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DEL 1. ECT

Antal behandlade individer, serier och behandlingstillfdllen per

2 5 49

sjukhus

Arvika

Boréas
Danderyd/Nordvast
Eksjo
Eskilstuna
Falun/Sater
Gallivare

Gavle
Halmstad
Helsingborg
Huddinge/Sydvast
Hudiksvall
Jonkdping
Kalmar
Karlshamn
Karlskrona
Karlstad
Kristianstad
Kungélv
Linkdping

Lund

Malmo

Mora

Motala

MolIndal
Norrkdping
Nykoping
NAL/Trollhattan
Pited

S:t Goran/Norra
Sahlgrenska
Skellefted
Skoévde
SU/Ostra
Sunderbyn/Luled
Sundsvall
Umea

Uppsala
Varberg

Visby

Varnamo
Vastervik
Vasteras

Vaxjo

Orebro
Ostersund
Riket

4
17
207
52
30
86
15
41
56
76
180
44
74
33
10
20
45
26
36
86
84
94
6
10
22
75
31
75
2
181
64
44
74
41
33
48
64
113
85
7
5
52
103
34
92
39

2588

19
241
58
34
91
15
41
58
77
205
51
80
37
9
21
45
26
36
112
87
100

24
80
29
84

198
68
47
83
43
35
46
80

116

101
10

64
111
34
96
40

2855

4
14
2
1
13
2
1
21
5
5
15
6
3
2
2
21
1
10
24
12
8
0
4
0
13
20
17
0
4
1
1
14
5
6
18
11
10
29
2
1
15
17
9
37
12
423

156
1803
479
233
780
107
276
474
556
1656
363
691
319
65
191
483
220
360
684
696
866
60
79
190
580
297
692
10
1366
481
281
738
334
354
434
741
1024
789
55
40
483
737
312
1303
588
23475
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Patientsammanséattning

Konsfordelning av registrerade individer

Andelen kvinnor var 59 % i riket. Andelen kvinnor varierade fran 45 % i Blekinge till 68 % 1

Kronoberg.

Kronoberg (34)
Jamtland (39)
Dalarna (90)
Vasternorrland (48)
Skane (277)
Vasterbotten (108)
Vastra Goétaland (326)
Varmland (48)
Jonkoéping (131)
Orebro (92)

Riket (2588)
Sddermanland (61)
Géavleborg (85)
Kalmar (85)
Ostergotland (170)
Halland (138)
Vastmanland (103)
Norrbotten (49)
Stockholm (559)
Uppsala (113)
Blekinge (29)
Gotland (7)*
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Aldersfordelning av registrerade individer
Figuren nedan visar hur patienternas alder fordelade sig i de olika ldnen. Andelen patienter som
var 65 ar eller dldre varierade mellan 22 % i Norrbotten till 52 % i Blekinge.

Blekinge (29)
Kronoberg (34)
Orebro (92)
Halland (138)
Dalarna (90)
Véstra Goétaland (326)
Sddermanland (61)
Kalmar (85)
Varmland (48)
Riket (2588) 06726 [NNNNNNSANN 37
Jonkdping (131)
Ostergétland (170)
Skane (277)
Vasternorrland (48)
Stockholm (559)
Uppsala (113)
Vasterbotten (108)
Véastmanland (103)
Jamtland (39)
Gavleborg (85)
Norrbotten (49)
Gotland (7)*
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Ko6n- och aldersférdelning av registrerade individer

Siukhus Y Andel kvinnor <18 18-39 40-64 >65
: (%) (%) (%) (%) (%)
4*

Arvika

Boras 17 53 0 18 18 65
Danderyd/Nordvast 207 57 0 22 44 34
Eksjo 52 60 0 19 25 56
Eskilstuna 30 57 0 30 33 37
Falun/Sater 86 66 0 22 34 44
Gallivare 15 60 0 33 47 20
Gavle 41 61 2 17 46 34
Halmstad 56 71 2 29 27 43
Helsingborg 76 70 0 13 33 54
Huddinge/Sydvast 180 57 1 19 42 38
Hudiksvall 44 57 0 30 48 23
Jonképing 74 60 0 43 32 24
Kalmar 33 64 0 15 46 39
Karlshamn 10 40 0 0 40 60
Karlskrona 20 50 0 25 25 50
Karlstad 45 58 0 27 40 33
Kristianstad 26 46 0 46 35 19
Kungélv 36 64 0 22 42 36
Linkdping 86 54 0 17 42 41
Lund 84 57 0 21 42 37
Malmo 94 63 0 28 49 23
Mora 6*

Motala 10 70 0 10 40 50
MolIndal 22 73 0 0 0 100
Norrkdping 75 64 0 27 43 31
Nykoping 31 61 0 19 36 45
NAL/Trollhattan 75 56 0 27 33 40
Pited 2%

S:t Goran/Norra 181 53 4 28 39 28
Sahlgrenska 64 58 2 38 44 17
Skellefted 44 71 0 39 34 27
Skoévde 74 64 0 15 28 57
SU/Ostra 41 63 0 29 42 29
Sunderbyn/Luled 33 61 12 33 30 24
Sundsvall 48 65 0 27 38 35
Umea 64 55 0 36 33 31
Uppsala 113 54 0 42 27 31
Varberg 85 52 0 13 41 46
Visby 7*

Varnamo 5*

Vastervik 52 56 0 23 40 37
Vasteras 103 58 0 42 29 29
Vaxjo 34 68 0 12 41 47
Orebro 92 60 0 24 29 47
Ostersund 39 67 0 39 33 28
Riket 2588 59 0,6 26 37 37

*Ar antalet individer firre &n 10 visas inga resultat.




Indikation for ECT
Etablerad indikation for ECT

191 % av de 3278 behandlingsserier som getts under perioden januari-september 2022 hade

patienten en dokumenterad etablerad indikation for ECT. 13 regioner nadde upp till malnivan pa

minst 90 %.

Soddermanland (84)
Varmland (73)
Vasternorrland (64)
Halland (209)
Kalmar (119)
Jamtland (52)
Jonkdping (151)
Vastra Goétaland (408)
Véastmanland (128)
Ostergotland (242)
Blekinge (34)

Riket (3278)
Orebro (133)
Skane (316)
Stockholm (667)
Dalarna (110)
Norrbotten (60)
Gotland (12)
Uppsala (126)
Vasterbotten (139)
Kronoberg (43)
Géavleborg (108)
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Etablerad indikation per sjukhus
Tabellen visar andel serier som har en dokumenterad etablerad indikation vid respektive
sjukhus. De sjukhus som nitt malnivan pa minst 90 % 4r markerade med gron farg.

Sjukhus Andel etablerad indikation (%)

Arvika 7*

Borés 23 87

Danderyd/Nordvast 255 87

Eksjo 60 98

Eskilstuna 35 100
Falun/Sater 104 88

Gallivare 17 100
Gavle 42 98

Halmstad 79 98

Helsingborg 82 90

Huddinge/Sydvast 210 93

Hudiksvall 66 67

Jonkdping 86 95

Kalmar 40 95

Karlshamn 11 100
Karlskrona 23 87

Karlstad 66 97

Kristianstad 27 56

Kungélv 46 100
Linkdping 136 86

Lund 99 91

Malmd 108 99

Mora 6*

Motala 13 92

MolIndal 24 96

Norrkdping 93 100
Nykoping 49 98

NAL/Trollhattan 101 97

Pited 2%

S:t Goran/Norra 202 88

Sahlgrenska 69 91

Skellefted 48 100
Skovde 97 92

SU/Ostra 48 98

Sunderbyn/Luled 41 81

Sundsvall 64 97

Umea 91 74

Uppsala 126 83

Varberg 130 96

Visby 12 83

Varnamo 5*

Vastervik 79 98

Vasteras 128 93

Vaxjo 43 81

Orebro 133 91

Ostersund 52 96

Riket 3278 91

*Ar antalet serier i underlag firre dn 10 visas inget resultat for andel etablerad indikation.




Vardform
Vardform vid tat ECT

Figuren nedan visar hur stor andel av index-serierna som inleddes i frivillig 6ppenvard, frivillig
slutenvard och slutenvéard med stod av lagen om psykiatriskt tvingsvard (LPT) eller lagen om
riattspsykiatriskt vard (LRV). En majoritet av index-serierna inleddes i frivillig slutenvard. 12 %
av serierna inleddes 1 frivillig 6ppenvard, 59 % inleddes 1 frivillig slutenvard och 26 % inleddes 1
slutenvard med LPT. Endast 0,4 % av behandlingsserierna inleddes i slutenvird med stéd av
LRV. Kalmar har en hég andel uppgift saknas da uppgifterna inte 6verforts i kopplingen mellan
journalsystemet och registret.

Orebro (96)
Halland (159)
Ostergotland (201)
Uppsala (116)
Varmland (47)
Blekinge (30)
Sodermanland (63)
Vastmanland (111)
Dalarna (97)
Gavleborg (92)
Riket (2855)
Norrbotten (52)
Vastra Goétaland (357)
Skane (290)
Vasterbotten (127)
Vasternorrland (46)
Kronoberg (34)
Jonkoéping (142)
Jamtland (40)
Stockholm (644)
Gotland (10)
Kalmar (101)

o
N
o
i
o
[e2]
o
[o]
o

1

o

0

u Frivillig 6ppenvard  ® Frivillig slutenvard = Slutenvard med LPT/LRV = Uppgift saknas




Symtomskattning och symtomfrihet

Bedéomning med MADRS eller MADRS-S efter ECT vid depression

Andelen patienter med depression som utvirderats med MADRS eller MADRS-S efter index-ECT
var 68 % i riket. Tolv regioner nadde upp till malnivan pa minst 60 % utvarderade. I Orebro,
Stockholm och Dalarna har 6ver 80 % av patienterna utvirderats med

depressionsskattningskala. I Kronoberg har mindre dn 30 % av patienterna blivit utvarderade

med depressionsskattningsskala.

Orebro (68)
Stockholm (506)
Dalarna (84)
Jamtland (34)
Skane (249)
Halland (148)
Blekinge (27)
Vastmanland (82)
Riket (2278)
Norrbotten (37)
Ostergotland (154)
Uppsala (92)
Varmland (38)
Jonkdping (122)
Vastra Goétaland (296)
Vasternorrland (39)
Kalmar (84)
Vasterbotten (82)
Gavleborg (60)
Sddermanland (35)
Kronoberg (32)
Gotland (9)*

L

o
)
o
IN
o
o
o
o)
o

100

*Farre an 10 registreringar i underlag
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Andel patienter med depression som uppnar symtomfrihet efter ECT
I riket uppnadde hilften av patienterna symtomfrihet vid avslutad behandling. Hogst andel

symtomfria noterades i Véasternorrland (67 %) f6ljt av Orebro (66 %). M&lnivan Ar minst 40 %.

Enheternas patientsammanséattning har betydelse for vilket resultat som kan férvintas.

Vasternorrland (21)
Orebro (59)
Kalmar (45)

Vasterbotten (42)
Ostergétland (96)
Dalarna (71)
Skane (182)
Jamtland (25)
Riket (1550)
Stockholm (432)
Gavleborg (29)
Jonkdping (71)
Varmland (23)
Vastra Goétaland (160)
Blekinge (19)
Halland (105)
Norrbotten (24)
Sddermanland (15)
Vastmanland (57)
Uppsala (57)
Gotland (9)*
Kronoberg (8)*

MM

o
N
o
N
o
[e2]
o

80

*Farre an 10 registreringar i underlag
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Symtomskattning och symtomfrihet fran depression efter ECT

. Antal index- Andel Andel

Sjukhus serier m.ed skattade (%) Antal skattade symtomfria (%)
depression

Arvika
Borés 17 71 12
Danderyd/Nordvast 191 79 151 54
Eksjo 51 80 41 39
Eskilstuna 16 19 3
Falun/Sater 78 87 68 56
Gallivare 15 100 15
Gavle 34 53 18
Halmstad 57 88 50 44
Helsingborg 70 81 57 54
Huddinge/Sydvast 160 85 136 50
Hudiksvall 26 42 11
Jonképing 68 44 30 60
Kalmar 27 63 17
Karlshamn 9*
Karlskrona 18 67 12
Karlstad 36 58 21
Kristianstad 14 71 10
Kungélv 32 50 16
Linkdping 84 44 37 32
Lund 76 57 43 74
Malmo 89 81 72 43
Mora 6*
Motala 6*
MolIndal 23 74 17
Norrkdping 64 92 59 70
Nykoping 19 63 12
NAL/Trollh&ttan 77 43 33 55
S:t Goran/Norra 155 94 145 43
Sahlgrenska 54 44 24
Skellefted 33 36 12
Skovde 62 71 44 52
SU/Ostra 31 45 14
Sunderbyn/Lule& 22 41 9
Sundsvall 39 54 21
Umea 49 61 30 50
Uppsala 92 62 57 32
Varberg 91 60 55 49
Visby 9*
Varnamo 3*
Vastervik 57 49 28
Vasteras 82 70 57 39
Vaxjo 32 25 8
Orebro 68 87 59 66
Ostersund 34 74 25
Riket 2278 68 1550 50

*Ar antalet index-serier med depression firre dn 10 visas inget resultat for andel skattade med

MADRS/MADRS-S. Ar antalet skattade fiarre dn 30 visas inget resultat fér andel symtomfria

110




Klinisk bedéomning och férandring efter ECT

Bedémning med Clinical Global Impression-Improvement (CGI-I)
I riket bedé6mdes 90 % av patienterna med CGI-I efter ECT.

Jamtland (40)
Varmland (47)
Ostergétland (201)
Gavleborg (92)
Halland (159)
Sddermanland (63)
Vastra Goétaland (357)
Véastmanland (111)
Vasternorrland (46)
Dalarna (97)
Blekinge (30)
Jonkdping (142)
Vasterbotten (127)
Kalmar (101)
Orebro (96)

Riket (2855)
Gotland (10)
Skane (290)
Stockholm (644)
Kronoberg (34)
Norrbotten (52)
Uppsala (116)

o

N
o
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o

o]
o
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o
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Klinisk férandring enligt Clinical Global Impression-Improvement (CGI-I)
efter ECT

76 % av patienterna i riket bedomdes som mycket eller vildigt mycket forbattrade efter index-

ECT.

Orebro (90)
Jonkoping (137)
Ostergotland (200)
Halland (157)
Stockholm (529)
Vasternorrland (45)
Skane (255)
Vasterbotten (120)
Véastmanland (109)
Kalmar (95)

Riket (2578)
Blekinge (29)
Dalarna (94)
Uppsala (51)
Varmland (47)
Véstra Goétaland (351)
Gavleborg (91)
Jamtland (40)
Soédermanland (62)
Norrbotten (40)
Kronoberg (27)
Gotland (9)*

o

20 40 60 80 1

o

0

m Forbattrad mOftrandrad = Forsamrad

*Farre an 10 registreringar i underlag

Klinisk forandring enligt CGI-I efter ECT. De registrerade svaren har delats in i tre grupper:
Forbattrad =mycket till valdigt mycket forbattrad. Oférandrad = oférandrad, minimalt férbattrad
eller minimalt férsdmrad. Férsamrad = mycket till valdigt mycket forsdmrad.
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Uppféljning med EQ-5D efter ECT
Andel uppféljda med EQ-5D efter ECT

Knappt halften av patienterna i riket sjalvskattade sin hdlsa med EQ-5D efter tat ECT.

Anvéandningen av EQ-5D varierar stort i landet. I Gédvleborg och Kronoberg har mindre dn 20 %
skattat EQ-5D och i Dalarna och Orebro foljdes éver 70 % av patienterna upp med EQ-5D efter

ECT.

Dalarna (97)
Orebro (96)
Jamtland (40)
Halland (159)
JOnkoéping (142)
Blekinge (30)
Vastmanland (111)
Varmland (47)
Kalmar (101)
Uppsala (116)
Skane (290)

Riket (2855)
Stockholm (644)
Norrbotten (52)
Ostergétland (201)
Vastra Goétaland (357)
Vasterbotten (127)
Soédermanland (63)
Vasternorrland (46)
Géavleborg (92)
Kronoberg (34)
Gotland (10)

o
N
o
IN
o

o]
o

[e]
o

100
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Minnesskattning och minnesférandring
Minnesskattning (CPRS-minne) fére och efter ECT

I lite drygt hélften av de téta serierna efterfragades och dokumenterades patientens

minnesfunktion inom en vecka fére och efter ECT. Andelen varierade frén 21 % i Kronoberg till

82 % i Ostergdtland. Utéver Ostergétland nadde ocksd Orebro, Kalmar, Dalarna, Jonképing,
Halland, Stockholm och Blekinge upp till malnivadn pa minst 60 %.

Ostergotland (201)
Orebro (96)
Kalmar (101)
Dalarna (97)
Jonképing (142)
Halland (159)
Stockholm (644)
Blekinge (30)
Sddermanland (63)
Jamtland (40)
Riket (2855)
Norrbotten (52)
Gotland (10)
Vasternorrland (46)
Vastmanland (111)
Géavleborg (92)
Skane (290)
Uppsala (116)
Varmland (47)
Vastra Goétaland (357)
Vasterbotten (127)

Kronoberg (34)
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Minnesforandring efter ECT jamfort med fore ECT
118 % av index-serierna upplevde patienterna forsdmrat minne inom en vecka efter avslutad
behandling. 21 % av patienterna upplevde en motsvarande férbattring

Sddermanland (37)
Vasternorrland (22)
Varmland (17)
Jonképing (96)
Vasterbotten (30)
Skane (119)
Kalmar (74)
Norrbotten (26)
Vastra Goétaland (116)
Riket (1547)
Orebro (78)
Stockholm (408)
Géavleborg (39)
Blekinge (19)
Halland (103)
Ostergotland (165)
Jamtland (22)
Dalarna (68)

Vastmanland (49)

Uppsala (47)
Gotland (5)*
Kronoberg (7)*

o

20 40 60 80 1

o

0

= Forbattring  mOférandrad  ® Forséamring

*Farre an 10 registreringar i underlag
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Minnesskattning och minnesférandring

. Antal index- . Hude) Antal . Aqdel
Sjukhus serier mlnne?;]l;attade minnesskattade mlnnesf((g/samrade
Arvika 2
Borés 19 53 10
Danderyd/Nordvast 241 53 128 19
Eksjo 58 71 41 7
Eskilstuna 34 88 30 0
Falun/Sater 91 73 66 23
Gallivare 15 87 13
Gavle 41 66 27
Halmstad 58 93 54 22
Helsingborg 77 44 34 21
Huddinge/Sydvast 205 62 127 14
Hudiksvall 51 24 12
Joénkoping 80 69 55 11
Kalmar 37 73 27
Karlshamn 9
Karlskrona 21 48 10
Karlstad 45 33 15
Kristianstad 26 54 14
Kungélv 36 25 9
Linkdping 112 82 92 28
Lund 87 30 26
Malmo 100 45 45 11
Mora 6
Motala 9
MolIndal 24 58 14
Norrkdping 80 91 73 15
Nykoping 29 24 7
NAL/Trollhattan 84 5 4
Pited 2
S:t Goran/Norra 198 7 153 23
Sahlgrenska 68 40 27
Skellefted 47 17 8
Skoévde 83 47 39 10
SU/Ostra 43 30 13
Sunderbyn/Lule& 35 37 13
Sundsvall 46 48 22
Umed 80 28 22
Uppsala 116 41 47 28
Varberg 101 49 49 20
Visby 10 50 5
Varnamo 4
Vastervik 64 73 47 13
Vasteras 111 44 49 27
Vaxjo 34 21 7
Orebro 96 81 78 18
Ostersund 40 55 22 23
Riket 2855 54 1547 18

*Ar antalet index-serier firre n 10 visas inget resultat for andel skattade med minnesfragan. Ar

antalet skattade farre dn 30 visas inget resultat for andel minnesférsamrade.
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Behandlingsteknik

Antal ECT per tit serie

Skelleftea (47)
Linkdping (112)
Gallivare (15)
Varberg (101)
Sunderbyn/Luleé (35)
Kungélv (36)
Visby (10)
Hudiksvall (51)
Norrkdping (80)
Vastervik (64)
Sahlgrenska (68)
Eskilstuna (34)
Vasteras (111)
NAL/Trollhattan (84)
Helsingborg (77)
Gavle (41)
Kalmar (37)
Vaxjo (34)
Riket (2855)
Uppsala (116)
Karlstad (45)
S:t Goran/Norra (198)
SU/Ostra (43)
Danderyd/Nordvast (241)
Huddinge/Sydvast (205)
Halmstad (58)
Nykoping (29)
Lund (87)
Boras (19)
Kristianstad (26)
Sundsvall (46)
Jonkdping (80)
Umea (80)
Karlskrona (21)
Eksjo (58)
Orebro (96)
Falun/Séater (91)
MdoIndal (24)
Malmo (100)
Skévde (83)
Ostersund (40)
Karlshamn (9)*
Varnamo (4)*
Arvika (2)*
Pitea (2)*
Motala (9)*
Mora (6)*

53 I
51 B
47 L
47 [
43 I 4
42 B
40 |
39 I
36 N
36 L
31 I
29 I
29 BN
26 I
26 N
24 N
24 1
24 I @44
23 )
22 I
22 I @4
21 I
19 .
18 I @
18 I 4
17 Y
17 Y
16 .
16 I
15 I
15 I @4
15 I @4
15 I 4

N o

[N
'

w

0 20 40

1-5ECT m6-9ECT =>10ECT

*Farre dn 10 registreringar i underlag
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Elektrodplacering vid forsta ECT

Skévde (83)
Karlskrona (21)
Kristianstad (16)
Eksjo (58)

Boras (19)

Vaxjo (34)

Malmo (100)

Lund (87)
Falun/Séater (91)
Sahlgrenska (68)
Sundsvall (46)
Halmstad (58)
Helsingborg (77)
Kalmar (37)

Mélndal (24)
Kungélv (36)

Visby (10)

Varberg (101)
NAL/Trollh&ttan (84)
Karlstad (45)

Gavle (41)
Huddinge/Sydvast (205)
S:t Goran/Norra (198)
Vastervik (64)
SU/Ostra (43)

Riket (2841)
Ostersund (40)
Skellefted (47)
Norrkdping (80)
Orebro (96)
Hudiksvall (51)
Eskilstuna (34)
Danderyd/Nordvast (241)
Nykoping (29)
Sunderbyn/Luled (34)
Umeé (80)
Linkdping (112)
Uppsala (116)
Jonkdping (80)
Vasteras (110)
Gallivare (15)
Karlshamn (9)*
Varnamo (4)*
Arvika (2)*

Pited (0)*

Motala (9)*

Mora (6)*

o

20 40 60 80 1

o

0

m Unilateral enligt dElia = Bitemporal = Bifrontal

*Farre 4n 10 registreringar i underlag
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Elektrodplacering vid sista ECT

82 % av index-serierna avslutades med unilateral elektrodplacering. Kliniska riktlinjer féreslar
att elektrodplacering och stimuleringsparametrar bor anpassas till den enskilda patientens
symtom och tolerans. Om elektrodplaceringarna anpassas till den enskilda patienten uppstar en
variation av anvinda elektrodplaceringar.

Skévde (83)
Karlskrona (21)
Kristianstad (16)
Boréas (19)

Vaxjo (34)
Ostersund (40)
Eksjo (58)

Gavle (41)
Helsingborg (77)
Kungélv (36)
Jonkoéping (78)
MdoIndal (24)
Sahlgrenska (68)
Karlstad (45)
Malmd (100)
Kalmar (36)
NAL/Trollh&ttan (84)
Umeé (80)
Sundsvall (46)
Falun/Sater (91)
Lund (87)

Vastervik (64)
Norrképing (80)
Huddinge/Sydvast (205)
Riket (2837)
Halmstad (58)

S:t Goran/Norra (198)
Linkdping (112)
Varberg (101)
Nykoping (29)
SU/Ostra (43)
Skellefted (47)
Danderyd/Nordvast (241)
Visby (10)

Orebro (96)
Hudiksvall (51)
Eskilstuna (34)
Sunderbyn/Luleé (35)
Uppsala (114)
Vasteras (110)
Gallivare (15)
Karlshamn (9)*
Varnamo (4)*
Arvika (2)*

Pited (0)*

Motala (9)*

Mora (6)*

o

20 40 60 80 1

o

0

= Unilateral enligt dElia = Bitemporal m Bifrontal

*Farre 4n 10 registreringar i underlag
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6-manadersuppfoljning
6-manadersuppfoljning efter index-ECT

Av de 3232 patienter som behandlats med index-ECT och varit aktuella fér 6-
manadersuppfoljning under 2022 har 32 % genomfort 6-manadersuppfoljningen.

Antal
Orebro 110- ISR
Dalarna 117-  EE—
Kronoberg 43- ISR
WVasternorrland 568- [HEE—
Jamtland Harjedalen 48- ESEN-
Halland 170- D
Uppsala 119- ISR
Gotland 17- ESE.
sérmland 89- EE
Stockholm  646- IEEEN
Vvastra Gotaland  399- EEEIEE
Ostergbtland  193- EEE
RIKET 3232- I
Skane  396- [EEEEN
Vasterbotten 138- EEN
Blekinge 50- G0
Gavleborg 105- S
Morrbotten g86- I
Kalmar lan 98- EEEN
Vastmanland 121- IED
varmland 66- IESEZIN
Jénképings 1an  163- HB.1
0% 25% 50% 75% 100%

*Andel patienter som genomfért 6-manadersuppféljning efter index-ECT. Data uppdateras
I6pande. Resultatet for innehavande ar ar osdkert.

Symtomfrihet vid 6-manadersuppféljningen
Bland patienter som behandlades med ECT for depression skattade 50 % 10 podng eller mindre
pa MADRS-S vid 6-méanadersuppféljningen.

Antal
Kalmar lan 13-
varmland 10- DD
Halland 67- I
Orebro 45- SEEI——
. Sormland 26- EN———
Ostergdtland 62- [EES——
Blekinge 11- IS —
Stockholm  143- HEEEEEE———
RIKET 862- I
Vasterbotten 24- /800 0 —
Skane 104- [EEDS——
Vastra Gotaland  103- EEE—————
Dalarna 55- RS
Jamtland Harjedalen 24- 458 00 —
Uppsala 36-
Vastmanland 2. AT
Kronoberg 22-  [AGEEE——————————————
Wasternorriand 25- 400 | -
Gavleborg 23-
Norrbotten 12- .S
Gotland 5- |
Jonkdpings 1an 5- |
0% 25% 50% 75% 100%

*For regioner med farre d4n 10 registreringar i underlag visas inget resultat

21©




Minnesférandring vid 6-méanadersuppféljningen

Av de 730 patienter som skattat sitt minne bade fore ECT och vid 6-méanadersuppféljningen
upplevde 17 % en forsamring av minnet efter 6 manader jaimfort med fore ECT. 23 % av
patienterna har skattat att minnet forbattrats. Hos en majoritet av patienterna dr minnet
oférandrat jamfort med fére ECT.

Antal

Gavleborg 13-

Uppsala 23-

Kalmar lan 19-
Jamtland Harjedalen 14-
Stockholm 147 -
Norrbotten 11-
Kronoberg 15-

RIKET 730-
Halland 61-
Dalarna 57-

- Orebro 54-
Vastra Gotaland 77-
Ostergdatland 66-
Vasterbotten 23-

_ Skane 70-
sormland 14-
_ Blekinge 10-
vastmanland 15-
Vasternorrland 23-
Snks Gotlall_]d 5- I
Jonkodpings lan 5-
\.Farmland 8- |
Y%

[=]}

B rorbattrats ] oférandrat ] Forsamrats

*For regioner med farre 4n 10 registreringar i underlag visas inget resultat
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Patientinformation

67 % av de patienter som genomfort 6-manadersuppfoljningen har svarar att de upplever att de
har fatt tillracklig information om ECT. 17 % av patienterna har svarat att de inte fatt tillracklig
information om ECT.

Antal

varmland 12-
WVasternorrland 30-
Ostergétland 69-

- _ Skane 123-
Jamtland Harjedalen 26-

_Halland 73-
Gavleborg 29-
RIKET 1055-
Norrbotten 18-
Vastra Gotaland 129-
Stockholm 216-

Vastmanland 25-
Orebro 64-
Kalmar lan 21-
Dalarna 68-

Vasterbotten 35-
Uppsala 44 -
Blekinge 12-

sormland 28-
Kronoberg 21-
_ . Gotland 5- |
Jonkopings lan 7- ! .
0% 25% 50% 75% 100%

B 2 B vetej ] Nej
*For regioner med farre 4n 10 registreringar i underlag visas inget resultat

Typ av patientinformation
43 % av patienterna som genomfort 6-méanadersuppfoljningen har uppgett att de fatt bade
skriftlig och muntlig information om ECT.

Antal
wvasternorrland 30- -
varmlgnd 12 -
Skane 124- . .
Vasterbotten 36- I
Ostergotland 69- NI
- Halland 73- .
Vastra Gotaland 129-  — |
Gavleborg 30- . -
RIKET 1058-

- Stockholm 215- I e ——
Jamtland Harjedalen 26- T —
Blekinge 12-
_ Dalarna 69- I |
vastmanland 25- I
Uppsala 44- [ e
sormland 28- . |
Norrbotten 18- [ e e
Kronoberg 21- I T ——
Kalmar lan ey |

__ Gotland 5- |
Jonkopings lan 7- ‘l. , .

0% 25% 50% 75% 100%

skrifligt och muntligt skriftligt [l Muntligt [} vetej JJ] inte alls

*For regioner med farre dn 10 registreringar i underlag visas inget resultat
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Om man kan tanka sig ECT igen

I 6-manadersuppf6ljningen har patienterna besvarat fragan "Kan du tdnka dig att f& ECT igen

om du skulle bli sjuk pa samma satt igen?”. Lite drygt halften har svarat ja pa fragan.

varmland

- Kronoberg
Jamtland Harjedalen
Ostergotland
Vasternorrland
Norrbotten
Blekinge
Halland

Kalmar lan
Skane

- UEpsaIa
Vasterbotten
RIKET

Vastra Gotaland
Orebro

~ Dalarna
Vastmanland
Gavleborg
Stockholm
sdérmland

. . Gotland
Jonkopings lan

(=}

S —

25% 50%

B 12 B xanske [ Nej

*For regioner med farre 4n 10 registreringar i underlag visas inget resultat

,_,
)
2
F

2

W~




Studie: Optimal elektrisk stimulering vid ECT

Lagesrapport
Nu har studien dar vi jamfér 0,5 med 1,0 ms pulsbredd pagétt i tre ar. Tolv enheter deltar 1
studien. Hittills har 476 patienter inkluderats i studien. Tabellen nedan visar antalet

inkluderade patienter vid varje sjukhus. Vialkommen att ta kontakt med Tove Elvin eller Axel

Nordenskjold om ni vill ansluta er enhet till studien.

Sjukhus Antal randomiserade patienter

Eksjo 0
Falun 87
Helsingborg 11
Kungélv 14
Linkdping 3
Lund 87
Norrkdping 88
Skelleftea 7
Skoévde 10
SU/Ostra 4
Umed 28
Orebro 137
Riket 476

Figuren nedan visar antalet randomiserade patienter per kvartal. Kvartal 4 for 2022 var vid
detta datauttag ofullstindigt.

Antal patienter

60

50

40

30

20

10

0

Q42019 Q12020 Q22020 Q32020 Q42020 Q12021 Q22021 Q32021 Q42021 Q12022 Q22022 Q32022 Q42022
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DEL 2. RTMS

Inledning

Kvalitetsregistret for rTMS ar en del av Kvalitetsregister ECT. Johan Lundberg ar ordférande for
arbetsgruppen for rTMS som ockséa bestar av Robert Bodén, Carl Johan Ekman, Pia Nordanskog
och Axel Nordenskjold. Behandlingen finns idag tillgédnglig i elva regioner.
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Antal registrerade individer, behandlingsserier och

behandlingstillfallen

386 rTMS-behandlade patienter har rapporterats under de tre forsta kvartalen 2022. Capio
Jakobsberg har rapporterat flest patienter (53) foljt av Uppsala (41).

ider Behandlingsserier Behandlingstillfallen
8 8 184

Boras

Capio Jakobsberg 53 62 1672
Capio Angest depression Stockholm 11 12 316
Danderyd/Nordvast 21 23 561
Eksjo 30
Falkenberg 124
Helsingborg 15 15 318
Huddinge/Sydvast 13 13 302
Kalmar 19 19 460
Kungélv 36 41 1103
Lund 127
NAL/Trollhattan 210
Prima Lilieholmen 192
S:t Géran/Norra 37 37 857
Sahlgrenska 16 17 423
Skelleftea 12 14 343
Skoévde 10 182
Sundsvall 5 123
Uppsala 41 46 1182
WeMind psykiatri Haninge 34 36 733
Orebro 28 30 670
Riket 386 417 10112
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Patientsammanséattning

Konsfordelning av registrerade individer

56 % av patienterna i riket var kvinnor. Andelen kvinnor varierade fran 41 % i Skane till 61% 1
Orebro.

Orebro (28)
Vasterbotten (12)
Kalmar (19)
Stockholm (177)
Riket (386)

Vastra Goétaland (75)
Uppsala (41)

Skane (22)

Vasternorrland (5)*
Halland (5)*
Jonkoping (2)*

o
N
o
N
o
(o]
o
(o]
o

1

o

0

® Kvinnor ®mMan

*Farre 4n 10 individer i underlag

Aldersférdelning av registrerade individer
45 % av patienterna var mellan 40 och 64 ar. Medelaldern bland patienterna var 44 ar.

Uppsala (41)

Orebro (28)

Skane (22)

Riket (386)
Stockholm (177)
Vastra Goétaland (75)

Kalmar (19)

Vasterbotten (12)
Vasternorrland (5)*
Halland (5)*

Jonkdping (2)*

o

20 40 60 80 1

o

0
E<18 m18-39 m40-64 ==65

*Farre 4n 10 individer i underlag
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Ko6n- och aldersférdelning av registrerade individer pa sjukhusniva

Siukhus Antal Andel kvinnor | <18 ar | 18-39 ar | 40-64 ar | 265 ar
) individer (%) (%) (%) (%) (%)
8*

Boras

Capio Jakobsberg 53 60 0 38 53 9
Capio Angest depression Stockholm 11 46 46 55
Danderyd/Nordvast 21 76 38 62

Eksjo 2*

Falkenberg 5*

Helsingborg 15 33 0 53 40 7
Huddinge/Sydvast 13 54 0 15 54 31
Kalmar 19 58 0 32 58 11
Kungalv 36 53 0 44 53 3
Lund ™

NAL/Trollh&ttan 7*

Prima Lilieholmen 8*

S:t Géran/Norra 37 51 41 43 16
Sahlgrenska 16 56 0 25 63 13
Skelleftea 12 58 0 17 33 50
Skoévde 8*

Sundsvall 5*

Uppsala 41 54 12 49 24 15
WeMind psykiatri Haninge 34 59 3 50 38

Orebro 28 61 0 61 32

Riket 386 56 2 42 45 12

*Ar antalet individer firre dn 10 redovisas inget resultat

Indikation for ¥rTMS

En stor majoritet av patienterna (87 %) behandlades fér depression.

Indikation

Antal Behandlingsserier

Lindrig depression 7
Medelsvar depression 182
Svér depression 104
Bipolara depressiva tillstdnd 52
Andra depressionsdiagnoser 16
Ovriga diagnoser (F06.3, F31.8, F3.19, F32.9, F33.9, F34.1, 35
F34.9, F40.1, F41.0, F41.1, F41.2, F41.9, F43.1, F43.8, F43.8A)

Uppgift saknas 21
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Danderyd/Nordvast (23)
WeMind psykiatri Haninge (36)
Orebro (30)

Capio Jakobsberg (62)
Kungalv (41)

S:t Goran/Norra (37)
Riket (417)

Capio Angest depression Stockholm (12)
Kalmar (19)
Sahlgrenska (17)
Uppsala (46)
Huddinge/Sydvast (13)
Skévde (10)

Skellefted (14)
Helsingborg (15)

Prima Liljeholmen (8)*
Falkenberg (5)*
NAL/Trollh&ttan (7)*
Eksjo (2)*

Sundsvall (5)*

Boras (8)*

Lund (7)*

o

20 40 60 80 1

o

0

Lindrig depression m Medelsvar depression m Svar depression
m Bipoléra depressiva tillstdnd m Andra depressionsdiagnoser = Ovriga diagnoser

= Uppgift saknas

*Farre 4n 10 registreringar 1 underlag

Symtomskattning och symtomfrihet

Bedémning med MADRS eller MADRS-S efter ¥TMS vid depression
176 % av behandlingsserier for depression utvirderades patienten med MADRS eller MADRS-S
efter behandling med rTMS.

Kalmar (15)

Vastra Gotaland (73)
Uppsala (43)

Skane (16)

Orebro (29)

Riket (361)
Stockholm (170)

Vasterbotten (7)*
Vasternorrland (3)*
Halland (3)*
Jonkoping (2)*

o

20 40 60 80 100

*Farre 4n 10 registreringar i underlag
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Symtomfrihet efter rTMS
17 % av patienterna i riket skattade 10 poidng eller mindre p4 MADRS/MADRS-S efter rTMS,
vilket vi definierar som symtomfrihet.

Kalmar (14)

Skane (14)

Vastra Gotaland (67)
Riket (274)
Stockholm (106)

Orebro (23)

Uppsala (39)
Vasterbotten (7)*
Vasternorrland (2)*

Jonképing (2)*

o

20 40 60 80 100

*Farre 4n 10 registreringar 1 underlag

Klinisk bedémning och férandring efter rTMS

Bedémning med Clinical Global Impression-Improvement (CGI-I)
190 % av behandlingsserierna bedémdes patientens kliniska féréandring enligt Clinical Global
Impression Improvement.

Vasterbotten (14)
Kalmar (19)

Vastra Goétaland (83)
Skane (22)

Orebro (30)

Riket (417)

Stockholm (191)

Uppsala (46)
Vasternorrland (5)*
Halland (5)*

Jonkoping (2)*

o

20 40 60 80 100

*Farre 4n 10 registreringar 1 underlag
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Klinisk férandring efter rTMS
44 % av patienterna bedémdes som mycket eller valdigt mycket forbéattrade enligt CGI-I-skalan
efter behandling med rTMS.

= VValdigt mycket forbattrad
= Mycket forbattrad

= Minimalt forbéattrad

= Oférandrad

Minimalt forsamrad

=

= Mycket forsamrad

= Valdigt mycket forsamrad

Vasterbotten (14)
Vastra Gotaland (82)
Kalmar (19)

Skane (21)

Riket (377)

Uppsala (35)

Stockholm (168)

[En

Orebro (28)
Vasternorrland (4)*
Halland (4)*

Jonkoping (2)*

o

20 40 60 80 1

o

0

m Forbattrad mOférandrad  ® Forsamrad

*Farre dn 10 registreringar i underlag

Klinisk forandring enligt CGI-I efter rTMS. De registrerade svaren har delats in i tre grupper:
Forbattrad =mycket till valdigt mycket forbattrad. Oférandrad = oférandrad, minimalt férbéittrad
eller minimalt férsdmrad. Férsamrad = mycket till valdigt mycket forsdmrad.
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Behandlingsteknik

Antal behandlingstillfdllen per behandlingsserie

I knappt hélften av behandlingsserierna gav man 6ver 25 behandlingar.

Capio Jakobsberg (62)
Kungalv (41)

Capio Angest depression Stockholm (12)
Kalmar (19)
Sahlgrenska (17)

Riket (417)

Uppsala (46)
Helsingborg (15)
Danderyd/Nordvast (23)
S:t Goran/Norra (37)
Orebro (30)
Huddinge/Sydvast (13)
Skellefted (14)

Skovde (10)

WeMind psykiatri Haninge (36)
Prima Liljeholmen (8)*
Falkenberg (5)*
NAL/Trollhattan (7)*
Eksjo (2)*

Sundsvall (5)*

Boras (8)*

Lund (7)*

o

*Farre dn 10 registreringar i underlag

20 40
n<15 m15-25 m>25

60

80

1

w

o

0
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Spoltyp
I en majoritet av behandlingsserierna (80 %) har man anvint en 8-spole. Tre sjukhus (Skellefted,
Orebro och Uppsala) har helt eller delvis anvént en vinklad 8-spole.

WeMind psykiatri Haninge (36)
Capio Angest depression Stockholm (12)
Capio Jakobsberg (62)
Skoévde (10)
Helsingborg (15)
Huddinge/Sydvast (13)
S:t Goran/Norra (37)
Kalmar (19)
Sahlgrenska (17)
Danderyd/Nordvast (23)
Kungalv (41)

Riket (417)

Uppsala (46)

Orebro (30)

Skelleftea (14)

Prima Liljeholmen (8)*
Falkenberg (5)*
NAL/Trollhattan (7)*
Eksjo (2)*

Sundsvall (5)*

Boras (8)*

Lund (7)*

o
[

o

20 40 60 80 1

o

0

m8-spole mVinklad 8-spole ®H-spole

*Farre an 10 registreringar i underlag
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Behandlingsduration

Figuren nedan visar den totala behandlingsdurationen vid varje enskilt behandlingstillfille. I en
stor majoritet av serierna (84 %) varade varje enskilt behandlingstillfdlle mindre &n 5 minuter,
vilket ocksa speglar att de flesta patienter far Theataburst-behandling.

WeMind psykiatri Haninge (36)
Capio Angest depression Stockholm (12)
Skovde (10)
Huddinge/Sydvast (13)
Kalmar (19)
Sahlgrenska (17)
Danderyd/Nordvast (23) [ |
Kungéalv (41) ||
Helsingborg (15) [ |
S:t Goran/Norra (37) [ ]
Riket (417) 84 |
Orebro (30) ]
]
|

1

Capio Jakobsberg (62)

Uppsala (46)
Skellefted (14) |

Prima Liljeholmen (8)*

NAL/Trollhattan (7)*

Eksjo (2)*

Sundsvall (5)*

Boras (8)*

Lund (7)*

Falkenberg (5)*

0 20 40 60 80 100

<5 min ®5-15 min 16-30 min >30 min

*Farre 4n 10 registreringar 1 underlag
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