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Forord

Sveriges Kommuner och Landsting har efter regeringsbeslut S2015/06414/FS
genomfort en forstudie med malet att forstarka en positiv halsoutveckling hos
asylstkande och nyanlédnda. Arbetet har genomforts under perioden oktober
2015 — mars 2016.

Bakgrunden ar ett behov av att snabbt kunna erbjuda forstarkta insatser till
gruppen nyanlénda och asylsékande som enligt samstammiga bedémningar har
inte bara ett stort behov bostad och sysselsattning utan ocksa av halso- och
sjukvard. Arbetet har utforts i nara samarbete med det stod och
utvecklingsarbete som SKL bedriver sedan tidigare inom omradet samt med
berérda myndigheter.

Malet for bade individ och samhaélle &r att de nyanlanda s& snart som majligt
ska kunna tillgodogora sig sprakutbildning, stod for etablering samt
sysselsattning.

Forstudiens syfte har varit att 0ka antalet h&lsoundersokningar, att identifiera
vardbehov och erbjuda tidiga insatser for att forstarka en positiv utveckling av
den fysiska och psykiska halsan och darigenom oka forutsattningarna for en
snabb aterhamtning och etablering i Sverige. Utmaningen har varit att hitta
metoder for att snabbt kunna ¢ka kapaciteten i hela landet och pa alla nivaer -
fran insatser som ges till alla till behandling i den specialiserade psykiatrin.

Det praktiska arbetet i forstudien har skett i ndra samarbete med Landstinget i
Varmland vilket har gett mojlighet att i praktiken prova hur aktuella
verksamheter och nyckelpersoner identifieras, hur manga verksamhetsgrenar
som behover utbildning och hur dessa utbildningar bast kan utformas.
Samarbetet har ocksa gett mojlighet att i praktiken testa de insatser, metodstod
och stédjande verktyg som utvecklats inom férstudien.

En samlad bedémning dr att det arbete som genomforts har bidragit till att vi nu
har en bra bild av vilka behov kommuner och landsting har for att &nnu béttre
kunna méta behoven hos nyanlanda och asylsokande. Vi har ocksa identifierat
I6sningar pa hur nationella insatser kan utformas for att vi tillsammans ska
kunna ge barn, unga och vuxna asylstkande och nyanlanda basta méjliga stod.

Stockholm, mars 2016

Hans Karlsson Ing-Marie Wieselgren
Avdelningschef Nationell psykiatrisamordnare
Avdelningen for vard och omsorg Projektchef

Positiv halsoutveckling for asylsékande och nyanléanda



Sammanfattning

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har efter regeringsbeslut
S$2015/06414/FS under oktober 2015 — mars 2016 genomfort en férstudie som
syftat till att forstarka positiv halsoutveckling hos asylsékande och nyanlanda,
och dérigenom ¢ka forutsattningarna for snabb aterhamtning och god etablering
i Sverige. Forstudien har haft ett sarskilt fokus pa insatser for att starka positiv
utveckling av den psykiska halsan.

Manniskor pa flykt utsatts ofta for stress och traumatiska upplevelser i tre faser;
stress och trauma i samband med de krig och konflikter i ursprungslanderna
man flytt ifran, svara umbaranden och farofyllda resor under flykten och till slut
nar de val kommit fram, den pafrestning som asylfasen och etableringen i det
nya landet i sig innebér.

Ar 2015 sokte cirka 160 000 personer asyl i Sverige. Under ar 2014 sokte cirka
80 000 personer asyl, varav cirka 50 000 personer fick uppehallstillstand. Enligt
Socialstyrelsen uppskattas mellan 20 till 30 procent av asylsdkande och
flyktingar lida av psykisk ohélsa. Experter beddmer att annu fler har behov av
insatser for att forebygga eller forhindra uppkomst av psykisk ohélsa.

Det finns i dag goda lokala exempel pa insatser runt om i landet. Samtidigt ar de
lokala variationerna stora och det finns dverlag ett behov att snabbt forstarka
insatser och mojliggora att de kan erbjudas i betydligt storre skala &n idag.

Behovet av forstarkta insatser for asylsékande och nyanlanda med psykisk
ohdlsa stracker sig over alla nivaer — fran stodjande samtal till psykiatrisk
specialistvard for att behandla trauman orsakade av till exempel flykt och/eller
tortyr och posttraumatiskt syndrom. For att forstdrka en positiv halsoutveckling
behovs ocksa bredare insatser till alla, exempelvis i form av information,
identifiering av behov av fysisk eller psykisk vard samt halsoframjande och
forebyggande insatser.

Utifran identifierade behov har en forsta uppsattning skalbara produkter
utvecklats. Utvecklingsarbetet har bedrivits i en kombination av teori och
praktik dar pilotlandstinget Landstinget i Varmland varit en central
samarbetspartner. Produkterna omfattar insatser for att méta behov hos
asylsokande och nyanlanda pa olika behovsnivaer och metodstod for att stodja
personalen som ska utfora insatserna. De omfattar ocksa metodstdd och
stddjande verktyg for att stodja spridning och uppféljning av de insatser som
ges.
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Behovsniva Utvecklade produkter
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plattformen spridningav goda

exempel

Under forstudien har ytterligare behov av utveckling identifierats. | flera fall
finns goda lokala exempel som inom ramen for ett fortsatt nationellt
utvecklingsarbete pa kort tid skulle kunna vidareutvecklas till skalbara
produkter och detta skulle ocksa minska risken for dubbelarbete inom ett
omrade som redan praglas av bristande kapacitet och dar vissa
nyckelkompetenser endast finns hos ett fatal.

Behoven av fortsatt utveckling aterfinns pa samtliga nivaer; for att mota behov
hos alla och de med psykisk ohélsa samt for att stddja spridning och uppféljning
av insatser. Exempel pa insatser och metodstod for att mota behov hos alla &r
halsoinformation som &r anpassad for olika malgrupper och webbaserad
basutbildning om migration och psykisk ohélsa hos barn och unga till personal.
Smidiga arbetssatt for att snabbt kunna erbjuda alla en halsoundersékning med
samtal om bade kroppslig och psykiska halsa ar en nyckelaktivitet dar
metodstdd tagits fram. Exempel for att méta behov hos de med I4tt till
medelsvar psykisk ohalsa &r skolbaserade insatser, specialkompetens vid
mottagningar i primarvarden och halsostdd pa webb. Exempel for att mota
behov hos de med svar psykisk ohélsa ar transkulturellt diagnosstod och
utbildning i transkulturell diagnostik och bemdtande samt utbildningar i
specialiserad traumabehandling. Slutligen ar exempel pa metodstod och
stddjande verktyg for att stodja utférande, spridning och uppféljning av insatser
en kompetensplattform for beslutsfattare och personal, en patientplattform for
asylstkande och nyanldnda i samarbete med bland andra 1177 samt skalbara
Iésningar for tolksamtal.

For att mojliggora likvardiga insatser for en positiv hélsoutveckling for
asylsokande och nyanlanda i hela landet, foreslas att arbetet fortséatter i en fas
dar samtliga utvecklade produkter sprids nationellt for att for att stddja ett
regionalt utvecklingsarbete. Forstudien foreslar att detta genomfors enligt en
nationell modell fér spridning som bygger pa att utbilda utbildare och satt
tillgéangliggora verktyg, samt genom en strukturerad process dér varje
landsting/region bedriver regionalt utvecklingsarbete utifran sin egen
behovsanalys. Forslaget &r att detta nationella och regionala samarbete samt
fortsatt utvecklingsarbete bedrivs under ar 2016 och att regional spridning
déarefter fortsatter i respektive landstings/regions regi.
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Centrala begrepp I rapporten

Nedan anges centrala begrepp i rapporten och hur de definierats inom ramen for
forstudien.

Asylsékande — en utlandsk medborgare som tagit sig till Sverige och begart
skydd, men som annu inte fatt sin ansokan slutligt prévad av Migrationsverket
och/eller migrationsdomstol.*

Flykting — utlanning som har ansokt om asyl och fatt uppehallstillstand i
Sverige av flyktingskal, enligt Genéve-konventionen.?

Nyanland — en person som under de senaste aren ankommit till Sverige och
beviljats uppehallstillstand. Begreppet omfattar darmed kommunplacerade,
kvotflyktingar, anhoriginvandrare samt 6vriga personer med tillfalliga och
permanenta uppehallstillstdnd. Forstudiens fokus ar nyanlanda med
flyktingbakgrund.

Produkt — utvecklad inom ramen for forstudien och kan innehalla ett eller flera
av féljande innehall: insats, metodstdd eller stodjande verktyg.

Insats — ges till manniskor for att starka positiv halsoutveckling, exempelvis
information, rad och stod, vard, behandling och bemétande.

Metodstdd — tillhandahalls till personal som ska ge insatserna som ett stod for
utforandet, exempelvis handledning, utbildningar, samtalsmallar, guider, etc.

Stodjande verktyg — ger forutséttningar for personalen att utfora arbetet pa ett
bra satt, exempelvis organisationsstruktur, styrning och ledning, tekniska
plattformar, etc.

Skalbar — innebér att en produkt ar utformad sa den kan spridas till ett stort
antal verksamheter sasom alla landsting/regioner och 6vriga berorda
verksamheter till nytta for ett stort antal asyls6kande och nyanlanda.

! Migrationsverket ordforklaringar (daterad 2015-09-03), Migrationsverket
2 -
Ibid.
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Om forstudien

Sveriges Kommuner och Landsting har efter regeringsbeslut S2015/06414/FS
genomfort en forstudie som syftat till att forstarka positiv halsoutveckling hos
asylsokande och nyanlanda, med fokus pa psykisk hélsa. Arbetet har
genomforts under perioden oktober 2015 — mars 2016.

Bakgrunden &r ett behov av att snabbt kunna erbjuda forstarkta
insatser

Antalet asylsdkande och nyanlanda har ¢kat kraftigt

De senaste aren observeras att allt fler personer soker asyl i Sverige. Ar 2014
sokte drygt 80 000 personer asyl, varav nastan 60 procent har beviljats
uppehallstillstand och knappt 30 procent fatt avslag (Figur 1). Hosten 2015
observerades en dkning av antalet asylsékande helt olik tidigare ar. Ar 2015
sokte 24 000 — 40 000 personer asyl per manad, jamfért med 5 000 — 10 000
personer per manad tidigare ar. Totalt kom cirka 163 000 personer under hela
2015, varav ca 53 000 barn. Under januari och februari ar 2016 har det
inkommit 6 929 ansdkningar om asyl, varav 2 917 barn. Utav dessa var 823
ensamkommande barn. Prognosen for de kommande aren ar mycket osaker. |
Migrationsverkets februariprognos 2016 anges tre berakningsalternativ, vilka
utgor exempel pa mojliga utvecklingar. Antalet asylsokande i de tre
berdkningsalternativen ar mellan 70 000 — 140 000, varav mellan 12 000 —
27 000 ensamkommande barn. (Migrationsverket, februari 2016).

Il Asylsokande
Antal Antal nya Uppehéllstillstand
asylsokande asylsokande Avslag
40 000 - 200 000 -
— Antal
35000 - asylsokande 162 750
30000 - 150 000 -
25000 -
20 000 - 100 000 A 81281 137 498
15000 - P 10 479
10000 A 50000 | pEES
5000 =6 589
21941 23143 18 663
0 T T 1 0
jan-13  jan-14  jan-15  jan-16 2013 2014 2015

Figur 1: Antal asyls6kande i Sverige januari 2013- januari 2016, Migrationsverket
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Det finns ett stort behov av forstarkta insatser

Enligt Socialstyrelsens kunskapsunderlag om psykisk ohélsa hos asylsokande
och nyanlédnda migranter beréknas mellan 20-30 procent av asylsdkande och
flyktingar som kommer till Sverige lida av psykisk ohélsa (Socialstyrelsen,
2015).

Enligt experter pa omradet, med mangarig erfarenhet av arbete med flyktingar,
beddms att &nnu fler har behov av insatser for att forebygga och forhindra
uppkomst av psykisk ohélsa. Manniskor pa flykt utsatts ofta for stress och
traumatiska upplevelser i tre faser: stress och trauma i samband med de krig och
konflikter i ursprungsléanderna man flytt ifran, svara umbaranden och farofylld
resor under flykten och till slut nar de val kommit fram, den pafrestning som
asylfasen och etableringen i det nya landet innebér (Socialstyrelsen, 2015).
Experternas beddmning &r att de som kommit till Sverige den senaste tiden i
hog utstrackning varit med om flera trauman.

Malet for bade individer och samhallet ar att de nyanlanda sa snart som mojligt
ska kunna tillgodogora sig sprakutbildning samt kunna arbeta eller studera.
Detta mal kan inte uppnas om psykisk ohélsa forhindrar effektivt deltagande i
etableringsatgarder. Dessutom forsvaras barns situation och mojlighet att
integreras i svensk skola om vardnadshavare, eller barnen sjalva, lider av
psykisk ohélsa.

Insatser till asylsokande och nyanlanda for att forstarka positiv hélsoutveckling
ar saledes centralt for att oka forutsattningarna for en snabb aterhamtning och
god etablering i Sverige.

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har under flera ar bedrivit olika
former av utvecklingsarbete framfor allt kring ensamkommande barn. Under det
senaste aret har aktiviteterna okat kraftfullt for att pa olika sétt stodja kommuner
och landsting i sitt arbete med att ta emot det stora antalet nyanldnda. SKL har
tillsammans med foretradare for kommuner och landsting uppmarksammat
behovet av en mangd regelférandringar i asyl- och flyktingmottagandet och
integrationen. SKL samarbetar med flera natverk med representanter fran
kommuner och landsting och far pa sa satt en uppdaterad bild av laget runt om i
landet.

I bakgrundsarbetet infor forstudien framkom tydliga behov av att forstérka de
insatser som gors samt att mojliggora att de kan ges i betydligt storre skala an
idag. Det géller bade inledande halsoundersokning for att identifiera behov och
insatser pa alla nivaer for att mota behov hos asylsékande och nyanlanda med
psykisk ohdlsa, fran stodjande samtal till psykiatrisk specialistvard for att
behandla trauman orsakade av flykt och/eller tortyr och posttraumatiskt
stressyndrom (PTSD). For att forstarka positiv halsoutveckling finns ocksa
behov av att i 6kad utstrackning ge grundlaggande information om svensk
hélso- och sjukvard samt halsoframjande och forebyggande insatser till alla.
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Forstudiens syfte ar att forstarka positiv halsoutveckling

Syfte
Forstudiens syfte ar att:

Forstarka positiv halsoutveckling efter ankomst till Sverige,
och darigenom oka forutsattningarna for en snabb aterhamtning
och god etablering i Sverige.

Forstudien har ett sarskilt fokus pa insatser for att starka positiv utveckling av
psykisk halsa. For att astadkomma det kravs dock breda insatser for alla:
information, identifiering av behov inom bade kroppslig och psykisk hélsa och
hélsoframjande och forebyggande insatser.

Mal
Utifran forstudiens syfte och sérskilda fokus har fyra mal faststalls. Malen &r

formulerade utifran den analys av utvecklingsbehov som genomférts infor och
under forstudien.

Malen omfattar dels insatser till asylsékande och nyanlanda med olika
behovsnivaer och dels for forbattrad spridning och uppfdljning av insatser.

For alla asylstkande och nyanlénda:

1. Oka genomférandegraden av och inkludera psykisk hélsa i
hélsoundersokningar for att identifiera de som behdver somatisk och
psykiatrisk vard

2. Oka omfattningen av och forstark kvaliteten i samhélls- och
hélsoinformation samt halsofrdmjande och forebyggande insatser

For asylsdkande och nyanlanda med psykisk ohélsa:

3. Oka tillgangligheten till forstalinje-insatser och kulturanpassad
psykiatrisk vard, samt traumabehandling

For forbattrad spridning och uppféljning av insatser:

4. Ge tillgang till system for att sprida insatser och folja upp vilka insatser
som ges

Utifran dessa mal har ett antal skalbara produkter utvecklats och behov av
ytterligare utveckling identifierats. Utgangspunkten for utvecklingsarbetet ar att
uppna nationell skalbarhet, med vilket menas att produkter kan spridas till ett
stort antal verksamheter sasom alla landsting/regioner och 6vriga berérda
verksamheter till nytta for ett stort antal asylsékande och nyanlanda.

Positiv halsoutveckling for asylsékande och nyanléanda
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Genomforandet &r en kombination av teori och praktik

For genomforandet av forstudien har en metod utvecklats som ar en
kombination av teori och praktik. Metoden &r iterativ och bygger pa ett samspel
mellan teoretiskt underlag och praktiskt test.

Centralt i arbetsséttet har varit att ett pilotlandsting knutits till forstudien.
Pilotlandstinget har fungerat som en testmiljo i vilken fordjupad dialog kring
behov och praktiskt test av utvecklade produkter kunnat ske. Fran
pilotlandstinget har ocksa goda exempel pa insatser och metodstdd inhamtats
som inkluderats i utvecklingsarbetet. Forfragan om att vara pilotlandsting gick
ut till samtliga landsting/regioner i Sverige och Landstinget i Varmland valdes
ut utifran bland annat egen intresseanmalan, tidigare erfarenheter av arbete med
malgruppen och nationell representativitet.

Det teoretiska underlaget har byggts upp I6pande under forstudien genom
litteraturstudier, dialoger med experter, nationell och regional kartldggning och
fordjupad dialog med verksamhetsrepresentanter i pilotlandstinget. Arbetet har
resulterat i en bild av utvecklingsomraden och befintliga goda exempel pa
insatser, metodstdd och stddjande verktyg for att méta behoven. Inom ramen for
forstudien har vissa av dessa exempel vidareutvecklats till skalbara produkter.

Praktiskt test av utvecklade skalbara produkter har genomforts i
pilotlandstinget. Det praktiska testet har omfattat férankring med berérda
verksamheter, forberedelse, genomférande av praktiskt test, utvardering och
aterkoppling av lardomar. Utifran det praktiska testet genomfordes justeringar i
dialog med pilotlandstinget, experter, m.fl. och darefter fardigstalldes
produkterna.

Denna iterativa metod illustreras nedan.

TEORETISKT UNDERLAG PRAKTISKT TEST

Insats, metodstod eller
stédjande verktyg som
svarar mot ett behov

Genom-
forande

Figur 2: lllustration av iterativ metod med kombination av teori och praktik

I tillagg har I6pande férankring och samverkan skett under hela forstudien med
nyckelaktorer, experter och myndigheter.

Resultatet av metodiken och darmed av forstudien &r en fordjupad bild av
utvecklingsomraden och utvecklade skalbara produkter som utgar fran gediget
teoretiskt underlag och praktiska erfarenheter.

Nedan beskrivs mer detaljerat hur teoretiskt underlag tagits fram, praktiskt test
genomfdrts och hur férankring och samverkan bedrivits inom ramen fér
forstudien.

Positiv halsoutveckling for asylsékande och nyanléanda
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Framtagande av teoretiskt underlag

| framtagandet av teoretiskt underlag har semistrukturerade telefonintervjuer
genomforts med nyckelpersoner inom asylsjukvarden i samtliga
landsting/regioner. Intervjustudien har kombinerats med ytterligare intervjuer
med experter och nyckelaktorer exempelvis Réda Korset, Roda Korsets
Traumacenter, Lakare utan grénser, Transkulturellt Centrum i Stockholm,
Radda barnen, Lansstyrelserna i Skane och Vasternorrland, Norska
Folkhalsoinstitutet, Statens Institutionsstyrelse med flera. Dialog har aven forts
med personer som har egen erfarenhet som ensamkommande, asylstkande och
nyanléanda, genom representanter for Ensamkommandes forbund, Interfem och
Ensamkommandes Riksforbund.

En fordjupad dialog kring behov och befintliga goda exempel har genomforts i
pilotlandstinget. Detta har skett genom djupintervjuer med landstingsledning
(divisionschefer inom diagnostik, psykiatri och allmanmedicin),
verksamhetschefer (asyl och flyktinghélsa, psykiatri, allmanmedicin) samt
personal och foretradare for involverade verksamheter (asylsjukskéterskor,
asylsamordnare, verksamhetsutvecklare samt personal inom barn- och
vuxenpsykiatri). Intervjustudien har kompletterats med workshops med
landstingets asylsjukskoterskor samt fallstudier av tva asylteams arbete pa
vardcentral och anlaggningsboende for asylsokande.

Intervjustudierna har kompletterats med analys av kvantitativ data: data fran
Migrationsverket éver samtliga asylarenden fran januari 2013 till och med
januari 2016 samt varddata for asylsjukvarden fran Landstinget i Varmland fran
januari 2013 till och med december 2015.

Genomfdrande av praktiskt test

Det praktiska testet har genomforts tillsammans med utvalda verksamheter i
Landstinget i Varmland. Testet har gett en mojlighet att i praktiken préva hur
aktuella verksamheter och nyckelpersoner identifieras, hur insatser kan
levereras och dra lardomar. Testet har bland annat inkluderat
halsoinformationstréffar for 230 personer, halsoundersokningar pa
anlaggningsboende och hélsostodsgrupp med kvinnor fran Afghanistan. Testet
har skett i ndra samarbete med verksamheterna, med observationer och
arbetsmaéten pa plats for att mojliggora ett iterativt arbetssatt. Planering och
genomforande har forankrats med en styrgrupp i landstinget bestaende av
verksamhetschef for verksamhetsomrade Asyl- och flyktinghalsa, divisionschef
Diagnostik och divisionschef Psykiatri.

I tillagg har en referensgrupp bestaende av representanter for Ensamkommandes
forbund och Interfem granskat de framtagna produkter som riktar sig direkt till
asylsokande och nyanlanda.
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Forankring och samverkan

Under forstudiens genomférande har forankring och samverkan skett med olika
nyckelaktorer, experter och myndigheter. Samverkan har skett med
Socialstyrelsen och Folkhéalsomyndigheten géllande de regeringsuppdrag som
dessa har inom omradet nyanlandas halsa och vaccinationer. Dialog har forts
med Sveriges kommuner och landstings primarvardsgrupp (ett
utvecklingsarbete) samt med Natverket for styrning och ledning av psykiatrin
samt landstingens och regionernas natverk for asyl- och flyktingfragor.

Dialog har &ven forts med foretradare for halsoskolor i fyra landsting,
Migrationsverket, UMO (Ungdomsmottagning pa natet) samt redaktionen for
1177 .se.

Avgransning

| forstudien beskrivs insatser inom halso- och sjukvarden for att mota behov hos
asylsokande och nyanlanda vuxna och barn. Insatserna utgar fran individernas
behov och fokuserar pa de insatser som kan ses som landstingets ansvar. Vilka
insatser som erbjuds till gruppen vuxna asylsékande &r dock avhéangigt lagen om
halso- och sjukvard at asylsokande m.fl. (2008:344), och vardgivares och halso-
och sjukvardspersonals enskilda tillampningar av regelverket.
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|dentifierade behov

Forstudien har tagit del av befintlig kunskap kring asylsokande och nyanlandas
forvantade vardbehov, med fokus pa psykisk hélsa, och cirka 20-30 % av
asylstkande och flyktingar beddms lida av psykisk ohélsa. Ytterligare fler
beddms ha behov av insatser for att forebygga och forhindra uppkomst av
psykisk ohélsa. Mer forskning behovs men utifran den kunskap som finns kan
konstateras att det finns ett omfattande behov av forstarkta insatser pa alla
nivaer. Behov av metodstdd och stodjande verktyg har ocksa identifierats, for
att stodja utforande, spridning och uppféljning av insatserna.

Vardbehov och ansvar for halso- och sjukvardsinsatser

Asylsokande och nyanlandas forvantade vardbehov — fokus psykisk hélsa

Inledningsvis kan konstateras att det finns grundldggande kunskap om hélsa hos
asylsdkande och nyanldnda, men att betydligt mer kunskap behdvs och att
uppskattningar om vardbehov ofta blir nagot osakra. Tva anledningar till det
begransade kunskapslaget ar bristen pa stora studier av god kvalitet och bristen
pa generaliserbarhet i nationell och internationell forskning. De grupper som
flyr och studeras ar heterogena och likasa konflikterna de flyr ifran - och bada
dessa faktorer férandras snabbt dver tid. Dessutom skiljer sig mottagandet
mellan lander och darfor dven den forsta tiden i det nya landets paverkan pa
hélsan. Aven om viktiga aktiviteter for att forbattra kunskapslaget i en svensk
kontext pagar, exempelvis genom Roda korsets kartlaggning av vardbehov
kopplade till krigsupplevelser och tortyr hos av flyktingar fran Syrien (Roda
Korset 2014), finns ett stort behov av ytterligare kartlaggning och forskning.

Enligt Socialstyrelsens kunskapsunderlag om psykisk ohélsa hos asylsokande
och nyanlédnda migranter berdknas mellan 20-30 procent av asylsékande och
flyktingar lida av psykisk ohélsa (Socialstyrelsen, 2015). Enligt experter pa
omradet, med mangarig erfarenhet av arbete med flyktingar, bedéms att
ytterligare fler har behov av insatser for att forebygga och forhindra uppkomst
av psykisk ohélsa. Experternas beddmning &r att de som kommit till Sverige den
senaste tiden i hog utstrackning varit med om flera trauman.

Bland de med psykisk ohélsa har vissa latt till medelsvar psykisk ohalsa, vilket
framforallt ska hanteras pa primarvardsniva, och vissa svar psykisk ohélsa som
behover den specialiserade psykiatrins resurser. Hos barn férekommer sannolikt
en omfattande problematik och kvinnor anses sarskilt utsatta. Vissa former av
psykisk ohdlsa hos asylsokande och nyanlanda ar alltsa bade mer vanligt
forekommande och i manga fall allvarligare &n genomsnittet i befolkningen
(Socialstyrelsen 2015, Hollander 2013).
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Figur 3: lllustration av behovsnivaer

Kunskapslaget om orsaker och riskfaktorer till den tkade problematiken &r
starkare an det om dess omfattning. Orsakerna finns i stress och trauma orsakat
av krig och konflikter i ursprungslanderna, flyktsituationen samt den
pafrestning som asyl- och etableringsfasen i sig innebér. Individers och
gruppers enskilda eller kollektiva formaga att bemastra situationen paverkar
ocksa. Socialstyrelsens kunskapsunderlag till primarvarden Psykisk ohalsa hos
asylsdkande och nyanlédnda migranter (Socialstyrelsen 2015) och Kirmayer et.
al. 2011 ger en bra 6verblick.

Viktiga och vanliga diagnoser i sammanhanget ar depression och post
traumatiskt stress syndrom (PTSD). Yitterligare tillstand som, var for sig eller i
kombination med tidigare ndmnda diagnoser, ar vanligt forekommande &r
stress- och angestrelaterade tillstand. (Socialstyrelsen 2015, Landstinget i
Vérmland 2015)

Behovet av insatser for psykisk ohélsa forvantas se olika 6ver tid raknat fran
ankomst till Sverige. Detta har flera forklaringar, bl.a. tiden fran trauma till
debut av symtom, langden pa vantan pa beslut om asyl, forhallandena under
denna period och nu dven uppehallstillstindens temporara utformning. Liksom
for manga andra omraden kan tidiga férebyggande atgarder forvantas minska
det totala vardbehovet. Bade ankomst till Sverige och positivt beslut om asyl &r
forknippade med perioder av battre psykiskt maende. Oro for att fa avslag pa
asylansokan, och om avslag faktiskt ges, paverkar det psykiska maendet
negativt. Figur 4 nedan beskriver schematiskt asylsokande och nyanlandas
psykiska maende Gver tid.

Stress och trauma Stress och oro i samband Psykisk ohélsa relaterat till integration samt
orsakat av krig och flykt med asylprocess tidigare upplevelser
Asylanstkan Uppehallstillstand

Battre = — -

4 ke
Psykiskt maende

4

Samre

Figur 4: Schematisk 6versikt 6ver asylsokande och nyanlandas psykiska maende innan och
efter ankomst till Sverige

Tva viktiga aspekter av asylsokandes och nyanlandas psykiska ohalsa som
relaterar till vardbehovet ar stigmatisering av psykisk ohélsa i vissa kulturer och
ohalsans uttryck. Det finns hos vissa en ovilja att beratta om eller séka hjélp for
besvar sasom angest, depression och traumarelaterade tillstand till foljd av oro
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for stigmatisering i den egna gruppen. Observationer fran Stockholm visar t.ex.
att nyanlanda konsumerar mindre vard an dvriga befolkningen trots 6kade
behov. Vissa tillstand, t.ex. depression, kan ocksa ta sig andra uttryck an de som
vardpersonal i Sverige ar vana vid. Exempelvis soker dessa patienter oftare for
kroppsliga symtom som senare visar sig harréra fran psykisk ohalsa. Det kan
forsvara och forsena tillgangen till adekvat vard och belyser vikten av vad som
brukar kallas transkulturell kompetens eller kulturkompetens i bemétande, vard
och behandling. Socialstyrelsens beskriver kulturkompetens som:

”Kulturkompetens har blivit allt mer erkdnd som en nddvandighet fér svensk
sjukvardspersonal. Nar patientens uppfattningar och forestallningar om fysiska
och psykiska sjukdomar skiljer sig avsevart fran det vasterlandska tankesattet
ar detta ndgot som paverkar diagnostiken, behandlingen och dess resultat.
Kulturkompetens innebér att vara medveten om den egna kulturen och hur den
paverkar vdra egna attityder, virderingar, tankar och beteende.”

Socialstyrelsen 2015 (utdrag)

Asylsokande och nyanlandas behov av somatisk vard har inte studerats inom
ramen for forstudien. | Socialstyrelsens kunskapsunderlag lyfts dock tydligt att
forebyggande hélsoinsatser ar av storsta vikt for sa vél den kroppsliga som den
psykiska halsan (Socialstyrelsen 2015). Forstudiens inriktning pa att 6ka antalet
hélsoundersokningar innebar stod till forbattrade insatser for bade den
kroppsliga och psykiska halsan.

Ansvaret for halso- och sjukvard for asylsokande och nyanlanda

Flera olika aktorer ar involverade i mottagandet av asylsdkande och nyanléanda.
Gallande halso- och sjukvard &r det landstingen som har ansvaret, samtidigt
som de behover samverka pa olika satt med andra aktorer (exempelvis
Migrationsverket, Arbetsformedlingen, Forsakringskassan och kommuner) for
att kunna fullgora sitt ansvar.

For asylsokande vuxna ar landstingen enligt lagen om halso- och sjukvard &t
asylsdkande m.fl. (2008:344), skyldiga att erbjuda asylsokande vuxna
halsoundersokning, receptforskrivning inom formanen, akut vard, vard av
tillstand som kan forvarras om obehandlade och viss forebyggande vard. Lagen
ar mer detaljerad vad galler att asylsdkande ska erbjudas vard kopplat till
smittskydd och reproduktiv hélsa (t.ex. modrahalsovard,
preventivmedelsradgivning och vard vid abort). Gallande psykiatrisk vard och
insatser for psykisk hélsa for denna grupp ar regelverket inte detaljerat.
Nyanlanda vuxna med uppehallstillstand och barn har rétt till vard utifran
behov.

Daremot finns det inte ndgon begréansning i vilken halso- och sjukvard som
landstinget far erbjuda asylsokande. Beslut kan fattas att utoka landstingets
erbjudande om vard utéver det som anges i lagen om héalso- och sjukvard at
asylsokande m.fl. (2008:344).

Identifierade utvecklingsbehov

Utifran beskrivningen av asylsokande och nyanlandas forvantade vardbehov har
tva huvudsakliga behovsnivaer hos de med psykisk ohélsa identifierats; de med
latt till medelsvar psykisk ohalsa och de med svar psykisk ohéalsa. For att
astadkomma en positiv halsoutveckling har ocksa behov av grundlaggande
insatser till alla identifierats.

For alla ar malen i forstudien att 6ka genomforandegraden av och inkludera
psykisk hdlsa i hdlsoundersokningar, 6ka omfattningen av och forstarka
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kvaliteten i samhéllsinformation samt hélsoframjande och férebyggande
insatser. FOr de med psykisk ohalsa ar malet i forstudien att dka tillgangligheten
till forsta linje-insatser och kulturanpassad psykiatrisk vard- och
traumabehandling. For forbattrad spridning och uppféljning ar malet att ge
tillgang till system for att sprida insatser och félja upp vilka insatser som ges.

Malen &r formulerade utifran den analys av utvecklingsbehov som genomforts
infor och under forstudien. | detta kapitel foljer en mer detaljerad beskrivning
av dessa utvecklingsbehov. Utvecklingsbehoven som beskrivs nedan ar dels
kopplade till de produkter med insatser, metodstdd och stddjande verktyg som
utvecklats inom ramen for forstudien, och dels till produkter som beskrivs i
kapitlet Behov av fortsatt utveckling av skalbara produkter. | det kapitlet
beskrivs dven ytterligare identifierade behov och utvecklingsomraden.
Utvecklingsbehoven kan avse insatser till asylsékande och nyanlanda men
ocksa metodstod for att utfora insatserna samt stodjande verktyg for att sprida
och folja upp insatser som ges.

For att mota behov hos alla asylsokande och nyanlanda

Alla asyls6kande och nyanlédnda har behov av kunskap om svensk hélso- och
sjukvard. Manga har ocksa behov av ¢kad kunskap om halsa, halsoframjande
livsstil och sjukdomar m.m. Alla ska ocksa erbjudas en halsoundersokning och
nddvéndiga vaccinationer. Behov av insatser gallande att starka kunskap, och
hélsoundersokningar beskrivs i detta avsnitt.

Gallande hur sjukvarden &r organiserad samt kring kunskap och uppfattningar
om halsa och sjukdom finns stora skillnader mellan lander. Konsekvensen av att
manga asylsokande och nyanlanda saknar grundlaggande kunskap om varden
blir att manga soker vard akut, pa fel vardniva eller vantar for lange med att
soka vard och darmed utvecklar mer allvarliga tillstand.

Utifran detta bor alla asylsokande fa baskunskap om hur halso- och sjukvarden
fungerar i Sverige. En sadan insats bor ges i anslutning till den
samhéllsinformation som ges initialt vid till ankomst till Sverige. Erfarenheter
visar att informationen behdver upprepas och ges fore hdlsoundersokningarna
som en del i att motivera till deltagande i halsoundersokning. Forstudien har
identifierat vissa lokala framgangsexempel med informationstraffar pa
asylboenden. Erfarenheten fran de som arbetar strukturerat med
halsoinformation (exempelvis Arvika vardcentral och Landstinget i S6rmland)
ar att akutbesok forefaller minska och att antalet asylsokande som genomgar
halsoundersokning forefaller 6ka. | flertalet landsting ar denna form av
informationsinsatser dock inte en etablerad verksamhet och skriftlig information
hanvisar ofta enbart till 112 vid behov av vard.

Det finns foljaktligen ett behov av att tidigt i asylfasen ge lattforstaelig muntlig
och skriftlig information. Informationen bor vara kulturanpassad och beskriva
exempelvis vardens organisering, sjukskéterskans och lakarens roller,
overgripande skillnader mot hemlandet samt rattigheter till vard for barn och
vuxna under asylfasen respektive efter uppehallstillstand. Bland andra tand- och
barnhalsovarden har uttryckt att information om héalsosamma matvanor bor
inkluderas. | halsoinformationen bor ocksa inkluderas allméan information om
vad man kan gdra for att motverka och minska stress. Detta sarskilt viktigt mot
bakgrund av att allt fler som soker asyl i Sverige idag har levt i flyktinglager
under en langre tid innan ankomst. Inriktningen i informationen &r att stirka
personens egen formaga och mobilisera den egna kraften till aterhamtning. Vid
utformning av hur informationen sprids bor hansyn tas bade till olika sprak och
till malgruppens varierande laskunnighet. Utéver information om hur hélso- och
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sjukvarden fungerar finns hos manga behov av halsoframjande och
forebyggande insatser i form av t.ex. information, rad och stod for att starka
grundléggande kunskap om kroppens funktioner och halsa, hélsoframjande
livsstil, sjukdomar med mera.

Gallande halsoundersdkningar bor alla asylsékande erbjudas en
halsoundersokning av psykisk och somatisk hélsa sé att vardbehov kan
identifieras, smittspridning undvikas och nédvéndiga vaccinationer kan ges. Ar
2013 genomgick enbart 43 procent av alla asylstkande halsoundersokning.
Under 2014 6kade antalet halsoundersdkningar kraftigt men motsvarade bara
det 6kade antalet asylsokande, varfor andelen som fick hélsoundersokningar
kvarstod pa samma niva. Uppféljning saknas for ar 2015 men mot bakgrund av
det stora antalet asylstkande forvéantas andelen vara annu lagre.

| forstudien har framkommit att den relativt laga genomforandegraden av
halsoundersokningar har manga olika orsaker. Som en orsak uppges bland annat
manga uteblivna besok till foljd av att kallelser inte nar fram eller att syftet med
hélsoundersokningen inte blir tydligt for den asylstkande. | syfte att adressera
detta har bland andra den s.k. Adlongruppen inom ramen for ett tidigare
nationellt projekt utvecklat information och kallelser och Folkhalsomyndigheten
arbetar med fragan och tillhandahaller en vagledning infor halsoundersékningar.
Forstudien noterar vidare att psykisk ohélsa prioriteras ned och att det finns
utmaningar i samverkan med andra aktorer sa som asylboenden,
barnhalsovarden och elevhalsan. I arbetet med hélsoundersokningar finns ocksa
en kapacitetsutmaning i det att sjukskdéterskan i manga fall lagger en betydande
del av sin arbetstid pa administration. Samtidigt finns det flera lokala
framgangsexempel dar man genom minskad administration, uppsokande mobil
verksamhet, strukturerad samverkan med frivilligorganisationer och boenden
samt drop-in forfaranden kraftigt har kunnat 6ka genomforandegraden av
halsoundersokningar.

Sammanfattningsvis ses tre huvudsakliga tre utvecklingsomraden géllande

hélsounderstkningar;

e Forbattra administrativ process och arbetssétt sa att fler snabbt blir erbjudna
en undersdkning och tackar ja till att delta i den

e Hoja kvaliteten gallande psykisk hélsa i hadlsoundersokningen genom
strukturerad screening av psykisk ohélsa

e Samverka strukturerat med saval remissmottagare som boenden och
idéburen sektor

1. Administration 2. Samverkan med 3. Psykisk ohalsa
) andra iiktérer )

"Administration kring

- "Brist pd tolk h vanli, ”Svart 7 sykisk
kallelser tar minst 20% av rist pa tolkar Of,’ \’/’an igt Svari “attpra ‘a om pv;: 18
. N med avbokning ohdlsa och trauma
arbetstiden
"Patienter uteblir ofta och ”Information frdan "Svdrt att bedoma graden
nar besoken blir av kan det Migrationsverket vid av psykisk ohélsa och behov
ta mellan 5 och 55 minuter” exempelvis flytt saknas” av remiss”’

”Det tar mycket tid att
meddela BVC, boka
aterbesok pa VC och skriva
remisser”’

"Utmanande att fa logistik
kring labb och provsvar att
fungera”

”Brist pa insatser att
remittera till”

Figur 5: Exempel p& utmaningar som lyfts av bland andra asylskéterskor Landstinget i
Varmland som arbetar med halsoundersdkningar

Positiv halsoutveckling for asylsékande och nyanléanda 18



Den kraftiga 6kningen av antalet asylsokande har medfort att manga nya
personalgrupper moéter asylsékande och nyanlénda i storre utstrackning &n
tidigare, bade inom och utanfor varden. Ett évergripande utvecklingsbehov ar
darfor att all personal som moter asylsokande och nyanlédnda bor ha
grundlédggande kunskaper om migration och psykisk ohalsa. Det bor innefatta
kunskap om symtom pa psykisk ohélsa att uppmarksamma och hur dessa kan ta
sig uttryck hos barn och vuxna fran olika kulturer. Andra viktiga delar ar
exempelvis basal kunskap om hur varden &r organiserad, vilka skyldigheter
landstinget har att erbjuda vard, var information pa olika sprak finns samt vilka
hjalpmedel och utbildningar som finns. Det finns ocksa ett behov av att pa en
grundlaggande niva forsta var en enskild person befinner sig i processen och
vad/vilka som da &r samarbetspartners. | nulaget finns denna kunskap hos
experter inom de flesta landsting men &r koncentrerad till mindre grupper.

For samtliga personalgrupper finns foljaktligen ett utbildningsbehov.
Gemensamt ar att utbildningen snabbt och med begrénsade resurser behdver
kunna spridas till stora personalgrupper. Utéver utbildning finns behov av
I6pande stod och handledning kring dessa fragor.

Sammanfattning: For alla

For att uppna malsattningarna om att 6ka genomforandegraden av och inkludera
psykisk halsa i halsoundersdkningar samt 6ka omfattningen och forstark kvaliteten i
samhalls- och halsoinformation samt halsoframjande och férebyggande insatser har
foljande utvecklingsbehov identifierats:

e Information om hur halso- och sjukvarden i Sverige fungerar behdver spridas till
asylsokande tidigt och i ett kultur- och sprakanpassat format

e | hédlsoinformationen bor inkluderas information om vad man kan gora for att
motverka och minska stress

e Halsoframjande och férebyggande insatser for att starka kunskap om halsa,
halsoframjande livsstil och sjukdomar med mera

e Forbattra arbetet med halsoundersokningar sa att fler asylsokande genomgar
hélsoundersokning och psykisk hélsa inkluderas

e Utbildning och I6pande handledning for att 6ka kompetensen kring psykisk ohalsa
och migrationsstress hos de stora personalgrupper som mater asylsokande och
nyanlanda

For att mota behov hos de med latt till medelsvar psykisk ohélsa

Barn och vuxna med latt psykisk ohalsa bor tidigt identifieras och fa stod sa att
symtom inte forvérras och etablering forsenas. | nuldget observeras att
identifiering av psykisk ohélsa inte sker systematiskt, att utbudet av rad och stod
generellt &r litet och att de atgarder som ges har lag skalbarhet. | vissa delar av
landet erbjuds stod och rad i grupp vid psykisk ohalsa (exempelvis hélsoskola
och psykoedukativa grupper i primarvarden), dessa ar oftast riktade enbart till
personer med uppehallstillstand. | andra fall kan stodsamtal med kurator eller
psykolog erbjudas. Tillgangen till personal med kompetens och kapacitet att ge
rad och stod samt behandling vid latt till medelsvar psykisk ohélsa upplevs som
lag. Utifran kunskapen om att latt till medelsvar psykisk ohélsa ar vanligt hos
asylstkande och nyanldnda finns ett stort behov av att utveckla och sprida
skalbara insatser for att starka tidiga atgarder. Detta for att inte bidra till okad
ohdlsa och somatisering.

Forstudien visar att behoven hos dessa individer med latt till medelsvar psykisk
ohalsa handlar om att fa mer kunskap om migrationsstress, symtom pa psykisk
ohalsa och verktyg for effektiv egenvard. Kunskap om vilka leveransmodeller
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(individuellt, grupp, sjalvstudier) som &r lampliga behdver utredas. Det finns
behov av att diversifiera och anpassa innehall och upplagg for olika malgrupper
exempelvis for vuxna, foraldrar till barn med psykisk ohélsa samt for
ensamkommande flyktingbarn.

Utover grundlaggande utbildning till all personal, som beskrivits ovan, finns
behov av kompetenshdjande insatser riktade till vardpersonal inom framfor allt
primarvard, barnhélsovard och modrahalsovard. Utbildningsbehovet innefattar
fyra delar:

e Okad transkulturell kompetens kring olika uppfattningar om hélsa,
kulturmdten samt kulturella skillnader i hur symtom kan ta sig uttryck

e Symtom pa psykisk ohélsa att sarskilt uppmarksamma, hur graden av
besvar kan beddmas och nér remittering till specialist & motiverad

o Kunskap om trauma, migrationsstress och behandling

e Kunskap om egenvardsrad och 6vningar vid latt till medelsvar psykisk
halsa

For att méta behov hos de med svar psykisk ohalsa

Barn och vuxna med traumarelaterade tillstand, posttraumatiskt stressyndrom
och allvarlig depression bor systematiskt identifieras och fa specialiserad hjalp
och behandling. I nuldget har flera landsting enheter eller mindre arbetsgrupper
med fokus pa asylsokande och nyanlanda med denna typ av problematik.
Kapaciteten hos dessa enheter beddms dock inte vara tillrdcklig nar behoven nu
vantas oka kraftigt. Gallande barn behandlas bade asylsokande och nyanlanda
barn med svar psykisk ohalsa. Gallande vuxna noteras att behandling ges till
individer som har uppehallstillstand men praxis gallande asylsokande varierar.
Experter menar att det sannolikt finns ett stort mérkertal av asylsékande och
nyanlanda med svar psykisk ohalsa som inte soker vard. Detta galler inte minst
barn som varit med om bade krigstrauma och trauma under flykten dar det kan
finnas en radsla hos dem sjalva och/eller féraldrar for att soka hjalp. Det finns
ocksa ett behov av att analysera radande behandlingsformer ur ett kulturellt
perspektiv for att sakerstélla effektiv behandling for olika malgrupper. Det
huvudsakliga behovet av behandling vid svar psykisk ohélsa ar dock att 6ka
tillgangen till specialiserad traumavard med kulturkompetens.

For att mota behoven hos individer med svar psykisk ohalsa behover
kompetenshdjande insatser riktas till vardpersonal inom barn- och
vuxenpsykiatrin i syfte att kunna 6ka kapaciteten att diagnosticera och behandla
svar psykisk ohalsa inom malgruppen asylsokande och nyanlanda.
Utbildningsbehovet innefattar fyra delar:

e Okad transkulturell kompetens kring olika uppfattningar om halsa,
kulturmdéten samt kulturella skillnader i hur symtom kan ta sig uttryck

e Kulturanpassad diagnosticering

e Kunskap om posttraumatiskt stressyndrom, traumarelaterade tillstand (bade
for personer som varit utsatta for trauma men ocksa de som utsatt andra for
trauma exempelvis i krig)

e Aktuella behandlingsrekommendationer vid PTSD och trauma.

Utover utbildning bor handledning till personal inom specialistpsykiatrin
omfatta dels mer allmanna fragor och dels konsultationer kring enskilda
patientdrenden (med eller utan att patienten medverkar).
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Sammanfattning: For de med psykisk ohélsa

For att uppna malsattningen om att 6ka tillgangligheten till forstalinje-insatser och

kulturanpassad psykiatrisk vard- och traumabehandling har foljande utvecklingsbehov

identifierats:

e Barn och vuxna med lindrig psykisk ohélsa behdver identifieras och ges stod kring
egenvard vid migrationsstress och trauma

e  Gallande barn och vuxna med svar psykisk ohalsa behdver tillgangen till
specialiserad traumavard med kulturkompetens forbattras

e Inom psykiatrin behdver kompetens om diagnostik och behandling av trauma enligt
géllande behandlingsrekommendationer aktualiseras och spridas till stérre
personalgrupper

e  Kulturkompetens behover starkas hos vardpersonal framfor allt inom psykiatri,
primérvard, barnhalsovard och modrahilsovard

For forbattrad spridning och uppfdljning

Foljande den stora 6kningen av asylsokande och nyanlanda i Sverige har bade
asylstkandes och nyanléndas behov och insatser for att modta dessa behov inom
landsting/regioner och hos andra aktorer 6kat. Forstudien initierades mot
bakgrund av denna utveckling och under arbetets gang har bilden forstarkts av
behovet av battre system for att sprida de insatser som finns samt att i 6kad
utstrackning folja upp de insatser som ges.

Sprida insatser

| manga delar av landet finns mangarig erfarenhet av insatser for att ge bésta
mojliga information, vard, behandling och bemdétande till asylsokande och
nyanlanda. | forstudien konstateras ocksa att det pa manga hall i landet pagar ett
intensivt arbete att utveckla insatser och metodstdd — i vissa fall sadana som
redan finns tillgangliga i ett annat landsting/region.

Ett utvecklingsomrade som framkommit tydligt under forstudien &r darmed
béttre tekniska stodjande verktyg for att tillgangliggora insatser och metodstéd,
i syfte att mojliggora effektiv delning av fungerande arbetssatt och minska
risken for dubbelarbete.

Forbattra uppfdljning

I nulaget ar nationell styrning och uppféljning av varden till asylsokande och
nyanlanda relativt begransad. Nationella foreskrifter kring vard som inte kan
anstd och halsoundersokningar ger en évergripande styrning och viss
uppfdljning genomfdrs. Exempelvis gor Sveriges kommuner och landsting en
arlig enkatstudie dar landsting och regioner rapporterar in foregaende ars utford
vard till asylsokande och Migrationsverket genomfor ekonomisk uppféljning
och utbetalning av erséattning for den vard som dr statligt finansierad. Den vard
som ges till asylsokande ar till stor del statligt finansierad och utifran
malsattningar kring jamlik vard och kvalitet finns sannolikt ett behov av
regelbunden kvalitetsuppfoljning av vardens insatser for malgruppen.

Forstudien visar att det finns ett behov av en styrmodell (som tillgodoser saval
statens som kommuner och landstings behov) med mdjlighet att satta nationella
kvalitetsmal och f6lja upp och styra mot dessa genom en samlad och
lattillganglig kunskapsdatabas dar uppféljningsdata fran befintliga register
samlas (asylarendestatistik och varddata). Genom en sadan modell kan man
sannolikt &ven skapa battre mojlighet att exempelvis folja upp effekt av statliga
satsningar (sasom extra ekonomiska medel till landstingen for att hantera det
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Okade antalet asylstkande) genom att gora det enkelt att addera nya indikatorer
och félja trender 6ver tid. Utifran radande kunskapslage kring vard och behov
av vard for asylsékande och nyanlanda finns ocksa ett behov att félja upp och
utvardera effektivitet samt spridning av nya insatser. Ett utvecklingsomrade for
att ytterligare forbattra maéjligheten till uppféljning och 6kad kunskap ar att
forandra riktlinjerna for registrering av atgarder. Exempelvis genom att infora
separata atgardskoder for halsoundersokningar dar psykisk ohalsa upptéckts.

I landsting och regioner forekommer i nul&get vissa former av styrning och
uppféljning specifikt gallande varden av asylsokande. Regionala riktlinjer for
héalsoundersokningar finns oftast och framfor allt finns ett fokus pa ekonomisk
uppféljning och rapportering i syfte att soka ersattning fran Migrationsverket.
Vissa landsting skapar dven egna sammanstallningar baserat pa data ur Melker
(Migrationsverkets E-tjanster for landstingens och kommunernas
ersattningsansdkaningar) for att folja upp utforda insatser till asylsokande.
Nackdelen ar att denna uppféljning ofta kraver omfattande administration eller
uppbyggnad av separata system. Generellt &r bade styrdokument och
uppfoljning fokuserad pa halsoundersokningar och inte pa dvriga vardinsatser
till asylsokande. Gallande vard for personer som fatt uppehallstillstand gors i
regel ingen separat styrning eller uppféljning utéver den som sker inom ramen
for det ordinarie varduppdraget.

Forstudien visar att det utifran radande kunskapslage och den kraftiga 6kningen
av antalet asylsdkande i landstingen finns ett behov av att skapa en aktuell
overblick av varden till asylsokande (halsoundersokningar, psykisk ohalsa,
ovrig vard) for att kunna styra och planera kommande vardproduktion. | en
sadan Gverblick behdver landsting och regioner kunna folja exempelvis inflodet
av asylsokande, aktuell vardproduktion, vilken typ av vard som konsumeras och
fa stod for att berakna eventuella behov av extra resurser och hur de ska
fordelas. | syfte att ocksa mojliggora uppfoljning av effektivitet och spridning
av nya insatser som landstingen infor bor det ocksa finnas mojlighet att beskriva
eventuella forandringar i vardutbud/kapacitet samt att folja trender Gver tid.

Sammanfattning: For forbattrad spridning och uppféljning av insatser

For att uppna malet att ge tillgang till system for att sprida insatser och félja upp

vilka insatser har foljande utvecklingsbehov identifierats:

e  Battre verktyg for att tillgangliggora insatser 6ver landet, i syfte att mojliggéra
effektiv delning av fungerande insatser och metodstdd, och minska risken for
dubbelarbete

e Nationella och regionala behov av regelbunden kvalitetsuppféljning av vard till
asylsokande och nyanlénda i syfte att félja upp kvalitet, nya insatser och planera
verksamheten

e  En sadan modell for styrning och uppfoljning bor baseras pa statistik gallande
asylarenden och vérdproduktion och mojliggora att félja utvecklingen Gver tid
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Utvecklade skalbara
produkter

Utifran malen och den fordjupade behovsanalysen har en forsta uppsattning
skalbara produkter utvecklats inom ramen for forstudien. Produkterna
innefattar dels insatser till asylsokande och nyanlanda pa olika behovsnivaer
och dels metodstdd och stodjande verktyg for att stodja utférande, spridning
och uppféljning av insatserna.

Oversikt 6ver utvecklade insatser, metodstod och stodjande
verktyg

Utifran forstudiens mal och den fordjupade bilden av utvecklingsomraden har
ett antal skalbara produkter utvecklats. Utgangspunkten for utvecklingsarbetet
har varit att uppna nationell skalbarhet, med vilket menas att produkter kan
spridas till ett stort antal asylsokande och nyanlanda samt till alla
landsting/regioner.

Produkterna omfattar insatser for att méta behov hos asylsékande och
nyanlanda pa olika behovsnivaer och metodstod for att stodja personalen som
ska utfora insatserna. De omfattar ocksa metodstod och stodjande verktyg for
att stddja spridning och uppféljning av insatserna.

Behovsniva Utvecklade produkter
Svar
PSY_k'Sk Telefon/video- Grund-
ohélsa handledning fér introduktion
personal specialistpersonal
Lat; tllll o Kulturanpassad
meaeisvar Halsostod KBT for lindriga
psykisk psykiska symtom
ohélsa
Basutbildning Hal§o- . Halsoinformation
. - undersokning 2
Alla migration och PR (kultur- och sprak
sykisk ohélsa (forstarkta anpassad)
psy arbetssatt) P
Plattform for
Asylsjukvards- insamlingoch
plattformen spridningav goda

exempel

Figur 6: Oversikt 6ver utvecklade skalbara produkter
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Beskrivning av utvecklade insatser, metodstod och stddjande
verktyg

For att mota behov hos alla nyanldnda och asylsékande
AR

For att mota behov hos alla nyanldnda och asylsékande har behov identifierats
av oka nyanlandas kunskap om svensk halso- och sjukvard, forbattra arbetssatt
kring hédlsounderstkningar och att forstarka transkulturell kompetens for all
personal som méter nyanlanda. Utifran dessa behov har tre skalbara produkter
utvecklats under forstudien:

e Halsoinformation (kultur- och sprakanpassad)
e Halsoundersokning (forstarkta arbetssatt)
e Basutbildning i transkulturell kompetens

Halsoinformation (kultur- och sprakanpassad)

Utifran det identifierade behovet att starka asylsokande och nyanlandas kunskap
om halso- och sjukvard, och halsoundersokningar som en viktig ingang till
varden, har en strukturerad informationsinsats utvecklats. Malsattningen ar att
informationen tidigt ska na de asylsokande oavsett boendeform och dven kunna
na personer med begréansad las- och skrivkunskap. Informationen stodjer dven
genomforandet av halsoundersokningar da den forklarar vikten och vérdet av att
genomga halsoundersokning. Modellen bygger pa framgangsexempel fran det
halsoinformationsarbete som bland andra Arvika vardcentral bedriver och
vidareutveckling av tillgangliga affischer med hélso- och sjukvardsinformation,
bland annat fran Landstinget i Kalmar. Inom forstudien har praktiskt test av
insatsen halsoinformation genomforts tillsammans med asylteamen i Arvika och
Kristinehamn.

PRODUKTBESKRIVNING

Halsoinformation (kultur- och sprakanpassad)
AR

e Halsoinformation syftar till att 6ka kunskapen om svensk hélso- och
sjukvard och tandvard hos asylsékande och nyanlanda

e Innehaller information om svensk halso- och sjukvard, med sarskilt
fokus pa halsoundersokning

o Kan spridas via tryckta kanaler som affischer, digitalt via filmer eller
via hélsoinformationstraffar

Syfte

Halsoinformation syftar till att 6ka kunskapen om svensk halso- och sjukvard
och tandvard hos asylskande och nyanlanda. Genom att sprida kunskap om hur
varden fungerar och vilka skyldigheter landstinget har kan vardsokningsmonster
paverkas, exempelvis att i 6kad utstrackning styra patientfloden fran ambulans
och akutmottagning till primarvarden.
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Anvandare

Hélsoinformation dr riktad till landstingens informationsavdelningar och
nuvarande asyl-/ flyktingverksamheter som ett stdd i deras arbete med att bygga
upp lokala informationsstrategier, men aven till andra organisationer som
arbetar med att sprida samhaéllsinformation.

Innehall

Hélsoinformation innehaller information om svensk hélso- och sjukvard som
kan spridas genom flera olika kanaler.

Informationen omfattar féljande teman "hur soker man vard, landstingets
skyldigheter att erbjuda vard till asylsokande, innehall i halsoundersokning och
varfor bor man delta, 1177 och kanaler for egenvardsrad, samt sjukvardens
organisering i primérvérd och specialistvard”

For spridning finns material for bade tryckta och digitala kanaler samt for
passiv och aktiv spridning.

For att sprida information passivt anvands en affisch med symbolbaserad
information som kan anvéandas pa exempelvis anlaggningsboenden, av idéburna
organisationer och pa platser for samhallsinformation i samhallet. Affischen kan
aven skickas med kallelsen till h&lsoundersokning eller delas ut i samband med
halsoundersokning. Innehallet i informationen dverensstammer med den
information som sprids via Migrationsverket.

For att sprida informationen aktivt anordnas halsoinformationstraffar som
genomfors pa boenden och traffpunkter for nyanlanda. Detta ger utrymme for
fragor, anpassning av budskap och lokal foérankring. Tréaffarna kan genomforas
av halsokommunikatorer (se beskrivning nedan), asylteam eller idéburna
organisationer.

For att na ut till individer som inte har mojlighet att ta del av
hélsoinformationstréaffar kan informationsspridning ske via digitala kanaler,
Detta kan ske bade passivt, genom placering av filmer pa hemsidor, tv-skarmar
i vantrum och anléggningsboenden, samt aktivt genom uppsdkande publicering
i sociala medier och forum for asylsokanden pa nétet.

Praktiskt genomforande
Implementering av produkten Halsoinformation sker i tva steg.

Steg 1 - | det forsta steget anpassas materialet till lokal kontext och férses med
relevant lokal information om géllande kontaktvégar, kostnader fér den
vardsokande med mera, samt uppdateras vid behov med organisationens
grafiska profil.

Steg 2 - | det andra steget utvecklas och genomférs en kommunikationsstrategi

som bor omfatta bade tryckta och digitala kanaler samt passiv och aktiv
spridning enligt beskrivning ovan.
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Insatser och metodstdd

Insats — Symbolbaserad affisch om svensk halso- och sjukvard

Affisch med hélsoinformation, vidareutvecklad
utifran befintligt material fran flera landsting och
tillganglig information pa 1177, att sétta upp pa
anlaggningsboenden och sprida till idéburna
organisationer. Materialet finns pa flera sprak.

Affischen bygger primart pa ett symbolbaserat sprak
for att oka mojligheten att informationen nar fler
grupper inklusive de med las- och skrivsvarigheter.

Figur 7: Affisch med
halsoinformation

Insats — Filmer om héalsoundersokningar
och svensk halso- och sjukvard

En serie av korta filmer har tagits fram pa
flera sprak som informerar om
hélsoundersokningar och grundlaggande
information om svensk halso- och sjukvard,

exempelvis hur man soker vard. Figur 8: Filmer om

halsoundersdkningar och
svensk halso- och sjukvard

Insats — Material fran Stockholms lans e e
landsting om mat och fysisk aktivitet o) JIESEY Y Y
) ) a@as o 1l o@ %
Stockholms lans landsting har tagit fram en 0 O = f E g ] v,f
bildbaserad informationsaffisch som visar & G o P
Livsmedelsverkets rad om bra matvanor. Till & iy Hﬁm A

NS

4 A
Symbolbaserad affisch Filmer om hélso- Material om Presentationsunderlag
om svensk undersokningar och svensk  mat och fysisk for halso-

L héalso- och sjukvard halso- och sjukvérd aktivitet informationstraffar

detta hor en broschyr pa fyra sprak och en
bildbaserad affisch om socker i vanliga
livsmedel.
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Metodstdd — Presentationsunderlag for halsoinformationstraffar

Presentation i Powerpoint som anvands som
underlag for hélsoinformationstraffar av
exempelvis hadlsokommunikatorer (se
beskrivning nedan) eller idéburna organisationer. Healthes
Presentationen finns pa engelska.

Presentationen &r tillganglig i en neutral mall och  ——————
kan anpassas till respektive organisations grafiska Figur 10:

profil. Finns dven mojlighet att lokalt anpassa Presentationsunderlag for
. . sl halsoinformationstraffar
information om kostnader och sokvégar.

Halsokommunikatorer — en “ny” yrkesroll i vdrden

| syfte att sttta asylsokande och nyanlanda i métet med varden samt att 6ka
vardens kulturkompetens har nagra landsting (bland annat Stockholms lans
landsting, Region Ostergétland och Region Skane) infort nya yrkesroller i
varden. Dessa roller kallas ofta for halsokommunikatorer. Gemensamt for
modellerna med halsokommunikatorer ar att personalen har dubbel kultur-
och sprakkompetens (svenska och ytterligare sprak). I vissa landsting har
halsokommunikatorerna dven vardutbildning.

Arbetsuppgifter for hdlsokommunikatorer kan innefatta att leda
hélsoinformationstraffar och hélsostoédsgrupper, medverka vid utbildning av
vardpersonal och annan personal med mera.

Inom ramen for forstudien har flera personer haft en liknande roll och
erfarenheterna talar for mojligheterna att i samarbete med
Arbetsformedlingen utveckla detta koncept vidare.

Inom forstudien har test av produkten Halsoinformation, inklusive utvecklade
insatser och metodstdd, genomforts tillsammans med asylteamen i Arvika och
Kristinehamn. Upplevelsen fran asylsokande, boendepersonal och
asylsjukskoterskor som medverkat ar att behovet av halsoinformation &r stort,
att halsoinformationstraffar ger pedagogiska svar pa grundlaggande fragor och
att affischen uppfattas som lattforstaelig. Sammantaget upplevs
halsoinformation vara en vardefull insats for att minska trycket av fragor till
boendepersonal och vardpersonal, oka forstaelsen for och vilja att delta i
halsoundersokning samt 6ka kunskapen om hur man séker vard i Sverige.

Halsoundersokning (forstarkta arbetssatt)

Forstudien bekraftar att endast drygt 40 procent av asylsokande genomgatt
halsoundersokning (under ar 2014), att psykisk ohéalsa ofta inte undersoks samt
att det finns behov av forbattrad samverkan med remissmottagare och aktorer
utanfor varden. Mot bakgrund av detta har en skalbar produkt med metodstod
for forstarkta arbetssatt for halsoundersokningar utvecklats, med olika
utformning beroende pa om personerna bor pa anlaggning eller i eget boende.

Produkten bygger pa arbetssatt som ar hamtade fran lokala och regionala
framgangsexempel fran olika delar av landet dar man lyckats forbattra
genomfdrande graden av halsoundersokningar, bland annat utokade
helgmottagningar i Landstinget i Kalmar lan, halsoundersokningar i
skolhalsovarden i Landstinget Sormland och mobil mottagning i Landstinget i
Vérmland och Landstinget Sérmland.
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Dessa goda exempel inklusive tidigare beskriven Halsoinformation som &r
utvecklad tillsammans med Landstinget i Varmland har sedan kombinerats till
en helhet och vidareutvecklats inom ramen for forstudien. Produkten har
provats tillsammans med personal fran Arvika och Kristinehamn pa utvalda
enheter.

PRODUKTBESKRIVNING

Halsoundersokning (forstarkta arbetssatt)
AR

e Forstdrkta arbetssatt for halsoundersokning syftar till att 6ka
genomforandegraden och kvaliteten i de halsoundersékningar som
genomfors

e Innehaller samtalsmall med forstarkt fokus pa psykisk hélsa och
metodstdd for hur processen kring halsoundersokningar kan forstarkas —
inklusive olika arbetssatt for anlaggningsboende och eget boende

Syfte

Forstarkta arbetssatt for halsoundersokningar syftar till att 6ka
genomforandegraden for att sakerstélla att alla asylsékande genomgar
halsoundersokning, att tiden mellan ankomst till undersokning kan kortas, att
halsoundersokningar i utokad utstrackning inkluderar fragor om psykisk ohalsa,
att nedlagd arbetstid per understkning minskar och att anvandbarheten av det
som framkommer vid hdlsoundersokningar 6kar genom forbéttrad remittering.

Anvéandare

Produkten riktar sig till de verksamheter som praktiskt arbetar med
halsoundersokningar, exempelvis primarvardsenheter, samt till landstingens
verksamhetsansvariga for asyl- och flyktinghélsa som beslutar om metoder och
arbetssétt.

Innehall
Produkten innehaller metodstod for hur processen kring halsoundersokningar
kan forstdrkas, omfattande: forberedande och kallelse till halsounderstkning,

hur man starker genomforandet och félja upp och remittera utifran
halsoundersokning.
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Forbereda och kalla till Genomfora Folja upp och remittera

hilsoundersokning hilsoundersokning utifran hilsoundersokning
For alla ABO For alla ABO For alla
* Halsoinformation * Kallelse i * Forstarkt mall * Helg- e Strukturerad
(sprak och handen (inkl. psykisk mottagning samverkan med
kulturanpassad) ohélsa och BHV- * Mobil remissinstanser
» Bildbaserad kallelse mall) mottagning
o Administrativt stod » Administrativt stéd | pa boendet
med besoks- med
forberedelser dokumentation
EBO ¢ Halsounder- EBO
¢ Paminnande sokni?gar i., * Mobil
samtal/sms Sl ETEEn mottagning i
naromradet

Figur 1: Metodstdd: Modell dver forstarkta arbetssatt for halsoundersdkning

Forbereda och kalla till halsoundersokningar

For alla

e Halsoinformation (sprak och kulturanpassad):
For alla nyanlanda bor halsoinformation om halsoundersékningens
syfte och innehall spridas fore undersékning. I enlighet med produkten
Halsoinformation (beskriven tidigare) kan information ges via tryckt
material som affisch, via digitala kanaler med informationsfilmer
och/eller genom bredare halsoinformationstraffar.

e Bildbaserad kallelse:
I tillagg till dagens kallelser som skickas ut pa svenska och hemsprak, i
enlighet med modeller framtagna av Adlon-gruppen3, inkluderas en
bildbaserad kallelse for att ytterligare informera och forenkla for att 6ka
forstaelsen kring vad kallelsen beror, vilket sarskilt ar riktat till grupper
med bristande l&s- och skrivkunnighet.

e  Administrativt stod med besoksforberedelser:
For en effektiv hantering av halsoundersokningar behdver processen
stottas av adekvata administrativa stdd. En viktig del ar resurseffektiv
arbetsfordelning avseende vem som hanterar bokning, utskick av
kallelse, tolkforfragan och provbestallning. Erfarenheten visar att
dedikerade administrativa resurser som specialiseras pa detta 6kar
effektiviteten jamfort med att asylsjukskoterskor gor det fran fall till fall
och mellan halsoundersékningar. Vidare behover de tekniska
hjalpmedlen och systemen stddja arbetssétten. Exempel pa detta ar den
IT-baserade I6sning som Region Skane upprattat for att automatiskt
overfora och uppritta journaler i deras patientadministrativa system fran
Migrationsverkets databas (Melker).

3 »Forbittrade hilsoundersdkningar for migranter” (MIG-projektet)
juni 2014, http://www.adlongruppen.se/migrationsprojektet
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For boende pa anlaggningsboenden (ABO)

Kallelse i handen:

For boende i anlaggningsboenden kan uteblivna besék minskas genom
att kallelsen éverlamnas personligen. Detta gors idag bland annat av
Asylteamen i Filipstad och Torsby som da ocksa kan svara pa enklare
fragor om halsoundersokningen. Detta genomfors i samarbete med
boendepersonal och genom dorrknackning nar asylteamen anda ar i
omradet. Under 2014 genomgick cirka 70 procent av de asylsokande i
Landstinget i Varmland en hélsoundersdkning, kallelse i handen”
upplevs vara en bidragande framgangsfaktor.

For boende i eget boende (EBO)

Paminnande samtal/sms:

For boende i eget boende kan uteblivna besdk minskas genom att den
skriftliga kallelsen kompletteras med en digital paminnelse via telefon
(samtal/sms). Erfarenheter fran Folktandvarden visar goda utfall for att
skicka paminnande sms. | Vastra Gétalandsregionen finns goda
erfarenheter av att ringa paminnande samtal infor aterbesok. Fran och
med april 2016 kommer Migrationsverket att tillgangliggtra nyanlédndas
telefonnummer. Detta éppnar upp for mojligheten att skicka ut allman
samhallsinformation, vilket en generell kallelse som alla far anses vara
— i enlighet med nuvarande tolkning att varden ska hantera nyanlandas
telefonnummer enligt samma rutiner som folkbokfordas.

Genomfora halsoundersokning

For alla

Forstérkt samtalsmall:

For att 6ka kvaliteten i halsoundersokningar kan en forstarkt
samtalsmall anvéndas. Den forstérkta samtalsmallen anvénds dels for
att 6ka standardiseringen pa vilket sétt samtalen genomfdrs inom och
mellan landsting och dels for att i 6kad utstrackning inkludera fragor
om psykisk ohdlsa. For att 6ka kvaliteten i barns halsoundersékningar
kan nuvarande instruktioner for halsosamtal med barn fran
Rikshandboken Barnhalsovard anvéandas i 6kad utstrackning.

Administrativt stdd med dokumentation:

Okat administrativt stod med dokumentation kan ytterligare oka
effektiviteten. Goda erfarenheter finns bland annat i Landstinget
Kalmar 1an med omférdelning av arbetsuppgifter dér sjukskoterskor
som genomfor halsoundersokningar dikterar genomférda hélsosamtal
till administrativt stod visat goda resultat.
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Halsoundersokningar i skolhalsovarden:

| syfte att 0ka kapaciteten att genomfora hélsoundersokningar och ¢ka
kontinuiteten i vardkontakten for barn och unga kan
hélsoundersokningar dven delegeras till skolhalsan. Landstinget i
Sormland har delegerat hélsoundersokningar i utvalda kommuner dar
skolskadterskor utbildas av landstinget och erséttning regleras i sarskilda
samverkansavtal med dessa kommuner.

For boende pa anlaggningsboenden (ABO)

Helgmottagningar:

For boende i anldggningsboenden kan ordinarie kapacitet for
halsoundersokningar kraftigt utokas med fokuserade helgmottagningar.
Landstinget i Kalmar lan har etablerat ett arbetssétt som inkluderar att
tomma lokaler pa halsocentraler i narheten av anlaggningsboenden
Ianas pa helgtid da dessa annars star tomma, frivillig vardpersonal tas in
pa timmar for att komplettera ordinarie erfarna asylskéterskor, lediga
platstolkar bokas in, extra turer med lokaltrafiken satts in och processen
forbereds noga av administrativ personal som tar hjalp av
boendepersonal och idéburna organisationer for att informera och
sékerstalla de nyanlandas narvaro. Under en helg kan uppemot 150
nyanlanda undersokas. Under 2014 genomgick cirka 90 procent av de
asylsdkande i Landstinget i Kalmar en halsoundersdkning, modellen
med helgmottagningar upplevs vara en viktig del av kapacitetsdkningen
for att klara detta.

Mobil mottagning pa boendet:

Ett annat arbetssatt for boende pa anlaggningsboende &r att ha mobil
mottagning pa boendet. Detta arbetssatt har bland annat upparbetats i
Landstinget i Varmland som under 2012 fick ett asylboende i glesbygd,
fyra mil fran narmsta vardcentral. D4 ett stort antal nyanlanda uteblev
fran halsoundersokningen flyttades mottagningen till en tom lokal i
anslutning till asylboendet. Pa denna mottagning, som framfor allt
bemannas av sjukskoterskor, genomfors halsoundersokningar och vard
som inte kan ansta. FOr att stotta arbetssattet gjordes flera logistiska
I6sningar, bland annat hamtades blodprover upp pa plats pa boendet,
infektionsmottagningen avsatte drop-in tider for asylsokande pa
lungréntgen (vid misstanke om tuberkulos) och visst administrativt stod
tillfordes. Under 2014 genomgick cirka 70 procent av de asyls6kande i
Landstinget i Varmland en halsoundersékning, mobila team upplevs
vara en bidragande framgangsfaktor.

For boende i eget boende (EBO)

Mobil mottagning i naromradet:

For boende i eget boende kan mobil mottagning organiseras i
naromradet. Bade nationellt och internationellt finns exempel pa hur
sjukvarden tagit mobila arbetssétt ett steg langre i syfte att na ut till
nyanlanda och asylstkande som annars inte kommer i kontakt med
varden. Ett sétt att gora detta & mobila vardbussar. I Sverige finns
exempel fran bade tandvarden och gynekologisk cellprovtagning dar
man anvant bussar for att flytta varden till omraden med manga
asylsokande och nyanlanda. For att nd ut med information om
vardbussarna till malgruppen har man samarbetat med idéburna
organisationer som sprider information om tider och forklarar syftet
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med tandundersokning eller cellprovtagning. Arbetsséttet med mobila
vardbussar, som bland annat testats av Vastra Gotalandsregionen,
upplevs valfungerande och resurseffektivt for att na ut till grupper som
annars inte kommer i kontakt med varden.

Folja upp och remittera utifran halsoundersokning
For alla

e Strukturerad samverkan med remissmottagare:
For alla nyanlanda som genomgar halsoundersokning kan vardet pa det
som framkommer av halsosamtalen forbattras genom strukturerad
samverkan med remissmottagare. Exempel pa detta finns i Landstinget i
Kalmar som etablerat kontaktytor mot sina vanligaste remissmottagare
och som regelbundet stimmer av att innehallet i skrivna remisser
motsvarar mottagarnas behov, bland annat genom att bjuda in
verksamhetsforetradare till arbetsplatstraffar.

Praktiskt genomfdrande

Modellen over forstérkta arbetssétt kan anvéndas av ansvariga for asyl- och
flyktinghdlsan inom respektive landsting for att genomlysa nuvarande arbetssétt
for halsoundersékningar. Genom analys av nuvarande arbetssatt med insatsens
forslag kan gap identifieras och utvecklingsarbete paborjas. Ett flertal delar
kraver lokalt samarbete med andra aktorer sasom lokaltrafiken, idéburna
organisationer och évriga verksamhetsomraden.

Metodstod
e N
Modell éver forstarkta Bildbaserad kallelse Forstarkt samtalsmall
arbetssatt
|\ J
Metodstod — Modell dver forstarkta arbetssatt Modell dver forstiirkta arbetssitt for hilsoundersikning

Modell dver forstérkta arbetssétt som
inkluderar struktur for hdlsoundersokningar att
anvénda vid genomlysning av befintlig
process, samt forslag pa forstarkta arbetssatt
for respektive malgrupp.

Figur 11: Modell éver
forstarkta arbetssatt

Metodstdd — Bildbaserad kallelse e e

En bildbaserad kallelse som kan anvéandas istéllet for
eller som komplement till dagens kallelser. Genom
symboler forstarks budskapet kring varfor deltagande i
hélsoundersokning &r viktigt och vad en
hélsoundersokning innehaller.

Kallelsen finns dversatt till flera sprak.

Figur 12: Bildbaserad
kallelse
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Metodstod — Forstarkt samtalsmall

En forstarkt samtalsmall som inkluderar fragor
om psyKkisk ohalsa har utvecklats utifran tiotal
insamlade samtalsmallar fran fem landsting.
Mallen inkluderar &ven vissa rad kring viktig
hélsoinformation att lyfta i samband med T e ;
hélsoundersokning. Mallen inkluderar T
samtliga omraden som framhalls i Figur 13: Forstarkt samtalsmall for

. .. . halsoundersdkning
Socialstyrelsens foreskrifter.

Inom forstudien har utvardering av forstarkta arbetsséatt vid
hélsoundersokningar genomforts tillsammans med asylteam i Kristinehamn och
Arvika vid ett anldggningsboende. De metodstdd som testats ar
hélsoinformation fore halsoundersdkningen, bildbaserade kallelser som delas ut
av boendepersonal, administrativt stéd och forstarkt samtalsmall. Upplevelsen
fran boendepersonal och asylsjukskoterskor som medverkat ar att processen
upplevdes som sammanhallande, avlastande och positiv da samtliga kallade dok
upp for sina besok, vilket skiljer sig fran tidigare erfarenheter. Samtalsmallen
upplevs som strukturerad och fragestéllningarna kring psykisk ohélsa som
relevanta. En utmaning ar dock att motivationen att stélla fragor om psykisk
ohalsa minskar kraftigt nar behandlings-/remissalternativ anses vara
begrénsade. Detta bor dock hanteras genom utbyggnad av kapacitet snarare an
att undvika omradet psykisk ohéalsa vid halsosamtalen.

Basutbildning i migration och psykisk ohélsa

Det stora inflédet av asylsokande och antalet nyanlanda ¢kar behovet av att
sprida kunskap kring psykisk ohalsa och transkulturell kompetens till personal.
For att mota behovet av forstarkt transkulturell kompetens hos personal som
moter nyanlanda har en basutbildning utvecklats. Metodstddet bygger pa en
tidigare langre utbildning som utvecklades av Transkulturellt Centrum som en
del av projektet MigSam. Projektet MigSam pagick under aren 2011-2013 som
ett samarbete mellan Stockholms lans landsting, sju kommuner i Stockholms
lan, Arbetsférmedlingen, Riksforbundet for social och mental hélsa och
Schizofreniférbundet. Med utgangspunkt fran denna tidigare utbildning har ett
nytt material tagits fram i form av en webbutbildning med filmer.
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PRODUKTBESKRIVNING

Basutbildning i migration och psykisk ohélsa
AR

e Basutbildning i migration och psykisk hélsa syftar till att starka den
allménna kunskapen och medvetenheten kring psykisk ohélsa och den
transkulturella kompetensen hos personal som méter asylsékande och
nyanlénda

e Basutbildningen ges i form av webbutbildning samt underlag for
arbetsplatsforlagd utbildning

Syfte

Basutbildning i migration och psykisk ohalsa syftar till att starka den allménna
kunskapen och medvetenheten kring psykisk ohalsa och den transkulturella
kompetensen hos personal som kontinuerligt kommer i kontakt med
asylsdkande och nyanlénda

Anvéandare

Produkten riktar sig till verksamhetschefer och utbildningsansvariga for
vardpersonal och boendepersonal (samt eventuellt skola och socialtjanst) som
har behov av en grundlédggande basutbildning i transkulturell psykiatri och
migration for att battre kunna identifiera och forsta de symtom och beteenden
som kan kopplas till psykisk ohélsa och migration.

Innehall

Basuthildningen innehaller information om psykisk ohalsa bland asylsokande
och nyanlédnda som kan vara lamplig for enskilda medarbetare eller hela
verksamheter att ta del av.

Innehallet omfattar teman kring migration och migrationsstress, asyl och
etablering, symtom pa psykisk ohélsa, aterhdamtning och samverkan mellan
aktorer. Genom basutbildningen bor fler bli medvetna om vilka symtom som &r
vanliga, hur dessa kan ta sig uttryck i olika kulturer, vilka forslag pa
egenvardsrad som ar lampliga, samt nar man bor soka hjalp och vart.

Basutbildningen ges i form av webbutbildning som l&mpar sig for sjalvstudier
pa egen vald tid, samt underlag for att genomfora basutbildning som
arbetsplatsforlagd utbildning i samband med arbetsplatstraffar.

Praktiskt genomfdrande

Basutbildningen finns tillganglig for verksamhetschefer och
utbildningsansvariga i respektive landsting for vidare spridning internt.
Basutbildningen kan ges separat eller i kombination med annan traning eller
information till personal relaterat till asylsokande och nyanldnda. Utifran
innehallets karaktar bor respektive landsting forbereda informationsunderlag om
hur psykisk ohélsa bland asylsdkande och nyanlénda ska hanteras. | vissa
landsting finns tillgang till psykosociala team eller en forsta linje knuten till asyl
och flyktinghélsovarden, samtidigt som det i andra landsting forvantas att
primarvarden tar ansvar for identifierade behov.
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Metodstod

4 N\

Webbutbildning Studieguide till deltagare

. S

Metodstod — Webbutbildning

Basutbildningen gors tillganglig via webben. Denna
omfattar kortare filmer och forslag pa
diskussionsfragor. Totalt omfattar webbutbildningen
underlag som tar ca 45-60 minuter. Efter avslutad

utbildning erhaller deltagaren ett studiebevis. Figur 14: Basutbildning via
webb

Metodstdd — Studieguide till deltagare

Studieguide ger en steg-for-steg beskrivning av hur webbutbildningen bor
genomfdras i arbetsplatsforlagd version for storre gruppen. Studieguiden
innehaller relevanta hanvisningar till fordjupningsmaterial och bilagor med
artiklar som kan skrivas ut och lasas i samband med utbildningen. Studieguiden
ger aven forslag pa fragor att lyfta for diskussion mellan medarbetare och
chefer.

Studieguiden ar kopplad till webbutbildningen.

Basutbildningen har utvecklats utifran tidigare existerande underlag som
utvarderats. Tidigare utvarderingar har visat pa stort behov av att ta fram denna
typ av koncentrerad utbildning for att 6ka spridningen och darmed
anvéndbarheten av insatsen.
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For att mota behov hos de med latt till medelsvar psykisk ohélsa

For att mota behov hos de med Iatt till medelsvar psykisk ohélsa har behov
identifierats av att kraftigt 6ka kapaciteten av rad- och stod insatser, 6ka
kapaciteten och forbattra arbetssatt for behandling for latt till medelsvar psykisk
ohalsa i primarvarden samt for traumabehandling i primarvarden. Utifran dessa
behov har tva skalbara produkter utvecklats under forstudien:

e Halsostod
o Kulturanpassad KBT for lindriga psykiska symtom

Halsostdd

For att mota behovet pa skalbara insatser till asylsokande och nyanlanda med
lindrig psykisk ohélsa i form av exempelvis migrationsstress, depression eller
somnstorningar har produkten halsostod utvecklats. Halsostod bygger pa lokala
och regionala erfarenheter av framgangsrikt arbete med sé kallade halsoskolor
och psykoedukativa grupper i primarvarden vilka bedrivs i flera landsting.
Dessa koncept har vidareutvecklats med ett utokat fokus pa psykisk halsa och
for att mojliggora spridning i storre skala tillsammans med experter pa
transkulturell psykiatri. Halsostod erbjuds personer dér lindrig psykisk ohélsa
konstaterats och insatsen ges i forsta hand i grupp men kan ocksa anvéandas vid
enskilda patientmoten.

PRODUKTBESKRIVNING

Halsostod

e Halsostdd syftar till att forstarka en positiv utveckling av den psykiska
halsan genom att ge individen verktyg att hantera lindrig psykisk ohélsa

o Halsostdd omfattar metodstod for process for inbjudan av deltagare
samt innehall, genomforandestdd och uppfoljning av grupptraffar

o Halsostdd kan anvandas som gruppbehandling och vid enskilda
konsultationer

Syfte

Hélsostod syftar till att forstarka en positiv utveckling av den psykiska halsan
genom att ge individen verktyg att hantera lindrig psykisk ohélsa.

Anvandare

Hélsostdd ar riktad tillverksamhetsansvariga som onskar stérka forsta linjens
psykosociala insatser for asylsékande och nyanléanda vuxna med lindrig psykisk
ohalsa.
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Innehall

Hélsostod omfattar metodstod for process for inbjudan av deltagare samt
innehall, genomfdérandestdd och uppféljning av grupptraffar.

Process for inbjudan av deltagare sker genom att asylsdkande och nyanlanda
vuxna med lindrig psykisk ohalsa identifieras i samband med
héalsoundersokningar eller i annan kontakt med varden, exempelvis i samband
med héalsoinformationstréffar, vid besok i primérvarden eller vid platsbesok pa
boenden. Identifiering gors strukturerat utifran ett screeningverktyg i form av en
mall med uppstéllda kriterier.

Personer med behov som identifieras ges information och bjuds in att delta i
halsostodsgrupp. Grupper satts samman efter spréak, storlek och blandning av
bakgrunder utifran lokala forutsattningar som beaktar deltagarnas majlighet att
fa verka i en trygg miljo som uppmuntrar till aktivt deltagande. Mojlighet finns
ocksa for vardpersonal att anvanda materialet i individuell dialog med en person
med behov.

Hélsostodet omfattar fem sessioner pa temana hur flykten kan paverka hélsan
(innan, under och efter flykten), vad migrationsstress ar och vilka symtom som
kan observeras, egenvardsrad for vad som kan goras i forebyggande syfte
exempelvis kring somn, kost och motion, samt hur och nar man bor s6ka vard.

Informationen ges i form av inspelade filmer med féretradare fran varden och
pa relevanta sprak. Till filmerna finns diskussionsfragor och évningar.
Deltagarna involveras aktivt att sjélva formulera tankar kring hélsa och egna
malsattningar.

Vid genomfdérande av grupptraffar, som rekommenderas i forsta hand, anvéands
gruppledare med vana att halla gruppdiskussion och dialog. Som metodstdd har
gruppledarna en handledarguide med detaljerad beskrivning av varje traff.

| syfte att hantera risker med stigmatisering kring psykisk ohalsa eller negativa
effekter av samtal &r materialet utformat som allmén information som inte beror
enskildas egna upplevelser. Materialets fokus &r att starka individens egen
formaga och halsa.

Praktiskt genomférande

Insatsen kan anvéndas for att pa lokal och regional niva komplettera
landstingens arbete med att hantera lindrig psykisk ohalsa och férebygga
forsamringar som kan uppkomma 6ver tid. Utifran inventering av nuvarande
insatser kan gruppledare for halsostod utbildas/tillsattas, samt screening av
personer med lindrig psykisk ohdlsa etableras.

Insats och metodstdd

Filmer, egenvardsrad och Enkel mall for att Handledning till
ovningar for grupptraffar identifiera personer i gruppledare

behov av halsostdd
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Insats — Filmer, egenvardsrad, évningar samt uppfoljningsmodell for
grupptraffar

Fem sessioner har utvecklats till
Halsostod med tillhérande filmer,
diskussionsfragor och évningar. Alla
filmer finns tillgangliga pa flera
sprak, antingen dubbade eller som
egna versioner.

] Mlgrathn _och halsa 2016
En viktig del i insatsen &r att ®
materialet ska vara tillgangligt &ven Figur 15: Filmer till Halsostod
for personer med begransad l&s- och
skrivkunnighet. Forslag finns pa hur skriftliga 6vningar kan ersattas med
muntliga varianter.

| underlaget finns aven forslag pa uppféljningsmodell for att folja upp insatsens
effekt med hjalp av validerade utvéarderingsskalor (EQ5D pa olika sprak), samt
kursutvardering av deltagarnas upplevelser och reflektioner.

Metodstod — Enkel mall for att identifiera personer i
behov av hélsostod

Strukturerad mall med beskrivning av rutin for att
identifiera symtom pa lindrig psykisk ohélsa. Mallen &r
ett stod till vardpersonal for att kunna identifiera behov,
erbjuda och rekrytera deltagare till Halsostod.

Mallen innehaller aven forslag pa muntlig information

om Halsostdd som kan delges till potentiella deltagare. Figur 16: Mall for
identifiering av personer
lampliga for Halsostod

Metodstdd — Handledning till gruppledare

Guide till gruppledare eller halsokommunikatér som
leder hélsostdédsgrupper med konkreta tips kring upplagg
och genomférande.

HANDLEDARGUIDE

Handledningen &r utformad som ett praktiskt stod att LRy
anvéndas i samband med att traffarna genomfors. —
iR
e

Figur 17: Guide till
handledare for hélsostod

Inom forstudien har utvérdering av halsostdéd som gruppintervention genomforts
tillsammans med asylteam i Arvika. Upplevelsen fran tillfragade asylsokande
och deltagare &r att denna typ av grupptraffar ar relevant och hjalpsamt for att
adressera de funderingar, den oro och de fragor som finns. Vidare uppskattades
de konkreta 6vningarna, verktygen att praktisera hemma och méjligheten att fa
komma tillbaka flera tillfallen och bygga relationer till andra deltagare.
Asylsjukskoterskor som medverkat upplever stédet som pedagogiskt,
anvandbart och att det leder till ett 6kat lugn hos deltagarna. Erfarenheterna fran
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Arvika visar dven att hansyn behover tas till att gruppens sammanséttning
forandras, bland annat pa grund av forflyttningar och asylbeslut.

Kulturanpassad internetbaserad KBT for lindriga psykiska symtom

Det &r av storsta vikt att sa langt det ar mojligt stodja det friska och personens
egna formagor till aterhdmtning. For manga racker information, hélsostod och
gemenskap med andra. De friska processerna understdds bast av att fa en
ordnad vardag med bra boende, sysselsattning och integration i samhallet.

| vissa fall racker inte detta och personerna uppvisar symtom pa lindrig psykisk
ohélsa som behdver nagon typ av intervention. Stédsamtal och psykologisk
behandling som ger hjélp att hantera sin situation och symtom som
somnstorning, angest, nedstamdhet, diffus vark, oro, jobbiga tankar, irritation,
instabila kdnslomadssiga reaktioner kan behdvas for att vénda situationen. En del
kommer att ha behov av insatser som ger hjalp att hantera trauma och svara
upplevelser men som inte kraver specialist insatser.

Det kommer vara mycket svart for primarvard, socialtjanst och psykiatri att i
tillracklig omfattning kunna erbjuda st6d genom personliga kontakter och
behandling med behandlare pa plats. Redan idag ar behoven av psykosociala
insatser i primarvarden storre an tillgangliga resurser.

For att mota behovet av psykosociala insatser har i Sverige under de senaste
aren i stor omfattning utvecklats internetbaserade behandlingar. Det finns ett
flertal program som erbjuder insatser som borde kunna passa bra éven for
nyanlanda om dessa kulturanpassas och ges pa olika sprak.

Forskningsstudier saval internationellt som fran Sverige visar att KBT-
behandling via natet kan fungera lika bra som behandlings som ges av
behandlare pa plats. Studier har ocksa gjorts i Sverige med interventioner
oversatta till andra sprak som bland annat arabiska.

Utveckling av en kulturanpassad KBT behandling har initierats med en
valrenommerad forskningsinstitution som ocksa tar pa sig ansvaret for att gora
en forskningsstudie for att utvardera resultatet. Internetbehandlingsmodulerna
kommer att kunna tas i drift under aret for inledande studier.
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PRODUKTBESKRIVNING

Kulturanpassad KBT for lindriga psykiska symtom

o Kulturanpassad KBT syftar till att ge personer med lindriga psykiska
besvar stod att forsta och battre hantera sina reaktioner pa en utsatt
situation samt minska symtom och besvér

e Kulturanpassad KBT erbjuder ett internetbaserat stod som innehaller
interventioner for att ge kunskap, starka den egna formagan till
aterhamtning och behandla besvarande symtom samt majlighet till stod
och rad av en behandlare

Syfte

Kulturanpassad KBT syftar till att ge personer med lindriga psykiska besvér
stod att forsta och béattre hantera sina reaktioner pa en utsatt situation och
minska symtom och besvar

Anvandare

Kulturanpassad KBT é&r en intervention som kan ordineras av primarvard eller
annan forsta linjens vardinstanser till patienter med lindrig psykisk ohélsa.

Innehall

e Internetbaserade moduler som innehaller interventioner for att ge
kunskap, starka den egna férmagan till aterhdamtning och behandla
besvérande symtom.

e Mojlighet till stod och rad via natet eller telefon av en behandlare

Praktiskt genomforande

o Symtom eller besvér av psykisk ohalsa upptécks vid halsoundersékning
eller da personen soker hjélp i primarvarden.

e Besvéren beddms vara av den art och grad att de kan lampa sig for
behandling via nétet

e Patienten ordineras internetbaserad KBT behandling av l&kare

e Personen far inloggningsuppgifter och vid behov hjalp att logga in pa
dator. | vissa fall kan det vara behandlingsdatorer som finns pa
vardcentral eller pa boenden som personen far hjélp att anvanda.

e Personen gor de uppgifter som star i modulerna och far vid behov stod
av behandlare.
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Insatser/metodstod

Internetbaserad Behandlarstod
KBT-intervention

Insats — Internetbaserad KBT intervention

Den internetbaserade behandlingen kan besta
av introduktionsmodul, sémn — intervention,
stod att hantera nedstamdhet, angest och oro,
hantera tankar, k&nslor och aggressioner,
stress/problemldsning, och for dem som
behover interventioner for svara
upplevelser/trauma. Patienten kan gdra de
moduler som han eller hon har behov av.

X

BT

Figur 18: Internetbaserad

| ett forsta skede kommer modulerna att finnas
pa svenska, engelska och arabiska.

Metodstdd — Behandlarstod

Guide till primarvardslakare hur interventionsmodulen kan anvandas och
ordineras. Broschyr med patientinformation och information till stodpersoner pa
boende i familj, osv.
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For att mota behov hos de med svar psykisk ohalsa

For att mota behov hos individer med svar psykisk ohélsa har behov
identifierats av att kraftigt 6ka kapaciteten av specialiserad vard med kunskap
om nyanlandas behov och transkulturell kompetens. Utifran dessa behov har tva
skalbara produkter utvecklats under forstudien:

e Telefon-/videohandledning for personal
e Grundintroduktion specialistpersonal

Telefon-/videohandledning for personal

| syfte att 6ka tillganglig kompetens inom omradet psykisk ohalsa och
transkulturell kompetens inom psykiatrin har en skalbar produkt med
telefonbaserat stod utvecklats. Metodstodet utgar fran inrattande av regionalt
bemannade telefonlinjer dit vardpersonal och annan personal kan ringa in och fa
stdd i att identifiera psykisk ohélsa, bedéma grad av symtom och eventuell
fortsatt behandling, egenvard eller vidareremittering. Personal kan ringa dit for
personlig handledning eller tillsammans med patient. Metodstddet med
telefonbaserad handledning ar utvecklad utifran lokala och regionala
erfarenheter fran bland annat Landstinget i Varmland och Transkulturellt
centrum i Stockholm som erbjuder bokade konsultationer via telefon.

PRODUKTBESKRIVNING

Telefon-/videohandledning for personal

e Telefon-/videohandledning syftar till att stotta och darmed stérka
vardpersonalens formaga till korrekt diagnostik, behandling och
bemdtande av asylsokande och nyanldnda med psykisk ohélsa

e Telefonhandledning &r en tjanst for allman radgivning kring
migrationsstress, kulturmdten samt tolk och kommunikation och for
konsultation kring specifika patientirenden

Syfte

Telefonhandledning syftar till att stétta och darmed starka vardpersonalens
formaga till korrekt diagnostik och behandling av asylsokande och nyanlanda
med psykisk ohélsa. Telefonhandledningen ersétter inte en langre utbildning
eller stadigvarande handledning.

Anvandare
Telefonhandledning riktar sig primart till vardpersonal som aterkommande

kommer i kontakt med nyanldnda som har bekraftad eller misstankt psykisk
ohélsa.
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Innehall

e Allman radgivning - kring migrationsstress, kulturméten, tolk och
kommunikation, samt tillgang till vard.

e Konsultation - om specifika patientdrenden dar man till exempel har
behov av transkulturell kompetens kring diagnostik och behandling.

Praktiskt genomforande

e Telefonhandledning laggs upp som en tjanst dar personal i malgruppen
ges mojlighet att ringa in pa utvalda telefontider. Alternativt erbjuds en
funktion med uppringning som efterfragas via mail eller rostbrevlada.

e Telefonlinjen bemannas av personer med erfarenhet av transkulturell
psykiatri, traumabehandling, samt lokal kunskap kring lamplig
hénvisning och vidareremittering i olika arenden.

¢ Information om telefonhandledning sprids selektivt till berérda
verksamheter och enheter.

¢ Inkommande samtals foljs upp och dokumenteras for att bygga upp
kunskap om vilka teman som efterfragas. Detta fungerar sedan som
underlag for analys av utbildningsbehov.

e Telefonhandledning kan &ven erbjudas i form av videokonsultation som
erbjuds via bokade tider for personalgrupper i malgruppen som kan
samlas for dialog med experter inom transkulturell psykiatri och/eller
traumabehandling for olika malgrupper.

Metodstod
e a
Kommunikations- o
material om Guide till personal_st_)m
telefonhandledning bemannar telefonlinjen
\ J

Metodstéd — Kommunikationsmaterial om telefonhandledning

Har du frigor rorande patienter med annan kulturell
bakgrund eller vird for asylsokande och nyanlinda?

Kommunikationsmaterial att sprida till

Fiykt och halsa

vardpersonal och 6vrig personal for att informera R o - a0m

Vom kan

om telefonlinjen. Det inkluderar exempel pa teman
och fragor som kan vara aktuella, samt information
om vem som bemannar telefonlinjen och ndr.
Anpassningsbar till lokal landstingskontext.

Figur 19:
Kommunikationsmaterial om
telefonhandledning
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Metodstdd — Guide till personal som bemannar
telefonlinjen

Guide till personal som bemannar telefonlinjen, Guide for

inklusive vanliga fragor om det lokala vardutbudet. personal som bemannar
Genom ifyllnad méjliggdérs bemanning av /videohandledning
telefonlinjen av personal fran annat lan. Inkluderar

landsting/regioner

aven forslag pa uppfoljningsmodul for att enkelt
registrera évergripande information om de .
konsultationer som genomforts inklusive samtalets J
art, 1angd och vilken profession som ringde in. 4

Figur 20: Guide till personal
som bemannar telefonlinjen

Inom forstudien har modellen med telefonhandledning pa lokal niva utvarderats
under en fem veckors period. Telefonlinjen har da bemannats av en
specialistlakare i allmanmedicin med mangarig erfarenhet av att arbeta med
asylsokande och nyanlanda. Under utvarderingsperioden har telefonlinjen varit
tillganglig for personal inom barn- och vuxenpsykiatrin, asylsjukskoterskor,
vardcentraler och boendepersonal i omradet Arvika och Kristinehamn samt
personal inom skolhélsovarden i Karlstad. Tjansten har anvants aktivt ett tiotal
ganger och proaktivt har olika verksamheter ringts upp. De vanligaste temana
berér diagnosticering och symtompresentation. Det upplevs framfdrallt som
anvandbart av yrkesgrupper med stor grad av ensamarbete eller som saknar god
kontakt med lokala lékare att erhalla stod ifran. Upplevelsen fran de
personalgrupper som testat insatsen &r att det underlattat arbetet, genom att
framst skapa en dkad trygghet och stdd i korrekta hanvisningar. Enbart
tillgangen till telefonhandledning kan ha en trygghetsskapande effekt i arbetet,
utan att personalen for den skull anvénder tjansten aktivt.

Grundintroduktion specialistpersonal

De som arbetar med specialiserad psykiatrisk verksamhet moter i allt storre
utstrackning personer som befinner sig i olika stadier i asylprocessen. Vissa
soker vard for psykiska sjukdomar de haft i manga ar eller som startat efter
ankomst till Sverige. Andra har besvar som ar tydligt kopplade till eller utldsta
av trauma eller sjalva flyktingsituationen. Allvarliga psykiska sjukdomar som
schizofreni, bipolar sjukdom, depression, angestsyndrom eller neuropsykiatriska
tillstand ska behandlas enligt ordinarie vardprogram och riktlinjer. I samband
med utredning och diagnosticering kan det vara av vérde att veta att symtom
och beskrivningar av besvar kan uttryckas pa olika satt beroende pa kulturell
bakgrund.

Under forstudien har framkommit att det finns en stor efterfragan pa
grundlaggande kunskap om allt fran administrativa processer som hur
asylprocessen ser ut till var det finns stddmaterial att anvénda vid métet med
patienter och viktiga bemotande aspekter att tanka pa.

En kortfattad orienterande information till personal i specialistverksamheten
som moter nyanldnda som en del i sin verksamhet men inte har specifik
kunskap inom omradet saknades.
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PRODUKTBESKRIVNING

Grundintroduktion specialistpersonal

e Grundintroduktionen riktar sig till personal inom psykiatrin och syftar
till att 6ka den grundlédggande kunskapen om asylsokande och
nyanléndas behov och underlétta den fortsatta kunskapsinhdmtningen

e Introduktionen innehaller beskrivning av vilka utmaningar som motet
kan innebara, inklusive kulturella aspekter av symtom och
beskrivningar av besvar, samt tips pa metodstod att anvanda i motet

Syfte

Syftet med grundintroduktionen &r att dka den grundldggande kunskapen om
nyanlanda och underlatta den fortsatta kunskapsinhdmtningen.

Anvandare

Grundintroduktionsutbildning specialistpersonal riktar sig till l&kare och 6vrig
personal inom specialistverksamheten som i sitt arbete ibland méter nyanléanda
eller asylsokande.

Innehall
Grundintroduktion specialistpersonal omfattar bland annat:

e Beskrivning av asylprocessen

e Beskrivning av vilka utmaningar som motet med patienter kan innebéra,
inklusive att symtom och beskrivningar av besvir kan uttryckas pa olika
satt beroende pa kulturell bakgrund

e Tips pa stodmaterial att anvanda i métet med patienter

Praktiskt genomforande

Powerpointpresentationen och filmen kan anvandas for enskild inhdmtning av
orienterande information.

Filmen kan anvandas som en kort introduktion pa lakarméten eller
arbetsplatstraffar for att skaffa personalgruppen en gemensam baskunskap.

Filmen och eller powerpointpresentation kan anvandas som start pa gemensam
diskussion och erfarenhetsutbyte.

Powerpointbilderna kan anvandas som kom-ihag-material for att hitta skalor
eller informationsmaterial till patienterna pa olika sprak.

Powerpointpresentationen kan anvandas som en introduktion for fordjupande
studier inom omradet genom att lankar och litteraturtips anvands som fortsatt
lasning och kunskapsinhdmtning.
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Metodstdd/insatser/stodjande verktyg

4 )

Grundintroduktionsfilm i o
Presentationsmaterial for

grundintroduktion

. J

Metodstdd — Grundintroduktionsfilm

Filmen &r en 15 minuter lang introduktion med 6vergripande fakta, beskrivning
av asylprocessen, beskrivning av vilka utmaningar som métet med patienter kan
innebara och nagra tips att tanka pa. Dessutom presenteras kort var
fordjupningsmaterial finns.

Metodstdd — Presentationsmaterial for grundintroduktion

Samma powerpointbilder som anvants i 1
filmen med lankar och information om var Grundintroduktion:
mer material finns. Nagra fragor att Nyerdéince ach specislistpaykietr
anvanda vid gruppdiskussioner och rmsmr e
erfarenhetsutbyte.
L —

Figur 21: Presentationsmaterial
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For forbattrad spridning och uppféljning

Utifran utvecklingsomradet att i 6kad grad tillgangliggora insatser for
asylsokande och nyanldnda och att béttre styra och félja upp insatser inom
asylsjukvarden har tva skalbara produkter med stodjande verktyg utvecklats.

e Asylsjukvardsplattformen
e Teknisk plattform for insamling och spridning av goda exempel

Asylsjukvardsplattformen

| syfte att mota behovet av en forstarkt nationell och regional styrning och
uppfoljning av vard till asylsokande och nyanlanda samt att bidra till ett
forbattrat kunskapslage har en teknisk plattform for uppféljning och
produktionsplanering av varden till asylsokande utvecklats. Den tekniska
plattformen utgor ett stdd till styrning och uppféljning av insatser till individer
och personal. Denna plattform &r en vidareutveckling av den befintliga
uppfoljningsplattformen Vantetider i Varden (vilken bland annat anvéands for
uppfdljning av de statliga tillganglighetssatsningarna) och kan anvéndas for att
utifran definierade mal eller indikatorer mata och félja upp produktionen av
asylsjukvard (exempelvis tidigare introducerade insatser). Teknisk utveckling,
val av indikatorer och visualiseringar har tagits fram i nara samarbete med
foretradare for landstingsledning och verksamheter. Vid forstudiens avslutande
finns plattformen i pilotversion for Landstinget i Varmland. Anslutning for
dvriga landsting/regioner foreslas som en del i det fortsatta arbetet, se avsnittet
Behov av fortsatt utveckling.

PRODUKTBESKRIVNING

Asylsjukvardsplattformen

e Asylsjukvardsplattformen syftar till att ge 6versikt Gver behov och
produktion av halsoundersokningar, insatser for psykisk ohélsa och
inom 6vrig vard for asylsokande

e Den webbaserade tekniska plattformen for produktionsplanering av
asylsjukvarden kombinerar statistik 6ver asylarenden fran
Migrationsverket och varddata 6ver asylsjukvarden. Den &r integrerad i
plattformen Vantetider i Varden, till vilken samtliga landsting idag &r
anslutna.

Syfte

Asylsjukvardsplattformen syftar till att ge dversikt ver behov och produktion
av halsoundersokningar, insatser for psykisk ohalsa och inom 6vrig vard for
asylsokande. Verktyget kan anvandas for produktionsplanering och
resursallokering pa nationell regional och kommunal niva.
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Anvandare

Anvéndare av den tekniska plattformen utgors av ett antal olika nationella och
regionala intressenter. Pa nationell niva kan plattformen anvéandas av saval
regering som statliga myndigheter for att kunna félja upp den vard som ges till
asylsokande. Pa regional niva kan plattformen anvandas av landstingsledning
och verksamhetschefer inom asylvard och psykiatri for att folja upp och planera
produktionen av vardinsatser och som underlag for resursfordelning.

Innehall

Asylsjukvardplattformen &r en webbaserad plattform dar statistik avseende
asylarenden (fran Migrationsverket) och besoksstatistik géllande asylsokandes
vardkonsumtion (fran respektive landsting) samlas. Statistiken kan kompletteras
av interaktiv inmatning av kvalitativ data vilket mojliggdr modellering av vilka
effekter nya arbetssatt har samt kvalitativ insamling av data genom
frageformular kring exempelvis forandrade arbetssatt. Utifran dessa
dataunderlag kan sedan berakningar av vardbehov och produktion genomforas
och presenteras i grafer och visuella granssnitt for anvandaren. Se Figur 22 for
en Gvergripande beskrivning av ingaende datakallor och hur data behandlas
infor presentation pa webbplattformen.

3. Overforing till 4. Lagring i 5. Berdkningar 6. Presentation
1. Data skapas 2. Lokal lagring  Véntetider ViV-databasen  av nyckeltal pé& webben

e @ 1 a»

Varddata

V

Migrationsverket

—_———

Asylstatistik

Kvalitativ data

Figur 22: lllustrativ dversikt 6ver processen frén att data skapas till presentation pa den
tekniska plattformen

Den nya plattformen &r integrerad i plattformen Vantetider i Varden, till vilken
samtliga landsting idag &ar anslutna och manadsvis rapporterar in besoksstatistik
gallande vardkonsumtion. Teknik och datafloden har anpassats sa att fler
landsting och regioner enkelt kan ansluta sig och skicka in rétt data. Genom
integrationen till Vantetider i Varden finns en befintlig drift och
utvecklingsorganisation vilket underlattar processen for spridning till fler
landsting/regioner och framtida vidareutveckling.
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Praktiskt genomforande

Asylplattformen ger mojlighet att proaktivt planera produktion av
héalsoundersokningar, psykiska insatser och 6vrig vard for att klara det 6kande
behov som uppstéar med ett dkat antal asylsokande. Asylplattformen kan
forslagsvis anvéandas pa foljande stt:

1. Analys
e Gain pa asylplattformen i mitten pa varje manad och ta del av
de nyaste resultaten
e Analysera den aktuella situationen
= Beddm det kommande behovet
= Bedom resultatet av genomforda atgarder
2. Planering
¢ Planera vilka omraden som behdover prioriteras dar det behdvs
specifika aktiviteter eller resurser for att klara det behov som
finns
3. Utformning
a. Utforma de aktiviteter som ska genomforas
b. Gor en implementeringsplan rérande bemanning och
ansvarsomraden
c. Satt upp tydliga mal for vad dessa insatser ska resultera i
4. Implementering
e Implementera de aktiviteter som planerats
e Analysera l6pande att implementeringsplanen foljs

Tre huvudsakliga vyer har utvecklats inom ramen for forstudien. Den forsta vyn
ger en Overblick dver behov och produktion av hdlsounderstkningar, den andra
beskriver psykisk ohélsa och den tredje for utvalda indikatorer inom Gvrig vard.
Samtliga vyer uppdateras manadsvis.

¥ O

Figur 23: Vyer i asylsjukvardsplattformen

]
T
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Halsoundersokningar

| syfte att stotta arbetet med hélsoundersokningar har en vy med dverblick éver
behov och aktuell produktion géllande halsoundersékningar utvecklats, i denna
Overblick presenteras:

e Antalet genomforda halsoundersokningar i forhallande till antalet nya
asylstkande

e Det prognostiserade behovet av halsoundersokningar kommande manad

e Beddmning av vad som kravs for att klara det behov som finns

e Analys om var i vardkedjan halsoundersokningen genomfars

Oversikt haisoundersokningar och asyistatistik

imed? Hur mén WNar biir v kiar
Genomforda hdlsoundersokningar i = Uppskattat behov av =
forhallande till nya asylsokande i halsoundersokningar i Varmland Om inga nya asylsokande:
Varmland under 2015-12 [
I 6k = ts samliga genomgatt halsoundersakning me
sk wvarande kapacitet
oo W o
st
=g
o ¥ Om antal nya asylsékande enligt pregnos:
: K .
70z o T 1 omgétt halsoundersokning

Kande
om asylsokande
[Firte halsoundarsokningar an asylsokande B Genomforda hilsoundersthmigar

Nya asylsokande -+ Vantar pd halsoundersokning

Fordjupning halsoundersikningar

Var i vardkedjan sker hdlsokonirollen? o Vilka &r patienterna? o Hur ser def ut for kommunen?
Asylsokandes forsta vardkontakti = Genomforda halsoundersokningar per = Antalet nya asylsokande per kommun i=
Varmland aldersgrupp i Varmland varmland
Kalla: SKL Kalla: SKL Kalla: SKL
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: | 0%
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Figur 24: Vyer hélsoundersdkningar
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Psykisk ohdlsa

| syfte att stotta arbetet med psykisk ohalsa (latt till medelsvar och svar) har en
vy med 6verblick 6ver behov och aktuell produktion géllande insatser vid
psykisk ohélsa utvecklats. | denna dverblick presenteras:

e Antalet genomforda insatser for att méta psykisk ohalsa i forhallande till
antalet nya asylstkande med behov

e Det prognostiserade behovet av insatser kommande manad

e Beddmning av vad som kravs for att klara det behov av insatser som finns

e Analys om i vilka vardnivaer insatser genomfors

Oversikt for indvider inom psykisk ohalse

Hinner vimed? Hur manga vantar? o Nar bl vikiora?

Genomforda insatser inom psykisk =
ohalsa i forhallande till nya
asylsokande med behov i Varmland
mdnad 2015-12

Uppskattat behov av insatser inom =

psykisk ohalsa i Varmland Om inga nya asylsokande

[EXEZTE] ks samiga fatt psykisk
Om antal nya asylsékande enligt prognos:

2 T per minad, motsarande EERY

qens kap
M Asylsokande som erhdliit insats
Nya asylsokande med behoy
Tidigare asylsokande med behov
Fordjupning 1
Vilka utfor insatsen? Var sker insatsen?

Antalet insatser inom psykisk ohilsa =
per aldersgrupp i Varmland

Antalet insatser inom psykisk ohalsa =
per vardgivare i Varmland under 2015

Antalet insatser inom psykisk ohalsa =
per linje i Varmland under 2015
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Figur 25: Vyer psykisk ohélsa
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En insats anses relaterad till psykisk ohalsa om ett eller flera av nedanstaende kriterier ar

uppfyllda:

e Besok eller inlaggning inom barn- eller vuxenpsykiatrin (oavsett personalkategori)
e Besok hos psykolog, kurator eller psykoterapeut (oavsett vardgivare)
e Besok hos lakare eller barnmorska som diagnosticerats med F-diagnos
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Ovrig vard

| syfte att ge en Gverblick gallande total vardkonsumtion och vardbehov for
gruppen asylsokande har en vy for 6vrig vard utvecklats. | denna éverblick
presenteras:

e Antalet besok pa akutmottagningar som asylsokande genomfor
o Antalet férlossningar som asylsdkande har
e Antalet besok pa infektionsmottagning som asylsokande genomfor

Sammanstalining akut vard

s
H
g

£z

ca
s
Il

Forlossningar i Varmland per = Infektioner i Varmland per verksamhet =
huvuddiagnos Kalla

B AKUTMOTTAGNINGENS INFEKTIONSSEKTION
INFEKTIONS! N CENTRALSJUKHUSET KARLSTAD

Figur 26: Vyer géllande 6vrig vard till asyls6kande

Vyerna ovan ska ses som exempel. Utifran plattformens uppbyggnad finns
mojlighet att utveckla vyer utifran all tillganglig varddata dver asylsjukvarden
och asylstatistiken.

Metodstod

Guide for anvandning
av asylsjukvards-
plattformen

Metodstod — Guide for anvandning av
asylsjukvardsplattformen

For att stddja anvandningen av plattformen for Guide for anvindande av
R i . o sylsjukvards-

produktionsplanering av asylsjukvarden har en plattformen

guide utvecklats. Guiden innehdller bakgrund kring e

behovet av en asylsjukvardsplattform, beskrivning

av dess innehall och teknisk dversikt samt en A

instruktion om hur den kan anvandas som ett
verktyg for produktionsplanering och uppfdljning.

Figur 27: Guide for
anvandande av
Asylsjukvardsplattformen
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Asylsjukvardsplattformen har testats i Landstinget i Varmland i samarbete med
ledning och verksamhetsnéra personer. Testet har genomforts i tre faser:
intervjuer, workshops och individuella test i drift.

| det inledande testet har intervjuer genomforts med nyckelfunktioner pa
lednings- och verksamhetsniva, i syfte att kartlagga behov och insamla
synpunkter pa vilka analyser och sammanstéllningar som plattformen borde
innehalla for att vara vardeskapande ur ett lednings-, styrnings- och
uppfoljningsperspektiv. Utifran dessa dialoger utvecklades en prototyp-version
av plattformen. Darefter har workshops genomfoérts med syftet att demonstrera,
inh&mta feedback och utveckla plattformen. Verksamhetsrepresentanter for
psykiatri, primarvard och asylsjukvard samt personer med stor kunskap om
aktuella register och IT-utvecklare deltog. Utifran deltagarnas synpunkter har
utveckling och uppdatering gjorts. I den avslutande testfasen fick ett antal
utvalda nyckelpersoner méjlighet att testa den forsta versionen av plattformen i
sitt dagliga arbete och lamna aterkoppling. Utifran synpunkterna har
uppdateringar gjorts och slutligen har en final pilotversion av plattformen
fardigstallts.

Sammantaget har plattformen under testet tagits emot mycket val och vardet av
denna information har bedémts som stort, bade pa lednings- och
verksamhetsniva. Det framkom tydligt att det idag saknas ett verktyg for att fa
dverblick kring de behov som uppstar med ett dkat antal asylsokande.
Plattformen ger ett underlag for samsyn mellan verksamheter och ledning vilket
underlattar 6verblick och gemensamma prioriteringar.

Teknisk plattform fér insamling och spridning av goda exempel

Inom ramen for forstudien har manga lokala och regionala exempel pa
vélfungerande insatser, arbetssétt och metodstod for att mota asylsdkande och
nyanlanda behov identifierats. Flertalet landsting och regioner star infor
liknande utmaningar och det finns ett behov av att dela erfarenheter och
material och l&ra av varandra for att snabbare skapa béattre forutsattningar att
mota vardbehovet hos asylsokande och nyanlanda. Forstudien har darfor
utvecklat en digital samlingsplats for att dela och sprida goda exempel pa
arbetssatt fran hela landet.

PRODUKTBESKRIVNING

Teknisk plattform fér insamling och spridning av goda exempel

e Den tekniska plattformen syftar till att 6ka tillgdngligheten och snabbt
sprida goda exempel pa insatser till asylsékande och nyanlanda, samt
metodstdd och stodjande verktyg

e Plattformen innehaller en funktion for att skicka in goda exempel samt
presentation av insatser och metodstdd tillgangliga for anvéandning, med
information om malgrupp, utférare, kontaktperson och lank till material
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Syfte och bakgrund

Syftet med att upprétta ett stddjande verktyg i form av en teknisk plattform for
att dela goda exempel &r att 6ka tillgdngligheten och snabbt sprida goda
exempel pa insatser, metodstdd och stodjande verktyg for asylsokande och
nyanlanda och darigenom minska behovet av egenutveckling i varje
landsting/region.

Anvéandare

Anvéndare av den tekniska plattformen utgdrs av alla som arbetar med eller
kommer i kontakt med nyanlanda och asylsokande. Beroende pa vilka behov
som finns, utifran den verksamhet man bedriver, finns mojlighet att filtrera
bland de goda exemplen per olika malgrupper, sprak, omraden etc.

Verktygets innehall

Den tekniska plattformen for att dela och sprida goda exempel utgérs av en
webbsida med bakomliggande databas. Webbsidan har tre huvudfunktioner:

e Funktion for att skicka in egna goda exempel pa verktyg och arbetssétt

e Presentera inskickade exempel pa goda arbetssatt genom kortare
beskrivning i text, tillhdrande lankar och bifogade dokument. Varje
exempel klassificeras utifran insatsniva (om det beror insatser for alla
asylsokande och nyanlanda, individer med latt till medelsvar- eller individer
med svar psykisk ohalsa) samt exempelvis sprak eller utforare.

e Avancerad sokfunktion med majlighet att soka pa fritext eller filtrera
inskickade exempel i databasen pa insatsniva, sprak, organisation, roller,
malgrupper eller valfritt sékord.

For varje exempel presenteras en kort beskrivning med grundlaggande
kategorisering (exv. malgrupp, utforare, sprak), lank till materialet och
kontaktperson for materialet.

Nyanléanda

Hitta Ratt! Ett material for arbete
med ensamkommande barn

Ett material for dig som ar boendepersonal eller socialsekreterare och jobbar
med ensamkommande ungdomar? Det heter Hitta ratt.

Hitta ratt-materialet bestér av en parm, en handledning och en
webbutbildning.

Parmen innehaller ungefar 100 arbetsblad uppdelade pa sex omraden
utifran socialtjgnstens system BBIC - halsa, uthildning, identitet och
utveckling, familj och relationer, socialt samspel och klara sig sjalv.
Handledningen ar ett stéd for dig som handledare sa att du kan jobba
tillsammans med ungdomarna med Hitta ratt.

Webhuthildningen innehdller information om vad Hitta ratt ar och hur du kan
arbeta med det tillsammans med ungdomarna. Den innehéller aven en
fordjupande del om hur du kan utbilda dina kollegor i Hitta ratt sa att ni far
ett gemensamt arbetssatt.

Lankar

% Lds mer om materialet Hitta ratt

For alla nyanlanda

Boende for ensamkommande,

socialtjansten

bistandsbedémare, handlaggare,

kurator, socionom
ensamkommande barn
Svenska

Ensamkommande

Louise Parbring
Goteborgs stad och Lanstyrelsen i
Vastra Gotaland

http:/Ananww.uppdragpsykiskhal IRy

Figur 28: Exempel pdinformation som finns tillgangligt for varje exempel

Positiv halsoutveckling for asylsékande och nyanléanda

54



Praktiskt genomforande

Pa webbplattformen finns ett inmatningsformular som ar éppet for alla olika
typer av organisationer. | inmatningsformularet laddas all relevant information
om det goda exemplet upp, vilket inneb&r minimal manuell handlaggning.

Skicka in egna verktyg och
framgangsexempel!

eskr

Valkommen att

iuning av de verkiyg och Insatser som ni am

hsprida kunskap om verktyg ach insa

Information om insats/vertyg

Organisation Titel

Kontaktperson Beskrivning

E-postadress Telefonnummer

Hjdlp oss att kategorisera dina verktyg
Pa vilken nivé har insatsen utférts Malgrupp Taggar

For alla nyanlanda

Utfarare - roll Utférare - typ av organisation

Externa ldnkar

© Lagg till extern lank

Dokument

© Lagg till dokument (pdf, excel, word)

Figur 29: Inmatningsformular pa webbplattform

Innan publicering sker moderering och dvergripande kvalitetssékring av
uppladdade goda exempel.

Insatser och metodstod

Goda exempel

| dagsléget finns cirka 40 goda exempel med olika former av insatser och
metodstdd upplagda pa plattformen, tillgangligt for alla. De spanner Gver ett
stort antal omraden — som nagra exempel kan ndmnas en handbok for att méta
barn pa flykt, informationsmaterial om influensa pa sex olika sprak, guide for
behovsbeddmning och remittering av vuxna nyanlénda till specialistpsykiatri,
arbetssatt for arbete med uppsokande tandvard.
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Inom ramen for forstudien har inskickade exempel modererats och genomgatt
oversiktlig kvalitetssakring innan publicering. Se fler exempel i illustrationen

nedan.

E Migrationsstress hos barn - férildrastod i Mall fér hélsoundersékning av flyktingbarn
Ett informationsblad riktat till vuxna eller "Hdlsoundersékning av nyanlénda
foraldrar som har hand om barn under flyktingbarn” &r ett informationsmaterial
eller efter flykt. Materialet finns p& fér genomfdrande av halsounder-

A svenska, arabiska och sorani. A sikningar hos barn, inklusive en mall fér
(Rikshandboken Barnhalsovard) anamnes. (Rikshandbok Barnhalsovard)

i Hjélptelefon for kom e flyktingbarn i Mobil uppsékande tandvard
En hjslptelefon fér ensamkommande Folktandvarden dker ut till anldggnings-
flyktingbarn pa arabiska, dari och boenden och informerar om asylsokandes
engelska. Hjélplinjen &r Sppen mellan kI ratt till tandvard, och ser till att det finns

g, 15-180¢h nas pa 0200-77 88 20 (Rédda A tandborstar, tandkridm och information pa
Barnen i Sverige) flera sprak. (Landstinget i Varmland)

E Halsogrupper pa vardcentralen i Bildbaserat stdd vid samtal om flykt och vardag
Personer med psykisk ohélsa identifieras Bilder kan vara till hjalp ndr spraket inte
pa vardcentralen och erbjuds sedan en récker till. Bildstodet bestar bade av
gruppintervention med fokus pa psykisk vanliga ord och ord som &r specifika for
och fysisk hilsa (Cityhalsan soder i A den situation den som flytt befinner sigi.
Norrképing) (Transkulturellt Centrum, SLL)

i Guide for bedomning och remiss vid psykisk ohdlsa i Stod i grupp till barn och ungdomar med PTSS
En kortfattad guide for bedémning av Teaching Recovery Techniques &r en norsk

A behov och innehall i remiss av nyanlanda intervention riktad till barn och unga med
och asylsékande fran primarvarden till PTSS. Programmet bygger pa kognitiv
vuxenpsykiatrin. (Landstinget Dalarna) beteendeterapi.(Children and War

Foundation i Norge)

Figur 30: Exempel pd material tillgangliga pa plattform for goda exempel

Plattformen for att dela och sprida goda exempel lanserades i november 2015
och har varit tillganglig under forstudien. Baserat pa bestksdata har verktyget
redan under forstudieperioden haft cirka 3500 visningar. Plattformen har under
februari och mars ar 2016 aven marknadsforts i samarbete med Lansstyrelsernas
konferenser om vard till asylsokande samt under Psykiatrikongressen.
Sammantaget har aterkopplingen kring plattformens anvandarvénlighet och
nytta varit positiv och upplevelsen &r att den utgor ett bra verktyg for att snabbt
samla in och dela arbetssatt runt om i landet.
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Behov av fortsatt utveckling
av skalbara produkter

Utover utveckling av en forsta uppsattning skalbara produkter har forstudien
ocksa identifierat insatser, metodstdd och stodjande verktyg som planeras, finns
tillgangliga eller som bor tas fram. Forstudien konstaterar att det finns behov
av att utveckla dessa till skalbara produkter.

Oversikt 6ver behov av fortsatt utveckling

Nedan beskrivs forst vilka produkter i form av insatser, metodstod och/eller
stodjande verktyg som behover utvecklas per behovsniva; for att mota behov
hos alla asylsdkande och nyanlénda, for att méta behov hos de med I4tt till
medelsvar psykisk ohalsa samt for att mota behov hos de med svar psykisk

ohélsa.
Behovsniva Behov av fortsatt utveckling
+ Transkulturellt diagnosstéd, behandling och bem&tande
 Specialiserad traumabehandling &ven kulturanpassad
Svér_ * Insatser genom idéburna organisationer
E?\)'z;ll(slzsak » Kulturanpassad missbruksbehandling
« Kulturanpassad somatisk vard, kunskap om psykisk ohalsa
o « Introduktionsutbildning till vardpersonal
;:getlg\l/ér « Halsoinformation i grupp och anpassad fér olika malgrupper
psykisk - Halsostdd pa webb och fér ungdomar
ohilsa + Specialkompetens vid mottagningar i priméarvarden

Webbaserad behandling
Skolbaserade insatser

Alla

Halsoinformation anpassad for olika malgrupper

Halsoundersékning (vidareutveckling)
Utbildning for halsokommunikatorer

Halso- och sjukvardsradgivning pa flera sprak
Basutbildning om barn och unga till personal
Halsobesok och skolgang for nyanlanda elever

Figur 31: Oversikt 6ver behov av fortsatt utveckling per behovsniva
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Utover produkter som riktar sig till en behovsniva har behov ocksa identifierats
av att utveckla metodstdd och stddjande verktyg for att stodja utférande,

spridning och uppféljning av insatser.

Behovsniva

Svar
psykisk
ohélsa

Latt till
medelsvar
psykisk
ohalsa

Alla

Behov av fortsatt utveckling

Metodstod:

+ Studie av forekomst av psykisk ohalsa

» Kartlaggning av specialistkompetenser

* Guide for minskad administration

+ Guide for uppfdljning och utvardering av insatser
+ Juridiskt stdd for samarbete med idéburna organisationer
Stddjande verktyg:

« Nationell anslutning till asylsjukvardsplattformen
+ Kompetensplattform

+ Patientplattform i samarbete med 1177 m.fl.

* Nya atgardskoder for halsoundersokningar

» Halso- och sjukvardsradgivning pa flera sprak

+ Skalbara l6sningar for tolksamtal

Figur 32: Oversikt 6ver behov av fortsatt utveckling for att stodja utférande, spridning och

uppféljning av insatser

Beskrivningen av behov av fortsatt utveckling nedan syftar till att belysa viktiga
omraden dar det kommande arbetet bor fokuseras. Beskrivningen ar inte
heltackande och det finns flera viktiga utvecklingsomraden som kan och bor
beskrivas mer detaljerat an vad som ryms inom ramen for denna rapport. Ett
sadant omrade &r ytterligare utveckling av halsoframjande processer och
spridning av insatser for att starka personernas egen funktionsférmaga och som
fokuserar pa resiliens, motstandskraft och kéansla av sammanhang.
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Beskrivning av behov av fortsatt utveckling

AR FOr att mota behov hos alla asylstkande och nyanlanda

Halsoinformation anpassad for olika malgrupper. Kopplat till produkten
hélsoinformation som utvecklats i forstudien ses ytterligare behov av
vidareutvecklade insatser och metodstdd for information kring hélsa och
samhalle till asylsokande och nyanlédnda vuxna och ungdomar.

For att fa basta effekt av halsoinformationen behdver den malgruppsanpassas.
Bland annat lyfter Myndigheten for ungdoms- och civilsamhéllesfragor i sin
kartlaggning Fokus 15 behovet av information om sexualitet, reproduktion och
rattigheter som ar anpassad for olika malgrupper och som finns tillganglig pa
olika sprak (Myndigheten for ungdoms- och civilsamhallesfragor, 2015). Aven
for aldre kan informationen behova anpassas for att ge en bild av hur aldrandet
hanteras i Sverige och vilket stod som finns for &ldre personer och for
aldersrelaterade krampor. Halsoinformationen behdver ocksa kunna anpassas
efter i viket skede i asylprocessen personerna befinner sig, samt vilken
utbildningsbakgrund och livssituation personen har.

Forstudien har identifierat flera goda exempel, bl.a. géllande:

e Grundlaggande kunskap om kroppen for personer med lag
utbildningsniva. Halsoskolan i Goteborg har en docka med I6stagbara
organ anvants for att 6ka kunskapen om kroppens olika organ.

e Sex och samlevnad

o UMO.se har valutvecklad information pa svenska som kan
Oversattas och anvéandas for nyanlanda ungdomar men ocksa for
foraldrar med tonarsbarn for att fa en orientering i hur sex och
samlevnad beskrivs for ungdomar i Sverige.

o RFSU har utvecklat ett material om sexuella och reproduktiva
rattigheter for unga.

e Kvinnors och barns héalsa. Inom ramen for halsoskolor i Sverige har
speciella grupper for modrar anordnats pa flera orter. Sarskilt fokus pa
barn och kvinnohélsa.

e Foraldrastodskurser som forklarar hur Sverige ser pa barns rattigheter,
barnuppfostran, skolans roll m.m.

Forstudien foreslar darfor att:

e Yiterligare insatser och metodstod sdsom arbetssétt, verktyg och
material kartlaggs i syfte att identifiera insatser inom specifika
omraden déar forstarkt information behdver ges. Vidare foreslas att
identifierade insatser och metodstod utvecklas och sprids nationellt for
att 6ka tillgangligheten och omfattningen i halsoinformation till
asylstkande och nyanlanda. Upprepad information i anpassad form
behover ges vid upprepade tillfallen under asylprocessen och senare
under etableringsfasen.
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Vidareutvecklade arbetssatt och verktyg for halsoundersdkningar. Utéver
de insatser och metodstdd for halsoundersokningar som utvecklats i forstudien
ses behov av fortsatt vidareutveckling for att ytterligare forbattra kvaliteten och
for att na fler. Forstudien har identifierat goda exempel i form av exempelvis
informationsfilmer om halsoundersdkningar som visas for barn i skolan i syfte
att ge barn och ungdomar, men ocksa deras familjer, kunskap om
undersokningen. Under tidigare utvecklingsprojekt tog Vanersborgs kommun
fram film om halsobesok i skolan. Den finns pa Uppdrag psykisk halsas
hemsida pa arabiska, romani, engelska, somaliska och svenska.
http://www.uppdragpsykiskhalsa.se/barn-unga/skola-och-psykisk-
halsa/halsobesok-for-nyanlanda/ Filmen om halsobesok i skolan riktar sig till
nyanlanda familjer som vill veta mer om elevhélsans insatser samt till personal
som behover informera om detta. Filmen visar vad som ingdr i hilsobesok och
hur skolhélsovardens arbete gar till.

Ytterligare exempel ar arbetssatt for screening av asylstkande genom
sjalskattningsformular. Screeningen kan omfatta bade somatisk och psykisk
hélsa och syftar till att forbattra prioritering av vilka som ska kallas i vilken
ordning, men ocksa att ge ett forstarkt underlag for samtalet och for diagnostik
vid sjalva undersokningen.

Forstudien foreslar darfor att:

e Yiterligare nya satt att na ut med information om
hélsoundersokningar kartlaggs, utvecklas och sprids i syfte att 6ka
kunskapen i malgruppen och antalet som valjer att genomga
undersotkningen

o Arbetssatt for screening infor hdlsoundersokning utvecklas i syfte att
forbéattra kvaliteten i undersdkningen. Metodsttdet ska underlatta
planeringen av undersokningarna och ta hansyn till kulturella
variationer samt laskunskaper och hélsolitteracitet i grupperna av
asylsékande och nyanlanda som den riktas till. En elektronisk plattform
for sjalvskattning foreslas ocksa utvecklas och testas.

Utbildning for halsokommunikatorer. Pa flera stallen i landet arbetar
halsoinformatorer med hélso- och samhallsinformation och andra
kommunikationsinsatser till asylsékande och nyanlanda. Inom férstudien har de
ocksa identifierats som en av de personalkategorier som lampligast levererar
insatsen halsostdd. Halsokommunikatorer &r oftast personer med hérkomst i
samma l&ander och-/eller kulturer som de asylsdkande och nyanlénda de tréffar
och talar ofta samma sprak. Flera har ocksa hélso- och sjukvardsutbildning fran
sitt ursprungsland eller fran Sverige. Forstudien visar att arbetssattet med
halsokommunikatorer upplevs som mycket framgangsrikt, men ocksa att rollen
och halsokommunikat6rernas utbildning och kompetens skiljer sig betydligt
mellan de landsting och regioner dar de verkar. En standardiserad utbildning for
att bli halsokommunikator uppges inte finnas.

| forstudien har identifierats att Lansstyrelsernas Fokusgrupper for Hélsa och
Samhéllsorientering planerar att i samverkan med plattformen
forskningsbaserad stodplattform for migration och hélsa, MILSA, ansfka om
medel for en nationell utbildningsplattform for kommunikatorer med
fordjupning i hdlsokommunikation.
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Forstudien foreslar darfor att:

e En utbildning for halsokommunikat6rer utvecklas och tillgangliggors
nationellt i syfte att kraftig 6ka antalet inom denna personalkategori.
Utbildningen kan tas fram i samband med en eller flera av de
specialiserade centra som idag har hdlsokommunikatdrer och erbjudas
pa ett eller flera stallen i landet.

Halso- och sjukvardsradgivning pa flera sprak. Pa 1177.se finns
sjukvardsinformation pé 16 olika sprak. Ett sarskilt tema "New in Sweden-
Healthcare” har information riktad till nyanldnda. Om det inte ar tillrackligt
med skriftlig information finns mojlighet att ringa och fa telefontolk.

Tillgangen till tolkar &r dock klart begransad och i forstudien har identifierats
att atgarder som kan goras for att spara tolkresurser ar av storsta vikt.
Sjukvardsradgivning pa det egna spraket borde kunna vara en sadan atgard och
som ocksa kan 6ka kvaliteten pa radgivningen och 6ka de nyanlandas
fortroende for 1177.

Redan idag arbetar manga med olika sprakkunskaper inom 1177. Genom att
samordna resurserna over landet och utveckla en telefonvéxelfunktion som kan
koppla till en person som talar ratt sprak skulle majligheten till
telefonradgivning pa det egna spraket kunna 6ka.

Forstudien foreslar darfor att:

e Eninventering gors av vilka sprakresurser som finns idag inom 1177
och en analys goras av eventuellt behov av att nyanstélla personer med
efterfragad sprakbakgrund. Beslutstod pa olika sprak kan behdva
utvecklas.

Basutbildning till personal som arbetar med barn och unga. Utéver den
basutbildning som utvecklats i forstudien for alla som i sin yrkesroll tréffar
asylstkande och nyanlanda, har forstudien identifierat behov av motsvarande
basutbildning till alla som arbetar med barn och unga i dessa grupper.
Malgruppen omfattar saval halso- och sjukvardspersonal som personal inom
skola, omsorg, pa boenden, etc.

Forstudien foreslar darfor att:

e Enwebbaserad basutbildning fér alla som arbetar med asylsdékande
och nyanlanda barn och unga utvecklas. Utbildningen ska vara kort
och konkret omfatta viktiga teman som migration, psykisk ohélsa och
transkulturell kompetens och syftar bl.a. till att forbattra bemétande och
att tidigt identifiera ohdlsa hos barnen.

Hélsobesok och skolgang for nyanlanda elever. SKL och Skolverket har i
tidigare samarbete tagit fram material for att ge stdd till skolan i mottagandet av
nyanlanda elever. Materialet ska ge stdd och inspiration till kommuner i
mottagandet av nyanlanda elever, genom att visa pa olika sétt att organisera
mottagandet.

Rapporten med goda exempel beskriver erfarenheter fran tio kommuner dar
nyanlanda elever tidigare uppnatt goda skolresultat. | inspirationsmaterialet
finns intervjuer med personal inom skolférvaltning och skola. De beréttar om
hur de arbetar for att ge nyanlanda elever sa goda forutsattningar som majligt.
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Skolverket och Socialstyrelsen publicerade 2014 en végledning for elevhalsan.
Nyanlanda barn, ensamkommande och barn pa flykt tas upp mycket kortfattat.
Inom ramen for forstudien och i tidigare utvecklingsarbete kring tidiga insatser
och forsta linjens uppdrag har framkommit att elevhélsan upplever ett 6kat tryck
och behov av kompetensutveckling utifran det 6kande antalet nyanlanda barn
och unga det senaste aret. Det efterlyses mer konkret stod kring hur elevhalsan
ska mota dessa barn.

| samband med framtagandet av en metodhandbok for elevhalsan som gors av
SKL i samarbete med professionsfreningarna kommer ett kapitel om
nyanlénda att inkluderas.

For att mota behov hos de med latt till medelsvar psykisk ohalsa

Introduktionsutbildning om migration och psykisk ohélsa till
vardpersonal. Forstudien visar att personal inom primarvard som traffar
asylsokande och nyanlanda énskar och behover tillgang till korta och konkreta
utbildningsmaterial och verktyg, bade generellt kring fragor som ror
asylstkande och nyanlanda samt specifikt kring transkulturell kompetens samt
diagnostik och behandling av psykisk ohalsa pa primarvardsniva. Flera
specialiserade enheter arbetar idag i mindre skala med denna typ av utbildningar
till primarvarden och Transkulturellt Centrum i Stockholm erbjuder en
webbaserad lararledd utbildning.

Forstudien foreslar darfor att:

e En webbutbildning till vardpersonal i primarvarden utvecklas och
tillgangliggdrs nationellt. Utbildningen ska kunna genomfdras sjalv
eller i grupp pa arbetsplatsen och innehalla moduler med information,
évningar, filmer och verktyg pa teman som:

o Migration, asyl och etablering (inkl. var en enskild person
befinner sig i processen och vad/vilka som da ar
samarbetspartners)

Psykisk ohalsa

Aterhamtning

Samverkan

Transkulturella aspekter i bemotande

Kulturanpassad diagnostik och behandling av latt till medelsvar

psykisk ohélsa

O O O O O

Forstarkt halsoinformation i grupp. Forstudien har identifierat att for vissa
asylsokande och nyanlanda ar behovet av information, rad och stod sarskilt
stort. For dessa individer &r storre informationstréffar eller skriftligt material
otillrackligt och andra leveransmodeller for insatsen behovs. Information, rad
och stod kring exempelvis foraldraskap, modra- eller barnhalsovard m.m. kan
da levereras i grupp, bl.a. med hjalp av metoden motiverande samtal.
Gruppformatet medger ocksa utbyte av erfarenheter och méjlighet att finna
gemenskap och samhgrighet.

Forstudien foreslar darfor att:

e Metodstdd i form av arbetssatt, utbildningsmaterial till personal och
andra verktyg for att genomféra fordjupad hélsoinformation i grupp
utvecklas och testas i pilotform och darefter tillgangliggors nationellt.
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Vidareutvecklat halsostod pa webb och fér ungdomar. Den under forstudien
utvecklade produkten hélsostdd syftar till att méta behov hos vuxna med lindrig
psykisk ohélsa och &r utformad som ett gruppstod. Malgruppen beddms vara
stor och &ven om konceptet skalas upp och sprids finns risken att alla inte kan
nas av ett erbjudande att delta. Vidareutveckling av innehall och leveranssétt av
det utvecklade konceptet skulle kunna tillgangliggora insatsen for flera i
malgruppen samt for nya malgrupper med delvis andra behov av stod, inte
minst till ungdomar.

Forstudien foreslar darfor en vidareutveckling av halsostod genom att:

e Utveckla halsostod pa webb i syfte att na individer som inte annars
skulle fa tillgang till insatsen eller av andra skal inte 6nskar delta i
gruppstod

e Utveckla och sprida halsostod med innehall for ungdomar (eventuellt
sérskilt for ensamkommande ungdomar)

Nya modeller for mottagningar och team i primarvarden med
specialkunskap. Forstudien visar att kapacitet och leverans av behandling av
nyanlanda och asylsokande med latt till medelsvar psykisk ohélsa i
primarvarden behover forstarkas. Dessutom behover omfattningen och
kvaliteten i bedomningar och vidareremittering oka till barn- och
ungdomspsykiatri och specialiserad vuxenpsykiatri. | forstudien framkommer
att flera aktorer arbetar med innovativa modeller for att l6sa dessa fragor. |
exempelvis Kalmar kommer en modell kallad ”Forsta linjens asyl- och
flyktingpsykiatriska team” utvirderas med start hosten 2016. Syftet inkluderar
att fokusera kompetensen for malgruppen och 6ka kvaliteten och antalet
bedémningar och behandlingar. | Landstinget i Vastmanland startar ocksa ett
projekt dér det skapas flera multiprofessionella team for att erbjuda bland annat
psykologisk behandling pa primarvardsniva, bista med stod, information och
psykoedukation till ungdomar och familjer, samt handledning.

Forstudien foreslar darfor att:

o Skalbara arbetssatt for psykiatriska mottagningar och team i
primarvarden speciellt anpassade for att méta nyanléanda utvarderas,
utvecklas och sprids nationellt

e Metodstod och manualbaserade behandlingsprogram for
primarvardsnivan for angest, depression och trauma utvarderas,
kulturanpassas. En lattillganglig manual skapas som tillgangliggors via
webb.

Webbaserad behandling. Forstudien visar dven att det finns erfarenheter av
webbaserad behandling. | samarbete med Centrum for psykiatriforskning vid
Karolinska Institutet utvérderar SKL en plattform for webbaserade
sjalvhjélpsprogram for att starka den psykiska halsan pa svenska. Vid
Linkdpings universitet, institutionen for beteendevetenskap och larande, finns
erfarenheter av att arbeta med webbaserade behandlingsprogram pa fyra olika
sprak for vuxna med PTSD. En allt storre mangd behandlingar och stod borjar
finnas pa natet. En gemensam plattform for stod och behandling testas just nu
aven for video vilket skulle kunna underlatta konsultationer, beddmningar och
behandling pa distans. Olika typer av internetbehandling kan vara ett sétt att
tillgodose behovet av behandling pa olika sprak men ocksa ett satt att kunna oka
tillgangen till behandling.
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Forstudien foreslar darfor att:

e Webbaserad behandling med och utan behandlarstdd utvecklas och
utvarderas for olika typer av psykisk ohélsa och for trauma.

e En nationell 16sning for behandling pa distans utformas for att kunna
tillgodose behoven av insatser dven i omraden dar det ar lag
tillganglighet till personal med specialistkunskap.

Skolbaserade insatser. Psykisk ohdlsa i gruppen barn och unga asylstkande
och nyanlénda &r vanligt och behoven av stddjande insatser till de med
lindrigare ohalsa ar stora. Elevhélsopersonal beskriver att de ser 6kade behov.
Forstudien visar att det finns flera lokala skolbaserade insatser till asylsokande
eller nyanlanda barn och ungdomar, som visar lovande resultat. Syfte och
innehall i dessa varierar och bade information och olika former av rad och stéd
forekommer. Daremot finns dnnu inte metodstod till elevhalsopersonal i storre
omfattning.

For att kunna ge alla barn tillgang till insatser for lattare ohalsa skulle forstarkta
insatser i elevhélsan kunna vara en l6sning.

Forstudien foreslar darfor att:

e Behovet av insatser fran elevhalsan till barn och unga for psykisk
ohélsa utreds.

e Modjligheten att ta fram manualbaserade insatser som kan ges i
elevhdlsan undersoks och om metodstdd for skolbaserade insatser till
barn och unga hittas utvarderas dessa och utvecklas i syfte att sprida
och tillgangliggora goda och effektiva insatser.

For att méta behov hos de med svar psykisk ohalsa

Transkulturellt diagnosstod och utbildning i transkulturell diagnostik och
bemotande. | syfte att forbattra diagnostik och behandling inom den
specialiserade psykiatrin till grupper fran andra kulturer har Transkulturellt
Centrum i Stockholm (http://transkulturelltcentrum.se/) utvecklat
utbildningsprogram och en méangd stédmaterial. Dar finns bland annat ett
kulturanpassat diagnostikstdd i form av en manual fér
Kulturformuleringsintervju (KFI). Manualen utgar fran kulturformuleringen i
DSM-1V och syftar till att stodja vardpersonal i att utforska den enskilde
patientens perspektiv pa sjukdom och besvar utifran hans eller hennes sociala
och kulturella sasmmanhang. Stddet finns tillgangligt via:
http://www.pilgrimpress.se/produkt/dsm-5-i-kulturformuleringsintervju-kfi/

Efterfragan pa utbildning och konsultationer &r stort. Det &r av stor vikt att
kunskapen om kulturanpassad diagnostik och bemdétande snabbt kan spridas och
tillgédngliggoras for personal inom den specialiserade psykiatrin.

Forstudien foreslar darfor att

o Det transkulturella diagnosstddet vidareutvecklas och sprids
nationellt

e Enwebbutbildning i transkulturell diagnostik och bemé&tande
utvecklas for att sékerstélla spridningen av kompetens och kvalitet i den
specialiserade vardens omhandertagande av asylsokande och
nyanlandas psykiska ohélsa
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Utbildningar i specialiserad traumabehandling. Behovet av specialiserad
traumabehandling forvantas oka kraftigt. Ett hinder for att erbjuda den vard som
behovs ar brist pa skalbara och tillgangliga riktade utbildningar och
utbildningsmaterial.

Forstudien foreslar darfor att:

e Ensarskild webbutbildning i specialiserad traumabehandling
utvecklas i syfte att ytterligare starka kompetensen i den specialiserade
psykiatrin. Utbildningen behover vara relevant foér alla behandlare som
traffar patienter med svar traumarelaterad psykisk ohalsa.

o Webbaserade tillaggsutbildningar inom exempelvis dokumentation av
tortyrskador och KBT-baserade behandlingsmetoder vid trauma
utvecklas och sprids till berérda personalgrupper.

Specialiserad traumabehandling - kulturanpassad. Aven nya arbetssétt och
leveransmodeller for specialiserad traumabehandling behover utvecklas i syfte
att kraftigt 6ka kapaciteten och tillgangligheten for dessa insatser. Detta
innefattar exempelvis arbetssatt for traumabehandling pa distans som for
narvarande testas och utvarderas i projektform av Rdda Korset i Vasterbotten
och Norrbotten. Efter ett forsta fysiskt mdte kommer traumabehandling via
telefon och eventuellt dven videoldnk att utvarderas. Ett annat exempel &r
mobila behandlingsteam som utvarderas i Roda Korsets verksamhet i
Vastergotland. Bada dessa modeller kan anvandas dar stora avstand mellan
mottagningar och patienter utgor ett hinder och i det senare fallet dar manga
med stora behov befinner sig pa samma plats, exempelvis ett boende.

Forstudien foreslar darfor att:

e Arbetssatt och modeller for specialiserad traumavard pa distans och
genom mobila team utvarderas, utvecklas och tillgangliggors nationellt.

Traumafokuserad och kulturanpassad kognitiv beteendeterapi (TF-KBT).
Forstudien visar att det endast finns tva kliniker i Sverige som &r helt
specialiserade pa behandling av barn som traumatiserats; BUP Elefanten i
Linkdping och BUP Traumaenheten i Stockholm. | och med det stora antalet
asylstkande vantas antalet barn och ungdomar som behéver specialiserad
traumavard vaxa over hela landet.

Réadda Barnen arbetar med att sprida effektiva och forskningsgrundade
arbetsmetoder, bland annat Traumafokuserad och kulturanpassad kognitiv
beteendeterapi (TF-KBT). TF-KBT &r en vetenskapligt utvérderad
korttidsbehandling for barn och unga som traumatiserats.

Forstudien foreslar darfor att:

e | samverkan med Réadda barnen sprida information om
traumabehandling och utbildningsmajligheter till barn- och
ungdomspsykiatrin i hela landet i syfte att 6ka spridning och ge fler
traumatiserade barn och unga tillgang till effektiv vard.

Insatser genom idéburna organisationer. Rdda Korset och andra idéburna
organisationer spelar redan idag en viktig roll i att erbjuda och leverera
specialiserad traumavard i flera delar av landet. Landsting och regioners
arbetssatt for att pa basta satt utnyttja denna resurs varierar och idéburna
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organisationer kan och bor spela en annu storre roll i att mota de 6kade
behoven.

Forstudien foreslar darfor att:

e Erfarenheter och arbetsséatt for specialiserad traumavard genom
idéburna organisationer kartlaggs, utvecklas och sprids nationellt i
syfte att 6ka kapacitet och tillganglighet till behandling.

Kulturanpassad missbruksbehandling. Aven nar det galler missbruksvard ar
det viktigt att insatserna anpassas. En liten del av de nyanl&nda som kommit har
redan vid ankomsten en utvecklad missbruksproblematik. Det galler saval barn,
ungdomar som vuxna.

Kunskapen om hur vi ska moéta for Sverige delvis nya typer av missbruk
behdver utvecklas. Det finns behov av samarbete mellan Statens
institutionsstyrelse (SiS), Kriminalvarden och landsting och kommuner for att
tillsammans finna former for effektiv samverkan och gemensam utveckling av
metodstod.

Forstudien foreslar darfor att:

e Erfarenheter och arbetssatt gallande missbruk fran Sverige men ocksa
internationellt inventeras och sammanstélls

o Metoder for behandling och stéd utvecklas

o Metoder for att tidigt upptacka och férebygga utveckling av allvarligt
missbruk utvecklas och sprids till priméarvard, skola, boenden, m.fl.

Kulturanpassad somatisk vard med kunskap om psykisk ohélsa hos
asylsokande och nyanlanda. Vid svara och eller kroniska somatiska sjukdomar
och tillstand &r det vanligt att det ocksa finns en komponent av psykisk ohalsa.
Det kan exempelvis gélla cancer eller hjartsjukdom. Forstudien visar att det
inom den somatiska varden finns behov av forstarkt transkulturell kompetens
och kulturanpassade arbetssétt for att identifiera och mota behov kring psykisk
ohalsa for asylsokande och nyanlanda. Det galler bade psykisk ohalsa hos
grupper av patienter som varden traffar ofta, exempelvis cancer, men ocksa
patienter som dr mer vanligt forekommande i vissa grupper som kommer till
Sverige, exempelvis konsstympade kvinnor. Det ska ocksa tillaggas att svar
eller kronisk somatisk sjukdom kan aktivera eller forvarra psykisk ohalsa som
harror fran tidigare trauma.

Forstudien visar vidare pa behov av forstarkt kulturell kompetens och
kulturanpassade arbetssatt inom varden av stora folksjukdomar dar forandrade
levnadsvanor ar en viktig del av behandlingen. Det galler inte minst diabetes
men ocksa hjart-karlsjukdom och kroniska lungsjukdomar med flera.

| syfte att forstarka den somatiska varden enligt ovan kréavs samarbete inom och
mellan landsting och regioner samt med bland andra specialistforetrddare och
forbund inom varden, samt utveckling av insatser, metodstod och eventuellt
stodjande verktyg. Omradet skulle lampligen kunna belysas i en forstudie med
likande metodik som denna.
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Forstudien foreslar darfor att:

e Erfarenheter och kunskap om asylstkandes och nyanléandas behov
gallande kulturella skillnader och psykisk ohélsa relaterad till
behandling inom den somatiska varden kartlaggs och sammanstalls

e Erfarenheter och goda exempel pa insatser, metodstod och stodjande
verktyg samlas in och utvecklas till skalbara produkter for spridning

e Spridning av arbetets resultat sker genom samma modell for nationell
spridning och vidareutveckling som foreslas i kapitlet Vagen framat i
denna rapport.

For forbattrad spridning och uppféljning

Metodstdd:

Studie av forekomst av psykisk ohélsa bland asylsékande och nyanlanda.
Kunskapen om asylsokandes och nyanlandas psykiska hélsa och vardbehov ar
som tidigare konstaterats otillracklig. | det fall pagaende insatser for att
forbattra kunskapslaget inte ger tillrackligt underlag foreslar forstudien att en
kartlaggning genomfors.

Kartlaggning av specialistkompetenser inom specialiserad psykiatri. Det
saknas idag en évergripande kartlaggning dver specialistkompetenser inom
specialiserad psyKkiatrisk vard for asylsokande och nyanlanda. Det handlar t.ex.
om personer med djupa kunskaper inom transkulturell psykiatri, trauma,
tortyrskador och apatiska barn.

Forstudien foreslar darfor att:

e En nationell kartlaggning av specialistkompetenser inom
specialiserad psykiatri for asylsdkande och nyanlanda genomfors i
syfte att mdéjliggdra samordning och effektiv utveckling av skalbara
insatser.

Guide och verktyg for minskad administration. Kunskap och erfarenheter
finns kring hur arbetet med asylsokande och nyanldnda effektivt kan
organiseras och genomforas. Verktyg som minskar administration finns ocksa i
viss utstrackning och fler behdver utvecklas. Det &r av stor vikt att denna
kunskap och dessa verktyg sprids och anvéands.

Forstudien foreslar darfor att:

e En guide och verktyg for minskad administration utvecklas och
tillgangliggors nationellt i syfte att stotta landsting och regioner,
verksamhet och personal att effektivisera sitt arbete och kunna fokusera
pa de arbetsmoment som skapar mest nytta for asylsékande och
nyanlénda.

Guide och verktyg for uppféljning och utvardering av insatser. Utveckling
och implementering av nya arbetssétt och insatser sker ofta utan tydlig
uppfoljning. Detta forsvarar styrning och prioritering av insatser och hindrar
ofta utveckling och uppskalning av goda initiativ.
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Forstudien foreslar darfor att:

e En guide och verktyg for uppfdljning och utvardering av insatser
utvecklas och tillgangliggors nationellt i syfte att ge huvudman,
verksamheter och personal beslutsunderlag for fortsatt utveckling.
Guiden ska bade omfatta generella principer kring uppfoljning och
utvardering av den typ av insatser som ofta &r aktuella for asylsékande
och nyanlanda, inklusive utmaningar och framgangsfaktorer, och
konkreta verktyg sasom lampliga statistiska verktyg och éversatta
validerade skattningsformulér for psykisk hélsa.

Juridiskt stdd och verktyg for samarbete med idéburna organisationer.
Forstudien konstaterar att idéburna organisationer kan och bor spela en &nnu
storre roll i flera delar av landet i specialiserad traumavard och sannolikt aven
inom andra omraden av specialiserad psykiatrisk vard for asylsokande och
nyanlénda.

Forstudien foreslar darfor att:

e Ett kunskapsunderlag med juridiskt stéd och verktyg for samarbete
med idéburna organisationer utvecklas i syfte att tillgangliggtra
kunskap och stimulera fler landsting och regioner att utveckla dessa
samarbeten.

Stodjande verktyg:

Nationell anslutning till asylsjukvardsplattformen. Under arbetet med
forstudien har en asylsjukvardsplattform utvecklats som syftar till att ge
oversikt 6ver behov och produktion av insatser for asylsokande. Pa
asylplattformen sammanstélls och visualiseras genomférd och prognostiserad
vardkonsumtion for asylsokande vilket erbjuder verktyg for
produktionsplanering och resursallokering pa nationell, regional och kommunal
niva. Plattformen &r helt integrerad med Vantetider i varden som alla
landsting/regioner &r anslutna till vilket minimerar manuellt arbete och
mojliggor en snabb nationell utrullning. Plattformens uppbyggnad tillater att det
enkelt gar att utveckla fler vyer utifran varddata for hela asylsjukvarden och
asylstatistiken nar nya onskemal och forslag fran regioner inkommer.

Forstudien foreslar darfor att:

e Erbjuda samtliga landsting/regioner att ansluta sig till plattformen
e | dialog med landsting/regioner utveckla befintliga vyer samt
ytterligare vyer inom exempelvis somatisk vard

Kompetensplattform for beslutsfattare och personal som arbetar med
asylsbkande och nyanlanda. Under arbetet med forstudien har bilden
forstarkts att den positiva utvecklingskraft som pa regional och lokal niva ligger
bakom nya arbetssétt och verktyg for att forstarka arbetet for asylsékande och
nyanlénda ofta leder till att samma Idsningar "uppfinns” pé flera stéllen
samtidigt. Detta dubbelarbete bor undvikas inom ett omrade som redan praglas
av bristande kapacitet och dar vissa nyckelkompetenser innehas endast av ett
fatal. Spridningen av goda exempel och utvecklade skalbara insatser likt de som
tagits fram inom forstudien behdver darfor dka i syfte att undvika dubbelarbete,
men ocksa for att na ut till dem som saknar resurser att sjélva driva
utvecklingen.
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Forstudien foreslar darfor att:

¢ Enwebbaserad kompetensportal for beslutsfattare och personal som
arbetar med asylsékande och nyanlanda utvecklas och tillgangliggors
nationellt i syfte att samla och effektivt sprida skalbara effektiva
insatser och metodstod. Kompetensportalen ska kontinuerligt
uppdateras och samla innehall som latt kan anvéandas och
implementeras. Innehallet struktureras sa att anvandare utifran roll och
profession enkelt kan ta del av insatser, metodstdd och stodjande
verktyg sasom exempelvis utbildningar, arbetssatt, tekniska verktyg och
kunskapsunderlag.

Patientplattform i samarbete med 1177 och andra aktorer. P4 samma séatt
som utvecklat och beprévat innehall behéver samlas och tillgangliggoras for
beslutsfattare och personal, ser forstudien ett behov av att asylstkande och
nyanlanda latt ska fa tillgang till anpassad information, halso- och sjukvardsrad
med mera. Innehallet bor samlas inom en plattform for att underlatta
kommunikation och uppdateringar samt aterigen for att undvika dubbelarbete.
Plattformen bor tillgangliggoras via 1177 som utvecklas till att vara den
naturliga ingangen for alla medborgare som soker information om halsa. 1177
har paborjat utvecklingen av tjansten ”New in Sweden” som kan utgora en
plattform for denna typ av innehall.

Forstudien foreslar darfor att:

o Enwebbaserad patientplattform utvecklas i samarbete med 1177 i
syfte att effektivt tillgangliggdra utvecklade insatser och innehall direkt
till asylsékande och nyanlanda. Viktigt att utvecklingen dven omfattar
kommunerna och den information som behdvs utifran deras perspektiv.
Innehallet ska anpassas till malgruppen, tillgangliggoras pa flera sprak,
goras interaktivt och kan bl.a. innefatta:

o Information och material for att framja hélsa, t.ex. om
héalsosamma vanor samt negativa effekter av exempelvis
Overvikt och rokning

o Information om héalso- och sjukvardssystemet, migration, asyl
och etablering

o Halso- och sjukvardsradgivning

o Verktyg for egenvard och for att starka motstandskraften mot
psykisk ohélsa

o Material pa generella och specifika teman sasom t.ex.
jamstélldhet, sex och samlevnad och féraldraskap.

Nya atgardskoder (KVA- koder) for halsoundersdkningar. ldag finns
begransningar i vilken utstrackning statistik dver registreringar av
hélsoundersokningar ger information om vilka atgarder som genomforts utifran
vad som framkom vid undersokningarna. Exempelvis ger statistiken inte
information om atgarder i samband med eller efter halsoundersokningen for att
stotta psykisk halsa. Utveckling och implementering av nya atgardskoder
(klassifikation av vardatgarder, KVA) fér halsoundersokningar skulle ge en
betydligt battre bild av behoven och ytterligare férstarka mojligheterna till
effektiv produktionsplanering.
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Forstudien foreslar darfor att:

e Nya atgardskoder for halsoundersokningar utvecklas och
implementeras i syfte att starka kvaliteten i beslutsunderlag for insatser,
produktionsplanering och uppféljning. | ett forsta skede ser forstudien
att atgardskoder rorande psykisk halsa bor prioriteras.

Hélso- och sjukvardsradgivning pa flera sprak i hela landet. Sdsom ovan
beskrivits finns ett behov att erbjuda hélso- och sjukvardsradgivning per telefon
pa asylsokandes och nyanlandas sprak i hela landet. Detta behdvs. Forstudien
visar att kompetensen och kapaciteten for att forverkliga detta sannolikt finns i
landet, men att hindren for att de ska kunna anvéndas framforallt &r av teknisk-
och administrativ karaktar.

Forstudien foreslar darfor att:

e En teknisk l6sning for att erbjuda halso- och sjukvardsradgivning per
telefon till asylsokande och nyanlanda pa deras sprak utvecklas i
samarbete med 1177. Det &r av stor vikt att de kompetenser och
resurser inom halso- och sjukvardsradgivningen som finns pa olika
platser i landet kan anvandas effektivt och tillgangliggoras for flera.

Skalbara losningar for tolksamtal. Forstudien bekréftar bilden av att
tillgangen pa tolkar ar ett hinder for att erbjuda vard och andra insatser till
asylstkande och nyanldnda. Sarskilt i mindre landsting och orter finns ofta inte
mojlighet att ha tolk pa plats och telefontolkning anvands i stor utstrackning,
Aven tolkning via videolank férekommer. Inom psyKkiatrisk vérd ar i vissa fall
sarskilda kompetenskrav pa tolkarna ocksa viktiga for att skapa goda
forutsattningar for adekvat vard.

Forstudien foreslar darfor att:

e Skalbara losningar for att kraftigt oka tillgangligheten pa tolksamtal
kartlaggs och utreds. Lésningarna kan exempelvis innefatta mobila
plattformar. | det fall skalbara l6sningar identifieras foreslas att
stodjande tekniska verktyg utvecklas och tillgangliggdras nationellt.
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Vagen framat — nationell
spridning och fortsatt
utvecklingsarbete

Forstudien har resulterat i en forsta uppsattning skalbara produkter som syftar
till att forstérka positiv halsoutveckling for asylsékande och nyanldnda samt en
fordjupad forstaelse av vilka behov som finns av vidare utveckling. Utifran
detta foreslar SKL att arbetet for att forstarka positiv halsoutveckling hos
asylstkande och nyanlénda fortséatter i en fas dar utvecklade produkter sprids
nationellt for att stodja ett regionalt utvecklingsarbete samtidigt som fortsatt
nationell utveckling sker utifran identifierade behov. Férslaget ar att
genomfora det fortsatta arbetet i ett samarbete mellan nationell niva och
landsting/regioner under ar 2016.

Nasta steg ar nationell spridning och fortsatt utvecklingsarbete

Forstudien har resulterat i en forsta uppsattning skalbara produkter for positiv
hélsoutveckling for asylsdkande och nyanlanda som kan spridas nationellt
(nedan kallat forsta produktpaket) samt en fordjupad forstaelse av vilka behov
som finns av vidare utveckling (nedan kallat andra produktpaket). Utifran detta
foreslar SKL att arbetet efter forstudien ska fortsatta med nationell spridning for
att stodja ett regionalt utvecklingsarbete parallellt med fortsatt nationellt
utvecklingsarbete.

FORSTUDIE SPRIDNING OCH FORTSATT UTVECKLING

Landsting/
Regioner

Nationell spridning for att stodja
regionalt utvecklingsarbete

Forsta produktpaket

Identifierat behov = t
av utveckling av ettandra Nationellt utvecklingsarbete i

produktpaket AR

Figur 33: lllustration dver forstudiens resultat och forslag pa nasta steg
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Nationell spridning for att stddja regionalt utvecklingsarbete

Det forsta som sker for att sprida produkterna ar att det forsta produktpaketet
direkt vid forstudiens avslut tillgangliggors digitalt via webb for sjélvstudier
och egeninitierad spridning i olika verksamheter. Framsta malgrupp ar
landsting/regioner men produkterna gors ocksa tillgangliga for kommuner och
andra offentliga, privata och ideella aktérer som dnskar anvénda dem i sin
verksamhet.

Utifran de omfattande utvecklingsbehov som identifierats under forstudien
beddms dock att ett forstarkt stod i genomférande av nationell spridning ar
nddvandigt. Det har under forstudien aven blivit tydligt att det forekommer
betydande skillnader inom landet avseende insatser for asylstkande och
nyanlanda samt vilka metodstod och stédjande verktyg som finns och anvands.
Genom nationell spridning och stdd till regionalt utvecklingsarbete ges
mojlighet att uppna likvardig vard och stod runtom i landet.

Utover att allt utvecklat material finns tillgangligt pa webben foreslas darfor en
strukturerad process for utvecklingsarbete i respektive landsting/region, med
nationellt stéd. Modellen och processen beskrivs ndrmare i foljande avsnitt.

Modell for nationell spridning

Den grundlaggande modellen for spridning av produkterna ar att forst pa
nationell niva "utbilda utbildare” per region/landsting i produkterna, inklusive
att tillgdnggora utvecklade stodjande verktyg for landsting/regioner. | varje
landsting/region anordnar utbildarna” sedan i sin tur utbildningar for
medarbetare samt etablerar lokala processer och tillgangliggor stédjande
verktyg for berdrda verksamheter.

Nationellt Utbilda utbildare Tillgangliggdrastddjande verktyg
utvecklingsarbete
”Utbilda — O Verktyg och
utbildare” | processer for
A fran landsting/ anvandning av
regioner i stddjande
insatser och verktyg
metodstod tillgangliggors
Y v Y v
Landsting/ Utbildningi landsting/regioner Anslutning till verktyg
Regioner ———
g ii iii iii i Utbildare Ly (“)ﬂ Landstinget/
2 utbildar regionen
X 0000 0000 00008 medarbetare @ —— P ansluter sig
"" "" "" i landsting/ ' “i= € ochetablerar
@000 0000 0080 rcgioner ® ‘; lokala
) ) | rocesser
’ 7T IETINY ==V

Figur 34: lllustration av modell for spridning av produkter

En grundldggande princip i modellen &r att det &r landstinget/regionen sjélva
som beslutar om vilka produkter de dnskar sprida och i vilken takt, utifran
regional behovsanalys. Detta sker genom en strukturerad process for regionalt
utvecklingsarbete som beskrivs nedan.

Strukturerad process for regionalt utvecklingsarbete

Regionalt utvecklingsarbete foreslas ske enligt en strukturerad process i varje
landsting/region, per varje fardigstallt produktpaket. Processen bestar av tva
huvudsakliga faser: forberedelse och genomférande.
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Forberedelse: | denna fas presenteras produkterna for landstinget/regionen som
genomfor en behovsanalys och aterkopplar intresse for att delta i ett strukturerat
utvecklingsarbete. | detta steg finns dven moéjlighet for landsting/regioner som
onskar att uppratta samarbetsformer for samorganisering/gruppering. Utifran
intresseanmaélan i forberedelsefasen sker sedan regional planering for spridning
av valda produkter. Planeringsfasen resulterar i faststallande av beslutsordning,
inrattande av processledande resurs for den regionala spridningen och en
detaljerad plan for spridningsarbetet.

Genomforande: Utifran planen tillgodogor sig landstinget/regionen produkterna
genom att delta i nationella utbildningar och att ansluta sig till valda stodjande
verktyg. Darefter sker regional spridning utifran detaljerad regional plan.

For detaljerad beskrivning av arbetssteg i respektive fas, se figur nedan.

Forberedelse Genomfdrande
T R \
Presentation Aterkopplingav Regional ;Jrlelljfrrw]ilr?g t(?lclh \\ Regional \
av produkter intresse planering stodjande verktyg i’sprldnmg /I
* Presentation < Landstinget/ + Landstinget/ « Tillgodogdrande + Regional spridning
av utvecklade regionen genomfor regionen av produkter, i landstinget/
produkter for  behovsanalys, identifierar inkluderar regionen/
landstinget/ i dialog med beslutsfattare — Nationellt kommuner utifran
regionen, kommuner som fungerar anordnade regional planering
inkluderar: . Landstinget/regionen SOM styrgrupp utbildningar
— Utvecklade  &terkopplarintresse  for spridningen — Tillganglig-
produkter  for att genomféra (landsting/ gorande av
— Process for  strukturerat regioner och stodjande
spridning  utvecklingsarbete kommuner) verktyg
— Stod for . D|a|og mellan * Identifiera
behovsanalys landsting/regioner regional

Etableringav kring ev. 6nskemal
om samorganisering/ «

kontaktpersoni -
landstinget/ ~ 9ruUPpering
regionen

processledare
Utveckla plan for
férankring och
genomfdrande

Figur 35: Process for strukturerat utvecklingsarbete i ett landsting/region, per respektive

produktpaket

Respektive landsting/region har sjalva huvudansvaret for spridningen, men far
stod fran nationell niva i 6vergripande processledning samt anordnande av
utbildningar och tillgangliggérande av stddjande verktyg. Se mer detaljerad
beskrivning under tidsplan och ansvarsomraden i avsnitten Forslag till
Overgripande tidsplan och Forslag till samarbete mellan regional och nationell

niva nedan.

Nationellt utvecklingsarbete

Utifran identifierade behov av utveckling foreslas ett fortsatt nationellt
utvecklingsarbete. Arbetet foreslas fortsatta enligt samma principer som under
forstudien, det vill sdga genom en kombination av teori och praktik.

Utvecklingen av ett andra produktpaket genomférs genom att insatser,
metodstdd och stodjande verktyg fran lokala/regionala/nationella verksamheter
identifieras och utvarderas. For de som beddms vara av god kvalitet och av
varde att sprida nationellt genomfors utveckling och paketering pa ett sétt som
gor dem snabbt skalbara till hela landet. I utvecklingsarbetet involveras
relevanta nationella experter, nationella aktérer, regionala expertcenter samt

regionala och lokala verksamheter i aktuella landsting/regioner for praktiskt test
och utvardering. Lardomarna fran forstudien ar att det ar ett effektivt arbetssétt
som pa kort tid kan skapa stort varde.
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Som ett svar pa de stora behov som finns sker mycket utveckling i hela landet.
Det &r positivt att utvecklingskraft finns pa regional och lokal niva, men innebar
risk for omfattande dubbelarbete. Ett fortsatt gemensamt utvecklingsarbete
minskar risken for dubbelarbete och mojliggor istéllet paketering i skalbart
format och spridning av framgangsrika arbetssatt och utvecklingsinitiativ fran
olika delar av landet till alla.

En viktig del i det nationella utvecklingsarbetet &r att synkronisera och
samarbeta med andra aktérer som genomfor utvecklingsinitiativ och -uppdrag,
sasom exempelvis myndigheter, nationella/regionala expertcenter och
frivilligorganisationer. Under forstudien har néra relationer upparbetats med ett
stort antal av dessa akttrer och mycket goda forutséttningar finns darmed for att
ta del av deras utvecklingsarbete och fora in det i det nationella
spridningsarbetet och i det regionala utvecklingsarbetet.

En sammanstélining av vilka konkreta insatser, metodstdd och stddjande
verktyg som foreslas utvecklas i ett andra produktpaket har beskrivits i kapitlet
Behov av fortsatt utveckling av skalbara produkter. Givet att situationen kring
asylstkande och nyanlanda forandras i mycket hog takt finns det dock skél att
forvanta sig att justeringar och tillagg kan komma att ske.

Nationell spridning och fortsatt utvecklingsarbete bor ske
under ar 2016

Mot bakgrund av de stora behov som identifierats beddms tidsfaktorn for
spridning och fortsatt utvecklingsarbete vara kritisk. Forslaget ar darfor att
genomfora nationell spridning och fortsatt nationellt utvecklingsarbete under ar
2016. Genomforandet sker i samarbete mellan nationell niva och regional niva.
Efter ar 2016 forvantas fortsatt regional spridning ske, men da i egen regi per
region/landsting.

Nedan presenteras forslag till dvergripande tidsplan samt roller och ansvar i
samarbete mellan regional och nationell niva, for genomférande under 2016.

Forslag till 6vergripande tidsplan

Nationell spridning av det forsta produktpaketet inleds i april 2016. Det forsta
som sker &r att det produkterna tillgangliggérs via webb och att nationellt och
regionalt arbete initieras.

Pa nationell niva etableras nationell processledning och arbete med att ta fram
utbildningar och forbereda spridning av stodjande verktyg paborjas. Detta
arbete pagar sedan lopande under hela tidsperioden fran april till december
2016.

Pa regional niva inleds processen for strukturerat utvecklingsarbete genom att
forberedelsefasen for det forsta produktpaketet genomfors. Dérefter foljer
genomforandefasen dér sjélva spridningen sker enligt tidigare beskrivet
arbetsséatt och process. Genomférandefasen for det forsta produktpaketet
planeras att starta i augusti/september 2016.
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Parallellt med den regionala spridningen av det forsta produktpaketet paborjas
ett nationellt utvecklingsarbete av ett andra produktpaket. Det planeras att vara
fardigstallt till oktober 2016, vid samma tidpunkt som landstingen/regionerna
planeras vara fardiga med forberedelsefasen for detta andra paket. Dérefter sker
utbildning och tillgangliggérande av samt nationell spridning och stod for
regionalt utvecklingsarbete pa samma satt som for det forsta paketet.

Som en del i det nationella utvecklingsarbetet planeras under hosten ar 2016 en
nationell uppféljning av spridningen av produkterna, vilken sammanstélls
utifran uppféljning av respektive landsting/regions regionala plan for spridning.
For de landsting/regioner som anslutit sig till asylsjukvardsplattformen (se
avsnitt Beskrivning av insatser, metodstod och stédjande verktyg, del i det forsta
produktpaketet) kommer dven uppféljning av insatser inom asylsjukvarden
genomfdras och aggregeras till en nationell dversiktsbild.

FORSTUDIE NATIONELL SPRIDNING OCH FORTSATT UTVECKLINGSARBETE
2015 2016 2016
Oktober — Mars April Maj Juni Juli Aug Sept Okt Nov Dec

Forsta . o . " o . .
produktpaket Nationell spridning av forsta och andra produktpaket for att stodja regionalt utvecklingsarbete
Forsta produktpaket
Forsta Forberedelse Genomfgrande
produkt- e
paket p& ;J;g'llftj:i': cel ) Regional spridning )
Lo o R s ————— A ... e ———————————————.
Nationell processledning samt utbilda utbildare och tillgangliggora verktyg
Identifierat
behov av ettandra ~ Nationellt utvecklingsarbete av ettandra produktpaket och nationell uppfdljning
produktpaket
Utveckling av ett andra produktpaket Andra produkt-
Andra produktpaket paket pa webb
Forberedelse Genomforande

Utbildning och )'REgiBnEl - ‘,
anslutning Lspridning_ _

Nationell uppféljning

Utvecklingsarbete av andra aktdrer som fors in i nationell spridning for regionalt utvecklingsarbete

Figur 36: Overgripande tidsplan
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Forslag till samarbete mellan regional och nationell niva

Den beskrivna tidsplanen utgar fran ett samarbete mellan nationell och regional
niva som struktureras genom ansvar for olika arbetsstrémmar.

| nedanstaende tabell anges forslag pa ansvarsomraden per arbetsstrém.

Ansvarig

Landsting/
Region

Nationellt
utvecklings-
arbete

Arbetsstrom

Regional
processledning

Forberedelse
och
genomfdrande
av forsta
produktpaket

Forberedelse
och
genomfdrande
av andra
produktpaket

Nationell
processledning

Framtagande
och
arrangemang av
utbildningar
och verktyg

Utveckling av
ett andra
produktpaket

Nationell
uppfoljning

Positiv halsoutveckling for asylsékande och nyanléanda

Ansvarsomrade

Processledare:

»  Agerar kontaktperson for nationell spridning

*  Genomfor behovsanalys

» Projektleder spridning i egna landstinget/regionen (forberedelse
och genomfdrande)

Styrgrupp:

» Fattar beslut om spridning av produktpaket samt egen
finansiering och organisering av resurser
Medarbetare:

+ Deltar i nationella utbildningar ("utbilda utbildare”)

» Ansluter landstinget/regionen till verktyg och etablerar processer

» Utbildar medarbetare i egna landstinget/regionen och verkar for
fortsatt spridning

» Utbildar medarbetare i verktyg och processer och tillgéngliggdr
for berérda verksamheter samt verkar fér kontinuerlig
anvandning

Styrgrupp:

» Fattar beslut om spridning av produktpaket samt egen
finansiering och organisering av resurser
Medarbetare:

» Deltar i nationella utbildningar (“utbilda utbildare”)

» Ansluter landstinget/regionen till verktyg och etablerar processer

» Utbildar medarbetare i egna landstinget/regionen och verkar for
fortsatt spridning

» Utbildar medarbetare i verktyg och processer och tillgangliggor
for berdrda verksamheter samt verkar for kontinuerlig
anvandning

Overgripande processledning av spridning i 21
landsting/regioner, t.ex. presentation av produktpaket, stod for
behovsanalys, samordning av aterkoppling for forsta och andra
produktpaket

» Tar fram nationella utbildningar for utbildare ("utbilda
utbildare”)

*  Anordnar och genomfor nationella utbildningar for utbildare
(’utbilda utbildare™)

«  Tillgangliggor verktyg och bistar vid anslutning for
landsting/regioner

* Projektleder och genomftr utveckling av ett andra produktpaket,
t.ex. utveckling av insatser, metodstdd och stédjande verktyg

*  Genomfor nationell uppféljning av spridning av produkter och
asylsjukvarden
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Litteraturforteckning
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