Neuropsykiatri - vaxna

Vardniva och remiss

ADD (Attention Deficit Disorder), ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder) och autism
ar neuropsykiatriska diagnoser som oftast utreds och faststalls av barn- och
ungdomspsykiatrin.

| de fall utredning inte ar gjord tidigare sa kan erhallande av en diagnos vara av stor
betydelse for patienten dven i vuxen alder.

Patienter med pagdende uppfdljning inom psykiatrin ska bedémas enligt
basutredningsmallen pa den aktuella enheten. Det kan leda till att basutredningen bekraftar
misstanke om en neuropsykiatrisk funktionsnedsattning, da remitteras patienten vidare till
en ” neuropsykiatrisk utredning”.

Patienter utan pagaende kontakt inom psykiatrin ska hanvisas till primarvarden for en
basutredning. Vid bekraftad misstanke om en neuropsykiatrisk funktionsnedsattning
utfardas remiss enligt "neuropsykiatrisk utredning”.

Remiss for neuropsykiatrisk utredning kan utfardas till Remiss och Bedomning Psykiatriska
kliniken pa Hoglandssjukhuset, Lanssjukhuset Ryhov och Varnamo sjukhus.

For adekvat prioritering bor remiss till "neuropsykiatrisk utredning"
innehalla tydliga uppgifter om utrednings- och undersokningsfynd enligt nedan beskrivna
avsnitt i basutredning. Ange ocksa om hel eller partiell utredning gjorts pa annat hall.

e Om det finns annan psykisk ohdlsa som kraver specialistpsykiatrins insatser, ska
separat remiss for detta ocksa skickas.

e Neuropsykiatriska utredningsenheter ar enbart utredande och har inget
behandlingsansvar.

Diagnostik och utredning

Primarvarden ansvarar idag for basutredningen och remiss till specialistpsykiatrin.
Specialistpsykiatrin ansvarar for neuropsykiatriska utredningen.

Se Faktadokument Basutredning.

Uppfoljning

e Om utredning inte leder till diagnos: Arendet dterremitteras till inremitterande.
e Vid faststalld neuropsykiatrisk diagnos:
1. Uppfdljning inom specialistpsykiatri
2. Om behov finns, vara behjalplig med att initiera en samordnad individuell
plan (SIP).



3. Da specialistpsykiatrins kompetens inte langre kravs kan remiss till
primarvarden 6vervagas, garna efter kontakt och dverenskommelse.

Behandling

Psykoedukation
Antingen individuellt eller, om majligt, i grupp. Narstaende bor uppmuntras att delta.

Psykoedukation bor ses som ett forstahandsval vid neuropsykiatriska funktionsnedsattningar
och ska innefatta psykologiska, psykosociala och arbetsterapeutiska interventioner.

Stod i vardagen samt kognitivt stod

Personer med neuropsykiatriska funktionsnedsattningar kan vara berattigade till insatser
fran kommunen t.ex. boendestéd. Bedomning och beslut faststalls av kommunens
handlaggare.

Hjalp med miljdanpassning, strategier och hjalpmedel for att lattare klara sitt dagliga liv i
hemmet, pa fritiden, vid studier och i arbetslivet. Saledes information och eventuell
utbildning i olika kognitiva hjalpmedel for t.ex. minnesstod, hjalp att planera och organisera,
hjalp med tidsuppfattning och problemldsning. Kan dven inkludera stéd och
rekommendationer avseende kost och somn. Detta kan med férdel goras av arbetsterapeut.

Psykologisk behandling

Psykoterapi antingen individuellt eller i grupp. Behandling som riktar sig mot att hantera
neuropsykiatrisk problematik sa som stress, angest, kansloreglering, impulsivitet och
uppmadrksamhetssvarigheter, men dven samsjuklighet sa som depression. Inslag kan dven
vara psykoedukation och fardighetstraning.

Vid behov, genomgang med fysioterapeut for kroppskdnnedom.
Grupputbildning av fysioterapeut for att 6ka kroppsmedvetenhet och lara sig hantera
muskelspanning och inre stress.

Farmakologisk behandling

Ansvaret for insattning och uppféljning av farmakologisk behandling med centralstimulantia
vilar pa specialist i psykiatri. For primarvarden ar det viktigt att vara sarskilt observant pa
mojliga somatiska biverkningar kopplade till eventuell medicinering.

Se Faktadokument Sammanstallning av preparat fér medicinering vid ADHD-dosering och
eventuella karakteristika.

Sjukskrivning

Vid faststalld neuropsykiatrisk diagnos och en pagaende vardkontakt inom psykiatrin,
ansvarar psykiatrin for eventuell sjukskrivning. En sammanvagning med eventuell annan
samsjuklighet far goras for att bedéma patientens funktionsnedsattning och graden av
arbetsformaga.



Utan pagadende vardkontakt inom psykiatrin och nar specialistpsykiatrins kompetens inte
krdvs ansvarar patientens fasta vardkontakt for eventuell sjukskrivning.

Notera att samverkan mellan primarvard och psykiatri kring sjukskrivning ar av sarskild vikt.

Se Sjukskrivning vid ADHD, Forsakringsmedicinskt beslutsstéd under relaterad information.

Barnperspektivet

Se Faktadokument Barnperspektivet.

Kvalitetsindikatorer

1. Utredning genomford enligt Faktadokument

2. Uppfoljning av behandling med centralstimulantia enligt gallande rutin inom
psykiatrin

3. Uppfoljning av andra stodinsatser/hjalpmedel enligt journalférd planering

Patientinformation

Se ADHD under relaterad information.

Se Autismspektrumtillstand — AST under relaterad information.

Mer information

Se Kort om adhd hos barn och ungdomar under relaterad information.

Se Kort om adhd hos vuxna under relaterad information.

Se Utredning och diagnostik av adhd hos vuxna under relaterad information.
Se Stod till barn, ungdomar och vuxna med adhd under relaterad information.

Se Lakemedelsbehandling av adhd hos barn och vuxna under relaterad information.
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