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1 Inledning

Enligt den nationella 6verenskommelsen ”Stod till riktade insatser inom omradet psykisk halsa 2016”
ska kommuner och landsting/regioner géra en gemensam analys och handlingsplan 2017 f6r utveckl-
ing av insatser inom omradet psykisk halsa. Enligt dverenskommelsen ska planen omfatta fem fokus-
omraden (1. Forebyggande och framjande arbete 2. Tillgdngliga och tidiga insatser 3. Enskildas delak-
tighet och rattigheter 4. Utsatta grupper 5. Ledning, styrning och organisation) och den ska bl.a. in-
nehalla Iang- och kortsiktiga mal, aktiviteter, indikatorer for uppféljning.

Lansledningens ledningsgrupp for 6verenskommelsen psykisk halsa har samordnat arbetet i lanet.

Analys

Ledningsgruppen gav i uppdrag till en arbetsgrupp att identifiera och analysera vasentliga nationella
och lokala data for de fem fokusomradena, gora urval av relevanta indikatorer och sammanstalla
jamfoérande resultat for respektive kommun, lanet och riket. Analysen redovisas i separat dokument.

De nulédgesbeskrivningar som finns i foreliggande handlingsplan utgar dels fran faktauppgifter i den
genomfdrda analysen dels fran kunskaper/erfarenheter hos berérda verksamhetsansvariga om vik-
tiga utvecklingsbehov.

Handlingsplan

De utvecklingsomraden som identifierats i handlingsplanen tar avstamp i de tidigare utarbetade
handlingsplanerna utifran forra prio-satsningen. Dessutom har kompletteringar skett med ytterligare
utvecklingsomraden. Handlingsplanen innehaller dels utvecklingsomraden dar det sker ett gemen-
samt arbete mellan kommunerna och regionen och dels utvecklingsomraden for de respektive be-
rorda verksamheterna inom omradet psykisk hdlsa. Fér kommunerna har identifierats sadana omra-
den som dr gemensamma for alla kommuner — men dar man kan befinna sig i olika fas.

I handlingsplanen ingar utvecklingsomraden som avses finansieras genom de stimulansmedel som
erhalls enligt 6verenskommelsen ” Stod till riktade insatser inom omradet psykisk halsa”. Det pagar
darutover ett antal processer/aktiviteter i regionen och i kommunerna som har baring pa de fem
fokusomradena men som inte ingar i denna handlingsplan. Exempelvis aktivt arbete med sjukdoms-
forebyggande metoder inom hélso- och sjukvarden, implementering av vardprogram for omhéander-
tagande vid psykossjukdom, gemensamma vardlinjer vid psykisk ohalsa mellan psykiatri och primar-
vard, nischning av vissa halsocentraler mot gruppen utvecklingsstorda for att hoja kvaliteten pa var-
den for dessa, uppbyggnad av rehabkoordinatorsfunktioner for att minska sjukskrivningar, samarbete
mellan kommuner, regionen, forsakringskassa och arbetsférmedlingen inom ramen fér samordnings-
forbundets verksamhet samt ett antal utvecklingsinsatser utifran andra nationella stimulansmedel.

Brukarorganisationerna har fatt lamna synpunkter pa ett utkast till handlingsplan. De synpunkter
som framforts har beaktats i planen.

Utveckling av arbetet kommande ar

Den nationella 6verenskommelsens nya breda ansats som har flera dimensioner och berér manga
verksamheters insatser har varit en stor utmaning att ta sig an med de férutsattningar som funnits
for arbetet — bl.a. tidsaspekten. Kommande ar behover vi lagga mera fokus pa vardering och urval av
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indikatorer och kopplingen till mal samt de 6vergripande lednings- och styrningsperspektiven i det

langsiktiga arbetet.

2 Utvecklingsomraden

2.1 Kommunernas och regionens verksamheter - Gemensamt

2.1.1 Utvecklingsomrade: Samordnad individuell plan (SIP)
Nulégesbeskrivning: Lansgemensamma rutiner for tillimpning av SIP finns. Det finns ocksa en

overenskommelse mellan kommunerna och regionen att dven skolan ska ha samma ansvar och skyl-
dighet som socialtjanst och halso-och sjukvard vad galler SIP. En satsning genomfdrdes under 2014
dar ca 2500 personer i kommuner och regionen utbildades i SIP. Vidare har utbildare utbildats i de

fyra lansdelarna. 2016 har dven den politiska och tjanstemannaledningen for samverkansstrukturen
utbildats i SIP. Planer for utbildningsinsatser till chefer och medarbetare finns for hosten 2016. SKL: s
webbutbildningar och informationsmaterial om SIP kommer ocksa att anvandas. SIP har dnnu inte

fatt fullt genomslag.

Utvecklingsbehov: Fortsatta utbildningsinsatser behovs for bade chefer och medarbetare. Vidare
behdver analyseras varfor SIP annu inte gors i férvantad omfattning.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksam-
heter/funktioner

L: Nar den enskilde har behov
av insatser fran socialtjans-
ten/skola och hélso- och sjuk-
vard som behover samordnas
upprattas en individuell plan.
Den enskilde ges mojlighet att
aktivt delta.

K: Berord personal har god
kdnnedom om SIP och tillam-
par rutinerna

Genomfora kontinuerliga SIP- utbildning-
ar for chefer och medarbetare i berérda
verksamheter i regionen och kommuner-
na.

Mojliggora att SIP kan genomforas via
video.

Klargdra hur avvikelsehanteringen ska
fungera.

Genomfora forsok med SIP- samordnare i
nagra verksamheter (som leder SIP-
motena) och vardera om det innebar
effektivare moten och 6kar antalet SIP.

Utbildningsinsatser till berérda medarbe-
tare i "hur leder man ett SIP-mo6te”

Enkat till chefer och medarbetare och

efterfraga vilka problem som behéver

atgardas for att det ska bli flera SIP ge-
nomforda.

GU-grupp aldre
Samordnaren for SIP
Utbildade nyckelper-
soner

Berorda chefer
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Utarbeta en handledning for SIP sa att
berorda i forvag far information om SIP-
motets syfte och innehall.

Identifiera/vardera och tillampa lampliga
metoder och verktyg for att ta reda pa
brukarnas uppfattning om kvaliteten pa
genomford SIP (SKL:s verktyg, SIP app,
brukarrevision).

Fokusomrade: 3
Indikatorer for uppfoljning:
- Aktivitet ar genomford Ja/Nej

2.1.2 Utvecklingsomrade: Case Management

Nuldgesbeskrivning: Case Management &r en insats som samordnar varden fér personer med all-
varliga psykiska funktionshinder for att de ska kunna leva ett sa sjalvstandigt liv som mojligt. Insatsen
rekommenderas i de Nationella Riktlinjerna for psykosociala insatser vid schizofreni eller schizofreni-
liknande tillstand. Inforandet av arbetsmetoden CM/RACT redan pagatt i Gavleborg men i mindre
skala och med olika forutsattningar under nagra ar. En plan for implementering i hela lanet har

fasstallts.

Utvecklingsbehov: CM/RACT ska implementeras i berérda verksamheter i hela linet.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

L: Alla brukare som uppfyller
faststallda kriterier for
CM/RACT erbjuds arbetsme-
toden fran utbildad CM:are
fran region eller kommun.

Berdrd personal har kompe-
tens i CM/RACT.

K: Varje utbildad CMare ska
arbeta med minst en brukare
var.

Implementering av CM-RACT i berorda
verksamheter i regionen och kommuner-
na i hela lanet enligt faststalld plan. Akti-
viteter som ingar ar utbildning, metod-
handledning, informationsspridning, for-
ankring, kvalitetsuppféljning.

Implementeringsleda-
ren

Styrgruppen i Gast-
rikland resp. Halsing-
land.

Chefer i berorda verk-
samheter i kommuner
och regionen.

Fokusomrade: 3,5
Indikatorer for uppfoljning:

- andel brukare (som uppfyller kriterierna) som erbjudits metoden

-andel berord personal som har kompetens i CM/RACT
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2.1.3 Utvecklingsomrade: Barn och unga

Nuléigesbeskrivning: Den av ledningsgruppen tillsatta arbetsgruppen med uppgift att ensa de fyra
befintliga dokument/6verenskommelser om ansvarsfordelningen for barn och unga med psykisk
ohdlsa till en lansgemensam overenskommelse har lamnat forslag pa en sadan. Forslaget ska férank-
ras i lansledningen och laggas ut pa samverkansportalen. Arbetsgruppen har framfort att det inom
vissa omraden inte racker med denna dverenskommelse utan att det dr nédvandigt med mer férdju-
pade och konkreta 6verenskommelser pa lansniva mellan vissa verksamheter for att det ska vara till
stdd och hjalp géllande ansvarsfordelning, utveckling och samverkan.

Arbetsgruppen foreslar att insatskedjan, remissers innehall mm mellan skola, (socialtjédnst) och
barnpsykiatri och barnhabilitering behover klargoras avseende barn med neuropsykiatriska problem i
hela lanet. Utgdngspunkt; “Samverkan och ansvarsférdelning mellan skola och BUP kring barn med
misstankt NPF eller utvecklingsstérning” (Gastrikland). Ett lansovergripande arbetssatt behover skap-
as.

Vidare foreslar arbetsgruppen att insatskedjan, remissers innehall mm mellan skola och BUH avse-
ende behover klargdras avseende bedémning om utvecklingsstérning. Utgangspunkt; “Samverkan
och ansvarsférdelning mellan skola och BUP kring barn med misstankt NPF eller utvecklingsstérning”
(Gastrikland). Ett lansovergripande arbetssatt behover skapas.

Utvecklingsbehov: Ansvarsférdelningen avseende barn- och unga med psykisk ohalsa behéver klar-
goras enligt vad som beskrivs ovan.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(14ar) er/funktioner
Lansovergripande 6verens- Tillsatta en arbetsgrupp (och processle- Ledningsgruppen for
kommelse finns som tydliggér | dare) med representanter fran skola, overenskommelsen
insatskedjan, remissers inne- (socialtjanst), barnpsykiatri och barnha- psykisk halsa
hall mm. mellan skola, social- bilitering som utreder och lamnar férslag
tjanst, barnpsykiatri och barn- | pa ansvarsférdelningen avseende barn GU Ledningsgrupp
habilitering avseende barn med neuropsykiatriska problem. barn- och unga
med neuropsykiatriska pro-
blem. Tillsdtta en arbetsgrupp (och processle-
dare) som utreder och lamnar forslag pa
LansOvergripande 6verens- ansvarsfordelning avseende bedémning
kommelse finns som tydliggér | om utvecklingsstorning.
insatskedjan, remissers inne-
hall mm. mellan skolan och
barnhabiliteringen avseende
beddmning om utvecklings-
storning.

Fokusomrade: 1,3,4,5
Indikatorer for uppfoljning:
- Lansoévergripande dverenskommelse finns framtagen Ja/Nej
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2.1.4 Utvecklingsomrade: Spelmissbruk vuxna

Nuléigesbeskrivning: Det finns inte nagon relevant hanvisning eller anpassat vardutbud for perso-
ner med spelmissbruk som sdker vard. Det &r dock hittills ar en liten patientgrupp men spelmissbruk
ar ett véxande problem sa den kan komma att oka.

Utvecklingsbehov: Vilka insatser som ska ges till personer med spelmissbruk behéver klargéras.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-

(1 ar) er/funktioner

K: Det &r klargjort hur insatser | Berérda chefer fran kommun och reg- Lansledningen

ska ges till personer med ionen klargor ansvarsfordelningen for GU Ledningsgrupp

spelmissbruk som soker vard. | insatser till personer med spelmissbruk. Missbruk och bero-
ende

Fokusomrade: 2,4,5
Indikatorer for uppfoljning:
- Forslag for ansvarsfordelning/ insatser finns framtagen Ja/Nej

2.1.5 Utvecklingsomrade: Samsjuklighet - missbruk/beroende och psykisk
ohdlsa

Nulédigesbeskrivning: Personer med psykisk ohélsa och missbruks- och beroendeproblem behéver
omfattande stod bade fran socialtjansten och fran psykiatrin.

Inom vuxenpsykiatrin och socialtjansten upplever man att antalet personer med psykisk ohéalsa och
ett samtidigt missbruk/beroende har 6kat. Det ar svart for bada huvudmaénnen att samordna de in-
satser som dessa personer behover och deras behov har inte heller analyserats i tillracklig omfatt-
ning.

Utvecklingsbehov: Arbetet/samverkan avseende individer med samsjuklighet behdver utvecklas.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(1 ar) er/funktioner

Med nationella riktlinjer som Tillsatta projektledare och arbetsgrupp GU Ledningsgrupp

grund utveckla ett nivastruk- inom GU Ledningsgrupp Missbruk och Missbruk och bero-
turerat omhandertagande av beroende, dar arbete har pabérjats och ende dar forvaltnings-
patienter med misstankt eller | som far i uppdrag att: chefer for socialtjans-
konstaterad miss- ten samt verksamhets-
bruk/beroende i kombination | - Inventera dels behov, befintliga meto- chef for Beroendescen-
med psykisk ohalsa. der och kompetenser samt rutiner kring | trum ingar.

malgruppen, samt malgruppen i sig (Re-
Omhéndertagandet ska besk- | surser hos respektive part, volymer, sva- | Verksamhetschef for
rivas skriftligt och inbegripa righetsgrad, problembild etc). vuxenpsykiatrin.

bade den specialiserade psyki-
atrin, socialtjanst, omvardnad | -Definiera vad som kdnnetecknar en god
och primarvarden. insatskedja for personer inom malgrupp-
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en.

-Utifran ovanstaende identifiera brister
och utvecklingsomraden

-Formulera en atgardsplan och flodes-
schema.

Fokusomrade: 4,5
Indikatorer fér uppféljning:
- Dokument finns framtaget Ja/Nej

2.1.6 Utvecklingsomrade: Barnahus

Nuldgesbeskrivning: Barnahus ar en verksamhet som bedrivs i samverkan mellan lanets kommu-
ner, polisen, aklagarmyndigheten samt regionen. Syftet ar att barn och ungdomar som varit utsatt for
sexuella 6vergrepp, hot och vald alltid ska erbjudas en stddinsats, en stédinsats som har fokus pa att
bearbeta det den varit med om. En utvardering ar gjord som patalar behovet av att tydliggéra sam-
verkan och rutiner for efterfoéljande insats.

Barnahus verksamhet har i uppdrag att se 6ver hur det kan sakerstallas att alla barn som varit pa
forhor blir erbjuden nagon form av stédinsats efter forhoret.

Utvecklingsbehov: Tydliggéra samverkan och efterféljande stodinsatser till barn och unga som ut-
satts for sexuella 6vergrepp, hot och vald via extra kuratorsresurs till Barnahus verksamhet. Resursen
ar dven en aktiv part genom att t ex kunna ta kris- och stodsamtal direkt efter féorhoret samt vara
delaktig i att tydliggora insatser for berérd malgrupp.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt (1 | Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
ar) er/funktioner

Malet for Barnahus ar att barn | Tydliggéra samverkan och rutiner fér
och ungdomar som varit utsatt | efterféljande insats

for sexuella 6vergrepp, hot och VC Familjehdlsa och BUP
vald alltid ska erbjudas en Extra kuratorsresurs pa barnhus som

stédinsats, en stddinsats som deltar i samradsmoéten samt kan vara | Barnahus ledningsgrupp

har fokus pa att bearbeta det behjélplig for forsta bedom-
den varit med om. ning/krisstod, samt lotsa vidare for

kommande insatser.

Utvardera extra resursen

Fokusomrade: 4
Indikatorer for uppfoljning:
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2.1.7 Utvecklingsomrade: Asylsokande/Nyanlandas psykiska halsa

Nulédigesbeskrivning: Mellan aren 2014 och hittills i ar 2016 &r antalet kommunplacerade flyktingar
i Gavleborg cirka 6 000 personer. Antalet inskrivna i Gavleborg ar just nu ytterligare 6000 personer
varav ca 70% sannolikt stannar i lanet enl. tidigare statistik fran 2016. Det ger i ytterligare ca 4500
asylsokande som formodligen kommer att bli folkbokférda och sedan kommunplacerade i

net. Dessa personer, dryga 10 000,har ratt till samma sjukvard som andra vilket innebar storre ut-
maningar for regionen men ocksa fér de kommuner dar dessa placeras. | landet har Gavleborg tagit
emot storst andel asylsékande per invanare.

Forekomsten av psykisk ohalsa ar hogre hos nyanldanda jamfort med befolkningen som helhet. Forsk-
ning och professionella bedémningar pekar pa att 30 procent av de nyanldnda har mildare former av
psykisk ohdlsa och ytterligare ett antal mer allvarliga former. | en analys har man konstaterat att bara
posttraumatiskt stressyndrom (PTSD) tycks forekomma hos ca 9 procent hos flyktingar/nyanlénda.

Olika insatser har genomforts for att kunna méta de nya behoven. Nagra av atgarderna som genom-
forts inom regionen ar utbildningssatsningar for halso-och sjukvardpersonal inom omradet transkul-
turell psykiatri, bade pa bas- och specialistniva. For att forebygga psykisk ohédlsa hos ensamkom-
mande barn och ungdomar bedrivs under hésten 2016 ett projekt med uppsdkande team. Teamen
(barnmorska och halsokommunikator) kontaktar boenden for ensamkommande och bedriver under-
visning och dialog med ungdomarna kring fragor om sjukvard, halsa, sex och samlevnad, relationer,
konsroller, egenvard samt sjukvardens organisation.

For att mota behoven av de 6kade behoven av psykologisk behandling, bade pa bas- och specialist-
niva inom halso- och sjukvarden behover ansvar och resursbehov fér psykosociala teamen, trauma-
enheten samt vuxenpsykiatrin tydliggoras.

Regionen deltar i det nationella programmet "Halsa i Sverige for nyanlanda och asylsdékande - sprid-
ning av arbetssatt och material for positiv hadlsoutveckling hos nyanlanda och asylsékande”. Pro-
grammet syftar till att effektivisera varden for malgruppen. | samverkan med kommunerna pagar en
behovsinventering. Baserat pa resultatet av denna inventering kommer utbildningsinsatser till perso-
nal samt olika former av informationsmaterial till patienter erbjudas bade inom halso- och sjukvar-
den samt till kommunerna i lanet.

Utvecklingsbehov: En fortsatt utveckling av metoder, kompetens och resurser behovs for att kunna
mota behoven hos asylsékande och nyanlanda.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(13ar) er/funktioner

De insatser, metodstéd och Utarbeta en spridningsplan (hosten Berorda chefer inom
stodjande verktyg som SKL har | 2016) samt paborja implementering av regionen samt kom-
utvecklat och sammanstallt 4r | de valda effektiva arbetssatt och verktyg | munerna.
implementerade. som SKL har utvecklat/sammanstallt.

Fokusomrade: 1,2,4,5
Indikatorer for uppfoljning:
- Adekvata metoder/verktyg dr implementerade Ja/Nej
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2.2 Kommunernas verksamhet - Socialpsykiatri

2.2.1 Utvecklingsomrade: Boende

Nulédigesbeskrivning: Vad giller individer med psykisk funktionsnedséattning star vi infér en generat-
ionsvaxling. Dagens boendeldsningar med bl.a. gruppbostader ar utvecklade for den dldre generat-
ionen — ofta med tidigare institutionserfarenhet. Den yngre generationen har andra férvantningar
och krav och vill i hogre utstrackning bo i eget boende med individanpassat stod utifran det enskilda
behovet. Det finns ocksa ett bredare spektrum av behov av stod och omsorg utifran skilda diagnoser
(exempelvis neuropsykiatrisk funktionsnedsattning eller samsjuklighet) och som kraver olika boende-
|6sningar.

Ny forskning betonar att individers boende har en central roll fér deras mojlighet till delaktighet och
att inkluderas i samhallet och att man med ratt anpassat personalstod kan majliggéra for individer
som idag bor i gruppbostad att bo i egen bostad.

Utvecklingsbehov: Utveckla alternativa boendeformer utifrdn énskemal och behov i olika malgrup-
per.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksam-
(1 ar) heter/ funktioner

L: Alla individer med psykisk Genomfdra en inventering av brukarnas Forvaltningschefer for
funktionsnedsattning har ett o6nskemal om boendeform. socialtjansten och
boende anpassat utifran det chefer for socialpsyki-
enskilda behovet. Med utgangspunkt fran inventeringen atrin

undersoka forutsattningarna for att skapa
K: Berérda verksamheter har mojliga nya boendeformer.
en 6kad kunskap om brukar-
nas/klienternas 6nskemal om
boendeldsning.

Fokusomrade: 1,3,4
Indikatorer for uppfoljning:
- Inventering ar genomférd Ja/Nej

2.2.2 Utvecklingsomrade: Sysselsattning

Nulédgesbeskrivning: De tidigare genomférda inventeringarna enligt férra priosatsningen visar att
flertalet personer med psykisk funktionsnedsattning saknar meningsfull sysselsattning. Det finns
Oppna traffpunkter/motesplatser som erbjuder férstroelseaktiviteter som att fika, 1dsa tidning, spela
kort etc. Dessa motesplatser besoks mestadels av medelalders personer och mer séllan av aldre och
yngre personer. | flera kommuner finns dven andra sysselsattningsformer som exempelvis praktik-
platser av varierande slag.

Utvecklingsbehov: Bredda och utveckla tillgdngen till sysselsattning i olika former till olika alders-
grupper/malgrupper.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksam-
(1 ar) heter/ funktioner
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L: Alla individer med psykisk Inventera brukares/klienters be- Forvaltningschefer for
funktionsnedsattning erbjuds hov/6nskemal av sysselsattning. socialtjansten och
en anpassad sysselsattning chefer for socialpsyki-
utifran behov/ 6nskemal Kartlagga de sysselsattningsmojligheter atrin

som finns inom det lokala foreningslivet,
K: Fler individer har nagon naringslivet och den offentliga verksam-
form av sysselsattning. heten.
K: Berorda verksamheter har Informera brukarna om de aktiviteter
en 6kad kunskap om brukar- som finns.
nas/ klienternas dnskemal om
sysselsattning. Undersoka forutsattningarna for ett lans-

gemensamt projekt inom ramen for sam-
L: For personer med schizo- ordningsférbundet.
freni eller schizofreniliknande
tillstdnd som star utanfor ar- Inventera behovet av utbildning IPS.
betsmarknaden och har en
onskan om och motivation till | Vid behov av komptensutveckling planera
arbete med I6n tillampas indi- | for gemensamma utbildningsinsatser.
vidanpassat stod enligt IPS-
modellen som rekommende-
ras i de nationella riktlinjerna.

Fokusomrade: 2,4
Indikatorer for uppfoljning:
- Aktivitet ar genomford Ja/Nej

2.2.3 Utvecklingsomrade: Delaktighet, inflytande, sjalvstindigt liv

Nulédigesbeskrivning: Olika metoder och verktyg finns for att 6ka brukare/klienters delaktighet och
inflytande och for att skapa battre forutsattningar for dessa att skapa ett sjalvstandigt liv.

ESL ar en behandlingsmodell for personer med psykisk funktionsnedséattning, sarskilt schizofreni som
ocksa rekommenderas i de nationella riktlinjerna. Modellen innebar social fardighetstraning sa att
klienten far 6kade mojligheter till ett sjalvstandigt liv.

Delaktighet och inflytande i arbetet med genomférandeplaner handlar om hur personer som far
stod, service eller omsorg kan bli delaktiga och fa inflytande 6ver insatsernas genomférande. Social-
styrelsen har utarbetat ett kunskapsstdd riktat till chefer.

Inom ramen for FOU-Valfards arbete har genomforts en utbildningssatsning i Delaktighetsmodellen
for malgruppen LSS-brukare. Modellen kan dven fungera for patienter med psykisk funktionsnedsatt-
ning vilket tillampas i viss man.

Individens behov i centrum (IBIC) &r ett behovsinriktat och systematiskt arbetssatt som starker indi-
videns och anhdrigas delaktighet i utredning, planering och genomfdrande av insats samt i uppfolj-
ning av beslutad insats. Arbetssattet rekommenderas socialstyrelsen.

Se dven utvecklingsomrade Case Management under avsnitt kommuner och regionen — gemensamt.
Metoderna/verktygen enligt ovan tillampas i varierande grad i berérda verksamheter.
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Utvecklingsbehov: De nationellt rekommenderade metoderna for delaktighet/inflytande och sjalv-
standighet behover tillampas mera systematiskt.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

L: Alla brukare erbjuds lamplig
evidensbaserad rekommende-
rad metod for 6kat inflytande
okad delaktighet och maijlig-
het till sjalvstandigt liv.

L,K: Berord personal har kom-
petens att tillampa de nation-
ellt rekommenderade meto-
derna.

Inventera behovet av kompetensutveckl-
ing i reckommenderade metoder for del-
aktighet/inflytande/ sjalvstandighet.

Utifran inventeringen planera for ge-
mensamma utbildningsinsatser.

Utveckla alternativa metoder for in-
hamtning av synpunkter fran bru-
kare/klienter.

Utveckla flera alternativ vad galler daglig
verksamhet riktad till olika malgrupper.

Forvaltningschefer for
socialtjansten och che-
fer for socialpsykiatrin.

Fokusomrade: 3,4
Indikatorer for uppfoljning:
- Aktivitet ar genomford Ja/Nej

2.2.4 Utvecklingsomrade: Anhorigstod

Nuldgesbeskrivning: Anhorigstod till personer med psykisk funktionsnedsattning ar inte tillrackligt
utvecklat och anhériga har i manga fall inte kunskap om vilket stod som de har rétt till.

Utvecklingsbehov: Anhérigstod anpassat till malgruppen behoéver utvecklas. Information behover
ges till anhoériga om det stdd de kan fa via kommunens anhorigstdd samt via patientféreningar.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

L: Ett anpassat stod finns for
anhoriga till personer med
psykisk funktionsnedsattning.

K: Information finns om anho-
rigstod.

Bygga upp ett stod i kommunerna for
anhdoriga till personer med psykisk funkt-
ionsnedsattning.

Inventera vilket stod brukarorganisat-
ionerna tillhandahaller.

Utarbeta rutiner/material for informat-
ion till brukare/brukarorganisationer om
vilket anhérigstod som finns bl.a. pa
kommunernas hemsidor.

Forvaltningschefer for
socialtjansten och che-
fer for socialpsykiatrin

Fokusomrade: 1,2
Indikator for uppfoéljning:
-Aktivitet ar genomford Ja/Nej
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2.2.5 Utvecklingsomrade: Uppsokande verksamhet

Nulédigesbeskrivning: Vissa av de personer med psykisk funktionsnedsattning som &r kidnda av
kommunen har inte sjukdomsinsikt och vill inte ta emot stéd. Det finns ocksa personer i samhallet
som har behov av insatser men som inte dr kianda av kommunen och darmed inte far stod.

Utvecklingsbehov: Personer enligt ovan behéver identifieras och motiveras till att ta emot insatser.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(1ar) er/funktioner
L: Personer med behov av Tillsatta en arbetsgrupp mellan repre- Ledningsgruppen 6ver-
insatser ar kanda av kommu- sentanter for berérda verksamheter enskommelsen psykisk
nen och motiveras att ta emot | inom kommunen och regionen med halsa
stod. uppdrag att utveckla rutiner for personer

som har ett hjalpbehov men inte vill ta
K: Rutiner finns framtagna. emot hjalp.

Fokusomrade: 4
Indikatorer for uppfoljning:
- Rutin &r framtagen Ja/Nej

2.2.6 Utvecklingsomrade: Suicidprevention - dldre

Nuldgesbeskrivning: flera av Socialstyrelsens publikationer uppskattar man att férekomsten av
psykisk ohélsa bland personer 65 ar och dldre &r omfattande. Man beraknar att 11 — 15 % vid nagot
tillfalle lider av depression, 5 — 10 % lider av angestsjukdom ofta tillsammans med depression och att
prevalensen for 4 psykossjukdom ar upp till 3 — 4 % (Socialstyrelsen 2012:2, 2013-6-3). Vidare patalar
man en brist i omhandertagande och behandling for gruppen dldre med psykisk ohalsa. Trots den
hoga forekomsten finns fa verksamheter som ar specialiserade pa gruppens vardbehov och fa aldre
med psykisk ohélsa far tillgang till kompetensen fran specialistpsykiatrin. Sammantaget beskrivs
dldregruppens situation som problematisk med hog férekomst av psykisk ohalsa, inadekvata vard-
atgarder, brister i upptackt av ohéalsa och diagnostik, stor anvandning av lakemedelsbehandling som
ofta ges med foraldrade lakemedel och ar daligt uppfoljd, dalig tillgang till psykosociala intervention-
er och betydande 6verdddlighet som en féljd av samsjuklighet mellan psykisk och somatisk sjukdom
(Socialstyrelsen 2013-6-3).

En del av bristerna i vard och omsorg hanfors till daliga kunskaper om aldrandet och om psykisk
ohélsa hos aldre inom primarvard, geriatrisk vard, dldreomsorg, boendestéd och psykiatrisk speci-
alistvard. Det ar viktigt att personal som har regelbundna kontakter med &ldre personer med vard-
behov kan identifiera psykisk ohalsa hos aldre for att kunna tillférsdkra en god och sdker vard. Suicid,
som den yttersta konsekvensen av psykisk ohalsa ar mycket hog bland framforallt dldre man. En
forsta forutsattning for att personer kommer under adekvat behandling ar att deras ohalsa upptacks
och kan ges en korrekt bedémning. For att bidra till att vardpersonal far mer kunskap och en storre
beredskap for att agera i métena med vardtagare har pa initiativ av Sveriges Kommuner och Lands-
ting (SKL) utbildningsprogrammet ”Forsta hjalpen till psykisk ohalsa med inriktningen aldre personer”
skapats.

Utvecklingsbehov: Vard- och omsorgspersonal behéver 6kade kunskaper att uppmarksamma teck-
en pa psykisk ohélsa hos aldre.
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Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

L: All vard- och omsorgsperso-
nal har en hog kompetens att

identifiera psykisk ohalsa hos

aldre.

Inventera utbildningsbehov.

Planera for genomférande av SKL:s ut-
bildningsprogram fér berérda medarbe-
tare.

Forvaltningschefer for
socialtjansten och che-
fer for socialpsykiatrin.

Fokusomrade: 1,
Indikatorer for uppfoljning:
- Aktivitet ar genomford Ja/Nej

2.3 Kommunernas verksamhet - Skola

2.3.1 Utvecklingsomrade: Barn/ungdomar med hog skolfranvaro

Nuldgesbeskrivning: Hog skolfranvaro bland barn och unga &r ett problem. Pa skolorna upplever
man att omotiverad skolfranvaro i hog grad bidrar till laga studieresultat och det ar risk att franvaron
Overgar till att eleven blir hemmasittare.

Utvecklingsbehov: Skapa en gemensam bild 6ver hur arbetet kan utvecklas runt elever med hog

skolfranvaro

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

K: Det ar klargjort hur insatser
ska ges till elever med hog
olovlig skolfranvaro

Inventera hur brett problemet ar och
kartlagga orsaker till den olovliga franva-
ron.

Tillsatta en arbetsgrupp med represen-
tanter fran skola och socialtjanst med
uppgift att arbeta fram riktlinjer for in-
satser till barn/ungdomar med hog olov-
lig franvaro

Berorda forvaltnings-
chefer

Fokusomrade: 4
Indikatorer for uppfoljning:
- Skolnarvaro
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2.3.2 Utvecklingsomrade: Asylsokande/Nyanlandas psykiska hilsa

Nuléigesbeskrivning: Linet, som 6vriga landet, har under det senaste aret mottagit ett stérre antal
flyktingbarn an vanligt, vilket stéller krav pa mottagandet av dessa barn samt deras ratt till utbildning.
Flera av dessa barn bar med sig traumatiska handelser efter en lang resa pa flykt.

Utvecklingsbehov: Mottagandet av de nyanldnda barnen maste sakerstallas enligt géllande lag-
stiftning. Rutiner for hur skolpersonal och elevhidlsa bemoter barn med trauman bor tas fram.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(13ar) er/funktioner

K: Rutiner finns for att saker- En arbetsgrupp tillsatts med uppgift att Berdrda forvaltnings-
stalla att en kartldggning for ta fram rutiner for bemétande av nyan- | chefer

varje enskilt barn genomfors. | |5n4a barn med psykisk ohalsa. Grup-

ens arbete har SKL:s stddmaterial inom
L: Rutiner finns for hur skol- P

. omradet som utgangspunkt.
personal och elevhalsan re-

gelbundet féljer upp asyls6- Kompetensutveckling av berérd perso-
kande/nyanlanda elever med nal.
trauman.

Fokusomrade: 4
Indikatorer for uppfoljning:

2.3.3 Utvecklingsomrade: Tidiga insatser i skolan

Nulédgesbeskrivning: Psykisk ohalsa tar sig olika uttryck hos pojkar och hos flickor. Flickor tenderar
att rikta sin ohélsa inat med symptom som angest och oro medan pojkar riktar ohalsan utat med
uppmarksamhetsstoérningar och missbruk. Enligt de undersékningar som genomfors i skolan har
flickor samre psykisk hélsa dn pojkar. (LUPP 2013, MUCF 2015)

Utvecklingsbehov: Rutiner for hur skolans personal och elevhilsan bemoéter elever med ovansta-
ende symptom bor tas fram, da samtliga ar tecken pa psykisk ohédlsa och bor uppmaéarksammas i ett
tidigt skede.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(1 ar) er/funktioner
K: Det ar klargjort hur insatser | Klargéra hur insatser ska ske. Skolchefer

ska ges till elever som visar
tecken pa psykisk ohalsa.
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Fokusomrade: 2
Indikatorer for uppfoljning:
-LUPP

2.4 Regionens verksamhet - Primarvardens psykosociala team

2.4.1 Utvecklingsomrade: Suicidprevention

Nuldgesbeskrivning: Gavleborg har, vid nationell jamférelse, ett hogt antal sjalvmord. Det totala
antalet har minskat men for vissa grupper 6kar antalet. Det géller man Over 65 ar dér suicidtalen &r
fortsatt hogt samt ungdomar 15-24 ar dar man ser en 6kning over tid. | halso- och sjukvarden finns
faststallda rutiner for suicidprevention.

Utvecklingsbehov: Det behover sdkerstillas att den vardpersonal som méter patienter har kunskap
om tecken pa suicidrisk och vagar stalla fragor till patienterna.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-

(14ar) er/funktioner

L: Antalet suicid minskar to- Ink6p av e-utbildningen ”Spiss-online

talt, och séarskilt for de tva academy- Suicidologi” dar man far ut- Divisionschef for divis-

namnda grupperna, man 6ver | veckla och fordjupa kunskaper och far- ion Priméarvard och

65 ar samt ungdomar 16-24 digheter i motet med suicidnara manni- Medicin Psykiatri samt

ar. skor. verksamhetschefer i
primarvarden.

K: Vardpersonal har en hog Sakerstalla att nyckelpersoner i primar-

kunskapsniva att identifiera varden (ldkare, radgivningspersonal och

suicidnéara personer. psykosocial personal) genomga e-

utbildningen och darmed bli certifierade.
K: Inforande av ett certifie-
ringssystem

Fokusomrade: 1

Indikatorer for uppfdljning:

- Sjalvmords-statistik i Oppna jamférelser
- Antal certifierade

2.4.2 Utvecklingsomrade: Vintetider till psykosociala insatser i primadrvar-
den

Nulédgesbeskrivning: Vantetiderna till de psykosociala teamen pa hilsocentralerna dr manga
ganger for langa och kan inte féljas pa ett enkelt satt. Remisshanteringen sker idag manuellt genom
forvaring av inkomna remisser i parmar och prioriteringsprinciperna kring bedémning av patienter
kan variera. Ett arbete har paborjats vid verksamhetsomradet vastra Gastrikland att skapa en rutin
for registrering i journalsystemet av besok till det psykosociala teamet.
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Arbetssattet for samtalsbehandling har genomforts pa liknande satt under langre tid. Samtalslangden
har varit 45-60 minuter, frekvens 1-4 ggr/manad, antal samtal i snitt 8-10.

Utvecklingsbehov: Vintetiderna behover kortas och pa ett enkelt satt kunna féljas. Prioritering och
registrering av patienter bor ske pa ett enhetligt satt.

Nya arbetssatt med kortare behandlingstid behdver undersékas och utvarderas. Evidensbaserad
korttidsbehandling, Brief Intervention, och dess relevans i primarvarden behover undersokas. Brief
Intervention som arbetsmetod innebar; Besok samma dag i samverkan? med lakarbesok, kortare
besdk 30 min, behandlingstid 1-5 samtal, tillgang till sjdlvhjalpsmaterial.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

L: Alla vardsokande far en tidig
kontakt och en adekvat be-
handling i ett rimligt tidsper-
spektiv.

K: Vardsokande ska fa en
forsta kontakt med varden
samma dag, bedomning inom
7 dagar och paborjad behand-
ling inom 30 dagar, enligt mo-
dellen 0-7-30.

Besoksregistrering sker pa ett
enhetligt satt i journalsyste-
met for alla psykosociala
team.

L: infora korttidsbehandling,
"Brief intervention” pa 4-5
halsocentraler i lanet under 3
ar.

Infora rutin for registrering i den modul
for arendehantering som finns inom

journalsystemet for samtliga psykosoci-
ala team inom primarvarden i regionen.

Tillsatta en arbetsgrupp som utarbetar
enhetliga riktlinjer fér bedomningar och
prioritering av patienter

Genomfora ett pilotprojekt med korta
behandlingsinterventioner (exempelvis
Brief Intervention) vid en hélsocentral
under 2017 i syfte att undersdka om
korttidsmetoden har paverkan pa vante-
tider och vardbehoven for patienterna.

Divisionschef for divis-
ion Primarvard och
Medicin Psykiatri samt
verksamhetschefer i
primarvarden.

Fokusomrade: 2
Indikatorer for uppfoljning:
- Vantetidsstatistik

2.4.3 Utvecklingsomrade: Utbud av insatser psykosociala teamen i primar-

varden

Nulédgesbeskrivning: En kompetenssatsning genomfors under 2015-2016 f6r de psykosociala tea-
men dar medarbetare under fyra terminer genomgar en grundldggande psykoterapiutbildning i KBT.

Det innebar att ca 85 procent av medarbetarna kommer att ha denna kompetens. Dock finns vard-

behov som inte kan tillgodoses i tillracklig omfattning. Bl.a. finns ett 6kat behov av traumabehand-

ling, sarskilt for flyktingar/nyanlanda, som inte kan motas.
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Utvecklingsbehov: Det finns ett behov av att 6ka kompetensen i effektiva metoder fér traumabe-

handling.
Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(13ar) er/funktioner
L: Vardsokande med trauma Erbjuda ett antal personer genomga Divisionschef for divis-
far en adekvat behandling i ett | utbildning i EMDR och traumafokuserad | ion Primarvard och
rimligt tidsperspektiv. KBT och CA-CBT (culturally adapted — Medicin Psykiatri samt

CBT). verksamhetschefer i

K: Flera personer i de psykoso- primarvarden.
ciala teamen har en kompe-
tens i effektiva metoder for
trauman, som ex EMDR och
traumafokuserad KBT och CA-
CBT (culturally adapted —CBT.

Fokusomrade: 2,4
Indikatorer for uppfoljning:
-antal personer som genomgatt utbildning

2.5. Regionens verksamhet - Familjehdlsan

2.5.1 Utvecklingsomrade: Konsultation via video

Nulédigesbeskrivning: Psykologer i Familjehalsan har uppdrag att ge konsultativt stéd till BVC-
skoterskor och barnmorskor inom MHV. Konsultation ar en prioriterad del i arbetet med psykisk
ohélsa. Syftet med traffarna ar att konsultanterna skall far stéd i specifika drenden inom sitt arbets-
falt som ror psykisk ohalsa hos patienter. De skall fa stod i att bemota patienter men ocksa i att av-
gora nar Barn och Familjehalsans resurser skall erbjudas. Méjligheten till konsultation avser att
framja tidig upptackt tidiga insatser vid psykisk ohalsa. Svarigheter att rekrytera psykologer till Norra
Halsingland innebar att konsultatonstraffar har prioriterats bort till férman for individuella patient-
kontakter. For att kunna ge vard pa lika villkor bor Barn- och familjehdlsans resurser anvandas lans6-
vergripande. Ldnet ar stort till ytan, resor tar tid. Det innebér att nya arbetssatt, som konsultation pa
distans, maste provas for att anvanda resurserna mera kostnadseffektivt.

Utvecklingsbehov: Prova nya arbetssatt med konsultation via vide/Skype.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt (1 | Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
ar) er/funktioner
Vard pa lika villkor Genomfodra ett projekt med att er- VEC och VC Familjehalsa

bjuda psykolog via Skype till barnhal-
sovarden om modrahalsovarden dar
en till tva psykologer pa Barn- och
familjehalsan i Gavle traffar konsultan-
ter i Norra Halsingland for att planera
minst 4-5 tillfallen under projekttiden
varav minst tre skall ske via Skype.
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Fokusomrade: 2
Indikatorer for uppfoéljning:
- Aktivitet genomford Ja/Nej

2.5.2 Utvecklingsomrade: Ensamkommande - sexuell hilsa

Nulédgesbeskrivning: Inom regionen bedrivs under hésten 2016 ett projekt i syfte att fore-

bygga psykisk ohalsa hos gruppen ensamkommande barn och ungdomar. Ett tvarprofession-

ellt team (Barnmorska, Halsokommunikator) bedriver uppsokande verksamhet till malgrup-

pen for att forbattra kunskapsnivan om hur svenska halso- och sjukvard ar organiserad inklu-

sive ungdomsmottagningarnas verksamhet. (Sexuell halsa).

Utvecklingsbehov: Utvardera om Barnmorska tillsammans med hadlsokommunikator kan

fortsatta arbeta med utatriktat arbete mot malgruppen ensamkommande barn och ungdom

pa boenden inom sin vardenhets upptagningsomrade.

Att utforma ett lansgemensamt informationsmaterial till ensamkommande barn och ung-
domar med begransade kunskaper i svenska spraket.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt (1
ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

Att forbattra kunskapsnivan for
lanets ensamkommande barn
och unga, om hur svensk sjuk-
vard ar organiserad samt fa
information om ungdomsmot-
tagningens arbete.

Utvardera resultatet av projektet som
pagar HT 2016 om fortsatt hallbar
verksamhet.

Verksamhetschef Famil-
jehalsa samt berérd
vardenhetschef och
samordnare.

Fokusomrade: 1
Indikatorer for uppfoljning:
-Aktivitet genomford Ja/Nej

2.5.3 Utvecklingsomrade: Krisstod vid sexuella 6vergrepp

Nuldgesbeskrivning: Verksamheten ar forsta linjen for krisstod till malgruppen barn och

unga som utsatts for sexuella 6vergrepp sa behover vi sdakerhetsstélla kunskap och kompe-

tens.

Utvecklingsbehov: Okad kunskap foér en jamlik vard

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

Inom forsta linjen, Foreldasning och tyd-
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Jamlik vard i lanet liggbra uppdraget Verksamhetschef Fa-
miljehalsan och var-
denhetschef

Fokusomrade: 4
Indikatorer for uppfoljning:
- Aktivitet genomford Ja/Nej

2. 6. Regionens verksamhet - Familjehdlsan samt Habilitering och
BarnpsyKkiatri gemensamt

2.6. 1 Utvecklingsomrade: En vag in

Nuldgesbeskrivning: For de barn, ungdomar och familjer som séker sjukvarden pga psykisk ohélsa
sa ar det inte tydligt huruvida det &r 1:a linjen som ska kontaktas eller om det ar specialistvarden.

Utvecklingsbehov: Underlitta for barn/ unga och familjer att endast har en vag in till vard for psy-

kisk ohalsa.
Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(1ar) er/funktioner
L. Att endast ha en kontaktvag | Att skapa en gemensam remisshante- Verksamhetschef Habi-
in till varden och att verksam- | ring/kontakt for 1:a linjen och specialist- | litering och Barnpsykia-
heterna sorterar vart drendet | vard inom psykisk ohalsa tri
hér hemma Verksamhetschef Fa-
K en gemensam remissinstans miljehélsa
for BUP och Ungdomsmottag-
ningar/Barn och familjehalsa

Fokusomrade: 2
Indikatorer for uppfoljning:
- Aktivitet ar genomford Ja/Nej

2.7. Regionens verksamhet - Habilitering och Barnpsykiatri samt
Barn- och ungdomssjukvarden gemensamt

2.7.1 Utvecklingsomrade: Signalmottagning

Nulédigesbeskrivning: | oktober2016 startade en signalmottagning i projektform i norra Halsingland
for att fanga upp de barn som aktualiseras pa BVC och i verksamheterna BUS, BUP och BUH dar be-
hov av samordning i verksamheterna kravs for optimal bedomning

Utvecklingsbehov: For att uppna ett gott patientunderlag och pa sa satt utvardera effekten av
samverkansvinsten for patienterna sa behover verksamheten fortlopa under 2017

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(1 ar) er/funktioner
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L. Att erbjuda patienterna Utveckla, implementera och utvardera Verksamhetschef Habi-
signalmottagning dver hela projektet signalmottagning norra Hal- litering och Barnpsykia-
lanet singland. tri

K. Att erbjuda barn boende i Verksamhetschef Barn-
Norra Halsingland en samord- och ungdomssjukvard

nad bedémning fran olika
specialistomraden och multi-
professionellt.

Fokusomrade: 2
Indikatorerer for uppfoéljning:
- Aktivitet ar genomford

2.8. Regionens verksamhet - Habilitering och BarnpsyKiatri

2.8.1 Utvecklingsomrade: Levnadsvanor

Nuldgesbeskrivning: Personer med intellektuell funktionsnedsattning och/ eller psykisk ohilsa har
generellt sdmre hélsa och valbefinnande an personer utan nedsattningar. Regionen bedriver begran-
sat del av riktat arbete runt forebyggande och framjandes insatser, men inget riktat och anpassat for
dessa malgrupper.

Utvecklingsbehov: Skapa verksamhet med inriktning férebyggande insats fér Somn, kost, motion”
som ar anpassat till personer med funktionsnedsattning.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(13ar) er/funktioner

L. Att malgruppen uppnar en Initiera och implementera anpassade Verksamhetschef Habi-
forbattrad generell hilsa utbildningar over lanet avseende Kost, litering och Barnpsykia-
K. Att verksamheten erbjuder | motion och sémn (levnadsvanor) tri

anpassade utbildningar och

riktade insatser (ex FaR) till Utarbeta anpassat informationsmaterial

malgruppen. runt levnadsvanor

K. Att dessa utbildningar ar
lattillgdngliga for malgruppen
och dven finns att tillga via
web

Fokusomrade: 1, 4

Indikatorer for uppfoljning:

-Andel forskrivna FaR (fysisk aktivitet pa recept)
-Aktivitet ar genomford Ja/Nej

2.8.2 Utvecklingsomrade: Sociala fardigheter, tid och planeringsformaga.

Nulédigesbeskrivning: Personer med intellektuell funktionsnedsattning har hogre grad av ohélsa.
Detta beror pa (i varierande grad) kognitiva, social och praktiska svarigheter och/eller svarigheter for
omgivningen att tillgodose optimalt individualiserat stod. T.ex. har personer med lindrig intellektuell
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funktionsnedsattning ofta bristande formagor att hantera tid och planera sin vardag. De har dven
ofta svarigheter att forsta mer komplexa sociala situationer (som i skolan, pa en praktik-arbetsplats
eller i ett kompisgang) vilket 6kar risken for att de kan bli utnyttjade socialt, sexuellt och ekonomiskt.
Personer med mattlig/grav intellektuell funktionsnedsattning ar, i mycket hogre grad &n andra, of-
tare utelamnade till andra (t.ex. larare, omsorgspersonal och anhdériga) fér att ma bra.

Utvecklingsbehov: Riktade insatser till malgruppen vuxna med intellektuell utvecklingsstérning
avseende stod att utveckla fardigheter inom tid och planering samt utveckla sociala fardigheter for
att minska sarbarheten hos individerna.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

L. Att patienterna har formaga
till tidshantering och plane-
ring.

L. Att patienterna har férmaga
till att forstd och hantera
komplexa situationer

K. Att erbjuda malgrupperna
gruppintervention inom om-
radetet sociala fardigheter och
tid/ planering.

K Okad kompetens hos perso-
nel pa boenden for att stotta
patienterna pa basta satt

Gruppintervention for 6kade fardigheter
att hantera tid och planering i vardagen
for personer med lindrig intellektuell
funktionsnedsattning. (En metod direkt
riktad mot individerna sjalva.)

Gruppintervention for okade fardigheter
att forsta och hantera komplexa sociala
situationer for personer med lindrig in-
tellektuell funktionsnedsattning. (En
metod direkt riktad mot individerna
sjalva.)

Systematiskt individcentrerat teamar-
bete runt personer med lind-
rig/mattlig/grav intellektuell funktions-
nedséattning. (En metod riktad framst
mot natverket runt individen.)

Verksamhetschef Habi-
litering och Barnpsykia-
tri

Fokusomrade: 4
Indikatorer for uppfoljning:

- Méata formaga att hantera tid genom utarbetad metod “Ha koll”

2.8.3 Utvecklingsomrade: Suicidprevention unga

Nulégesbeskrivning: Se tidigare skrivning avsnitt 4.1

Utvecklingsbehov: Se tidigare skrivning avsnitt 4.1

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

Forebygga suicider

Implementera arbetet med checklista
och KVA kodning av genomférda suicid-
beddémningar

Verksamhetschef Habi-
litering och Barnpsykia-
tri

Fokusomrade: 1
Indikatorer for uppfoljning:

-Antalet genomforda suicidbedémningar
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2.8.4 Utvecklingsomrade: Bryggan

Nuléigesbeskrivning: Bryggan ar en verksamhet som bedrivs samverkan mellan kommunerna i
Gastrikland och Region Gavleborg. Den syftar till att ge tidiga insatser till barn under 6 ar. Fokus pa
insatserna ar att stotta/ utbilda forskola och natverk till att ge anpassningar for barn med eller utan
neuropsykiatrisk diagnos.

Utvecklingsbehov: Verksamheten har under 2016 samordnats till en mottagning (tidigare 2) och
ser ett behov av att komplettera teamet ytterligare med fysioterapeut och logoped for att ge en mer
komplett bild avseende funktionsnedsattningens art.

Mal Lang sikt (5 ar) Indikatorer Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
Kort sikt (1 ar) er/funktioner

L. Att Bryggan kan Komplettera teamet med 10 | Verksamhetschef Habilite-
forbattra bedomning- % av vardera logoped och ring och Barnpsykiatri

ar/ utredningarna for Fysioterapeut

att ge optimala insat-
ser runt barnet i sko-
lan.

Fokusomrade: 2
Indikatorer for uppfoljning:
-Antal barn som ej behdver sluttas vidare utan kan klara sig med insatserna fran Bryggan

2.9 Regionens verksamhet - VuxenpsyKkiatri

Vuxenpsykiatrin Gavleborg har en egen verksamhets/utvecklingsplan som stracker sig flera ar framat
i tiden. | den beskrivs de aktiviteter som verksamheten planerar att vidta for att na verksamhetens
strategiska mal. | denna plan gar att utldsa att fokus for verksamheten den ndrmsta tiden ar att im-
plementera vardprogrammet for psykossjukdom, att vidareutveckla vardprogrammet for diagnostik,
samt att utveckla heldygnsvarden avseende struktur och vardinnehall.

| aktuell, nedan, handlingsplan redovisas dock enbart de aktiviteter som avses att finansieras med
stimulansmedel utifran att de innebar sadana vasentliga, men tillflliga, kostnader att de inte kan
bekostas inom reguljar budget.

2.9.1 Utvecklingsomrade: Kvalité pa psykologisk behandling

Nulédgesbeskrivning: Psykologisk behandling med KBT &r en prioriterad insats for flertalet diagnos-
grupper. Inom specialistpsykiatrin ar ofta tillstanden svara och komplexa samtidigt som flertalet av
terapeuterna endast har en grundlaggande terapeututbildning. Det finns inte férutsattningarna att
inom snar framtid vidareutbilda samtliga till psykoterapeuter. Och dven om detta skulle ske ar be-
domningen att det dnda finns behov av kvalitetssdkring av bedrivna terapier i syfte att sakerstalla
resurseffektiv psykologisk behandling som ger den effekt som kunnat uppvisas i vetenskapliga un-
derlaget till relevanta nationella riktlinjer. En central strategi for att astadkomma detta ar fortl6-
pande, kvalificerad, handledning. Denna bedémning har ocksa stod i det erkdnda statliga Engelska
programmet, The Improving Access to Psychological Therapies (IAPT), vars syfte ar att stodja halso-
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och sjukvarden i att erbjuda evidensbaserad psykologisk behandling. Detta program har bland annat
tagit fram riktlinjer fér hur handledning bor se ut for att sdkra en tillracklig kvalité. | korthet gar det
ut pa att man bor tillhandahalla individuell handledning 60 min/vecka for heltidsterapeut.

Utvecklingsbehov: Vuxenpsykiatri Gavleborg behdver kvalitetssédkra terapierna i syfte att tillhanda-
halla resurseffektiv psykologisk behandling som ger den effekt som kunnat uppvisas i vetenskapliga

underlaget till relevanta nationella riktlinjer. En atgard férutom vidareutbildning ar forstarkt hand-

ledning i linje med IAPT.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt
(1 ar)

Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-
er/funktioner

L: Patienterna erhaller kvali-
tetssdkrad psykologisk be-
handling som ger den effekt
som kunnat uppvisas i veten-
skapliga underlaget till rele-
vanta nationella riktlinjer

K: Samtliga terapeuter har
individuell handledning inom
faststallt intervall.

Intensifierad handledning for terapeu-
terna.

Individuell handledning 60 min/vecka for
heltidsterapeut. For halvtidsterapeut
varannan vecka 60 min. Inom en period
av max 6 veckor ska alla patienter ha
gatts igenom. Dartill ska en patient foljas
session for session, via filmning och sess-

Vuxenpsykiatri, var-
denhetschefer 6ppen-
vard och verksamhets-
chef

ionsrapporter enligt steg 2. Denna hand-
ledning skoéts med fordel av internperson
fran VO.

Fokusomrade: 4

Indikatorer for uppfoljning:

- Skattning Whodas, fore och efter terapi

- Har handledning enligt faststalld policy ja/nej

2.9.2 Utvecklingsomrade: Implementeringsstod

Nulégesbeskrivning: Under senare ar har flertalet nationella riktlinjer fér vard-och behandling
inom det psykiatriska omradet publicerats. Den medicinska utvecklingen inom omradet har ocksa
varit positiv och bidragit till utvecklandet av farmakologiska - och psykosociala insatser som man
vetenskapligt kunnat konstatera ar effektiva for att behandla psykiatrisk problematik. Den snabba
utvecklingen inom omradet innebar att psykiatrin star infor utmaningen att implementera en rad nya
metoder och arbetssatt. Det arbetet ar médosamt och tar tid da det manga ganger innebar ordent-
liga forandringar i radande vardprocesser, men ocksa i arbetssatt och metoder. Metoder som det kan
ta flera ar att lara sig. Verksamhetens erfarenhet ar att implementeringsarbetet gagnas av personer
som kan stodja verksamheten med chefer i evidensbaserat forbattrings-och implementeringsarbete.
Dock tvingas vi i dagslaget att skjuta pa prioriterade forbattringsarbeten utifran just resurs-och kom-
petensbrist.

Utvecklingsbehov: Att stirka implementeringsstédet i verksamheten for att i tid lyckas med néd-
vandiga forandringar for att bade starka foljsamhet till nationella riktlinjer och medarbetarnas ar-
betsmiljo.
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Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
(1 ar) er/funktioner

Rekrytera en projektanstalld vardutveck- | Verksamhetschef Vux-
L: Forbattrad arbetsmiljo for lare till vuxenpsykiatrins stab enpsykiatri

chefer och medarbetare.

L: Hogre grad av foljsamhet till
verksamhetens vardprogram

K: Okat stéd till chefer och
verksamhet i strukturerat for-
battrings- och implemente-
ringsarbete

Fokusomrade: 5

Indikatorer for uppfoljning:

- Positivt fordandring arbetskrav chefer i QPS-enkat

- Positiv forandring HME for medarbetare

- Okad grad av féljsamhet till virdprogram mitt via journalgranskning
- Ledtider avseende stdd i forbattringsarbeten minskar

2.9.3 Utvecklingsomrade: Specialistbemanningen

Nuldgesbeskrivning: Verksamheten har en relativt lag specialistldkarbemanning jamfért med riket.
Utifran den prelimindra behovsanalysen kan vi ocksa konstatera att vi inte har tillrdckligt med specia-
lister for att mota vardbehovet hos befolkningen. Den radande bristen pa psykiatriker beror pa att
det rader en nationell brist pa denna kompetens. Fér att mota vardbehovet behover verksamheten
hyra in ldkare, vilket inte alltid gagnar kvalitén och kontinuiteten samt ar kostnadskravande.

Utvecklingsbehov: Verksamheten behéver sdledes starka den egna specialistbemanningen. Ett
steg i detta ar att genomfdra fortsatt rekrytering av psykiatriker fran utlandet utifran den nationella
bristen pa denna kompetens. Det |langa och omfattande introduktionsbehovet hos ldkare fran annat
land (exempelvis inom tvangsvard, socialférsakringssystemet, det svenska halso-och sjukvardssyste-
met) innebar dock att det inte gar att fasa ut hyrldkare i samma takt som dessa rekryteras. Det inne-
béar att verksamheten har dubbla ldkarkostnader under en 6vergangsperiod. For att klara dessa kort-
siktigt och 6vergaende 6kade kostnaderna avseende lakarbemanningen ar anvandandet av stimu-
lansmedel en I6sning.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt (1 | Aktiviteter 2017 Ansvariga verksamhet-
ar) er/funktioner

L: Verksamheten dr oberoende | Rekrytering av fyra ldkare fran annat Verksamhetschef vux-
av hyrldkare och har en specia- | EU-land enpsykiatrin
listbemanning som mer motsva- Lakarchefer

rar rikssnittet och det faktiska

behovet

K: Rekrytering av fyra ytterligare

specialister under 2017

Fokusomrade: 2
Indikatorer for uppfoljning:
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- Antalet fasta specialistldkare per 1000 invanare
- Antalet nyrekryterade lakare

2.10 Ledning och styrning - 6vergripande

Nuléigesbeskrivning: Ledningen och styrningen for samverkan inom sociala vélfardsomradet mellan

kommunerna och regionen sker inom ramen for Valfardsorganisationen. Pa politiska sidan finns Nat-

verk Valfard (lansévergripende) och lokala styrgrupper (fyra stycken). Pa tjanstemannasidan finns

Lansledning Valfard (lansévergripande) som bestar av socialchefer, skolchefer och regionens divis-

ionschefer. Lansledningens representanter ar dven indelade i fyra undergrupper som svarar for olika

sakomraden (barn- och unga, aldre, missbruk/beroende samt éverenskommelsen psykisk halsa).

Darutover finns pa tjanstemannasidan lokala operativa valfardsgrupper.

Organisationen fungerar i praktiken inte optimalt pa alla nivaer i alla lansdelar. En arbetsgrupp inom

lansledningen har fatt i uppdrag att se 6ver struktur och arbetssatt.

Utvecklingsbehov: Ledningen och styrningen inom sociala valfardsomradet behéver utvecklas.

Mal Lang sikt (5 ar) Kort sikt (1 | Aktiviteter 2017

Ansvariga verksamhet-

ar) er/funktioner
L: En valfungerande ledning Forslag utarbetas om alternativa Lansledningen
och styrning inom sociala vdl- | strukturer/arbetssitt.

fardsomradet

Fokusomrade: 5
Indikatorer for uppfoljning:
- struktur /arbetssatt har fornyats

Fokusomraden:

1 Férebyggande och framjande arbete
2 Tillgangliga tidiga insatser

3 Enskildas delaktighet och rattigheter
4 Utsatta grupper

5 Ledning, styrning och organisation
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