FINSAM

Underlag till styrgrupp for FACT i Malmo

Fredrik Neuman — FINSAM i Malmo
December 2022




LA\
FINSAM

I MALMO

Innehallsforteckning

SAMMANTATENING ...t e e et e e et e e e e ata e e e e ebeeeeeeesaeeeeennreeeeeaaneees 1
OM FINSAM i IMAIMOG ..ttt ettt ettt ettt e sbe e et esbe e sabeesbeesaseesaeesbeesaeeans 2
(3T o] oo T g d=T 0 T 1Y 0 To 1Y o o ISR 2
70T 0T L T U 3
2T o Lo )V o Yo Il o - | A T=] o1 =T PSP 4
Vuxenpsykiatrimottagning emotionell instabilitet och vuxenpsykiatrimottagning bipolar-...... 6
Behov och erfarenheter hos socialpsykiatrisamordnarna..........cccccceeeeeiiieeeecccieee e 7
Intervjuer pa vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan och Fosievagen ...........cccccoveeeeenneen.. 8
KUNSKAP OM FACT ...ttt ettt ettt et e e et e e e st e e e s s aaeeeeesnsaeeeesnssaaeesassaeeeesnnneeenn 8
Psykiatrins samarbete med Malmo stad .........coeeviiiiiiciiiiiie e 9

Erfarenheter fran FACT i Helsingborg och Lund...........ccuviiiioiiii e 10



v/l | \\\’e

FINSAM

I MALMO

Sammanfattning

FINSAM i Malmé har under 2022 tagit fram ett underlag pa uppdrag av styrgruppen for
FACT i Malmo. Infor uppstarten av ett FACT-team i Malmo 6nskade styrgruppen fa féljande
fragor belysta:

Vad beror det pa att vissa patienter har en dalig foljsamhet i sin behandling?
Vad &r det som saknas?

Vad skulle behdva vara annorlunda?

Vilka patienter skulle vara betjanta av stod fran socialtjansten?

Fragor stalldes aven om vilken kunskap intervjupersonerna hade om FACT och om
samarbetet mellan psykiatrin och Malmg stad.

For att utforska dessa fragestallningar intervjuades bland annat patienter och personal pa
vuxenpsykiatrimottagning emotionell instabilitet och vuxenpsykiatrimottagning bipolar,
socialpsykiatrisamordnare pa arbetsmarknads- och socialforvaltningen och
funktionsstodsforvaltningen samt personal pa vuxenpsykiatrimottagning Fosievagen och
vuxenpsykiatrimottagningen Drottninggatan. Aven chef, samordnare och processtddjare som
ar involverade i arbetet med FACT i Helsingborg och Lund intervjuades.

Genom intervjuerna framkommer att den psykosociala problematiken hos manga patienter tar
tid fran det egentliga behandlingsarbetet pd mottagningarna. Det finns en grupp patienter dar
man bedomer att det finns en langvarig sarbarhet och dar det finns ett behov av mer
omfattande och samordnade stédinsatser.

Patienterna som intervjuades var valdigt néjda med behandlingen (DBT — dialektisk
beteendeterapi). De lyfte ett behov av att ha tillgang till snabbt stod nar maendet forsamras.
Samtliga intervjuade patienter kunde se vinster med de arbetssatt och professioner som
vanligtvis finns i ett FACT-team (uppsokande arbete, tillgang till peer support och
arbetsspecialist).

Socialpsykiatrisamordnarna var positiva till att ett nytt FACT-team startar i Malmd, men
gjorde inte beddmningen att det namnvart skulle paverka deras arbetel. En stor utmaning och
frustration i deras arbete &r att manga Malmabor ej vill ha nagon kontakt med psykiatrin.

Framtradande i intervjuerna pa mottagningarna pa Fosievagen och Drottninggatan var bristen
pa lakare och hur mycket resurser och tid som gar at till att skriva olika medicinska intyg.

Samtliga professionella som intervjuades hade hort talas om FACT, men hur djupgaende
kunskapen var varierade. Psykiatrins samarbete med Malmo stad beskrevs ha sina utmaningar
i svarigheter att halla sig uppdaterad om Malmo stad organisation och insatser och i
kontaktvagar som ej fungerade optimalt.

! Sedan tidigare finns ett FACT-team p& vuxenpsykiatrimottagning psykos i Malmé
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Om FINSAM i Malmo

Samordningsforbundet FINSAM i Malmo arbetar for att uppna en effektiv resursanvandning

mellan Finsams parter (Arbetsformedlingen, Forsékringskassan, Malmo stad och Region
Skane).

FINSAM i Malmos tjansteutbud:

Vi skapar mojligheter for professionella att traffas i syfte att
|6sa de utmaningar inom valfarden som Malmoébor moter

% Vi tillhandahaller kartldggningar, utredningar och
processtod for vara medlemmar nar de samarbetar med

l syfte att underlatta och uppna en effektiv

- resursanvandning

Vi finansierar insatser som syftar till att utveckla

E samverkan mellan FINSAMs medlemmar och som

gg g underlattar for Malmobor att komma ut i férvarvsarbete
-

Rapportens disposition
Rapporten &r indelad i sex delar
1. Beskrivning av utvarderingsuppdraget och redovisning av intervjupersoner
2. Behov hos intervjuade patienter
3. Intervjuer genomforda pa tva vuxenpsykiatrimottagningar pa Ahlmansgatan
4. Behov och erfarenheter hos socialpsykiatrisamordnarna
5. Intervjuer genomforda pa vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan och Fosievéagen

6. Erfarenheter och insikter fran FACT-arbetet i Helsingborg och Lund
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Uppdraget

| forberedelserna infor att starta upp ett FACT-team i Malmo onskade styrgruppen for FACT i
Malmo att foljande fragor blev belysta:

Vad beror det pa att vissa patienter har en dalig foljsamhet i sin behandling?
Vad ar det som saknas?

Vad skulle beh6va vara annorlunda?

Vilka patienter skulle vara betjanta av stod fran socialtjansten?

Genomforda intervjuer

Funktion Organisation

Psykolog Vuxenpsykiatrimottagning emotionell instabilitet
Socialpedagog Vuxenpsykiatrimottagning emotionell instabilitet
Psykolog Team behandling och utredning, Ahlmansgatan
Psykolog Team sjélvskada, Ahlmansgatan

Kurator Vuxenpsykiatrimottagning bipolér

Tre patienter pa
vuxenpsykiatrimottagning
emotionell instabilitet

Tva Arbetsmarknads- och socialforvaltningen
socialpsykiatrisamordnare

Tva Funktionsstodsforvaltningen
socialpsykiatrisamordnare

Psykolog Vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan
Administrator Vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan
Teamsamordnare Vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan
Skotare och DBT- Vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan
terapeut

Sjukskoterska Vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan
Kurator Vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan
Lékare Vuxenpsykiatrimottagning Fosievagen
Kurator Vuxenpsykiatrimottagning Fosievagen
Sektionschef Integrerade verksamheter, Malmo stad
Verksamhetschef Socialpsykiatrin, Lunds stad
Processledare Vuxenpsykiatrin i Helsingborg
Samordnare Helsingborgs stad



vy
FINSAM

I MALMO

Behov hos patienter

Tre patienter som vid intervjutillféallet deltog eller hade deltagit i DBT-behandling i Malmd
intervjuades.

Man beskrev ett behov av att ha nagon att kontakta nar maendet forsamras. Ett snabbt stod.
Kvallar, natter och helger ar ofta mest besvarliga. Ett sadant stod bedomdes i manga fall
kunna forhindra behovet av slutenvard.

Rutiner och en meningsfull sysselsattning ar viktigt for att uppratthalla en struktur som stodjer
aterhamtningen. En patient beskrev det som att allt fallerar utan rutiner. Att ha nagot att
komma ifran till lyftes som betydelsefullt.

Samtliga sag positivt pa att fa ta del av ett uppstkande arbete dar mojligheten fanns att traffa
behandlare utanfér mottagningen. Inte nédvandigtvis i hemmet, men pa ett café eller via en
walk and talk. Man sag aven fordelar med att fa ta del av peer support och arbetsspecialist.

Uppstkande arbete
2

”Det ar valdigt stelt och jobbigt att komma till ett litet rum och sitta

och prata om jobbiga saker i ett litet utrymme. Att kunna traffas nagon
annanstans an pa mottagningen tror jag hjalper jattemycket. Man
slappnar av mer ndr det inte dr en san specifik plats, ett litet rum’

’

7Jag har alltid haft en rédsla for att bli inldst.....bdltad och bunden.
Jag malar latt upp varsta scenariot aven om jag bara ska pa ett
besok pa en avdelning. Bara det att kdnna lukten pa avdelningen”

”Det hade varit jatteskont med folk som faktiskt kommer till mig.
Och att sedan uttka sa att du faktiskt kan ringa till nAgon som
kommer nar det behdvs. Jag kan inte styra nar det blir skitjobbigt
och svart. Det ar kanonbra att fa slippa vara pa en mottagning eller
avdelning”

2 De "blurrade” bilderna ar tagen fran en gratissajt for bilder
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Tillgang till arbetsspecialist och peer support

“For nagra ar sedan var jag borderline deluxe, ett extremfall. Jag
var pa tvaren hela tiden. Arrogant och kunde vara valdigt
aggressiv. Men de senaste dren....dda hade det kunnat vara nagot.
Det hade varit av intresse

“Hopp ar nagot man maste ha, har man inte hopp sa dor man. Att
kunna ge det hoppet — se vad jag gjorde, hur jag madde — men jag
ar har nu och jobbar! Det finns ndgonting dar pa andra sidan. Nar
man dr sd djupt nere sd letar man efter det ddr lilla ljuset”

“Det hade varit skont att ha nagon som kunde hjalpa en med
sysselsattning och arbete. Jag fick mycket stod fran mottagningen
att forsoka hitta ratt, men det var inte sa latt, for alla kan inte allt.
De ar jattebra pa att hjalpa till har men de ar inte alltid helt
insatta. Det ar inte riktigt deras jobb”

Snabbt stod

“Nar jag madde som allra samst sa fragade man pa
Drottninggatan: men vad &ar det du behdver, vad ska vi gora? Det
jag sa som aven ar ett behov idag — ndgonstans dar man kan vanda
sig och hora av sig till — direkt — nar man mar daligt. For ofta nar
tiden ar runt tio pa kvallen nar man ska borja téanka pa att ga och
ldgea sig.....nej dd tinker jag pd om jag ska ta mitt liv i stallet”.

”Det dr inte alltid man mar daligt pa kontorstid”
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Vuxenpsykiatrimottagning emotionell instabilitet och vuxenpsykiatrimottagning bipolar

Den personal som intervjuades pa mottagning emotionell instabilitet berattade att
behandlingen de erbjod (DBT) var framgangsrik men att det finns en grupp patienter som &r i
behov av ett mer omfattande och samordnat stod.

Vi har en jattebra behandling. Vi ser att personerna tar till sig behandlingen, men har svart
att utfora det i sin vardag. Dar tror jag att ett FACT-team kan gora skillnad” (Psykolog)

”En patient jag tanker pa har goda kognitiva resurser men dar det sociala ar sa otroligt
bristfalligt och dar det blir en rundgang. Ekonomin &r katastrofal och det blir hinder hela
vagen pa att komma vidare. Katastrofal social situation, har barn som hen ej har kontakt
med, ett forfarligt psykiskt lidande” (Psykolog).

“De behdover hjdlp med de sociala fragorna men ocksd med hjdlp att upprdtthdlla en struktur.
For vissa sa finns det en struktur och kanske en sysselsattning men nar personer far ett skov,
blir samre, da ar féljsamheten daligt i att gora det man behdver gora for att ma bra. Det ar
dar det fallerar. Det eskalerar valdigt snabbt och det ar dar jag tanker att ett FACT-team
Skulle kunna ga in och géra en stodinsats sd att personen kommer pd banan igen” (Psykolog)

En kurator lyfte fram behovet av sociala insatser for malgruppen:

Det ar ofta de psykosociala faktorerna som staller till det. Det &r svart att folja en plan kring
medicinering nar det ar kaos runtomkring. Har man inte mat och tak éver huvudet ar det
svart att tillgodogdra sig psykologisk behandling ’(Kurator)

Team behandling och utredning

Plan 2
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Behov och erfarenheter hos socialpsykiatrisamordnarna

Socialpsykiatrisamordnarna verkar ofta i mellanrummet mellan olika organisationers
ansvarsomraden. Man arbetar samordnande och konsultativt. Bade
socialpsykiatrisamordnarna pa arbetsmarknads- och socialforvaltningen och
funktionsstodsforvaltningen sag positivt pa att ett FACT-team startade upp i Malmd. Daremot
hade man svart att se hur det skulle paverka deras arbete och malgrupp. Det fanns en tydlig
frustration dver hur samverkan fungerar for malgruppen de moter. En stor utmaning ar de
Malmobor som ej 6nskar ha nagon kontakt med sjukvarden.

”Manga ganger sa foreslas ACT-teamet, men aven for ACT sa krévs det ett samtycke sa att
patienten sager: ja, jag vill. Och det samtycket far man ofta inte riktigt till. Lite mer flexibla
och mobila arbetssatt behdvs ”

”De som star utanfor systemen, vi maste hitta ett satt att arbeta med dem”

”Bade kommunen och sjukvarden ar valdigt specialiserade vilket forsvarar samarbetet. Vi
sprider ut oss dver hela staden, det ar klart som fasen att det blir svararbetat for alla som
befinner sig i respektive situation. Det ar svart for psykiatrin, det ar svart for oss och det blir
annu svarare for klienten ”

“Vuxna med NPF och missbruk med stor social problematik -dar har vi ingen mottagare. Vi
har inga insatser. Den har gruppen befinner sig i limbo. Ingen som orkar sta kvar. Vi kan
hjalpa med forsta ansokan. Da funkar det. Men behover socialsekreteraren ha en
komplettering vid nasta ansokan da faller allt. Manga &r inte sa bra pa att meddela sig. Om
vi inte ligger pa gentemot psykiatrin sa blir det samma sak. Anvander vi deras egenremisser
sa avfardas dem. Vi har ingen att samarbeta med ”

”Manga har inte mojlighet att ta sig till varden. Jag tanker pa OCD, som vi inte far ut ur
hemmen. Aven de med allvarliga sjalvskadebeteenden. Mycket skam och skuld, ofta kvinnor.
De ser inte att det &r ett problem som psykiatrin kan hjalpa dem med. Vi saknar jattemycket
att psykiatrin arbetar uppsokande. Vi hittar jattemanga personer som mar sjukt daligt men
nar vi kontaktar psykiatrin sa sager de bara: Hen ar inte aktuell har. Da kan vi ha hur manga
FACT-team som helst, det hjalper inte.”

Vi pratar om samverkan hela tiden, men den existerar inte. Inte pa ett dagligt plan. Det ar
mojligt att den existerar pa nagon chefsniva nagonstans, men det hjalper inte Malmoébon

Socialpsykiatrisamordnarna hade gérna sett att det fanns ett team fran varden som arbetade
uppsokande och motiverande som samordnarna kunde samarbeta med. De kunde dven se ett
stort behov av mer dagsjukvard och meningsfull sysselsattning for malgruppen.



v/l | \\\’e

FINSAM

I MALMO

Intervjuer pa vuxenpsykiatrimottagning Drottninggatan och Fosievagen

Lékarbrist och tiden som gar at till att skriva olika medicinska intyg lyfts fram som tva stora
utmaningar. For de som i sin yrkesutévning behover samarbeta med Malmo stad ar det svart
att halla sig uppdaterad kring hur olika delar av kommunen &r organiserade och
kontaktvagarna upplevs inte fungera optimalt.

En kurator sag ett behov av ett FACT-team for patienter som ofta blir inlagda inom
slutenvarden:

Vi har patienter som ganska mycket &r ut och in fran slutenvarden, dar de skrivs ut ganska
snabbt. Dar ar det mindre vardplatser an nagonsin. Jag ser ett jattestort behov av ett FACT-
team” (Kurator)

Kunskap om FACT

En majoritet av de intervjuade hade hort talas om FACT men det fanns ofta inte ndgon mer
ingaende kunskap om FACT:

”FACT-kunskap? Inte mycket alls. Jag har mest en slags dromvision med rosa skimmer. Vi
har ju vissa patienter som...vad f-n gor vi? Hemlésa...det gar inte. Det vi KAN gora ar akuta
insatser, folja med dem till psykakut eller skicka mobila teamet...men inte det har langsiktiga.
Att kunna bygga upp en trygghet for patienten”

”Jag vet inte jattemycket om FACT. Jag forstar det som att det ska vara ett mer flexibelt och
mer patientnara satt att arbeta utanfor vaggarna har”

”Ingen kunskap alls. Jag har forstatt det som att det ar patienter med missbruksproblematik.
Jag vet att DBT i Lund har ett FACT-team kopplat till sig”

”Det ar val nagon typ av spindeln i natet. Manga har sékert ett jattestort intresse for det men
har inget utrymme. Ska man lagga till arbetsuppgifter sa maste man bli av med nagra”
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Psykiatrins samarbete med Malmg stad

For manga dr det en utmaning att halla sig uppdaterade kring Malmo stads organisering, vem
man ska kontakta och vilka stodinsatser som finns:

Vi ar vanliga medborgare men nar man arbetat lange sa har man lart sig en del och skaffat
kontakter. Men det ingdr inte i vart uppdrag, men vi ar sa illa tvungna att gora det manga
ganger” (Psykolog)

”Det man inte vet, vet man ju inte. Men jag tror jag har ganska bra koll. Det finns inget
naturligt sammanhang for mig att fa den informationen. Hur férvantas vi som jobbar inom
psykiatrin pa reda pa saker, ga in och kolla pa hemsidor? " (Kurator)

Det ar lite klurigt for det ar svart att f& den har Gverblicken. Det blir lite sa varje gang att
man far googla sig fram. Jag skulle inte saga att jag fattar exakt hur de olika enheterna
arbetar. Det ar kluriga system ’(Psykolog)

”Det &r inte smidigt att ha att géra med kommunen generellt. Inte sa latt att fa tag pa
personer. Organisationerna forandras och byter namn och flyttas. Svart att hanga
med ”(Kurator)
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Erfarenheter fran FACT i Helsingborg och Lund

Intervjuer genomférdes med en processtddjare och en samordnare i Helsingborg samt med en
verksamhetschef pa socialpsykiatrin i Lund . Nedan presenteras i punktform nagra av
insikterna och lardomarna fran arbetet med FACT i Helsingborg och Lund.

Helsingborg
e En bra sysselséttning &r valdigt viktig for aterhamtningen. | w N W
Helsingborg finns "Karpens aktivitetshus” dar deltagarna kan 3:-»‘ = ‘ : e

fa en meningsfull sysselsattning saval som hjélp och stod ut i
arbete eller studier.

e Onskvart med boendestddjare som ar helt dedikerade till
FACT-teamet.

e For att inkluderas i ett FACT-team kravs att man har en
kommunal stédinsats. Enbart forsorjningsstod raknas ej som
en stodinsats

Lund

e Patienter som har ett boendestdd behaller sig boendestdd nér de
kommer till FACT-teamet. Tva boendestddjare ar helt dedikerade
till FACT-teamet.

e Boendestddjarna ar tillgangliga fran 07.00-21.00 sju dagar i
veckan. Kvallstid och nattid finns mojlighet for patienterna att
ringa nattpersonal pa sarskilda boenden.

e Man har tagit beslutet att ej samlokalisera och arbeta integrerat da
man vill att det ska finnas en tydlig koppling till
moderorganisationerna

10



