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YTTRANDE ÖVER UPPFÖLJANDE GRANSKNING AV ARBETET MED TILLGÄNGLIGHET 
TILL BARN OCH UNGDOMSPSYKIATRIN 

 

Revisorerna Region Västmanland har genomfört en uppföljande granskning av 

arbetet med tillgänglighet till Barn- och ungdomspsykiatrin. Granskningen ska 

säkerställa att ändamålsenliga åtgärder vidtagits utifrån brister i tidigare granskning. 

Yttrandet berör de rekommendationer där revisionen funnit att Region Västmanland 

inte vidtagit fullt ut ändamålsenliga åtgärder utifrån att tillgängligheten inom BUP 

fortfarande är långt ifrån den nationella vårdgarantin samt regionens egna 

målsättningar.  

 

1. Åtgärder för en utvecklad samverkan och förtydligat ansvarsförhållande 

mellan BUP, primärvården och landets kommuner 

Revisionens bedömning är att det fortfarande finns en otydlighet i 

ansvarsfördelning mellan verksamheter och att samsynen kring ansvarsgränser 

inte är klarlagd. 

Svar:  

Ett nytt samverkansdokument mellan primärvård och BUP har processats för att 

omfördela ansvar för viss medicinering detta är inte ännu klart därför gäller 

fortfarande tidigare ansvarsfördelning. Av uppgifter från ansvariga för BUP 

framkommer att det finns patientgrupper som tillhör målgruppen enligt gällande 

samverkansavtal som bör flyttas till primärvården. Dock är inga förändringar 

genomförda, något som bör ses över i samband med Nära Vård projektet för att 

flytta vården närmre patienterna. I övrigt pågår inom Regionen ett stort projekt 

för att förbättra rutiner kring SIP, och samverkan mellan regionen och kommuner 

samt skolor gällande enskilda patientärenden.  

Lokalt inom regionen har utvecklingstjänster inom psykiatri och nära vård tillsats 

under våren 2021, dessa ska bland annat se över flöden och förbättra psykiatrin 

från primärvård till specialistvård. Detta förväntas påverka tydligheten i 

ansvarsfördelning positivt, några resultat av de nytillsatta tjänsterna kan inte 

förväntas ses än. Utvecklingsarbetet sker inom flera olika projekt för att förbättra 

och utveckla Nära Vård och patientcentrerade arbetssätt, men också för att 

förbättra den psykiska hälsan inom ramen för nationell kunskapsstyrning. 
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2. Uppföljning av att åtgärder som vidtas ger effekt på tillgängligheten på kort 

och på lång sikt 

Revisionens bedömning är att vidtagna åtgärder inte har gett önskad effekt då 

trenden för tillgängligheten är att det skett en försämring mellan 2018-2020, och 

att det inte heller initialt av 2021 förefaller visa på någon förbättring.  

Svar:  

De tillgänglighetsmätningar som genomförs visar inga tydliga förbättringar efter 

omorganisationen där en enhetlig och systematisk triagering av patienter sker 

sedan februari 2020 (BUP start). Professionen menar dock att den kvalitet som 

erbjuds i dag är betydligt högre än tidigare vilket på lång sikt bör ge en förbättrad 

tillgänglighet. ADHD-utredningar utan samsjuklighet genomförs direkt i BUP-start 

vilket frigör resurser och ökar tillgängligheten för andra patienter. Det som 

beskrivs som den stora svårigheten för att på kort sikt vända problemen med 

tillgänglighetsstatistiken är den förstärkta vårdgaranti på 30 + 30 dagar (inte 90 

dagar som i övrig specialistvård). Dessutom görs, av etiska skäl, medicinska 

bedömningar där patienter med större vårdtyngd erbjuds tider inom ett kortare 

tidsintervall än 30 dagar medan patienter med lägre vårdtyngd får vänta mer än 

30 dagar. Verksamheten understryker att denna medicinska prioritering är viktig. 

BUP kommer till delårsrapport 2 att undersöka möjligheten för uppföljning 

utifrån prioritetsordning/allvarlighetsgrad för att säkerställa att allvarligt sjuka 

patienter får kortare väntetider än de tillgänglighetsmått som är satta samtidigt 

som andra patienter med lägre medicinsk prioritet får vänta längre.  

Produktion följs upp kontinuerligt, på enhetsnivå såväl som på medarbetarnivå.  

Att fler patienter söker psykiatrisk vård inom Västmanland än i andra regioner 

ger en högre kostnad per invånare och är ett problem som behöver lösas på 

samhällsnivå, BUP:s samverkan med andra aktörer utgör en viktig del i detta 

arbete. Grunden till att BUP Västmanland har en lägre tillgänglighet än snittet i 

riket hänvisar verksamhetsföreträdare dels till fler patienter, dels till att den 

högre kvalitet som blivit resultatet av de systematiska bedömningarna i BUP-start 

varit resurskrävande och att de vinster som kommer av detta inte går att mäta 

effekten av förrän om några år.  
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Övriga förtydliganden 

De som blivit intervjuade i samband med revisionen är biträdande hälso-

/sjukvårdsdirektör, biträdande områdeschef Nära Vård, två företrädare för barn- och 

ungdomspsykiatriska mottagningar samt specialistläkare vid BUP. 

Region Västmanland har inte någon hälso- och sjukvårdsnämnd till vilken hänvisning 

görs på sid 11. 
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