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Ett natverk brukar- patient- och narstaendeféreningar inom
det psykiatriska omradet som verkar i Vastra Gotaland




Vilka ar vi?

16 foreningar for patienter, brukare eller anhériga som bildat en
paraplyorganisation

* Alla anstallda pa NSPHIG har erfarenhet av psykisk ohalsa antingen
egen eller som anhorig.

Vi arbetar tillsammans for att:

* Forbattra villkoren i samhallet for personer med psykisk
funktionsnedsattning

* Starka brukarinflytandet i psykiatrin / socialpsykiatrin
° Informera om brukarperspektivet och psykisk ohalsa
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SPELBEROENDES schlzofremforbundet

RIKSFORBUND

Intressefiirbundet fir personer med schizofreni och liknande psykoser
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Varfor ar det viktigt med brukarinflytande? Vad
betyder det att fa vara delaktig?

 Den som tar del av stddet vet bast hur det fungerar - vad som fungerar
bra eller mindre bra.

* Demokrati — varje medborgare har ratt till medbestammande

* Psykisk ohalsa innebar ofta en kontrollforlust. Att aterta makten
framjar aterhamtningen.

* Viktigt for sjalvkanslan och egenmakten.

* Delaktighet ar ocksa ett satt att motverka socialt utpekande, stigma
och sjalvstigma

* En jambodrdig dialog blir mer hallbar over tid.




Systemniva

Mojligheten att kunna paverka pa en organisatorisk och
strategisk niva, ex. vid utformande av vardprogram,
riktlinjer eller politisk paverkan.

Verksamhetsniva

Mojligheten till inflytande i beslut som rér en verksamhet, tex en
vardavdelning eller ett boende.

Individniva
Den enskildes madjlighet att paverka sin egen livssituation och det sociala stod
som hen eller nagon i dennes familj behover.
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Forutsattningar for brukar- och
patientforeningar att delta langsiktigt
och i ett tidigt skede i utvecklingsarbete

Brukarstyrd brukarrevision

Peer support

Brukarrad

Studiecirklar "Med starkare rost”
Hjarnkoll — 6ka kunskaper om psykisk
ohalsa och férandra attityder

SIP, Delat Beslutsfattande

Peer support

Foreningsaktiv

Information

Studiecirklar i egenmakt
Hjarnkoll

Manniskorattsbaserat arbetssatt
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NSPHiGs olika projekt

Brukarrevision

En brukarrevision ar en granskning av en
verksamhet som ger vard, stéd eller service
till personer med psykisk
funktionsnedsattning eller psykisk ohdlsa.
Brukarrevisionen utfors av personer med

egen erfarenhet av psykisk ohdlsa.

Foreningsutveckling

En viktig del i arbetet med att dka inflytandet
for brukare i regionen ar att stédja
foreningsarbetet. NSPHIG arbetar med att
inspirera brukare till olika satt att métas och

engagera sig pa.

Peer support

Peer Support ar en ny yrkesroll inom halso-
och sjukvard samt socialpsykiatri. Den
innebdr att personer med egen erfarenhet av
psykisk ohdlsa eller funktionsnedsattning blir
professianellt verksamma inom vard och

omsorg.

Brukarinflytande i Vastra
Gotaland

Vi arbetar med att 6ka brukarinflytandet i
Vdstra Gotaland genom att bland annat
finnas representerade i brukarrad,
arbetsgrupper, halla utbildningar fér personal

och brukare och sprida information.

Hjarnkoll

Tre av fyra har erfarenhet av psykisk ohalsa.
Trots det kan det vara svart att prata om.
Hjarnkoll arbetar for att 6ka dppenheten och

kunskapen kring vara psykiska olikheter.

Utbildningar och
studiecirklar

NSPHIG erbjuder en mangd utbildningar,
férelasningar och studiecirklar som riktar sig

till verksamheter, personal, féreningar,

brukare och patienter.
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Vagar till brukarinflytande

Niva 5

Brukare delar makt och ansvar 6ver beslutsfattande

Niva 4

Brukare involveras i beslutsfattande processer

Niva 3

Brukares asikter och synpunkter beaktas

Niva 2

Brukare far stod i att uttrycka sina asikter och synpunkter

Niva 1

Brukare blir lyssnade till

Oppningar

Moaijligheter

Skyldigheter

Ar jag beredd att dela
inflytande och ansvar med
brukare ?

Ar jag beredd att
Iata brukare delta i mina
beslutsfattande processer?

Ar jag beredd att
beakta brukares asikter och
synpunkter?

Ar jag beredd att stodja
brukare att uttrycka sina
asikter och synpunkter?

Finns rutiner som
mojliggor for brukare och
personal att dela
inflytande och ansvar dver
beslut?

Ar det ett policykrav att
brukare och personal
delar inflytande och
ansvar over beslut?

Finns rutiner som
mojliggor for brukare att
delta i beslutsfattande
processer?

Mojliggor den
beslutsfattande processen
att brukares asikter och
synpunkter beaktas?

Har jag tillgang till
aktiviteter och metoder
som stédjer brukare att
uttrycka asikter &
synpunkter?

Ar det ett policykrav att
brukare ska vara
involverade i
beslutsfattande
processer?

Ar det ett policykrav

att brukares asikter och
synpunkter ska vagas in i
beslutsfattande?

Ar det ett policykrav att
brukare ska ges stod i att
uttrycka sina asikter och
sina synpunkter?

Ar jag beredd att lyssna
pa brukare?

Arbetar jag pa ett satt
som mojliggor att brukare
blir lyssnade till?

Ar det ett policykrav att
brukare ska bli lyssnade
till?




Delat beslutsfattande — en interaktiv process

En metod och ett forhallningssatt for att dka
brukarens delaktighet i vard och omsorg. Bada
betraktas som vardefulla kunskapsbarare.
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Interaktiv process — sondera kring alternativ, ga
igenom for- och nackdelar

Modellen rekommenderas som ett genomgripande
arbetssatt for bade kommun och sjukvard




Katarina Grim, Doktor i vardvetenskap och lektor i socialt arbete,

forskare med egen erfarenhet av psykisk ohalsa

”Man vill inte komma till en Iékare som frdgar vad man vill ha fér medicin,
ungefdr som om tandlékaren skulle fréga om man vill att han borrar med eller
utan beddvning utan att forklara vad det innebdr. Det madste vara en dialog
ddr Idkaren berdttar om for- och nackdelar med olika mediciner och dédr mina
tidigare erfarenheter av olika mediciner végs in, liksom vilka biverkningar jag
just nu stdr ut med.”

http://www.uppdragpsykiskhalsa.se/wp-content/uploads/2015/12/Fran-delaktighet-till-delat-
beslutsfattande.pdf

Slutsatser fran forskning om validering av brukare som kunskapsbarare:

Brukares villighet och formaga till deltagande ar i stor utstrackning en fraga om att fa
tillrackligt med mojlighet, uppmuntran och stdd.

Kontextspecifikt beslutsstdd som metodiskt inbjuder brukare till aktivt deltagande i
varje fas i beslutsprocessen kan fungera som en vagledande struktur for att validera
brukare som kunskapsagenter

Vikten av forberedelse som fokuserar pa att uppratta samarbete och en uppféljningsfas
som mojliggdr aterkoppling och anpassningar kring det som beslutats.

https://nsph.se/podca

st/2020-02-katarina-

grim-om-delat-

beslutsfattande/



http://www.uppdragpsykiskhalsa.se/wp-content/uploads/2015/12/Fran-delaktighet-till-delat-beslutsfattande.pdf
https://nsph.se/podcast/2020-02-katarina-grim-om-delat-beslutsfattande/

Delat beslutsfattande i nio steg

1.Tyd|ig§c'jr att ett beslut behdver fattas

% Gor det tydligt vilka roller var och en har och vilka uppgifter de ska ansvara
or

3. Presentera olika alternativ

4. Ga igenom alternativens for- och nackdelar

5. Undersok patientens forvantningar, forstaelse och varderingar/preferenser
6. Vad tycker de inblandande om alternativen

/. Diskutera tillsammans och vag alternativen mot varandra

8. Fatta ett gemensamt beslut, dar patienten har avgorande makt

9. Planera hur det ska genomféras och nar det ska utvarderas

Detta dr en pagdende process, ndr uppfélining gérs eller férdndringar maste
goras, far man borja om.




Handbok for brukarinflytande NSPHiG}(

Nationell Samverkan f6r Psykisk Halsa i Goteborg

HAND

BOKI
* Ett behov av att skapa en gemensam forstaelse, struktur BRUKAR

och en konkret vagledning INFLYTANDE

Ett metodstdd fran brul orelse ol
vill organisera ett syste| skt a

starka inflytandet inom vérd och omsorg
for personer med psykisk ohdlsa

Filippa Gagnér Jenneteg
Sara Svensson
Sonny Wahistedt

Handboken finns att ladda ner pd
nsphig.se




Malgrupp och syfte NSPHiG}(

Nationell Samverkan f6r Psykisk Halsa i Goteborg

Handboken riktar sig till den som ar intresserad av att utveckla och organisera ett
systematiskt arbete for okat brukarinflytande.

Strukturen for arbetssattet utgar fran att kommun, region och, eller myndighet och
den lokala brukarrorelsen samtidigt utvecklar en form fér samverkan och skapar
aktiviteter ihop

Fokus pa forutsattningar pa verksamhetsniva eller systemniva, for att arbetet pa
individniva ska forbli hallbart och langsiktigt



Upplagg och innehall
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mojliggorare




NSPHiG .}

Nationell Samverkan f6r Psykisk Halsa i Goteborg

Kartlaggning och samordning

Bildandet av en inflytandegrupp
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Overenskommelse och arshjul

Utférande och uppfoljning ’




2. Hinder och mojliggorare for ett
framgangsrikt brukarinflytande

Medvetenhet om attityder och forhallningssatt
Systematisk anvandning av erfarenhetsbaserad kunskap
Vikten av att arbeta parallellt pa alla inflytandenivaer
Forstaelse for brukarrepresentation

Vilja att bygga langsiktiga relationer

Ekonomi i brukarinflytandearbetet

NSPHIG
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Vetenskap

Profession

Egenerfaren

!
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3. Aktiviteter for 6kat brukarinflytande

Studiecirklar
Anti-stigmaarbete och Hjarnkoll
Skapa forutsattningar for lokala foreningar att bildas och vaxa

Brukarrad -

Brukarstyrda brukarrevisioner NPT BRATESE | s
Peer Support N (3

Inflytande genom brukarrepresentanter
Styrande och stodjande dokument




Brukarstyrd brukarrevision

Exempel pa ett arbetssatt for ett okat brukarinflytande




Vad ar en brukarrevision? NSPHiG}(
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En granskning av en enhet eller verksamhet som ger vard, stéd eller

service till personer med psykiska funktionshinder, som utfors av
brukare och/eller ndrstaende.

Lds genomforda brukarstyrda brukarrevisoner pa: https://nsphig.se/projekt/brukarrevision/slutrapporter/



https://nsphig.se/projekt/brukarrevision/slutrapporter/

Varfor brukarrevision? NSPHiG>!(
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Ett viktigt underlag for att férbattra
verksamheten

Bygger pa brukarnas synpunkter

Mer jambordigt méte kan bidra till att
respondenten vagar 6ppna sig mer

Extern revision skapar trovardighet




Hur gar det till? NSPHiG}(
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Uppdrag att gdora en brukarrevision

Planeringsmoten med verksamheten

Informationstillfallen for personal och brukare/patienter

Intervjuperiod
Rapportsammanstallning
Presentation av resultatet

Uppfoljning




Resultat brukarrevision SIP “Jag lever mitt liv mellan
stupréren”

* Kanslosam resa
* Valfungerande SIP—> positiva ringar pa vattnet i ovriga livet, framjar psykisk hélsa

» Ofunktionell SIP—> stress, tappar tillit till samhallet, forsamrad aterhamtning och maende,
eventuellt ekonomiska svarigheter

* Framgangsfaktorer: Bra motesledare som vid behov definierar matbara mal som alla
forstar, som kan skapa ett tryggt samtalsklimat dar individens behov hamnar i fokus,
individen blir lyssnad pa, aven trygg miljo for 6vriga motesdeltagare, motesdeltagare
som ar 6ppna for alternativa l6sningar och for att andra asikt om individen, tydliga
protokoll, information utifran individens behov, "sence of urgency”

* Hinder: -Brister i kunskap om SIP, samverkan och psykisk ohalsa, brister i brukardelaktighet, fokus
pa fel saker, ej optimal konstellation av motesdeltagare (saknas personer med mandat och/eller god
kannedom om individen), brister i tydlighet, brister i kommunikation mellan motena, brister i
utforande av gemensamma beslut, utbyte av personal, brister pa individniva.




Peer support

Exempel pa ett arbetssatt for ett okat brukarinflytande




Vad ar Peer Support? "Ett standigt

narvarande

) . brukarperspektiv i
Bygger pa samma ”
. verksamheten
speglingseffekt som
kamratstod”

Personer med egen erfarenhet av psykisk ohalsa blir professionellt

verksamma inom vard och omsorg for att stotta brukare/patienter i deras
aterhamtningsprocesser.

“"En unik kompetens som
kompletterar existerande
kunskaper och professioner.”

“Behovet ar en effekt av samhallets

stigmatisering gentemot personer
med psykisk ohalsa.”




Samverkan med brukarrorelsen NSPHiG}(
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Ett nara samverkansprojekt mellan brukarrorelse och verksamheterna. |
brukarrorelsen far peer supporten sin grundutbildning, vidareutbildning,
handledning och aterfor sina erfarenheter.

* For att bibehalla sin unika yrkesroll

* For att fungera som kollegialt stod A

Utbildningen som

A férdjupad
Intervju med urvalsprocess
brukarforetradare

Skriftlig ansokan




Vad sager uppfol]

ningarna?

Handledning av CEPI — Centrum for evidensbaserade psykosociala insatser

Véstra Gotaland:

Samarbetet har inneburit ett
nytt perspektiv och tillgang till
mer information om patientens
halsolage.

Minskade tvangsatgarder och
minskad vidbehovsmedicin.

Nutid, ddtid och framtid for e fession
inom psykiatri, vd msorg

PCOR:

Stockholm:
Hopp om aterhamtning /
nyhamtning och minskad
sjalvstigma.

Okad férstdelse bland évr.
personal om aterhamtning och
att leva med psykisk ohalsa.

Skdne:

Peer supportern agerar rollmodeller
for aterhamtning —ger stod at bade
klienter och personal.

Klienter far tilltro till peer supportern
och ges dkat hopp blir mer benagna
att arbeta vidare med andra delar av
mer “traditionell” behandling.




Fragor?




* Vad av det ni hért nu var nytt?
* Vilka hinder och mojliggdrare finns i er verksamhet?
* Hur skulle ni kunna 6ka brukarmedverkan hos er?

e Diskuteraigrupp, valj nagon som
aterger nagot av det ni diskuterat i
helgrupp




Sara Svensson
Samordnare NSPHIG
Tel: 0727-30 49 99

sara@nsphig.se

www.nsphig.se
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