den serveras i inom
BUP heldygnsvard.

13%

33%

12%

8%

36

Kunskap om vad som skapar trygghet respektive otrygghet for
patienter och anhériga inom BUP heldygnsvard.

24%

8%

53%

16%

39

Vad &r en god arbetsmiljo for personalen inom BUP heldygnsvard
och hur paverkar det mojligheten att ge vard?

15%

8%

18%

16%

40

Vilka yrkeskategorier beh6vs inom BUP heldygnsvard, vilka roller
ska de ha och vilken kompetens kravs for att bedriva heldygnsvard
med god kvalitet? Exempelvis betydelse av att psykolog och
socionom medverkar, effekt av specialisering av sjukskoterskor
och skotare samt personalens kunskaper inom barn-
ungdomspsykiatri.

40%

33%

47%

39%

42

Vilken effekt har kontinuitet i personkontakter under utredning
och behandling inom BUP heldygnsvard?

10%

8%

29%

3%

44

Vilka former pa kompetensutveckling behdvs och hur mojliggéra
kompetensutveckling inom BUP heldygnsvard?

15%

0%

0%

26%

46

Hur paverkar organisation samt resurser (t.ex. bemanning,
samordnad personal, vardplatser) inom BUP heldygnsvard
mojligheten att ge vard av god kvalitet?

15%

33%

6%

13%

49

Vad éar effekten av att blanda patienter med olika typer av
diagnoser, aldrar och problem inom BUP heldygnsvard och vad &r
patienter och anhorigas upplevelse av detta?

22%

25%

29%

18%

51

Kunskap om vilka forutsattningar som kravs i organisationen inom
BUP heldygnsvard for samverkan med andra aktorer och hur kan
nya former fér samverkan utvecklas?

16%

17%

12%

18%

52

Kunskap om hur samverkan kan organiseras mellan olika aktérer
utanfor sjukvarden (socialtjanst, skola, polis) vid inlaggning och
behandling inom BUP heldygnsvard?

16%

8%

12%

21%

53

Kunskap om hur samverkan med 6ppenvarden kan organiseras
vid inldggning och behandling samt vid uppfoljning efter BUP
heldygnsvard.

31%

33%

35%

29%

57

Kunskap om vad lagen om tvangsvard innebar och hur den ska
tillampas inom BUP heldygnsvard.

15%

25%

6%

16%

58

Kunskap om vad som gor att tvangsatgarder 6kar samt vad som
gor att tvangsatgarder minskar (férebyggande) inom BUP
heldygnsvard.

27%

8%

18%

37%

60

Vad ar effekten av tvangsatgarder (t.ex. sondmatning eller
baltning) inom BUP heldygnsvard och vad ar patienter och
anhorigas upplevelse?

25%

42%

24%

21%

61

Kunskap om hur insatser och bemétande av patienter kan
utvecklas under och efter tvangsatgarder inom BUP heldygnsvard.

16%

17%

24%

13%
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Resultat fran prioriteringsenkat 2
Tabell 2. Resultat fran prioriteringsenkat 2 och fordelning av roster uppdelat pa de 23 fragor som
sammantaget rankats hogst. | kolumnerna till hdger anges i procent hur stor andel av deltagarna som
rostat pa varje fraga totalt samt uppdelat per population.

4(6)

ID Vard-

nr Fraga/tema for prioritering Totalt |Patient |Anhorig | personal
Kunskap om vilka patienter som har behov av BUP heldygnsvard

1 och kriterier for inlaggning. 27% 33% 19% 29%
Specifik kunskap om beddmning av atstorningar och behov av

6 inldggning inom BUP heldygnsvard. 32% 42% 25% 32%
Kunskap om djupgaende utredning som pagar kortare eller langre
tid under behandlingstiden inom BUP heldygnsvard och &dven tar
in sociala faktorer t.ex. hemforhallanden och livssituation som kan

10 paverka barnets maende. 29% 42% 13% 32%
Kunskap om sarskiljande av sjukdomar med likartade symtom
(differentialdiagnostik) vid komplex diagnostik inom BUP

12 heldygnsvard. 29% 25% 31% 29%
Kunskap om vilken vard som ar meningsfull inom BUP
heldygnsvard, dvs. hur kan innehallet i heldygnsvarden laggas upp

13 och utvecklas? 65% 50% 69% 68%
Vad éar effekten av att vardas i BUP heldygnsvard samt betydelse

14 av vardtidens langd? Nar bor man skrivas ut? 39% 33% 38% 42%
Kunskap om behandling vid olika diagnoser, problematik och
samsjuklighet som férekommer inom BUP heldygnsvard t.ex.

16 atstorningar, sjalvskadebeteende och autism. 55% 58% 63% 50%
Vilken effekt har psykologisk behandling inom BUP heldygnsvard

17 t.ex. samtalsbehandling, DBT, KBT? 26% 42% 25% 21%
Vilket stoéd bor anhoriga fa nar inlaggningen pagar inom BUP

20 heldygnsvard? 33% 17% 63% 26%
Kunskap om bemdtande/forhallningssatt inom BUP heldygnsvard
utifrdn samtliga forekommande diagnoser och specifik

21 problematik inom psykiatrin. 32% 17% 38% 34%
Kunskap om vad som &r ett bra bemdétande vid inldaggning och
under behandlingstiden inom BUP heldygnsvard utifran ett

23 patientperspektiv. 32% 67% 19% 26%
Kunskap om bemotande av patienter som blivit utsatta for vald,
overgrepp eller traumatiska handelser (bade innan och under

24 vardtiden i BUP heldygnsvard). 26% 58% 19% 18%
Kunskap om bemdtande av anhériga/hela familjer i kris vid
beddmning av behov av inlaggning och under behandlingstiden

25 inom BUP heldygnsvard. 32% 25% 63% 21%
Kunskap om hur syftet med inlaggningen pa BUP heldygnsvard
samt plan fér innehall gérs tydligt for bade vardgivare och

26 patienter t.ex. genom en vardplan. 35% 33% 50% 29%
Hur skapas forutsattningar for en bra fysisk, psykisk och social
vardmiljo dvs. bade lokaler, aktiviteter, stamning, kansla av trivsel

34 etc. inom BUP heldygnsvard? 41% 42% 44% 39%
Kunskap om matens betydelse och miljon den serveras i inom

35 BUP heldygnsvard. 15% 42% 6% 11%
Kunskap om vad som skapar trygghet respektive otrygghet for

36 patienter och anhériga inom BUP heldygnsvard. 30% 42% 44% 21%
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nr

Fraga/tema for prioritering

Totalt

Patient

Anhorig

Vard-
personal

40

Vilka yrkeskategorier behovs inom BUP heldygnsvard, vilka roller
ska de ha och vilken kompetens kravs for att bedriva heldygnsvard
med god kvalitet? Exempelvis betydelse av att psykolog och
socionom medverkar, effekt av specialisering av sjukskoterskor
och skotare samt personalens kunskaper inom barn-
ungdomspsykiatri.

56%

33%

63%

61%

49

Vad ar effekten av att blanda patienter med olika typer av
diagnoser, aldrar och problem inom BUP heldygnsvard och vad &r
patienter och anhorigas upplevelse av detta?

27%

25%

38%

24%

52

Kunskap om hur samverkan kan organiseras mellan olika aktorer
utanfor sjukvarden (socialtjdnst, skola, polis) vid inlaggning och
behandling inom BUP heldygnsvard?

24%

8%

19%

32%

53

Kunskap om hur samverkan med 6ppenvarden kan organiseras
vid inldggning och behandling samt vid uppfdljning efter BUP
heldygnsvard.

27%

17%

25%

32%

58

Kunskap om vad som gor att tvangsatgarder 6kar samt vad som
gor att tvangsatgarder minskar (forebyggande) inom BUP
heldygnsvard.

39%

33%

19%

50%

60

Vad ar effekten av tvangsatgarder (t.ex. sondmatning eller
baltning) inom BUP heldygnsvard och vad ar patienter och
anhorigas upplevelse?

33%

42%

31%

32%

Resultat av ranking av fragor infor workshop
Tabell 3. Resultat av ranking av fragor infor workshop. Fragorna ar ordnade sd som de sammantaget
rankats av alla 18 deltagare infor workshoppen (1= hogst rankat, 23= lagst rankat).

nr

1=
Fraga/tema for prioritering

Ranking
totalt

hogst

Ranking
patient

Ranking
anhorig

Ranking
vard-
personal

13

Kunskap om vilken vard som ar meningsfull inom BUP
heldygnsvard, dvs. hur kan innehallet i heldygnsvarden
laggas upp och utvecklas?

16

Kunskap om behandling vid olika diagnoser, problematik och
samsjuklighet som férekommer inom BUP heldygnsvard t.ex.
atstorningar, sjalvskadebeteende och autism.

40

Vilka yrkeskategorier behovs inom BUP heldygnsvard, vilka
roller ska de ha och vilken kompetens kravs for att bedriva
heldygnsvard med god kvalitet? Exempelvis betydelse av att
psykolog och socionom medverkar, effekt av specialisering
av sjukskoterskor och skotare samt personalens kunskaper
inom barn-ungdomspsykiatri.

34

Hur skapas forutsattningar for en bra fysisk, psykisk och
social vardmiljo dvs. bade lokaler, aktiviteter, stamning,
kansla av trivsel etc. inom BUP heldygnsvard?

14

Vad &r effekten av att vardas i BUP heldygnsvard samt
betydelse av vardtidens langd? Nar bér man skrivas ut?

12

36

Kunskap om vad som skapar trygghet respektive otrygghet
for patienter och anhériga inom BUP heldygnsvard.

2 16
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nr

Fraga/tema for prioritering

Ranking
totalt
1=
hogst

Ranking
patient

Ranking
anhorig

Ranking
vard-
personal

23

Kunskap om vad som ar ett bra bemétande vid inlaggning
och under behandlingstiden inom BUP heldygnsvard utifran
ett patientperspektiv.

10

11

21

Kunskap om bemdtande/forhallningssatt inom BUP
heldygnsvard utifran samtliga forekommande diagnoser och
specifik problematik inom psykiatrin.

11

10

10

Kunskap om djupgédende utredning som pagar kortare eller
langre tid under behandlingstiden inom BUP heldygnsvard
och aven tar in sociala faktorer t.ex. hemférhallanden och

livssituation som kan paverka barnets maende.

10

Specifik kunskap om beddmning av dtstorningar och behov
av inlaggning inom BUP heldygnsvard.

10

15

53

Kunskap om hur samverkan med 6ppenvarden kan
organiseras vid inldggning och behandling samt vid
uppfoljning efter BUP heldygnsvard.

10

10

20

Vilket stod bor anhoriga fa nar inlaggningen pagar inom BUP
heldygnsvard?

11

15

58

Kunskap om vad som gor att tvangsatgarder 6kar samt vad
som gor att tvangsatgarder minskar (forebyggande) inom
BUP heldygnsvard.

12

16

12

49

Vad ar effekten av att blanda patienter med olika typer av
diagnoser, aldrar och problem inom BUP heldygnsvard och
vad ar patienter och anhorigas upplevelse av detta?

13

14

Kunskap om vilka patienter som har behov av BUP
heldygnsvard och kriterier for inldggning.

14

12

12

60

Vad ar effekten av tvangsatgarder (t.ex. sondmatning eller
baltning) inom BUP heldygnsvard och vad ar patienter och
anhorigas upplevelse?

15

11

14

52

Kunskap om hur samverkan kan organiseras mellan olika
aktorer utanfér sjukvarden (socialtjanst, skola, polis) vid
inldggning och behandling inom BUP heldygnsvard?

16

17

12

24

Kunskap om bemoétande av patienter som blivit utsatta for
vald, overgrepp eller traumatiska handelser (bade innan och
under vardtiden i BUP heldygnsvard).

17

12

15

12

Kunskap om sarskiljande av sjukdomar med likartade
symtom (differentialdiagnostik) vid komplex diagnostik inom
BUP heldygnsvard.

18

17

13

26

Kunskap om hur syftet med inldggningen pa BUP
heldygnsvard samt plan for innehall gors tydligt for bade
vardgivare och patienter t.ex. genom en vardplan.

18

13

17

35

Kunskap om matens betydelse och miljon den serveras i
inom BUP heldygnsvard.

19

14

18

17

Vilken effekt har psykologisk behandling inom BUP
heldygnsvard t.ex. samtalsbehandling, DBT, KBT?

20

14

12

14

25

Kunskap om bemdétande av anhériga/hela familjer i kris vid
bedémning av behov av inldggning och under
behandlingstiden inom BUP heldygnsvard.

21

17

12

14
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