Varfor
matnings-
baserad vard?

Principer, forskningsstod och potential
for den psykiatriska varden

Matningsbaserad vard

innebar att:

1. Samla in patient-
rapporterade matningar
under hela behandlingen
2. Dela insikter med patienten
om dess matningsresultat,
framsteg och trender over tid
3. Agera utifran

. matningsresultat




Matningsbaserad vard (MBV)

Psykiatriska problem utgor en betydande folkhalsoutmaning.
Psykiatrins karnuppdrag ar att tillhandahalla basta tillgangliga
behandling for patienter som soker psykiatrisk vard.
Behandlingsmetoder som forlitar sig pa klinisk intuition och subjektiva
bedomningar resulterar inte alltid i optimala patientresultat.
Matningsbaserad vard (MBV eller "measurement based care” pa
engelska) ar en valbeprévad metod som integrerar systematiska
matningar i den terapeutiska processen, med goda effekter pa
vardforloppet, behandlingsresultat och patientens upplevelse av
vardprocessen.

Principer for MBV

MBV involverar den rutinmassiga insamlingen av patient- eller
klinikerrapporterade matt, som bedémer olika dimensioner av psykisk
halsa, inklusive symtom, funktion och 6vergripande livskvalitet.
Regelbunden monitorering av dessa matt gor det mojligt for kliniker att
fatta informerade behandlingsbeslut och justeringar baserat pa
skattningsforloppet 6ver tid. Dessutom framjar MBV gemensamt
beslutsfattande (”shared decision making”), det vill sdga att patienter
och vardgivare arbetar tillsammans for att tolka skattningsresultaten
och utveckla behandlingsplaner. MBV skapar ocksa mojligheter att
kunna avsluta insatser som inte tillfor varde for patienten. Detta ar
viktigt for den enskilda patienten men ocksa for hélso- och sjukvarden
Overgripande.

Ett kliniskt arbetssatt utifran MBV innebar att:

e Systematiskt samla in patientrapporterade matningar under
hela behandlingsférloppet.

e Gdigenom skattningsresultaten tillsammans med patienten
och anvanda dessa som ett underlag fér diskussionen kring hur
behandlingen gar.

e Agera utifrdn matningsresultat och anvanda resultaten av
matningarna som en grund for ett gemensamt beslutsfattande
kring vardplaneringen.

Forskningsstod

MBV har beforskats i 6ver 20 ar? och det finns robust evidens for ett
flertal positiva effekter for patienter och vardgivare:
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e Bittre behandlingsresultat: Flera 6versiktsstudier finner att
patienter som far MBV rapporterar storre symtomreduktion och
forbattrad funktion jamfort med dem som far sedvanlig vard*™".

o Patientnojdhet, foljsamhet till behandling och farre
behandlingsavhopp: MBV ar kopplad till 6kad patientnojdhet
och underlattar for patienten att félja behandlingsplaneringen®.
En meta-analys fann en minskning av behandlingsavhopp med
20% nar MBV-principer anvandes®.

e Tidigidentifiering av patienter som loper risk att inte na
onskat resultat: Systematisk monitorering av symptom gor det
mojligt for kliniker att kdnna igen nar patienter inte svarar pa
behandling, vilket mojliggdr snabba justeringar av deras
vardplaner®®,

Datadriven utveckling

Utdver de primara vinsterna med matningsbaserad vard for enskilda
patienter finns det aven potentiella sekundara vinster nar individuella
patientdata aggregeras pa grupp-, klinik- eller verksamhetsniva.
Specifikt kan aggregerade symtommatningar anvandas for
professionell utveckling pa vardgivar- och klinikniva och for att
informera patienter, professionen, uppdragsgivare och allmanheten
om vardresultat och utvecklingsmoijligheter av den psykiatriska varden
pa systemniva’.

Stods av yrkes- och
sjukvardsorganisationer

Flera stora internationella yrkes- och sjukvardsorganisationer staller sig
bakom MBYV, bl.a. American Psychological Association®, American
Psychiatric Association®?, Yale School of Medicine'?, NHS i England® och
Mental Health Commission of Canada™.

Slutsats

MBV ar en beprévad metod som ger battre utfall inom psykiatrisk vard.
Anvandning av MBV-principer leder till mer behovsanpassade insatser,
Okad transparens och battre behandlingsresultat. Anvandning av MBV-
generade data pa gruppniva kan ligga till grund for ett systematiskt
forbattringsarbete pa klinik- och verksamhetsniva.
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https://www.apaservices.org/practice/measurement-based-care
https://www.psychiatry.org/getattachment/3d9484a0-4b8e-4234-bd0d-c35843541fce/Resource-Document-on-Implementation-of-Measurement-Based-Care.pdf
https://www.psychiatry.org/getattachment/3d9484a0-4b8e-4234-bd0d-c35843541fce/Resource-Document-on-Implementation-of-Measurement-Based-Care.pdf
https://medicine.yale.edu/psychiatry/research/programs/clinical-people/mbccollab/
https://www.england.nhs.uk/mental-health/adults/nhs-talking-therapies/
https://mentalhealthcommission.ca/resource/measuring-progress-resources-for-developing-a-mental-health-and-addiction-performance-measurement-framework-for-canada/
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