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1 SAMMANFATTNING

Regionens revisionskontor har p& uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region
Jamtland Hirjedalen, Krokoms kommun, Stromsunds kommun och Ostersunds kommun
granskat hur samverkan fungerar nar det géller personer med psykiskt funktionshinder.

Enligt Socialtjanstlagen har bdde kommuner och regioner ett ansvar nar det giller vard-
och stodinsatser for personer med psykiskt funktionshinder. For att inte personer med
psykiskt funktionshinder ska ’hamna mellan stolarna” har kommuner och regioner en
skyldighet enligt lag att inga en 6verenskommelse om hur samverkan ska utformas mer i

detalj.

Nedan &terfinns ndgra av de bedomningar och rekommendationer som framkommit i
granskningen:

Vi anser att det saknas tillfredsstéllande rutiner for att kunna identifiera och fanga
upp personer med psykisk funktionsnedséttning. Avsaknad av aktuell kartliggning
medfor bristande forutsattningar for att ha en tillfredsstillande kontroll. Dock an-
ser vi att det till viss del finns rutiner for att ha kontroll 6ver denna grupps behov,
men vi anser att dessa rutiner inte ar heltickande.

Vi anser att det saknas en fullt ut tillfredsstillande samverkan och ansvarsfordel-
ning mellan regionen och kommunerna néar det galler insatser for psyklskt funkt-
ionshindrade. Overenskommelsen om psykiskt funktionshinder som regionen och
lanets kommuner har ingatt har begransad betydelse for det praktiska arbetet. De
mal som finns i 6verenskommelsen har, enligt de intervjuade, inte ndgon namn-
vard betydelse avseende styrning och uppfoljning.

Den bristande tillgdngligheten till delar av specialistpsykiatrin, som framkommit
fran intervjuer, kan innebira ett stort hinder for att uppratthalla en sammanhallen
vardkedja med avseende pa att insatserna sker i ritt tid och ratt f6ljd. Bristande
tillgdngligheten till delar av specialistpsykiatrins medfor en risk for att psykiskt
funktionshindrade "hamnar mellan stolarna”.

Psykisk funktionsnedsittning omfattas inte av hemsjukvardsavtalet. Av intervjuer
framkommer en risk for att dessa “faller mellan stolarna” nar det giller stodinsat-
ser som t.ex. lakemedelshantering, vilket 6kar risken for felaktig ladkemedelsan-
vandning. Vi rekommenderar att det gors en 6versyn av avtalet for att se om psy-
kisk funktionsnedsattning kan omfattas av hemsjukvardsavtalet.

Vi anser att det ar otillfredsstéllande att samordnad individuell vardplan (SIP) inte
tillampas i enlighet med lagens intentioner och regionala 6verenskommelser.
Framforallt giller detta brister inom omrade psykiatri som handlar om att berérd
personal inte alltid narvarar nar det kallas till samordnad individuell vardplane-
ring. Vi anser ocksa att rutiner for avvikelserapportering med koppling till SIP som
beror flera huvudméan bor forbattras.

Vi anser att kommunernas socialtjanster bor utveckla sin samverkan med brukar-
organisationer. De nya riktlinjerna for missbruksvard framhéller betydelsen av
samverkan med brukarorganisationer.

Vi anser att det finns en forbattringspotential nar det giller kompetensutveckl-
ingsinsatser. Enligt Nationella riktlinjer framhalls kompetens som en viktig del for
att de insatser som ges ska vara av god kvalitet.
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2 INLEDNING/BAKGRUND

Psykiskt funktionshinder innebar svarigheter att utfora aktiviteter pa viktiga livsomraden
(t.ex. boende, arbetet, social gemenskap) som antas besta under en liangre tid och ar en
konsekvens av en psykisk funktionsnedsattning?. Begreppet omfattar 4ven samsjuklighet
med missbruk s.k. dubbeldiagnoser.

Begreppet psykiskt funktionshinder infordes i lagstiftningen i samband med psykiatrire-
formen och markerade kommunens skyldigheter i forhallande till malgruppen2.

Bade kommuner och landsting har ansvar for insatser for manniskor med psykisk funkt-
ionsnedsattning. Landstigen ansvarar for halso- och sjukvardsbehovet, medan kommu-

nerna for sociala insatser. I lagstiftningen har det inte reglerats i detalj hur ansvaret och
overgangar mellan olika insatser ska fordelas3.

Tidigare granskningar har visat pa brister i vardkedjor. Bristande vardkedjor har visat sig
innebara en risk for att patienter och brukare ”hamnar mellan stolarna” och inte far ade-
kvat vard och behandling och/eller sociala insatser. Bristande vardkedjor kan ocksa inne-
béra att visentlig information inte nar fram till avsedd mottagare i samband med vardo-
vergangar och darmed 6kar risken for att nodvandiga insatser uteblir.

I tidigare granskningar har det ocksa framkommit brister i tillginglighet till psykiatrin
inom specialistsjukvarden. Bristande tillganglighet har framforallt visat sig for patienter
med psykiskt funktionshinder och da i synnerhet for patienter med ett samtidigt pagaende
missbruk, s.k. dubbeldiagnoser?.

En viasentlig del for att f4 till en fungerande samverkan mellan Region Jimtland Harjeda-
len och kommunerna ar framtagande av en samordnad individuell vardplan (SIP) i sam-
band med utskrivning fran specialistsjukvarden. Enligt uppgift sker dock inte alltid detta,
vilket kan innebira en risk for brister i samverkan kring vard och sociala insatser.

Revisorerna i Region Jaimtland Harjedalen har utifrén sin risk och vésentlighetsanalys be-
slutat om att genomfora en gemensam granskning med Krokoms, Strémsunds och Os-
tersunds kommuner om det finns en tillfredsstdllande samverkan mellan huvudménnen.

1 Statens offentliga utredningar — Vad &r psykiskt funktionshinder.
2 Socialstyrelsen “"Att invitera behov — Inventering av gruppen personer med psykisk funktionsnedsattning”.
3 Socialtjanstlagen 5 kap. 8 as.

4 Granskning av tillgéngligheten till Psykiatrin. Dnr: Rev/17/2005
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3 SYFTE, REVISIONSFRAGA OCH AVGRANSNING

Det 6vergripande syftet med granskningen har varit att svara pa om det finns en tillfreds-
stillande styrning, uppf6ljning och kontroll av samverkan mellan Region Jimtland Hérje-
dalen och lanets kommuner for personer med psykisk funktionsnedsittning.

Granskningen har haft foljande revisionsfragor:

¢ Finns tillfredsstallande rutiner for att kunna identifiera och fanga upp personer
med psykisk funktionsnedsattning?

¢ Finns tillfredsstallande rutiner for att ha kontroll 6ver denna patientgrupp pa reg-
ion- och kommunniva?

¢ Finns en tillfredsstillande samverkan och ansvarsférdelning mellan Region Jamt-
land Hirjedalen och kommunerna?

¢ Nyttjas samordnad individuell vardplan (SIP) enligt lagens intentioner och region-
ala 6verenskommelser?

¢ Finns en tillfredsstillande samverkan med intresseorganisationer?

¢ Finns en tillfredsstillande kompetens och kompetensutveckling for personalen for
att kunna tillhandahalla en kvalitativ god vard och/eller sociala insatser?

Avgrinsning

Granskningen har avgrénsats till Region Jimtland Hérjedalen, Krokoms kommun,
Stromsunds kommun och Ostersunds kommun. Granskningen har avgrinsat till att om-
fatta vuxna psykiskt funktionshindrade.

4 REVISIONSKRITERIER

Uppfylls kraven i:

Socialtjanstlagen 5 kap. 88§

Haélso- och sjukvardslagen 16 kap 3§

Proposition 2008/09:193 Vissa psykiatrifragor m.m.

Lag om samverkan vid utskrivning fran sluten halso- och sjukvard
Socialstyrelsens foreskrift om ett systematiskt kvalitetsarbete

Mal for gemensam héalso- och sjukvardspolitik i Jamtlands lan
Regionala samverkanoverenskommelser

5 METOD

Utgangspunkten for metodvalet har varit att kunna granska samverkansprocesser mellan
den specialiserade psykiatrin, primarvard och kommuner. Vald metod har bestatt av
dokumentanalys och djupintervjuer. De som intervjuats framgéar av bilaga i slutet av rap-
porten.
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6 RESULTAT AV GRANSKNINGEN

6.1 RUTINER FOR ATT KUNNA IDENTIFIERA OCH HA KONTROLL OVER BEHOVET AV INSATSER

Enligt Socialstyrelsen lever de psykiskt funktionshindrade ofta ett mer utsatt liv an ovriga
medborgare. De har svarighet att skota sin halsa, att klara av daglig livsforing, uppratt-
hélla relationer, ha en meningsfull sysselsattning, skota eget boende och ha ett i 6vrigt so-
cialt liv. En stor andel av de med psykiskt funktionshinder har dessutom ett samtidigt pa-
gdende missbruk (1).

Personer med psykiskt funktionshinder har i genomsnitt en kortare medellivslangd som
beror bl.a. pa biverkningar av medicinering, missbruk, utsatthet och bristande livsforing.
Den forkortade livslingden beror dven pa samre tillgang till somatisk vard och behandling
an befolkningen i 6vrigt. Detta beror i sin tur bl.a. pa att psykiskt funktionshindrade i allt-
for sent skede kommer i kontakt med varden med sina besvir. Det har visat sig att psy-
kiskt funktionshinder har en 6kad dodlighet i hjartinfarkt, stroke och cancer (2).

Kommunerna har en skyldighet enligt lag att gora sig fortrogen om levnadsforhallandena
for personer med en psykisk funktionsnedsittning, samt att i sin uppsokande verksamhet
informera om socialforvaltningens tjanster.

For att kommuner och regioner ska fa en gemensam bild 6ver malgruppen och dess behov
bor en kartlaggning ske pé 6vergripande niva i samverkan mellan kommuner och reg-
ioner. Kartlaggningen bor ske med en viss regelbundenhet och brukare- och/eller anhorig-
organisationer bor ges mojlighet att delta i kartlaggningen (1).

Syftet med kartlaggningen ar saledes att tillskapa ett underlag for kommuner och regioner
att anvinda i sin planering av insatser (3).

Senaste kartldggningen pé évergripande niva ar frdn 2012

Enligt uppgift genomfoérdes den senaste lansovergripande kartliggning av forekomsten av
personer med psykisk funktionsnedsittning 2012. Kartlaggningen genomfordes for att fa
ta del av nationella statsbidrag. Kartlaggningen betraktas idag som 6verspelad och ar inget
som ligger till grund for planeringsarbetet. Nagon ny kartlaggning planeras inte, men be-
hovet av att en sddan gors framhalls av flera av de intervjuade.

Krokoms kommun

Socialchefen i Krokoms kommun kinner inte till att ndgon specifik kartlaggning genom-
forts nar det géller personer med psykiskt funktionshinder inom kommunen under sin tid
som socialchef. Hon uppger dock att personal kommer i kontakt med mélgruppen inom
olika delar av Socialférvaltningen. Ingen sammanstillning av dessa uppgifter har dock
gjorts.

Socialchefen poédngterar i sammanhanget att psykiskt funktionshindrade inte ar nagon
stark malgrupp som stéller krav pa att fa sina behov tillgodoses. Hon ar bekymrad 6ver de
beslutade nedskarningar inom Socialndimnden och befarar att dessa kommer att fa nega-
tiva konsekvenser for malgruppen.

Ostersunds kommun

Inom omsorgsforvaltningen genomfordes en kartlaggning 2013 da drygt 300 personer
identifierades som psykiskt funktionshindrade, enligt handlaggare vid Vard- och omsorgs-
forvaltning. Handldggaren uppger vidare att uppskattningsvis har antalet fordubblats idag
och det finns behov av en ny inventering.
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Sektorchef inom vard- och omsorgsforvaltningen uppger sig ha en viss kunskap om lev-
nadsforhallanden for psykiskt funktionshindrade genom att manga av dessa har boende-
stod. Han ser att gruppen med psykiskt funktionshinder 6kar med anledning av att allt

fler, med nagon form av psykisk funktionsnedsattning, inte kvalificerar sig pé arbetsmark-
naden.

Inte heller inom Social- och arbetsmarknadsndmnden har det skett ndgon kartlaggning av
gruppen med psykiskt funktionshinder. Dock uppger de intervjuade ha en viss kunskap
om forekomsten, da kartlaggning av hemloshet genomforts och personer med psykiskt
funktionshinder ofta finns inom denna grupp. En kartlaggning har ocksa gjorts av de
bakomliggande skilen till kontakt med socialnimnden, och i samband med kartligg-
ningen har uppgifter framkommit om psykisk ohilsa, enligt bitrddande socialchefen.

Det har ocksa genomforts en kartlaggning om forekomsten av samsjuklighet med miss-
bruk och psykisk funktionsnedsattning. Kartlaggningen visade pa att det finns en hog fore-
komst av samsjuklighet, enligt en omradeschef inom social- och arbetsmarknadsforvalt-
ningen.

Regionen JH

Inom primarvarden har det inte genomforts nagon lansovergripande kartlaggning av per-
soner med psykiskt funktionshinder.

Primarvardschefen och verksamhetsutvecklaren for primarvarden ser att behovet av psy-
kisk vard- och behandling har okat. Det ar framforallt behovet av neuropsykiatriska be-
handlingar som okat.

Verksamhetsutvecklaren poingterar i sammanhanget att om den psykiskt funktionshind-
rade har en insats frain kommunens socialforvaltning ar det ldttare att ha kontroll. Saknas
en insats frain kommunen ir det svarare att ha kontroll.

Omrédeschefen for primarvarden uppger att priméarvarden saknar tillfredsstillande IT-
stod for att fa fram uppgifter om t.ex. psykiskt funktionshinder.

Inte heller omradeschefen for psykiatri kdnner till att det genomforts nadgon inventering
forekomsten av psykiskt funktionshindrade.

Stromsunds kommun

Enligt socialchefen for Stromsunds kommun genomfordes en kartliggning av forekomsten
av psykiskt funktionshindrade 2013. Av den kartlaggning framkom att 120 personer till-
horde malgruppen.

Stromsunds socialndmnd och férvaltning upplever sig ha kontroll pa ett 6vergripande plan
av forekomsten av psykiskt funktionshindrade. Inom olika delar av socialforvaltningen
som Oppenvarden och hemtjansten, uppger man att man har kinnedom om férekomsten
av psykisk funktionshindrade, men det ar inga uppgifter som sammanstallts. Kommunen
anvander sig av boendestodjare som kan komma i kontakt med psykiskt funktionshind-
rade och informera om vilka insatser som socialférvaltningen kan erbjuda.

Bedomning

Revisionsfraga 1.

Finns tillfredsstéllande rutiner f6r att kunna identifiera och fanga upp personer med psy-
kisk funktionsnedséattning?

e Vianser inte att det finns tillfredsstéllande rutiner for att kunna identifiera och
fanga upp personer med psykisk funktionsnedsattning. Var bedomning grundas
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framforallt pa att det inte genomforts nagon kartlaggning som uppfattas som aktu-
ell som underlag for planering av insatser for méalgruppen. (Denna bedomning av-
ser sdvdl Regionen som samtliga granskade kommuner.)

Revisionsfraga 2.

Finns tillfredsstallande rutiner for att ha kontroll 6ver denna patientgru 4 region- och
kommunniva?

e Avsaknad av aktuell kartlaggning medfor bristande forutsattningar for att ha en
tillfredsstéllande kontroll. Dock anser vi att det till viss del finns rutiner for att ha
kontroll 6ver denna grupps behov, men vi anser att dessa rutiner inte fullt ut ar
heltiackande. (Denna bedomning avser sGvdl Regionen som samtliga granskade
kommuner.)

6.2 SAMVERKAN OCH ANSVARSFORDELNING MELLAN REGION JAMTLAND HARJEDALEN OCH
KOMMUNERNA

Enligt Socialtjanstlagen har bdde kommuner och regioner ett ansvar nar det galler vard-
och stodinsatser for personer med psykiskt funktionshinder. Regionen ansvarar for halso-
och sjukvard, medan kommunerna ansvarar for stodinsatser enligt Socialtjanstlagen, t.ex.
daglig verksamhet, boende etc.

Ansvarsfordelningen i lagen ar emellertid inte detaljreglerad, vilket innebér att det finns
en grazon i vissa delar. For att inte personer med psykiskt funktionshinder ska ’hamna
mellan stolarna” pa grund av denna grazon har kommuner och regioner en skyldighet
enligt lag att ingd en 6verenskommelse om hur samverkan ska utformas mer i detalj (1).

Overenskommelser om psykiskt funktionshindrade ska syfta till att identifiera de omraden
dar det ar nodvandigt att kommuner och regioner samverkar kring vard- och stodinsatser

(1).

For att 6verenskommelser om samverkan om psykiskt funktionshindrade ska bli praktiskt
anvandbar bor dessa utover principiella delar dven omfatta delar av mer praktisk karaktar
och innehélla gemensamma mal. Anhorigforening- och/eller brukarforeningar bor ges
mojlighet att medverka vid framtagandet av 6verenskommelser (5).

I flera utredningar, studier och tillsynsrapporter pa nationell niva, har det enligt Socialsty-
relsen, framkommit stora brister nar det giller samverkan mellan psykiatri, socialtjanst
och beroendevard. Bristerna handlar bl.a. om att personer med psykisk sjukdom och sam-
tidigt missbruk inte far tillgang till vard- och stodinsatser som ar behovsanpassade, sam-
ordnade och kunskapsbaserade.

Vidare pekar Socialstyrelsen pa att huvudméannen maéste gora en gemensam tolkning av
ansvarsfordelningen t.ex. nir det géller vilka behandlingsinsatser som ska ligga pa kom-
munernas socialtjanst respektive pa regionerna.

Utifrdn en gemensam Gverenskommelse bor konkreta former for ansvarstagande utfor-
mas, t.ex. brett ssmmansatta team och gemensamma mottagningar. Overenskommelserna
bor ange hur sidana verksamheter ska bedrivas, finansieras och vilka rattsliga former som
ska anvindas (5).



ur

&Y‘ Revisionsrapport 10 (25)
2019-11-11
ASTERSUNDS Dnr: REV/0013/20 19

AN

6.2.1 Lansovergripande 6verenskommelser

Davarande landstinget och lanets kommuner har faststéllt gemensamma mal for hilso-
och sjukvardspolitiken i Jamtlands lan (4). Ett av dessa mal ar att regioner och kommu-
nerna ska ha en gemensam 6verenskommelse kring psykiska funktionshindrade och miss-
bruksvarden.

Overenskommelse om psykiskt funktionshinder

Sedan 2012 finns en 6verenskommelse mellan regionen och lanets kommuner om samver-
kan nir det géiller personer med psykiskt funktionshinder. Overenskommelsen har revide-
rats ett antal ganger och nuvarande version ar fran 2017 och stricker sig t.o.m. slutet av
2020. I 6verenskommelsen finns gemensamma rutiner beskrivna nir det galler samord-
nad individuell vardplan, utskrivning fran slutenvard och vardplan vid tvangsvard (3).

I 6verenskommelsen finns mal som handlar bl.a. om att insatserna som ges skall vara ut-
formade i enlighet med nationella riktlinjer och att det skall finnas en utvecklad vardkedja
och tydlig ansvarsfordelning mellan huvudméannen. Den overgripande 6verenskommelsen
ska utgora underlag for lokala 6verenskommelser mellan huvudmannen.

I 6verenskommelsen om psykiskt funktionshinder finns en hanvisning till den lansovergri-
pande handlingsplanen for psykisk hélsa (4).

Lansovergripande Handlingsplan for Psykisk Halsa

I den lansovergripande handlingsplanen for psykisk hilsa finns psykisk funktionsnedsatt-
ning kopplat till neuropsykiatriska diagnoser och samsjuklighet med missbruk och psykisk
ohilsa omnamnda som en av flera aktiviteter. Ett 6vergripande mal med handlingsplanen
ar att minska antalet sjalvmord inom lanet (4).

Kopplat till handlingsplanen finns ett lansnatverk dar bl.a. regionen och ldnets kommuner
ingar. Nagra av de intervjuade podngterar att det lansovergripande lansnatverket numera
fungerar val.

Det finns tvd samordnare som har sin anstillning inom regionen som héller ihop nitver-
ket och handlingsplanen. De podngterar i sammanhanget att deras tjanster till stor del fi-
nansieras med tillfalliga statsbidrag och att i detta finns en risk att det lansovergripande
arbetet med psykisk hélsa inte forblir stadigvarande.

Overenskommelse om missbruk

For gruppen psykisk funktionshindrade som har en samsjuklighet med missbruk finns en
lansovergripande 6verenskommelse som syftar till att tydliggora ansvarsfordelningen och
samverkan mellan kommunerna och regionen avseende missbruksvarden.5 Av 6verens-
kommelsen framgar att lokala 6verenskommelser skall utarbetas i varje kommun (6).

Nir det géller den del som handlar om samverkan om missbruk i 6verenskommelsen,
aterfinns bl.a. samordnad individuell plan (SIP). Nar det giller samverkan i 6vrig finns i
overenskommelsen en hanvisning till att lokala 6verenskommelser (6).

Overenskommelsen upplevs av de intervjuade som inaktuell. Overenskommelsen om
missbruk gick ut 2018 och skulle ha reviderats. En revidering ska enligt uppgift genomfo-
ras under hosten 2019.

5 M&let i Bverenskommelsen om missbruk &r att insatserna som ges ska grundas i nationella riktlinjer och evidensbaserad
praktik. (forklara evidensbaserad praktik)
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Missbruksvard — tidigare varit en kanslig fraga

Ansvarsfordelning kring missbruksvard har varit en kanslig friga pa ledningsniva, efter
nedlaggningen av tillnyktringsenheten (TNE), framhaéller projektledarna for psykisk hilsa
m.fl. Detta, har enligt uppgift, varit en av anledningarna till att revideringen av 6verens-
kommelsen om missbruk skjutits fram.

Under 2017 fordes diskussioner mellan Regionen och kommunerna om ansvarsfragan och
finansiering av TNE. Diskussionerna resulterade i att kommunerna ansag sig inte ha na-
got ansvar for tillnyktring och i samband med det upphorde kommunerna med sin del av
finansiering. Regionen beslot darefter att avveckla TNE.

Bitridande socialchef p& Ostersunds kommun poéngterar i sammanhanget att en jurist
fran SKL var av uppfattningen att det arbete som bedrevs pa TNE var sjukvardsinsatser
och inga sociala insatser forekom och att det ddrmed inte fanns négot lagstod for kommu-
nerna att finansiera verksamheten.

Verksamhetschefen for psykiatrin uppger dock att sma framsteg har nétts nar det galler
samverkan kring missbruksvarden.

Bitridande socialchef for Ostersunds kommun poingterar att for Ostersunds kommun har
missbruksvarden inte varit en kanslig fraga att diskutera.

Missbruksvard och omsorgsinsatser

Inom kommunen finns en ansvarsfordelning mellan vad som ar missbruksvard och om-
sorgsinsatser, t.ex. boendestodjare och daglig sysselsittning:

Enligt intervjuade inom Ostersunds kommun r:

e Vard- och omsorgsndmnden ansvariga for funktionsnedséttningar och berors av
overenskommelsen om Psykisk funktionsnedséttning.

e Social- och arbetsmarknadsnamnden ansvarar for missbruksvard och berors av
overenskommelsen om missbruk.

Krokoms- och Stromsunds kommuner har en Socialndmnd dar bade insatser for vard- och
omsorg och missbruksvard inryms. Ansvarsfordelningen mellan missbruksvard och om-
sorgsinsatser finns da mellan respektive enheter inom namnden.

Flera intervjuade framhaéller att psykiskt funktionshindrade ibland har ett pdgdende miss-
bruk (samsjuklighet), vilket innebar att det behovs en samverkan mellan, respektive inom,
namnderna och dven tillsammans med specialistpsykiatrin. Man framhaller att det viktig-
aste instrumentet for att fa till en bra samverkan ar samordnad individuell vardplanering
(SIP).

Ansvarsfordelning - specialistpsykiatri och primérvard

Nir det géller den psykiatriska vard- och behandlingen finns en 6verenskommelse mellan
primérvarden och den specialiserade varden, dar primérvarden ansvarar for latta och me-
delsvéra besvar medan den specialiserade vérden ansvarar for svira psykiska besvar (8).
Overenskommelsen uppdaterades 2017.

Det har startats upp psykiatrisk konsultverksamhet inom primarvarden. Denna verksam-
het har startats upp inom Krokom hilsocentral och planen ar att psykiatrisk konsultverk-
samhet skall sprida sig till 6vriga hilsocentraler, enligt omradeschefen for primarvarden.
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6.2.2 Forum for samverkan

Flera av de intervjuade upplever att det finns behov av ytterligare forum for samverkan.
De forum som finns idag upplevs som allt for agendastyrt och behov finns av samverkans-
former av typ natverkstraffar dar utrymme finns for diskussioner. Fragor som man upple-
ver behov av att diskutera ar bl.a. bemé6tande fragor, vilka insatser som respektive aktor
kan tillhandahaélla, brister i samband med vardplanering och etikfragor.

Den medicinskt samordnande ldkaren for primarvarden poéangterar att etikfragorna avse-
ende denna malgrupp alltid ar viktiga att diskutera.

Flera intervjuade frin kommunerna framhaller att det i vissa fall finns en kunskapsbrist
inom regionen om vilka insatser som kommunen kan tillhandahélla och anser att det 4r en
informationsfraga som stiandigt behover tas upp vid samverkansmoten.

Enligt bitradande forvaltningschefen inom Vard- och omsorgsforvaltningen m.fl. har det
diskuterats att inratta en speciell samverkansarena nar det galler psykiatrifragor, da dessa
fragor, enligt honom, inte i tillracklig grad ryms inom befintliga forum.

Socialchefen i Stromsunds kommun anser att informationsutbytet mellan huvudménnen
behover bli battre nar det galler verksamhetsforandringar och framhaller speciellt specia-
listpsykiatrin i detta forbattringsomrade. Hon nimner som exempel att for nagra ar till-
baka fanns det en 6ppenvardresurs fran vuxenpsykiatrin som akte ut till Stromsunds kom-
mun. Denna resurs upphorde utan att kommunen informerades.

6.2.3 Regiondverenskommelserna anvands inte i det praktiska arbetet

Utifran intervjuer framkommer att 6verenskommelserna har begriansad betydelse for det
praktiska arbetet.

Mailen i 6verenskommelserna ar av karaktiren inriktningsmal och av intervjuerna har
framkommit att mélen inte anses ha nigon styreffekt pa utvecklings- och kvalitetsarbetet
eller hur samverkan fungerar i praktiken. Omradeschefen for psykiatri anser att méalen
darfor bor goras mer matbara.

Omradeschefen for psykiatrin uppger att de som arbetar kliniskt inom omradet anser att
de overgripande 6verenskommelserna ar for allmént utformade och efterfragar tydligare
uppdrag kopplat till de regionovergripande 6verenskommelserna.

Flera intervjuade framhaéller dock att det ar bra att regionen och kommunerna har 6ver-
enskommit vad som skall ingd i samverkan, men att de i 6verenskommelserna saknar be-
skrivet hur samverkan ska ga till i praktiken.

Kannedomen om 6verenskommelserna varierar hos de intervjuade. Nagra intervjuade
uppger ocksa att det finns en forbattringspotential avseende spridning av 6verenskommel-
serna inom forvaltningen.

Négra intervjuade anser att de 6vergripande 6verenskommelserna framforallt har en bety-
delse for det praktiska arbetet genom att tydliggora ansvarsforhéllanden mellan region
och kommuner, sa att inte enskilda vardplaneringsméten behover upptas av sidana dis-
kussioner. Detta framhalls dock som ett forbattringsomrade.

Enligt omradeschefen for specialistpsykiatrin handlar diskussionerna ofta om ansvar och
ekonomi da detta inte ar tillrackligt tydligt reglerat i 6verenskommelserna.

Overenskommelserna bor utvirderas i hogre utstrickning enligt omradeschefen for psyki-
atrin. Hon &r kritisk till hur de extra medel som staten tillskjuter anvints da dessa medel i
huvudsak har anvants for att ta fram 6vergripande planer och inte kommit den kliniska
verksamheten till del.
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6.2.4 Lokal samverkan

Av de lansovergripande overenskommelserna framgar att dessa ska utgora underlag for
lokala 6verenskommelser mellan huvudménnen. Krokoms- och Stromsunds kommuner
har tagit fram lokala handlingsplaner kopplade till de regionovergripande 6verenskom-
melserna, men dessa omfattar enbart kommunens verksamhet och inkluderar inte pri-
marvéarden (7).

Socialtjansten inom Krokom och Strémsunds kommuner har lokala samverkansgrupper
dar primarvarden ingar. Socialchefen fran Stromsund uppger dock att fokus for diskuss-
ionerna i den lokala samverkansgruppen varit likarbemanning och inte de psykiskt funkt-
ionshindrades situation. I Strémsunds kommun traffas den lokala samverkansgruppen ca

4 ggr/ér.
Egna former f6r samverkan - Ostersunds kommun

NAgra intervjuade inom Ostersunds kommun anser att behovet av rutiner och former for
samverkan med regionen skiljer sig mot 6vriga kommuner. De menar att de allra flesta
personer som ingar i gruppen med ett psykiskt funktionshinder befinner sig inom Os-
tersunds kommun och att det da borde finnas en sirskild samverkansgrupp mellan reg-
ionen och Ostersunds kommun.

Enligt bitradande omrédeschef for Primarvarden finns redan en lokal samverkanarena
inom Ostersunds kommun avseende vard- och omsorgsforvaltningen och priméarvérden.
De intervjuade fran Ostersunds kommun framhaéller att den lokala samverkan med reg-
ionen inte fungera pa samma séitt som inom lanets 6vriga kommuner pa grund av sin stor-
lek och mangden drenden.

6.2.5 Konkreta samverkansformer

De intervjuade framhéller vikten av att det finns konkreta former for samverkan kopplade
till 6verenskommelserna for att dessa ska fa effekt pa det dagliga arbetet. Nedan beskrivs
nagra exempel pa konkreta samverkansformer som framkommit fran intervjuade.

SPOT- team

Omréadeschefen for omrade Psykiatri uppger att man inrattat ett team bendmnt "SPOT-
team” (Specialist Psykiatrins Omvéardnads Team) som jobbar med psykiatriska insatser
utanfor psykiatrin ofta i patientens hem. Hjilpen bestar dven av att stotta patienten med
att hitta ratt sociala insatser och vara en kontakt mot kommunen. SPOT- teamet omfattar
hela lanet.

Intervjuad sektorchef inom Ostersunds kommuns Vard- och omsorgsforvaltning ser posi-
tivt pa inrattande av SPOT- team. Han upplever att samverkan sker utifran ett individper-
spektiv och i fortroende. Sektorchefen namner att ofta finns en konfliktyta om vad som ar
vard och behandling, men har inte upplevt detta i denna samverkansform.

De intervjuade fran Socialforvaltningen i Stromsund uppger att de inte blivit informerade
om SPOT- teamet. Socialchefen hade fatt kinnedom om teamet av en ren tillfallighet.

RACT-team

RACT- team (Integrerad psykiatri - Resursgrupp- ACT) ar ett samverkansteam av olika
funktioner med malgrupp allvarligt psykiskt sjuka. RACT team handlar om att bilda ett
team runt patienten/brukaren dar denne ar styrande i planeringsarbetet. Detta teambase-
rade arbetssatt har i projektform provats av Ostersunds och Stromsunds kommuner och
av Omrade Psykiatri.
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I Ostersunds kommun pagar arbetet med RACT. Projektet startade 2017 och ska utvirde-
ras under hosten 2019. Forskning har visat pa minskade aterinlaggningar inom psykiatrin,

enligt intervjuade inom Vard- och omsorgsforvaltningen.

Omrédeschefen for Psykiatri uppger att inférandet av RACT team inte kommit igang i den
omfattning som planerats inom omradet. Det har varit svart att f& ndgon inom verksam-
heten att ta pa sig uppdraget som teamledare.

I Stromsunds kommun har inte heller arbetet med RACT team péborjats ndgon storre ut-
strackning.

Integrerad 6ppenvardsverksamhet

Det finns ett uppdrag fran Sociala Vard och Omsorgsgruppen (SVOM) om att starta en in-
tegrerad 6ppenvérdsverksamhet avseende missbruk och psykiska besvir, enligt bitra-
dande socialchefen inom Ostersunds kommun. Enligt honom skulle detta frdn borjan vara
en samverkan mellan Ostersunds kommun och den specialiserade psykiatrin, men att det
skulle utvecklas till att omfatta hela lanet. Nar fragan har diskuterats i arbetsgrupper har
det funnits med en person som representerat 6vriga kommuner. Den bitrddande social-
chefen anser att arbetet med uppstarten har dragit ut pa tiden.

Enligt omradeschefen for omréde Psykiatri ar ett problem med att starta upp en sddan
verksamhet att samverkan riktar sig till Ostersunds kommun, d4 man maste behandla alla
lansinvanare lika. Omradeschefen uppger att hon foreslagit att arbetet kunna starta sam-
verkan i mindre skala i beroendevardens lokaler pa psykiatrin, men uppger sig inte fatt ge-
hor for tanken.

Integrerad oppenvardsverksamhet skulle innebira en 6kad tillgdnglighet till beroendevard
och 6verbrygga problematiken kring alla kontakter.

Enligt omrédeschefen for psykiatri finns en forvintan hos Ostersunds kommun att mot-
tagningen ska finnas i en extern lokal. Projektet ar fornarvarande lagt pa is, enligt omra-
deschefen.

Enligt den bitridande socialchefen for Ostersunds kommun fanns inga lokaler inom sjuk-
vardsomradet inom de niarmaste 10-15 dren i utredningsforslaget om hur verksamheten
ska organiseras och darav kom frdgan upp om att hitta en extern lokal i sjukhusets nirom-
rdde. Han poangterar att kommunen inte har haft nagot emot att starta upp verksamheten
i mindre skala inom sjukhusomradet.

6.2.6 Bristande tillganglighet — hinder for att insatser ges i ratt tid och foljd

Langa vantetider till psykiatriska utredningar medfor problem nir det giller planeringen
av att insatser ges i ratt tid och ratt foljd uppger intervjuade fran samtliga kommuner.
Detta lyfts dock sarskilt fram som ett problem av Krokoms kommuns socialférvaltning.

Enligt intervjuade fran Krokoms socialférvaltning saknas i vissa fall en sammanhéllen
vardkedja for psykiskt funktionshindrade. Man anser att det finns ett glapp mellan de at-
garder som primarvarden kan tillhandahalla, rent kompetensmaéssigt, och det som den
specialiserade psykiatrin kan tillhandahalla resursmassigt.

Den bristande tillgdngligheten till den specialiserade psykiatrin har ibland inneburit att
kommunen tvingats att kopa psykiatriska utredningar som, enligt verksamhetschefen for
Individ och familjeomsorgen (IFO) i Krokom, ligger inom Regionens ansvarsomréade. Han
poangterar ocksa i ssmmanhanget att man fran kommunen sida har svart att bedoma kva-
litén i dessa utredningar.

Intervjuade fran Krokoms socialférvaltning framhaller att vissa med psykiskt funktions-
hinder maste vara nist intill suicidal for att fa tilltrade till den specialiserade psykiatrin.
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De intervjuade fran Krokoms socialférvaltning anser vidare att utbyggnaden av den psyki-

atriska oppenvarden inte kompenserat for den neddragning av slutenvardsplatser som
skett.

Verksamhetschefen for Individ och familjeomsorg (IFO) i Krokom uppger att psykiska
funktionshinder som annu inte blivit medicinskt utredda och fatt en diagnos medfor ett
problem for kommunen som ar svar att hantera.

Omorganisation inom Specialist psykiatrin

Specialistpsykiatrin har genomgéatt en omorganisation under 2019, vilket inneburit ned-
dragning av vardplatser fran 36 till 32 stycken och en fériandrad organisering av 6ppenvar-
den.

Enligt omradeschefen for psykiatrin har ett stort fokus for 6ppenvarden dock varit att
kunna ge insatser i ratt tid och réatt ordning. Hon uppger att man forsokt franga stuprors-
tadnkande, vilket tidigare har varit ett hinder for att kunna ge insatser i ratt tid. Tidigare
kunde resursfordelningen skilja sig mellan olika 6ppenvéardsenheter vilket medforde att
vantetiden till samma behandlingsinsats kunde skilja sig mellan olika 6ppenvardsenheter,
enligt omradeschefen. Hon uppger att man nu skapar ett resursteam som blir gemensamt
for olika delar av 6ppenvérden sa att tillgangligheten blir lika.

Tidigare har det funnits 10 6ppenvardsavdelningar som ska bli tvd, vara en avdelning for
bl.a. psykiskt funktionshindrade. Syftet med indelningen ar att undvika att patienten boll-
las mellan olika enheter inom psykiatrin och en 6kad foljsamhet till patienten.

6.2.7 I hemsjukvardsavtalet ingdr inte psykisk funktionsnedsattning

Flera intervjuade lyfter fram att det nya hemsjukvardsavtalet kan ha fatt en negativ effekt
for de psykiska funktionshindrades tillgang pa hilso- och sjukvard. Det nya avtalet inne-
bér ett storre atagande for Regionen nir det giller hilso- och sjukvard for personer med
psykisk funktionsnedséattning som har ett ordinart boende, enligt primarvardsomrades-
chefen m.fl.

I hemsjukvardsavtalet ar kognitiv funktionsnedsattning inte ett kriterium for att fa hjalp
av kommunens hemsjukvard, enligt primarvardomradeschefen, m.fl. Hon menar att det
finns en risk att de psykiskt funktionshindrade ’hamnar mellan stolarna” nir det giller in-
satser fran halso- och sjukvard, t.ex. lakemedelshantering.

Det ar dock oklart om det har skett ndgon egentlig foriandring avseende ansvarsfordel-
ningen i och med revideringen av hemsjukvardsavtalet. Det handlar mer om att ansvars-
fordelningen, om vilka kriterier som ska vara avgorande for att tillhora hemsjukvarden,
fatt ett storre fokus i samband med revideringen av avtalet, enligt den medicinska sam-
ordnaren for primarvarden.

Bitridande forvaltningschefen for Vard- och omsorgsforvaltningen i Ostersund uppger att
det finns en forvantan hos allmanheten att kommunen har ansvaret for hemsjukvard for
malgruppen, men understryker att ansvaret ligger hos regionen.

For att hantera situationen har regionen okat sina tjanstekop av distriktskoterskor fran
kommunerna att utfora halso- och sjukvardsinsatser for malgruppen.

Bedomning
Revisionsfraga 3:

Finns en tillfredsstillande samverkan och ansvarsférdelning mellan Region Jimtland
Harjedalen och kommunerna?
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e Vianser inte att det finns en fullt ut tillfredsstdllande samverkan och ansvarsfor-
delning mellan Regionen och kommunerna nar det giller insatser for psykiskt
funktionshindrade. (Denna bedomning avser sdvdl Regionen som de kommuner

som ingdtt i granskningen.)

o Overenskommelsen om psykiskt funktionshinder har begrinsad betydelse for det
praktiska arbetet. De mal som finns i 6verenskommelsen har, enligt de intervjuade,
inte nagon namnvard betydelse avseende styrning och uppfoljning. Detta anser vi
ar en brist i den interna kontrollen och det systematiska kvalitetsarbetet. Denna
bedomning avser savdl Regionen som de kommuner som ingdtt i granskningen.)

e Vianser det otillfredsstillande att inte 6verenskommelsen om missbruk har revi-
derats. Sedan 6verenskommelsen om missbruk beslutades har det kommit nya
nationella riktlinjer for missbruksvarden. (Denna bedomning avser sdvdl Reg-
ionen som de kommuner som ingatt i granskningen.)

e Idelokala 6verenskommelserna som kommunerna tagit fram inkluderas inte pri-
marvarden, vilket innebar att 6verenskommelserna inte blir kompletta. (Denna be-
domning avser sdvdl Regionen som de kommuner som ingadtt i granskningen.)

e Virekommenderar bade regionen och berérda kommuner att ateruppta diskuss-
ioner kring samverkansformen “Integrerad 6ppenvard”, da vi bedomer att verk-
samheten medfor forutsittningar for 6kad kvalitet av missbruksvérden. (Denna
bedémning avser Regionen och Ostersunds kommun)

¢ Den bristande tillgdngligheten till delar av specialistpsykiatrin, som framkommit
vid intervjuer, kan innebéra ett stort hinder for att uppratthélla en sammanhallen
vardkedja med avseende pa att insatserna sker i ritt tid och ritt f6ljd. (Denna be-
domning avser Regionen.)

¢ Bristande tillgangligheten till delar av specialistpsykiatrins riskerar ocksa att psy-
kiskt funktionshindrade ’hamnar mellan stolarna” da primarvarden inte har till-
racklig kompetens att tillhandahalla vissa psykiatriska insatser och den speciali-
serade psykiatrin har inte tillrackliga resurser for att ge insatserna i ratt tid.
(Denna bedomning avser Regionen)

e Psykisk funktionsnedsattning omfattas inte av hemsjukvardsavtalet. Av intervjuer
framkommer en risk for att dessa "hamnar mellan stolarna” nir det géller stodin-
satser som t.ex. lakemedelshantering, vilket 6kar risken for felaktig 1ikemedelsan-
vandning. Detta har ocksd medfort en 6kad pappersadministration till foljd av
tjanstekop av kommunens distriktsskoterskor. Vi rekommenderar att det sker en
oversyn av hemsjukvardsavtalet for att se om psykisk funktionsnedséattning kan
omfattas av hemsjukvardsavtalet. Detta utifran bade ett patientsiakerhetsperspek-
tiv och for 6kad kostnadseffektivitet. Den ekonomiska foérdelningen kan ske genom
skattevaxling i stillet for tjanstekop. (Denna bedomning avser sduvdl Regionen
som de kommuner som ingdatt i granskningen.)

e Vianser att det kan finnas skal att gora en 6versyn om det finns behov av ny sam-
verkansarena for kommuner och den specialiserade psykiatri pa verksamhetschefs-
niva. (Denna bedomning avser savdl Regionen som de kommuner som ingatt i
granskningen.)

e Vianser att det finns en forbattringspotential nar det att sprida information om
verksamhetsforandringar och inrattande av nya samverkansformer som beror
andra huvudman. (Denna bedomning avser sdvdl Regionen som de kommuner
som ingdatt i granskningen.)
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6.3 SAMORDNAD INDIVIDUELL VARDPLAN (SIP)

Den finns en skyldighet for kommuner och regioner att samverka kring vardplanering nar
det finns behov av samordnade insatser fran bade regioner och kommuner. Den som iden-
tifierar behovet av samordnade insatser ska kalla till vardplaneringsmote. Vardplanerings-
motet ska resultera i en samordnad individuell vardplan (SIP). Syftet med samordnad
vardplanering ar att sikerstilla samarbetet mellan huvudmaénnen (7).

Kritik mot specialistpsykiatrin

Fran intervjuade inom Ostersunds kommuns socialtjinst framkommer kritik mot att re-
presentanter fran specialistpsykiatrin inte alltid infinner sig till ett kallat vardplanerings-
mote och da framforallt lakarrepresentanter som inte infinner sig.

En annan kritisk synpunkt som lyfts fram fran intervjuade inom Ostersunds kommun &r
att det inte alltid som ett vardplaneringsmote resulterar i att en individuell vardplan tas
fram och att det dirmed inte sker en samplanering.

Intervjuade fran Stromsunds socialfoérvaltning podngterar att vardplaneringen sker i ett
sent skede efter utskrivning fran specialistpsykiatrin, vilket medfor kort forberedelsetid
for kommunen av hinna vidta atgarder. Man framhaller ocksa att i vissa fall si sker ingen
vardplanering 6verhuvudtaget.

Omréadeschefen for specialistpsykiatrin uppger att bristerna kring SIP kan bero pa kun-
skapsbrister. Hon har sjilv noterat foljande brister; ibland har vardplaneringsméten han-
terats som ett samverkansmote, ibland har inte mallen for vardplanering anvants och mo-
tet avslutats utan att man kommit 6verens om ansvarsfordelning och planering av insat-
ser. Hon har dven noterat brister som handlat om att det inte planerats in ndgot uppfolj-
ningsmote och att patienten inte alltid varit informerad om att en samordnad vardplane-
ring agt rum.

Omradeschefen for specialistpsykiatrin uppger att bristerna kring tillimpning av SIP ar
nagot som bor foljas upp battre inom omradet. Omradet har ett mél om antalet SIP som
ska genomf6ras, men uppfoljningar visar att mélet inte &nnu nas. Omradeschefen far dock
inga avvikelserapporter kopplat till virdplanering tillsént sig frin kommunerna.

Bristande kunskap hos berérda om SIP har ocksa varit ett en synpunkt som framkommit
vid andra intervjuer. Dock uppges att en viss forbattring avseende kunskapssidan har
skett den senaste tiden. Behov av mer utbildning kring SIP dr dock négot som lyfts fram av
flera intervjuade.

Frén nagra intervjuade har det framkommit kritik mot hur rutinerna kring samordnad
vardplan ar utformade. De anser att rutinerna ar for omfattande for att kunna fungera i
praktiken och anser darfor att rutinerna for SIP behover ses 6ver.

Som tidigare ndmnts i granskningen forsvaras samordnad vardplanering av bristande till-
ganglighet till psykiatrisk vard- och behandling. Denna brist har lyfts fram av flera inter-
vjuade.

Inga enhetliga rutiner for aterforing av avvikelser

Om rutinerna for SIP inte foljts ska detta rapporteras som en avvikelse. Lanets kommu-
ner, forutom Ostersund, har ett gemensamt forum for aterforing av avvikelser. Aterfo-
ringen i detta forum sker i form av statistik tillsammans med patientsakerhetsenheten
inom Regionen.

For Ostersunds kommun sker aterforing av avvikelser i stillet genom att aterfora en be-
skrivning av handelsen. Man anser att detta forfarande ger ett battre underlag forbatt-
ringsatgirder.
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Pa fragan om rapporterade avvikelser medfort nagon forbattring, ar uppfattningen bland
de intervjuade att man inte noterat att ndgon forbattring skett.

Det finns en forbattringspotential nar det galler avvikelserapporterin

De intervjuade frin Ostersunds kommun uppger att det finns en forbittringspotential nir
det giller dterforing av avvikelser. Forbattringen handlar om tidsaspekten, att det gér for
lang tid mellan det att avvikelsen intraffat till att den delges. Aven sjilva beskrivningen av
héandelseforloppet bor kunna béttre tydliggoras sa att den som blir delgiven kan forsta vad
som brustit och dirmed vad som bor atgirdas.

Aven intervjuade fran Krokoms och Stromsunds kommuner uppger att de kan bli bittre
pa att alltid rapportera avvikelser.

Bedomning
Revisionsfraga 4:

Nyttjas samordnad individuell vardplan (SIP) enligt lagens intentioner och regionala gver-
enskommelser?

e Vianser att det ar mycket otillfredsstidllande att SIP inte tillampas i enlighet med
lagens intentioner och regionala 6verenskommelser. Denna brist far stora konse-
kvenser for den efterféljande varden och planering av insatser enligt socialtjanstla-
gen. (Denna bedomning avser Regionen)

e Vianser att rutiner for avvikelserapportering med koppling till SIP som berér fler
huvudman bor forbéttras. Vi anser att det ar otillfredsstéillande att det forekommer
en underrapportering av avvikelser. Avvikelserapportering ar en viktig del i det
systematiska kvalitetsarbetet och syftar till att synliggora brister i verksamheten
for att och fa till en forbattring. (Denna bedomning avser sdvdl Regionen som de
kommuner som ingdatt i granskningen.)

6.4 SAMVERKAN MED INTRESSEORGANISATIONER

Av Socialtjanstlagen framgar att nar kommuner och regioner ingar 6verenskommelser om
vard- och insatser for psykiskt funktionshindrade bor intresseorganisationer och/eller an-
horigforeningar vara delaktiga. Av nationella riktlinjer® framgar att kunskaper och erfa-
renheter frdn anhorigforingar/intresseorganisationer ar vardefulla att ta med i plane-
ringen av vard- och sociala insatser. En samverkan med brukare och anhoriga i samband
med planering och framtagande av rutiner innebar en 6kad delaktighet och forhojd kvali-
tet, enligt nationella riktlinjer (8).

I lanet finns en paraplyorganisation bestdende av flera brukarorganisationer, Jimtlands
lans Brukarrad (JLB). Denna forening har, enligt uppgift, medverkat i framtagandet av
overenskommelser om psykisk funktionsnedsittning, missbruksvérd och 6verenskommel-
sen for psykisk hilsa.

6 Enligt nationella riktlinjer for missbruksvard finns en rekommendation om samverkan med brukar och/eller intresseorgani-
sationer.



&Y‘ Revisionsrapport 19 (25)
2019-11-11
ASTERSUNDS Dnr: REV/0013/20 19

AN

JLB saknar ekonomiska forutsattningar

Ordforande for JLB framhaller att bristande ekonomiska resurser inom foreningen ar ett
problem for en 1angsiktig samverkan. For JLB medfor samverkan att arbetsinsatser av
olika slag ska utforas och nimner som exempel forberedelsearbete infor deltagandet vid
olika samverkansmoten, administrativa sysslor, medlemsservice etc. Dessa arbetsuppgif-
ter sker for narvarande av medlemmarna pa ideell basis och utfors till stor del av ordfo-
rande sjilv, vilket han poangterar inte ar hallbart pa sikt.

Foreningen bestar av medlemmar med en psykisk funktionsnedséttning, vilket tidvis inne-
bar en begrasning i arbetsformaga. En kanslistfunktion skulle underlatta mojligheten till
varaktig samverkan, men medlemmarna som ofta saknar egen forsorjning har inte ekono-
miska mgjligheter att via medlemsavgifter finansiera en sddan funktion, enligt ordféran-
den.

Enligt ordférande tillfordes Regionen statliga medel, vilken en del skulle komma brukar-
radet till del i syfte att kunna ge forutsattningar for en varaktig samverkan. Dessa medel
har inte utbetalats till JLB, enligt ordforanden.

En annan del som brister avseende brukarsamverkan ar avsaknad av ledning och struktur
for hur samverkan med brukarforeningen ska ga till i praktiken, enligt ordforande for JLB.

Samverkan med Ostersunds kommun varierar

Ordférande for JLB anser att brukarsamverkan med Socialtjinsten inom Ostersunds kom-
mun inte fungerar nar det galler missbruksvérden.

Den bitrddande forvaltningschefen inom Social- och arbetsmarknadsnimnden medger att
det inom forvaltningen finns ett utvecklingsbehov avseende brukarmedverkan och man
skall gora en inventering av i vilken grad brukarmedverkan idag sker. Han framhaller
dock att det genomforts en brukarrevision av 6ppenvardsverksamheten (Nexus) som ar en
stodverksamhet for beroende och missbruk.

Ordforande for JLB uppger att samverkan med Véard- och omsorgsforvaltningen daremot
fungerar relativt bra.

Bitridande forvaltningschef inom Vard- och omsorgsforvaltningen inom Ostersunds kom-
mun uppger sig ha en fungerande samverkan med brukarforeningar och dialoggrupper,
men att samverkan kan forbattras.

Den bitrddande forvaltningschefen beskriver att samverkan sker i tv spar. Samverkan
med dialoggrupper ar mer en formell samverkan och ofta en del i arendeberedningen.
Brukarsamverkan ar en mer informell samverkan. Brukarradet for personer med psykisk
funktionsnedsittning har moten tva ganger per termin och har en politisk beslutad arbets-
ordning, enligt handlaggare vid uppdragsenheten.

Inom Vard- och omsorgsforvaltningen har det ocksa genomforts en brukarrevision inom
omradet boendestdd.

Enligt bitradande forvaltningschefen for Vard- och omsorgsférvaltningen har det dven in-
forts en dialogform som bendmns brukarpanel infor olika nya satsningar och namnder
som exempel dialog kring utformningen av en "motesplatsen” pa Krondikesvigen.

Specialistpsykiatrin

Omradeschefen for specialistpsykiatrin anser att brukarmedverkan ar viktig. Hon uppger
att omradet har anstillt en person med egen erfarenhet med uppgift att delta i utveckl-
ingsarbetet utifran brukarens perspektiv, BISAM (Brukare Inflytande i Samverkan). BI-
SAM har en viktig roll i omorganiseringen, enligt omradeschefen. Omradeschefen anser
att samverkan med brukarorganisationer fungerar vil inom omradet.
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Brukarridet en del i lansnatverket

Enligt samordnaren for psykisk hilsa pa regionalniva fungerar samverkan med JLB bra.
Brukarradet ar med i lansnatverket. Inga beslut fattas utan att inhdmta synpunkter fran
brukarréddet.

Stromsunds kommun

Inom Stromsunds kommun finns en samordnare for anhorigstod. Det finns ocksa kontakt-
personer som har till uppgift att slussa vidare brukare och anhoriga till ratt instans. Soci-
alférvaltningen brukar anordna en dag varje ar med foreldsare om olika teman for brukare
och anhoriga.

Bedomning
Revisionsfraga 5:

Finns en tillfredsstillande samverkan med brukarféreningar?

e Vianser att Vird- och omsorgsforvaltningen inom Ostersunds kommun har férut-
sattningar for en tillfredsstédllande samverkan med brukarforeningar.

e Vi anser att Social- och arbetsmarknadsndmnden i Ostersunds kommun samt Soci-
alndmnderna i Stromsunds- och Krokoms kommun bor utveckla sin samverkan
med brukarorganisationer. I de nya riktlinjerna for missbruksvard framhalls bety-
delsen av sddan samverkan.

e Vianser att den specialiserade psykiatrin har forutsattningar for en tillfredsstal-
lande samverkan med intresse- och brukarorganisationer.

e Vianser att regionstyrelsen eller hilso- och sjukvardsndmnden bor undersoka nar-
mare om det beh6vs en 6versyn avseende ledning och struktur for samverkan med
Jamtlands lans brukarrad. Vidare bor regionstyrelsen eller hilso- och sjukvards-
namnden undersoka varfor de stimulansmedel som skulle komma brukarfor-
eningen tillhanda inte har utbetalats. Vi anser att det ar viktigt att brukarfor-
eningar ges forutsattningar for varaktig samverkan som en del i kvalitetsarbetet.

6.5 KOMPETENS OCH KOMPETENSUTVECKLING

Enligt nationella riktlinjer for schizofreni och schizofreniliknande diagnoser framhalls
kompetens som en viktig del i att kunna ge ett bra bemoétande (2).

Enligt 6verenskommelsen avseende psykiskt funktionshindrade ar det huvudmannens an-
svar att ge de utbildningsinsatser som kravs for att personal ska kunna ge ratt insatser och
ett gott bemotande (3).

Av en konsultrapport fran 2016 om analys av den psykiska hilsan i regionen framgar att
sex av lanets kommuner saknar samlad plan for personalens kompetensutveckling inom
socialpsykiatri (9). Sex kommuner i ldnet saknar aktuell samlad plan for handlaggarnas
kompetensutveckling enligt Oppna Jamforelser (10).

Ostersunds kommun

Bitradande forvaltningschef for vard och omsorgsnamnd uppger att det genomforts kom-
petensutvecklingsinsatser for att ge ett bra bemotande, s.k. lagaffektiv bemotande.

Enligt handliggare inom forvaltningen finns en efterfragan bland legitimerad hilso- och
sjukvardspersonal om utbildningar inom psykiatri. Inom Vard- och omsorgsforvaltningen
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har man haft 6nskemal pa att anstilla en psykiatrisjukskoterska. Ett sarskilt behov av in-
satser for kompetensutveckling uppger handlaggarna finns inom hemtjanst for ordinart

boende, da det ar brist pa personal med ratt utbildning inom omradet.

Enligt intervjuade sektorchef inom Vard- och omsorgsforvaltningen kravs numera okad
internutbildning av korttidsvikarier di dessa ménga génger har bristfillig utbildning eller
saknar utbildning helt.

Bitradande forvaltningschef inom social- och arbetsmarkansnamnden svarar delvis pa fra-
gan om personalen far tillracklig kompetensutveckling. Bemotandefragor ar nagot man
inom forvaltningen satsar pa.

Krokoms kommun

Inom Krokoms kommun har fokus varit utbildningar inom lagaffektivt bemoétande utbild-
ningar for att méta Hot och Vald, (Durevallmetoden). Socialchefen upplever utbildning-
arna har varit framgangsrika.

Stromsunds kommun

Inom Stromsunds socialforvaltning har man satsat pa en sarskild utbildning med koppling
till projektet RACT. Utbildningen handlar bl.a. om bemétande och att satta brukaren i
centrum. Hemtjansten har haft en utbildningsdag om lagaffektivt bemotande.

Priméarvard

Den samordnade medicinska likaren for primarvarden har svart att svara pa om det ges
tillrackliga utbildningsinsatser for ldkare nar det galler malgruppen. Inom primarvarden
har likarna sina primarvardsdagar dir olika inslag kan forekomma kopplat till psykisk
funktionsnedsittning. Han namner dock utbildning om sjélvskadebeteende for unga kvin-
nor som under aret agt rum.

Bitradande omréadeschefen for primarvarden uppger att man tillhandahallit utbildningsin-
satser inom primarvards KBT. Och steg 1 inom psykoterapi.

Omrade Psykiatri

Omradeschefen inom psykiatri berittar att det finns en kunskapsgrupp som arbetat fram
en utbildningsplan, dar all personal ska kunna delta.

Det forekommer utbildningstillfillen 1 ggr/manad om bla. Schizofreni. Hon poangterar att
finns mycket kunskap inom kliniken som gar att anvanda nar det giller att delge kunskap
till annan personal.

Bedomning

o Enligt Nationella riktlinjer framhalls kompetens som en viktig del for att de insat-
ser som ges ska vara av god kvalitet och da framforallt kompetens for att kunna ge
ett gott bemotande. Av granskningen framkommer att de utbildningsinsatser som
genomforts inom kommunerna varit fokuserade pa bemaétandet. Vi anser dock att
hemtjanstpersonal och korttidsvikarier inom gruppboende ar en grupp att foku-
sera kompetensutvecklingsinsatser pa da dessa uppges vara i stort behov av kom-
petensutveckling inom detta &mnesomrade. (Denna bedomning avser de kommu-
ner som ingdtt i granskningen.)
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7 KVALITETSSAKRING

Berorda uppgiftslamnare och verksamhetsansvariga har faktagranskat lamnade uppgifter
som finns med i revisionsrapporten.

Projektledare svarar for kvalitetssakring gentemot uppgiftslamnare och av de insamlade
uppgifter som anvands i analysen. Projektledaren har det priméra ansvaret for att den
analys och de bedomningar och forslag som fors fram ar tillrackligt underbyggda.

Ansvarig for kvalitetssakring har det 6vergripande ansvaret for att kontrollera om gransk-
ningen har en tillracklig yrkesmassig och metodisk kvalitet samt att det finns en 6verens-
staimmelse mellan revisionsfragorna/kontrollmalen, metoder, fakta, slutsatser/bed6m-
ningar och framforda forslag.

8 ANSVARIGA FOR GRANSKNINGENS GENOMFORANDE

Projektledare: Kval 1tetssakr1ng
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Certifierad kommunal revisor Revisionsdirektor
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Revisionsfraga

Region JH

Ostersunds

kommun

Stromsunds
kommun

Krokoms
kommun

Finns tillfredsstallande
rutiner for att kunna
identifiera och fanga
upp personer med psy-
kisk funktionsnedsatt-
ning?

Nej

Nej

Nej

Nej

Finns tillfredsstillande
rutiner for att ha kon-
troll 6ver denna patient-
grupp pa region- och
kommunniva?

Delvis

Delvis

Delvis

Delvis

Finns en tillfredsstal-
lande samverkan och
ansvarsfordelning mel-
lan Region Jamtland
Hirjedalen och kom-
munerna?

Delvis

Delvis

Delvis

Delvis

Nyttjas samordnad indi-
viduell vardplan (SIP)
enligt lagens intentioner
och regionala 6verens-
kommelser?

Nej

Delvis

Delvis

Delvis

Finns en tillfredsstal-
lande samverkan med
brukarorganisationer?

Delvis

Véard- och om-

sorgsnamnden;

Ja

Social- och ar-
betsmarknads
namnden; Nej

Nej

Nej

Finns en tillfredsstal-
lande kompetens och
kompetensutveckling
for personalen for att
kunna tillhandahélla en
kvalitativ god vard
och/eller sociala insat-
ser?

Ja

Delvis

Delvis

Delvis
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I granskningen har f6ljande personer intervjuats:

Region Jamtland Hérjedalen

e Anna Fremner, bitrddande omradeschef, Omrade Priméarvéard
e Anna Granevirn, omrideschef, Omrade Priméarvard

e Annette Boije, verksamhetsutvecklare, Omréide Primirvérd

e  Mats Miki, medicinsk samordnare, Omrade Primarvard

e Jan Persson, projektledare, Lansnétverket psykisk hilsa

¢ Elin Ring, projektledare, lansnitverket psykisk hilsa

e Ylva Drevstad Frid, omradeschef, Omréade specialistpsykiatri.

Krokoms kommun

e Anna Berkestedt Jonsson, Socialchef

e Malin Andersson, verksamhetschef, Stod och Service (LSS)
e Matz Norrman, verksamhetschef (IFO)

e Helena Hedlund, Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS)
e FErika Andersson, Folkhilsosamordnare.

Stromsunds kommun

e Karin Nasmark, ordférande i Socialnimnden

¢ Gudrun Ojebrandt, Socialchef

e Tina Magnusson, samordnare Oppenvéarden

e Maria Dahlen, enhetschef, Stod och service
Ostersunds kommun Vérd- och omsorgsforvaltningen

e Robert Brandt, bitridande forvaltningschef

e Lars Backus, sektorchef (LSS)

e Isabella Estlind, Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS)

e Agneta Hall, handlaggare

e Monika Andersson, handlaggare
Ostersunds kommun Social- och arbetsmarknadsforvaltningen

e Tommy Lekedal, bitradande socialchef

e Kristina Lundin, omradeschef, Oppenvirden

e Marika Sahlin, omradeschef, Omrade Forsorjning

e  Petra Olsson, omradeschef, Barn, Ungdom, Vuxen.

Brukarorganisation

e Rolands Sundstréom, ordférande i Jamtlands lans brukarrad



