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Tidsskrift for virksomme tiltak for
U n gSI n n barn og unge

Ungsinn er et elektronisk vitenskapelig
tidsskrift som publiserer uavhengige
kunnskapsoppsummeringer om enkelttiltak

tilgjengelig i Norge.
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Er tiltak X virksomt tilbudt i vanlig praksis i Norge?




Tiltak i Ungsinn

Intervensjoner/metoder/innsatser for 8 fremme psykisk helse eller med mal om forebygge eller
redusere psykiske vansker.

M3 veere godt beskrevet
 Ma3a veere tilgjengelige i Norge

* Kan tilbys fra spesialisthelsetjenesten eller fra ulike kommunale tjenester som barnevern,
skolehelsetjenesten, PPT, skole fra spesialisthelsetjenesten

* Kan veaere helsefremmende tiltak, forebyggende tiltak eller behandlingstiltak
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Kunnskapsoppsummer'\ng og k\assiﬂser'\ng av tiltaket:

Ed'mburgh-metoden 2. utg)

Ed‘mburgh-metoden (EPDS med stmtesamta\er) eren komb'\nasjon \ screening
av barse\kv‘mner for depresjon og tilbud oM smttesamta\er. Hovedma\et erd
redusere depres;onssymptomer hos mor, samt redusere negative konsekvenser
for barnet.

BAKGRUNN
pakgrunn: penne artikkelen ef en kunnskzpsoppsummering om effektene av tiltaket Edlnburgh-melo-
den (EPDS med smtlesam!ahr) i Norge- Artikkelen er en revisjon en

tiltaket i Ungs! 2012), idereut henhold ti! Ungsinn s\ e prosedyre’
og Kriterier- Edinburgh-metoden eret individbasert tiltak for gravide 0B nybakte modreji\taket bestar Charlotte Reedtz
av to deler; der den forste delen e utfylling saeeningsinstrumemﬂ EPDS, erterfulgtav en samtale M

med helseseste’ eller jordmor omutfyllingen- pen andre delenav tiltaket er oppfo\gingssamtaialr med
ors psyK

METODE
Denne kunnskapsoppsummer’\ngen bygger paet stematisk l'mzramrsak'l databasene Embase, Med-
fine 08 psykinfo, NORART Cochrane, Cristin, NORA, SCOPUS ogSweMed.To artikler rifredsstilte Kriteri
ene for inklusjon ogble inkuderti oppsummer'mgen.
camilla Lauritzen

Resultatene omfatter en oppsummering av tiltakets peskrivelse, fure\iggende effektstudier: forsknings-

metodisk Kyalitet o8 implementeringskvalite(.ﬂ\mku er beskrevet i \‘agi\ueratur der malsetning o8

rupper er !i\(redsstillende definert- Edinburghmewden har en velbegrunnet teori for noen virknings

mekanismer i tltaket. Det foreligger © norske studier som har undersokt tiltakets effekt. Begg® studi- Regionalt unnskapssente” for
ene benyttet et\olasi—ekspeﬂmenlek design med en sammenlign‘mgsguppe o8 pre-post est malinger- barn 0g UNEE ~ Nord
studiene so™ er giennomfm har metodiske mangler uti fraUngsinns klassiﬁserinﬁysxem, pet fore- RKBU-Nord)
ligger én oppfo\g‘ngsmdle. Tiltaket har et mangelfullt system for kvalimss&kring av implememer\ngs- UIT Norges orkiske universitet
walitet-

KONKLUSION S engelsk <ammendrag P3
gasert P2 Ungsinns Kriterier assifiseres £PDS P2 evidensniva 3 _ Tiltak med noe dokumentasion pa | ungsinn®
effekt.
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Tidsskrift Ungsinn utgis av Re-

H gionall kunnskap-;emer for
innledning gora e nord (4G
Bakgrunn No@)vgd UiT- Norges anktiske
Forskning dokumenterer at fadselsdepresion hos omradetviser at qlikebarnilopet unbversts
mgdre har negative konsekvenser for tidlig mor- av det forste \evearet kan ha for-
barn interaksjon og for den sos'\o-emosione\\e ut- heyet suessn‘wé, negaﬁv‘net mot
yiklingen til barn (Murray, Cooper: wilson & RO~ [ ayvisning av ‘moren, de hat 1i-
maniuk, 2003). Forekomsten av (adse\sdepresion ten positiv affekt 08 hey negativ
lir ofte angitt 3 ligge mellom 10 08 15 % (Slin- affekt, noe som kan g inntrykkav
ning & Eberhard-Gran, 2010)- gpedbarn med atdeer deprimerte (van Doesum,
deprimerte m@dr b regu\enngsproblemer 2007). Hos ett-to aringer har de-
pa aderdsmessxge , fy iologiske 08 iokjemiske res) 0S vist seg
ved fadsel (van Doesum, Hos- yaere forbundet med forstyrret

tudier p3 dette sos'm—emosi itiv ut-
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Det finnes ingen godkjenningsordning for
psykososiale tiltak og intervensjoner

Ungsinn skal veere en viktig kilde til
informasjon i beslutninger om hvilke tiltak
som skal implementeres og dermed hvilke
tiloud barn, unge og deres familier skal

motta.




Analyse basert pa kunnskap og erfaring

= Hva er utfordringsbildet i var
kommune?

= Finnes det omrader innsatsniva eller
aldergrupper vi mener det er spesielt
viktig a prioritere?

= Pa hvilke omrader mener vi at vi har et
godt nok tilbud som det er, og hvor bgr
vi forbedre 0ss?

= P3a hvilke omrader tror vi at det er
hensiktsmessig a kunne tilby etablerte

. o .
DI/ IE Hvilke tiltak gnsker vi a implementere?

* Hva finnes av tiltak?

De utrolige arene -
skoleprogrammet

* Hvor gode er de? Hvilken dokumentasjon kan de
vise til pa effekt, brukerforngydhet.

Generell rad og
veiledning

* Hva koster det & implementere tiltaket?

* Hvilke tilbud finnes i andre tjenester i
kommunen/spesialisthelsetjenesten?




Tiltaket er evaluert.......????

v’ Effektstudier, brukerforngydhetsundersgkelser,
Implementeringsstudier, kost-nytte analyser ...........

v Evidensbaserte tiltak:
Intervensjoner/metoder/innsatser med dokumentasjon
pa at de virker etter hensikten, alsta med
dokumentasjon pa effekt.

v’ Vanlig med gradering av evidens.




Gradering av evidens i Ungsinn
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Nye evidensniva

Tiltak med noe dokumentasjon pa effekt

Teoretisk begrunnede tiltak

1. Godt beskrevne tiltak




Klassifisering bygger pa falgende elementer:

v’ Beskrivelse av tiltaket

v’ Teoretisk rasjonale

v’ Antall effektstudier

v’ Forskningsdesign

v’ Forskningsmetodisk kvalitet
v’ Effektstarrelser

v Oppfalgingsstudier

v Implementeringskvalitet




Et eksempel fra Ungsinn: DU-Mestringskurs for
ungdom

* Formal og malgruppe:
* Behandling og forebygging av lett til moderat depresjon hos ungdom 14-20 ar.

e Bestar av 10 sesjoner- gruppetiltak (8-12 ungdommer).

* Tilbys gjennom kommunale hjelpetjenester eller
spesialisthelsetjenesten.

e Utviklet av Trygve A. Borve.
* Div bgker og brosjyrer finnes som beskriver tiltaket.



Artikkel i Ungsinn

ungsinn -

Hjem |  Tiltak » | Arkiv | Aktuelt | Om ungsinn »
14.12.2016

Kunnskapsoppsummering og klassifisering av tiltaket

DU - Mestringskurs for ungdom (2. utg.)

ro Janne Wergeland, Siv Skotheim & @yvind Kvello

Sammendrag

Bakgrunn

Denne artikkelen er en kunnskapsoppsummering om effektene av Depresjonsmestring for
ungdom (DU). Artikkelen er en revisjon av en tidligere evaluering av DU i Ungsinn {Kvello,
2013), og omarbeidet | henhold til Ungsinn sine nye kriterier og prosedyrer for vurdering og
klassifisering av tiltak (Martinussen m. fl., 2016). DU er et tiltak pa 10 sesjoner rettet mot
ungdom i alderen 14-20 3r med lett til moderat depresjon eller depresjonssymptomer. I
siste versjon av tiltaket er navnet endret til DU — Mestringskurs for ungdom. Tiltaket er
utviklet av Trygve Arne Bprve og implementeres i Norge gjennom Fagakademiet og R3det
for psykisk helse. Hensikten med denne artikkelen er 3 underseke om DU er virksomt
benyttet | vanlig praksis i Norge.

Hovedmalene for DU er & redusere symptomer pa lett til moderat depresjon, forebygge
utvikling av depresjon og 3 forebygge tilbakefall. DU fDIger en fastsatt struktur som er
beskrevet i en manual. Gjennom kurset skal deltakerne fa en forstaelse for sammenhengen
mellom tankestil og nedstemthet, kunnskap og ferdigheter til 3 redusere risikoen for 3
utvikle depresjon, og & mestre nedstemthet best mulig.

Metode

Kunnskapsoppsummeringen bygger pi et systematisk litteraturspk i databasene Embase,
Medline, Psykinfo, NORART Cochrane, Cristin, NORA, SCOPUS, og SweMed, rapporter fra
kunnskapssenteret, NREPP, NICE og Blueprint, samt informasjon gitt fra tiltakseier.

Resultat

Resultatene fra litteraturseket samt en vurdering av kvaliteten p3 tiltaket presenteres.
Forskningsmetodisk kvalitet p3 foreliggende effektstudie og implementeringskvalitet
beskrives, i tillegg til at effektene fra studien summeres opp. DU vurderes som godt
beskrevet gjennom en detaljert manual og flere andre dokumenter. Tiltaket har god
teoretisk og empirisk forankring gjennom kognitiv atferdsterapi, og det foreligger en norsk
pre-post effektivitetsstudie med oppf!alglngsmalmg & maneder etter avsluttet tl\tak samt en
norsk kvalitativ evaluering. Effektstudien viser signifikant nedgang i symptomer pa
depresjon i lepet av intervensjonstiden, med en ytterligere nedgang seks manader etter
avsluttet intervensjon. Effektstorrelsen er sammenlignbar med effektene funnet i
referansestudier med kontrc\lgruppe Studien har imidlertid metodologiske utfordnnger
knyttet blant annet til mangel pa kontrollgruppe og et stort frafall, noe som gjer resultatene
usikre og at effektene trolig er overestimerte. For 3 sikre implementeringskvalitet er det
utarbeidet en sertifiserinasordnina. men det er ikke utarbeidet en svstematisk evaluerina i
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Om forfatter

ZI2 English summary
$ Last ned hele beskrivelsen (PDF)

4 Last ned sgkehistorikk (PDF}

Evidensnivs
5 | Sterk dokumentasjon

4 | Tilfredstillende dokumentasjon

Noe dokumentasj

2 Teoretisk begrunnet

1 Godt beskrevet

RADET FOR PSYKISK HELSE

Rédet for psykisk helse

Eier av Tiftaket

Radet for psykisk helse er en frittstiende,
humanitzer paraplyorganisasjon, med en
rekke medlemsorganlsas_]oner Radet
arbeider for 3 skape et best mulig liv for
barn og voksne med psykiske problemer og
deres nzermeste.

Malgruppe:

Ungdom i alderen 14-20 3r med lette eller
moderate depresjonssymptomer.

Tema: Angst og depresjon



Metoder som anvendes i DU:

* Malene skal nas ved at deltakerne forstar ssmmenhengen mellom
tankestil og nedstemthet, at de far kunnskap om faktorer som gker
risikoen for nedstemthet og depresjon og at de laerer hensiktsmessige
mestringsstrategier for a hindre tilbakefall av depresjon.

* Tema som tas opp i gruppene:
* Hvordan fglelser oppstar.
* Situasjoner og tanker som kan lede til nedstemthet.
* Bruk av tanker for a styre fglelser.
* Bruk av handlinger for a styre fglelser.
e Utvikling av mer hensiktsmessig tankestil.
* Trening pa positiv tenking.
e Bedring av sosial kontakt.
* Mestringsopplevelser og bruk av kognitive teknikker for a pavirke egen tenkning, fglelser, og atferd.
* Samlingene 9 og 10 handler om daglig bruk av metodene og avslutning av kursrekken.



Teoretisk grunnlag

* Risikofaktorer for angst og depresjon E‘? The Dl&gm‘blb
* Kognitiv atferdsteori

Va\eTs
* Metakognitiv terapi og positiv psykologi Mag?gem St

l Depression

} AaronTBeckMD. |




Implementering og kvalitetssikring

» Radet for psykisk helse og Fagakademiet
 Krav til gruppeleder (bachelor + 40 t oppleering/sertifisering)
» Kartleggingsverktgy: BYI-Il (se psyktestbarn.no)

Maleegenskaper ved tester
og kartleggingsverktay

Om PsykTestBarn  Metode Arkiv.  Finntester Kontaktoss

Velkommen til Psyk

PsykTestBarn er et elekiron
norske versjoner av tester o
psykososiale problemer, evi
tidsskriftet 0g nettstedet er A
kunnskapssenterne for barr
bruker systematiske metody
evaluere maleegenskapene
tester og kartleggingsverkig
gjerne om relevante tester s

=

Siste utgave av PsykTestBarn Tester under evalu
CORS - Child Outcome Rating Scale ADBB - Alarm Distress Ba
Hege Korner, Ketil Hanssen-Bauer ¥ A

2014, 1:1 (publisert 28 januar 2014) BRIEF - Behavior Rating Ir
Flere utgaver av PsykTestBarn CAVLT - Children’s Auditol

CGAS - Children’s Global
CHQ - Child Health Quest,
CPT-lI - Conners’ Continuy

CVI T - Califarnia Y erhal |



Problemstilling i artikkelen

* Formalet med denne artikkelen er a undersgke om DU kan antas a
veere virksomt for malgruppen nar det benyttes i vanlig praksis i
Norge.




Litteratursgk

Identifisert ved litteratursek: 36
Opplyst fra tiltaksezer: 2

A 4
I Etter fjerning av duplikat: 3 I Ekskludert basert pa abstrakt
Annet tema: 7
Ikke ungdommer: 9
Editorial: 1
Ikke fulltekst: 3
Vv Ikke systematiske oversikier: 1
I Fulltekstartikler gjennomgatt: 16 I
Ekskludert etter gjennomlesning
Ombhandler CWDA: 11
Indirekte beskrivelser av DU 2
Ikke publisert manuskript: 1

IFu]ltekstartikler inkludert: 2 |




Ulike design kan anvendes for a undersgke om et
tiltak har den gnskede effekten: F.eks et
eksperiement

5§
sss's ssis's

CONTROL GROUP EXPERIMENTAL GROUP

[ — |




To ulike design:

Kvasi-eksperiment: Pre-test posttest Et ekte eksperiment

Program Participants @—)@
Comparison Group @




Resultater:
Pre-post design (+ oppfalging) med 107 ungdommer

Tabell 3. Metodisk kvalitet.

Studie 1. Statistiske 2. Maling  3.Indrevali- 4. Tro mot 5. Ytre vali- Gj.snitt
analyser ditet tiltaket ditet

Garvik, 2 2 1 2 2 1,8

Idsoe &

Bru, 2013

Note. Skalaen som benyttes er: 0 = ikke rapportert eller undersokt, 1 = darlig/utilfredsstillende, 2 = tilfredsstillende,

3 = godt, 4 = svaert godt.

Garvik, M., Idsoe, T. & Bru, E. (2013). Effectiveness study of a CBT based Adolescent Coping with Depression Course.
Emotional and Behavioural Difficulties, doi: 10.1080/13632752.2013.840959



Effekter

* Nedgangen i depresjon var stor, dvs omtrent 0,79 standardavvik
(Cohens d). Noe frafall fra pre til post (28%).

Post-test

Depresjon



Konklusjon

DU er et godt beskrevet tiltak, med sterk teoretisk forankring rettet
mot en av de hyppigste psykiske lidelsene blant ungdom. Det er
imidlertid behov for effektstudier med tilfredsstillende kvalitet for a
kunne konkludere med at tiltaket gir gode indikasjoner pa effekt.

* DU klassifiseres pa evidensniva 3: Tiltak med noe dokumentasjon pa
effekt.

* Les mer pa Ungsinn:
http://www.ungsinn.no/post tiltak arkiv/kunnskapsoppsummering-
og-klassifisering-av-tiltaket-du-depresjonsmestring-for-ungdom-2-

utg/



http://www.ungsinn.no/post_tiltak_arkiv/kunnskapsoppsummering-og-klassifisering-av-tiltaket-du-depresjonsmestring-for-ungdom-2-utg/
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