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Ett projekt i Vastra Gotalandsregionen

Regional rapport - Somatisk vard fér personer med Idngvarig psykisk
sjukdom. (2017). Marie Rusner (projektledare), Anna Norman Kjellstrom,
Annika Jakobsson, Jarl Torgerson, Lise-Lotte Ris6 Bergerlind, Elisabeth
Bjork Bramberg, Mia Harty, Peder Welin, Susanne Erkell.

Vetenskaplig publikation - Bjork Bramberg, E., Torgerson, J., Norman
Kjellstrom, A., Welin, P., Rusner, M. (2017). Access to primary and
specialized somatic health care for persons with severe mental illness: A
gualitative study of perceived barriers and facilitators in Swedish health
care. BMC Family Practice (under granskning).




Ojamlikheter i halsa och vard

Personer med langvarig psykisk sjukdom:

M har hogre forekomst av somatiska symtom/diagnoser och samre tillgang
till vard och behandling fér somatiska symtom och sjukdomar jamfort
med befolkningen i stort

M riskerar att do6 15-20 ar tidigare an andra, framforallt pa grund av hjart-
och karlsjukdom och cancer (lakemedelbehandling, levhadsvanor,
kognitiva svarigheter, bristande kompetens och organisation)

M Somatiska symtom underdiagnostiseras och underbehandlas



Diabetes prevalence by age in persons with
schizophrenia as compared to the general population

De Hert, M., van Winkel, R., Van Eyck1, D., Hanssens, Wampers, L M., A Scheen, A. & Peuskens, J. (2006). Prevalence of diabetes, metabolic syndrome and
metabolic abnormalities in schizophrenia over the course of the illness: a cross-sectional study. Clinical Practice and Epidemiology in Mental Health, 2:14.
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En kvalitativ forskningsfraga

M Kvalitativ forskningsdesign for att fa fordjupad kunskap om vad data
betyder

™ Vad underlattar och vad forsvarar tillgang till somatiskhalso- och
sjukvard for personer med allvarlig psykisk sjukdom?

M Organisatoriska och individuella faktorer

M Patienters, narstaendes och vardgivares perspektiv



Metod

M Strategiskt urval — bred variation av erfarenheter av det som undersoks
for att se ett monster i erfarenheterna

M 50 semistrukturerade individuella intervjuer april till oktober 2016

M Deltagare fran Vastra Gotalandsregionen

M Kvalitativ innehallsanalys enligt Graneheim & Lundman (2004)



Studiedeltagare

M 14 patienter - via psykiatriska 6ppenvardsmottagningar med astma,
diabetes, cancer, hypertoni och njursvikt. Inklusionskriterier: med
pagaende kontakt med psykiatrisk Oppenvardsmottagning pga
psykossjukdom, schizofreni, bipolar sjukdom, ha erfarenhet av att soka
somatisk halso- och sjukvard for diabetes, hjart/karlsjukdom eller
cancer under det senaste aret. Exklusionskriterier: patienter som vid
genomforandet av kartlaggningen ar instabila i sitt maende och
beddms av sin kontaktperson pa 6ppenvardsmottagningen paverkas
negativt av ett eventuellt deltagande, vard inom psykiatrisk slutenvard
de senaste 12 manaderna, pagaende utredning av anmalan exempelvis
till patientnamnd eller IVO ang misstankt felbehandling eller vardskada.




Studiedeltagare

M 15 néarstaende (vuxet barn, syskon, foralder) till personer med
psykossjukdom, schizofreni eller bipolar sjukdom med erfarenhet av att
soka somatisk halso- och sjukvard for diabetes, hjart/karlsjukdom eller
cancer under det senaste aret och som under denna tid inte erhallit
psykiatrisk slutenvard. Rekryterades via intresseorganisationer.

™ 21 yrkesverksamma inom primarvard, psykiatrisk ppenvard och
somatisk slutenvard (disktriktssjukskoterska, lakare,
psykiatrisjukskoterska, fysioterapeut, sjukskdterska)



A Hinder/mojliggérande faktor rapporterad av patienter

Ove 'S | kt aVv resu |tat B Hinder/méjliggérande faktor rapporterad av narstdende

¢Hinder/mojliggérande faktor rapporterad av yrkesverksamma

Individuell niva Organisationsniva Huvudsakligt hinder och
mojliggorande faktor

Hinder for  Sjalvstigmatisering (tar till sig och accepterar Fragmentering av tidigare valfungerande Det finns ett gap mellan
tillgang till omgivningens férdomar om personer med primarvard i regionen 2 b ¢ patienternas behov och
somatisk psykiatriska sjukdomar) @ organiseringen av hdlso-
vard och Patienternas kognitiva formaga att kunna Brist pa samarbete mellan olika delar av och sjukvarden
behandling tillgodogora sig bemdtande och behandling® ¢ halso- och sjukvardssystemet 2 . ¢

Brist pa kunskap om psykisk sjukdom och Brist pa psykiatrisk expertis inom somatisk

bemotande av personer med psykisk ohélsa primarvard och sjukhusvard ¢

bland personal ¢ Stuproérsorganisationen i varden (sjukdoms-
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till somatisk patientgruppen for att fa battre forstaelse © Arliga och kontinuerliga kallelser till vard? ¢ patient och sjukvard
vard och

behandling



Slutsatser

M Studien bekraftade:

— Gapet mellan patienternas behov och organiseringen av sjukvarden behover
overbryggas genom lankande funktioner, kontinuitet, samarbete mellan olika
delar av sjukvarden

M Fordjupad kunskap om:

— brist pa psykiatrisk expertis inom somatisk vard, stuprorsorganiation av varden
blir problematisk for denna patientgrupp, narstaende far ta ett oproportionellt
stort ansvar, omfattande sjalvstigmatisering, vikten av kallelser till kontroller,
behov av kunskap om bemotande

M Viktigt budskap till beslutsfattare och ledning



Lank till slutrapport

http://www.vgregion.se/halsa-och-
vard/vardqgivarwebben/amnesomraden/jamlik-vard/aktuellt-om-jamlik-

vard/aktuellt-om-jamlik-vard/somatisk-vard-for-personer-med-
langvarig-psykisk-sjukdom/
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