Psykologiska behandlingar och psykosociala
insatser i rattspsykiatrisk vard

Systematiska dversikter av effektstudier, patientupplevelser
och ekonomiska aspekter, samt en etisk analys
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Sammanfattning och slutsatser

Syfte

Férutsittningarna for psykologiska behandlingar och
psykosociala insatser skiljer sig delvis it mellan ritts-
psykiatri och allminpsykiatri. I denna utvirdering
undersoker SBU behandlingarnas betydelse i rittspsy-
kiatrisk vard. I utvirderingen ingr effekter av behand-
lingarna och patienternas upplevelser av den rittspsy-
kiatriska varden samt hilsoekonomi och etik. Arbetet
har gjorts inom ramen for ett regeringsuppdrag.

Slutsatser

» Effekterna av de psykologiska behandlingar och
psykosociala insatser som anvinds i rittspsyki-
atrisk vard behover klarlaggas. Endast ett fatal
studier pa psykologiska behandlingar som an-
passats for rittspsykiatrisk vird identifierades.
Studierna var heterogena i bade behandlingstyp
och utfallsmatt. Det vetenskapliga underlaget
ricker inte till for att dra slutsatser om effekterna.
Inga studier av psykosociala insatser identifiera-
des. Ménga behandlingar och insatser som an-
vinds idag 4r utvecklade f6r andra virdmiljoer
och patientgrupper 4n rittspsykiatrins. Behand-
lingarnas anvindbarhet och effekter kan péver-
kas av att ratespsykiatrisk vard inte ir frivillig
och av att det idr vanligare i rdttspsykiatri dn i
allminpsykiatri att patienter har flera psykia-
triska diagnoser samtidigt.

» DPsykologiska behandlingar och psykosociala in-
satser star for en mycket liten kostnad i forhal-
lande till den totala vardkostnaden. Dirfor skulle
behandlingar och insatser som leder till kortare
vardtid hdgst sannolikt vara kostnadseffektiva.

» Bictre kunskap ir etiskt angeldget. Den ritts-
psykiatriska virden innebir ett stort och ofta
langvarigt ingrepp i personens liv och autonomi.
Dirfor ar det sirskilt problematiskt ur ett etiskt
perspektiv att det saknas kunskap om effekter av
behandlingar och insatser.

JUNI 2018 | WWW.SBU.SE/287

» Okad samordning av forskning pi omridet
skulle kunna ge tillforlitlig kunskap. Det skulle
mojliggdra storre studier med mer homogena
interventioner och utfallsmétt. Pa senare ar har
flera studier gjorts pa psykologiska behandlingar
anpassade for patienter i rittspsykiatrisk vérd.

» Det behdvs mer forskning som kan stdtta ut-
vecklingen av omvérdnadsarbetet inom ritts-
psykiatrin. Svenska intervjustudier indikerar att
patienter i dag upplever utsatthet i varden.

» Hilso- och sjukvirdens lagstadgade mal om
vard pa lika villkor talar f6r en mer enhetlig
rittspsykiatrisk vird. Behandlingar och insatser
ska vila pa en vetenskaplig grund. Ritespsyki-
atrisk vard varierar inom landet. Praxisunder-
sokningen visar stora skillnader i behandlingar
och insatser. Méinga behandlingar och insatser
ar lokalt utvecklade utan nagon vetenskaplig
grund eller systematisk uppf6ljning. Forutsitt-
ningarna for att erbjuda olika behandlingar och
insatser varierar ocksa.

Vad tillfor denna utvardering?

Resultaten visar att behovet av forskning som kan
stotta utvecklingen av varden ir stort, bide inom
behandlingar, insatser, omvardnad och bemétande.
Utvirderingen visar dven att utférandet av den ritts-
psykiatriska vérden varierar i landet.

Bakgrund

En person som har begitt ett brott under paverkan
av en allvarlig psykisk stérning kan i Sverige démas
till racespsykiatrisk vérd istillet for fingelse. Knappt
300 personer per ar overlimnas till ritespsykiatrisk
vard. Rittspsykiatrisk vard regleras dels av samma
lagar som giller for all vird (hilso- och sjukvirds-
lagen), dels av lagar som ir en del av straffricten
(brottsbalken och lagen om rittspsykiatrisk vérd).
En allvarlig psykisk storning ar ett juridiske begrepp
och inte ett medicinskt. Det innebir att patienterna
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i rdcespsykiatrin dr en kliniskt heterogen grupp. Den
storsta diagnosgruppen utgors av psykossjukdomar
men andra vanliga diagnoser ir autismspektrumtill-
stand och personlighetssyndrom. Patienterna har ofta
ett stort vardbehov. Virden inom rittspsykiatrin lik-
nar annan psykiatrisk vard och anvinder ofta samma

behandlingar.

Metod

I detta projekt har vi gjort tre systematiska 6versikter.
Den forsta tar upp behandlingseffekter av psykolo-
giska behandlingar och psykosociala insatser. Over-
sikten bestdr av kontrollerade studier som ir utférda
inom rittspsykiatrisk vard och motsvarar svenska
forhillanden. Den andra systematiska oversikten tar
upp patienters upplevelser och den bestér av studier
utforda i Sverige med kvalitativ metod. Den tredje
systematiska dversikten ir inom hilsoekonomi och
den har kompletterats med kostnader fér interventio-
ner, virdkostnader och kostnader for rittsprocessen.
Oversikterna har kompletterats med en praxisun-
dersékning och etiska aspekter pa ritespsykiatrisk
vard.

Huvudresultat

I den systematiska 6versikten pd effekter av psykolo-
giska behandlingar och psykosociala insatser fann vi
fem studier som uppfyllde urvalskriterierna. Samtliga
studier var pa behandlingar inom kognitiv beteende-
terapi som utvecklats for att fungera i rittspsykiatrisk
véard. Studierna skilde sig dock for mycket &t for att
kunna slis samman i en metaanalys. Inga studier pa
psykosociala insatser identifierades.

I den systematiska oversikten pd upplevelser av om-
vardnad, bemétande och miljo i ritespsykiatrisk vard
fann vi fyra svenska studier gjorda med kvalitativ
metod. Studierna visade att patienterna ofta upplevde
utsatthet, brist pd autonomi och delaktighet.

I den systematiska oversikten av hilsoekonomiska
aspeketer i rittspsykiatrisk vird identifierades inga stu-
dier. Oversikten kompletterades med kostnadsberik-
ningar som bland annat visade att behandlingskost-
naderna var mycket sma i férhéllande till de totala
kostnaderna for den rittspsykiatriska varden.

Diskussion

Vir granskning av psykologiska behandlingar och
psykosociala insatser visar tydligt att det saknas forsk-
ning pa rittspsykiatrisk vird. Underlaget for effektstu-
dier pa omradet ir litet. Det 4r dock lovande att det
nu finns fler behandlingar som anpassats for patienter
i ritespsykiatrisk vard och att man forskar pa behand-
lingarnas effekeer.

Det ir viktigt att notera att avsaknad av forskning
inte innebir att en behandling saknar effekt utan det
betyder att effekten inte ir tillrdckligt vil undersoke.

Omvardnad och bemétande 4r betydelsefulla for pa-
tienternas dterhimtning. Initiativ for att utveckla detta
bér uppmuntras. Psykologiska behandlingar och psy-
kosociala insatser samt omvardnad utgér, tillsammans
med likemedelsbehandling, viktiga delar av den ritts-
psykiatriska vidrden. De ir beroende av varandra for
att fungera bra.
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