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Ett aktivt medlemskap i Psykiatriska Riksforeningen for
Sjukskdterskor ar ett viktigt steg for att mojliggora de forandringar
sjukskoterskorna vill se i den psykiatriska halso- och sjukvarden...

Arbete

aren ar hér och
den efterlang-
tade sommaren
borjar narma sig. Arskonferensen
i Uppsala i mars blev lyckad och
samlade manga psykiatrisjuk-
skoterskor fran hela landet, men
PRF tar inte ledigt utan arbetet
pagar for fullt. Bland annat deltar
vi aktivt i arbetsgrupper kring
KVA-koder, forbereder nasta
arskonferens pa temat ”Dialog
och partnerskap i psykiatrisk om-
vardand” i Goteborg den 15 april
2016 och den nordiska konferen-
sen “Narrative Nursing” i Malmo
den 14-16 september 2016.

| detta nummer av Psyche kan
man bland annat Idsa om den
nyligen genomforda klagomals-
utredningen. Dar beskrivs att
halso- och sjukvarden behdéver
forbattra sin formaga att lara av
patienters och narstaendes syn-
punkter och klagomal da detta ar
ett viktigt bidrag till utveckling av
kvalitet- och patientsakerhet i. En
utveckling av verksamhetskultur
och ledarskap som fokuserar pa
att starka en mer patient- eller
personcentrerad vard bidrar
sannolikt till att halso- och sjuk-
varden i hogre utstrackning
varderar patienters erfarenheter.
| denna utveckling har omvard-
nadsperspektivet mycket att
bidra med. Representanter fran
PRF kommer under varen och
férsommaren att medverka i
workshop tillsammans med
Vardforbundet, Likarforbundet

och verksamhetsforetradare
kring dessa angelagna fragor.

Psykisk ohélsa dr ett stort och
vaxande samhallsproblem som
drabbar barn och unga men
dven vuxna och inte minst aldre
manniskor. Det finns ett stort
behov av att starka och utveckla
det forebyggande arbetet och de
insatser som ges till barn, unga
och vuxna tidigt i en ohalsopro-
cess. Socialdepartementet har
bjudit in PRF att delta i dialog
och kunskapsutbyte tillsammans
med representanter for patient-,
brukar- och anhérigorganisa-
tioner, men ocksa professions-
foretradare, foretradare for
myndigheter och verksamhets-
foretradare. Aven i detta arbete
har omvardnadsperspektivet
utifran dess helhetssyn mycket
att bidra med.

Som tidigare beskrivits behov-
er PRF, for att kunna vara repre-
senterat i alla pagaende proces-
ser dar vi efterfragas, fler psyki-
atrisjukskoterskor fran alla olika
inriktningar inom det psykiatriska
faltet fran hela landet som enga-
gerar sig aktivt. Ett aktivt med-
lemskap i Psykiatriska Riksforen-
ingen for Sjukskoterskor ar darfor
ett viktigt steg for att mojliggora
de forandringar vi sjukskoterskor
vill se i den psykiatriska héalso-
och sjukvarden. Medlemsavise-
ringen som Vardforbundet skoter
at oss en gang om aret bleviar
forsenad och det innebar att alla
medlemmar blev aviserade val-

pagar!

ORDFORANDE
HAR ORDET

HENRIKA JORMFELDT
ORDFORANDE, PSYKIATRISKA RIKSFORENINGEN FOR SJUKSKOTERSKOR

digt sent i januari/februari. Det
som hande var att foretaget som
skoter utskicken at Vardforbun-
det inte skickade férsandelserna
i tid. Detta dr beklagligt och kan
for var forening ha inneburit att
vi har cirka 100 medlemmar som
inte betalat in arets medlemsav-
gift. Vi uppmanar darfor er som
far denna tidning att om ni vet

med er att ni inte betalat arets
avgift, gora det sa skyndsamt
som mojligt. Den 31 maj upp-
dateras vart medlemsregister
vilket innebar att de som da inte
betalat tas bort ur registret.

Vifinns pa www.psykriks.se
och i sociala medier.

Jag 6nskar er alla en harlig
sommar!
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Delaktighet
ch utvecklin

text och foto SEBASTIAN GABRIELSSON

g

i Uppsala

PRF:s arskonferensen 2015 gick av stapeln i Uppsala 19-20 mars med temat ”"Delaktighet

och utveckling”. Konferensen lockade ett attiotal deltagare som fick ta del av foreldsningar,

workshops, utstéllningar, rundvandring i psykiatrins hus och, arsmote och, for de som ville

och orkade, en trevlig och god konferensmiddag.

s =

Barbro Arvidsson.
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Matilda Iversen Ahrén.

FORUTOM DE INSLAG som du kan
ldsa kan lasa om i detta nummer
holl Maria Bruhn-Lundblad och
Ida Augustin fran rattspsykiatriska
enheten vid Akademiska Sjuk-
huset i Uppsala en uppskattad
foreldasning om omvardnadsut-
veckling och sjukskoterskans roll i
rattspsykiatrisk vard. Doktor-
anden Jenny Molin fran Umea
universitet berattade om sin
forskning om upplevelser av dag-
ligt liv i psykiatrisk slutenvard.
Aven Sebastian Gabrielsson och
Git-Marie Ejneborn Looi fran
Lulea tekniska universitet hade
fokus pa slutenvarden i sin work-
shop som stéllde fragan "Gor vi
det vi borde gora?”. | ett forelds-
ningspass gav Eva Lindgren fran
Luled tekniska universitet, Janet
Matsson fran NOAB och Anita Jo-
hansson fran Hogskolan i Skovde
ahorarna olika perspektiv pa barn

..

Simon Steinmo.

och ungdomars situation. Barbro
Arvidsson, professor i omvardnad
vid Hogskolan i Halmstad holl en
vdlbesokt forelasning om yrkes-
massig handledning i omvardnad
som en kélla till larande och ut-
veckling. Karin Ormon fran Mal-
mo Hogskola berattade om sin
forskning om kvinnors erfarenhet-
er av vald i en allmanpsykiatrisk
kontext.

Konferensen dgde rum i det
nya Psykiatrins hus pa Akademis-
ka Sjukhusets omrade i Uppsala.
Byggnaden i sig vackte intresse
och manga konferensdeltagare
tog chansen att delta i en guidad
rundvandring i byggnaden.

En av deltagarna som var pa
sin forsta arskonferens var Simon
Steinmo fran Stockholm, sjuksko-
terska pa en specialistpsykiatrisk
mottagning i Norra Stockholms
psykiatri.

Psykiatrins Hus.

Hur kommer det sig

att du kom hit?

Jag haller pa att ldsa specialistut-
bildningen i psykiatri pa Ersta
Skondal hogskola. En av lararna
ar Mats Ewertzon som varit med
och tagit fram den nya kompe-
tensbeskrivningen genom PRF.
Utifran det har jag gatt med i
féreningen och sag info i Psyche
om konferensen. Jag tycker del-
aktighet ar valdigt viktigt och det
var lite det som motiverade mig
att komma hit.

Vad tycker du om konferensen?
Det har varit valdigt bra. Delak-
tighet kdnns ju verkligen som att
det aritiden, sa det ar jattebra
att det diskuteras. Framforallt
tycker jag det har varit valdigt
bra att brukarorganisationer varit
med och forelast. Det &r nanting
som jag tror att vi kan lyssna mer
paivarden.

Nagot annat speciellt

som du tar med dig?

Ja det drju alltid trevligt och in-
spirerande att traffa kollegor
som kommer fran andra delar av
landet och andra satt att arbeta.
Sa det ar framforallt det som har
varit behallningen.

En deltagare som varit pa flera
arskonferenser tidigare var Ma-

tilda Iversen Ahrén, till vardags
sjukskoterska pa rattspsykiatriska
enheten i Uppsala.

Hur kommer det sig

att du ar har?

Jag tycker att det ar valdigt in-
tressant. Det ar ju det forum
som vi har att traffas vi specialist-
sjukskoterskor inom psykiatrisk
omvardnad —och nu ar niju hari
Uppsala sa sjalvklart ska vi ocksa
vara har, traffa kollegor, utbyta
erfarenheter, fa mer kunskap och
fa inblick i aktuell forskning som
pagar.

Nagot speciellt som
du tar med dig?

Ida Augustin, Maria Bruhn Lundblad

Fs

Oj, jag tycker att alla delar som
jag har varit pa ar jatteviktiga.
Passet om omvardnad i sluten-
vard rymde mycket, men ocksa
forelasningen om yrkesmassig
handledningen. Det tror jag
tyvarr vi har stor brist pa hari
Sverige.

Nista ar ar det ju en stor
konferens i Malmo som PRF ar
med och anordnar. Kommer
du dit?

Det hoppas jag verkligen att jag
gor. Det vill jag i alla fall (skratt).

PRF anordnar varje ar en kon-
ferens med fokus pa psykiatrisk
omvardnad och psykiatrisjuksko-

och Jenny Molin.

terskan. Arskonferensen 2016
kommer att hallas i Goteborg
den 15 april med temat ”Dialog
och partnerskap i psykiatrisk
omvardand”. Den som ar intres-
serad av att halla en presentation
eller workshop ar valkommen att
skicka in sitt forslag till abstrakt@
psykriks.se. 2016 ar dven aret da
PRF ansvarar for att anordna den
nordiska konferensen om psykia-
trisk omvardnad. Denna kommer
att samla psykiatrisjukskoterskor
inte bara fran Sverige utan aven
fran Gvriga norden och andra
delar av varlden. Den nordiska
konferensen kommer att dga rum
i Malmo 14-16 september. Lds
mer pad www.narrativenursing.se
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SEDD. HORD och
RESPEKTERAD

— ett andamalsenligt klagomalssystem

text JORGEN OIJERVALL

En av de inbjudna huvudtalarna pa PRF:s arskonfe-

rens var Anders Printz som pa uppdrag av regering-

en utrett halso- och sjukvardens klagomalshante-

ring. Jorgen Oijervall sammanfattar presentationen.

ANDERS PRINTZ INLEDDE ars-
konferensen som keynotetalare.
Han ar tidigare PRIO-samord-
nare pa socialdepartementet
och nytilltradd kanslichef pa
Vardférbundet. Till arskonfe-
rensen hade han kommit for

att beratta om vad han kommit
fram till i uppdraget att utreda

ett andamalsenligt klagomals-
system i halso- och sjukvarden.
Syftet med utredningen var att
foresla ett system for klagomals-
hantering som i hogre grad kan
ge patienter svar pa fragor om
vad som intraffat i halso- och
sjukvarden.

Det finns en tydlig 6nskan

att pa ett battre satt tillvarata
patienters synpunkter. Anders
beskrev att patienter och narsta-
endes har en 6nskan om:

I att fa en ursakt

I att kunna lamna synpunkter
I att fa en forklaring om

vad som hant

att nagon ska lyssna

att bidra till att samma sak
inte drabbar nagon annan
att nagon ska hallas ansvarig
for det som hant

att ta reda pa om det som
hande var ratt eller fel
handfast hjalp i kontakten
med halso- och sjukvarden

Brister i dagens system
Utredningens kartlaggning visar
att de olika funktionerna i da-
gens klagomalssystem ar otydliga
for patienterna. Kartlaggningen
har visat att samordningen av
klagomal brister eftersom det
inte finns nagon aktor i klago-
malssystemet som har ett Gver-
gripande ansvar. Vidare stammer
patienternas férvantningar ofta
inte 6verens med de olika instan-
sernas uppdrag, vilket kan leda
till besvikelse och frustration.
Det kan vara svart for patienten
att fa lattforstaelig information
om vad de olika aktérerna har for
overgripande uppdrag.

Det finns flera omraden som
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Huvudtalare Anders Printz
tillsammans med PRF:s
ordférande Henrika Jormfeldt

kan forbattras. Ett av dem ar

att ndr en patient i dagslaget
anmaler en handelse i varden till
Inspektionen for vard och om-
sorg (IVO) tar det lang tid innan
denne far svar pa sina fragor.
IVO:s beslut kan dven vara svara
att forsta for patienten, samt

att IVO inte alltid behandlar de
frdgor som patienten tycker ar
angelagna. Det finns dven stor
risk att patientens eller den
narstaendes perspektiv inte
alltid &r synligt. Ett sddant ex-
empel ar utifran IVO:s uppdrag
som innebar att hanteringen av
klagomal nédvandigt kommer
att vara av mer formell karaktar.
Myndighetens formella hand-
laggning tillgodoser vanligen
inte patientens behov. Begran-
sad utredningsskyldighet for IVO
kan resultera i att myndigheten

i storre utstrackning kan bedriva
en riskbaserad tillsyn. Denna kan
bland annat riktas in pa vardsi-
tuationer for sarskilt utsatta
grupper som sallan klagar eller
framfor sina synpunkter.

Utredningen anser ocksa att
patientperspektivet i den ordi-
narie tillsynen behover forstar-
kas. Utredningen menar att IVO
maste sakerstilla att patienter
och narstaende kommer till tals
vid inspektioner. Den forskning
som finns och de fokusgrupper
som utredningen haft visar
dock att ett tidigt bemétande av
vardgivaren ar av stor vikt for att
patienten ska kdanna att situatio-
nen blivit 16st pa ett tillfredsstal-
lande satt.

| det klagomalssystem som
Anders foreslar ska inféras
fortydligas vardgivarens ansvar
att tillgodose patientens behov.
Om den som klagar i forsta hand
vander sig till den vardgivare
som man har synpunkter pa,
okar chansen att klagomalet
snabbt tas omhand och att den
klagande far aterkoppling och
svar pa sina fragor. | manga fall
kan missforstand och oklarhe-
ter redas ut pa en gang. | detta
ligger en 6kad utmaning for
vardgivaren.

Utredningen understryker att
det inte ar system och rutiner
som dar en avgorande faktor
for att lara sig av patienters
erfarenheter, utan en kultur hos

medarbetare och chefer som ef-
terfragar patienternas synpunk-
ter. Det har ocksa visat sig att
det saknas oftast systematik och
langsiktighet i vardens larande
av klagomal. Det finns inte heller
nagon tradition i varden att i
tillrackligt hog grad se vardet

i patienternas synpunkter och
reaktioner pa den vard som ges.

Psykiatrin positivt exempel
Anders ville lyfta upp nagot bra
exempel nar varden forbattrar
sin systematik och larande av
klagomal. Ett bra exempel var
SKL:s psykiatriprojekt ”Battre
vard —mindre tvang” som i
manga fall lyft ett patentper-
spektiv och latit de komma till
tals. En tydlig forbattring ar nar
avdelningar infort uppfoljnings-
samtal efter tvangsatgarder.
Projektet har enligt Anders
dven varit positivt for att starka
psykiatrisjukskoterskans roll som
ledande i forbattringsarbeten.

| kommande forslag kommer
vardgivaren fa ett 6kat ansvar.
Det innebar att sjukskoterskan
kan fa en central roll i arbetet
med att forbattra varden. Vidare
foreslar utredningen en bestam-
melse som tydliggor att vardgiv-
aren ska besvara klagomal och
vilka ataganden vardgivaren har
i samband med det. Forfattn-
ingsandringarna foreslas trada i
kraft den 1 juli 2016.

Patientnamnderna viktiga
Vardpersonalens delaktighet

i att diskutera, analysera och
foresla atgarder i relation till pa-
tientklagomal, interna avvikelser
och Lex Maria-anmalningar ar
av stor vikt for mojligheten att
lara sig av misstag och andra
negativa handelser. Utredningen
bedomer att patientnamndernas
uppdrag bor utvidgas med en
skyldighet att inte bara sam-
manstalla, utan dven analysera
inkomna patientarenden samt

i hogre grad fokusera pa klago-
malens innehall i sin analys. | ett
andamalsenligt klagomalssys-
tem ar darfor patientndmnden
en viktig aktor som stodfunktion
for patienten. Patientnamn-

den lyssnar pa patienten, ger
information om hur en klago-
malsprocess gar till och stodjer

patienten och den narstaende i
att fa sina behov tillgodosedda
av vardgivaren. Om vardgivaren
inte beméter patientens klago-
mal pa det satt som anges i de
foreslagna bestammelserna,
ska patientnamnden verka for
att sa sker. Patientndmndernas
huvudsakliga uppdrag bor vara
att aktivt hjalpa patienten att

fa svar av vardgivaren. Detta
forutsatter att patientnamnder-
na tillfors resurser sa att de kan
vara en kraftfull stodfunktion for
patienten pa ett enhetligt satt i
hela landet.

Utredningen bedomer att IVO
bor sprida goda exempel pa hur
vardgivare kan systematisera
och ldra sig av klagomal och
synpunkter samt att utrednings-
skyldigheten bor begransas till
arenden av sarskild karaktar.
Detta for att fa en mer effektiv
organisation. Idag har IVO svart
att pa ett effektivt satt bedriva
sitt huvuduppdrag som ar att
ha en 6vergripande 6versyn pa
sjukvarden. Aven om det inte
foreligger nagon utredningsskyl-
dighet, kan det finnas situa-
tioner nar myndigheten dnda
finner skal att utreda. Detta kan
exempelvis vara om klagomalet
avser ett systemfel, ensamprak-
tiker i vars verksamhet myndig-
heten har liten eller ingen insyn,
om det framforts upprepade
klagomal mot viss verksamhet,
om det finns tecken pa uppen-
bara patientsakerhetsrisker eller
klagomalet inte ar att hanfora till
endast en verksamhet.

Patienternas synpunkter
och erfarenheter bor inhdmtas
inom ramen for tillsynen. Det ar
darfor nédvandigt att patienter
och narstaende kommer till tals
i tillsynsarbetet, exempelvis i
samband med inspektioner.
Svart sjuka personer med ett
starkt beroendeforhallande
till varden behdver tillfragas
om sina erfarenheter for att
tillsynsmyndigheten ska fa ett
fullstandigt underlag. Det maste
finnas en fast struktur inom
vilken aktorerna i klagomalssys-
temet kan ta ett gemensamt och
overgripande ansvar for analys
och aterkoppling fran klagomals-
hanteringen, da samverkan i
dagens system ar bristfallig.
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Linda Sellin, doktorand pa Malardalens hogskola, talade om patienters upplevelse av aterhamt-

ning efter suicidrelaterade problem, ett &mne som engagerade dhérarna och utmynnade i en

diskussion med fragor och reflektioner.

Suicidprevention ur et

omvardnadsperspe

— att tillvarata resurser och framja halsa

LINDA PRESENTERADE SIN studie,
dar 14 personer inlagda i hel-
dygnsvard intervjuades utifran
den 6ppna fragan "beratta om
en vardsituation som bidrog till
din dterhamtning”. Bakgrun-
den till studien ar att suicid kan
férhindras, men att kunskap om
suicidala personers hélsopro-
cesser och halsoresurser saknas.
Forskningen fokuserar oftast pa
riskfaktorer och interventioner
for att forhindra suicid, men ar
skral nar det géller individens
halsoresurser, sdsom relationer
och stod for aterhamtning.
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Resultatet visar att upplevelsen
av att vara kapabel som méann-
iska och kunna paverka sitt liv ar
centralt for deltagarna i studien.
Teman som framkom var:

I Att fa uttrycka sin livshistoria:
Att en vardare vill lyssna, tar sig
tid och inte haller distans.

I Attvaraien livgivande rytm:
Det ar viktigt att fa delta i sin
egen takt och pa egna villkor och
att det finns mojlighet till bade
vila och meningsfull aktivitetet.
Man vill kunna vélja mellan att
vara sjalv och att finnas i ett
sammanhang, och personalen

behover vara lyhord for indivi-
dens behov.

I Att uppleva vardig och 6msesi-
dig gemenskap: Att bli bekraftad
och fa kanna sig vardefull for
bade vardare och narstaende.

I Att vara lyhord for sina moijlig-
heter: Att kdnna det faktiskt gar
att paverka sin situation till det
battre.

Ur ett omvardnadsperspektiv be-
tyder detta att vardarna behéver
stodja patientens halsoresurser
och potential att leva vidare, och
att patientens eget perspektiv
tillvaratas i det suicidpreventiva
arbetet. Linda kommer att fort-
sdtta sitt arbete med en studie
som fokuserar pa utveckling a
omvardnadsinterventioner vid
suicidprevention, samt ytterliga-
re en som provar dessa omvard-
nadsinterventioner.
Diskussionen bland ahoérarna

Ktiv

text ASA PRIEBE

gick varm efter forelasningen.
Nagon lyfte utmaningen i hur
man kan inforliva hopp hos en
person som saknar natverk,
arbete och bostad. Diskussionen
handlade ocksa om vad som han-
der efter heldygnsvarden, vikten
av kontinuitet och samverkan
med &ppenvarden. Aven konti-
nuiteten under vardtiden dr en
utmaning med korta inldggnings-
tider och rullande scheman, dar
relation och tillit knappt hinner
byggas upp forran de avslutas.
Auditoriet var dock 6verens

om att det ar battre att paborja
relationen an att inte gora nagot
alls, och att vi maste vaga prata
om existentiella fragor. Radslan
for att fraga pa fel satt far inte
hindra att fragorna stalls. For att
vaga fraga kravs ocksa reflektion
i arbetsgruppen exempelvis i
handledning, vilket dessvarre
ofta ar en bristvara.

FAKTA OM
SUICIDPREVENTION

Program for suicidpreven-

tion finns pa bade global och
nationell niva. WHO har ocksa
sammanstallt nagra av myterna
kring suicid som en del i sitt sui-
cidpreventionsprogram (http://
www.who.int/mental_health/
suicide-prevention/myths.
pdf?ua=1). En sddan myt ar

att risken att suicidplaner satts

i verket 6kar om man pratar

om det, dar det podngteras att
suicidrisken tvartom minskar da
personen far satta ord pa kanslor
och funderingar.

Valkommen till konferensen

Akutpsykiatrisk vard 2015

Under tva intensiva dagar ko fa ta del av forelasningar med
de senaste forskningsronen, r, senaste riktlinjerna, resultat
och insikter! Du kommer att fa'llyssna pa a av Sveriges fraimsta
experter inom akutpsykiatrisk vard.

Amnen som kommer att behandlas innefattar en kombination av
samtalsmetodik, relationsskapande och bemdtande blandat med
riktlinjer, diagnostisering, behandling och forskning. Till exempel:

> Suicidala personer - 6ka din férmaga i samtal, bemotande
och diagnostisering!

m®  Omvardnad i intensiv och akutpsykiatri — ta del av senaste
forskningen och utveckla ditt bemd&tande och forhallningssatt!

- Uppdatera dig inom de senaste trenderna inom missbruk
- natdroger, spice med meral!

i Unga vuxna som mar daligt (16-22) - folj utvecklingen
och férdjupa dig inom malgruppen!

Datum och plats:
30 september—1 oktober

Med mera! Stockholm

Fordjupningsdag 2 oktober
— Telefonrddgivning inom psykiatrin

Fordjupa dig i hur du kvalitetssakrar dina bedémningar per
telefon och hur du bemoter patienter pa ett professionellt satt.

Ta del av konkreta rad och samtalsmetoder och lar dig stalla de

ratta fragorna for att reda ut vad som ar akut. Vi avslutar dagen
med att diskutera och dela erfarenheter 6ver olika patientfall.

meLas mer och anmal dig pa: www.kompetensteamet.se ga till
“aktuella uthildningar” For fragor och ytterligare information:
info@kompetensteamet.se eller 08-410 28 150

‘ kompetensteamet”



...samtidigt som man stravar efter social acceptans,
finns det ofta en kansla av utanforskap i relation till andra

— men ocksa framlingskap infor sig sjalv...

Olika perspektiv

PA MISSBRUK
och BEROENDEK

text ASA PRIEBE

Ett av sparen pa PRFs arskonferens var missbruk och
beroende. Deltagarna erbjods tre intressanta fore-
lasningar med olika perspektiv som har sammanfat-
tas av Asa Priebe. Anna Thurang presenterade sin
forskning om vardagslivet och vardandet vid alkohol-
beroende, Margita Eklund och Ylva Melin presente-
rade sin magisteruppsats om lakemedelsassisterad
behandling vid opiatberoende och Milja Ranung be-
rattade om doping och Dopingjourens verksamhet.

Vardagslivet och vardandet

vid alkoholberoende

Hur kan vardagslivet och vardan-
det se ut for personer med alko-
holberoende, och pa vilket satt
skiljer det sig at mellan méan och
kvinnor? Detta var amnet da
psykiatrisjukskoterskan Anna
Thurang, filosofie doktor och
utvecklingsledare pa Beroende-
centrum i Stockholm, forelaste
utifran resultatet i sin avhand-
ling, dar tva studier handlade om
att leva med alkoholberoende
och tva studier om att vardas for
alkoholberoende.

Manga aspekter av den sarba-
ra livssituationen vid alkoholbe-
roende ar gemensamma for man
och kvinnor. Livet blir begransat,
liksom mojligheten att uppna
halsa och vélbefinnande. Livet
praglas av begaret efter alkohol,
oavsett om man ar nykter eller
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inte. Samtidigt som man stravar
efter social acceptans, finns det
ofta en kansla av utanforskap i
relation till andra — men ocksa
framlingskap infor sig sjalv.

Att forma ett vardagsliv mitt i
allt detta kan vara svart, och sar-
skilt svart kan det vara nar man
vardas i heldygnsvard eller ska
infinna sig pa en mottagning fem
dagar i veckan. | formandet av
vardagslivet skiljer sig ofta kvin-
nors och mans strategier at.

Kvinnor har en tendens att bli
sjalviakttagande. Ofta har de en
negativ syn pa kvinnliga alkoho-
lister och vill inte framsta som en
sadan. De hittar darfor strategier
for att agera “normalt”, uppratt-
halla fasader och hemlighalla
brister. For att omgivningen inte
ska veta om att de dricker kan
kvinnor ha extrem sjalvkontroll
och till exempel alltid halla sig »

Margita Eklund, Ylva Melin, Milja
Ranung och Anna Thurang foreldaste om
missbruk och beroende.
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» nyktra i sociala sammanhang,
eller dagligen kopa precis den
mangd alkohol de vet att de kla-
rar utan att misskota sitt arbete
eller sin familj.

Man, visar avhandlingen, an-
passar sig till olika sociala situa-
tioner men agerar mer kraftfullt
och tar fler risker. De kan ha svar-
are att halla alkoholfrihet, efter-
som det finns en forestallning att
en riktig karl kan ta en sup, och
att han ar en toffel om han haller
sig nykter for att kéra hem fran
festen. Sjalvkontrollen for man
handlar mer om att de tydligt
valjer sin behandling eller sina
aktiviteter.

Vardandet vid alkoholberoen-
de innebar en kansla av att ha
en underordnad position, men
ocksa en lattnad 6ver att fa vard:
det ar battre att vara patient och
sjuk an att vara “alkoholist”. Vard-
andet ses som en mojlighet att
bli bekraftad som manniska i en
omsesidig relation, men ocksa
som en mojlighet att fa utveck-
las, ta ansvar och fa verktyg for
att strukturera vardagen.

For man beskrivs vardandet
som en resa med vardaren till ett
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battre liv, dar man blir varsamt
guidad och far tid. Det beskrivs
som att fa vara med om en kamp.
For kvinnor innebar vardandet
en mojlighet att fa vila och bli
omhuldad och att fa bo i sina
tankar. Vardandet innebéar ocksa
att fa se alkoholberoendet som
en sjukdom.

| saval vardagsliv som vardan-
de visar avhandlingen pa att
kvinnor tenderar att bli mer in-
troverta och passiva, medan man
blir mer aktiva och ser alkoholbe-
roendet som en kamp att be-
mastra.

LARO - en osynlig livboj
Lakemedelsassisterad rehabili-
tering vid opiatberoende, LARO,
ar en ofta omdiskuterad och
kritiserad behandling trots att
forskning visar pa goda effekter,
menar Margita Eklund och Ylva
Melin, psykiatrisjukskoterskor vid
psykiatriska kliniken i Skelleftea,
som har skrivit sin magisterupp-
sats i amnet. De sag att trots
omfattande forskning inom om-
radet, saknas ofta perspektivet
hur patienten sjalv upplever sin
behandling.

Resultatet visar att patienterna
ser LARO som en osynlig livboj.
Genom att fanga denna livboj far
de mojlighet att forandra livet
och skapa ett vardigt liv. Sam-
tidigt betraktas det som ett
fortsatt beroende, som de egent-
ligen vill kunna sldppa helt. De
teman som framkom var:

Ta chansen till ett vardigt liv.
Det upplevs som en befrielse att
slippa missbruka och fa en stabil
drogfrihet. Helheten i LARO ar
viktig, dar exempelvis sysselsatt-
ning, mediciner och behandling
ingar.

Bara med sig beroendets de-
moner. De personliga forluster-
na, saval av livet som sadant som
av vanner och narstaende, ar
fortsatt svara att bara. Tillfrisk-
nandet beskrivs som smartsamt,
dar kroppen tagit stryk men dar
ocksa trauman och obehagliga
upplevelser leder till angest och
nedstamdhet nar drogen inte
langre skyddar. Skam- och skuld-
kanslor ar vanliga.

Kdmpa med dolda svarigheter.
Patienterna upplevde vissa bi-
verkningar av ldkemedelsbe-
handlingen, sasom emotionell

avtrubbning och fysiska biverk-
ningar. De kunde ocksa uppleva
att de inte blev sedda som indi-
vider utan fokus lag mer pa
mediciner och provtagning. Stig-
matiseringen de tidigare upplevt
for sitt missbruk fanns ocksa kvar
i LARO, och de valde ibland att
inte beratta for andra. Dessutom
innebar LARO umgadnge med
andra i programmet, vilket kunde
leda till att deltagarna drog ner
varandra i destruktivt beteende.
Befria sig fran det forflutna. Pati-
enterna kande att det finns en
framtid och fick ett nytt perspek-
tivi och med insikten att det
handlar om en livslang sjukdom.
De upplevde att livet med LARO
fungerar.

Patienter inom LARO har en
onskan om en mer individuell
behandling och en aterhamt-
ningsprocess dar enskilda behov
kan ses, och dven om att besoks-
frekvensen pa mottagningen kan
minska efter en tids behandling.

Dopning — vanligare an vi tror?
Runt en procent av befolkningen
anvander anabola androgena

steroider (AAS), syntetiska kons-

...det upplevs som en befrielse att slippa missbruka och
fa en stabil drogfrihet. Helheten i LARO ar viktig, dar

exempelvis sysselsattning, mediciner och behandling ingar...

hormon som har effekt bade pa
vavnadsuppbyggnad och masku-
linitet, berdttade Milja Ranung,
sjukskoterska pa Dopingjouren.
Precis som for annat missbruk ar
saval aterhamtningstiden som
risken for aterfall stor.

Personer som anvander AAS
ser sig inte som missbrukare,
utan har ofta en till synes val-
fungerande vardag med familj
och jobb. Majoriteten ar unga
man i aldern 18-30 ar. Preparat-
en som anvands ar latta att fa tag
i och har patagliga och snabba
effekter. En person kan inom ett
ar fa en helt annan kropp och
darmed kanna sig som en ny
manniska. De snabba resultaten
och den upplevda snygga krop-
pen medfor i sin tur bekraftelse
och social gemenskap. Informa-
tion sprids ofta via olika forum pa
internet, dar det kommuniceras
att alla faror kring AAS ar 6ver-
skattade, och att om man bara
gOr ratt sa gar allt bra.

Manga preparat anvands som
injektioner vilket bland annat an-
ses skona levern. Blandmissbruk
ar inte ovanligt. AAS kombineras
ibland med narkotiska preparat,
exempelvis cannabis for att varva
ner eller amfetamin for att pigga
upp och orka mer. Manga anvan-
der lakemedel tillsammans med
AAS for att motverka odnskade
effekter sasom oro, somnsvarig-
heter, vatskeansamling eller im-

potens (bensodiazepiner,
SSRI, somnlakemedel, diuretika,
potenshojande lakemedel).
Andra lakemedel anvands for
att 6ka amnesomsattning eller
fettforbranning (insulin, efedrin,
klenbuterol, skoldkortelhormo-
ner).

Manga upplever initiala
effekter som de upplever som
positiva, sasom okad energi,
motivation, sjalvfértroende
och sexuell lust samt minskat
somnbehov. De hormonrubb-

ningar som preparaten medfor
innebar dock bade psykiatriska
och somatiska problem. En bit in
i kuren, som perioden av AAS-in-
tag kallas, uppstar humorsvang-
ningar, svartsjuka och ibland
aggressivitet med verbala eller
fysiska inslag. Efter kuren uppstar
ofta depression och angest, oro,
energiloshet, nedsatt sjalvfortro-
ende och potensproblem.

Kunskapen om AAS och tecken
pa AAS-missbruk dr annu relativt
liten, och fragan stalls séllan da
unga personer soker vard med
de symtom som AAS kan ge.

LAS MER

Dopingjouren har nyligen gett ut skriften Men oj, vad du har vuxit, som avser att sprida kunskap om do-
ping till anhoriga, skola eller andra som jobbar med unga vuxna. Skriften liksom det Nationella vardpro-
grammet vid missbruk av AAS och hormonlakemedel finns att hdmta via www.dopingjouren.se.

Anna Thurangs avhandling finns att |4sa via www.avhandlingar.se/avhandling/5255ad6d51/
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text ERLAND OLSSON

BRURAR-
INFLYTANDE

som ger verksamhetsutveckling

Elisabet Alphonce har manga strangar pa sin lyra. Hon ar utvecklingsledare pa Uppsala kommun, kam-

panjledare Hjarnkoll, forfattare och utredningssekreterare inom psykiatridivisionen vid Akademiska sjuk-

huset. Vid PRFs arskonferens var hon inbjuden att tala pa temat Delaktighet och utveckling. Erland Olsson

sammanfattar foredraget som hade titeln “Former for brukarinflytande som ger verksamhetsutveckling”.

ELISABET HAR EGNA erfarenhet-
er som patient inom psykiatrisk
vard med slutenvardperioder fran
70-talet till bérjan av 2000-talet.
Hon tar fortfarande en liten dos
medicin och har kontakt med
Oppenvarden en gang per ar.

Hon har darefter arbetat med
kvalitetsutveckling inom den
psykiatriska varden under manga
ar. Dagens foredrag handlar om
brukaren som medskapare och
en nutida syn dar brukarens egna
erfarenheter ar en kunskapskalla.
Hon beskriver ocksa kanslan av
egenmakt nar man gar fran att
vara patient till att vara medska-
pare.

Nar hon for forsta gangen
1995 gick till arbetsférmedlingen
fick hon kommentarer som "tro
inte att du far nagot jobb”. Pa
forsakringskassan fick hon trots
tidigare akademiska studier och
arbete som forskare i Kanada
erbjudande om att klippa buskar.
Senare har dessa myndigheter
samarbetat vdl och stottat en
atergangiarbete.

Kraften hos individen

Elisabet trycker pa att vi som
vardpersonal maste tro pa den
kraft som finns hos varje individ.
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Det gar att komma igen dven om
man har en schizofrenidiagnos.
Att vara med och skriva sin egen
vardplan — ett levande dokument
som paskyndar aterhamtnings-
processen. Om man ska kunna
uppna mal maste dessa vara ens
egna. Sma, sma mal leder till
aterhamtning.

Det finns olika roller dar bruka-
re kan fa inflytande 6ver varden.
| brukarrad traffar brukare och
narstaende ledningen for verk-
samheten. Som coach och men-
tor med erfarenheter av att ha
gatt igenom psykisk sjukdom kan
du ge ett stod for andra. Om jag
har fatt en tung psykiatrisk diag-
nos och far traffa medmanniskor
som tagit sig igenom sa kan det
skapa hopp och visa pa verktyg
for att ta sigigenom. Det finns
manniskor med massor av olika
erfarenheter som kan vara med
och delge sina kunskaper. Erfa-
renhetsutbyte mellan brukare
och personal ger ocksa gemen-
sam utveckling.

Brukarinflytandesamordnare
kan stodja verksamheten att ut-
veckla brukarinflytande och
brukarrevision dr en kvalitets-
granskning av verksamhet ur
ett brukarperspektiv. De staller

fragor och sammanstéller en rap-
port som ger verksamheten stod
i att utveckla svaga omraden.

Studiecirklar

For att stérka brukares inflytande
rekommenderar Elisabet bocker
och studiecirklar. Hon ger som
exempel ”Ta tillbaka makten
over ditt liv”. En studiecirkel ger
Okat brukarinflytande genom

att det vacker reflektion och ger
ett okat engagemang i den egna
aterhamtningen. Rosthorargrup-
per och andra diagnosspecifika
grupper ar ocksa vardefulla. Nar
man tanker pa rehabilitering

sa behdver man tanka pa att
ungefar 20 procent hor roster
men enbart tva procent har en
psykos. Man kan anvanda hen-
nes nya studiematerial ”Sjalv-
hjélpsgrupp for rosthorare” for
att lara sig strategier att hantera
upplevelser av inre roster. Andra
bra material ar “Med starkare
rost”, ”Din egen makt”, ”Din ratt”
och ”Din egen berattelse”.

Det finns andra bra bocker
som till exempel kan stédja bruk-
are med barn. Elisabet har skrivit
sju bocker om barn i serien att
vara barn till manniskor med
funktionshinder. Exempelvis

"Lenas mamma far en depres-
sion” som finns via Infoteket om
Funktionshinder. Detta ar ocksa
ett satt att starka manniskor.

| Uppsala har brukare deltagit i
processen att planera och bygga
psykiatrins hus. Egna rum, rest-
aurang och vintertradgard ar sa-
dant som brukare har kommit
med forslag pa. Spangerna ar ett
exempel pa sadant dar inglas-
ningens hojd tillkommit till foljd
av brukarinflytande. Solskydd,
insynsskydd, ett brukarrum och
en egen konstvagg har kommit till
ocksa. | samarbete med psykia-
trin driver brukarorganisationerna
utvecklingsarbete for till exempel
mindre tvang, battre bemdétande,
tillganglighet, information m.m.

Brukarna deltar ocksa i arbets-
grupper nar det galler projekt
med kvalitetsregister. Det om-
fattar atta kvalitetsregister som
anvands inom psykiatrin i Upp-
sala lan.

Att dndra attityder

| Uppsala finns dven ca 60 utbild-
ade Attitydambassadorer varav
40 &r aktiva nuinom ramen for
Hjarnkoll. Hjarnkoll drivs nu av
ett antal brukarférening inom
psykiatriomradet och HSO. Nu-

mera ar Elisabeth enbart hand-
ledare i projektet. Hjarnkoll har
som mal att forbattra attityder
bland olika professionella och
hos allmanheten. De vill arbeta
for att forhindra diskriminering
genom att 6ka 6ppenheten om
psykisk ohalsa, sprida kunskaper
om aterhamtning.

Hjarnkoll ordnar konstutstall-
ningar med seminarier dar am-
bassadorerna gar ut tva och tva.
De berattar om att leva med
psykisk ohalsa. Attitydambas-
sadorerna har genomfort éver
1000 aktiviteter totalt (cirka
150-200 evenemang per ar) och
medverkat pa utbildningar for
lakare, sjukskoterskor och un-
derskéterskor. Aven deltagande i
lararutbildning, socionomutbild-
ning och psykologutbildning ar
viktiga insatser for brukare.

| Uppsala har brukare en viktig
roll att planera och delta i psykia-

Elisabet Alphonce. &

triveckan —som i Uppsala laggs
upp av representanter for bru-
karna. Etiska caféer, dialogdagar
med myndigheter, seminarier
for foretagare, fackliga organisa-
tioner m.m. dr andra aktiviteter.
Som kuriosa nar det géller de
som gick in i rollerna som bruka-
rambassadorer sa hade 20 av 60
arbete vid ambassadorstidens
borjan. Ytterligare 21 fick arbete
under sin tid som ambassador.

Brukarinflytande pa politisk
niva innefattar manifestationer,
torgmoten, angestloppet med
mera, liksom Galenfestivalen
dar 25 attitydambassadérer och
800 deltagare fran allmanheten
deltog. Aven bad och vandrings-
resor med uppsokande verksam-
het pa stranden samt andra akti-
viteter dar brukare fatt stod i att
vaga vara 6ppen om sin psykiska
ohaélsa har bidragit till att forand-
ra attityder i Uppsala lan.

Nar det galler attityder ar det
viktigt att na ut med fakta. Tre av
fyra har ndgon i sin omgivning
med psykisk ohdlsa, ta med
brukaren i vardplaneringen, tala
med inte om brukaren, se det
friska, se mojligheterna, tro att
aterhdamtning ar mojlig. Forverk-
liga det ni behover.

Brukarrevision

Brukarrevision dr en kvalitets-
granskning av en verksamhet
dar brukare som ar utbildade

att stalla fragor kring kvaliteten

i en verksamhet. Verksamheten
bestaller revisionen — och kan da
till exempel be om fokus pa be-
motande varpa man stéller fra-
gor kring bemotande. Tillgang-
lighet inflytande, information
arandra omraden som ofta
revideras. Brukarrevisorerna gor
intervjuer som sammanstalls
anonymt sd att verksamheten

kan anvanda de synpunkter
brukarna har till verksamhets-
forbattringar. For att det ska
fungera med fristdende revisorer
sa behover vardgivarna ge bru-
karforeningarna medel sa att de
kan betala arvode till brukarrevi-
sorerna. Detta kan ocksa anvan-
das som ett komplement till de
jamforelser som sker i Nationella
jamforelser.

| England har man anstallt bru-
kare i verksamheten for att bryta
férdomar och bemanna upp.

En svarighet som brukaror-
ganisationerna lider av ar att
brukarna ar i ett ekonomiskt
underlage dar de inte “har rad”
att engagera sig i brukarrad och
liknande eftersom forsakrings-
kassan drar av eventuella arv-
oden. Losningen ar att storre
vardgivare skapar brukaranstall-
ningar. | manga verksamheten
finns det ocksa tydliga granser
kring vad brukare far ha infly-
tande over och vad de inte far
inflytande Gver.

For mig som var over till USA
1996 och sag hur man i New
Hampshire arbetade redan d3, sa
vacktes en del funderingar. Det
ena ar att det har gatt ytter-
ligare 20 ar och vi har anda inte
kommit langre. Samtidigt kan
jag se ett hopp i stromningarna
med “personcentrerad vard”, nya
patientlagen med mera. Varden
star infor ett vagval — det gar inte
att satsa pa bade diagnoscentre-
rad och personcentrerad vard.
For min del kdnns valet enkelt...

LAS MER

Vill du ldsa mer om brukarinfly-
tande kan du gora det via
www.brukarnatverket.se
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text HENRIKA JORMFELDT

Halsoframjande
uthildning i grupp
— perspektiv pa delaktighet

En av programpunkterna pa arskonferensen var en presentation som gav olika
perspektiv pa delaktighet vid halsoframjande utbildning i grupp. Medverkade gjorde Glenn
Henner, Maj Andersson, Christina Ekeroth och Henrika Jormfeldt fran Halmstad.
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PRESENTATIONEN BESKREV ETT
samarbete mellan Hogskolan i
Halmstad, Psykiatrin Halland och
IFSAP “Halsoframjande utbild-
ning i grupp utifran perspektiv
pa delaktighet” som riktar sig till
personer med psykosproble-
matik. Vid presentationen med-
verkade tva representanter for
Intresseféreningen for perso-
ner med schizofreni och andra
psykoser (IFSAP) i Halmstad:
Glenn Henner, sjalverfaren, och
Maj Andersson, narstaende. Fran
psykosmottagningen i Halmstad
medverkade Christina Ekeroth,
skotare. Fran Hogskolan i Halm-
stad deltog Henrika Jormfeldt,

docent i omvardnad och projekt-
ledare.

Mellan 2005 och 2006 deltog
16 personer i utbildningen och
idag ar 10 av dessa aktiva idag
(inom styrelser, aktivitetshus,
RSMH eller arbete) fran att tidi-
gare inte ha gjort nagonting. De
positiva erfarenheterna av denna
verksamhet ledde till att verk-
samheten utvecklades och in-
volverade dven Halmstad kom-
muns verksamhet. | det praktiska
genomforandet av halsoutbild-
ningen har darfér dven Halmstad
kommun haft en viktig roll. Ut-
varderingen av halsogruppsverk-
samheten har hittills resulterat i

Henrika Jormfeldt, Christina Ekeroth, Glenn Henner och Maj Andersson.

tva publicerade kvalitativa stu-
dier i en internationell veten-
skaplig tidskrift.

Halsoutbildning i grupp

vid psykosmottagningen

i Halmstad

Arbetet med att utveckla kon-
ceptet Halsoutbildning i grupp
vid psykosmottagningen i Halm-
stad har pagatt sedan 2005. Un-
der 2005 startades Tema "Ater-
hamtning” som byggde pa en del
av Eli Lillys Kompetenzmaterial.
Sammankomsterna genomfor-
des vid sex tillfallen i grupper om
8 deltagare. Som fortsattning for
de som deltagit i Tema aterhamt-

ning startades 2006 Tema "Ett
sundare liv” om kost och motion
som genomfordes vid sex traffar
i grupper om 8 deltagare. Under
2007 genomfordes halsotraffar
med samtal i grupp med de
boende pa de sarskilda boen-
deenheterna Parkvagen och
Pramvagen i Halmstad kommun.
Gruppsamtalen berorde vad de
deltagande skulle vilja och kunna
gora for att varna om sin egen
halsa. Hosten 2008 genomfordes
i samverkan med Halmstads
kommun utbildning for personal
i sarskilda boende som forbe-
redelse for deras medverkan i
halsoutbildning i grupp. »
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...ur ett salutogent perspektiv kan halsa inte beskrivas enbart som
franvaro av sjukdom eftersom en sadan beskrivning forbiser alla de positiva
aspekter av halsa som ar relevanta for omvardnad...

» Hélsoutbildningen genomfor-
des darefter i samverkan mellan
personal fran psykiatrin och kom-
munens sarskilda boenden for
att sedan helt 6vertas av kommu-
nens personal. Samverkan med
Halmstad kommun som startade
2008 har genererat tva veten-
skapliga publikationer av Henrika
Jormfeldt med flera. Halsoutbild-
ning i grupp ingar som en del av
interventionen i det pagaende
LIV-projektet som startade 2012 i
Psykiatrin Halland med jamforel-
segrupp i Vastervik. LIV-projektet
pagar fortfarande och forvantas
generera minst atta vetenskapli-
ga publikationer.

Forskningslaget

Befintlig forskning visar att pa-
tientutbildning i psykiatrisk vard
ar en vanlig insats som relativt
ofta anvands for att 6ka paten-
tens kunskap om sin sjukdom
och behandling. Psykoedukativa
insatser som patientutbildning
ocksa kan kallas i psykiatrisk vard
har oftast ett uttalat professions-
perspektiv och innehallet base-
ras vanligen pa traditionell bio-
medicinsk infomaton. Ett alltfor
strikt professionsperspektivsom
inte ger utrymme for deltagaren
att vara delaktig riskerar att pas-
sivisera personen och motverka
aterhamtning. Just passivitet och
bristande initiativformaga ar ett
vanligt fenomen i samband med
psykosproblematik. Vanligtvis
beskrivs passivitet och bristande
initiativformaga som ett symtom
pa schizofreni. Ett annat perspek-
tiv ar att nar deltagaren upplever
delaktighet sa kan detta leda

till 6kat engagemang. Fran ett
patogent perspektiv ar hélsa och
sjukdom varandras motsatser
och behandling av sjukdom inne-
bar ur ett sadant perspektiv dven
en halsoframjande insats.

Ur ett salutogent perspektiv
kan halsa inte beskrivas enbart
som franvaro av sjukdom efter-
som en sadan beskrivning for-
biser alla de positiva aspekter
av halsa som ar relevanta for
omvardnad. Att framja positiva
dimensioner av halsa kan vara
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minst lika effektivt som att
forebygga ohélsa och sjukdom
ur ett preventivt perspektiv men
forskningssamhallet interna-
tionellt sett har inte varit sa
aktiva pa detta omrade. Ar

2009 publicerades en oversikt
over konferenser mellan 1988
och 2004 dér forskning som

ror schizofreni presenterats.
Enligt denna Oversikt var 75 %
av all forskning som presenteras
rérande schizofreni biologiskt
grundad medan mindre an 5 %
var psykosocialt orenterad och
endast 2 % av den forskning som
presenterats var patient- eller
personcentrerad.

Upplagg

Utifran denna bakgrund genom-
férdes mellan hosten 2008 och
varen 2009 tva personcentrera-
de hélsoutbildningar i samarbete
med Halmstad kommun. Tva
grupper tréffades sex ganger per
termin. De tva grupperna bestod
av sex respektive sju deltagare
under ledning av en personal
fran psykiatrisk 6ppenvard och
tva personal fran kommunens
boendestodsverksamhet for
personer med varaktig psykisk
ohélsa.

Grupptraffarna genomfordes
under tva timmar varannan
vecka och omfattade totalt 24
timmar per grupp under ett ar.
Den forsta traffen fokuserades
pa att gemensamt planera inne-
hallet i de foljande fem traffarna.
De tva foljande traffarna inneholl
teoretisk information inom
omraden som valts av deltagar-
na. Tva av sessionerna innehéll
studiebesdk hos exempelvis
personligt ombud, Fountain
House, arbetsformedling, och
socialférvaltning. Vid den sista
traffen arrangerade deltagarna
en avslutningsfest.

Patienters erfarenheter

Det tema som framkom i analy-
sen av patienters erfarenheter av
personcentrerad halsoutbildning
i grupp var att deltagarna upplev-
de “Halsoprocesser” i samband
med personcentrerad halsout-

bildning i grupp ”. Temat byggde
pa tre huvudsakliga kategorier:

1) Stimulerande innehall under
grupptraffarna, 2) Personlig
utveckling och 3) Jamlik gruppge-
menskap.

Deltagarna resonerade under
fokusgruppsintervjuerna sig fram
till insikten om att det faktiskt var
de sjdlva som beslutat vad hélso-
gruppstraffarma skulle innehalla.
Detta var en insikt som de inte
reflekterat Over under sjalva
grupptréffen. Aven andra studier
har visat att just delaktighet i
beslutsprocesser ar en viktig del
av personcentreade insatser lik-
som att denna delaktighet tréanar
och starker sjalvkanslan liksom
férmagan att fatta egna beslut.

Personalens erfarenheter
Analysen av personalens erfaren-
heter av person-centrerad hal-
soutbildning i grupp visade tre
kategorier: 1) Ansvarsfordelning
mellan vardgivare, 2) Underlat-
tande faktorer for utveckling och
3) Betydelsen av dialog. Dessa
kategorier formerade temat
“Forutsattningar for personcen-
trerad vard”.

De tillfragade i personalen pa

de kommunala sarskilda boen-
dena upplevde svarigheter att
genomfora den personcentre-
rade halsoutbildningen i grupp
da denna inte prioriterades
ekonomiskt inom kommunens
verksamhet, detta marktes bland
annat genom att man hade svart
att fa maojlighet att avsatta tid

till medverkan halsoutbildnings
grupperna.

Kommunpersonalen uttryckte
ocksa att de i samband med hal-
sogruppstraffarna fatt insikt om
att de var mycket mer rutinorien-
terade i sin dagliga verksamhet
an de varit medvetna om och
inte alls sa personcentrerade
som de tidigare hade trott. De
menade ocksa att dialogen ar
avgorande bade mellan personal
inom den egna gruppen och
mellan personal inom region och
kommun. Personalen beskrev
att dialogen med deltagarna ar
viktig for att beslut om innehall
och malsattningar i utbildningen
ska kunna fattas gemensamt i
gruppen.

Narstaendes erfarenheter har
annu inte undersokts och detta
ar ett viktigt arbete som aterstar
att genomfora.

LAS MER

Calton, T., Cheetham, A., D'Silva, K., & Glazebrook, C. (2009). Interna-
tional schizophrenia research and the concept of patient-centered-
ness: an analysis over two decades. International Journal of Social

Psychiatry, 55, 2, 157-69.

Jormfeldt, H., Brunt, D., Rask, M., Bengtsson, A., & Svedberg P. (2012).
Experiences of a person-centred health education group inter-
vention. A qualitative study among people with a persistent mental
iliness. Issues in Mental Health Nursing, 33 (4), 209-216.

Jormfeldt, H., Rask, M., Brunt, D., Bengtsson, A., & Svedberg, P.
(2013). staffs’ experiences of a person-centered.

NARRATIVE NURSING

NORDIC CONFERENCE OF MENTAL HEALTH NURSING
14-16 SEPTEMBER 2016

BORSHUSET — MALMO
WWW.NARRATIVENURSING.SE

ARRANGERAS AV PRF OCH PSSN

Psykiatriska
Riksforeningen
for Sjukskoterskor

www.flickr.com/photos/daniellarsson www.creativecommons.org/licenses/by/2.0/



20

text BRITT-MARIE LINDGREN

En av huvudtalarna vid PRFs arskonferens var psyklatrlswkskoterskan

i O ___E s

Britt-Marie Lindgren, lektor i omvardnad vid Umea universitet och

vice ordforande i PRF. Hennes foredrag hade titeln

"Nar oordning karaktdriserar vardagen i psykiatrisk

heldygnsvard — en utmaning for psykiatrisjukskoterskan”.

PSYCHE 2 2015

VID PSYKIATRISKA RIKSFORENING-
EN for Sjukskoterskors arskon-
ferens hade jag férmanen att

fa avsluta tva intensiva dagar
med foreldsningar, work-shops,
utstallningar och rundvandring i
Psykiatrins hus. Foredraget skulle
handla om vilka utmaningar som
den specialistutbildade sjuksko-
terskan inom psykiatrisk vard
stalls infor och hur hen kan be-
méta dem. Pa tal om utmaning,
ar det mojligt att fa ihop nagot
enhetligt nar de verksamheter vi
verkar inom &r sa olika och har sa
vitt skilda forutsattningar!? Jag
hade ingen som helst ambition
att komma med nagra svar utan
snarare att vacka tankar och
forhoppningsvis inspiration till
utveckling.

Forskning visar att vardper-
sonal inom psykiatrisk vard har
ideal omkring hur de skulle vilja
arbeta men att de méter en vard-
verklighet dar deras ideal dr svara
att forverkliga. | en av de studier
som jag sjalv gjort tillsammans
med bland andra Ulla Hallgren
Graneheim framkom att det till
exempel handlar om bristen pa
tid for dialog och interaktion,
otydliga roller mellan olika vard-
verksamheter och kénslor av att
inte racka till.. Andra forskare har
gjort intervjuer med psykiatri-
personal dar det framkom att
de kan befinna sig i etiskt svara
situationer som, om de inte far
dela svarigheterna med kollegor i
kollegiala samtal eller i handled-
ning, kan ge samvetsstress. Det
handlar om situationer dar de
inte kande sig “tillrackligt bra”
eller dar de inte kdnde att de
gjorde sa gott de kunde. Jag kan
ténka mig att vi ar manga som
kdnner igen oss i de har beskriv-
ningarna och att det ar nagot

som paverkar oss i det dagliga
arbetet med de personer med
psykisk ohalsa som vi méter. Vad
kan vi da gora?

Manga utmaningar

| mitt foredrag tog jag avstamp

i de erfarenheter jag har med
mig fran observationer inom
psykiatrisk heldygnsvard som jag
genomforde under min dokto-
randutbildning. Jag genomforde
dels generella observationer

pa tva avdelningar med ut-
gangspunkt i det dagliga livet pa
avdelningen, och dels observe-
rade jag interaktionen mellan
kvinnor som vardades for sitt
sjalvskadebeteende och deras
vardare. Vilka var da utmaning-
arna for psykiatrisjukskoterskan
i omvardnaden av personer med
sjalvskadebeteende? Ett enkelt
svar pa den fragan ar—de var
manga!

Den forsta utmaningen, som
jag ser det, handlar om bland-
ningen av personer som vardas
pa en psykiatrisk avdelning. |
mina studier deltog sex kvinnor
med sjalvskadebeteende, varav
tre vardades enligt LPT och tre
enligt HSL. Kvinnorna fick sjalva
uppge vilka diagnoser de hade,
och det framkom da att de hade
mellan noll och tre diagnoser
vardera; personlighetsstorning,
atstorning, bipolar sjukdom,
angestsyndrom, psykos, depres-
sion och Aspergers syndrom.
Ovriga personer som vardades pa
avdelningarna hade ocksa olika
former av psykisk ohalsa och de
vardades antingen frivilligt eller
mot sin vilja. Hur skapar vi en
andamalsenlig omvardnad som
moter varje persons behov?

En andra utmaning visade sig i
de generella observationerna av

dagligt liv i psykiatrisk heldygns-
vard som visade att det handlade
om att vara omgiven av oordning.
Vardmiljon pa avdelningarna

var manga ganger ganska stokig;
mycket ljud till exempel fran
dorrklockan, telefonen, nycklar
som skramlar och sa vidare.
Maénniskor passerade in och ut
fran avdelningen, manga ganger
utan att man visste vilka de var
och vad de gjorde dar. Det kunde
ocksa handla om medpatienter
som var aggressiva eller hotfulla
mot saval patienter som perso-
nal. Vid sadana tillfallen, da ocksa
larmet gick och personal fran
andra avdelningar skyndade till,
kunde det innebéra att kvinnor-
na fick sa kallade flashbacks till
tidigare erfarenheter av tvangs-
atgarder som upplevdes mycket
jobbigt. Denna roriga och oroliga
miljo innebar ocksa problem att
varva ner och det var ocksa svart
att fa lugn och ro att sova om
natterna. Vad kan vi gora at det?

Inkonsekventa regler

Ytterligare utmaningar handlade
om att det fanns manga regler
och rutiner pa avdelningarna vars
uttalade syfte vanligen var att
erbjuda trygghet. Sa kunde det
ocksa vara nar personerna forstod
varfor, alltsa nar regler och rutiner
fyllde ett syfte som var begripligt
och nar de foljdes. Det handlade
till exempel om ramar fér mat
och sovtider, mediciner/vid
behovs-mediciner, besokstider,
visitering, tider for utevistelse/
frigang, inlasning av vardesaker,
tandare, saker som man kan
skada sig med, dator, telefon och
sd vidare. Problemen uppstod
nar i stort sett samma regler och
rutiner inte foljdes och nar det
inte gick att forsta varfor sa »

PSYCHE 2 2015

21



»upplevdes de som inkonsekven-
ta och erbjod snarare otrygghet.
Hur gor vi for att hantera detta?
Dagligt liv pa avdelningarna
handlade mycket om vantan.
Kvinnorna vantade tillsammans
med andra men de vantade ocksa
i ensamhet. Vantan handlade
om att vanta pa besked om till
exempel behandling, lakemedel-
sandringar, permission, besked
fran boendehandldggare och
sa vidare. Tiden fylldes med
sallskapsspel, oftast tillsammans
med medpatienter, eftersom det
erbjods valdigt lite andra aktivi-
teter pa avdelningarna. Ett annat
satt att hantera vantan var att
halla sig undan for att inte vara i
vagen. Risken att bli bortglomd
var stor nar de inte var “synliga”
pa avdelningen. Aven detta en
utmaning som jag ser det!

Hopploshet och hopp

En stor utmaning var att det var

i den har miljon som kvinnorna
med sjalvskadebeteende och de-
ras vardare skulle interagera med
varandra. Vilka roller tar vi och
hur paverkar det omvardnaden?
For vardarna dominerade en fost-
rande respektive en stddjande roll
och for kvinnorna dominerade en
offer roll respektive en expertroll.
Vardarna saval som kvinnorna tog

och fick de respektive rollerna i
interaktion med varandra i olika
situationer. Inom de olika rollerna

LAS MER

fanns en hierarkisk ordning, en
jamstalld position och en under-
ordnad respektive en éverordnad
position. Interaktionen mellan
en fostrande vardare och en
kvinna som var expert eller ett
offer beskrevs av bada parter som
overvagande otillfredsstallande.
Rigida regler pa vardavdelningen,
bristande respekt for varandra lik-
vdl som en icke-lyssnande hallning
bidrog till den oftillfredsstallande
interak-tionen. Interaktionen
mellan en stédjande vardare
och en kvinna som offer starkte
kvinnans underordnade position
och majliggjorde for henne,
och for vardarna, att gomma sig
bakom regler och begransningar.
Interaktionen mellan dessa roller
var komplicerad och ingav hopp-
|6shet bland deltagarna. Hur kan
vi arbeta for att slippa detta?
Interaktionen mellan en stod-
jande vardare och en kvinna som
expert beskrevs som mer jamlik
och mer tillfredsstallande. Nar
interaktionen karaktariserades av
en kdnsla av gemenskap beskrevs
den mer jamlik. Det var viktigt att
bemota varandra med respekt
och att ta hansyn till kvinnornas
egen styrka, méjligheter, kunskap
om sig sjdlv samt att lyfta fram
hennes rétt att identifiera och
uttrycka sina behov. Interak-
tionen mellan dessa roller var
tillfredsstallande och framjade
hopp bland deltagarna. Det gar

alltsa att skapa en bra grund for
en god omvardnad!

Lat alla blommor blomma

Vad blir da min slutsats av allt

detta och hur kan vi da formu-

lera psykiatrisjukskoterskans
utmaningar? Jag ska forsoka gora
det med hjalp av en liknelse; Lat
alla blommor blomma men satt
ramar for rabatten...

Som jag ser det sa ar den stora
utmaningen for psykiatrisjuk-
skoterskan att lata alla blommor
blomma — det vill saga varje
blomma (patient saval som ar-
betskamrat) ar unik och behover
sina speciella forutsattningar vad
galler jordman, naring, varme
och vatska for att kunna vaxa och
utvecklas. Det kan |ata som en
utopi men jag tror inte att det ar
det, finns det bara minsta lilla liv
sa finns det en gnista hopp!

Nagra fragor som jag hoppas
att ni tar med er och fortsatter
diskutera ar:

B Hur kan jag som psykiatrisjuk-
skoterska gora pa min arbets-
plats for att skapa forutsatt-
ningar for alla blommor att
vaxa?

Hur anlagger jag rabatten for

att alla blommor ska komma

bast till sin ratt?

Vilken typ av jordman, varme,

sol och naring kravs for att

varje blomma ska fa de basta
forutsattningarna?

Samordnad
Individuell Plan
— utifran brukarens behov

Arbetar du i sjukvard och socialtjanst?
Da ska du vid behov samordna dina
insatser med en Samordnad Individuell
Plan (SIP). Informera dig och dina brukare
om denna mojlighet!

2% REGION

A¢X VASTERBOTTEN

PrinSIP! Socialpsykiatriskt
kunskapscentrum i Viisterbotten,
Region Visterbotten,
www.i-nod.se/sip

Dags att soka
STIPENDIUM

Styrelsen for Psykiatriska Riksforeningen for Sjuksko-
terskor behandlar stipendieansokningar tva ganger per
dr i januari och september. Ansokan ska vara styrelsen
tillhanda senast den 15 januari respektive 15 augusti. Som
medlem sedan minst ett ar kan du soka stipendium.
Andamélet ska vara att framja forskning, utveckling och
uthildning inom psykiatrisjukskoterskans omrade eller att
frdmja psykiatrisjukskoterskans yrkesfunktion.

Ansokan ska vara skriftlig och innehalla namn, person-
nummer, adress och for vilket dndamal stipendiet soks.
Vidare ska ansokan innehalla en specificerad kostnads-
herdkning och om man sokt andra bidrag eller stipendier.
Géller det en kurs ska kopia pa kursprogrammet bilaggas
ansokan. Dessutom ska ansokan innehalla forslag till
spridning av inhdmtade kunskaper, exempelvis artikel

i Psyche, seminarium eller bidrag till studiedagar. Vid

ej genomford aktivitet ska erhallet belopp dterbetalas.
Stipendier kan inte sokas for av PRF anordnade kurser/

Psykiatriska
Riksforeningen
for Sjukskoterskor

FORSKARE?

BLIMEDLEM | PRF:S NATIONELLA FORSKARNATVERK

Psykiatriska Riksforeningen for Sjukskoterskor har sedan 2009 ett nationellt ndtverk av forskande
sjukskdterskor inom omradet psykiatrisk omvardnad. Ett huvudsakligt syfte med PRF:s Nationella
forskarnatverk ar att understodja ett kreativt och néra samarbete mellan linisk omvardnad
och vetenskaplig kompetens. Vi vill lyfta fram och starka den kliniska omvardnadens forank-
fing i vardforskning och evidenshaserad vard och hidra till att starka kvaliteten i den praktiska
omvardnaden. Forskamatverket fungerar ocksa som en resurs till Psykiatriska Riksforeningen for
Sjukskdterskor vid exempelvis framskrivning av remissvar, medverkan i nationella arbetsgrup-
ner, workshops och hearings dar srskild psykiatrisk omvardnadskompetens behovs.

Natverket har idag cirka fyrtio forskande specialistsjukskaterskor inom det psykiatriska omvard-

Graneheim, U.H., Slotte, A., Markstrom Safsten, H. & Lindgren, B-M. (2014) Contradictions between ideals and reality: regis-
tered nurses’ experiences of dialogues with in-patients in psychiatric care. Issues in Mental Health Nursing, 35, 395-402. doi: konferenser.
10.3109/01612840.2013.876133.

nadsfaltet varav flertalet ar disputerade. Den kompetens som finns samlad hos saval praktiskt
verksamma sjukskterskor som aktiva forskare inom psykiatrisk omvardnad spelar en avgérande
roll for att framja patienters hélsa inom psykiatrisk vard och narliggande omraden. F6r medver-
kan i forskarndtverket kravs medlemskap i Psykiatriska Riksforeningen for Sjukskoterskor och
aktivt pagaende forskning inom psykiatrisk omvardnad.

Malsattningen ar att kunna dela ut stipendium om totalt 15

Lindgren, B-M., Aminoff, C. & Graneheim, U.H. (2015) Features of everyday life in psychiatric inpatient care for self-harming: .
000 kr under verksamhetsaret 2015.

an observational study of six women. Issues in Mental Health Nursing, 36, 82-88. d0i:10.3109/01612840.2014.941077.

Lindgren, B-M., Oster, I, Astrém, S. & Graneheim, U.H. (2011) ‘They don’t understand... you cut yourself in order to live.’
Interpretative repertoires jointly constructing interactions between adult women who self-harm and professional caregivers.
International Journal of Qualitative Studies on Health and Well-being, 6, 7254 - doi: 10.3402/ghw.v6i3.7254.

VALKOMMEN MED DIN STIPENDIEANSOKAN!

Psykiatriska Riksforeningen for Sjukskoterskor
Dahlqvist, V., Soderberg, A. & Norberg, A. (2009) Facing inadequacy and being good enough: psychiatric care providers’ ¢/o Henrika Jormfeldt
narratives about experiencing and coping with troubled conscience. Journal of Psychiatric and Mental Health Nursing, 16, Braddared, 310 38 Simlangsdalen

Psykiatriska J

242-247. o suraareseer| henrika.jormfeldt@psykriks.se

Ansokan till forskarnatverket sker via Psykiatriska Riksforeningen for

sjukskoterskors hemsida www.psykriks.se. Fragor besvaras av natverkssamordnare
Henrika Jormfeldt pa henrika.jormfeldt@psykriks.se.
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PENGAR.
VANNER OCH

PSYRKISKA
PROBLEM

text INGEMAR LJUNGQVIST

Kan fler manniskor aterhdmta sig fran psykiska problem om de far starkt ekonomi och ett

mer socialt liv? Ingemar Ljungqvist, psykiatrisjukskoterska och forskarstuderande, skriver om

en studie i Blekinge som har undersdkt denna fraga och visat att battre ekonomi fér perso-

ner med allvarliga psykiska problem kan leda till betydande férbattringar av deras psykiska

tillstand och sociala situation.

MANNISKOR MED ALLVARLIGA
psykiska funktionshinder harien
rad studier visat sig ha en sdmre
ekonomi jamfort med andra
grupper i det svenska samhallet,
inklusive andra grupper med
funktionsnedsattningar. Studier
patalar dven att deras ekonomis-
ka tillstand forsamrats under de
senaste artiondena. Svara ekono-
miska levnadsvillkor, utéver den
psykiatriska problematiken, har
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visat sig kunna leda till ensamhet
och social isolering. Social isole-
ring kan leda till en forsamring av
individens psykiatriska tillstand
och psykosociala situation. Detta
innebéar en segregering som star
i motsats till de stravanden efter
normalisering av levnadsvillko-
ren for denna grupp, som varit
ledande bade pa nationell och
pa lokal niva. Studier pekar dven
pa att en forbattrad ekonomi kan

spela en viktig roll for aterhamt-
ningsprocessen for denna grupp.
En tidigare studie i Blekinge
visade pa samma situation bland
brukare.

Vid Blekinge kompetenscenter,
Landstinget Blekinge, har bedri-
vits ett forskningsprojekt, ”Peng-
ar, vanner och psykiska problem”.
Projektets syfte var att underso-
ka foljderna av en forbattrad pri-
vatekonomi for manniskor med

allvarliga psykiska storningar/
funktionsnedsattningar vad
galler deras socialia liv, symptom
och funktionsniva.

Mindre slutenvard

Projektet byggde pa den kunskap
som samlades in under ett tidiga-
re projekt i USA och fokuserar pa
att ge personer som ar i kontakt
med socialpsykiatriska verksam-
heten i Karlskrona kommun

500 kronor i aktivitetsbidrag
under nio manader. Samtliga
medverkande har skattats

innan studiens start, mot slutet
av insatsperioden samt sex
manader efter insatsperiodens
slut. Skattningarna genomfors i
samverkan med den psykiatriska
vardorganisationen och méter
symptom, funktion, sjalvbild
samt socialt natverk. | Ronneby
kommun har motsvarande grupp
personer erbjudits att medverka
i studiens skattningsdel som
jamforelsegrupp, de har alltsa
inte fatt nagot aktivitetsbidrag.
Sexton intervjuer med deltagare
i insatsgruppen i Karlskrona har
dessutom genomforts vid de tre
skattningstillfallena.

Resultaten ar anmarknings-
varda. Signifikanta forbattringar
kunde noteras i insatsgruppen
vad géller symptom som depres-
sion och angest. Deltagarna i den

...deltagarna i den gruppen var
mer tillfredsstallda med sitt
natverk och hade en battre

sjalvbild. Inga skillnader kunde

noteras i jamforelsegruppen...

gruppen var mer tillfredsstallda
med sitt natverk och hade en
battre sjalvbild. Inga skillnader
kunde noteras i jamforelsegrup-
pen. Slutenvardskonsumtionen
minskade med 32 procent under
insatsperioden. | intervjuerna
beskrevs dynamiken mellan
brist pa pengar och tilltagande
isolering och mellan forbatt-

rad ekonomi och 6ppning mot
ett socialt liv. Samtidigt visade
intervjupersonerna pa en vardag
dar de lyckades hitta olika satt
att handskas med sin relativa
fattigdom i vardagen. Pa sa

satt kunde de visa att trots sina
psykiska problem férmadde de
hantera en vardag praglad av
stora svarigheter.

Kan en battre ekonomi hjalpa
manniskor med allvarliga psy-
kiska problem till att utveckla
sina relationer med andra? Var
studie visar tydligt att sa ar fallet.

Inte for alla. Och inte lika mycket.

Men manga utvecklar flera och
mer tillfredstallande sociala
relationer nar deras ekonomi
blir battre. Markligast och for
0ss mest ovantat (det var inte
sa mycket pengar och studien
varade bara i nio manader), var
att dven den psykiatriska sluten-
vardskonsumtionen paverkades
och minskade kdnnbart. Det
galler inte for alla, men for till-

rackligt manga for att det skulle
bli statistiskt signifikant.

Sociala insatser viktiga

Var slutsats ar darfor att en
battre ekonomi for personer
med allvarliga psykiska problem
och langvarigt dalig ekonomi kan
leda till betydande forbattringar
av deras psykiska tillstand och
sociala situation. Detta bekraftar
de resultat som uppnaddes i den
amerikanska randomiserade
kontrollerade studien som vi
inspirerades av. Pengar ar inte
lycka. Men forskning pekar pa att
en battre ekonomi kan vara ett
verktyg for personer med allvarli-
ga psykiska problem att forbattra
sin halsa.

Pengarna forklarar inte hela
vart resultat. Aven den upp-
marksamhet som de som deltog
i projektet fick och projektet i
sig paverkade resultaten. Att
motas av positiva forvantningar
kan ha spelat en viss roll. Sa ar
det troligtvis. Men det betyder
att psykosociala faktorer, pengar
och positiv uppmarksamhet, kan
paverka centrala aspekter av den
problematik som personer med
allvarliga psykiska “sjukdomar”
har. Symptom och andra svarighe-
ter som medicineringen, terapier-
na och rehabiliteringsinsatserna
inte hade kunnat hjalpa med.

Det betyder att en forbattring
av den psykosociala situationen,
som manga manniskor med
allvarliga psykiska problem lever
i, kan leda till minskade lake-
medelskostnader och minskade
kostnader for sluten psykiatrisk
vard.

Det betyder att vi kanske bor-
de borja férhalla oss kritiskt till
de dominerande beskrivningarna
av dessa manniskor som “passi-
va”, "tillbakadragna”, “stérda i sin
férmaga och lust att skapa socia-
la relationer” och med bristande
"realitetsanpassning”.

Dessa egenskaper kan drabba
manniskor i en krissituation, men
manniskor forblir ssmmansatta,
med brister och formagor dven i

sadana tillstand. Dessa egenska-
per ar kanske inte alltid symptom
pa nagon mystisk “sjukdom”,
utan féljderna av sociala villkor
som de lever under.

Det betyder att sociala insatser
kan vara en effektivare behand-
ling, med farre biverkningar an
lakemedlen foér personer med
allvarliga psykiska problem. Det
kanske vore dags for “psykiatrin”
att borja mota personer med all-
varliga psykiska problem i deras
egna sociala sammanhang. Dags
for stat, kommun och landsting
att borja formulera generella
|6sningar pa dessa manniskors
situation istallet for att indivi-
dualisera misarens foljder och
psykiatrisera dem var for sig.

LAS MER

Topor, A., Ljungqvist, I., Bohman, L., Malmborg, A., & Quijote, J.
(2015). Pengar, vanner och psykiska problem: Det sociala livet,
privatekonomin och psykisk halsa —en insatsstudie i "Supported
Socialization”. Blekinge kompetenscentrum rapport 2015:2.

www.ltblekinge.se/bkc
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| borjan av februari landade psykiatrisjukskoterskan Anne Karin Hoglund hem-

ma i Goteborg. Hon hade da befunnit sig i eboladrabbade Liberia sedan sep-

tember pa uppdrag av Myndigheten for Samhallsskydd och Beredskap (MSB).

sykiatrisjukskoterska

text SEBASTIAN GABRIELSSON

EBOLA

DEN 9 MAJ forklarade WHO
Liberia officiellt fritt fran ebola.
Enligt Lakare utan granser ar
Liberia det land i Vastafrika som
drabbats hardast av ebolaepi-
demin. Fler an 10 500 personer
insjuknade och éver 4 700 dog.
Situationen i landet var varst
mellan augusti och oktober forra
aret. Narmare 200 liberianska
hadlsoarbetare har détt av ebola
och epidemin har forsvagat
landets redan skéra sjukvards-
system.

Du har deltagit i MSB:s in-
sats i Liberia med anledning

av ebolautbrottet i Vastafrika.
Varfor behovdes det en psykia-
trisjukskoterska i det arbetet?

Det behovdes en psykiatrisjuk-
skoterska bade for att ta hand
om den egna personalen och
som stod for det psykosociala
teamet pa den Ebolaklinik som
MSB stottade.

Mitt uppdrag innebar att ha
stod-/avlastningssamtal, ha koll
pa och vid behov forbattra den
psykosociala arbetsmiljén och
uppratta en plan for psykosocialt
omhéndertagande av personalen
vid skador, olyckor och trauman.

..jag utbildade aven lokal personal
och byggde upp lokala kontaktnat...

Jag ansvarade dven for att utbil-
da och informera om psykiska
reaktioner vid pafrestningar
och satt att hantera egna och
andras reaktioner. Jag utbildade
aven lokal personal och byggde
upp lokala kontaktnat mellan
mental health-teamet och lokala
socialarbetare i de omraden dar
det fanns smittade. | kontakten
med anhoriga under och efter
omhéandertagandet av patienter
var min uppgift att stodja.

Hur kommer det sig att just du
blev aktuell for detta uppdrag?
Jag ar med i den nationella stod-
styrkan och finns darfér i MSB:s
"personalpool”.

Stodstyrkan arbetar pa upp-
drag av Utrikesdepartementet
och ska fungera som stod for
utlandsmyndigheter och néd-

RAMPEN
MOT

stallda i en situation dd manga
manniskor med hemvist i Sverige
drabbas av en allvarlig olycka
eller katastrof i utlandet. Stod-
styrkan bestar av omkring 250
personer fran MSB, Socialstyrel-
sen, Rikskriminalpolisen samt
Svenska Kyrkan, Roda Korset och
Radda Barnen.

Har du nagon sarskild erfaren-
het eller utbildning som du har
nytta av i detta arbete?

Nar tsunamikatastrofen drabba-
de sa manga svenskar i Thai-
land skickade MSB (d&varande
Raddningsverket) ut ett nédrop
till alla frivilligorganisationer och
andra intressenter i Sverige. De
bad om hjalp med det psyko-
sociala stodet for svenskar pa
plats i Thailand. | Sverige fanns
kommunernas POSOM-grupper

OLA
RESPONSE T AM
Authorized Vehlcle

EBOLA IS

e sy -‘-F

Vst by
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Anne Karin H6églund &ar psykiatrisjukskoterska med tjénst pa sjukvardsradgivningen i Uddevalla och vice ordforande i Vardforbundet Vastra Gotaland.

och i landstingen PKL, men det
saknades en organisation som
kunde fungeraiandra lander.
Roda Korset svarade att deras ut-
bildare i ”Kris och Medmanskligt
Stod” och “Det goda samtalet”
var en grupp dar man skulle
kunna hitta frivilliga med ratt
kunskap - och jag var en av dem.

Radda Barnen och Svenska
Kyrkan var de tva andra organisa-
tionerna som hérsammade ropet
om hjalp och som tillsammans
med Roda Korset kom att be-
manna det psykosociala stodet
i Thailand under det forsta aret
efter tsunamin. Sjalv var jag dar
tre ganger for Svenska Réda Kor-
set: en vecka efter katastrofen,
efter ett halvar och efter ett ar,
sammantaget tre manader.

Efter detta bildades den
svenska stodstyrkan dar jag ar

med och far utbildning och fort-
bildning varje ar, plus att vi har
ovningar tillsammans.

Vilka sarskilda utmaningar har
uppdraget i Liberia inneburit
for dig?

Varmen nar man jobbar i skydds-
utrustning har inneburit en ut-
maning. Det har ocksa varit
tungt att behdva avvisa patienter
med andra sjukdomar &n ebola.
Detta var vanligast i borjan av
uppdraget nar annan sjukvard
var obefintlig. Barn som dor ar
alltid svart att hantera.

Sen har det varit svart att inte
kunna goéra mer for de lokalan-
stéllda och deras arbetsforhal-
landen som brister nar det galler
|6n, arbetstider, arbetsmiljo,
mojlighet till fast anstallning,
arbetsavtal med mera.

Radda Barnen och Svenska Kyrkan var
de tva andra organisationerna
som horsammade ropet om hjalp...

LAS MER

Anne Karins dagbok fran Liberia: www.vardforbundet.se/Om-Vard-
forbundet/Lokala-avdelningar/vastra-gotaland/Artiklar/Anne-Ka-
rins-dagbok-fran-Liberia/

Nationella stddstyrkan: www.socialstyrelsen.se/omsocialstyrelsen/
kris/stodstyrkan

MSB:s arbete mot ebola: www.msb.se/ebola
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www.psykriks.se
www.facebook.com/psykriks
www.twitter.com/psykriks
styrelse@psykriks.se
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c/o Henrika Jormfeldt
Braddared, 310 38 Simlangsdalen

Bankgiro: 5118-1592
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henrika.jormfeldt@psykriks.se

VICE ORDFORANDE

Britt-Marie Lindgren

Umeg3, tel 070-643 33 08
britt-marie.lindgren@psykriks.se
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Maria Aling
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Karl-Henrik Forsman

Jonkoping, tel 070-6311893
karl-henrik.forsman@ psykriks.se

LEDAMOT

Hampus Martinsson

Véxjo, tel 070-915 24 15
hampus.martinsson@psykriks.se

SEKRETERARE

Eva Lindgren

Luled, tel 070-292 93 42
eva.lindgren@psykriks.se

LEDAMOT

Hemsidesansvarig

Joachim Eckerstrém

Stockholm, tel 0739-31 40 55
joachim.eckerstrom@psykriks.se

LEDAMOT
Erik Rask
Varberg, tel 070-9967120
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PRF:s styrelse 2015. Bakre raden: Joakim Eckerstrom (ledamot), Hampus

Martinsson (ledamot) och Karl-Henrik ”Kalle” Forsman (ledamot). Frimre
raden: Eva Lindgren (ledamot/sekreterare), Ewa Langerbeck (ledamot/
kassér), Henrika ”Heffa” Jormfeldt (ordférande), Maria Aling (ledamot) och
Britt-Marie ”Bitte” Lindgren (vice ordférande). Infilld: Erik Rask (ledamot).

Nya i styrelsen

I samband med arskonferensen i Uppsala holls dven

arsmote i PRF. Till nya ledamoter i styrelsen valdes

Eva Lindgren, Joachim Eckerstrom och Erik Rask. Se-

bastian Gabrielsson och Jonna Jarvsén stallde inte

upp for omval till styrelsen och tackades for sina

insatser.

Eva Lindgren, 54 ar fran Lulea,
har tagit pa sig uppdraget som
sekreterare:

—Jag ar gift och har 3 vuxna
barn och tva hundar. Ett stort
intresse ar att vara ute i naturen
bade sommar och vinter. Pa
hostkanten vandrar jag gérna i
fjallen. Den har varen har vi ock-
sa kopt en husbil och jag langtar
tills vi far ge oss ut pa nya aventyr
med den i sommar.

—Jag tog min examen som
sjukskoterska 1985 och har
sedan dess mest arbetat inom
Barn- och ungdomspsykiatrin
slutenvard. De senaste dren
inom BUP arbetade jag som
enhetschef for slutenvardsav-
delningen pa Sunderby sjuk-
hus. Ar 2010 borjade jag som
doktorand vid Luled tekniska
universitet, LTU, avdelningen for
omvardnad och disputerade i
december 2014. Nu arbetar jag
som universitetslektor vid LTU.
| mitt avhandlingsarbete har jag
intervjuat unga vuxna om deras
upplevelser av att fa vard inom
BUP och vuxenpsykiatrin och
om overflyttningen fran BUP il
vuxenpsykiatrin nar de fyllde
18 ar. Jag har ocksa intervjuat
narstaende (foraldrar) om deras
upplevelser av fordldraskap
till en ung vuxen med psykisk
ohalsa.

—Jag hoppas kunna bidra med
min erfarenhet av ledarskap och

barn- och ungdomspsykiatri i
styrelsearbetet.

Joachim Eckerstrém, 32 ar och
fran Stockholm, kommer att vara
hemsidesansvarig och delaktig i
arbetet infor den nordiska konfe-
rensen 2016:

— Det ar med en stor gladje
och &ra som jag antar styrelse-
uppdraget inom PRF. Eftersom
jag ar andra generationens psy-
kiatrisjukskoterska, kande jag val
till féreningen innan jag paborja-
de utbildningen till sjukskoterska.
Fritiden spenderas garna med
familjen och vénner. Sedan var
son féddes har motorcykeldkan-
de bytts mot barnlekar och vid
de tillfallen da egentid uppstar
hander det att jag ibland tecknar,
var god se www.eckerstromart.
com.

—Jag ar for narvarande
anstalld som vardutvecklare
i Norra Stockholms psykiatri
och arbetar bland annat med
att skriva omvardnadsdelarna i
de regionala vardprogrammen
at Stockholms lans landsting.
Tidigare har jag arbetat som
forskningssjukskoterska pa Cen-
trum for psykiatriforskning och
som psykiatrisjukskoterska pa S:t
Gorans sjukhus och Ersta. Jag ar
specialistsjukskoterska i psykiatri
och har en magister i omvard-
nad. Grundutbildningen laste jag
i Jonkoping och specialistutbild-

ningen pa Ersta Skondal. Jag har
ocksa deltagit i en forskarskola
inom klinisk psykiatri vid KI.
—Jag har ett stort intresse for
att vidareutveckla och fortydliga
psykiatrisk omvardad samt speci-
alistsjukskoterskans roll. Hoppas
att mitt engagemang for dessa
fragor bade kan vara styrelsen
och medlemmarna till gladje.

Erik Rask, 35 ar fran Varberg,
kommer som styrelseledamot
bland annat vara delaktig i arbe-
tet med hemsidan och arskonfe-
rensen i Goteborg:

—Jag bor med fru och dotter
utanfor Varberg. Idag arbetar jag
inom heldygnsvarden i Varberg
pa Avdelning 23, med inriktning
psykos. Jag pluggade till sjuksko-
terska i Boras och borjade efter
examen jobba pa psykiatrin vid
Sédra Alvsborgs Sjukhus. Redan
da blev det fokus pa omvardnad
vid psykos. Laste ganska omgaen-
de i Goteborg till specialistsjuk-
skoterska i psykiatri och flyttade
darefter hem igen till Halland.
Engagerade mig i Vardférbundet
nagra ar parallellt med mitt arbe-
te varefter det fackliga engage-
manget sa smaningom overgick
till politiskt engagemang som
fritidspolitiker i Varberg.

— Bristen pa sjukskoterskor och
specialistutbildade sjukskoter-
skor har under lang tid blivit allt
mer pataglig. Nu kdnde jag att
det ater var dags att engagera sig
for professionens villkor. Genom
uppdraget i PRF vill jag bidra
till att specialistsjukskoterskans
roll blir tydligare med ett storre
ansvar for omvardnadens utveck-
ling i halso- och sjukvarden samt
dess betydelse for vart samhalle i
férandring.

Hearing om psykisk halsa

TEXT MARIA ALING

Den 27 april deltog Maria Aling som PRF:s repre-

sentant vid en hearing om framtidens utmaningar

avseende psykisk halsa anordnad av Gabriel Wik-

strom, folkhalso-, sjukvards- och idrottsminister.

Vad gors och behover goras inom
det forebyggande arbetet? Vilka
tidiga insatser till barn vuxna och
aldre behovs? Vilket stod behovs
till personer med omfattande
behov? Tre paneler med inbjudna
gaster forsokte besvara pa dessa
fragor. Susanne Rolfner, specia-
listsjukskoterska i psykiatri, talade
sarskilt om de aldres behov vid
psykisk ohalsa. Gabriel Wikstrom
avslutade hearingen med en sam-
manfattning och beskrev ocksa
sitt engagemang pa omradet
genom att berdtta om sin egen ut-
mattningsdepression. Konsensus
fanns om att minska stigmatise-
ringen av psykisk ohalsa.

En fraga som inte alls belystes
var kompetensforsorjningen
inom psykiatrisk verksamhet,

dock snuddade Lars-Erik Holm,
Socialstyrelsen och Lise-Lotte
Riso Bergerlind, Vastra Gota-
landsregionen vid detta. Vid
minglet som foljde fick jag som
representant for PRF tillfdlle att
diskutera fragan vidare med sa-
val Lars-Erik Holm som Lise-Lotte
Riso Bergerlind och Kerstin
Evelius fran Socialdepartemen-
tet. Jag framforde da vikten av
att inse specialistsjukskoterskans
betydelse och att ta tillvara hens
kompetens inom saval primar-
vard som psykiatrisk verksam-
het. PRF kommer, enligt Kerstin
Evelius, att bjudas in till framtida
samtal, diskussioner och ar-
betsgrupper. Hearingen kan ses
som ett avstamp for regeringens
vidare arbete inom omradet.

LOVANDE FORSTA
STYRELSEMOTE

TEXT BRITT-MARIE LINDGREN

Den 8 -9 maj var det sa dags for den nya styrelsen

att traffas for intensivt arbete under tva och en halv

dag, denna gang i Stockholm.

Styrelsen bestar sedan arsmotet
av nio personer, fem kvinnor och
fyra man, med olika erfarenhet
av saval foreningsarbete som av
arbete i psykiatrisk vard. Fredag
eftermiddag tillbringades i

SSF:s fina lokaler dar vi dels gick
igenom de riktlinjer och stadgar
som vi har att forhalla oss till i
vart styrelsearbete, dels hade vi
en inplanerad traff med styrelsen
for sektionen for handled-

ning i omvardnad. Den traffen
utmynnade i en del tankar kring
hur vi skulle kunna samarbeta
framoéver. Under l6rdag och

& sondag jobbade vi pd som attan

och arbetet fl6t pa bra, vi fick val-
digt mycket utrattat. Styrelsens

inre arbete delades upp mellan
oss i olika ansvarsomraden och
utvarderingen av arets arskonfe-
rens och arsmote diskuterades
igenom. Planeringen for kom-
mande arskonferens inleddes
likvdl som planeringen fér den
Nordiska konferensen som vi ar
huvudarrangor for i PSSN:s regi.
Vi agnade aven en del tid till att
fundera pa hur vi ska formulera
vilka kdrnfragor som PRF ska dri-
va framover. Givetvis sa dgnade
vi ocksa tid till att bekanta oss
med varandra och min reflektion
sahar direkt, i vantan pa flyget
hem, ar att det fortsatta arbetet i
styrelsen nog kommer att funge-
ra alldeles utmarkt!

21st International Network for
Psychiatric Nursing Research

Conference 17-18 september,
Manchester, England.

Dreilanderkongress — Pflege in
der Psychiatrie 24-25 september
Wien, Osterrike.

On the history of social practice
of psychiatric nursing and the
patients situation in psychiatric
facilities 9-11 oktober Stuttgart,
Tyskland.

European Conference on Men-
tal Health 21-23 oktober Riga,
Lettland.

European Congress on Violence
in Clinical Psychiatry 22-24 okto-
ber Kbpenhamn, Danmark

APNA Annual Congress 28-31
oktober, Lake Buena Vista, Flori-
da, USA.

Delaktighet och partnerskap i
psykiatrisk omvardnad — PRF:s
arskonferens 15 april, Goéteborg

Narrative Nursing - Nordic
Conference of Mental Health
Nursing (PSSN/PRF) 14-16 sep-
tember Malmo.
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Sjalvhjalp vid perfektionism

TITEL Nar perfektinte duger: Strategier for att hantera perfektionism

FORFATTARE Martin M. Antony och Richard P. Swinson

FORLAG Natur & Kultur
UTGIVNINGSAR 2014
RECENSENT Britt-Marie Lindgren

Boken ”Nar perfekt inte duger”
ar skriven av tva professorer,
Martin M Antony och Richard P
Swinson, och den har tilldelats
den amerikanska KBT-forening-
ens ”Seal of merit”. Det dr en
utmarkelse for bdcker med stark
férankring i kognitiv beteen-
deterapi, baserad pa beprovad
vetenskap och handfasta rad.
Boken innehaller ett antal be-
skrivningar av hur livet kan te sig
tillsammans med en person som
ar perfektionist. Perfektionisten
beskrivs som den som garna styr
och stéller krav pa hur saker och
ting ska vara utan att jamka det
minsta lilla. I sma doser finns det
naturligtvis nagot bra med ett

beteende som skapar ordning

och leder till att omgivningen blir
no6jd, menar forfattarna. Proble-
men borjar nar perfektionisten
staller krav pa sig sjalv eller andra
som ar omojliga eller nast intill
omojliga att leva upp till. De ger
en rad forslag pa strategier och
konkreta 6vningar som man

kan arbeta med for att fa bukt
med sin perfektionism. Men de
framhaller samtidigt att det inte
ar meningen att man ska forsoka
gbra 6vningarna i boken alltfor
perfekt, snarare lite operfekti-
onistiskt. Boken tar dven upp
kopplingen mellan perfektionism
och olika psykiska problem samt
visar pa hur skadligt det kan vara.
Det forsta steget i arbetet med
att bli fri fran sin perfektionism

MARTIN W, ANTONY & RECHARD P. SWINSON
MNir perfekt-inte-duger—
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ar, enligt Antony och Swinson, att
lagga marke till den. Darefter ska
man forsoka ha en optimistisk
installning. Sjalva forestallning-
en att den gar att forandra har
betydelse for resultatet. Boken
skulle kunna vara lamplig som
sjalvhjalpsbok och den kan ocksa
lampa sig for terapeuter som vill
hjalpa sina klienter med perfek-
tionism.

Spannande om kroppsuppfattning

rojekt perfeke

Om urseendekulrur

Forfattarna till boken &r verksam-
ma vid Psykologiska institutionen
vid Goteborgs universitet och
forskar kring kroppsuppfattning
fran olika perspektiv. Utifran min
egen mangariga kliniska erfaren-
het fran arbetet med foretrades-
vis unga kvinnor som lider av en
dtstorning sa var det med intres-
se som jag laste boken. Forfattar-
na beskriver, utifran aktuell forsk-
ning, hur kroppsuppfattningen
skapas under var uppvaxt fran
barndomsaren och sedan genom
hela livet och hur var omgivning
och media paverkar oss. De lyfter
fram positiva och negativa aspek-
ter av traning och idrott och det
finns ett genusperspektivgenom
hela boken. Kvinnors och mans
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utseendeideal 6ver tid proble-
matiseras likval som hur barn,
formas till att bli flickor (vackra
prinsessor) och pojkar (starka
superhjaltar). Pubertetens
kdmpiga tid med en kropp i stor
forandring lyfts upp och satts i
relation till grupptryck, missnoje
med kroppen och konsekvenser
av det. Boken innehaller dven
ett kapitel om tvarkulturella
perspektiv pa kroppsuppfattning
dar det vasterlandska idealet
satts i relation till andra ideal. |
boken finns exempel pa hur man
kan arbeta for att individer ska fa
ett mer accepterande forhall-

ningssatt till den egna kroppen.
| slutet av boken presenteras ett
omrade som benamns positiv
kroppsuppfattning. Vad ar det
som utmarker de personer

som faktiskt ar néjda med sina
kroppar och vad kan vi léra oss av
dem? Mycket spannande! Tack
vare pedagogiska beskrivningar
och ett lattillgangligt sprak kan
boken med fordel lasas av alla
som vill veta mer om kropps-
uppfattning. Boken skulle dven
kunna lasas av yrkesverksamma
som arbetar med personer som
ar missnojda med sin kropp pa
olika satt.
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UR INNEHALLET

I Anna Bjorkdahl - LUGNA RUM

1 Michael Viklund - SJALVINLAGGNING

I Niklas Andersson — LARANDE OCH VARDANDE
B Karin Ormon — ATT FRAGA OM VALD
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