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Forord

Tilia ar tacksamma for mojligheten att fa samarbeta

med Region Jamtland Harjedalen. En region med starkt
engagemang for psykisk halsa och stor forstaelse for vardet
av ungas egna roster i de satsningar och prioriteringar som
gors. Unga bar pa en unik kompetens, namligen hur det

ar att vara ung idag. Denna kompetens behover vi lyssna

in for att skapa aktuella forandringar i samhallet och pa
individniva.

Det har varit givande att fa jobba néra regionen under framtagandet av
rapporten, for att standigt halla oss uppdaterade om regionens pagaende
projekt och utredningar och se till att denna rapport fyller de befintliga
kunskapsglappen inom regionen.

ViiTilia och expertgruppen kénner ett hopp i att vi redan nu, planerar
for en uppfoljning av detta arbetssatt under kommande verksamhetsar
2022. Det ar en styrka att regionen planerar for att inkludera och lyssnar
in ungas roster. Allt for att skapa en hallbar forandring baserad pa ungas
egna roster. Regionen ar ett framgangsexempel pa att detta &r mer an en
engangsforeteelse, regionen visar att det ar ett kontinuerligt arbete som
behover goras, for att standigt vara uppdaterade och forankrade i ungas
situation, idag. Tillsammans skapar vi ett system dar ungas nutida behov
styr pa riktigt.

Det kinns otroligt fint att min och vara roster kan gora skillnad
och att regionen vill skapa forandringar i mer én akuta skeden.
Jag kanner mig otroligt hoppfull efter denna workshop”’

- Ung expertgrupp
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Uppdrag Tilia

Region Jamtland Harjedalen harinom ramen for sin
brukarmedverkan beviljat Foreningen Tilia medel att
genomfora Tilias metod Ungas roster.

Detta syftar till att inom ramen for Tilias metod samla in 6nskemal och behov
hos unga i regionen for psykisk halsa men ocksa att forbattra den vard och

det stod som finns inom regionen. Samarbete med pagaende projekt och
utredningar i regionen har gjorts, for att méta de kunskapsglapp som regionen
sjalva upplever. Rapporten Tilia tagit fram presenteras och lamnas over till
regionens tjansteman i Jamtland Harjedalen samt specifikt till regionens
politiker och kommunpolitiker inom lanet under hosten 2021.

Bakgrund

Tilia har sedan 2012 arbetat for psykisk halsa, pa uppdrag av unga.
Foreningen grundades utifran ungas egna réster om vad som behdvs, bade

direkt stodjande och pa samhallsniva.

Under vara verksamma ar har vi fatt en samlad bild av ungas olika
upplevelser kring psykisk (o)halsa, genom att vi moter dem dagligen. Vi
har aven noterat att samhallet férandras snabbt och darmed férandras
ungas behov over tid. For att vara forankrade i ungas verklighet och mota
dem med insatser som tilltalar de unga, kravs ett l6pande och standigt
uppdaterat malgruppsarbete.

Vi ser ocksa gemensamma ndmnare som inte forandras namnvart dver
tid. Som att ungas halsa och sjalvkénsla 6kar da de kdnner sig horda och

inkluderade.



Tilia tror pd att arbeta for att satta in effektiva och, for unga, relevanta
insatser och anvanda de resurser som finns for att mota ungas egna
onskemal och behov, i stéllet for att gissa oss till vad unga 6nskar och
behover. Pa sa satt minskar vi riskerna for att slosa pa de resurser som
finns, en problembild som ofta rader pa beslutsfattarniva. Dar vuxnas
uppfattning om vad unga behover styr agendan, snarare an att unga sjalva
far fortroendet att dela med sig av sin kompetens i fragor som ror dem

sjalva.

Metod; ungas roster

Da vi pa Tilia 6nskar agera féredome och inspirera fler aktorer i samhallet
att 6ka ungas inflytande i processer dar beslut ska fattas, har vi formulerat
en metod; ungas roster. Inom ramen fér metoden bistar vi beslutsfattare
med experter, alltsd unga sjalva, samt facilitering kring detta. Metoden
avser att skapa utrymme for unga att komma till tals i de processer som
ror unga sjalva, genom att lata unga vara de som primart formar agendan
utifrén sina behov, erfarenheter och 6nskemal. Detta formuleras sedan till
forslag av och med unga med syfte att levereras direkt till beslutsfattare
eller professionen som har i ansvar att formulera detta till konkreta forslag
utifran samhallets system.

Det ar dven av stor vikt att de som leder arbetet inom ramen for metoden
har gedigen erfarenhet av arbete nara unga, en bred insyn i det dagliga
stodet foreningen erbjuder samt att ledarna har erfarenhet av att leda
men inte styra samtal. Det vill séga att skapa ett klimat utifran 6ppna
fragestallningar, dar unga styr samtalet utifrdn sina behov. For att detta
arbete ska fungera sa bra som mojligt kravs goda insikter i perspektiv
som aldersmaktsordning, tillsammans med kunskap om hur viien grupp
skapar utrymme for alla att komma till tals trots olikheter.



Vart syfte med metoden ar att véanda pa arbetsgangen, vi vill genom var
metod bidra till att unga far trygga miljoer att tycka till och arbeta i, dar

de sjalv skapar forutsattningar och ramar som passar dem. Det nuvarande
arbetssattet innebar manga ganger att beslutsfattare tar fram underlag dar
unga i basta fall far tycka till, alternativt far bista med sin asikt till en redan
formulerad idé, formad utifran ett vuxenperspektiv. Detta sker dessutom
allt for ofta i miljoer dar unga ar underrepresenterade och i en kontext dar
vuxnas vokabuldr och uttryck star i centrum. Vi vill sdtta unga i det framsta
rummet, dar deras kompetens, erfarenheter och 6nskemal formuleras
utifran dem sjalva, for beslutsfattare att ta del av.

Arbetssatt

Arbetssattet i metoden Ungas roster anpassas efter uppdrag, ofta med
grund i en férundersékning for att skapa utrymme at en stérre méangd unga
att komma till tals pa ett dvergripande plan.

Vi arbetar sedan vidare med ett mindre antal personer i djupintervjuer
eller enkatformuldar om den egna erfarenheten. Arbetet tas darefter
vidare i workshops, i mindre grupper med djupgaende arbete och ofta vid
aterkommande tillfallen. Syftet dr att unga ska inkluderas hela vagen fran
idé till fardigt beslut eller forslag.

Exempel dar metoden tidigare anvants

« SOU 2021:34 Borja med barnen! En sammanhallen god och néra vard
for barn och unga

« SOU 207:111 For barnets basta? Utredningen om tvangsatgarder mot
barn i psykiatrisk tvangsvard.

« Nationell samordning och utveckling pa omradet psykisk halsa
(S2015:09), “Ungas bestallning till samhallet”.

« Nationell samordning och utveckling pa omradet psykisk hilsa
(S2015:09), “Studenternas bestallning till samhallet”.

« International Initiative for Mental Health Leadership (IIMHL)
konferens, 2018 Stockholm. Uppdragsgivare: Folkhalsomyndigheten
och Sveriges kommuner och regioner (SKR).
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Tilias ungas roster och
God och nara vard

Forarbete

Innan workshopen tog vid i Region Jamtland Harjedalen har Tilia arbetat
med frdgan kring “God och néara vard” i ett rikstdckande arbete under
2020, i samarbete med den offentliga utredningen “Borja med barnen! En
sammanhallen god och nara vard for barn och unga” (SOU 2021:34).

Tilias rapport “God och nara vard” finns att ldsa i sin helhet pa teamtilia.se.
Detta material har varit en del av arbetet kring utformandet av fragor samt
workshopens upplagg, for arbete i region Jamtland Harjedalen.

Tilia har sedan organisationens start arbetat for att ungas egna roster

ska inkluderas i och leda debatten rorande deras psykiska hélsa. Nagot
som gjorts i kombination med vart dagliga méte med unga, 365 dagar om
aret sedan 2012, i vart direkt stodjande arbete. Vart aterkommande och
mangariga arbete har givit Tilia forkunskaper som varit med i processen
infor denna workshop.

Workshops med expertgrupp

Workshopens expertgrupp bestod av fem stycken unga i varierande
aldrar, alla fran regionen Jamtland Harjedalen och med olika erfarenhet
av psykisk (o)halsa. De unga fick sjalva anmala sig till workshopen dar
deltagandet var frivilligt. Tilia annonserade om workshopen i sociala
medier, i skolor och i olika foreningar.



Under workshopen fick expertgruppen ett antal fragor, se nedan, som
de i smagrupper fick diskutera utan narvaro av anstéllda pa Tilia samt
presentera sina diskussioner i helgrupp. Expertgruppen fick dven svara
pa tva enkater dar de anonymt kunde besvara fragor bland annat om
erfarenheter av olika stodinsatser och fritt resonera kring 6nskemal om
forandringar i regionen.

Materialet fran workshops och enkater sammanstélldes sedan och
skickades ut till deltagarna i expertgruppen, for att dubbelkolla att de
anstallda fran Tilia har uppfattat de unga korrekt.

Fragestallningar:

Fragestallningarna syftade till att vara sd ppna som mdjligt, for att ge
expertgruppen storsta mojlighet till att sjalvstandigt fa reflektera kring
fragorna. Vi hade en huvudfraga for att ge riktning med tillhérande
underfragor som expertgruppen kunde anvénda sig av om de ville.

Fraga 1. Vad ar viktigt for dig innan du soker stod?
Forslag pa underfragor:
« Hurska olika instanser gora sig synliga? Tillganglighet?

« Finns det ndgot vuxna kan gora forebyggande sa att det inte blir for
tungt?

Fraga 2. Vad ar viktigt for dig under tiden du soker st6d?
Forslag pa underfragor:
«  Om du behovt samverkan, hur har detta upplevts?

+ Vad onskar du fa ut av ditt stod?

« Vad arviktigt nar det galler tillganglighet?
+ Vad arviktigti bemoétandet?

+ Vad skapar fortroende?

« Positiva exempel?

Fraga 3. Om du fick tdnka helt fritt vad regionen skulle kunna géra for
ungas psykiska hilsa, vad hade du 6nskat da?
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Resultat

Innan vard

Ett tema som diskuterades av deltagarna var fragestallningen vad de anser
ar viktigt innan en soker vard. Har framkom en nyckelfaktor beskriven
nedan med tillhorande konkreta forslag.

Mer kunskap om psykisk halsa

Workshopen inleddes med fragan: Vad ténker vi pa nar vi hor psykisk
(o)halsa? Varje deltagare skrev ner minst tre ord och de som dok upp
relaterade framst till sjukdom, psykiska besvar eller psykisk ohalsa i stort.

Exempel pa svar: Angest, depression kinslor, oro, OCD, m3ende, orkes|&s,
overtankande, fungerar inte i sin vardag, forlorar intresse, missforstadd,
komplicerat, sjalvbild, jobbigt med allt, forlorar tillit, instabilt maende,
mycket kdnslor, humdrsvangningar, svart att forklara kanslan, helt

tomt inombords, tomhet, dtstorningar, panikangest, instabilt mdende,
oférstaende.

Deltagarna reflekterade att det fanns fler ord relaterat till psykisk ohalsa
snarare an psykisk halsa och valbefinnande. Deltagarna reflekterade
vidare att psykisk halsa inte ar ett lika vanligt begrepp. Att psykisk ohalsa
ar ett mer vanligt begrepp som anvands frekvent och att psykisk ohalsa
ar det som syns i media, sociala medier och som samtalas om i samhallet
i stort. Just darfor kopplar deltagarna det automatiskt mer till ord som
ror psykisk ohalsa. De menade ocksa att det darfor finns mer kunskap
om psykisk ohélsa an psykisk hélsa i vart samhélle. Darefter diskuterade
expertgruppen vad de behdver innan de soker stod, dar kunskap om
psykisk halsa var en gemensam namnare.



Expertgruppen upplever att det finns mycket information i sociala medier
om exempelvis privata vardaktorer som Mindlr och Kry, vilket upplevs
jattebra. Detta kan bidra till att avdramatisera och normalisera psykisk
ohélsa och déligt maende, dvs att det &r okej att ma daligt och séka hjalp.
Andra delar som upplevs som “fel” satt att normalisera psykisk (o)hélsa
ar att manga idag far med begrepp som att “jag ar sa deprimerad” vilket
riskerar att forminska den person som upplever psykisk ohalsa. For
expertgruppen ar det viktigt att fa ord for det, men ocksa kunna anvanda
ratt ord, som ror den faktiska kanslan personen upplever och darmed inte
slanga med psykiska sjukdomar i vardagen.

FOr att normalisera det “pa ratt satt” ar ett forslag att vardnadshavare kan
bidra med att prata om psykisk (o)halsa fran start, att det dr okej att prata
om det som kanns och inte stanga det inom sig.

YFar vi prata om det tidigt sa blir det inte sa stort sen”.
Det éir dven bra om man far léra sig som liten vad till exempel
en kurator &r och vad de gor. Att veta det fran bdrjan gor

att det inte behdver kinnas konstigt eller fel om man sen
behodver det stodet. Exempelvis kan det ta bort stimpeln

av att den som soker stod édr svag, da det dr tvartom, en dr
valdigt stark - vilket behover normaliseras mer”

- Deltagare expertgrupp

Ett annat forslag for “ratt” normalisering som framkom fran deltagarna var
att vi behover en sarskild avsatt tid i skolan att prata om begreppen psykisk
halsa och ohalsa. For att exempelvis prata om kanslor och tankar som rér
angest, halsa och allt dédremellan. Psykisk halsa bor darfor vara ett @mne
pa skolschemat. Detta var ett forslag som diskuterades vid flera tillfallen av
deltagarna, dar behovet ar att infora psykisk (o)halsa i laroplanen. Just for
att tidigt fa prata om kanslor, positivt som negativt laddade och hur en kan
soka stod lyfter deltagarna som en viktig aspek, detta for att normalisera
samtalet och hjalpsokandet. En annan aspekt i detta som framkom ar

att en normalisering av psykisk ohalsa i skolan skulle kunna leda till att
personal pa skolan har lattare att fdnga upp elever som behdver detta. Det
ar dven viktigt att de elever som har svarigheter i skolan tidigt fangas upp
och far hjalp att finna alternativa vagar.
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Vi behdver ocksa sirskild avsatt tid i skolan, for att
normalisera det pa ritt sitt, att prata om begreppen
psykisk hilsa och psykisk ohilsa. Precis som att vi
normaliserar sex och samlevnad, genom att ha sarskild
avsatt tid for det i skolan. ”

- Deltagare expertgrupp

Forslag
«  Oka kunskapen om psykisk halsa fér att normalisera samtalen i

hemmiljon fran tidig alder.

«  Oka kunskapen om psykisk halsa i skolan, genom att integrera det pa

skolschemat.
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Nar en soker vard

Ett annat tema som diskuterades under workshopen var frdgan vad
deltagarna anser ar viktigt nar en val soker vard. Har framkom fyra
nyckelfaktorer beskrivna nedan.

1. Okad tillginglighet nér en séker stod

Ett exempel som lyftes var att till exempel hdlsocentraler ofta har
telefontider dagtid, begransade dagar och tider vilket gor det svart att
finna mojlighet att ringa dem. Aven om en hittar méjlighet blir tiderna

ofta fulla snabbt, vilket gor att ndr den unge ska be om hjalp och ringer till
exempel en hélsocentral gar det inte att alltid komma fram. Detta leder till
att det kravs for mycket av nagon som behover hjalp, vilket kan bidra till att

nagon istallet valjer att inte sdka vard.

PNar en kommer fram hamnar man ofta i en ko, da varden
behdver prioritera de som mar samst, vilket dr forstaeligt.
Men det gor det svart for den som @nnu inte hamnat dar att
man mar sa daligt att man inte prioriteras fran vardens sida,
dven om en soker stod i nagot som inte prioriteras betyder
det inte att det inte dr for tungt att bdra sjilv. Hade man
kunnat fa stod snabbare av nagot mer littillgangligt hade
det inte behdvt bli sa allvarligt eller att man forsamrades i
sitt maende innan en fick stod.”

- Deltagare expertgrupp

Soka stod digitalt

En viktig faktor for att kunna soka stod enligt deltagarna ar tillganglighet.
Ett satt att gora varden mer lattillganglig ar till exempel att i storre
utstrackning erbjuda digitala besok om en 6nskar detta.

Det framkom ocksa bland deltagarna att de anser att skolan, mer specifikt
elevhélsan men ocksa varden i stort hade gynnats av att kunna kontaktas
via en app eller annan digital l6sning nar den unge ska soka stod. Det kan
vara utmanande att ringa och uttrycka sitt behov av hjalp, da det kdnns
bdde laskigt och utmanande.
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Ett konkret forslag som framkommer ar att det ska vara som ett frisorbesok
att boka, dar en sjalv kan ga in pd internet och boka en tid, for att slippa fa
hem kallelser med tider en inte alltid kan ga pa.

Tydlig information

Deltagarna beskriver ocksa att det vore bra att till exempel fa information
om hur platsen en ska till for att fa stdd ser ut, vilken dorr en ska gd

in igenom och dylikt for att 6ka tryggheten kring platsen. En tydlig
beskrivning av hur till exempel ett samtal kommer att ga till kan skapa en

stor trygghet.

Alder

Utover detta framkom att alder kan bli en svarighet da granserna dr snava
for vilken aldersgrupp som kan och far séka stod hos en specifik enhet.
Onskas att vardenheter dr mindre snava vad galler alder.

YSvart att veta vart en ens ska vinda sig, nér en vil behover
hjilp. Dels svart att veta vad en tillhor till, utifran att mycket
@r uppdelat utifran symtom eller diagnos men ocksa alder.”

- Deltagare expertgrupp

Forslag
+ Mojliggora att soka till varden digitalt.

« Tydliginformation om hur en tar sig till vardenheten.
+ Mojliggora digitala besok.

«  Mindre specifika vardenheter med snav aldersindelning.
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2. Samordning och samverkan

UtOver att vardenheterna ofta har hoga trosklar, dar en forst ska ringa in,
kravs det tid for att utreda problematiken och géra en bedémning om
personen dr inom rétt instans, sedan hamnar en eventuellt i en ko och har
fortfarande inte fatt hjalp trots att det kan ha gatt lang tid. Nar en hamnari
en ko, kan ovissheten leda till tankar som “Nér kan jag fa hjalp? Om jag ens
far hjalp?” leda till 6kad oro och angest.

Deltagarna lyfter att det hade underlattat med en “samordningscentral”,
som en kundtjanst for psykisk (o)héalsa. En som har som uppdrag att
formedla ratt kontakt, men som ocksa hjalper en till ratt hjalp, sa en inte
bara blir hanvisad runt. Vikten och betydelsen av att inte bli hanvisad
runt och hamna i rétt insats tidigt &r avgérande, da det annars kan skapa
en kansla av att “ingen vill ha mig har” da en méter pa motstand inom
varden. Detta i sin tur kan leda till att en da slutar forsoka sdka vard. En
samordningscentral skulle ocksa hjalpa till med vart en ska vanda sig da
det ar svart att veta vilken instans som &r ratt. Detta dels da det ar svart
att veta da mycket ar uppdelat utifran symtom och/eller diagnos och dels
utifran alder.

En annan aspekt som lyfts ar risken att bli runtbollad inom varden, att en
ar “for sjuk” for en instans och “for frisk” for en annan. Detta kan leda till att
istallet for att fa stod for sin ohalsa, far en inget stod alls. Har framkommer
ett forslag pa att en behéver nagon som kan hjalpa en genom det sndriga
falt av olika instanser. Aven en person som kan kampa fér en nar en inte

orkar sjalv.

Forslag
+ Ensamordningscentral for psykisk (o)halsa som vagleder en till ratt
stod och hjdlp samt stéttar en att fa sina rattigheter tillgodosedda.
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Hjalp mellan hjilpen

Nar en soker en hjalp, gor en ofta det med syftet att ma battre, dar en kan
onska att hitta verktyg och/eller tekniker att eventuellt hantera en angest,
sa att den minskar och att inte ska sitta pa en kénsla av att den tar 6ver
hela ens liv. Men trots att en far bra hjalp/behandling och kan fa traffa

sin behandlare en gdng i veckan, ibland en gdng varannan vecka, kan en
behdva stod mellan. En kan ma skit mellan gadngerna och till en borjan
behova stod mellan behandlings tillfallena.

Forslag.
+ Stodsamtal mellan behandlande tillfallen.
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3. Bemotande

Nar en ar och befinner sigivarden ar det viktigt att bli hord, sedd och
bekraftad som manniska. Men ibland kan en kdnna sig som ett vandrande
problem, att en ar besvarlig som tar upp tid, att en “bara borde skarpa
sig”, vilket kan bidra till bade skuld och skam. Har ar ett bra bemd&tande
avgorande enligt deltagarna.

Att inte lyssna for att forsta

En bra kommunikation &r att en forstar varandra och det bygger dels pad
personkemi, men ocksa pa foljdfragor, spegling och en visad nyfikenhet pa
den unge och dennes situation.

En problematik ar att en kan kanna att en inte blir hord nar en behandlare
exempelvis svarar: “Jag forstar exakt vad du menar”. Detta kan upplevas
forminskade, just for att behandlaren inte alls vet vad individen gar
igenom, dd individens utmaningar ar unika. Vardpersonal kan forsoka satta
siginidennes situation, men aldrig forstd exakt vad den kédnner.

PYtterligare en utmaning dr att behandlaren kan sitta
Ymmm?” ?aaaa”, till allt en berittar. D3 kinns det inte som
att personen ifraga ir sa intresserad, intresset blir tydligare
nér nagon stiller raka och konkreta fragor, for att forsta
mig och min situation. Att forsta mig finns inte i meningen:
Jag forstar exakt vad du menar” utan mer i att personen
stiiller vidare nyfikna fragor for att forsoka forsta mig. Det
ar sa viktigt i hur en formulerar sig.”

-Deltagare expertgrupp

Radsla att inte vara tillrackligt sjuk

En genomgdende kadnsla som lyftes bland deltagarna ar att de bar pa en
kansla att de balanserar en tunn lina mellan att vara tillrackligt sjuka for
att fortjana stodet, men ocksa visa pa att de gor framsteg i behandling, for
att visa pa att en ar en god patient. Detta kan leda till en kédnsla av mycket
ansvar pa patienten.
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Detta krav spér ibland pa att en inte vagar beratta ndr en har en bra period,
av radsla for att bli ifragasatt eller forminskad. Deltagarna vittnar om att
det har hédnt att en sager att en mar bra, for att ocksa slippa samtalet och
ga darifran, for att det inte kanns tryggt. D3 ar det viktigt att behandlaren
finns kvar, vdgar fraga om en verkligen mar bra eller &r radd for att beratta
hur en mar egentligen.

YDet krivs sa mycket av en som soker vard. Ofta svarar jag
det som forvidntas av mig, snarare én det som kénns, just
for att vara en duktig patient som gor min behandlare ndjd.
Jag med flera behover hjilp att sluta ?pleasa” varden, att
fa lyfta mitt ansvar i att forsoka vara glad och duktig, men
ocksa att jag ska kunna kiinna att det dr okej att ha en bra
dag eller period, utan att bli ifragasatt.”

-Deltagare i expertgruppen

Bemdétandet ar viktigt i manga olika nivaer, exempelvis att fa bli sedd,
hord och bekraftad i det en kdnner. Men trots att en méter utbildad
vardpersonal finns risk att om en kommer glad, med fina klader kanske
sminkad, “ser liksom iordning ut”, sa kommer inte allvaret fram och en kan
bli ifrdgasatt varfor en ar dar.

”Som att man kan ddma pa nagons utseende att den mar
bra, nir det inte gar. Trots att de har utbildning, sa finns
manga myter kvar, som forsvarar kontakten med varden.
Detta uppritthaller en norm: Du ser glad ut ska du
verkligen vara hir?”?

- Deltagare expertgrupp

Goda rad, ar de verkligen alltid goda?
Nar en soker stod for psykisk ohélsa ar det viktigt att vardpersonal &r
forsiktiga med “goda rad”.

Till exempel kan radet om att promenera 30 minuter om dagen eller att
testa mindfulness géra mer skada &n nytta da det kan bli dnnu ett krav som
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en inte kdnner att en klarar av att genomféra nar en ar sjuk. Det blir ocksa
en forenkling av problematiken bakom, vilket ar den som bor vara i fokus.
Aven om promenad och mindfulness i sig har halsoférdelar ar det inte dar
fokus ska vara nar en soker stod for psykisk ohélsa. Da det kan férminska
den aktuella problematiken den unga gar igenom dar och da.

Vardnadshavare och barn

Om foraldrar ar med i samtalsrummet, prata aldrig med féraldern om
barnet/den unga, detta leder bara till att en pratar 6ver barnets huvud och
att den kan kédnna sig som ett problem, forminskad och kan bli frantagen
sin makt. Ska en prata med foraldrar, gor det separat.

Gor det mer attraktivt och hitta ratt personer som arbetar i varden

En viktig aspekt ar att det ska finnas ratt personer som arbetar som till
exempel kuratorer och psykologer. Férslag som framkom fran deltagarna
for att mojliggora detta var bland annat att gora psykolog/kuratorernas
jobb m.fl. mer attraktivt och att inféra andra satt att komma in pad dessa
utbildningar fran borjan. Idag ar det svart att studera till dessa yrken da
meritpoangen ar hoga, vilket i sin tur leder till att manga individer som
hade passat bra inom dessa yrken inte kommer in. Ett forslag for detta ar
att antagningen till manniskonara yrken skulle ske delvis genom intervjuer
for att pa sa satt kunna anta pa personlig lamplighet.

Forslag
+ Inforaintervjuer och antagning efter personlighet till utbildningar for
vardande yrken

«  Utbilda verksamma kring kommunikation gallande psykisk (o)halsa
samt stereotyper om psykisk (o)halsa.
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4. Vardens uppbyggnad och struktur

Utdver att Oka tillganglighet och forbattra bemdétande finns det behov av
strukturella férandringar i varden for att skapa trygghet inom vardens alla
delar.

Kontinuitet inom varden

Nar en soker stod ar det viktigt att en far kdnna trygghet till den personen
en ska fa stod/vard av. Darfor ar det onskvart att det &r samma person en
far komma till flera ganger, oavsett om det ar lékare, psykolog eller kurator.
Trygghet upplever deltagarna ar avgérande for att fa ut effekt av vard och
behandling.

Det ar dven viktigt att en kdnner att vardpersonalen har tid, att en inte
behover stressa igenom samtalen. Darfor ar tidsbegransningar nagot

som kan stélla till det, att till exempel enbart fa tio samtal att tillga pa en
halsocentral kan satta kappar i hjulet for en behandlingsprocess. Detta just
for att det dels tar tid att bygga upp relation, skapa trygghet och kunna
samtala om de verkliga problemen, sedan kan en, nar det ar fa samtal kvar,
kdnna en stress i att en behover leverera resultat i sin halsa, vilket tyvarr
kan bli kontraproduktivt i behandlingen. En storre méjlighet att anpassa
efter den enskilda personens situation och behov underlattar.

Nar det kommer till kontinuitet i varden ar det ocksa viktigt med
uppfoljning. En dnskan ar att det finns ett intervall dar en person som

fatt ndgon typ av stod/behandling, far en kontakt som kollar av laget,

efter till exempel en manad, tre manader och sedan ett ar efter avslutad
behandling. Detta for att folja upp maende och situation och om personen
i fraga da kénner att denne behdver stod ar steget att be om hjalp inte lika
stort om varden har en uppfoljning och pa sa séatt kan erbjuda snabb hjalp

och vard, vid exempelvis aterfall.

Forslag
+ Mgjlighet till samtal med samma person.

+ Anpassa samtalstillfallen i antal efter den enskilda personen.

+ Individuell uppfoljning efter avslutad behandling.
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Utoka varden i fler nivaer

Ndgot som ar genomgaende i det expertgruppen diskuterade ar vikten av
tidig hjalp, att en inte ska behdva sta i ko lange for att fa hjélp. Har onskar
deltagarna att samhéllet satsar mer pa att ge fler méjlighet att fa tidig
hjalp, att vardplatserna och varden generellt ska ha storre mojlighet att ge
snabba insatser och dven langvariga sddana.

Forslag
+ Tidigare och snabbare stod.

Annan typ av vardgaranti (regionen star for det privata)

Det finns en vardgaranti dar regionen har en skyldighet att erbjuda en
person som soker stod att beviljas en stod-/behandlingsinsats inom en
viss tid. Denna ar dock for lang menar deltagarna. Nar en soker stéd ska en
inte behdva vanta mer 4n en manad, da risken finns att en forvarras under
denna tid. Ett forslag ér att om varden inte kan sdkra upp detta och erbjuda
personen behandling eller stod inom en rimlig tidsaspekt, alternativt inte
alls, ska regionen sta for kostnaden som uppstdr om personen onskar ga
till en privat behandlare.

Forslag
« Erbjudavdrdgarantiinom en manad.
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Bilaga 1: Fragor, enkatundersokning

Har du sokt stod hos elevhalsan?
JA/NEJ

Om javar ar din upplevelse? Om nej finns det nagot elevhalsan skulle
kunna skapa for att du skulle kunnat soka stéd? (namn garna bade bra och
mindre bra erfarenheter om maijligt)

Har du sokt stéd hos ungdomsmottagning?
JA/NEJ

Om ja var ar din upplevelse? Om nej finns det ndgot UMO skulle kunna
skapa for att du skulle kunnat soka st6d? (namn géarna bade bra och
mindre bra erfarenheter om magjligt)

Har du sokt stod hos vardcentral?
JA/NEJ

Om javar ar din upplevelse? Om nej finns det ndgot vardcentralen skulle
kunna skapa for att du skulle kunnat s6ka stéd? (néamn garna bade bra och
mindre bra erfarenheter om magjligt)

Har du sokt stod hos psykiatrin?
JA/NEJ

Om javar ar din upplevelse? Om nej finns det nagot psykiatrin skulle
kunna skapa for att du skulle kunnat s6ka stéd? (nédmn garna bade bra och
mindre bra erfarenheter om mdgjligt)

Om du har varit i kontakt med flera aktérer. Ex bade UMO och vardcentral.
Hur upplever du deras samarbete? Finns det saker de kan gora for att
forbattra samarbetet och varden for dig?

Ovrig feedback till dessa enheter. Finns det ndgot de kan gora for att

skapa forbattringar? Eller &r det ndgot du upplever fungerar bra som kan

inspirera fler?
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Bilaga 2: Efter workhop

Har far du resonera fritt kring tankar, nagot vi ev. missade under
workshopen och vad som helst som dyker upp i just din tanke. Ar det nagot

medskick du vill att vi ska ta med oss infor rapporten?
Aterkoppling kring sista frigan pd workshopen: Om du fick tinka helt fritt

vad regionen skulle kunna gora for ungas psykiska halsa, vad hade du

onskat da? (Du far ge hur manga forslag du vill!)
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