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Bakgrund

Denna lathund &r framtagen for att underldtta dokumentation av internetférmedlad terapi
(iIKBT) for vardgivare som anvinder journalsystemet J4. Nér behandlare anvénder specifika
iKBT-mallar blir det latt att folja vardforloppet. Nar man dokumenterar enligt lathunden sa kan
korrekta uppgifter sdndas Over till kvalitetsregistret Svenska Internetbehandlingsregistret
(SibeR) och enheten far aterkoppling via Statistikvisningar pa https://siber.registercentrum.se/

Anvandning

Detta dokument beskriver hur behandlingen med iKBT dokumenteras relaterat till SibeR. For
dokumentation av beddmning och beslut om psykologisk behandling anvédnds sedvanliga
journalmallar for mottagnings- eller videobesok.

iKBT delas in 1 tre huvudsteg.
1. Uppstart — avser da patienten forsta gdngen dr aktiv i Stod och behandling for sin
behandling. For uppstart registreras obligatoriska uppgifter till SibeR. Till detta
anvinds den generiska journalmallen ”iKBT Behandling”.

2. Behandling — avser de skriftliga distanskontakter i Stod och behandling som vanligtvis
sker varje vecka. Denna del krdver inga uppgifter till SibeR. Den generiska
journalmallen ”iKBT Behandling” kan anvéindas dven hér. Nér patienten far parallellt
stdd 1 behandlingen via telefon, videobesok eller fysiska besok sa dokumenteras det i
sedvanliga mallar for sddana vardkontakter.

3. Sammanfattning/avslut — avser att vid behandlingsavslut summera behandlingen,
dess resultat, patientens maende och eventuella vidare behov. Avslutet innehaller
obligatoriska uppgifter till SibeR. Till detta anviands den generiska journalmallen
”iIKBT Sammanfattning/avslut”.

Notera! For att overforingen fran de aktuella journalmallarna till kvalitetsregistret SibeR ska
fungera sa maste man fylla i avsedda filt. Att som alternativ anvédnda fritext vid journalforing
fungerar inte.

Sammanfattning:
Huvudsteg Anvind generisk mall SibeR
1 Uppstart 1iKBT Behandling Obligatoriska falt
2 Behandling iKBT Behandling -
3 Sammanfattning/avslut 1IKBT Sammanfattning/avslut Obligatoriska falt
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https://siber.registercentrum.se/

Steg 1 IKBT Uppstart

Nedan beskrivs de falt som anvands i huvudsteget uppstart. Vissa falt/termer &r forkortade ef-
tersom J4 maximalt kan ha 25 tecken i rubriktermer.

Behandlingsprogram:

Det ar obligatoriskt att ange behandlingsprogram. Detta &r av betydelse bland annat for att
skilja pa program for barn/unga och for vuxna i SibeRs statistikvisningar.

Kontaktorsak

Behandlingsprogram
Depressionshjalpen, Plus Psykologpartners
Rapportering till Siber Angesthjalpen Plus, Psykologpartners
B Oroshjalpen Plus, Psykologpartners .
Pat begdran psykol.beh Stresshjalpen Plus, Psykologpartners =
soemnbehandlingen, VGR =
Datum beslut Angesthjalpen Ung Plus, Psykologpartners =

Datum behandlingsstart

|

Strukturerad diagnostik

Datum strukt. diagnos I £
Foreligger annan diagnos

Annan psykiatrisk diagnos

Aktuellt [ E

Bild: J4

Rapportering till SibeR:

Patienter ska vara valinformerade om att enheten registrerar i SibeR men de behdver inte ge
uttryckligt samtycke. | samtliga iKBT-behandlingsprogram finns kort information om SibeR i
valkomsttexten i programmen i Stod och behandling. Man kan lamna denna fradga obesvarad
om patienten gett ett passivt samtycke. Daremot maste man notera om patienter avbojer
registrering i SibeR och da fylla i nej, eller om personen vill terta ett tidigare nej och da fylla
17Ja”.

Kontaktorsak |
Behandlingsprogram [ V|
Rapportering till Siber [3a v

Pat aktualiserad psyk.beh |

Bild: /4

Pat aktualiserad psyk.beh:

Datum da patienten aktualiserades for psykologisk behandling ar vanligen tidpunkten for
patientens sjalvanmalan eller nér patienten aktualiserades for psykologisk behandling inom
enheten. Syftet med denna term &r att mata ledtid fran da patienten aktualiserades for
psykologisk behandling till behandlingsstart.

Datum beslut:

Datum for beslut om att patienten far paborja internetférmedlad behandling dr vanligen samma
datum som ndr beddmningen sker, men kan av olika skl skjutas pa.

Datum behandlingsstart.
Tidpunkt for behandlingsstart 4r det datum da patienten loggat in i Stod och Behandling och

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

Strukturerad diagnostik:

Besvaras med Ja” om ett intervjuformuldr som innehaller flera avsnitt for olika psykiska
sjukdomar har anvéants som stdd for att stalla diagnos, exempelvis MINI eller MINI-KID. Detta
kan ha gjorts i samband med beddémningen for psykologisk behandling, eller vara utfort
tidigare, men da inom rimlig tid for att vara relevant for den aktuella behandlingen. | annat fall
viljs "Nej”.

Datum strukt diagnos:

Avser datum for nédr strukturerat eller semistrukturerat diagnostiskt instrument anvints som
stod 1 diagnostiken.

Féreligger annan diagnos

Observera att huvuddiagnos, det vill séga 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 — D4 man inte kunnat bedoma om det finns andra psykiatriska

Annan psykiatrisk diagnos:
D4 foregiende friga besvarats med Ja”, sa anges vilken psykiatrisk diagnos i rullisten.

Notera! I J4 gér det inte att gora flervalslistor. Om det dr mer 4n en samsjuklig diagnos sa
avgor behandlaren vilken diagnos som &r mest relevant att registrera.

Annan psykiatrisk diagnos
° F31 Bipolart syndrom
Aktuelit . F32 Depressiv episod
0 F33 Recidiverande depression
Skattni - 16+a - .
o bk . F34.1 thdllande depression (dystymi)
ﬁlUDlT S . ......... I F4U.0Ag0rafﬂbl ..... ......... .......
: - F40.1 Social fobi :
CORE-10 : j F40.2 Spedfik fobi
. . F41.0 Paniksyndrom
GAD-7 : ’ F41.1 Generaliserat angestsyndrom
151 . . F41.9 QSpedﬁm angestsyndrom T
... ........|Fa2 Tvangssyndrom 0 ... —

Bild: J4

Aktuellt:
Hér anvands fritext for att exempelvis beskriva patientens aktivitet i programmet eller annat
som ar relevant.
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Skattningar — vuxna, +16 ar

Skattningar som fylls i vid behandlingsstart bor helst ha skett i samband med forsta modulen.
Program for vuxna kan beroende pa mognadsgrad anvidndas fran 16 érs alder och dé& anvinds
skattningsformuldren for vuxna. Se "Beddmningsguide infor uppstart av KBT pa nétet vuxna”
och tabell for diagnoser nedan for val av diagnosspecifikt matt vid de olika indikationerna. Det
ar mycket viktigt att de symptom som internetbehandlingen &r tinkt att paverka ocksa mits. Var
darfor noggrann med att i Stod och behandling aktivera lamplig skala utifrdn den huvuddiagnos
som satts for behandlingen.

AUDIT-vardet fran bedomningen kan anvindas. Syftet dr att fi en bild av paverkan av
alkoholbruksnivéer. Funktionsmattet WHODAS avrundas och rapporteras i heltal 0-100 (%).

For 6vriga skattningar géller att méatvéarden i form av totalpoing viljs. Fraga 9 ur MADRS-S
om livslust och sjdlvmordstankar kan inte fyllas i som separat term.

. Skattningar- vuxna,16+ar . . . &
© AupiT
CCOREAG
D a7
-8l

KEDS
© LSASSR

" MADRS-S

. OCLR

© PCLS

. PDSS-SR

. PHQ9
©PSS-10

CUSHAL

. SPIN

Bild: J¢4

Skattningar for unga:

Vid behandling med program for barn och unga ska andra skattningsformuldr anvindas. For
RCADS-47 ar det onskvirt att alla delskalor samt Totalpodng (sammanlagd summa for
subskalor depression och &ngest) och Totalpoiing Angest (summan av subskalor angest) fylls i
vid uppstart.

Skattningar for unga
KiDscreen-10 poling

RCADS-subskaia depression .~ [ 0T
RCADS-subskaia social fob

RCADS-subskala paniksyndr

RCADS-subskaia GAD : .

RCADS-subskala OCD
RCADSJsubsluia sep.angest :

RCADS-totalp. ingest+depr

RCADS-dngestskalor summa  © | 0,

Bild: J4

Bedémning, Atgérd, Planering:
I filten Beddmning, Atgird och Planering dokumenterar behandlaren eventuell fritext i filtet

for respektive rubrik.
Yﬂ VASTRA
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Bedémning :

Atgird ‘ =
Planering [E
.- I o

Atgird Skapa Atgard :
Bild: /4
Diagnoser:
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 utdver indikation for behandlingen” och ”Bidiagnoser {for
SibeR” ovan.
2. For att overforingen till SibeR via Medrave ska fungera vid uppstart maste man
vilja nigon av diagnoserna i nedanstiende lista:
ICD-kod Diagnos Diagnosgrupp Miitformulér Miitformuléir 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- dngest
RCADS-47-total
F41.1 Generaliserat dngestsyndrom Generell dngest | GAD-7 RCADS-GAD
F41.3 Andra blandade angesttillstind 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 Préglat 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 4n utmattnings- Fo6r PTSD kan PCL-5
syndrom anvéndas men fors
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F43.9 Reaktion pa svar stress, ospeci- inte dver till SibeR
ficerad

F45.1 Somatoformt syndrom Hélsoangest SHAI-14

F45.2 Hypokondri

F51.0 Icke organisk somnldshet Somnstoérning ISI

G47.0 Insomni

G47.2 Dygnsrytmstdrning

G47.9 Ospecifik sémnstdrning

F93.0 Separationsangest Separations- RCADS-separations-

angest dngest
RCADS-47-angest
RCADS-47-total
Atgérdskod(er):

Anvind KVA-koderna DUO11, ZV044 och ZV051
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Steg 2 iIKBT Behandling

Under behandlingen anvénds rubriktermerna Behandlingsprogram, Aktuellt, Skattningar,
Bedémning, Atgird, Planering, Diagnos och Atgirdskoder.

Notera! Registrerade data under detta steg kommer inte att Gverforas till SibeR.

Steg 3 IKBT Sammanfattning/Avslut

Informationen i detta steg ar till for att summera behandlingen, dess resultat, patientens maende
och eventuella vidare behov. Avsedd mall for registrering ska alltid anvdndas nédr behandlingen
avslutas, oavsett ndr den sker och om patienten deltar i kvalitetsuppfoljning med SibeR eller
inte. Samtliga falt ska fyllas i enligt beskrivning hir nedan.

Om behandlingen avslutas i samband med ett fysiskt besok, video- eller telefonkontakt som
behover besoksregistreras, ska separat anteckning goras for detta.

Behandlingsprogram

Rapportering till Siber

Datum behandlingsavslut

Orsak till behandl.avslut
Totalt antal moduler

Antal genomférda moduler
Pat @r klin. forbattrad
Antal fysiska besok

Antal videobesck

Antal telefonsamtal

Behandlarens profession

=

Legitimerad psykoterapeut

Skattningar- vuxna.16+ar

Bild: J¢4

Behandlingsprogram:

Anges dven vid behandlingens avslut i avsedd rullist.

Rapportering till SibeR
Samma regler giller har som vid uppstart.

Datum behandlingsavslut:
Datumet avser nér patienten avslutade sin sista modul i behandlingsprogrammet.

Orsak till behandl.avslut:

For overforing till SibeR ir det viktigaste svarsalternativet om ”Overenskommen
behandlingslingd har uppnatts ” eftersom det dr ett bra matt pd fullfoljande. Om detta svar ar
ifyllt uppfattas det som ”Ja”, om inte som "Nej”.

Utgivaren av programmen rekommenderar viss tid for genomfoérande men behandlare och
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patient kan gora egen overenskommelse 1 forviag. Notera att nar det skiljer mer dn sex
ménader mellan datumet for behandlingsstart som angetts i mallen ”iKBT Behandling” vid
uppstart och det datum som angetts i faltet som beskriv ovan for nér internetbehandlingen
avslutades kommer data inte att kunna overforas till SibeR via Medrave.

For verksamheten dr det ocksa viktigt att forstd anledningar till att behandlingen avslutas i
fortid. Har finns ett antal alternativa orsaker listade med exempel for varje kategori:
e Personliga skil: Patienten uttrycker att denne inte hinner med programmet, maste ta
hand om sjuk anhorig, eller har andra hindrande omstiandigheter
o Ej ytterligare effekt: Patienten uttrycker att denne mar battre och inte kénner behov
av att slutfora programmet.
¢ Ingen effekt: Patienten har provat programmet och upplevde det inte som hjdlpsamt.
e Medicinska skil: Patienten for sjuk for att orka med programmet.
e Patienten uteblev, information saknas: Nér man inte far aterkoppling om
anledningen.

Orsak till behand!.avslut ~
: : Overenskommen beha hngslangd har uppnatts

. Totalt antal moduler : Pat ar av.personliga skal forhindrad att fortsatt

oSN R R S SRR MR Behandling beddéms inte kunna ha ytterligare effek - -

R e et : Behandlingen har inte haft nagon effekt

Pat ar av-medicinska skal forhindrad att fortsatt

Patienten uteblev, information saknas

! — i

Pat ir kliniskt forbittr.
Antal fysiska besok

Bild: J4

Totalt antal moduler:

Skriv in det antal moduler som utgivaren angett som totalt antal moduler i behandlings-
programmet for helt fullféljande (se "Beddmningsguide infor uppstart av KBT pa nétet”).

Antal genomférda moduler:

Fyll i antalet moduler som patienten har genomfort, exempelvis genom att ha lidst och gjort
ovningar (behandlaren avgor vad genomford modul innebir). Tillsammans med totalt antal
moduler i programmet dr termen viktig for att beskriva fullféljandegrad.

Pat &r klin. forbéttrad:

Behandlarens bedomning av patientens forbéttring baseras pa alla tillgdngliga uppgifter. Om
patienten bedoms vara vildigt mycket eller mycket forbattrad dr svaret ”Ja”. Om patienten
bara ar lite forbéttrad, oférdndrad eller forsdmrad ar svaret ”Nej™.

Antal telefonsamtal, Antal fysiska besok, Antal videobesdk

Anges 1 intervallet 0 till faktiskt antal samtalsstod i varje kategori, for att beskriva forekomst
och kvantitet av "Blandad behandling” inom ramen for internetbehandlingen. Séaledes ska
beddmningssamtalet och det avslutande samtalet inte riknas med.

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

Behandlarens profession o = =75

; : Psykolog - 3.
Kurator/Socionom 3
Sjukskoterska
Fysioterapeut

Legitimerad psykoterapeut

Skattningar- vuxna,16+ar

CORE-10 : : Arbetsterapeut .
: : Dietist . j —
GAD-7 ; 3 Behandliningsassistent |
; 3 Lakare 3

IsI

Bild: J4
Legitimerad psykoterapeut:

Fragan besvaras med “Ja” eller ”Nej”. Observera att foregdende falt om grundprofession
(”’Vilken profession har internetbehandlaren’) ska besvaras d@ven om behandlaren i detta falt
anger ’Ja”.

Skattningar fér vuxna 16+ ar vid behandlingsavslut, Skattningar fér unga vid
behandlingsavslut
(Se aven forklaringstext under kapitlet iKBT Uppstart.)

Hér fylls skattningar som &r aktuella vid avslut i. Om patienten, nar programmet avslutas,
endast har fyllt i en enda skattning vid behandlingsstart ska INTE samma skattning lag-
gas in i avslutsmallen. Daremot ska den senaste veckoskattningen laggas in om det finns minst
tva skattningar, vid behandlingsstart och vid en senare tidpunkt. Man véljer skattning vid den
tidpunkt som &r mest representativ for tidpunkt behandlingsavslut.

For att mata behandlingseffekt bor samma formulér fyllas i av patienten och dokumenteras bade
vid behandlingsstart och -avslut. Om skattningen inte ar inford vid behandlingsstart sa kommer
motsvarande skattning inte kunna féras dver vid behandlingsavslutet.

Bedbmning:
Hér skriver behandlaren sin sammanfattning om resultatet av behandlingen, hur patienten ar-

betat med materialet osv. Man drar slutsatser kring eventuella behov av vidare bedémning och
vard.

Planering:
Eventuell fortsatt planering/fortsatta insatser beskrivs har 1 fritext.

Diagnos:

Satt den diagnos som varit indikation, oavsett om kriterierna ar uppfyllda vid uppfdljningen
eller inte.

Atgérdskod(er):
Anvind KVA-koder UV112, ZV044 och ZV051.
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