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Sammanfattning

Uppdraget for projektet sker i samverkan mellan kommunerna och regionen i Kronobergs lan.

Rapporten ska kartlagga nuldget inom brukarinflytande i saval lanets kommuner som i regionens

hélso-sjukvard, samt ge ett omvarldsperspektiv och komma med férbattringsomraden. Projekttiden

ar september till december 2019 och materialet insamlat genom enkater, intervjuer, besdk och olika

traffar. Rapporten fokuserar pa att belysa brukarperspektivet fore tjanstemannaperspektivet.

Nar vi i rapporten skriver “vi” menas vi tre brukarsamordnare.

Detta tycker vi ar de viktigaste resultat och slutsatser:

Regionen har mycket att erbjuda men vi vet inte sakert hur det fungerar fér den enskilde
patienten da vi pa denna korta projekttid inte hunnit tala med tillrackligt manga. Fran de vi
har talat med upplevs det vara ett glapp mellan informationsmaterialet om vard/stéd och sa
som det upplevs. Hur kan brukar-/patientinflytande tas tillvara sa att det som star i
informationen blir lika med det som upplevs?

Né&r en del pratar om brukarinflytande sa kan det definieras som att det behdvs mer personal
for att inforas. Det kan kanske ocksa vara sa att professionen inte alltid har de ratta
verktygen. Den sjdlvupplevda erfarenheten saknas — T.ex. Peer support ar en framgangsrik
metod.

Som brukare/patienter har det stor betydelse att bli sedd och att fa kontakt med ”ratt
person” for att stddet/varden ska upplevas tillfredsstallande.

Ar verksamheterna redo fér brukar-/patientinflytande? Aven om verksamheterna vet att
brukarinflytandet ska 6kas sa menar vi att det ar viktigt att dven personal som jobbar i
verksamheterna sjalva reflekterar 6ver: Vill verksamheterna ha brukar-/patientinflytande?
Isa fall pa vilka nivaer? Under projektet har vi fatt erfara hur viktig den enskilde personen i
verksamheten ar. Ledningen har en nyckelroll i arbetet med att utveckla och forbattra
verksamheten. En av de viktigaste uppgifterna for ledningen &r att skapa engagemang och
motivera medarbetarna.

Det fattas en skriftlig 6verenskommelse mellan kommunerna, region och brukar-
/patientféreningarna om hur utvecklingen av brukar-/patientmedverkan och 6kat brukar-
/patientinflytande i Kronobergs lan ska ske.

Ett forslag ar att inom olika radslag utbilda brukarrepresentanter och politiker i "Med
starkare rost” for att battre kunna féretrada/representera andra. Tingsryds kommun
kommer att starta ett pilotprojekt under 2020. (4.10)

| en del av de studiebesok vi gjort har vi forstatt vikten av ett NSPH (Nationell samverkan
psykisk hdlsa). Detta finns inte i Kronoberg men under var projekttid har det inkommit
forslag om att skapa ett sadant.

Vi har under projekttiden utbildats i tjanstedesign och anser att detta ar en metod som val
lampar sig for brukar-/patientinflytande i alla verksamheter.

Vi har kommit fram till 6 st utvecklingsomraden pa individniva, 11 st pa verksamhetsniva och
8 st pa systemniva och dessa finns listade i slutet pa rapporten. LAS DESSA!

“Med ndisan i en bok blir du inte pd inom NPF klok, ut i verkligheten a lyft din blick sa blir du proffs pa
ett kick”- brukare
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Begreppsforklaring

Peer Support: Peer support innebar att personer med egen erfarenhet av psykisk ohalsa utbildas till
att arbeta som utbildade stédpersoner inom verksamheter som erbjuder vard, stod eller
rehabilitering

BISAM: BISAM star for Brukar Inflytande SAMordnare. Malgruppen for BISAM &r personer med
psykisk ohélsa. En BISAM arbetar pa uppdrag av foreningar, kommuner, landsting eller privata
foretag

Levande bibliotek/Resursgrupp varderfarenhet: Den som har erfarenhet som patient eller
narstaende har mycket att bidra med i utvecklingen av hélso- och sjukvard. Personerna representerar
nagon sjukdomsgrupp eller dr narstdende. Gemensam ndmnare ar att de vill bidra med sina
erfarenheter av hilso- och sjukvard. De kan medverka i till exempel projekt och utvecklingsarbete, pa
utvecklingsdagar, workshops, introduktionsutbildningar och konferenser

Spetspatient: En spetspatient ar en patient eller narstaende som vet, kan och vill mer. Utifran sin
egen kapacitet och funktionsformaga hanterar spetspatienter sina hdlsoutmaningar pa ett
konstruktivt och kunskapsbaserat satt. Spetspatienter dr kunniga egenvardare som tar ansvar for sin
ma-bra-tid. De r 6ppet egenerfarna och arbetar ofta for att forbattra varden och/eller hilso- och
sjukvardssystemet, bade for sig sjalva och for andra patienter.

Tjanstedesign: Tjdanstedesign, dven kallat service design, innebar att organisera manniskor,
infrastruktur, kommunikation och andra komponenter kring en tjanst for att forhoja
kundens/brukarens/patientens upplevelse.

Lansgrupp psykisk halsa: Lansgruppen bestar av kommunrepresentanter fran Kronobergs atta
kommuner samt brukarorganisationer. Gruppen traffas ca en gang per manad med uppdrag att
utveckla och samordna de ldnsgemensamma insatserna for en 6kad psykisk hélsa utifran den arliga
overenskommelsen mellan staten och SKL.

NSPH — Nationell samverkan psykisk halsa: Paraplyorganisation for brukar- och anhérigféreningar.
IVO - Inspektionen for vard och omsorg: Bedriver tillsyn inom halso- och sjukvarden, socialtjansten
samt verksamhet enligt lagen om stdd och service for vissa funktionshindrade (LSS)
Patientndmnden: Patientndmndens ansvar ar att inom all offentligt finansierad halso- och sjukvard
och tandvard stddja och hjilpa enskilda patienter samt bidra till kvalitetsutveckling och hog
patientsdkerhet.

Personliga ombud Kronoberg (PO Kronoberg): Verksamheten Personliga ombud Kronoberg riktar sig
till personer som &r 18 ar eller dldre, som har psykiska funktionsnedsattningar och betydande och
vasentliga svarigheter att utfora aktiviteter pa olika livsomraden.

Ett personligt ombud ska pa den enskilds uppdrag verka for att hen ska fa battre mojligheter att
paverka sin livssituation och vara delaktig i samhallet. PO Kronoberg &r en samverkan mellan alla 8
kommuner i lanet och Region Kronoberg.
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Kronobergspanelen: Region Kronobergs webbpanel. Deltagarna far mojlighet att via en webbenkat
lamna synpunkter pa fragor om a@mnen som ar aktuella fér Region Kronoberg, bdde om hélso- och
sjukvard, kollektivtrafik och regional utveckling.

Vi kommer att anvanda begreppet ”“brukare/patient” da vi idag inte har ett gemensamt begrepp
inom Region och Kommun i Sverige.

1 Bakgrund

Vérdet av att pa olika satt starka brukarens/patientens stallning, delaktighet och inflytande lyfts fram
inte bara i lagtext utan i forskning, i nationella utredningar, rapporter, utvarderingar och
standardiseringsprojekt. Evidensen &r god for att brukarens/patientens upplevelse av delaktighet
spelar en stor roll for resultatet av stodet/varden. Trots detta visar flera utredningar att det finns
mycket kvar att géra nér det géller att ta tillvara brukarens/patienters och narstaendes/anhdrigas
erfarenheter, kunskaper och resurser. Lansgrupp Psykisk hélsa beslutade saledes att anstélla tva
brukarsamordnare pa tillsammans 100% for att underséka och utreda fragan. Vaxjo Kommuns
(forvaltningen Arbete och valfard) styrgrupp inom Psykisk halsa valde att forstarka projektet med en
brukarsamordnare pa 50% med fokus pa Vaxjo Kommun. Projektet ar ett ndra samarbete mellan
lanets brukarsamordnare, regionens brukarsamordnare och referensgruppen som bidrar med idéer,
tankar och stottning.

1.1 Referensgrupp

Brukarrepresentant, brukarsamordnare for lanet, brukarsamordnare/handlaggare,
brukarsamordnare Region Kronoberg, tva projektledare Psykisk hélsa, representant fran
Samordningsforbundet Varend, PO-Kronoberg och Region Kronoberg.

1.2 Lagar

Patientlagen 2014:821 — En god vard ska bland annat kdnnetecknas av att den ar individfokuserad,
jamlik och saker. Den ska genomfoéras i samrad och med respekt for patientens sjalvbestammande
och integritet. En delaktig patient kan lattare medverka till att malen med vard och behandling
uppnas och att sakerhetsrisker kan forebyggas.

2 § HSL och 1 kap Sol - Fastslas att lagen syftar till att inom halso- och sjukvardsverksamhet starka
och tydliggora patientens/brukarens stallning samt till att frdmja integritet, sjalvbestaimmande och
delaktighet.

8:e kapitlet Kommunallagen - Delaktighet och insyn under rubriken Brukarinflytande 3 § star
”"Namnderna ska verka for att samrad sker med dem som brukar deras tjanster”.
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1.3 Olika delaktighetsformer
Sveriges Kommuner och Regioners (SKR) delaktighetstrappa - en idébild for att sortera olika former

av deltagande och satta in dem i ett sammanhang.

Hosten 2019

Former av delaktighet Kannetecken Patient/brukare far Exempel pa metoder
INFORMATION Envagskommunikation | Veta Tidning
Fragor och svar Webb
Trycksak
Stormote
KONSULTATION Inhdmta synpunkter Tycka Enkat
Ofta punktinsats Fokusgrupp
Samrad
Omradesvandring
DIALOG Utbyte av tankar Resonera Dialogseminarium
Ofta flera tillfallen Dialoggrupp
SAMARBETE/INFLYTAN | Aktiviteter planeras Genomfora Arbetsgrupp
DE Och genomfors Framtidsverkstad
MEDBESTAMMANDE/B | Gemensamt Bestamma Radslag
ESLUTANDE beslutsfattande

Konsultation

2 Beskrivning av uppdrag

Medbeslutande

Inflytande

Enligt projektplanen innebar uppdraget att kartldgga vad som finns idag kring brukarinflytande som

exempelvis brukarrad, samverkansrad, resursgrupp med mera samt underséka vilka

utvecklingsbehov som finns i lanet. Det ingar att omvarldsbevaka genom att fanga in hur andra lan

arbetar med brukarmedverkan samt deras metoder sa som BISAM, tjanstedesign, peer support,

levande bibliotek med mera. Tillhérande projektbeskrivning bifogas som bilaga 1 sist i rapporten.

2.1 Syfte & mal

Att 6ka brukar-/patientinflytandet i saval lanets kommuner som i regionens hélso- och sjukvard. Oka

och utveckla samverkan mellan region, kommun och brukare/brukare- och anhérigféreningar.
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2.2 Avgransning

Uppdraget riktar sig till verksamheter/personer 6ver 18 ar och mestadels socialpsykiatri. Detta
innebar att de flesta vi traffat har en egen erfarenhet av psykisk ohalsa. Avgransningsbeslutet
fattades pa grund av den knappa tiden. Trots intentioner att tréffa rattspsykiatri och beroendevard
har detta inte kunnat genomforas.

2.3 Ansvar for vidare utveckling
Ledningsgruppen for samordning av lanets socialtjanst och halso- och sjukvard. Lansgrupp Psykisk
halsa ar arbetsgrupp och tar fram forslag.

2.4 Begrepp Brukarinflytande

Brukarinflytande ar ett samlingsnamn for insatser och aktiviteter som syftar till att starka inflytande.
Brukarinflytande kan finnas pa flera nivaer:

e Individniva - handlar t.ex. om den enskildes maojlighet att paverka sin livssituation och den
vard och det sociala stod som han eller hon far, dvs. delaktighet

e Verksamhetsniva - majlighet till medverkan i utveckling och beslut inom en viss verksamhet,
sasom ett boende eller en vardklinik.

e Systemniva - t.ex. politiskt inflytande eller medverkan nar det galler att ta fram vardprogram
eller olika typer av riktlinjer.

Starkt inflytande pa en niva kan oka forutsattningarna for inflytande pa de andra nivaerna. | grunden
handlar det om att infora ett nytt synsatt. Brukarinflytande &r ndgot mer &n att den enskilde eller en
grupp tar emot information. Maktforhallanden mellan dem som far stédet/varden och professionen
forandras. Det traditionella tankesattet, att professionen ska l6sa individens situation och den
enskilde ar mottagare av stodet/varden bor jobbas bort och ersattas av att individen ska kunna vara
med och ta aktiv del i beslut som ror hens livssituation.

3 Metod

Under projektets gang har vi anvant oss av olika upplagg for att ta in asikter, erfarenheter och fakta
fran var omgivning. Mycket information har kommit genom muntliga kéallor via samtal, intervjuer och
besok. Viinledde vart arbete med att skicka enkdter samt boka in sa manga traffar som maijligt. Tiden
har varit knapp men vi har forsokt traffa alla olika positioner och representanter som i ndgon form
kopplas till brukar-/patientinflytande. Vi har traffat verksamheter, féreningar, organisationer och
flera av lanets brukare/patienter vilka ar just de som vet allra bast om hur den vard och omsorg vi
bedriver idag fungerar angaende inflytande. Vi har framst traffat personer med egen erfarenhet inom
omradet psykisk ohélsa. Nedan finns listat de besok, diskussioner och samtal vi fort under hosten.
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September

November

4 Resultat

Hosten 2019

eEnkat till kommunerna och regionen

eStudiebesok VagaVa

oTraff med Blekinge brukarsamordnare

oTraff med ANDT-samordnare pa Lansstyrelsen (Alkohol, narkotika, doping och tobak)
eBrukarrad Habiliteringen

eInformerar Styrgrupp PO-Kronoberg

eBesoker anhdrigveckan Vaxjo och handlaggare Fritidsklubben Vaxjo Komun

eKryssenkdt Kommunerna samt genomgang av kommunernas handlingsplan for psykisk halsa
*QOppet hus integrerad beroendemottagning, férelasning vald i néra relationer

eBestker RSMH Pérlan Alvesta, natverkstraff BISAM Sweden

*Traff med brukarfamilj, traff med lanets anhorigsamordnare

eInformerar Idé & Kunskapscentrum Vaxjo, lyssnar in referensgrupp samverkansradet AF och deltar i
samordningsférbundets samverkansutbildning

eDeltar i "Utveckla varden tillsammans" Ljungby
eDialog med samverkansradet Vaxjo Kommun

eInspirationsdag NPF ambassadorer

eTraffar chef vuxenpsykiatrin samt primarvardsrehab
eTraffar anhoriga till medlemmar i Fritidsklubben VK
eStudiebestk Funkibator

eBrukarcaféer pa 3 stillen i lanet vid olika tillfallen
*Mailkontakt ordférande vard och omsorgsnamnd Tingsryd

*Traff med ordférande i ndmnden Arbete & valfard Vaxjo, traff med ordférande i Hallbarhetsutskottet Vaxjo

eNuldgesbeskrivning Region Kronoberg

~

J

Resultatet av vara fragestallningar presenteras till stor del fran brukaren/patientens perspektiv.

4.1 Omvarlds & invédrldsanalys
En del i vart arbete har syftat till att ta reda pa de insatser som finns idag angaende patient-

/brukarinflytande i vart egna lan men aven i 6vriga Sverige.

4.1.2 Nuldget Region Kronoberg

Region Kronoberg genomfor flera satsningar i riktning mot 6kad delaktighet for patienter och

narstaende, oavsett diagnos eller funktionsvariation. Att fa mojlighet att vara medskaparare i sin

hélsa och vard ar ocksa en av fyra prioriterade inriktningar i den utvecklingsstrategi som Region

Kronoberg har tagit fram, Narmare Kronobergaren 2027. Patienter och narstaende ska ocksa

erbjudas att vara delaktiga i vardens utveckling pa olika nivder i organisationen, t.ex. onkologiska

kliniken har ett cancerrad med patienter och narstaende.

Delaktighet och inflytande i den egna varden — personcentrerad vard

Det finns ingen nationell definition for personcentrerad vard i Sverige. Region Kronoberg har med
hjalp av en grupp patienter definierat sin version av begreppet, den lyder: Personcentrerad vard dr
att utgad fran personens berdttelse och egna resurser. Varje patient erbjuds att aktivt delta i sin
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vardprocess. Dialog och émsesidig respekt mellan patient, ndrstGende och vardpersonal méjliggor
delat beslutsfattande om bésta vdrd. En definition som sedan legat till grund for regionen arbete och
satsningar.

Delaktighet och inflytande i verksamhetsutveckling

2018 bildades en resursgrupp med patienter och narstaende, liknande upplédgg finns i andra regioner.
Resursgrupp varderfarenhet bestar i dagslaget av ett 20-tal personer som deltar i aktiviteter pa
individ- och gruppniva med arvode enligt regionens riktlinjer som bygger pa halv- eller
heldagsarvode. Exempel pa aktiviteter dr deltagande i regionens patientsakerhetsrad, fragor
angaende sjukhusbygget och olika forbattrings- och utvecklingsprojekt.

Delaktighet och inflytande i styrning och ledning

Region Kronoberg har patient- eller narstaenderepresentant i styrgrupp cancer, lansgrupp Psykisk
hélsa, patientsdkerhetsradet och suicidprevensionsgruppen.

Samverkan med ldnets befolkning och med patient- och handikapporganisationer

| samband med framtagandet av regionens utvecklingsstrategi genomfordes 500 korta intervjuer
med lanets invanare, pa vardcentraler och pa gatan. En arlig uppféljning av hur arbetet med strategin
paverkar den vard regionen erbjuder gérs genom en befolkningsenkat som skickas ut till den
slumpvalda Kronobergspanelen. Patient- och handikapporganisationer har cirka fyra ganger per ar
dialoger med hélso- och sjukvardsnamnden. Olika fragor diskuteras, ofta med stod av presentationer
av sakkunniga. Flera verksamheter har ocksa direkta kontakter med organisationerna.

Vardplaner och samordningsplaner

| regionens journalsystem finns manga varianter av vardplaner. Med syfte att systematisera arbetet
och 6ka delaktigheten for patienter och narstaende har en generisk mall utarbetats, Plan fér vard och
behandling. Nar det finns behov av samordning mellan vardgivare anvdnds Samordnad individuell
plan, SIP.

Strategiskt arbete for 6kad delaktighet och inflytande

Det 6vergripande syftet med det strategiska arbetet ar att stodja en kulturférandring som kan leda
till forandrade forhallnings- och arbetssatt. Samordning av utvecklingsarbetet finns organisatoriskt
inom regionens FoUU-verksamhet (Forskning, utveckling och utbildning), under ledning av
utvecklingsdirektoren. T.ex. Framtagande och spridning av ramverk for delaktighet for patienter och
narstaende.

Fortsatt utveckling i Region Kronoberg

e Personcentrerad vard
Trots att det under 2010-talet har hdant mycket nar det géller personcentrerad vard och 6kad
delaktighet for patienter och narstaende behover arbetet fortsatta med syfte att
systematisera for en jamlik vard.

e Matetal
Den nationella patientmatningen Hdlso- och sjukvdrdsbarometern har inga fragor om
delaktighet men daremot om upplevt fortroende fér varden. Region Kronoberg ligger dar
over rikssnittet. Genom den nationella satsningen Patientkontrakt kommer regionen att
genomfora piloter dar patienter far svara pa fragor som beror delaktighet. Lasplattor
kommer att anvandas for matningen och dessa ar inkopta till pilotverksamheterna. Arbetet
ar igangsatt och kommer att utvarderas kontinuerligt.
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e Vard- och samordningsplaner
Anvandning av vard- och samordningsplaner behover 6ka med syfte att tydliggora vad
varden, regional och kommunal, eller omsorgen kan bidra med for personens hélsa och vad
som ligger inom ramen for egenvard.

e Interaktiv patientutbildning
Modellen Larande Café behover inféras inom flera verksamheter.

e Resursgrupp varderfarenhet
Gruppen behover utvecklas vidare liksom andra modeller for 6kad delaktighet i vardens
utveckling. Goda exempel kommer att sammanstallas och presenteras i verksamheterna.

e Deltidsanstallning av resursperson
Forhoppningsvis kan regionen deltidsanstélla en resursperson med varderfarenhet under de
kommande tva aren.

4.1.3 Nuldget Kommunerna

Vi lamnade ut en enkat till Lansgrupp Psykisk halsa bestaende av tre fragor. Fragorna formulerades
efter samtal med Marten Jansson NSPH. Vi upptéckte att de tre fragor var fér 6ppna, svaren var dven
fran personer som befinner sig pa olika nivaer i kommunerna vilket gjorde det svart for oss att
sammanstalla svaren. En kompletterande enkdt med kryss-svar skapades och denna bestod av 6 olika

"verktyg” for att uppna brukarinflytande. *

Pa vara enkater fick vi svar fran 8 kommuner och tva representanter fran regionen. Se nedan
sammanfattning av dessa svar som da dven talar om fér oss det nuldge man har i kommunerna idag.

e Hur tar kommunen/regionen reda pa vad kunderna vill?
Genomforandeplaner vid stéd, brukarundersdkningar, vid nybyggnationer, vardplaner

e Hur anviander kommunen/regionen sig av den kunskapen?
Forma varden, matchar ansékan med stédet/varden, skapar handlingsplaner, ber om
synpunkter vid interna forbattringsarbeten

e Vad har kunskapen lett till i era beslut?
Beslut kring byggnation, beaktar synpunkter fran brukarféreningar, utformar stédet efter
individens behov

Idag har endast 4 av 8 kommuner med brukarinflytande i sin handlingsplan for psykisk halsa. Denna
handlingsplan upprattas /revideras varje ar utifran den 6verenskommelse om psykisk halsa som
staten och SKR gor varje ar. Hur arbetet enligt planen gatt ska sedan redovisas till SKR, Sveriges
kommuner och regioner. Detta gar att ta del av pa vardgivarwebben. Vardgivarwebben &gs och
administreras av Region Kronoberg. Har hittar man riktlinjer, rutiner och anvisningar fér halso- och
sjukvarden och for kommunal vard och omsorg. Men ocksa information om arbetsomraden,
processer och utvecklingsarbeten inom hélso- och sjukvarden.

Vi har dven sett att man idag i alla kommuner anser sig ha ett brukarinflytande via
genomférandeplanen.

* Av 8 kommuner har:

e 5 har Brukarrdd: Almhult, Ljungby, Alvesta, Uppvidinge, Markaryd
e 2 har Samverkansrad: Vaxjo, Almhult
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e 4 har annan grupp for brukarinflytande: Lessebo, Almhult, Ljungby, Uppvidinge
o 0 har BISAM.

e 1 har Tjanstedesign (Pa ett sarskilt boende i Vaxjo)

e 0 har Peer support.

Forvaltningschefernas syn pa brukarinflytande

Vi undrade ocksa vad som varje kommun i lanet skulle behova for att bli annu béattre i
brukarinflytande. Denna fraga stélldes till varje férvaltnings-/socialchef i lanet och halften svarade,
alltsa 4 stycken. Genomgaende var att det saknas/brister i kunskaper och former for att arbeta med
delaktighet och brukarinflytande. En kommun svarade att de ser mer behov av systematisk
utvardering av det som redan finns.

Regionens svar frdn motsvarande var att fortsatta/utveckla det arbete som redan finns inom
patientinflytande.

Politikernas syn pa brukarinflytande

Vi traffade 3 politiker i lanet for att forhora oss om efterlevandet av kommunallagen 8 kapitlet, 3§
om brukarinflytande. Frdgan ”Varfér och nar brukarinflytande?” stalldes. Nedan féljer ett antal svar i
citatform:

e “Att utga fran brukarperspektivet dr viktigt ndr kommunen besluta om riktlinjer, vilka insatser
som skall finnas, deras utformning och utférande. Detta framférallt inom verksamheter dér
brukaren dr i stor beroendestdllning. Att da arbeta for att stérka deras kdnsla av delaktighet och
inflyttande blir extra viktig. Detta bér leda till att brukarna kénner stérre néjdhet med sina
insatser”.

e “Brukarinflytande handlar éven att ta till sig den kunskap och kompetens som brukare besitter”.
“Sammanfattningsvis bér hégt brukarinflytande leda till forbdttrad kvalité och 6kad néjdhet”

e “Tjdnstedesign dr en metod som innefattar brukarinflytande”

e “Konsumentmakts fraga: Att géra rdtt fér den vi dr till fér med rdtt resurser”

e “Brukarinflytande handlar om det dagliga men dven pa en évergripande niva”

o “Det gdller att hitta en balans mellan evidens, profession och brukare”

e “Ha ett bredare brukarinflytande inom de fragor som behévs via dialogforum, raden féretrdder
inte verksamheten det dr fér snévt och fér smalt”

4.1.4 Nuldget organisationer & foreningar i Kronobergs lan

Det finns ett antal intresseféreningar i lanet som har som utgangspunkt psykiatriska diagnoser eller
funktionsnedsattningar: Det ar bland annat féreningar som vander sig till missbruk, spelmissbruk,
neuropsykiatriska diagnoser, intellektuell funktionsnedsattning, psykisk sjukdom och suicid.

Exempel: Riksforbundet Attention, Autism och asperbergerférbundet, Suicidprevention och
efterlevandets stod (SPES), Féreningen for barn, unga och vuxna med utvecklingsstérning (FUB).

Dessa foreningar har var for sig en egen styrelse och en egen agenda. | vissa fragor samverkar
foreningarna och i vissa rad eller arbetsgrupper som sammankallas av kommun eller region ingar det
representanter fran specifika foreningar.
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| Kronobergs lan finns inget paraplynatverk dar alla dessa foreningar ingar. PO Kronoberg har gjort
forsok att formalisera foreningar i ett natverk men det har varit svart att hitta ratt form och 2019
lades forsoken ner. Idé- & Kunskapscentrum, Kronoberg,(1&KC) ar en ideell organisation med egna
stadgar, inget paraplynatverk. De har inga medlemmar i traditionell mening, men ar istallet
uppbyggda som en nyttjanderatts-/administrativ-/samordnings-organisation.

Det alla foreningar har gemensamt ar att de vill géra sina medlemmars rést hérda gentemot
verksamheter och politiker. Man vill vara med i férandringsarbete och man vill verka som en
remissinstans i fragor som kan komma att galla medlemmarna.

Det som ocksa kommer fram ar att om féreningarna ar val informerade om det forandringsarbete
som pagar sa kan foreningen hjidlpa medlemmarna att se nyttan med férandringen som komma skall.
Manga ganger lyssnar medlemmar battre pa foreningen an pa tjansteman eller politiker da man kan
ha storre fortroende for den forening man ar medlem i.

“Vid enstaka tillfdllen antyds att brukarrepresentanterna , fér att kunna bevara sitt oberoende, inte
bér ta emot arvode, men den gdngse uppfattningen pa faltet dr att arvodet dr en framgdngsfaktor
och nédvdndig férutsdttning fér brukarinflytandet. Arvodet méjliggér fér organisationen att “stdlla
krav” pa brukarna om ett “seriést” deltagande”, samt att kunna medverka oavsett livssituation” -
Citat fran Natverket BISAM.

PO Kronoberg har under en period forsokt formalisera ett paraplynatverk for att 6ka effektiviteten
hos brukarorganisationerna. Detta har inte lyckats da inte alla féreningar som varit inbjudna velat
ingd i ett natverk.

Varen 2020 kommer Attention Kronoberg att bjuda in till féreningsnatverks traff dar syftet ar att
hitta former for samverkan mellan flera olika foreningar. Kommer sammanslagning ske sa ar det
maijligt att kalla det for ett NSPH Kronoberg och foreningarna kan da fa mer stod fran NSPH riks.
Vinsterna med sammanslagning ar manga, bland annat en bredare kunskap inom omradet psykisk
ohélsa. Medborgare som inte ar medlemmar i nagon férening blir lattare att na och féreningarna blir
inte lika sarbara da dar finns fler eldsjalar som kan hjalpas at med de olika aktiviteterna. Man sitter
alltsa inte pa uppdrag av en forening utan for natverkets samlade intressen. PO Kronoberg kommer
fragas som samverkanspartner i uppstarten, da dom nar ut till hela lanet och har en god insyn i alla
kommuner och processer dar i.

4.1.5 Reflektioner om andra lans arbete med brukarinflytande

Tidigare i hostas var vi och traffade brukarsamordnaren for Blekinge 1an. Vi blev da inbjudna till
Natverket BISAM i oktober manad. Vid besok i Blekinge och traff med Region Skane fick vi ta del av
manga bra och spannande tankar. Bade med syfte att utveckla inflytande men ocksa utveckling inom
region och kommun i stort. Nedan har vi listat de viktigaste lardomarna vi fatt med oss fran dessa
besok:

| Blekinge finns:

e Ett NSPH natverk vilket har gett mojlighet till 6kad samverkan med region och kommun.

e En anstalld brukarsamordnare i regionens organisation

e En skriven 6verenskommelse mellan region och kommun om brukarinflytande. De menar att
det inte ska vara beroende av enstaka eldsjélar. Bade individer och organisationer har
kunskaper och erfarenheter som ar vardefulla for att verksamheten ska kunna utvecklas.

e Ett dialogforum med en brukarrepresentant och avdelningschef pa tva
slutenvardsavdelningar inom psykiatrin i syfte att forbattra vardtiden for patienten.

| Skane finns:
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e Peer support i minst fem kommuner. Samtliga dr anstéllda av Regionen da det ses som en
vinst att alla har samma chef och blir kollegor pa lika villkor.

e Ett tecknat avtal mellan Psykiatrin och NSPH, som har hjalpt till med utbildning av personal
och implementeringar

e Envetskap om att borja i verksamheter dar det finns ett genuint intresse hos personalen

e Inférandet av SDV, Skanes Digitala Vardsystem. Patienter och narstaende har varit med i
olika utvecklingsarbeten. En fraga som uppkommit &r hur PEER-support ska dokumentera.
Man har experimenterat med olika besdkssituationer dar man praktiskt undersoker hur
personalen ska kunna dokumentera tillsammans med patienten. Journalsystemet ska vara i
drift 2021. Lank till en infofilm https://vardgivare.skane.se/tema/sdv/. Vi har under
projekttiden inte hunnit ta reda pa hur den digitala utvecklingen ar inom Region Kronoberg.

BISAM —nédtverk:

Det nationella natverket for BISAM traffas en gdng om aret. 7 Regioner fran Sverige
representerades. Nedan presenteras vara tankar fran denna traff:

e Qavsett vilken grupp man startar sa tank patient-/brukarrepresentant

e Nagon maste ta bollen, ta tag i synpunkterna, for att det inte ska bli klagomal

e Brukarinflytandet har svart att 6verleva om det inte finns en engagerad chef

e Bygga ett system for brukarinflytande dar man vagar vara beroende av varandra.

e Pengar bor avsattas i budgeten for brukarperspektiv, annars finns risk att det inte blir av.

4.2 Gott exempel: Vuxenhabiliteringen
Vid vara traffar med invanarna har vi fatt héra manga ganger om att vuxenhabiliteringen uppskattas.
Vi har nastan uteslutande bara hort positiva meningar om vuxenhabiliteringen.

Vuxenhabiliteringen har haft brukarrad sedan 2008. Brukarraden har innefattat flera féreningar sa
som FUB, Autism och aspergers férbundet och Attention. Man har bland annat haft
informationsutbyte kring verksamheten och anvéander féreningarna som remissinsats.
Vuxenhabiliteringen har ett systematiskt arbetssatt for brukarinflytande.

4.3 Att bli sedd & ratt person pa ratt plats
Vid alla de traffar vi gjort med ett axplock av lanets brukare/patienter finns det tva fragor som utan
undantag namnts inom de forsta 20 minuterna av diskussion. Det handlar om att bli sedd fér den
man ar samt att allt I6ste sig och borjade kdnnas bra ndar man hade turen att mota ratt person pa ratt
plats. Av de brukare/patienter vi traffat verkar det vara mer avgérande &n vi trott.

Att ha turen att mota ratt person pa ratt plats verkar i manga fall vara det som varit rdddningen. ”Det
ar som ett lotteri om man far ratt stéd” — RSMH

Se nedan dikt fran en av dem som flera ganger upplevt att inte kdnna sig sedd.

Att inte bli sedd

Det gor ont i kroppen, att inte bli sedd, att inte bli lyssnad pd, att bara skickas runt. Som att

min kropp inte har rdtt att fungera pd grund av min funktionsvariation. Som att jag inte
ldngre dr mdnniska, utan en sak, utan bdde iq och kdnslor.

en det dr éndd jag som far skulden, om jag inte skulle orka mer. Var /iggMn i det?
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Kort dikt om att inte bli sedd och konsekvenserna som ingen vill prata om.
- Av Lilly Bergstrom 2019

Vi har pa regionens hemsida hittat en sammanstéllning av synpunkter géllande varden vid
Rattspsykiatriska regionkliniken i Region Kronoberg. Manga av dem handlar om att inte bli sedd, hord
och respekterad. Sammanstallningens finns att lasa har:
http://www.regionkronoberg.se/contentassets/8c88f93cf508454e8590bb94bc0cd6fa/vad-berattar-

man-for-patientnamnden-rpk.pdf

4.4 Brukarcaféer — de viktigaste punkterna

Vi har vid tre tillfdllen anordnat brukarcaféer for att tréffa en del av ldnets invanare. Ett koncept som

varit lyckat och som vi uppfattat som uppskattat fran brukarna. Tva av pelarna for att det lyckades

tror vi ar att det var pa kvéllstid och att det arrangerades av oberoende personer. Se inbjudan i bilaga

2. Nedan sammanfattas de, vi anser vara, viktigaste punkterna vi tagit med oss darifran.

Kravs att man kdmpar mycket for sig sjalv for att fa ratt hjalp.

Saknas kunskap hos primarvarden om psykisk ohélsa.

Bristfalligt bemotande fran verksamheterna.

Forutfattade meningar kring hur man som person ar baserat pa diagnos.

Bristfalliga kontakter mellan barn- och vuxenpsykiatrin

Brukare far flexa fran jobbet eller ta ledigt for att fa boendestdd. Har vi verkligen stodet pa
ratt tider?

Flera verksamheter borde ha kvallsdppet, atminstone en gang i veckan.

”Jag kan beséka varden efter kl 18.00 for dG mdr jag bdst. Men da fungerar varden som sdmst. Fér alla
vill ju vara lediga pd kvdillar. Jag réknas inte in i alla, fér jag vill vara ledig pd dagarna. Det kallas ocksa
inflytande? Jag kan fa stéd av kommunen och jag far vilja 9-11 eller 14-16 f6r dd passar det den
verksamheten. Men ténk om jag har ett jobb, tidnk om jag har en familj, tdnk om den tiden inte alls
passar mig, da har jag valet att tacka nej.” — Brukare,

Se helheten, det &r inte bara en person i en familj. Alla ar inblandade men bara en far stod.
Vid boendestdd vore det uppskattat att anteckningar skrivs vid besoket tillsammans istallet
for efterat.

Insatser i form av stéd/vard ar begransade enligt regler och inte enligt vad personen
behover.

Om man “bara” har ADHD sa tillhér man ingenstans om man ar vuxen, far inte vara pa
habiliteringen om du inte har nagon mer diagnos, da hanvisas man till vardcentralen dar de
inte har tillracklig med kunskap, stod eller hjalp.

Psykiatri och missbruk ar for langt ifran varandra, manga faller mellan stolarna.

Ett gott bemotande ar GRATIS

Manga onskar att varden séker upp, visar att de bryr sig och ringer for att kolla hur det gar.

4.5 Tankar om inflytande

Vi har stéllt fragan om vad de tycker om inflytande till flera av de brukare/patienter vi triffat. Nedan

foljer de svar vi mottagit.
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e Inflytande? Det har man vél inget? Man far ingen information, man far jaga och leta sa himla
mycket och férsoka ta reda pa vad som kan finnas eller vad man kan fraga efter, och far
strida for det man vill ha.

e Kan jag bara fa bli lyssnad pa, man kommer valdigt Iangt pa det

e Menar man att inflytande ar att tacka ja till det som erbjuds eller ha ratten att tacka nej

e Inflytande borde innebara att det &r mina behov man tar hansyn till, jag upplever att det ar
svart att uppfylla mina 6nskemal ute i verksamheten

e Inflytande ar ratt vard, ratt person, ratt instans pa ratt tid

e Inflytande ska ge en trygghet. Jag ska kianna mig trygg over att de stod/vard-insatser man ger
ar ratt for mig.

e Det vore logiskt att forma verksamheten utefter de efterfragningar som vi som brukar
tjansten har. Att kolla efter med oss forst och sen skapa en verksamhet utefter det.

”Man sdger att jag far vdlja mellan Pelle och Anna men ingen av dom kanns bra men da har jag fatt
vilja och jag kan ju alltid vilja att tacka nej. Ar det detta man menar med inflytande? Om en snickare
behéver anvdnda en sdg men bara har att vdlja pd hammare och mdttband inte hade hen varit néjd
med det” — Anhorig

4.6 Ett hav av kontakter
Mangden kontakter for brukarna/patienterna ar i vissa fall patagligt manga. Det kan upplevas
overmaktigt. Nastintill omojligt att halla koll pa sjalv. Vi har fatt till oss att det finns svarigheter i
kontakt med professionen tex vilken profession ska man anlita till vad och om det ar den “ratta”
personen som svarar vid kontakt.

Det upplevs stressande och utmattande for flertalet av de som vi traffat. Det ar i manga fall nastan
enklare att inte ta hjalp. Samhallets resurser tycks i vissa fall ha bidragit till deras psykiska ohalsa och
en del har till och med blivit sjukskrivna pa grund av den stress dom utséatts for i detta hav av
kontakter.

4.7 Nar och varfor avstar man fran stéd/vard?

e Om det ar fel person och det inte finns ratt personkemi — 6nskar ratt att fa byta person

e Fel tider pa dygnet, svart att komma loss fran jobbet/skolan eller fungerar inte den tiden pa
dygnet for personen.

o Kostnader

e Jobbiga/svarare processer for att ta sig dit dar man far det stod som behdvs. Ibland kravs att
man testar flera andra insatser forst, t.ex. innan en medicin ges, men dessa insatser kanske
inte fungerar utan medicin. Nagot som ibland tolkas som att man inte férsékt nog och den
nya insatsen, i detta fall medicin, ges ej.

e Hoga och oférstaende/orimliga krav for brukaren/patienten.

e Om man behover ta ledigt fran jobb eller fran skola for att ta emot boendestdd kan det vara
att man tackar nej istdllet for att det ar enklare.



Arbeta med oss Hosten 2019

4.8 Sent avbokade eller uteblivna tider, varfor?
Under projektet fick vi hora att Region Kronoberg upplever problem med sent avbokade eller
missade tider. Vi har fragat ett antal brukare/patienter om varfér de tror att det blir sa.

e  For manga kallelser fran olika hall samtidigt

e Fel tider — inte anpassat efter personen, boka tiden ihop

e Hur fungerar transporterna, kanske inte ar mojligt for personen att ta sig dit

e  For mycket besok pa olika dagar — man orkar inte

e Hur fungerar kommunikationen? Vet brukaren/patienten varfor hen ska vara dar? Hur det
kommer hjalpa hen?

e Har brukaren/patienten ratt att paverka nagot eller kan det vara att hen kédnner sig
overkord?

e FOr lite forstaelse, inte kdnna sig sedd = jobbigt att ga dit och 6ppna sig om svarigheter om
det inte kdanns som forstaelsen eller empatin finns.

e Kanske behover kallelsen ga till en hjalp-person som kan hjalpa personen att komma till
besdket.

4.9 Ar du och din verksamhet redo fér brukar-/patientinflytande?

Vi har vid flera tillfallen fatt héra om att det inte galler att bara ta emot brukare/patienter till sin
verksamhet utan det galler ocksa att verksamheten &r redo. Att verksamheten har anpassats for att
ha inflytande, sa verksamheten inte bara tar in det utan att faktiskt ha en plan pa vad som ska goras.
En form av perspektivbyte.

Pa en konferens om spetspatienter pa Karolinska Institutet i Stockholm pratade Dana M. Lewis om
just detta. Att det inte bara dr brukaren/patienten som maste vara redo, utan ocksa verksamheten.
Hon med flera andra hade tagit fram ett quiz till verksamheterna, for att sjalva kunna reflektera och
testa om de ar redo for att brukar-/patientinflytande, eller ”partner with patients” som de kallar det i
formularet har: https://partner.openingpathways.org/quiz

4.10 Borja i det lilla — Pilotprojekt Tingsryds kommun 2020

| projektet fick vi ofta till oss att man skulle bérja i det lilla och sprida “solskenshistorier” for att lyckas
sdlja in nyheter. Vi sag att man pa andra stallen (i andra lan) var néjda med sitt radsarbete och den
gemensamma namnaren var da att alla ledarmoten hade utbildats i NSPHs metod for radsarbete. Vi
blev nyfikna pa om detta skulle vara gangbart i Kronobergs lan och da vi vet att man i Tingsryds
kommun precis startat upp ett kommunalt rad inom funktionsnedsattnings omradet stéllde vi fragan
till Tingsryd. Tingsryd svarade bejakande pa var fraga och stéller sig darvid positiva till att goéra ett
pilotprojekt inom omradet radsarbete.

Da det redan finns ett upparbetat material inom radsmedverkan som NSPH (Nationell samverkan
psykisk hédlsa) har arbetat upp sa ar det detta material som ar foreslaget for pilotprojektet att
anvanda sig av. Materialet finns att |dsa har: https://nsph.se/publikationer/utbildningsmaterial/

Syftet med pilotprojektet ar att se om utbildade ledarmoten leder till radsmoten med fragor pa
system och verksamhetsniva. Man vill komma ifran individfragor pa radsmoten da dom inte hor
hemma dar.

16


https://partner.openingpathways.org/quiz
https://nsph.se/publikationer/utbildningsmaterial/

Arbeta med oss Hosten 2019

Tingsryds kommun staller sig positiva till att vara pilot i detta projekt. Att utbilda KFA (kommunala
funktions och anhorigradet) i Tingsryds kommuns ledarméten i “din egenmakt” “din egen berattelse”
och “med starkare rost” under 2020. En uppstart pa utbildningen sker i mars.

4.11 Tjanstedesign

| projektet har vi genomgatt utbildning i metodstddet tjanstedesign som utgar ifran forstaelse for
anvandarens behov och upplevelser men lyfter ocksa fram medarbetarnas och utférarnas perspektiv
pa utmaningarna. Processen gor det lattare att fokusera pa att |6sa “ratt” problem och sluta gora det
som inte efterfragas. Vi anser att detta ar en metod som val lampar sig for brukar-/patientinflytande
och som bor implementeras i alla verksamheter inom bade kommun och region.
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Utbildningen ar framtagen av SKR, Innovationsguiden.

“Vi kan omdjligt l6sa
dagens problem med
samma tankesdtt som
skapade dom” — Albert
Einstein

5 Analys

5.1 Ett samarbete som behover utvecklas mellan professioner

Vart projekt syftade delvis till att forbattra och starka samverkan mellan region och kommun i
Kronobergs lan, en uppgift som for oss varit nastintill omajlig da det &r for stort, det har varit knappt
om tid och vi i projektet har varit for fa. En spdnnande tanke som uppkommit ar att
brukarsamordnaren fran Region Kronoberg hamnat lite i den sits som ldnets brukare/patienter kan
gora. Att forsoka fa ihop samarbetet med tva olika huvudman ar komplext i sig. Vi tror att sa har kan
det nog bli for de personer som behdver stod, vard och omsorg fran bade region och kommun. Att de
fragor som inte ar hugget i sten vem som ansvarar for vill ingen ta ansvar for, nagot vi vid flertalet
traffar fatt hora. Vem ska jag kontakta? Vad finns det for nyckelpersoner? Vem har mandat att
bestamma?

Innan start av ett projekt tycker vi det ar viktigt att tydliggoéra de olika roller som finns i en
projektgrupp samt vilket mandat som finns. Vem ska ha mer operativ roll och vilka ska vara mer
stédjande/radgivande?
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5.2 Hur skapar vi en struktur dér vi inte kan vara utan brukar-/patientinflytande?
Vi har dven sett att man idag i alla kommuner anser sig ha ett brukarinflytande via
genomférandeplanen, fragan ar om detta inflytande racker for att anses ha ett brukarinflytande pa
verksamhetsniva?

Perfekt brukar-/patientinflytande innebar kanske att vi maste ha en struktur dar vi inte kan vara utan
det, for da kan det inte missas eller glommas bort. Kanske maste vi utbilda verksamheterna i
inflytande och att alltid tdnka brukar-/patientinflytande i varje steg vi tar. Kanske maste vi tala om
brukarmedverkan pa varje forum, ha en punkt i varje protokoll med ordet inflytande?

5.3 Tar viin asikter pa ritt satt? Ar det smidigt?

Visst det ar brukar-/patientinflytande att fa dela med sig av vad som inte fungerar, men ar det inte
nastan annu mer inflytande att fa dela med sig av de idéer som man som brukare/patient far? Idag ar
man valdigt bra pa att ta emot klagomal. Inom regionen har varje mottagning sitt eget
klagomalsformular via 1177, patientnamnden och IVO finns och i kommunen finns formular foér
klagomal. Men vad gérs med de goda idéerna? Varfor sager en del verksamheter vi traffat att ingen
vill dela med sig, medan brukarna/patienterna har mangder av goda idéer eller asikter som de inte
har nagon stans att ta vagen med?

5.4 Utbilda brukarrepresentanter

Att ha ett mal och syfte med ett brukarrad ar viktigt. Det ska vara pa verksamhetsniva och deltagaren
ska formedla foreningen fragor och inte lyfta eget perspektiv. Men idag forvantar vi oss bara att alla
ska veta att det ar sa det ska vara. Nagot vi hort mycket om fran var omgivning ar utbildade
brukarrepresentanter & politiker. Det ar positivt att ha utbildade ledarmoéten da alla pa sa satt vet sin
roll, vet varfor vi har métet och vet vad som forvantas komma ur motet. NSPH har tagit fram en
modul for just detta. Den gar att hitta pa: https://nsph.se/publikationer/utbildningsmaterial/

Skrivelser till némnderna och medborgarforslag ar tva saker som foresprakas av verksamheten, men
vi hor aldrig talas om dem i vara moten med brukarna/patienterna. Vi har kommit fram till att
kunskapen ar alldeles for liten om att detta finns. Kanske ar det ett upplagg som fungerar, det kan vi
inte svara pa da vi idag brister i kunskapen om det. Kanske ocksa nagot vi bér utbilda i?

Tyvarr har vi upptackt att en del brukare/patienter, som inte har fatt sin fragestallning besvarad av
verksamheten, har narvarat pa allmanhetens fragestund/dialog méten och tar upp sin fraga i detta
forum. Vilket blir helt fel.

5.5 Viljan att fordandra, utveckla och se framat

Manga vi talat med fran verksamheten pratar enbart om hur bra saker fungerar och det arbetet som
redan gjorts i dessa fragor. Men hur ska vi kunna utveckla om vi alltid dr ndjda? Givetvis ska man lyfta
det positiva arbete som gors och de framsteg det gett, men vi maste ocksa kunna se vad som inte
fungerar for att darifran kunna utveckla och gora det battre.

Vi tror att det maste ske en attitydférandring nar vi talar om att utveckla. Hur far vi med mer
inflytande, hur hittar vi vart det brister och vad gor vi at det? Visst ar det lattare att bara gora som
man alltid har gjort, men vérlden férandras och sa maste dven stédet/varden. Vi upplever att det
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finns ett glapp mellan informationsmaterialet om stédet/varden och sa som det upplevs och
funderar kring hur man kan tillvarata brukar-patientinflytande for att atgarda detta?

Vi upplever dven att man inom professionen fragar varandra och garna den med lang erfarenhet om
problem kring brukar-/patientfragor. Har 6nskar vi en forandring i riktning mot att alltid tanka
brukar-/patientmedverkan och fraga dem forst om det 4r mojligt. Kanske bér de finnas ett
styrdokument for vilka fragor som alltid forst ska ga till brukarna/patienterna innan professionen
uttrycker sin asikt?

“Det du tror om mig
Sadan du ér mot mig
Hur du ser pa mig
Vad du gér mot mig
Hur du lyssnar pd mig

SADAN BLIR JAG” -brukare

6 Slutsatser

6.1 De tre benen

Vi har kommit fram till att inldrda kunskaper

och upplevda kunskaper bor varderas lika for Profession

att ge basta resultat. Vad professionen kan ar / \
givetvis viktigt, men brukaren/patientens / \
upplevda kunskaper ar minst lika viktigt. De "'
tre benen handlar om att det alltid ska vara en

balans mellan forskning, profession och

brukaren/patienten. Att den basta vagen for Forskning/evidens '
god vard och omsorg dr gemensam kunskap. Patient/brukore
Att alltid ha med ténket kring de tre beneni all

utveckling, revidering eller uppstart anser vi

vara mycket viktigt.

6.2 Ingenting far goras utan brukar-/patientmedverkan!

Den enskildes egna upplevelser behover tas tillvara for att kunna utveckla ett kunskapsbaserat
arbetssatt. Som punkten ovan lyder sa ar en gemensam samling av vara olika kunskaper om
stodet/varden som gors det som ocksa leder oss framat. Delaktighet i sin egen halsa och vard ar en
hélsoframjande faktor som bor tas hansyn till och anvandas inom alla verksamheter.

Inflytande behovs pa lokal, regional och nationell niva och varje insats bor betraktas sa val fran
verksamheten som ur den enskildes perspektiv. De som berors av insatser i form av stéd/vard maste

fa vara en del i arbetet kring att forbattra, anpassa och fornya dem. De som berors besitter stor
kunskap om hur stodet/varden férbattras, den kunskapen far inte slarvas bort.

6.3 Brukar-/patientinflytande pa basta vis
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Att astadkomma brukar-/patientinflytande kraver en struktur och en langsiktig strategi. Det handlar
om en process med planering, genomfdorande och uppfoéljning. Det géller sa val pa individniva som pa
de mer Overgripande nivaerna. Det ar viktigt att burkarna/patienterna finns med redan fran bérjan
och i alla olika processer, beslut och revideringar. Ofta d4r samverkan nér nagot har hant och inte
forebyggande eller utforskande. Det ar ocksa vasentligt att systematiskt félja upp och utvdardera om
de metoder som anvands verkligen gor skillnad for individer och grupper. Kanske dr den metod som
forst testat inte den som fungerar i just den verksamheten. Da &r det viktigt att félja upp och sedan
gora om och testa vidare tills en som fungerar hittas. Brukarinflytande ska inte vara beroende av
enstaka "eldsjalar”. Psykiatriutredningen, SOU 2006:100 fastslar att ”brukarinflytande handlar om
makt och maktférdelning”, sidan 156.

Vi anser att en 6verenskommelse mellan brukarféreningar och region/kommun maste tas fram. Vi
har vid flertalet tillfallen under projektet gang fastnat i att det &r det som behévs. Kommunerna och
Region Kronoberg bor diskutera och bestimma vilken delaktighet man vill ha utifran SKRs
delaktighetstrappa.

Det kravs att man kommer 6verens om konkreta och matbara mal for brukarinflytande.

6.4 Se oss som helhet

Avslutningsuvis vi vill belysa det storsta utvecklingsomradet som vi har
hort om under projektet — se personen. Det maste borja arbetas med
hur verksamheterna ska utvecklas for att skapa en kansla av att bli
sedd. Alla maste bérja se helheten i Kronobergs invanare, inte vad
boken sager eller just det som du eller din verksamhet fokuserar pa.

”Vi ar foraldrar, vi ar barn, vi ar kaffealskare, vi ar matalskare, vi ar
datorkunniga, vi ar langdistanslépare, vi ar filmalskare, vi ar ledsna, vi
ar glada, vi ar nyfikna, vi ar trotta, vi ar fotbollsspelare, vi ar
kattalskare, vi ar hockeysupportrar, vi ar kunniga, vi ar kanslosamma,
vi ar manniskor — vi ar en hel individ, dar en sjukdom eller
funktionsvariation &r en lika stor del av helheten som alla andra vara
egenskaper. Se oss for den vi ar pa riktigt, inte den vi ska vara enligt

pappret.” — Kronobergs invanare.

6.5 Utvecklingsomraden
Foljande forslag kommer fran brukare/patienter och brukarsamordnare
Pa individniva:

e Skapa en personbunden kalender som alla verksamheter kommer at (finns inte idag). Ett satt
for verksamheterna att se nar brukaren/patienter har andra tider inbokade, kunna undvika
att dubbel boka och kunna ldgga besdken pa samma dag sa brukaren/patienten inte behéver
resa och/eller missa jobb/skola flera dagar.

e Berédtta om eller sammanstall pa ett papper det stod och hjélp som finns att tillga, fraga inte
"vad vill du ha?”.
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e Ringa upp brukaren/patienten for att stamma av och f6lja upp pagaende eller avslutade
insatser i form av stéd/vard for att skapa trygghet.

e Ha med en bild pa vardgivaren i kallelsen for att kunna forbereda sig pa vem det &r man ska
mota.

e  Kunna anpassa vilken eller vilka dag/-ar som meddelandet om paminnelse, till ett besok hos
professionen, kommer.

e Utbilda anhoriga/néarstaende i psykisk ohélsa for de som drabbats.

Pa verksamhetsniva:

e Infora brukarombud motsvarade det som finns idag t ex ryggombud, kostombud mm i
arbetsgrupper som ansvarar mer for det perspektivet.

e Tahand om forbattringsforslag/synpunkter och idéer som patient/brukare kommer med, ha
ett system for detta sa att patient/brukare kanner att det valkomnas med nytéank, likt
klagomalshanteringen.

e Lata foreningarna komma med forslag till férandringar bland de klagomal som kommer in till
patientndmnden. Inféra en traff med féreningarna och patientnamnden 2 ggr/ar.

e Oka tillgdngligheten genom att ha dppet ndgon/négra kvéllar i veckan inom alla
verksamheter.

e Ha med brukarrepresentant som ar arvoderade i kommunernas ledningsgrupper for att fa
med alla perspektiv.

e Bjuda in Blekinge NSPH till Kronoberg i en work shop kring brukarinflytande for att fa
inspiration av ett 1an som kommit langt i fragan.

e Anstilla en lots, en person att kontakta som kan svara och lotsa en vidare mellan alla de olika
kontakterna. Likt seniorlotsen i Vaxjo kommun. https://vaxjo.se/sidor/stod-och-
omsorg/aldreomsorg/hjalp-och-stod/seniorlots.html

e Sakerstall informationsflodet till chefer pa lagre organisationsniva. Lansgrupp Psykisk hélsas
moten upplevs som positiva och det finns en vilja att férdandra sina respektive organisationer.

e Utbilda i tjanstedesign. Genom tjanstedesignutbildning fér personal fa insikter om invanarnas
verkliga behov, arbeta i en kreativ och engagerande process och tillsammans ta fram idéer
och testa om de fungerar.

e Diskutera inforande av Peer support i psykiatrins verksamheter.

e Ha brukare/patienter med pa anstallningsintervjuer for att ta in dven denna grupps asikter i
vem som ar mest lampad for jobbet.

Pa systemniva:

e Involvera brukarforeningarna tidigare i processen. Exempelvis ha en kolumn for
brukarinflytande/medverkan i varje handlingsplan oavsett niva.

e Alltid stalla fragan ”Har patient/brukare tillfradgats?” innan man implementerar nya rutiner
eller képer in nya produkter inom verksamheterna for att sakerstalla att detta perspektiv tas
hansyn till.

e Skriva en 6verenskommelse mellan kommun, region och brukar-/patientféreningarna om hur
utvecklingen av brukar-patientmedverkan och 6kat brukar-/patientinflytande i Kronobergs
lan ska ske.

o Attitydférandring kravs - Istillet for att vara "foremal for stodet/varden” ar
brukaren/patienten mer aktiv nu och vill vara med och utforma den vard och stéd hen
behdver (om formagan finns). Handlar kanske ocksa om ett perspektivbyte.

e Nar patienten skrivs ut fran vardenheten ar ett forslag att de ges mojlighet att I1amna sin
mejladress om de vill medverka till att utveckla varden. Den grupp av fére detta patienter
kan fa inbjudan till brukarrad och besvara fragor som skickas ut av enheten.
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e Utbilda ledarmoten i NSPHs metod for radsarbete.

o Fler brukarrad i regionen liknande vuxenhabiliteringens.

e Utbilda foreningarna i tjanstedesign for att sprida denna metod och for att de ska kunna vara
delaktiga i processer som startas.

e Videoutbildningar till primarvarden i grunderna kring bemdtande hos personer med psykisk
ohalsa och funktionsvariationer.

7 Kallor

https://ivo.se/tillsyn/

https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-
forfattningssamling/patientlag-2014821 sfs-2014-821

http://www.regionkronoberg.se/politik-och-demokrati/politisk-organisation/patientnamnden/

https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/ovrigt/2014-6-18.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2015-1-
10.pdf (20191216)

https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2013-

5-5.pdf
Centrum for personcentrerad vard vid Goteborgs universitet, GPCC: Forskning

https://gpcc.gu.se/forskning
(2019 11 26)
Halso- och sjukvardslag SFS 2017:30

https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-
sjukvardslag sfs-2017-30

(2019 11 26)

Lag om stdd vid klagomal mot halso- och sjukvarden SFS 2017:372

https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2017372-
om-stod-vid-klagomal-mot-halso- sfs-2017-372

(2019 11 26)
Patientlag SFS 2014:821

https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/patientlag-
2014821 sfs-2014-821

(2019 11 26)

Region Kronoberg - Narmare Kronobergaren 2027

http://www.regionkronoberg.se/halsa-vard-tandvard/narmare-kronobergaren---halso--och-
sjukvardens-utvecklingsstrategi/

(2019 11 26)

Region Kronoberg - Personcentrerad vard
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http://www.regionkronoberg.se/vardgivare/arbetsomraden-processer/personcentrerad-vard/
(2019 11 26)
Tandvardslag SFS 1985:125

https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/tandvardslag-
1985125 sfs-1985-125

(2019 11 26)

Socialstyrelsen- Termbank
https://termbank.socialstyrelsen.se/

(2019 11 26)

Dagens patient — Rapport Spetspatienter en ny resurs for halsa
http://dagenspatient.ringla.nu/nyheter/rapport-spetspatienter-en-ny-resurs-for-halsa

(2019 11 26)

Sveriges kommuner och landsting, SKL - Rapport Personcentrerad vard i Sverige

https://skl.se/halsasjukvard/kunskapsstodvardochbehandling/primarvardnaravard/personcentreradv
ard.16029.html

(2019 11 26)

Vardanalys - Rapport Fran mottagare till medskapare
https://www.vardanalys.se/rapporter/fran-mottagare-till-medskapare/

(2019 11 26)

https://innovationsguiden.se/

http://www.personligaombudkronoberg.se/

http://www.regionkronoberg.se/politik-och-demokrati/tyck-till-och-paverka/kronobergspanelen/

8 Bilagor

Bilaga 1 — Projektbeskrivning

Projekt brukarinflytande i Kronobergs lan

Bakgrund
Inom ramen for Psykisk halsa-satsningen har diskussioner forts om hur brukarinflytandet kan
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Oka inom lanets olika verksamheter. Olika satsningar har gjorts for dessa medel, men
satsningen behover fortga och dven utvecklas ytterligare.

Av tradition sker samverkan rérande brukarinflytande genom moten med
brukarorganisationer. Den storsta delen av brukare ar dock inte ansluten till nagon férening
och trenden bland unga tyder pa att de dven behover lattillgangliga alternativ som exempelvis
grupper i sociala medier och andra 6ppna forum av olika slag. Vi behover alltsa gora mer for
att fanga upp fler roster fran personer med varderfarenhet och ge dem 6kade mojligheter att
medverka i utvecklingen av lanets vard och omsorg. Brukarinflytande kan delas in i tre nivaer:

1. Individnivd: Okade mojlighet att paverka sin behandling/omsorg genom exempelvis
personcentrerad vard och/eller mojlighet till stod fran annan person med liknande
varderfarenhet.

2. Utvecklingsniva: Medverkan i utvecklingsprojekt i verksamheterna for att bidra till
forbattringar och sakerstalla att brukarnas behov beaktas.

3. Strategisk niva: Mojlighet att paverka den strategiska utvecklingen av vard och
omsorg i lanet. Exempelvis langsiktiga satsningar, jamlikt utbud i lanet osv.

Vart forslag ar att brukarsamordnarna ska fokusera pa utvecklings- och strategisk niva.

Syfte och mal
Syftet med brukarsamordnarna ar att 6ka brukarinflytandet i saval lanets kommuner som i regionens
halso- och sjukvard.

Oka och utveckla samverkan mellan region, kommun och brukare /brukar- och anhérigféreningar.

Genomférande

Uppdraget innebar att kartlagga vad som finns idag som exempelvis brukarrad,
samverkansrad, resursgrupp med mera samt undersoka vilka utvecklingsbehov det finns i
lanet. Det ingar att omvarldsbevaka genom att fanga in hur andra lan arbetar med
brukarmedverkan samt deras metoder sa som bisam, tjanstedesign, peer support, levande
bibliotek med mera.

Uppdraget genomfors i nara samarbete mellan kommunens brukarsamordnare och regionens
brukarsamordnare, vilken ingar i Resursgrupp varderfarenhet.

Resurser
Lonekostnad motsvarande en heltidstjanst under fyra manader svarar Region Kronoberg for.

24



Arbeta med oss Hosten 2019

Organisation
En tjanst pa 25% placeras i Region Kronoberg och en tjanst pa 75% placeras i Vaxjoé kommun.
Uppdraget ar dock gemensamt och sker i ndra samarbete.

Styrgruppen for brukarsamordnarna ar Personligt ombud Kronobergs styrgrupp. Styrgruppen
har mandat att ta beslut om projektets riktning.

Dialog med Lansgrupp psykisk halsa sker kontinuerligt.

Referensgrupp med uppdrag att stotta brukarsamordnare och bidra med idéer och
synpunkter och forslag. Formedla kunskap och agera operativt. Traff en gang i manaden.

Stod av Marten Jansson pa NSPH.

Tidsplan
Laggs upp fram till 2019-12-31, inledningsvis.

Referenser

NSPH-Blekinges verktygslada
Omvarldsanalys 2018
Workshop Kosta 2018
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Bilaga 2 — Inbjudan Brukarcafé

6/11 Viaxjo — Vistra
Esplanaden 32 —

wiitfpunkt dockan

7/11 Ljungby -

Gi « 1. spik
café

12/11 Lessebo —
Odengatan 1

Tid: 16-18:30

DIN KUNSKAP AR VIKTIG FOR OSS

Just nu pagar ett projekt i Kronoberg ldn dér vi vill 6ka medborgarnas delaktighet inom vard
och omsorg. Dirfor bjuder vi in till cafékvillar dér vi onskar att fa hora vad du tycker om varden

i Kronoberg, vad som fungerar och vad som behover bli bittre.

Vi som bjuder in 4r brukarsamordnare och vart uppdrag ar att lyssna in vad man som
brukare/patienter behover eller onskar sig fran varden och fora dom ésikterna fram till rétt
mottagare. Syftet ér att stirka din talan da du dr expert pa din eller din anhdriges situation!

Vi vénder oss till dig som har eller ar anhorig till ndgon som har:
Neuropsykiatriska funktionsnedséttningar

Psykisk ohilsa Vi bjuder pé
Somatiska sjukdomar fika!
Missbruk

Aldersrelaterade sjukdomar

Varmt vilkomna!

Ps. Du ér vialkommen pa den traff som passar dig bast.

| samarbete med:

Alvesta kommun, Lessebo kommun, Ljungby kommun,
Markaryds kommun, Region Kronoberg, Tingsryds kommun,

Uppvidinge kommun, Véxj6 kommun, Almhults kommun
For Kronobergarnas bésta
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