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Metoden sjdlvvald inlaggning
inom svensk psykiatri — 2021

Sjalvvald inlaggning (Sl), lika ofta kallad fér brukarstyrd inléggning (B), ér en
metod, vardform och ett arbetssdtt inom psykiatrisk verksamhet som strécker
sig 6ver bade 6ppen- och heldygnsvard (HDV). Insatsen riktar sig till patienter
med ett aterkommande behov av HDV dar tillgangen till alternativa insatser
idag dr begrdsande och ibland till och med obefintliga. Endast ett fatal studi-
er har utvérderat effekten av Sl vetenskapligt, men vardformen @r uppskattad
av savdl patienter som vardpersonal.

Vad ér sjalvvald inldggning?

Det som kénnetecknar SI, och skiljer insatsen fran andra liknande metoder, &r att
det gors en 6verenskommelse mellan patienten och hilso- och sjukvarden om nar
och hur inldggning i HDV enligt SI ska ske, och att patienten dérefter sjélv beslutar
om inldggningen utan dverprovning av hélso- och sjukvarden.

En vardform under utveckling

SI dr implementerat i 18 av 21 regioner, dock forekommer stora regionala varia-
tioner i hur SI dr utformad och for vilka patientgrupper den erbjuds. SI dr en vard-
form under utveckling dar vissa regioner har kommit ldngre &n andra.

Syfte att férebygga kriser och skapa en mer patientcentrerad
vard

SI &r ett sdtt, men inte det enda, att skapa en mer jaimlikt, personcentrerad och
sammanhallen vardprocess. Genom SI uppmuntras patienten till att sjalv upptiacka
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och lagga mirke till tidiga signaler pa forsdmring och tridna pa att sjélv initiera
atgérder i syfte att forebygga en kris som kan kriva akuta insatser. Nar SI funger-
ar som tilltdnkt kan den 6ka patientdelaktighet och medbestdmmande i varden,
jamlikheten i vardrelationen, samt trygghet och forutsdgbarhet vid inskrivningen i
slutenvarden.

Processen vid sjélvvald inldggning

Oavsett variationer 1 utformningen och arbetssétt vid SI ingér alltid vissa gemen-
samma moment i vardprocessen enligt figuren nedan:

Overens- Vistelsetid pa

Beddmning Inskrivning

kommelse avdelning

* Bedomning: Individuell bedomning och stéllningstagande till om insatsen kan
och bor ingé 1 patientens vardprocess utifran patientens behov och forutséttningar.

+ Overenskommelse: Skriftlig verenskommelse som specificerar ramar,
forutsattningar och villkor for nér och hur SI kan anvéndas av patienten.

* Inskrivning: Inskrivning pé heldygnsvardens avdelning vid varje nytt tillfélle
sjdlvvald inldggning anvands i syfte att bedoma om SI &r en lamplig insats uti-
fran patientens aktuella och kortsiktiga behov samt att planera for inldggnings-
tiden.

* Vistelsetid pa avdelning: Patienten foljer planeringen for inldggningen utifrén
den overgripande 6verenskommelsen for SI samt den specifika vardplaneringen
for det aktuella vardtillfillet. Varden foljer upp och staimmer 16pande av patien-
tens vardbehov.

» Utskrivning: Avslut av den aktuella Sl-inldggningen genom att f6lja upp insat-
sen och planera for eventuell utskrivning och vidare omhéndertagande, eller ta
stéllning till ytterligare behov av insatser inom andra véardformer.

Skilia pa syftet med Bedémning och Inskrivning

Syftet med bedémningen om SI ska erbjudas patienten och inga i den 6vergripande
vardplaneringen behover skiljas fran syftet med inskrivningssamtalet som &r att
beddma om SI dr lampligt vid det aktuella vardtillféllet eller om det foreligger ett
storre vardbehov. Den skriftliga 6verenskommelsen anvinds vid SI som ett verktyg
att forbereda patienten infor anvindandet av SI.

Bade en 6ppen- och en heldygnsvardsinsats

I och med att patienten vid SI formellt skrivs in vid en vardinrittning som erbjuder
hilso- och sjukvard dygnet runt sa dr den delen av insatsen dér patienten ar inlagd

pa HDV att betrakta som “slutenvard” i lagens mening. Att SI 4r en insats som gar

over slutenvard och 6ppenvard medfor att insatsen kraver tydliga strukturer och
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rutiner for intern samverkan och att all personal som moter patienten med tillgang
till SI har ratt kunskap och kompetens.

Vardgivarens évergripande ansvar

Det &dr vardgivarens ansvar att utarbeta och faststilla de rutiner som behdvs for att
sdkra verksamhetens kvalitet. Rutinerna ska dels beskriva tillvigagangssitt for
hur en aktivitet ska utforas och dels ange hur ansvaret for utférandet ér fordelat i
verksamheten. Det ska dessutom framga av processerna och rutinerna hur samver-
kan ska bedrivas i den egna verksamheten. Det &r saledes vardgivaren, vanligen i
praktiken verksamhetschefen, som beslutar och planerar for vad som ska goras av
vem, samt vilken information som behover 6verforas, kommuniceras och samord-
nas vid vilka tidpunkter.

Att arbeta evidensbaserat

Att arbeta evidensbaserat nir den vetenskapliga kunskapen ar begransad ér en
utmaning for ménga inom psykiatrisk vard som jobbar med patienter med mer
omfattande vardbehov, da kunskapslaget for SI och andra liknande metoder varier-
ar. Vid beslut om att implementera SI eller inte behover vardgivaren se 6ver vilka
andra insatser som finns att tillgd for en specifik patientgrupp utifrdn det samman-
tagna kunskapsldget. Utifran detta kan vardgivaren ta beslut om vilka insatser som
ska och kan erbjudas inom verksamheten som méter patienters behov.

Patientdelaktighet utesluter inte en séker vard

Att sdkerstilla att patienten har forutséttningar och forméga att tillgodogora sig en
insats ar en forutsittning for god och séker vard. Att som vid SI formulera vissa
forutsattningar for att erbjuda en insats dér patienten har ett storre eget ansvar

ar saledes forenligt med regelverket, om den utgar fran patientens individuella
forutsattningar. Vardgivaren kan stdrka autonomi och delaktighet genom att inklu-
dera patienten i planeringen och genomforandet av SI-momenten med omtanke och
respekt.

Separata avdelningar sarskilt framgéangsrika

De verksamheter som erbjuder SI pa separata avdelningar samt patienter med
overenskommelser inom dessa verksamheter beskriver flera fordelar fran att
tidigare erbjudit sérskilda SI-platser pa en vanlig HDV-avdelning. Foérdelarna ror
framforallt 6kad kompetens och kontinuitet vad géller personalen pé avdelningen
samt att miljon pa avdelningen, lokalerna och arbetssitt kan anpassas for att fraimja
aterhdmtning.

Socialstyrelsens arbetssdtt

Under 2021 publicerade Socialstyrelsen en utvardering av SI pa uppdrag av
regeringen. Utvdrderingen har genomforts tillsammans Statens beredning for
medicinsk utvirdering (SBU) samt Nationell samverkan for psykisk hélsa (NSPH).
Besok var webbplats for mer information

Mer information on utvérderingen finns pa Socialstyrelsens webbplats,
www.socialstyrelsen.se

Metoden sjélvvald inléggning inom svensk psykiatri — 2021 - Socialstyrelsen — November 2021



	Metoden självvald inläggning inom svensk psykiatri – 2021
	Vad är självvald inläggning?
	En vårdform under utveckling
	Syfte att förebygga kriser och skapa en mer patientcentrerad vård
	Processen vid självvald inläggning
	Skilja på syftet med Bedömning och Inskrivning
	Både en öppen- och en heldygnsvårdsinsats
	Vårdgivarens övergripande ansvar
	Att arbeta evidensbaserat
	Patientdelaktighet utesluter inte en säker vård
	Separata avdelningar särskilt framgångsrika
	Socialstyrelsens arbetssätt


