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Autismspektrumtillstand - utredning och
insatser (vuxna)

Faststalld av Halso- och sjukvardsutvecklingsdirektéren (SSN 2023-00285)

Utarbetad av Regionalt processteam ADHD/AST inom Regionalt programomrade Psykisk
hélsa i samverkan med Primarvardsradet och Habilitering och Halsa.
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Huvudbudskap

e Utredning genomfors i team med neuropsykologisk och neuropsykiatrisk kompetens.

e Utredningen genomfdérs sammanhallen i tid.

e Delmoment av utredning kan genomforas trots samtidigt substansbruk.

e Vid samsjuklighet kravs ofta parallella insatser fran olika verksamheter.

e Habiliteringen ger insatser pa specialistniva vid omfattande/betydande svarigheter i
vardagen nér specialistkunskap eller tvarprofessionellt teamarbete kravs.
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Syfte

Att skapa forutsattningar for personer med misstankt Autismspektrumtillstand (AST) till god
och jamlik vard i hela Vastra Goétalandsregionen.

Bakgrund

AST ar en samlad benamning for tillstdnd med debut i barndomen som kéannetecknas av:

A. Varaktiga brister i formagan till social kommunikation och socialt samspel

B. Begransade och repetitiva monster i beteenden, intressen och aktiviteter. Avvikelser i
hur sinnesintryck upplevs och bearbetas ar vanligt forekommande.

Funktionsnedsattningen kan inordnas i ett spektrum fran lindrig till svar. Prevalensen beréknas
vara 0,6-1,0 procent. AST ger symtom tidigt i livet, men identifieras ibland inte forrén i vuxen
alder och problembild varierar mycket. Hallpunkter i barndomsanamnes ar dock central for att
diagnos ska kunna sattas. Det ar vanligt med andra samtidiga avvikelser i utvecklingen som
intellektuell funktionsnedsattning, sprakstorning, specifika inlarningssvarigheter, ADHD och
tics/Tourettes syndrom. F6r manga finns ocksa samsjuklighet med depression och angest.

Diagnos
For klinisk diagnostik anvands diagnosmanualen DSM-5. | journal gors klassifikation enligt
ICD-10:

DSM-5 ICD-10-SE

299.00 Autism F840 Autism i barndomen

Svarighetsgrad anges i form av den stddniva | F841 Atypisk autism
som krévs inom var och en av de tva

domanerna (Social kommunikation resp F845 Aspergers syndrom

Begransade och repetitiva monster): Niva 1- F849 Genomgripande utvecklings- storning,
3. ospecificerad
Utredning

Primarvarden uppmarksammar symptom och skickar, nar det ar motiverat, remiss for

utredning till psykiatrin.

Remissen bor belysa:

e Symtombild som foranleder misstanke om AST och om svarigheter funnits under
barndomen

e Funktionsformaga socialt, i studier, arbete och inom andra viktiga funktionsomraden

e Hereditet for psykisk ohalsa/ funktionsnedsattning

e Aktuellt och tidigare skadligt bruk/beroendetillstand

e Annan psykiatrisk eller somatisk ohalsa inklusive relevanta utredningsresultat
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Verktygslada: Det finns inget lampligt formular for screening av AST pa primarvardsniva.

Psykiatri

RMR — Basutredning inom vuxenpsykiatrin genomfors innan fordjupad utredning paborjas.
Efter individuell bedomning genomfors vidare utredning stegvis, med okad tidsatgang vid
storre komplexitet. Utredningen bor vara sammanhallen i tid med malsattning att kunna
fardigstallas senast tre manader efter utredningsstart.

Utredning genomfors av specialistldkare i psykiatri i samverkan med leg psykolog med
neuropsykologisk kompetens. Vid behov kan annan kompetens komplettera utredningen. Vid
samtidigt skadligt bruk eller beroende rekommenderas minst en manads drogfrihet fore
neuropsykologisk utredning och klinisk bedémning, beroende pa omfattning och substans.
Delar av utredning, till exempel anamnes, kan pabdrjas fore substansfrihet. Specialiserad
beroendevard kan anpassa utredning ytterligare.

Foljande moment bor i mojligaste man inga i utredning:

e Psykiatrisk och somatisk anamnes samt status

e Kartlaggning av funktionsférmaga i vardagen

e Psykologisk utredning

e Lakarbedémning

e Stéllningstagande till provtagning eller vidare undersokningar

e Kartldggning av samsjuklighet

e Genomgang av tidigare utredningar

e Kompletterande intervju med narstaende

e Eventuell kompletterande information fran annan huvudman

e Samlad differentialdiagnostisk bedémning

e Dokumentation och sammanfattning av utredning till individ.

o Aterforing av utredningsresultat till individ, narstdende och remittent. Besok sker vid
mottagningen dar utredningsresultatet forklaras.

e Tillsammans med individen tar utredarna stallning till lampliga insatser,
rekommendationer och eventuell vidareremittering

Verktygslada: Inget instrument har tillrackligt vetenskapligt stod for att ensamt ligga till grund
for en diagnos. Frageformular kan daremot forbattra kvalitet pa intervju. Viktigt att anpassa val
av test samt vérdera nér det finns tillrdckligt med information och att inte gora for mycket. Var

god se bilaga 1.

Insatser

Gruppen ar heterogen varfor behov av insatser kan variera. Insatser ar primért problem- och
I6sningsfokuserade, baserade utifran individens funktionsniva, behov och mal. Malsattningen
ar att utifran den enskildes behov att anpassa miljon och ge riktade insatser for okad funktion
och livskvalitet. Vid samsjuklighet kréavs ofta parallella insatser fran flera vardnivaer.
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Insatser kan infatta:

e Psykoedukation till individen om funktionsnedsattningen samt information kring strategier
och hjalpmedel i vardagen

e Utbildning och stod till narstaende

e Information om mojlighet att soka stod hos kommun, forsékringskassa och arbetsférmedling

e Stéllningstagande till behov av forsdkringsmedicinsk bedémning och utfardande av
aktuella intyg

e Stod for okad sjalvforstaelse och sjalvacceptans samt traning i sociala fardigheter och
socialt samspel

e Stdd och hjalp med kommunikation

e Forskrivning av hjalpmedel for att stodja sjalvstandighet i vardagen

e Nutritionsradgivning vid ensidig eller otillracklig kost

e Behandling av samsjuklighet

e Stdd till goda levnadsvanor, bland annat fysisk aktivitet, som passar individen

Lakemedelsbehandling: Det finns i dagslaget inga lakemedel mot kdrnsymtomen vid AST
men kan bli aktuellt vid samsjuklighet.

Samverkan

Da individen har behov av insats fran bade sjukvard och socialtjanst ska samordnad individuell
plan (SIP) erbjudas. For ungdomar foljs riktlinjen for VVastbus som géller individer t.o.m. 20 ar.
Om den enskilde 6nskar kan aven narstaende och andra huvudmaén eller aktorer bjudas in till
utokad SIP, till exempel skola, narstaende, arbetsférmedling, arbete, forsakringskassa och
civilsamhéllet. Beakta barnperspektiv da det &r tillampligt, RMR Barn under 18 ar som far illa
eller riskerar att fara illa.

Vardniva
Egenvard Kontakt med brukarorganisation.
Primarvarden uppmarksammar och kartlagger misstankt AST, ansvarar for psykiatrisk

samsjuklighet enligt RMR Ansvarsfordelning och konsultationer mellan priméarvard och
specialistpsykiatri. Skickar remiss vid behov samt hanterar SIP.

Psykiatri utreder och bedémer misstankt AST samt behandlar allvarlig psykiatrisk
samsjuklighet enligt RMR Ansvarsfordelning och konsultationer mellan priméarvard och
specialistpsykiatri. Skickar remiss vid behov samt hanterar SIP.

Habilitering ger insatser pa specialistniva vid omfattande/betydande svarigheter i vardagen nar
specialistkunskap eller tvarprofessionellt teamarbete kravs samt hanterar SIP. Mer information
om habiliteringens arbete finns i RMR Ansvarsfordelning for medicinskt omhé&ndertagande av
vuxna med medfddd funktionsnedséttning
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Uppfoljning av denna riktlinje

Kunskapsstdd for psykisk halsa ansvarar i samverkan med enheten regional vardanalys
for uppfoljning och aterkopplar till berérda samordningsrad med dess programomraden
och regionala processteam minst en gang per ar.

Foljande indikatorer foljs:

Antal personer som vardats med diagnoserna F840, F841, F845, F849 och som fatt
nedanstaende insatser vid detta vardtillfalle eller nagon gang inom 12 manader efter
vardtillfallet;

e UWO006 Neuropsykiatrisk utredning
e UWAO007 Avslut Neuropsykiatrisk utredning
e AU124 Samordnad individuell vardplan

Innehallsansvarig
Primarvardsradet, Habilitering och Halsa samt Regionalt processteam ADHD/AST inom
programomrade Psykisk hélsa.

Kunskapsstdd for psykisk hélsa kunskapsstod.psykiskhalsa@vgregion.se
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Bilaga 1.

Referens: Autismspektrumtillstdnd — diagnostik och insatser, vardens organisation och
patientens delaktighet (sbu.se)

Verktygslada

SBU konstaterar att inget diagnosinstrument har tillrackligt vetenskapligt stod for att ensamt
ligga till grund for en diagnos hos vuxna. Frageformular som besvaras av personen som
utreds, och eventuellt av narstaende, kan daremot forbéattra kvaliteten pa intervjun. Viktigt att
vardera nar det finns tillrackligt med information och att inte gora for mycket.

Valj lampliga material ur féljande:
For bedomning av AST

Skattningsformulér fér patienter:

Aktuella symtom: AQ (Autism-Spectrum Quotient), EQ (Empathy Quotient/Cambridge
Beteendeskala), RAADS (Ritvo Autism and Asperger Diagnostic Scale), SRS-2 (Social
Responsiveness Scale, Second Edition)

Skattningsformular fér narstaende:

Retrospektiva barndomssymtom: ASSQ, (Autism Spectrum Screening Questionnaire, v-rev),
FTF (5-15, Nordiskt formular for utredning av barn och ungas utveckling och beteende), A-
TAC (Autism-Tics, AD/HD and other comorbidities inventory)

Strukturerat intervjuformuldr patienter:
ASD-I (Asperger Syndrome Diagnostic Interview), AAA (Asperger Adult Assessment) IDA
(Intervju vid Diagnostik av Autism enligt DSM-5)

Strukturerat interviuformular narstaende:
DISCO (Diagnostic Interview for Social and Communication Disorders), ADI-R (Autism
Diagnostic Interview-Revised). Ges endast vid behov.

Semistrukturerad observationsheddmning:
ADOS-2 (Autism Diagnostic Observation Schedule 2nd edition, module 4) Ges endast vid
sarskilda fall. Ges endast vid behov.

For bedomning av neuropsykiatrisk samsjuklighet Skattningsformuldr foér patienter:
ADHD: ASRS (Adult ADHD Self-Report Scale v1.1), Barkley & Murphy ADHD-skala,
Brown ADD scales

Tics/Tourettes syndrom: YGTSS (Yale Global Tic Severity Scale)
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For bedomning av psykiatrisk samsjuklighet/differentialdiagnostik
DSM-5 Sjalvskattning av aktuella symtom, MINI 7.0.0, SCID-II sjalvskattning, DIP-Q

Bilaga 1.

For psykologutredning

Begavningsniva och kognitiv profil

WAIS-IV (Wechsler Adult Intelligence Scale — Fourth Edition)

Ickeverbala alternativ till WAIS &r: SON-R 6-40 (Sniijders Oomen Non-verbal intelligence
test), Raven’s 2 (Raven's Progressive Matrices Second Edition)

Da kognitiva svarigheter ar vanliga vid AST kan begavningsprofilen behéva kompletteras
med ytterligare test inom doméanerna:

Social kognition

Historier fran vardagslivet enligt Kaland, DMASC (Double Movie for the Assessment of
Social Cognition), Ogontestet enligt Baron-Cohen, Faux-Pas-testet enligt Stone & Baron-
Cohen, CAM (Cambridge Mind Reading Face-Voice Battery)

Minne och inlarning
RAVLT (Rey Auditory-Verbal Learning Test)/Claesson-Dahls minnestest, RCFT (Rey
Complex Figure Test)

Exekutiv funktion

Valda delar ur D-KEFS (Delis-Kaplan Executive Function System) eller motsvarande
deltest, WCST (Wisconsin Card Sorting Test), BRIEF-A (Behavior Rating Inventory of
Executive Function-Adult Version) ar skattningsformular avseende exekutiv funktion i
vardagen

Uppmarksamhet och arbetsminne d2 Test of Attention, CPT (Continuous Performance
Test), Benton VRT (Benton Visual Retention Test)

Personlighetsbedémning
SCID-I1 patientintervju, MMPI-2 (Minnesota Multiphasic Personality Inventory-2), PAI
(Personality Assessment Inventory
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