Psykiatri och socialtjanst I samverkan
En uppfdljning av psykiatrireformen i Mamo
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Vad vi ville och varfor

Sociastyrelsens regionala tillsynsenhet i Mal-
mo och Lansstyrelsen i Skane lan har under ar
2000 genomfort en gemensam uppfoljning av
psykiatrireformens effekter for att belysa insat-
serna till personer med psykiska funktionshin-
der. Syftet med tillsynsprojektet var att granska
psykiatrins Oppenvards- och slutenvardsinsat-
ser, socialtjanstens insatser for boende och sys-
selsdttning samt hur samverkan, informations-
overforing och vardplanering fungerar genom
vardkedjan och mellan de olika huvudmannen.

Hur vi gjorde

Malmo valdes som tillsynsobjekt. Socialstyrel-
sen och Lansstyrelsen har tréffat representanter
for frivilligorganisationer och berérda myndig-
heter. Socialstyrelsen begrénsade sedan sin till-
syn till Sektorsklinik Centrum med besok och
intervjuer inom slutenvard, 6ppenvard, mobilt
akutpsykiatriskt team, rehabilitering och Re-
sursklinikens akutverksamhet (akutmottagning
och intensivvardsavdelning). Lansstyrelsen har
bestkt boenden, arbetskooperativ/kollektiv och
intervjuat handléggare och bedutsfattare inom
Stadsdel sforvaltning Centrum.

Vad vi bl.a. fick veta

Infor Socialstyrelsens och Lansstyrelsens ge-
mensamma uppfoljning har de psykiskt funk-
tionshindrade, representanter for intresse- och
anhorigforeningarna samt Gvriga aktorer fatt
framfora sina synpunkter.

Det framfordes t.ex. att det behdvs en kon-
taktman, i form av ett personligt ombud, som
kan stotta vid t.ex. myndighetskontakter.

Det finns ocksa behov av ett storre samarbete
mellan psykiatrin, socialtjansten och forsak-
ringskassan for att underl&tta den enskildes kon-
takter med dessa myndigheter.

Det framfordes aven att det finns nackdelar
med en altfor stor fokusering pa rehabilitering
enligt den s.k. Boston-modellen. Den fungerar
endast for en mindre del av ma gruppen. For an-
dra innebér den besvikelser, ndr det efter kart-
laggningen av den enskildes 6nskemal om arbe-
te, studier, boende och socialt umgénge visar
Sig att det inte finns mycket att erbjuda for att
tillgodose dessa onskemal.

Det &r av stor vikt att ha en meningsfull och
individuel It anpassad syssel séttning. Satsningen
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pa sadan verksamhet har under de senare aren
inte upplevts som stor i Mamg. Inga nya alter-
nativ har tillkommit. Déaremot har sk. traff-
punkter lagts ner. Nedldggningen av mental-
sjukhusen skedde pa gott och ont. For manga
innebar flyttningen ut i samhéllet att de sociala
kontakterna minskade.

Det finns for fa boendealternativ, vilket kan
innebara problem. Malgruppen & inte homogen
och behover olika former av stdd i skiftande
omfattning.

Tillfragade myndigheter pdpekade att sam-
héllet blivit hardare for de psykiskt funktions-
hindrade. Behovet av godmanskap och férval-
tarskap Okar.

Det & i dag svérare att f& bostad, aven hos
allméannyttan. MKB (Mamd Kommunala Bo-
stads AB) utfor mer kontroll av sinahyresgéaster
an tidigare. Av psykiatrins patienter/brukare ar
det fler nu an tidigare med demens, missbruk
och psykosociala problem. MKB har é@ndrat sin
kravpolicy. Vrakningar till foljd av psykiska
problem och sociala storningar har tkat. Polisen
anser att samarbetet med psykiatrin fungerar
bra. Frivardsmyndigheten ser dock vissa pro-
blem i samarbetet med psykiatrin.

Samstammigt angavs att psykiatrins ” mobila
team”, med sin uppsokande verksamhet, bety-
der mycket for att undvika inléggningar inom
slutenvarden.



Vad Socialstyrelsen och L ansstyrel-

sen vill peka pa

» Personaens engagemang och ambi-
tioner maste tillvaratas.

» L&kar- och gukskoterskebristen ar ett
hot mot patientsakerheten, vard-
kvaliteten och kontinuiteten.

» Det bor finnas fler boendealternativ
for psykiskt funktionshindrade.

» Det behovs en dkad satsning pa mal-
inriktad daglig sysselséttning.

e Patient-, klient- och anhorig-
perspektiven &r viktigafaktorer som
maste finnas med vid inriktningen av
malen och verksamhetsorgani sationen.

» Det finns behov av personliga ombud
som kan stéttat.ex. vid myndighets-
kontakter.

Vad Socialstyrelsen bl.a. fann

Fran primérvardens sida har man 6nskemal om
Okade resurser for psykiatrin, bl.a. fler psykiat-
riker, vilka bor svarafor det |angsiktiga omhan-
dertagandet av de tunga patientgrupperna.

Remissvar 6nskas i storre utstrackning, t.ex.
da patienter har remitteratstill psykiatrin for be-
démning och diagnos. Ett béttre samarbete med
psykiatrin och utbyte i form av en dialog kring
avgransningar och grazoner, men é&veni form av
fortbildning och handledning, 6nskas.

Inom primérvarden anser man sig idag inte
ha tillréckliga kunskaper for omhéndertagande
av patienter med alvarlig psykisk sukdom.
Primérvarden & inte heller dimensionerad for
ett djupare, langsiktigt ansvar for kroniskt, psy-
kiskt suka.

Problem med lakarbrist och gukskoterske-
brist 16per som en rod trédd genom psykiatrin.
Personalen orkar inte med arbetsbel astningen.
Flera blir langtidssjukskrivna, tar tjanstledigt
eller soker sig till andra verksamheter.

Mycket av den samverkan psykiatrin har med
vardgrannar och myndigheter sker genom per-
sonalens nétverk, som byggts upp paegen hand.
Forutom kontakt med socialtjansten har man
fran psykiatrins sida &ven kontakt med t.ex. po-
lisen, forsakringskassan och hyresvérdar.

Inom psykiatrin upplever man att forstaelsen
och viljan till samverkan mellan psykiatri och

socialtjanst har blivit béttre de senaste aren. Det
skiljer sig emellertid & mellan stadsdelarna,
och &n dterstar mycket innan det fungerar frik-
tionsfritt. Fran den psykiatriska slutenvardens
sida tycker man att den samordnade vard-
planeringen fungerar mycket daligt. Halso- och
sjukvarden far tahand om delar, som egentligen
tillhdr socialtjansten t.ex. att hjalpa patienterna
att hitta en bostad. Manga upplever, att psykia-
trins patienter inte & hogprioriterade inom
sociatjansten.

Det stora problemet, séarskilt for patienter
med psykosdiagnoser, & boendet. Resurserna
och aternativen finns inte. Det hander allt of-
tare att psykiatrins slutenvard tvingas behdlla
patienter, som egentligen & medicinskt fardig-
behandlade, eftersom dessa inte har ndgot ac-
ceptabelt boende. Den uppfattning, som fram-
forts av majoriteten inom psykiatrin, & att det
borde finnas fler boendealternativ, sasom t.ex.
gruppboenden och satellitlagenheter. Det borde
ocksa finnas ndgot aternativ for att underlétta
dvergangen fran sluten till 6ppen vard. Pagrund
av platsreduceringen i slutenvarden och ater-
kommande Overbelaggningar tvingas man
emellandt skriva ut patienterna for tidigt. Dessa
klarar da inte ett eget boende och att upprétt-
halla kontakten med Gppenvarden.

En alt storre del av psykiatrins patienter ut-
gors av patienter med utlandsk harkomst. Anta-
let fluktuerar, men ibland kan mer an héften av
patienterna tillhora denna grupp. Nagra pro-
blem att erhdllatolk tycks det inte finnas. Anho-
rigaanvands ytterst sdllan i tolksituationer.
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Sociastyrelsens granskning av 41 journaler
verifierar i huvudsak det som kommit fram vid
bestken och intervjuerna i projektet som t.ex.
|akarbristen. Den visar ocksa bl.a att kurators-
uppgifter har lagts ut pa andra utan motsvarande
utbildning, att journalernainte alltid &r tillgéng-
ligat.ex. vid akutbesok samt att mycket dterstar
for att optimera resultaten av samverkan med
socialtjansten.

Journalgranskningen visar vidare att vissa pa-
tientkategorier, som har mdjligheter att stdlla
storre krav pavarden, idag tar de stérsta vardin-
satsernai ansprak, medan patienter med kronis-
ka och stillsamma sjukdomstillstand far trada at
sidan. | dessa fall & det sdledes inte vardbeho-
vet, utan mojligheten att krava vard, som blir
styrande.

Socialstyrelsen finner att journalerna dverlag
& va forda och innehdllet vittnar om ett stort
engagemang fran personalens sida.
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Socialstyr elsens bedomning

 Psykiatrin & ett angelaget och mangfacette-
rat vardomrade med olikartade resurskrav.

» Sektoriseringen av psykiatrin i Mamo har
inneburit problem i form av avbrutna mangari-
ga behandlingskontakter och en dkad byrakrati-
sering av varden.

e Strukturerat samarbete mellan vardgrannarna
(psykiatri, primarvard, forsakringskassa, social-
tjénst, arbetsformedling) & en nddvandighet for

* En utbyggnad av mobila team inom psykia-
trin & en satsning, som skulle ge de psykiskt
funktionshindrade trygghet och darmed férut-
séttningar for att forhindra ateringuknande och
inl&ggning.

« En meningsfull och mdlinriktad sysselsitt-
ning, i form av arbete/studier eller social sam-
varo, ar en grundforutsattning for ett gott hal so-
tillstand hos de psykiskt funktionshindrade.

* Psykiatrin i Malmo har en engagerad perso-
nal, som utfor ett imponerande arbete, trots
krympande resurser och personalbrist.

Socialstyrelsens slutsatser

« Patienternainom psykiatrin maste fa majlig-
het att kontinuerligt tréffalékare.

» Diagnostik och val av behandling skall géras
av lakare.

* En patientansvarig lakare skall personligen
traffa sin patient for bedémning.

» Personalen inom psykiatrin & i stort behov
av personalvardande insatser.

« En langsiktig planering och en helhetssyn
skulle gagna sdvdl samhélet som de psykiskt
funktionshindrade.

» Boendeproblemen far medicinska aterverk-
ningar.
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PSYKIATRIN | MALMO WAREN ENGA-
GERAD PERSONAL SoM UTFSR ETT IMPO-
NERANDE ARBETE, TROTS KRYMPANDE
RESURSER OCH PERSONALBRIST.,

att skapa en god situation for de psykiskt funk-
tionshindrade

* Psykiskt funktionshindrade behdver en per-
sonlig och trygg kontakt, t.ex. i form av per-
sonligt ombud, for att fa hjap med t.ex. myn-
dighetskontakter.



Vad L ansstyrelsen bl.a. fann

Den del av tillsynen som ror mal, uppsokande
verksamhet, organisation, handléggning och
dokumentation visar att SDF Centrum har en
god ambitionsniva i madokument och hand-
lingsplan, men att malen inte & levande i verk-
samheterna.

Det brister i dokumentationen i saval anso-
kan, utredning/behovsbeddmning som besluts-
formulering, uppfdljning och dokumentation
under verkstallighet.

Nér det géller boende och syssel séttning visar
granskningen att personabemanningen pa bo-
endet Gasverksgatan &r otillracklig i forhdllan-
detill antalet boende.

Det finns dven goda exempel pa verksamhe-
ter t.ex. arbetskollektivet Sallerupsvégen och
arbetskooperativet Alfa, for daglig sysselsétt-
ning i Malmd. Dessa genomsyras av intentio-
nernai psykiatrireformen och bygger pa ett in-
dividualiserat arbetssétt.

Tréffpunkt Storken, som drevs av SDF Cen-
trum och SDF Sodra Innerstaden gemensamt
med psykiatrin, & nedlagd. Aven "roda bilen”
d.v.s. boendesttdet, som finansierades av SDF
Centrum och SDF Sodra Innerstaden tillsam-
mans med psykiatrin, upphdrde den 30 juni 2000.

Det fanns tre gynnande beslut och tva domar,
som inte verkstallts.

L ansstyr elsens beddémning

e FOr att langsiktigt planera de insatser, som
behovs for den enskilde, krévs kunskap om
nuvarande och kommande behov. SDF Cen-
trum behéver utveckla den uppsokande verk-
samheten samt inventera och redovisa beho-
ven av insatser.

» Det & en brist att en stor grupp psykiskt
funktionshindrade kan antas vara utan struk-
turerad sysselséttning stora delar av sin dag.
Det & anmérkningsvért att SDF Centrum inte
béttre kartlagt behovssituationen.

» Det & av vikt att hatréffpunkter, som mojlig-
gor en meningsfull social samvaro for de psy-
kiskt funktionshindrade.

 Det & av stor vikt att personal, som pa olika
nivaer arbetar med personer med psykiska
funktionshinder, har kunskap om den lagstift-
ning som géller enligt SoL och LSS samt
kunskap om psykiska funktionshinder och
dess konsekvenser.

» Engagemanget och ambitionen & stor hos
manga av personalen i de bestkta verksam-
heterna.

« Det finnsfor fa alternativa boendeformer och
for litet boendestd for malgruppen.

L ansstyrelsens dutsatser

» Det finns behov av forbéttrad dokumenta-
tion.

* Det & sarskilt alvarligt att det fanns gynnan-
de beslut och domar som inte verkstallts. S&
va egnha gynnande beslut som gynnande do-
mar  fran  forvaltningsdomstol  skall
verkstéllas omedelbart.

 Personalbemanningen ar viktig for att ge de
boende trygghet.

* SDF Centrum bor tillsammans med psykia
trin utveckla alternativa boendeformer och
boendestdd fér malgruppen.

» SDF Centrum bor snarast inventera behoven
och planera for nuvarande och framtida be-
hov av insatser vad géller syssel séttning.

 Ett strukturerat samarbete mellan psykiatrin,
sociatjanst, forsakringskassa, arbetsformed-
ling, primarvard och brukarorganisationer &r
nodvandigt for att skapa maojligheter och for-
béttringar for de psykiskt funktionshindrade.

» Sammantaget ger verksamhetstillsynen en
bild av att SDF Centrum inte lever upp till
psykiatrireformens intentioner och lagstift-
ningens krav vad géller insatserna till perso-
ner med funktionshinder.
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