
en del av



Integrerad beteendehälsa
IBH-projektet 2019-2023

Josefin Nordlund
Enhetschef Psykisk hälsa, 
Leg. psykolog
Kvalitet- och utvecklingsansvarig 
Cityläkarna i Kalmar/Oskarshamn och Kry Vårdcentral Nybro



Agenda

Information om 
integrerad beteendehälsa

Vad är IBH?

Information om behandling

Beteende-
konsultation

Om projektet
Syfte och mål
Tidslinje
Resultat - statistik



Integrerad beteendehälsa

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Det vi gör (våra beteenden) påverkar vår hälsa.



Integrerad beteendehälsa

• Levnadsvanor (kost, sömn, motion, 
substansbruk, medicinering)

• Sysselsättning
• Intressen, återhämtning
• Umgänge
• Hantera känslor, tankar, impulser

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Det vi gör (våra beteenden) påverkar vårt mående och vår hälsa – Oavsett om det handlar om fysiskt eller psykiskt mående, hur jag relaterar till andra människor eller till mina egna inre upplevelser och hur jag hanterar dem. Mina beteenden kan vara hälsofrämjande eller leda till ökad risk för ohälsa på lång sikt.



8inordnad

Integrerad beteendehälsa

8Integrerad
= helt inordnad i

”En självklar del av 

primärvården”

I B H
Beteende-hälsa

Våra beteenden påverkar vår hälsa

”Det jag gör påverkar hur jag mår”

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
IBH är en vårdmodell där beteendehälsan är helt inordnad I hela primärvårdsmottagningens arbete. Och likaså är psykisk hälsa en självklar del av primärvårdsmottagningen.



8inordnad

Integrerad beteendehälsa

8Integrerad
= helt inordnad i

”En självklar del av 

primärvården”

I B H
Beteende-hälsa

Våra beteenden påverkar vår hälsa

”Det jag gör påverkar hur jag mår”

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Hela primärvårdsenheten jobbar gemensamt för att öka hälsofrämjande-beteenden hos patienterna, där alla yrkeskategorier har en självklar del i patientens vård.



Life does not get better by chance. 
It gets better by change.

- Jim Rohn

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Det vi gör påverkar de resultat vi får – för att förändra något så behöver jag göra på ett nytt sätt!



• Vård när patienten behöver det 

• Av rätt yrkesgrupp och på rätt vårdnivå 
(stegvis vård)

• Öka hälsofrämjande beteenden hos våra 
patienter – utifrån individens behov och 
önskemål

Syfte och mål 

Att erbjuda bästa möjliga primärvård: 

en tillgänglig, personlig och kvalificerad 

vård i ständig utveckling

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Tillgänglig = vård när patienten behöver detPersonlig = utgår från patientens individuella behov och önskemålKvalificerad = att patienten får träffa rätt yrkesgrupp på rätt vårdnivå så snart som möjligt, utan onödiga väntetider



Implementering – Maj 20192
0
1
9

Projektets tidslinje

Genomgång av IBH för hela verksamheten

Tidböcker och triagemallar uppdateras

Arbetet inleds!

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Projektet började nere på tjärhovet i Maj 2019.Vi gick igenom IBH med hela personalgruppen och skapade nya tidböcker som var öppna för all personal att boka in patienter till psykisk hälsa, uppdaterade triagemallar för att underlätta triagering av patienter.



Implementering av IBH

Tidbok
• Drop-in tider

bokas tidigast dagen innan
används till alla typer av besök

• Bokningsbara tider 
främst till för återbesök men även nybesök 
när patienten vill vänta, 
kan bokas när som helst

(Orange = telefon)
(Rosa = video)

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Triagemall och tidboksupplägg – all personal kan boka in patienten direkt till psykisk hälsa.



Psykisk hälsaPatient

TeleQ
1177 

”MVK”

(dropin)

Besök

Bokas samma dag
eller annan tid då pat kan

+ remiss skrivs

Beteende-
konsultation

Åter vid behov

Beteende-
konsultation

Föreläsning

Grupp-
behandling

iKBT

Cityläkarnas psykiska hälsa

Patientflöde - psykisk hälsa

Guidad 
självhjälp

Individuell 
korttidsterapi

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Nytt patientflöde för snabbare kontakter och återbesök utifrån behov.



Beteendekonsultation

VILLHINDERNuläge

Gör istället



Beteendekonsultation

VILLHINDERNuläge

Gör istället

”Det 
minsta” Steg två Steg 

tre

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Identifiera vad som hindrar patienten från att leva som hen vill och hitta nya beteendestrategier för att röra sig I den riktningen, med “det minsta” steget först.



Beteendekonsultation

Beteendeinterventioner
• Alternativa strategier?
• Psykoedukation
• Övningar (t.ex.)

o Andningsövningar 
o Acceptans - känslor
o Hantera tankar
o Exponering

Hur ser patientens liv ut?
• Relationer
• Sysselsättning
• Fritid

+ Hälsofrågor
• Sömn
• Kost
• Motion
• Substansbruk 

(Alkohol, tobak, droger, läkemedel)

• Våldsutsatthet?
• Suicidalitet/självskada?

VILLHINDERNuläge

Nuvarande problem
• Vad, när, hur?
• Hanteringsstrategier

• Behandlingsplan
• Åter vid behov



82%
>100
antal patienter

Jämfört med hösten 2018

Statistik: jämförelse psykisk hälsa-patienter 
hösten 2018-2019

• Tillgänglighet, patientflöde

• Behandlingsmetoder

Projektrapport – Januari 2020

J. Nordlund (2020) - Ökad tillgänglighet för psykisk hälsa: Implementering av integrerad beteendehälsa i primärvården Kalmar - Pilotprojekt

Resultat första året
2
0
2
0

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
I januari sammanställdes en projektrapport där vi gjorde en jämförelse av behandlingsstatistik för hösten 2019 jämfört med hösten 2018.Vi såg över tjänstgöring, tillgänglighetsdata, antal patientbesök och i vilken form, samt remisstatistik med fördelning av patienter som bokats in direkt av vårdgivare.Behandlingsstatistik: behandlingsmetoder, diagnossättning och KVÅ-kodning.Det projektet visade var att vi hade 82% fler patienter hösten 2019 (över 100 patienter) jämfört med hösten 2018, trots att respektive medarbetare haft i snitt samma antal patientbesök per dag. Så införandet av IBH har gett en ökad tillgänglighet för våra patienter utan att medföra en ökad arbetsbelastning för medarbetarna utifrån antal besök/dag.



Patienternas upplevelser

74%
Patientcentrerad 

vård

Patientnöjdhet?
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2
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J. Nordlund (2020) – Tillgänglig vård för psykisk ohälsa med integrerad beteendehälsa (IBH): 
Årsbaserad tillgänglighetsmätning och patienternas upplevelse av IBH

84%
Hög tillgänglighet

72%
Upplevd 

hjälpsamhet

85%
Gott personligt 

bemötande

Patientenkät: Patienternas upplevelse av IBH
Svarsfrekvens 39% (Urval: 100 från hösten 2019)

Andel positiva svar: 4-5 på skala 1-5

J. Nordlund (2021) – IBH-projektet 2021: 
Uppföljning av patienters upplevelser och nöjdhet med primärvårdens psykiska hälsa med IBH som vårdmodell 

70%
”Nöjdhet”

Patientenkät
Urval: 100 patienter september 2021
Svarsfrekvens 33% (N:33)
Visar i stort sett samma resultat som året innan
Pilottest av delskala ”nöjdhet”

Fortsatta IBH-projekt

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
2020: Med patientenkäten undersökte vi patienternas upplevelse av IBH, baserat på nationella patientenkäten.Slumpat urval om 100 av de patienter som besökt oss under hösten 2019.Enkäten mätte antal positiva svar (dvs 4-5 på en skala av 1-5 där 1 är ”nej inte alls” och 5 är ”ja helt och hållet”, alternativt ”i mycket låg resp hög grad”. Mer information finns i respektive rapport.2021: ny patientenkätsundersökning med 100 patienter som besökt mottagningen under september 2021.Nöjdhet – pilot-delskala togs fram utifrån frågor om upplevd hjälpsamhet.
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Digifysisk vård
Implementering av Videobesök

J. Nordlund (2021) – IBH-projektet 2022: Videobesök psykisk hälsa: Slutrapport

Behandlares upplevelser av videobesök
Kvalitativ tematisk analys
• Påverkansfaktorer för val av besökstyp
• Fördelar
• Hinder

Fördelning av besökstyper
Enhetsbaserat och regionen i stort
Tillgänglighetspåverkan?

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Implementering av videobesök och undersöka dess effekter på tillgängligheten, samt behandlares upplevelse av digitala besök (video/telefon) kontra fysiska.



Tillgänglig vård för psykisk hälsa

Tillgänglighetskravet: första tid inom 14 dagar!

April-Oktober 2022
Förbättring jmfr med samma tidsperiod 
året innan

99%

Övriga enheter inom regionen
Försämring jämfört med samma 
tidsperiod året innan

58%

96%
CL 2021

68%
Övriga enheter i 
regionen 2021

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
2021: helårsdata från tillgängligetsmätning i rapporten, 96% inom 14 dagar för CL.2022 april-oktober för att se över vilken effekt införandet av videobesök hade på tillgängligheten.Jämförelse med samma tidsperiod 2021 och även för regionens övriga enheter för att se om det följde samma trend. = 99% tid inom 14 dagar, förbättring jämfört med samma tidsperiod året innanÖvriga enheter i regionen samma tidsspann: 58% här sågs ingen förbättring av tillgängligheten jämfört med samma tidsperiod året innan.Har tyvärr ingen ny och fräsch statistik för 2023 då det finns felaktigheter i rapporterna i BO, detta utreds just nu med hjälp av IT enheten.
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