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1 Inledning 

Den reviderade handlingsplanen innehåller både länsgemensamma satsningar som 
genomförs för att öka förutsättningarna för ökad psykisk hälsa i Halland samt exempel och 
förslag på lokala aktiviteter som respektive kommun och Region Halland själva beslutar 
om. 

Fokusgrupp Psykisk hälsa är styrgrupp för framtagande av den länsövergripande 
handlingsplanen. De som ingår i Fokusgrupp Psykisk hälsa är representanter från 
samtliga kommuner i Halland, samt representanter från Närsjukvården och psykiatrin 
samt representanter från brukarorganisationerna. 

Handlingsplanen utgår från Regeringens och Sveriges kommuner och Landstings (SKL) 
överenskommelse ”Stöd till riktade insatser inom området psykisk hälsa 2018”. En central 
del av överenskommelsen utgörs av att huvudmännen (landstingen och kommunerna) får 
stimulansmedel för att göra analyser, utforma handlingsplaner och sätta upp mål (kort- 
respektive långsiktiga) för att utveckla insatser kring psykisk hälsa. Bakgrunden till 
överenskommelsen är Regeringens strategi inom området psykisk hälsa 2016-2020, som 
togs fram 2015. 

1.1 Bakgrund 

  
Psykisk hälsa är mer än frånvaro av psykisk sjukdom. Psykisk hälsa är ett tillstånd där en 
person känner ett psykologiskt välbefinnande, kan nå sin fulla potential, hantera 
vardagliga motgångar och leva sitt liv i värdefulla sociala sammanhang och bidra till 
samhället. Bara personen själv kan avgöra i vilken utsträckning hen har psykisk hälsa. 
Psykisk hälsa är inte heller med nödvändighet ett statiskt tillstånd. I själva verket kommer 
de flesta att uppleva både psykisk hälsa och ohälsa under en livstid och även personer 
som drabbats av en psykisk sjukdom kan under rätt förutsättningar uppnå psykisk hälsa.  

Psykisk ohälsa är ett begrepp som innefattar allt från psykiska besvär som stör 
välbefinnandet och påverkar våra dagliga liv till psykisk sjukdom. Det är ett vitt spektrum 
av tillstånd av olika karaktär och definieras antingen av en individs upplevelse eller som 
ett kliniskt definierbart sjukdomstillstånd. Psykiska besvär beskriver olika tillstånd då 
människor visar tecken på psykiska symtom som sömnsvårigheter, oro och ångest eller 
nedstämdhet. De psykiska besvären kan på olika sätt påverka funktionsförmågan. När 
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begreppet psykisk ohälsa använts är det dock viktigt att inte sjukdomsförklara det som 
kan vara normala reaktioner på t.ex. en påfrestande livssituation.  

Psykisk sjukdom är tillstånd där flera olika symtom förekommer samtidigt på ett sätt som 
gör att det är meningsfullt att sätta en diagnos. Psykisk störning eller psykisk sjukdom 
avgränsas idag utifrån operationella definitioner i internationella klassifikationer. Psykisk 
sjukdom kan också leda till en psykisk funktionsnedsättning. 

Psykisk funktionsnedsättning definierades av den statliga utredningen Nationell 
psykiatrisamordning som”ett tillstånd där personen upplever väsentliga svårigheter att 
utföra aktiviteter på viktiga livsområden. Dessa svårigheter ska ha funnits eller kan antas 
komma att bestå under en längre tid. Svårigheterna kan bestå av funktionshinder, det vill 
säga begränsningar som uppstår i relation mellan en person med en funktionsnedsättning 
och brister i omgivningen, eller vara en direkt effekt av funktionsnedsättningen”.  

När man använder begreppen psykisk hälsa, psykisk ohälsa och psykisk sjukdom kan 
man också komma ihåg att främjande arbete syftar till att främja psykisk hälsa, 
förebyggande arbete syftar till att motverka psykisk ohälsa och behandlande arbete syftar 
till att behandla psykisk sjukdom.  

1.2 Syfte 

Regeringen och SKL har en gemensam målsättning om psykisk hälsa åt alla och att 
arbetet ska utformas med hänsyn tagen till regeringens mål om att sluta de påverkbara 
hälsoklyftorna inom en generation. Syftet med Regeringens och SKL:s överenskommelse 
är att befolkningen ska erbjudas behovsanpassade och effektiva insatser av god kvalitet, 
såväl vad gäller förebyggande och främjande insatser, som medicinsk behandling och 
sociala insatser. Det finns också ett behov av att skapa mer sammanhållna vård- och 
stödprocesser som utgår från den enskildes behov och rättigheter. Vården och 
socialtjänsten behöver samordna sina insatser i större utsträckning. Det gäller såväl 
mellan olika delar av vården som mellan kommuner och landsting. Enskildas delaktighet i 
den egna vården och omsorgen behöver också öka, inte minst när det gäller barn och 
unga.  

Handlingsplanen utgår från de fem fokusområden som finns beskrivna i den nationella 
överenskommelsen ”Stöd till riktade insatser inom området psykisk hälsa 2018” och tar 
upp fem fokusområden som kommuner och region bör titta närmare på:  

 Förebyggande och främjande arbete 

 Tillgängliga tidiga insatser 

 Enskildas delaktighet och rättigheter  

 Utsatta grupper 

 Ledning styrning organisation 
 
I denna reviderade handlingsplan finns en kortare beskrivning av aktiviteter i Region 
Halland och kommunerna. För mer utförliga handlingsplaner, kontakta respektive kommun 
eller Region Halland. 
 

2 Fokusområde 1: Förebyggande och främjande arbete 

Ett förebyggande och främjande arbete när det gäller psykisk hälsa behöver göras på 
många olika arenor, samtidigt och samordnat. Främjande av hälsa och förebyggande av 
ohälsa är av stor betydelse för framtiden.  

2.1 Gemensamma aktiviteter – Region och kommuner 

2.1.1  Välmående ger resultat 
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Välmående ger resultat är en utbildningssatsning i samarbete mellan Region Halland och 
skolor med syfte att öka både pedagogers och barns/elevers välmående samt elevers 
prestation i skolan. Målsättningen är att ge alla barn förutsättningar att växa och utvecklas 
på bästa sätt och att öka barns/elevers välmående och prestation i skolan Det finns ett 
mycket starkt samband mellan villkoren under uppväxten och hälsa. Därför är också 
värdet i att ge alla barn förutsättningar att växa och utvecklas på bästa sätt stort för både 
individen och samhället. Välmående ger resultat initierades av de lokala nämnderna 
i Varberg, Falkenberg och Laholm. Efterhand har även de lokala nämnderna i 
Kungsbacka, Hylte och Halmstad anslutit. Arbetet sker tillsammans med kommunerna och 
det är här pilotstudierna har genomförts. I och med den påbörjade 
processledarutbildningen kommer det att finnas utbildade processledare i varje kommun. 

2.2   Aktiviteter i Region Halland   

2.2.1 Ungdomsmottagningar  

 Ungdomsmottagningen i Halland startar digital mottagning 

Målet är att nå ungdomar på kompletterande sätt. Denna mottagningsform ska inte ersätta 
de fysiska besöken men vara en möjlighet för de som av olika anledningar inte vill eller 
kan komma till mottagningen, vilket kan vara avstånd, svårt med tider, obehag av att sitta i 
väntrum eller att man inte vill bli sedd på ungdomsmottagningen. Provperioden över 
sommaren startade i juni med Drop-in 10.30-12 för barnmorska samt 11-12 för samtals-
personal varje vardag. Den digitala mottagningen bemannas än så länge från Ung-
domsmottagningen i Halmstad med en kurator och en barnmorska. Sedan start i juni har 
det varit cirka 10 samtal till barnmorska, inga till samtalspersonal. Det finns även möjlighet 
att personalen vid alla UM kan erbjuda återbesök via digital mottagning. Förhoppningen är 
att nå fler ungdomar på deras villkor. 

2.3 Aktiviteter i kommunerna 

2.3.1 Laholm.  

Börja Prata är ett projekt som drivs i flera av kommunens skolor i samverkan med 
socialtjänst och elevhälsa. Projektet vänder sig till barn som är anhöriga till föräldrar med 
psykisk ohälsa eller missbruksproblem, som känner sig osynliga och inte vet var de kan få 
hjälp och stöd.Syftet med projektet är att stärka barnens psykiska hälsa och kompetens. 
Projektet är kopplat till Högskolan i Halmstad, som tillhandahåller ett validerat 
utvärderingsinstrument för att mäta skyddsfaktorerna. 
 
För att främja barn och ungas psykiska hälsa har ett gemensamt arbete startat med skola, 
kultur och fritid samt Region Halland. Arbetet utgår från tidigare förstudier och ska 
resultera i en modell för samverkan kring tidiga och förebyggande insatser. Bl.a. har 
Skottlandsmodellen lyfts, en samverkansmodell för  tidiga insatser för barn ocu unga. 

2.3.2 Halmstad 

Utveckling av tidigare satsningen ”Ökade livschanser” med tillsättande av 
projektledartjänst rörande samverkan med mödravårds och barnavårdscentral och 
förskola, i syfte att arbeta förebyggande riktat till barn 0-6 år.  

Utveckling av webbkommunikationen UngKom inriktat på barn och ungas psykiska hälsa. 
Behov finns av att utveckla förmågan att kommunicera med barn och ungdomar på nya 
sätt. Förarbete är framtaget för möjlig modell inom området för att skapa en unik modell i 
Halmstad – UngKom. 

2.3.3 Hylte 
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Hylte genomför satsning på första hjälpen i psykisk ohälsa. Föreläsning både för 
medarbetare och kommuninvånarna under våren 2018 på tema självskadebeteende och 
suicidpreventivt arbete. 

I Hylte finns ett stabilt och utvecklat anhörigstöd. Här erbjuds olika former av stödinsatser 
såsom anhöriggrupper/studiecirklar, enskilda stödsamtal, föreläsningar och avlösning i 
hemmet kostnadsfritt. 

I Hylte kommun finns lokal elevhälsa på varje skolenhet och central barn- och elevhälsa 
riktad mot förskolor och skolor i kommunen. Gemensamt är att man samverkar 
tvärprofessionellt med hälsofrämjande, förebyggande och åtgärdande insatser. 

2.3.4 Falkenberg 

Kurs ”Förälder i Sverige” som riktar sig till personer inom integration Halland och 
asylsökanden på anläggningsboenden. 

”Välmående ger resultat” en utbildningssatsning i samarbete med Region Halland i syfte 
att öka både pedagogers och barns/elevers psykiska välmående. 

Sysselsättning ”Gröna Gatan” ska fortsätta att utveckla aktiviteter med tydlig inriktning för 
personer med psykisk ohälsa och fortsätta samverka med Arbetsmarknadsenheten kring 
eventuellt yrkesinriktad praktik eller sysselsättning.  

2.3.5 Varberg 

Lokala samverkansgrupper träffas ca en gång per månad. Syftet är att diskutera frågor 
som rör psykisk ohälsa och som är gemensamma för samtliga myndigheter, dela 
information om varandras verksamheter, förändringar i regelverk och lagstiftning och 
samverkansfrågor på övergripande nivå.Gruppen är även styrgrupp för personligt ombud. 

Varbergs kommun har utvecklat en arbetsmetod/ process för att möta personer med 
komplex beteendeproblematik som innebär att ett särskilt team kan kallas samman för att 
kartlägga och göra handlingsplan för individer med omfattade psykiska 
funktionsnedsättningar. Heldagsutbildning för handläggare, utförare och hälso-
sjukvårdspersonal har genomförts 2018 med föreläsning av Bo Heilskov i lågaffektivt 
bemötande.  

2.3.6 Kungsbacka 

Genom satsningen ”Hälsosam skola” öka skolornas medvetenhet och kunskap om hur de 
kan arbeta för att främja elevernas psykiska och fysiska hälsa. Målet är att sprida 
arbetssättet till alla kommunens skolor. 

De två skolor som deltar i den regionala utbildningssatsningen ”Välmående ger resultat” 
fortsätter utveckla sitt arbete. Satsningen kommer att breddas att gälla generellt inom 
gymnasie och förskoleförvaltningarna. 

Samverkan kring tidiga insatser för barn och unga: utveckling av En Dörr In (EDI). 
Kungsbacka har under 2018 deltagit i studiebesök i Skottland med representanter från de 
halländska kommunerna och regionen. Därefter har berörda förvaltningar inom 
socialtjänst skola och folkhälsa påbörjat dialog om samarbete kring ”Samverkan tidiga 
insatser för barn och unga” som en fortsättning på En Dörr In. Syftet är att samverka 
bättre för att tidigt nå barn och unga som riskerar att fara illa. Kungsbacka är med i ett 
nationellt nätverk för utveckling av samverkan och tidiga insatser för barn och unga. 

3 Fokusområde 2: Tillgängliga tidiga insatser 

Personer med psykisk ohälsa måste kunna räkna med att få tillgång till rätt insatser i rätt 
tid. Fokus bör bland annat ligga på att motverka utanförskap och ojämlika levnadsvillkor. 
För att ge rätt stöd är det viktigt att kunskapsbaserade insatser erbjuds tidigt. 
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3.1 Gemensamma aktiviteter – Region och kommuner 

Utveckling av standardiserade vårdförlopp som sker i Region Halland kommer på sikt att 
inkludera samtliga kommuner i Halland 

3.2 Aktiviteter i Region Halland 

3.2.1 Standardiserat vårdförlopp och process för vuxna med depression 

Socialstyrelsen har kommit med nya nationella riktlinjer för behandling av depression och 
ångest vid årsskiftet 2017/18. Målet är att utifrån de nationella riktlinjerna ta fram en 
regional vårdriktlinje i Region Halland med standardiserat vårdförlopp för hur vården för 
depression- och ångestpatienter ska bedrivas inom närsjukvård och specialistpsykiatri.  

3.2.2 Standardiserat vårdförlopp och process för vuxna med adhd 

Det har påbörjats ett övergripande arbete med att ta fram en sammanhängande vårdkedja 
mellan närsjukvård och psykiatrin. Målet är att väntetider och glapp mellan vårdgivare ska 
minska. Övergångar mellan olika vårdformer ska göras så smidiga som möjligt och beslut 
om var patientens vård ska utföras ska tas med fokus på patientens bästa. Det gäller 
även andra kontaktytor såsom vårdgrannar och kommunala insatser.  

3.2.3 Kliniskt patientbaserad uppföljning 

Kliniskt patientbaserad uppföljning handlar om att bygga upp ett digitalt 
uppföljningssystem som bygger på patientens självskattade psykiska hälsa i syfte att göra 
behandlingsprocessen smidigare och effektivare för både patient och behandlare. Pilottest 
pågår på två vuxenpsykiatriska mottagningar under hösten 2018, därefter kommer 
metoden att utvärderas och implementeras brett. 

3.2.4 adhd-process barn 

Snabbspår har tagits fram för adhd-problematik utan samsjuklighet. En databas håller på 
att utvecklas för att på ett systematiskt sätt följa adhd-processen från inremiss, via adhd-
diagnos till start av behandling. Syftet är att tydliggöra förbättringsområden och förslag till 
förbättringar samt utveckla samarbete med vuxenpsykiatrin t.ex. vid patientövergångar 
från BUP till vuxen-psykiatrin. 

3.2.5 DBT-process barn 

Dialektisk beteendeterapi - DBT vänder sig till unga med i huvudsak självskadebeteende, 
metoden har bedrivits på barn och ungdomspsykiatrin i Varberg sedan 2005. För att 
erbjuda likvärdig och patientsäker vård i hela regionen ska fler personal utbildas och två 
DBT-team startas upp under 2018-2019. DBT-teamen ska kunna ta emot patienter och 
föräldrar ifrån hela Halland.   

3.2.6 En väg in till vården för barn och unga med psykisk ohälsa  

Syftet med projektet är att förenkla kontaktvägarna och skapa en gemensam väg in till 
vården för barn och unga med psykisk ohälsa oavsett var patienten söker. Projektet sker i 
samverkan mellan närsjukvården och barn och ungdomspsykiatrin BUP. På sikt är 
målsättningen att involvera kommunerna med socialtjänst och skolhälsovård. 

3.2.7 KBT, kognitiv beteendeterapi på nätet i Närsjukvården. 

Tjänsten ska komma att erbjudas invånarna  genom Vårdcentralen Halland.Upphandling 
av det behandlingsprogram som ska användas för KBT behandling på nätet pågår och 
sedan tar utbildningsinsatser vid, där vårdcentralerna kopplas på vartefter.Det sker alltid 
en bedömning  av profession med kompetens huruvida KBTpå nätet är lämplig 
behandlingsmetod.   
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3.3 Aktiviteter i kommunerna 

3.3.1 Laholm 

Laholms kommun tillsammans med Hylte kommun deltar i ett projekt som genom 
hälsofrämjande aktiviteter, samhällsinformation och stöd i språkinlärning har som mål att 
underlätta integration och etablering för nyanlända föräldrar med små barn. 
Utgångspunkten för aktiviteten är öppen förskola i båda kommunerna.  
Satsningen Första hjälpen psykisk hälsa pågår med målet att öka kunskapen kring 
psykisk hälsa, att bilda en gemensam kunskapsplattform samt skapa handlingsplaner 
inom de olika verksamheterna. Avsikten är även att sprida kunskap om psykisk ohälsa 
och sjukdom för att på så sätt minska fördomar och stigmatisering. Kursen vänder sig till 
medarbetare inom socialtjänst och vård och omsorg, civilsamhället och 
brukarorganisationer. Tanken är att även att b la skola, kultur och fritid ska erbjudas 
utbildning. Under 2018 kommer 160 medarbetare och frivilliga ha fått utbildningen. 

3.3.2 Halmstad 

Utökning av verksamheten Nova - barngruppsverksamhet för barn med föräldrar med 
missbruk-/beroende och psykisk ohälsa, genom tillsättande av ytterligare handledarpar 
om totalt en halvtidstjänst, i syfte att öka kapaciteten inom verksamheten.     

3.3.3 Hylte 

Familjecentralen erbjuder en mötesplats för att stärka barnfamiljernas sociala nätverk, att 
tidigt upptäcka hjälpbehov och att vara en samlad resurs för barnfamiljer i olika skeden. 
Familjecentralen innehåller elevhälsa, socialtjänst barn o unga samt öppen förskola. 

3.3.4 Falkenberg 

Utveckla vårdkedjan för barn- och unga för att möta behov av tidigt stöd. 

Ökade kunskaper om äldre med psykisk ohälsa för personalgrupper inom äldreomsorg 
och boendestöd.  

3.3.5 Varberg 

Fortsatt metodstöd för att personalens arbete med bemötande och behandlingsmetoder 
för att möta barn och ungdomar med psykiska funktionsnedsättningar. 

Arbete med implementering med IBIC - Individens behov i centrum är inplanerad under 
hösten 2018.IBIC är en metod för kartläggning av indivens behov och utformning av 
insatser och vänder sig till individer med funktionsnedsättning. 

3.3.6 Kungsbacka 

Satsning på förebyggande föräldrastöd ”Cope” till föräldrar med barn i åldrarna 3-12 år 
pågår. Det övergripande syftet är att ge föräldrar verktyg för att förstå och hantera sitt 
barns beteende. Genom att förbättra deras förmåga att hantera typiska vardagsproblem 
och konfliktsituationer vill man förbättra samspelet och minska konflikterna samt risken att 
barnen utvecklar allvarligare beteendeproblem på längre sikt. Programmet syftar också till 
att utveckla stödjande nätverk bland föräldrar och att informera om samhällets 
stödinsatser. Under 2018 har ytterligare Cope-ledare från olika förvaltningar och 
professioner utbildats. Totalt finns 25 ledare. 

Kungsbacka har haft ambitionen att bygga upp en familjecentralsliknande verksamhet. 
Arbetet blev under våren 2018 pausat. Istället har behandlingsenheten inom individ och 
familjeomsorgen IFO, och ett antal öppna förskolor startat ett samarbete hösten 2018. 
Målet är att i samverkan erbjuda en hälsofrämjande, tidigt förebyggande och stödjande 
verksamhet riktat till föräldrar och barn för att tidigt fånga upp behov av stöd i 
föräldraskapet. 
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ROS - råd och stöd till föräldrar i riskzon, en arbetsmodell som tillämpas inom individ och 
famljeomsorgen i Kungsbacka. I syfte att samordna insatser för att ge blivande föräldrar 
stöd från rätt instans som i förlängningen syftar till att ge det ofödda barnet förutsättningar 
till goda uppväxtvillkor. ROS-möten kan ses som en samordnad individuell plan SIP, men 
för ett ofött barn. 

4 Fokusområde 3: Enskildas delaktighet och rättigheter 

Delaktighet och rättigheter ska genomsyra alla vård-/stödnivåer och omfatta samtliga 
åldrar och målgrupper. Samordnad individuell plan SIP, är ett verktyg som rätt använt kan 
leda till ökad delaktighet för den enskilde. Att samverka med patient-, brukar- och 
anhörigorganisationer för att öka delaktigheten i alla insatser som planeras är en 
förutsättning för att nå resultat. 

Under 2016 gjordes ett utvecklingsarbete som fick namnet Medskapare i vård och 
socialtjänst, vilken strategisk grupp socialtjänst och näraliggande hälso- och sjukvård 
ställde sig bakom den 2016-12-16. Utgångspunkten i medskapare i vård och socialtjänst  
är synsättet att när patient/brukare också är medskapare av hälso- och sjukvård och 
socialtjänst, blir deras erfarenheter en väsentlig kunskapskälla för att höja kvaliteten och 
effektiviteten i verksamheterna inom kommuner och region. Stödstrukturen inom 
socialtjänst och näraliggande hälso- och sjukvård har i uppdrag från den strategiska nivån 
att inom sina respektive programområden verka för ett ökat medskapande på individ-, 
verksamhets- och systemnivå och att ansvara för att arbetet sprids lokalt (i kommuner och 
region) och till brukarorganisationer. I de aktiviteter som beskrivs i denna rapport är 
målsättningen att brukarmedverkan finns som en självklar aktör. 

4.1 Gemensamma aktiviteter 

4.1.1 Brukarmedverkan  

I överenskommelsen finns riktade medel inom området brukarinflytande. Dessa medel är 
avsatta till samordning av brukarinflytande och för att stimulera till utveckling i både 
kommuner och landsting/regioner. Målet med de riktade medlen är att stärka och 
stimulera det lokala och regionala brukarinflytandet och att stimulera länsgemensam 
utveckling i samverkan med brukar- anhörig- och patientorganisationer. I strävan att öka 
brukarinflytande på, individ-, verksamhets-, och systemnivå i Halland ämnas medlen 
användas till utbildningar och workshops riktat till så väl individer, föreningar, 
verksamheter som beslutsfattare. Insatserna ska göras i samverkan mellan Region 
Halland, kommunerna i Halland, Hallandsrådet för psykiatribrukare, Brukarrådet Halland 
och Nationell samverkan för psykisk hälsa i Halland. 

4.1.2 VÄXA-projektet 

VÄXA-projektet har varit ett samarbete mellan Arbetsförmedling, Försäkringkassa, 
Socialtjänst, VPM och Samordningsförbundet för att stödja och rehabilitera personer som 
befinner sig långt från arbetsmarknaden. Fortsatt finansiering utreds för närvarande. 

4.2 Aktiviteter i Region Halland 

4.2.1 SIP 

Utveckling av verktyget SIP - samordnad individuell plan, för att öka den enskildes 
delaktighet, både inom närsjukvården och inom psykiatrin 
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4.3 Aktiviteter i kommunerna 

4.3.1 Laholm 

Som ett led i att stärka brukarmedverkan använder Laholms kommun tjänstedesign som 
metod i förändrings och förbättringsarbete. Tjänstedesign präglas av stark 
användarinvolvering och är ett sätt att skapa delaktighet och stärker brukarinflytandet. 
Inom äldre- och funktionshinderverksamheten används delaktighetsmodellen. Inom 
funktionshinderverksamheten har “Min plan” utvecklats som är en process och en dagbok 
för att öka brukarens delaktighet och medbestämmande. Det finns en rutin för hur 
personliga ombuden kartlägger brister i det offentliga systemet och skapar underlag för att 
de åtgärdas. Ledningsgruppen arbetar strategiskt med systembristerna vilket ger goda 
möjligheter att förbättra den egna organisationens kvalitetsutvecklingsarbete. 

4.3.2 Halmstad 

IBIC,individens behov i centrum är en metod för kartläggning av indivens behov och 
utformning av insatser och vänder sig till individer med funktionsnedsättning. IBIC 
implementeras på Socialförvaltningen och på Utbildnings- och 
arbetsmarknadsförvaltningen. Satsningen innehåller utbildning, processtöd och övrig 
implementering. 

4.3.3 Hylte  

Hylte Kommun planerar för möjliggörande av att anställa ett personligt ombud 2018. 

4.3.4 Falkenberg 

Alla som behöver insatser från sjukvård, skola och socialtjänst ska erbjudas en 
samordnad individuell plan SIP. Syftet med planen är att ge personen ökat inflytande och 
delaktighet i sin egen tillvaro och hjälp att nå sina mål. Falkenbergs kommun har tillsatt 
del av tjänst för att samordna och utveckla samrdnad individuell plan med inriktning mot  
barn och unga . 

Implementering av IBIC, indvividens behov i centrum,en metod för kartläggning av 
indivens behov och utformning av insatser och vänder sig till individer med 
funktionsnedsättning. 

Vidareutveckla BBIC, barns behov i centrum , en metod för kartläggning av indivens 
behov och utformning av insatser som vänder sig till barn 

Brukarmedverkan genom  Brukarråd och ”Medskapare i vård och socialtjänst”. 

Fortsatt arbete med VÄXA-projektet genom samverkan med andra huvudmän gällande 
individer som står långt ifrån arbetsmarknaden. 

4.3.5 Varberg 

Fortsatt utveckling av arbetet med samordnad individuell planSIP. I kommunen  finns ett 
nätverkslag som kan vara behjälpliga vid upprättande av planen. 

Brukarråd med representanter från kommun, region och brukarorganisationer träffas  ca 2 
gånger per termin, med utökning till 3 gånger från våren 2019. Frågor som tas upp är 
eventuella förändringar i verksamheterna,utbud och stöd för personer med psykisk 
ohälsa.  

4.3.6 Kungsbacka 

Kungsbacka organiserar brukarsamverkan i samverkanforumet ”Ledningsgrupp för 
personliga ombud” där brukarorganisationer, personliga ombud, socialtjänst, närsjukvård, 
Arbetsförmedling och Försäkringskassa samverkar i syfte att lyfta fram 
brukarperspektivet, öka delaktighet, möjliggöra informationsutbyte mellan olika huvudmän 
och brukare.  
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För att ökad delaktighet genomför Kungsbacka sSveriges kommuner och Landstings 
(SKL) enkätundersökning för individer med funktionsnedsättning. Resultatet används som 
stöd i fortsatt utveckling av såväl individuella stöd som övergripande verksamhet. 

Kungsbacka deltar i det regionala länsgemensamma utvecklingsarbetet kring 
brukarmedverkan, och har ett antal engagerade brukare som deltar i det länsgemensamma 
utvecklingsarbetet. 

5 Fokusområde 4: Utsatta grupper 

Olika grupper och olika individer har olika behov och förutsättningar. Det finns ingen 
lösning eller modell som passar alla, och alla grupper har inte samma mönster för att söka 
och få det stöd som behövs.  

5.1 Gemensamma aktiviteter – Region Halland och kommunerna 

5.1.1 Resurscentrum asylsökande och nyanlända 

Ett resurscentrum handlar om att en gemensam kartläggning och förstärkning av resurser 
har påbörjats gemensamt och regionalt med fokus psykisk hälsa för målgruppen. Det 
fortsatta arbetet ska bidra till en tydlig gemensam bild av insatser i regionen för att kunna 
stärka det  främjande och förebyggande arbetet för psykisk hälsa.Aktörer i arbetet är 
Region Halland, Länsstyrelsen, Migrationsverkets asylboende på Spenshult, 
Kommunerna och Civilsamhälle Resurscentrum med fokus psykisk hälsa.  

5.1.2 Vård- och stödsamordning  

Utbildningssatsningen i Vård- och stödsamordning ska ge en gemensam kunskapsbas till 
personal inom psykiatrin i Region Halland och Socialtjänsten i alla de halländska 
kommunerna, i deras samverkan kring vård och stöd till personer med omfattande eller 
komplicerad psykiatrisk problematik. Syftet är även att verksamheterna inom kommunerna 
och regionen ska arbeta mer integrerat med området psykiatri. Förtydligande av en 
breddad målgruppsdefinition ligger för beslut i den regionala samverkan och 
stödstrukturen – i syfte att få bättre spridning av metoden och underlätta implementering 
med synergieffekter för såväl berörda målgrupper som för utbildad personal.Fortsatt 
långsiktligt mål är att alla aktuella patienter med psykosrelaterad diagnos och med 
komplexa behov får och/eller erbjuds en vård- och stödsamordnare och ska ske i 
samverkan med den integrerade missbruks och beroendevården.  

5.1.3 Integrerad missbruks och beroendevård. 

Vård av personer med missbruk/beroende och samsjuklighet skall enligt Socialstyrelsens 
nationella riktlinjer för missbruks och beroendevården ske parallellt och integrerat, i sam-
spel mellan psykiatriska vårdinstanser och socialtjästens rehabiliterande, habiliterande 
och stödjande insatser.Närsjukvården har ett viktigt uppdrag som basverksamhet när det 
gäller beroendeproblematik. Identifiering av riskbruk, att ge råd och stöd samt uppföljning 
är några av de uppgifter som åligger närsjukvården. Här krävs bra instrument och 
metoder, kunskap och samverkan med andra aktörer. 

I Halland pågår utveckling av integrerad beroendevård där region och kommuner samver-
kar. En beroendeavdelning med tillnyktringsplatser med brukare i verksamheten finns på 
Varbergs sjukhus. Öppenvårdsteam i samverkan mellan huvudmännen finns i Halm-
stad/Hylte /Laholm och i Kungsbacka. Varberg/Falkenberg är på gång med ett öppen-
vårdsteam. 

5.1.4 Stöd till personer med spelberoende/missbruk om pengar 

Den 1 januari infördes nya regler i SoL och HSL som rör ansvaret vid spelprevention, 
spelmissbruk och spelberoende om pengar. Syftet är att ge personer bättre förutsättningar 
att få vård, stöd och behandlingsinsatser för sitt spelmissbruk,och att minska riskerna för 
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att individen utvecklar ett spelberoende/missbruk. Kommunerna och Region Halland har 
inlett arbete för att skapa en gemensam plan för arbetet med spelprevention och 
spelmissbruk för att erbjuda ett likvärdigt stöd i hela Halland.Arbetete görs i samverkan 
med(sk.partnerskap) Socialstyrelsen, Folkhälsomyndigheten och Sveriges kommuner och 
landsting samt länsstyrelsen. 

5.1.5 Från individ till familjeperspektiv inom missbruks och beroendevården-
utbildningssatsning  

Målsättningen är att utveckla former för ett adekvat stöd till barn och föräldrar inom 
missbruks- och beroendevården. I samverkan med taktisk grupp Barn, unga och familj har 
utbildningen ”Från individ till familj” genomförts under våren 2016 – våren 2017. Syftet har 
varit att stärka barn- och föräldraperspektivet hos de som i sitt arbete möter familjer där 
det förekommer missbruk. Programmet har genomförts i varje kommun för sig och alla 
kommuner i Halland har deltagit Inom ramen för den beroendevårdkedja som är under 
uppbyggnad i samverkan mellan länets kommuner och Region Halland ska ett fortsatt 
utvecklingsarbete göras kring barn som anhöriga och deras föräldrar. Inte minst ska de 
stödgruppsverksamheter som finns för barn i missbruksmiljö knytas närmare till 
vårdkedjans olika delar. Föräldraperspektivet innefattar både den som själv är beroende 
och den som är anhörig. Utvecklingsarbetet sker i samverkan med Brukarrådet Halland . 

5.1.6 Våld i nära relationer-Kvinnofrid 

Ansvaret för våld i nära relationer ligger i taktisk grupp Mitt i livet inom den regionala 
samverkans- och stödstrukturen. Det finns en nära samverkan med Länsstyrelsens 
samordnare, som också leder den regionala referensgruppen Våld i nära relationer med 
representanter från alla berörda aktörer på området. En länsgemensam handbok togs 
fram 2014 och denna revideras nu och beräknas vara färdig våren 2019. Den kommer då 
att lanseras kommunvis under april/maj 2019. Inom hälso- och sjukvården pågår under 
2018 kvalitetsutveckling på området våld i nära relationer med stöd av statliga 
utvecklingsmedel. Även kommunerna och länets ideella kvinnojourer omfattas av liknande 
utvecklingsmedel.” 

En styrgrupp bestående av en representant från respektive taktisk grupp har bildats 
utifrån Kvinnofridssatsningen, som SKL (Sveriges kommuner och landsting) ansvarar för. 
Styrgruppen ansvarar för satsningens inriktning under projektperioden 2018-2020. 

5.2 Aktiviteter i Region Halland 

5.2.1 HBTQ diplomering 

Delar av psykiatrins verksamheter påbörjar HBTQdiplomering under 2018. 

5.2.2  TILMA 

Inom närsjukvården finns TILMA, en verksamhet som vänder sig till personer med läke-
medelsberoende.TILMA bidrar med kompetens och rådgivning till vårdcentraler och slu-
tenvård. 

5.2.3 Sprututbytesmottagning  

Närsjukvården har ett uppdrag att bedriva sprututbytesverksamhet i länet. Verksamhet i 
ansutning till vårdcentral finns i dagsäget i Halmstad, Varberg och Kungsbacka. 

5.2.4 Barn som anhöriga 

Många barn växer upp i en familj där det förekommer våld eller där  en förälder missbru-
kar, har psykisk ohälsa, lider av en allvarlig sjukdom eller plötsligt avlider. Det kan 
innebära oro, orimligt ansvarstagande, förändringar i vardagen och svåra upplevelser, 
vilket för barnen kan leda till skolsvårigheter, egen ohälsa och andra negativa 
konsekvenser på sikt.Det är därför mycket viktigt att dessa barn uppmärksammans och 
får ett bra stöd för att inte utveckla ohälsa.  
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Barn som anhöriga är därför ett pågående utvecklingsarbete inom hälso och sjukvården 
för att leva upp till lagstiftningen i Hälso- och sjukvårdslagen, att uppmärksamma barn 
som anhöriga så att de får den information, råd och stöd de är i behov av. 

5.2.5 HBTQ  

Utbildningsinsatsen ADLON HBTQ-diplomering pågår och ska ge kunskap för att aktiv 
förebygga och motverka all form av diskriminering samt erbjuda en god och jämlik vård till 
alla oavsett könsidentitet, könsuttryck och/eller sexuell läggning.  

Information och erbjudande av HBTQ diplomering ska delges till verksamheter inom 
hälso- och sjukvård, Vård och omsorg, Elevhälsa/Skolhälsovård eller motsvarande. Syftet 
är att förbättra bemötandet av hbtq-personer inom organisationer och verksamheter. 

5.2.6 Sexuell och reproduktiv hälsa- insatser till ensamkommande ungdomar 

Nokas ark Småland och Halland, Ungdomsmottagningen Halland, Regionkontoret och 
Länsstyrelsen i Halland driver under 2017-2018  utbildnings-projekt för att förbättra en-
samkommande ungdomars kunskap om sexuell och reproduktiv hälsa. Utbildningsinsat-
serna fortsätter under våren 2019.  

5.2.7 Utbildning HIV-kunskap 

En utbildningsinsats pågår för personal inom hälso– och sjukvården och vård och omsorg 
som syftar till att belysa hiv ur ett medicinskt- och omvårdnadsperspektiv och där persona-
len får ta del av de senaste vetenskapliga rönen och verktyg för ett gott bemötande. Ut-
bildningen ska ge en omvärldskunskap i ämnet och tillfälle till reflektion och bemötande av 
hivpositiva. Syftet är att bygga kunskap om hivinfektion, dess smittvägar och hur det är att 
leva med hiv idag. 

5.3 Aktiviteter i kommunerna 

5.3.1 Laholm 

Ett projekt kring Äldres ensamhet pågår med deltagare från civilsamhället samt 
medarbetare inom socialtjänsten. Projektet kommer att arbeta utifrån tjänstedesign med 
fokus på att förstå och identifiera orsaker till ensamhet.   

Utvecklingen av Vård och stödsamordning pågår inom flera områden. En arbetsgrupp 
bestående av socialtjänst, hälso och sjukvård samt brukarorganisationer följer arbetet. 
Vård och stödsamordning planeras även att användas som arbetsmodell inom missbruk 
och beroende verksamheten.   

Laholm deltar i Sveriges kommuner ochLandsting:s innovationsprojekt som är en 
fortsättning på den länsgemensamma satsningen ”Från individ till familjeperspektiv”.  
Målgruppen är barn och familjer som har haft kontakter med socialtjänsten under en lång 
tid och bygger på hög delaktighet där tjänstedesign används som metod 

Ett tjänstedesignprojekt riktat till äldre personer inom funktionshinderområdet 
pågår.  Målgruppen är personer födda från 1930 till 1950 med målet att utreda bäst 
boende och insatsformen för funktionsnedsatta där åldrandets behov tagit över. 

5.3.2 Halmstad 

Utbildningsinsatser för mer kunskap om äldre med psykisk ohälsa: Behov av 
kompetenshöjande insatser för personal  inom äldreomsorgsverksamheten, vilket 
planeras genomföras på enheterna. I samband med detta planeras framtagande av 
manual för handledning  

Suicidprevention för äldre; att konsekvent använda SIP som enda samordnande dokumet 
för att i mesta möjliga mån hålla alla vårdgivare informerade om individers aktuella 
hälsotillstånd. 
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Metoden Vård- och stödsamordning fortsätter att implementeras genom 
utbildningsinsatser dels med grundutbildning, dels med fördjupningsutbildning. Personal 
som genomgått fördjupningsutbildning har ett särskilt uppdrag att handleda personal och 
generell implementering av metoden. Arbete med SIP samordnad individuell plan ingår 
som en del i detta arbete. Vård- och stödsamordningsutbildningen utgör en gemensam 
utgångspunkt för personal från såväl socialtjänst som psykiatri. 

5.3.3 Hylte 

Stödgrupper för barn och unga anordnas i Familjecentralens regi,där gruppledare 
genomgått-utbildning ibland annat krissamtal med barn som bevittnat våld i sina familjer. 

Den som söker hjälp för sitt missbruk erbjuds träff inom fem arbetsdagar. 
Beroendepedagog för att få hjälp i form av stödjande och motiverande samtal finns. 
Långsiktigt förebyggande arbete riktat mot barn och unga. Mobila team och mobila 
fritidsgårdar. 

Utveckla Boendestödet som hjälp för en fungerande vardag för personer med psykisk 
ohälsa. Under 2018 utvecklar Boendestödet till att även stötta personer med missbruk och 
personer som kommer nyanlända.  

Hösten 2018 ska alla medarbetare inom Vård- och omsorg genomgå en en-dagars 
utbildning i psykisk ohälsa.  

Socialtjänsten samarbetar med kvinnojourer och polisen. Hylte erbjuder råd och 
stödsamtal, praktisk hjälp, stöd i kontakten med andra myndigheter och hjälp till skyddat 
boende samma dag.  

5.3.4 Falkenberg 

Utveckla ungdomsteam med inriktning mot ungdomar med drogkriminell samsjuklighet 
och neuropsykiatrisk problematik. Teamet ska jobba förebyggande och för att undvika 
placeringar och jobba mot hemmaplanslösningar. 

Planering pågår för ett nytt boende för målgruppen med inriktning mot ”Psykisk ohälsa”, 
ett befintligt boende flyttas och utökas med återhämtningsplatser. 

Anhörigstödet har flyttat in i nya lokaler och planen är att utveckla till ett Anhörig-centrum 
där vi jobbar mot nya målgrupper inom skola och socialtjänst. Det ska ges möjlighet till 
återhämtning samt ge stöd och utbildningar i studiecirkelform. 

Under 2018 ska behovet av att öka kunskaper inventeras inom Särskilda boenden inom 
Äldre-omsorgen med inriktning mot psykisk ohälsa. 

Kompetenshöjning för personal som arbetar med Våld i nära relationer genom ett RVT 
team som ska möta de som utsatts för våld. En samverkan på bred front ska ske inom 
Socialtjänsten. 

Fortsatt utbildning av personal i Vård och stödsamordning samt i Fördjupningsutbildning. 
Avsatt fördjupningsutbildad personal på 50 % tjänst till handledning för att coacha utbildad 
personal. Vård och stödsamordning planeras bli en insats som går att ansöka som 
bistånd. 

5.3.5 Varberg 

Utbildning gällande äldre med psykisk ohälsa planeras för personal som arbetar inom 
hemtjänst .  

Fortsatt arbete med mötesplats för personer med psykiska funktionsnedsättningar. 

Riktlinje gällande anhörigperspektiv har tagits fram och är under implementering   
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Det finns en arbetsgrupp som träffas 1 gång per månad som arbetar med våld i nära 
relationer. Psykiatrihandläggarna kommer att ha en utbildning under hösten 2018 på 
temat.  

5.3.6 Kungsbacka 

För familjehemsplacerade barn har BarnSam uppföljningsinstrument införts. Barnen kan 
själva besvara uppföljningsfrågor om sin aktuella situation via surfplatta eller smartphone. 

Funktionsstödsenheten använder Individens behov i centrum (IBIC) i alla ärenden inkl. 
barnutredningar. IBIC är ett systematiskt arbetssätt i att utreda, utforma uppdrag, 
genomföra och följa upp insatser, inom socialtjänsten för att säkerställa att individens 
behov är i fokus.  

Gällande Barn som anhörig finns särskilt stöd för att möta utsatta barn på bästa sätt. Tex  
finns särskilt stöd genom BIM – Barn i missbruk, BIP – Barn i psykisk ohälsa BIV- Barn 
som bevittnat våld. 

Uppdragsutbildning  - Yrkeshögskoleutbildning Socialpedagog med särskild kompetens 
inom funktionsnedsättning är en särskild uppdragsutbildning för socialpedagoger.  Den 
bygger på evidensbaserad teori och praktik kring elever och brukare i behov av särskilt 
stöd t.ex. utmanande beteenden, neuropsykiatriska och fysiska funktionsnedsättningar. 
Ett 30 tal medarbetare i Kungsbacka går utbildningen under 2017-2018. 

Utbildningssatsning och implementering av Vård- och stödsamordning (VOSS) fortgår och 
det lokala arbetet har utvecklats. Den lokala samverkansgruppen genomför gemensam 
metodutveckling och handledning tillsammans med den vuxenpsykiatriska mottagningen i 
Kungsbacka. Inom förvaltningen för individ- och familjeomsorg IFO pågår formatering av 
ett förvaltningsgemensamt och samordnat VOSS-team, vilket förväntas ge fördelar till den 
enskilde brukaren utifrån samverkan och kompetens.  

En utvecklingsledare är anställd att arbeta aktivt med HBTQ-frågor på förvaltningen 
Förskola & Grundskola ger bl.a. utbildning och arrangerar aktiviter för skolpersonal, 
elevhälsopersonal och chefer. I syfte att jobba med frågor kring likabehandling, 
diskriminering och normkritisk pedagogik. 

Kungsbacka arrangerar årligen en festival med inriktning mänskliga rättigheter och sex 
och samlevnad i syfte att synliggöra HBTQ-frågor. 

Kungsbacka ingår i länsgemensamt utvecklingsarbete; Integrerade vårdkedjor inom 
Missbruksvård i Halland .Arbetet fortsätter enligt plan i Kungsbacka som är pilotkommun 
att använda metoden vård- och stödsamordning för ett inrättat mobilt behandlings team 
som grund för gränsöverskridande samverkan inom missbruk, beroende och 
samsjuklighet tillsamman med vuxenpsykiatriska mottagningen  

Två samordnare är tillsatta för att arbeta aktivt med Våld i nära relationer. Arbetet syftar till 
att skapa lokala riktlinjer och utveckla det kommuanla arbetet med våld i nära relationer.  

Socialpsykiatriska sysselsättningen kommer att göra en satsning på ett team i syfte att 
erbjuda vård- och stödsamordning till individer med psykisk funktionsnedsättning som står 
långt ifrån arbetsmarknaden för återhämtning och ökad självständighet. 

Trelleborgsmodellen innebär att ansvaret för försörjningsstöd och etablering har överförts 
från socilatjänsten till förvaltningen för gymnasie och arbetsmarknad i Kungsbacka. Syfte 
är ökat fokus på etablering och självförsörjning med mindre fokus på socialtjänstinsatser. I 
samband med denna organisationsförändring övergick även ansvaret för nyanlända och 
asylsökande inklusive barn och unga till förvaltningen för gymnasie och arbetsmarknad.    
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6 Fokusområde 5: Styrning, ledning, organisation 

För att göra samhällets samlade insatser mer resurseffektiva krävs en utökad samverkan.  
I Halland finns behov av att utveckla den övergripande och strategiska styrningen av 
insatser gällande psykisk hälsa för invånarna i hela länet oavsett var invånaren befinner 
sig. Särskilt viktigt är planerade insatser för att förebygga pykisk ohälsa. 

6.1 Suicidprevention 

Folkhälsomyndigheten har sedan i maj 2015 i uppdrag av regeringen att samordna 
arbetet med suicidprevention på nationell nivå.  

En regional samordningsfunktion ska finnas i varje län och utgöra en länk mellan nationell 
och lokal nivå och denna ska stödja regionala och lokala aktörer i att sprida och 
implementera kunskap och inhämta behov av ny kunskap.  

Halland saknar en regional samordningsfunktion för suicidprevention som är ansvarig för 
att säkerställa suicidprevention på alla nivårer i Halland, såväl på individnivå som på 
samhälls- och organisationsnivå. Halland har ingen representation i SKL:s nätverk för 
suicidprevention.  

6.2 Gemensamma aktiviteter – Region Halland och kommunerna 

6.2.1 Kunskapsstyrning 

Nationellt etableras ett nationellt sammanhållet system för kunskapsbaserad, jämlik och 
resurseffektiv vård, där landsting och regioner är skyldiga att samverka nationellt om 
kunskapsstyrning och där den kommunala hälso och sjukvården ska involveras. 
Kunskapsstyrningen omfattar idag ett 20 tal så kallade nationella programområden 
NPO,(ex cancersjukdomar, ögonsjukdomar ) och som speglar hela vårdkedjan och vars 
syfte är att bidra till jämlik hälsa och vård av hög kvalitet genom minskade variationer i 
vården inom området för respektive nationellt programområde.  

I 2017 års överenskommelse psykisk hälsa tillfördes medel för inrättandet av sex (lika 
med antalet sjukvårdsregioner) resurscentrum för psykisk hälsa. Halland som tillhör två 
sjukvårdsregioner, västra och södra, har nu att förhålla sig till hur samverkan kring 
kunskapsstyrningen ska se ut 

6.2.2            Psykisk hälsa-nytt programområde 

Psykisk hälsa är ett nytt programområde i den nationella kunskapsstyrningen och som 
omfattar kunskap för både landsting och kommuner. Målet är att skapa bättre 
förutsättningar för en jämlik psykisk hälsa genom kunskaps och evidensbaserade 
styrdokument. Programområdet ska ta fram, sammanställa, sprida och följa upp aktuell 
kunskap på nationell nivå. På den sjukvårdsregionala nivån sker samverkan för de 
landsting och regioner inom sjukvårdsregionen  

6.2.3 Strategisk grupp och taktiska grupper 

Region Halland och kommunerna i Halland har en regional samverkans- och stödstruktur 
omfattande olika områden, däribland socialtjänst och närliggande hälso- och sjukvård. 
Den regionala samverkans- och stödstrukturen är uppdelad i strategisk- och taktisk nivå. 
Den strategiska gruppen består av förvaltningschefer inom socialtjänst och närliggande 
hälso- och sjukvård. Inom den taktiska nivån finns tre taktiska grupper och fyra 
fokusområden. De taktiska grupperna är uppdelade efter livets skeden, så som Barn, 
unga och familj, Mitt i livet samt Senior. Fokusområdena är grupper som arbetar med 
prioriterade områden, så som Psykisk hälsa, Hälso- och sjukvård, Digitalisering samt 
Funktionsnedsättning. 
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Den strategiska gruppens vision för arbetet är: ”Vi är Hallands styrgrupp för att i 
samverkan driva utveckling inom socialtjänst och närliggande hälso- och sjukvård för 
hallänningens bästa”. 

6.3 Aktiviteter i Region Halland 

6.3.1 Unga och unga vuxnas psykiska hälsa och livsvillkor  

En rapport är framtagen gemensamt av lokala nämnderna i Halland som ger en 
beskrivning av unga vuxnas psykiska hälsa och livssituation. En av bilderna som 
framträder är behovet av samordnade, samtidiga och sammansatta insatser för unga som 
har psykisk ohälsa eller olika psykiska funktionsvarianter. Även behov av kunskap om 
psykisk ohälsa och bemötande av unga som inte mår bra lyfts fram i rapporten. 
Åtgärdsförslag är framtagna för fortsatt arbete 

6.3.2 Regional strategi Sexuell och reproduktiv hälsa och rättigheter (SRHR) 

I juni 2018 antog riksdagen ett nytt övergripande mål och en ny målstruktur för 
folkhälsopolitiken, som innebär en mer långsiktig och förebyggande struktur för 
folkhälsoarbetet. Genom att stärka jämlikhetsaspekten i folkhälsomålet, samt att renodla 
antalet målområden, är syftet att bidra till att hälsoklyftorna i samhället minskar.  

Syftet med att gemensamt arbeta i en process för att ta fram en Regional Strategi och 
plan för SRHR är att vi kan öka förutsättningarna för ett att nå övergripande mål om en 
god och jämlik hälsa i Halland. 

6.4 Aktiviteter i kommunerna 

6.4.1 Laholm  

Ett uppföljningsinstrument implementeras inom barn, unga och familj. Syftet är att mäta 
och följa upp enskilda insatser inom verksamheter, sammanställa resultat och använda 
dessa för att utveckla verksamheten. 

Vid komplexa samhällsutmaningar som kräver att en mångfald av aktörer engagerar sig 
och arbetar tillsammans för att finna lösningar. Det kan t.ex. handla om förebyggande 
arbete bland barn och ungdomar, sociala insatser för utsatta grupper, mottagande och 
integrering av flyktingar, arbete mot ensamhet bland äldre eller insatser för att stärka 
delaktigheten där det demokratiska underskottet vuxit och skapat ett utanförskap.  Med 
bakgrund av detta har Laholms kommun tecknat sin första IOP (idéburet offentligt 
partnerskap) tillsammans med Röda Korset. 

För att vidareutveckla digitaliseringen inom socialtjänsten har en LIKA-utvärdering 
genomförts, vilket är ett självvärderingsverktyg för socialtjänstens verksamhet. Utifrån 
utvärderingen har en konkret digitaliseringsplan upprättats. I planen ingår bl.a. 
utbildningsinsatser för att skapa digitaliseringsombud. 

Socialtjänsten i Laholm fortsätter arbetet med att implementera Tjänstedesign som metod 
för utveckling och förbättringsarbete. Tjänstedesigns hörnstenar är brukarinvolvering, 
sammansatta team och prototyparbete. Socialtjänsten har på bred front utbildat 
nyckelpersoner.  

6.4.2 Halmstad 

Utredningsuppdrag stödboende:Barn-och ungdomsavdelningen möter ungdomar vars 
behov kopplat till psykiskt mående är svåra att tillgodose på hemmaplan inom ramen för 
befintliga insatser. Behov finns av att kartlägga hur behoven skulle kunna tillgodoses inom 
ramen för ev nya/fördjupade insatser på hemmaplan. Förstudie är genomförd och 
fortsätter att implementera en ny modell med fördjupat stöd för ungdomar på hemmaplan. 
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Utveckling av vårdkedjan inom beroendeområdet pågår. För Halmstad innebär det både 
länsövergripande arbete kopplat till slutenvårdsavdelning för avgiftning/tillnyktring och 
lokalt vad gäller samverkan med regionens beroendeöppenvårdsteam.  

Området SRHR/HBTQ är ett identifierat utvecklingsområde där man inledningsvis 
behöver kartlägga behov och förutsättningar för området. Eventuellt finns behov av en 
länsgemensam plan. 

Särskild utbildningsplan är framtagen för genomförande och implementering av web-
utbildningar inom området psykisk hälsa som vänder sig till personal inom hela 
socialförvaltningen.  

Förstudien ”alla resurser tillsammans på skolan” är genomförd i samverkan mellan 
socialnämnden och barn och ungdomsnämnden.Som ett resultat av förstudien har en 
modell för det fortsatta samverkansarbetet tagits fram och kommer att implementeras 

6.4.3 Hylte 

Vård- och stödsamordning fortsatt implementering och ytterligare en medarbetare 
genomgå fördjupningskursen under 2018-2019. 

Paradigm ett projekt för unga vuxna till studier, arbete och sysselsättning. 

Alla medarbetare på arbetsmarknadsenheten har ett ansvar för att vara informerade om 
och kunna arbeta med frågor rörande våld i nära relationer och hedersrelaterat våld. 

Projekt Öppen vård har genomförts under våren 2018 där slutrapporten informerats till de 
nämnder som har socialtjänst. Verksamheterna har i uppdrag att arbeta vidare för en väl 
fungerande samverkan mellan de tre nämndernas socialtjänst. 

6.4.4 Falkenberg 

Utveckla arbetet med ”Från individ till familj”, Skånemodellen, för familjeorienterat arbete i 
familjer med missbruk. 

Det kommer under hösten 2018 att starta ett lågtröskelboende i Falkenberg i extern regi 
där möjlighet ges till de boende att ta del av kommunens öppenvårdsinsatser.  

Socialnämnden får i uppdrag att utveckla vårdkedjan för barn och unga samt tillsammans 
med barn- och utbildningsnämnden utreda hur skapa förutsättningar för tidiga, 
samordnade insatser kring barn och unga, vars hälsa och utveckling riskerar att påverkas 
negativt. Utredning ska omfatta interna och externa parter samt mynna ut i ett förslag till 
en strategi för att möta ovan nämnda målgrupp. 

Uppdraget är att Falkenbergs kommun ska bli socialt hållbart och vi ska jobba 
inkluderande. Ett arbete med frågor kring HBTQ pågår och vi planerar att genomföra en 
Temadag i höst/vinter i samverkan med brukarorganisationer och kommunens 
förvaltningar. 

6.4.5 Varberg 

Kommunfullmäktige har gett ett gemensamt uppdrag till Barn och Ungdomsförvaltningen, 
Socialtjänsten och Kultur och fritid att kartlägga de verksamheter som finns mot inriktning 
barn och unga med neuropsykiatrisk funktionsnedsättning.  

Översyn pågår av boendekedjan och behovskartläggning för personer med psykisk 
funktionsnedsättning.  

På Uppdragsavdelningen finns ett konsultationsteam för att överbygga glapp som kan 
uppstå mellan olika enheter inom Socialtjänsten. Detta för att minimera risk att personers 
komplexa behov ”faller mellan stolarna”.  
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6.4.6 Kungsbacka 

En förvaltningsgemensam arbetsgrupp har under 2018 haft i uppdrag att genomföra en 
kartläggning av Kungsbacka kommuns arbete inom området psykisk hälsa, psykisk 
ohälsa och psykisk sjukdom. Uppdragsgivare är förvaltningschefer inom socialtjänst, vård 
och omsorg, kultur och fritid samt skola. Syftet och viljeyttringen är att ”skapa en större 
förståelse för strukturer, samverkansmöjligheter och aktörer inom området psykisk hälsa. 
Genom den ökade förståelsen bidra till att förbättra samverkan och arbeta mer som ett 
Kungsbacka och för invånaren. Genom detta bidra till bättre insatser och bättre 
måluppfyllelse.”  Underlaget från kartläggningen kan komma att ligga till underlag för 
framtida revideringar i Handlingsplanens Mål och aktiviteter inför 2019 och framåt. 

7 Sammanfattning  

Under de senaste åren har sjukfrånvaron på grund av psykisk ohälsa ökat. I Sverige står 
psykiska diagnoser för cirka 45 % av alla pågående sjukskrivningar som ersätts av 
Försäkringskassan. 

Kostnaden för psykisk ohälsa i Sverige är ungefär 70 miljarder kronor om året enligt 
OECD, vilket motsvarar nästan tre procent av Sveriges BNP. 

Under ett år drabbas en miljon svenskar i arbetsför ålder av psykisk ohälsa. Unga 
människor är särskilt utsatta. Nästan en av fyra mellan 16-18 år lider av psykiska besvär. 

Många äldre drabbas av psykisk ohälsa som t. ex depressioner och ångesttillstånd vilket 
också kan försvåra fysiskt tillfrisknande. 

Hur ser den psykiska ohälsan ut i Halland jämfört med riket? I rapporten Folkhälsa i 
Halland, som är baserad på den nationella undersökningen Hälsa på lika villkor 2014,( en 
ny undersökning gjord men ännu ej färdigställd) så svarar hallänningen på en rad frågor 
om psykiskt välbefinnande, förekomst av ängslan,oro och ångest samt stress.Halland har 
ett likvärdigt mönster som riket i sin helhet. Fler kvinnor än män rapporterar ett nedsatt 
psykiskt välbefinnande, och störst andel återfinns i åldersgruppen 18-29, vilket även gäller 
stress. När det gäller förekomst av ängslan, oro och ångest finns inga större skillnader 
mellan kön och åldersgrupper, dock en viss överrepresentation av svåra besvär hos unga 
kvinnor. 

Psykisk ohälsa är ett omfattande folkhälsoproblem. Det finns en mängd olika förklaringar 
som kan härledas till såväl samhällsutveckling, arbetsmiljö,ökade krav och levnadsvanor. 
För att den psykiska ohälsan inte ska öka ytteligare behövs många olika insatser på alla 
nivåer, inte minst förebyggande och främjande  

I denna handlingsplan finns exempel på hur kommunerna och regionen i Halland arbetar 
med förebyggande,tidiga, stödjande och behandlande insatser för de hallänningar som 
drabbas av psykisk ohälsa. Det är viktigt att tålmodigt fortsätta arbetet och att samverka, 
knyta ihop, för vi måste göra det tillsammans, och på allvar anta utmaningen att minska 
den psykiska ohälsan hos befolkningen i Halland. 
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