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Bakgrund

I Asynja VISPH finns specifika journalmallar for att I6pande journalfora internetformedlad
terapi och ge en sammanfattning av behandlingen. Denna lathund ar framtagen for att
underlatta anvindning av mallarna for behandlare.

Mallarna ger bland annat underlag for kvalitetsdriven utveckling genom direktoverforing av
uppgifter till Svenska Internetbehandlingsregistret (SibeR). I registrets statistikvisning
Statistik - Svenska internetbehandlingsregistret SibeR kan enheter och omraden jaimfora sina
resultat och i resultatoversikter (i inloggat lage) folja de egna resultaten 6ver tid.

Patientdata fran mallarna fingas av ett sokverktyg i Medrave. Varje enhet ska ha utsedda
kvalitetsgranskare som godkanner sindning av data i Medrave-applikationer till SibeR (se
“Lathund overforing Medrave”). Om négot blivit fel i dokumentationen ska
kvalitetsgranskaren kunna be den som journalfort att andra i journalmallen s3 att ratt
uppgifter formedlas.

Notera! For varje patient som startar iKBT ska journalmallarna anvandas, &ven om
patienten avbojt deltagande i SibeR.

Nar anvands mallarna

¢ Internetformedlad terapi (KBT) vid varje vardkontakt under pagaende iKBT-
behandling, vanligen varje vecka. Vid behandlingsstart fylls termerna under
“Uppstart SibeR” i.

¢ Internetformedlad terapi (KBT)-sammanfattning vid behandlingsavslut for
att summera behandlingen och dess resultat, patientens méende och eventuella
vidare behov.

Vid bedomningssamtal infor eventuell iKBT-behandling anvands sedvanlig journalmall. Vid
detta tillfalle ska samtliga diagnoser som patienten bedoms uppfylla journalforas. Under
lopande iKBT-behandling och vid anvandning av iKBT-journalmallar som beskrivs i denna


https://siber.registercentrum.se/statistik/statistik/p/ZUBveMeWK

lathund sétts en huvuddiagnos i avsett filt, se rubrik Diagnos enligt ICD-10-SE” nedan.

Oversikt

Vid anvéndning av journalmallarna kommer det i 6versikten av notat i patientjournalen synas
tydligt att Internetférmedlad terapi med KBT bedrivs. I mallen Internetférmedlad terapi (KBT)
sammanfattning” kan man se sammanfattning av vardprocess och behandlingsresultat. Detta
underlittar eventuell vidare vard och for annan personal som é&r berdrda i patientens vard.

For att 6verforingen fran journalmallar till kvalitetsregistret ska fungera sd maste avsedda
falt fyllas i. Fritext ska inte anviandas.
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Journalmall "InternetféormedlIad terapi (KBT)”
Mallen anvinds for 16pande journalforing under behandlingen, vanligen varje vecka i samband
med att behandlaren sint skriftligt meddelande till patienten. Den kan ocksa anvidndas om

patienten varit inaktiv men behandlaren varit aktiv. Termer som f6ljs av (*) ar obligatoriska
att fylla i.

Kontakttyp
Nar vardkontakten bestdr av att behandlaren skrivit meddelande till patienten sa viljs

“Skriftlig distanskontakt som ersitter besok”.
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Utldmnande, utskrift av journalhandling

Skriftlig distanskontakt som ersatter besok
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| ANTECKNING Kontakttyp (obligatorisk)
Kontakttvp*
- Internetférmedlat behandlingsprogram® e
[#-Uppstart SibeR
.Akp':..l It Mottagningsbesék planerat
& Mottagningsbesdk oplanerat
[+ Skattningar fér vuxna (&ver 16 &r) Brevkontakt
[+]- Skattningar fér unga Telefonkontakt
Bedémning Besok utanfor mottagning
DIAGNOS el 1CD-10-5E Hembeatk
B Hemsjukvardsbestk ordinért boende
Atgard Hemsjukvardsbessk sarskilt boende
Registrering av KVA Méte om patient
Fortsatt planering MNotat om patient
Samtycke til SMS Distanskontakt via telefon som ersatter besok

Internetformedlat behandlingsprogram
Att ange behandlingsprogram ar av betydelse bland annat for att skilja pad program for

barn/unga och for vuxna i SibeRs statistikvisningar.



ANTECKNING | Int
Kontakttyp*®
Internetformedlat behandlingsprogram®
+- Uppstart SibeR

Depressionshjélpen Plus, Psykologpartners

Aktuelivt : . Angesthjalpen Plus, Psykologpartners
+]- Skattningar for vuxna (6ver 16 &r) Oroshjalpen Plus, Psykologpartners
+)- Skattningar fér unga Stresshjalpen Plus, Psykologpartners
Beddmning Somnbehandlingen, VGR

DIAGNOS enl ICD-10-SE Angesthjalpen Ung Plus, Psykologpartners

Atgard

Registrering av KvA

Fortsatt planering

Samtycke till SMS

Utlamnande, utskrift av journalhandling

Uppstart SibeR

Nir patienten startat sin behandling ska fragor under rubriktermen “Uppstart SibeR” fyllas i.
Hogerklicka pa respektive term for att ldsa forklarande text. Uppgifterna i "Uppstart SibeR”
fylls endast i vid denna tidpunkt och ska inte fyllas i igen under den I6pande behandlingen.

ANTECKNING
Kontakttyp™
Internetformedlat behandlingsprogram*
—I-Uppstart SibeR.
SibeR, rapportering
Datum dé patienten aktualiserades for psykologisk behandling
Datum for beslut om att patienten f&r pdbéria internetformedlad behandling
Datum for behandlingsstart
Strukturerat diagnostiskt instrument har anvénts som stid i diagnostiken
Datum for nar strukturerat diagnostiskt instrument senast anvants som stod
Foreligger annan aktuell psykiatrisk diagnos utdver indikation for behandii
Bidiagnoser for SibeR
Aktuellt
+]- Skattningar for vuxna (over 16 &r)
+- Skattningar for unga
Bedomning
DIAGNOS enl ICD-10-5E
Atgard
Registrering av KVA
Fortsatt planering
Samtycke till SMS
Utlamnande, utskrift av journalhandling

SibeR, rapportering
Patienter ska vara valinformerade om att enheten registrerar i SibeR men behover inte ge

uttryckligt samtycke. I samtliga iKBT-behandlingsprogram finns kort information om SibeR i
valkomsttexten i programmen i Stod och behandling. Man kan ldmna denna fraga obesvarad

om patienten gett ett passivt samtycke. Daremot maste man notera om patienter avbgjer och

da fyllai”Nej”.

Datum da patienten aktualiserades for psykologisk behandling
Med psykologisk behandling avses en systematisk intervention med psykologisk metod som

syftar till forandring. Datum da patienten aktualiserades for psykologisk behandling ar
tidpunkten da patienten genom egen vardbegiran, genom vardbegiran av niarstadende, genom
remiss, eller i samverkan med vardpersonal under pagaende vardatagande aktualiseras for
stallningstagande till psykologisk behandling. Syftet med denna term &r att méata ledtid fran



da patienten aktualiserades for psykologisk behandling till behandlingsstart.
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ANTECKNING |
Kontzkityp* Datum: DATUM DA PATIENTEN AKTUALISERADES FOR PSYKOLOGISK BEHANDLING:
Internetformediat behandiingsprogram™ ‘ | ez ‘ | Tidpunkt da patienten genom egen vardbegéran, genom vardbegaran av
—J-Uppstart SibeR narstiende, genom remiss, eller i samverkan med vérdpersonal under
SibeR, rapportering pagaende vardatagande aktualiseras for stallningstagande till
Datum da patienten aktualiserades for psyk psykologisk behandling. Med psykologisk behandling avses en
Datum fér beslut om att patienten fir pabérja intern systematisk intervention med psykolegisk metod som syftar till
Datum for behandlingsstart férdndring.

Strukturerat diagnostiskt instrument har anvants sor
Datum for nér strukturerat diagnostiskt instrument s
Foreligger annan aktuell psykiatrisk diagnos utdver ir
Bidiagnoser for SibeR

Datum for beslut att patienten far paboérja internetféormedlad behandling
Detta ar vanligen samma datum som nir bedomningen sker, men kan av olika skil skjutas

pa.

Datum for behandlingsstart
Tidpunkt for behandlingsstart ar det datum da patienten loggat in i Stod och Behandling och

utfort nagot i den forsta modulen (skilj detta fran tidpunkten da behandlaren startar
behandlingsprogrammet i Stéd och behandling!). Som hjalp for att identifiera patientens
forsta inloggning kan man anvinda datumet da patienten fyllde i forsta skattningen i Stod
och behandling.

Strukturerat diagnostiskt instrument har anvants
Ett intervjuformulir som innehaller flera avsnitt for olika psykiska sjukdomar har anvints

som stod for att stilla diagnos. Detta kan ha gjorts i samband med bedémningen for
psykologisk behandling, eller vara utfort tidigare, men da inom rimlig tid for att vara relevant
for den aktuella behandlingen.

Datum for nar strukturerat diagnostiskt instrument anvants som stod
Avser datum for nar strukturerat eller semistrukturerat diagnostiskt instrument anviants som
stod i diagnostiken.

Foreligger annan psykiatrisk diagnos utoéver indikation for behandlingen
Observera att huvuddiagnos, det vill sdga indikationen for behandlingen, registreras langre

ned i mallen.

Nej — Om det efter bedomning inte framkommit andra psykiatriska diagnoser.

Ja — Om det efter bedomning framkommit att det finns en eller flera andra psykiatriska
diagnoser.

Uppgift saknas — Di man inte kunnat bedoma om det finns andra psykiatriska

Bidiagnoser for SibeR
Om foregdende fraga besvarats med "Ja” si anges vilka psykiatriska diagnoser i denna

rullista. Man kan lagga till flera diagnoser/diagnosgrupper. Bidiagnoser har betydelse for att
forsta utfallet av behandlingen.



Vissa bidiagnoser ar specifika, andra ar diagnosgrupper.

e F43 Anpassningsstorning eller reaktion pa svar stress innefattar alla
stressdiagnoser. F43.8A Utmattningssyndrom och F31.1 Posttraumatiskt
stressyndrom (PTSD) finns ockséd som specifik bidiagnos.

e F50 Atstérning innefattar anorexi, bulimi och ospecifik dtstérning.

e F84 Genomgripande storning i utvecklingen innefattar Autism och Aspergers
syndrom.

e F9o Uppmdrksamhetsstorning innefattar ADHD, ADD och ospecifik
uppmarksamhetsstorning.

e F45 Somatoforma syndrom innefattar hypokondri, med mera.

Observera att diagnosen F41.9 Ospecifikt Gngestsyndrom enbart ska sittas om nigon
specifik diagnos inte kan sittas. Ménga psykiatriska tillstdnd har dngest som del av
symtombilden.
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‘. Kontakttyp®
i Internetformedlat behandlingsprogram*
- Uppstart SibeR
. i-SibeR, rapportering

Diagnos

- Datum d8 patienten aktualiserades for psykologisk b
. Datum for beslut om att patienten f&r pabérja intern
.- Datum for behandlingsstart
Strukturerat diagnostiskt instrument har anvants sor
Datum for nar strukturerat diagnostiskt instrument s
Féreligger annan aktuell psykiatrisk diagnos utbver ir
Bidiagnoser for SibeR
Aktuellt
[+~ Skattningar for vuxna (over 16 &r)
[+]- Skattningar for unga
Beddmning
DIAGNQOS enl ICD-10-5E
Atgard
- Registrering av KVA
.. Fortsatt planering
- Samtycke till SMS
.. Utiamnande, utskrift av journalhanding

Aktuelit

Under rubriken Aktuellt skrivs varje vecka in i fritext vad som &r aktuellt for patienten.

F31 Bipolart syndrom

F32 Depressiv episod

F33 Reddiverande depression

F34. 1 Ihdllande depression (dystymi)
F40.0 Agorafobi

F40. 1 Social fobi

F40.2 Spedifik fobi

F41.0 Paniksyndrom

F41.1 Generaliserat &ngestsyndrom

F42 TvAngssyndrom

F43 Anpassningsstorning eller reaktion pd svér stress
F43.8A Utmattningssyndrom

F45 Somatoformt syndrom

F50 Atstorning

F51 Insomni

F&0 Personlighetssttrning

F84 Genomgripande storning i utveckiingen
F90 Uppmarksamhetsstdrning

F10 Alkoholrelaterad storning

F11 Opiatrelaterad storning

F12 Cannabisrelaterad stérning

F13 Sedativrelaterad storning

F 14 Kokainrelaterad storning

F 15 Stmulantiarelaterad storning (t.ex. amfetamin, koffein)
F41.9 Ospecifikt &ngestsyndrom

F43. 1 Posttraumatiskt stressyndom (PTSD)
F33.0 Separationséngest
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ANTECKNING |
Kontakttyp™ Patienten har arbetat med modul 1.

Internetformedlat behandlingsprogram™=
—- Uppstart SibeR

SibeR, rapportering
Datum for patientens begaran om psykologisk behar
Datum for beslut om att patienten f&r p8béria intern
Datum for behandlingsstart
Strukturerat diagnostiskt instrument har anvants sor
Datum for nar strukturerat diagnostiskt instrument s
Foreligger annan aktuell psykiatrisk diagnos utover ir
Bidiagnoser for SibeR

Aktuellt

Skattningar for vuxna (6ver 16 ar)

Skattningar som fylls i vid behandlingsstart bor helst ha skett i samband med forsta modulen.
Program for vuxna kan beroende pa mognadsgrad anviandas frén 16 ars alder och d& anvénds
skattningsformulédren for vuxna. Se "Bedémningsguide infor uppstart av KBT pa nitet vuxna’
och tabell for diagnoser nedan for val av diagnosspecifikt matt vid de olika indikationerna.
Det ar mycket viktigt att de symptom som internetbehandlingen ar tinkt att paverka ocksa
mats. Var darfor noggrann med att i Stod och behandling aktivera lamplig skala utifrdn den
huvuddiagnos som satts for behandlingen.

o

AUDIT-vérdet fran bedomningen kan anvandas. Syftet ar att fa en bild av paverkan av
alkoholbruksnivaer. Funktionsméttet WHODAS avrundas och rapporteras i heltal 0-100
(%).

For ovriga skattningar giller att matvarden i form av totalpoiang ska skrivas i avsedda rutor,
inte i fritext! Fraga 9 ur MADRS-S om livslust och sjdlvmordstankar kan inte fyllas i som
separat term, men man kan skapa ett frasminne och dokumentera detta i den 16pande
journalforingen, se bild nedan.

*
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Aktuelt ~ |
Skattningar fior vuxna (over 16 &) - )
AUDIT totalpoang 1® | petng
WHODAS 2.0 Fraga 9: Livslust och sjélvmordstankar = 4.
CORE-10
MADRS-5
GAD-7
PD55-5R
LSAS-SR
SPIN
SHAI
OCIR
ISl
PSS-10
KEDS
PCL-5
PHQ-9

Skattningar for unga

Vid behandling med program for barn och unga ska andra skattningsformular anvandas. For
RCADS-47 ar det onskvart att alla delskalor samt Totalpoang (sammanlagd summa for
subskalor depression och angest) och Totalpoing Angest (summan av subskalor angest) fylls



i vid uppstart.

Skattningar for unga

KIDSCREEN-10

RCADS
RCADS-subskala Depression
RCADS-subskala Social fobi
RCADS-subskala Paniksyndrom
RCADS-subskala GAD
RCADS-subskala OCD
RCADS-subskala Separationsingest
RCADS-47 Totalpoang (Angest+ depre
RCADS-2S Totalpoang (3ngest +depression)
RCADS-47 Totalpoang Angest

Bedomning, Atgird, Fortsatt planering
Har dokumenterar behandlaren 16pande bedomning, atgiard och planering pa vanligt vis.

RCADS-47 Totalpoang Angest
Bedomning

DIAGNOS enl ICD-10-5E

Atgérd

Regstrering av KvA

Fortsatt planering

Samtycke tll SMS

Utiamnande, utskrift av journalhanding -

Bedomning Fatientan har arbetat bra. Kan fortsata
Atgérd Aktiverar modul 2

orcatt plancring I Innfnlininm nrm anwecks

Diagnos enligt ICD-10-SE

Notera:

1.

Endast en diagnos ska viljas i detta falt (huvuddiagnos, det vill sdga indikationen for
den aktuella behandlingen). Diagnoskod viljs vid varje vardkontakt enligt ICD-10.
Om patienten bedomts uppfylla ytterligare diagnoser, se rubrik "Foreligger annan
psykiatrisk aktuell diagnos utéver indikation f6r behandlingen” och “Bidiagnoser for
SibeR” ovan.

2. For att 6verforingen till SibeR via Medrave ska fungera vid uppstart maste man vilja
nagon av diagnoserna i nedanstaende tabell:
ICD-kod Diagnos Diagnosgrupp Miitformulér Miitformulér unga
vuxna
F32 Depressiv episod
F32.0 Lindrig Depression MADRS-S RCADS-depression
F32.1 Medelsvar RCADS-47 total
F32.8 Andra specificerade depressiva
episoder
F32.9 Depressiv episod, ospecificerad
F33 Recidiverande depression
F33.0, Lindrig
F33.1 Medelsvar
F338 Andra specificerade
recidiverande depressioner
F33.9 Recidiverande depression,
ospecificerad
F34.1 Ihallande depression/dystymi
F40.1 Social fobi Social fobi SPIN RCADS-social fobi
RCADS- 47-angest
RCADS-47-total




F41.0 Paniksyndrom Paniksyndrom PDSS-SR RCADS-panik
RCADS-47- angest
RCADS-47-total
F41.1 Generaliserat angestsyndrom Generell dngest | GAD-7 RCADS-GAD
F41.3 Andra blandade &ngesttillstand RCADS-47-angest
F41.8 Andra specificerade RCADS-47-total
angesttillstand
F41.9 Angesttillstand, ospecificerat
F42 Tvangssyndrom Tvangssyndrom | OCI-R OCI-CV
F42.0 Préglat av tvangstankar RCADS-OCD
F42.1 Préiglat av RCADS-47-total
tvangshandlingar/ritualer
F42.2 Tvéangstankar med
tvangshandlingar
F42.9 Tvangssyndrom, ospecificerat
F43.2 Anpassningsstdrning PSS-10
F43.8 Andra specificerade reaktioner Stressyndrom + tilldgg
pa svar stress KEDS om
F43.8A Utmattningssyndrom utmattnings-syndrom
F43.8W Andra specificerade reaktioner
pé SvAr stress &n utmattnings- Fo6r PTSD kan PCL-5
syndrom anviandas men fors
F43.9 Reaktion pa svar stress, ospeci- inte dver till SibeR
ficerad
F45.1 Somatoformt syndrom Hélsoangest SHAI-14
F45.2 Hypokondri
F50.2 Bulimia nervosa Atstdrning EDE-Q
F50.3 Atypisk bulimia nervosa
F50.8 Annan specificerad atstdrning Atstorning EDE-Q
F50.9 Atstorning, ospecificerad
F51.0 Icke organisk somnlgshet Somnstoérning ISI
G47.0 Insomni
G47.2 Dygnsrytmstdrning
G47.9 Ospecifik sdmnstérning
F93.0 Separationséngest Separations- RCADS-separations-
angest angest
RCADS-47-angest
RCADS-47-total

Registrering av KVA
Anviand DUo011, ZV044 och ZVo51

Journalmall "Internetformedl|ad terapi (KBT)
sammanfattning/avslut”
Informationen i denna mall ar till f6r att summera behandlingen, dess resultat, patientens
méende och eventuella vidare behov. Den ska alltid anvandas nar behandlingen avslutas,
oavsett nar den sker och om patienten deltar i kvalitetsuppfoljning med SibeR eller inte.
Samtliga termer ska fyllas i.

Kontakttyp
Mallen kan anvindas fristiende fran vardkontakt och da blir kontakttypen "Notat om

patient”. Den kan ockséa anvindas i samband med vardkontakt och dé viljs den aktuella
kontakttypen, exempelvis "Mottagningsbesok” eller ”Skriftlig distanskontakt som ersatter

besok”.




Internetformedlat behandlingsprogram
Ange aven behandlingsprogram vid avslut.

SibeR, rapportering
Samma regler giller hiar som vid uppstart.

Datum for nar internetbehandlingen avslutades
Datumet avser nir patienten avslutade sin sista modul i behandlingsprogrammet. Termen ar
obligatorisk for att 6verforing till SibeR ska ske.

Orsak till att behandlingen avslutades

For 6verforing till SibeR ir det viktigaste svarsalternativet om “Overenskommen
behandlingslingd har uppndtts” eftersom det ar ett bra matt pa fullfoljande. Om detta svar
ar ifyllt uppfattas det som "Ja”, om inte som "Nej”.

Utgivaren av programmen rekommenderar viss tid for genomférande men behandlare och
patient kan gora en egen Overenskommelse i forvag. Notera att nar det skiljer mer an sex
manader mellan datumet for behandlingsstart som angetts i mallen “Internetférmedlad
terapi (KBT)” och datum for nar internetbehandlingen avslutades som beskrivs ovan kommer
data inte att kunna 6verforas till SibeR via Medrave.

For verksamheten ar det ocksa viktigt att forsta anledningar till att behandlingen avslutas i
fortid. Har finns ett antal alternativa orsaker listade med exempel for varje kategori:
o Personliga skil: Patienten uttrycker att denne inte hinner med programmet eller
har andra hindrande omstandigheter.
o Fj ytterligare effekt: Patienten uttrycker att denne mar battre och inte kdnner
behov av att slutfora programmet.
¢ Ingen effekt: Patienten har provat programmet och upplevde det inte som
hjalpsamt.
e Medicinska skil: Patienten for sjuk for att orka med programmet.
¢ Patienten uteblev, information saknas: Niar man inte far dterkoppling om
anledningen.

ANTECKNING Ors
Kontakttyp™ .
Internetformediat behandiingsprogram™®
SibeR, rapportering

Overenskommen behandiingsiangd har uppnitts

Datum da internetbehandingen avsiutades Patienten ar av personiiga skal forhindrad att fortsatta
Orsak till att behandlingen avslutades Behandiingen beddms inte kunna ha ytterligare effekt
Totala antalet moduler | behandlingsprogrammet Behandiingen har inte haft ndgon effekt

Antal moduler som patienten genomfort Patienten ar av mediciniska skal forhindrad att fortsatta

Antal telef mtal Patienten uteblev, nformation saknas |

\ 4
“r | Antal fysicka heask Q

Totala antalet moduler i programmet
Skriv in det antal moduler som utgivaren angett som totalt antal moduler i behandlings-
programmet for helt fullféljande, se “Bedomningsguide infor uppstart av KBT pa nétet”.
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Antal moduler som patienten genomfort

Antal moduler som patienten har gjort, t.ex. visat genom att ha last och gjort 6vningar
(behandlaren avgor vad genomford modul innebir). Tillsammans med totalt antal moduler i
programmet ar termen viktig for att beskriva fullfoljandegrad.

Antal telefonsamtal, Antal fysiska besdk, Antal videobesok

Anges i intervallet o till faktiskt antal samtalsstdd i varje kategori, for att beskriva forekomst
och kvantitet av ”"Blandad behandling” inom ramen for internetbehandlingen. Siledes ska
bedomningssamtalet och det avslutande samtalet inte riknas med.

Vilken profession har internetbehandlaren

Har registreras den person som haft det huvudsakliga behandlingsansvaret. Oftast ar det den
personen som dokumenterar behandlingsavslutet. Uppgiften om vederborande ar
legitimerad psykoterapeut eller inte foljer samma princip.

Ar internetbehandlaren legitimerad psykoterapeut

Fragan besvaras med ”Ja” eller "Nej”. Observera att foregaende falt om grundprofession
(”Vilken profession har internetbehandlaren”) ska besvaras dven om behandlaren i detta falt
anger “Ja”.

Skattningar

Under termen Skattningar i ssmmanfattningsmallen ska skattningar som &r aktuella vid av-
slutet fyllas i. Om patienten, nar programmet avslutas, endast har fyllt i en enda skattning vid
behandlingsstart ska INTE samma skattning laggas in i avslutsmallen. Daremot ska den sen-
aste veckoskattningen ldggas in om det finns minst tva skattningar, vid behandlingsstart och
vid en senare tidpunkt. Man viljer skattning vid den tidpunkt som ar mest representativ for
tidpunkt behandlingsavslut.

For att mata behandlingseffekt bor samma formular fyllas i av patienten och dokumenteras
béde vid behandlingsstart och -avslut. Om skattningen inte ar inférd vid behandlingsstart sa
kommer motsvarande skattning inte kunna foras 6ver vid behandlingsavslutet.

Patienten ar kliniskt forbattrad

Behandlarens bedomning av patientens forbattring baseras pa alla tillgingliga uppgifter. Om
patienten bedoms vara valdigt mycket eller mycket forbattrad ar svaret “Ja”. Om patienten
bara ar lite forbattrad, oférandrad eller forsamrad ar svaret "Nej”. For unga kommer svaret
pa denna fraga vara det som presenteras i SibeRs online-utdata fran maj 2021. Det har darfor
blivit en obligatorisk uppgift.

Bedomning

Har skriver behandlaren sin sammanfattning om resultatet av behandlingen, hur patienten
arbetat med materialet osv. Man drar slutsatser kring eventuella behov av vidare bedomning
och vard.
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Diagnos enligt ICD-10-SE
Satt den diagnos som varit indikation for behandlingen/val av iKBT-program, oavsett om
kriterierna ar uppfyllda vid uppfoljningen eller inte.

Registrering av KVA
Anviand KVA-koder UV112, ZVo44 och ZVo51.
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