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Ordlista

Foreningar/funktioner/projekt/insatser som omnamns:

BISAM - BrukarinflytandeSAMordnare

BRiU - Brukarrevisionsbyran i Uppsala lan

FUL - Funktionsratt Uppsala |an (tidigare handikappforeningarnas samarbetsorgan, HSO)
HSVO - Tjanstemannaledningen, Halsa, Stéd, Vard och Omsorg
Lansgemensamma arbetsgruppen

NSPH - Nationell Samverkan for Psykisk Halsa

PRIO - Plan fér Riktade Insatser inom Omradet psykisk ohalsa (féregangare till
statsbidraget Psykisk halsa, 2012-2016)

Statsbidraget Psykisk halsa (2016 - 2019)

Region Uppsala (halso- och sjukvard, kollektivtrafik, kultur och bildning samt regional utveckling i
Uppsala lan.)
SKR - Sveriges Kommuner och Regioner (tidigare SKL)

Typ av citerad informant:
(B) - Informant fran brukarféreningarna
(T) - Informant fran kommun eller region (tjanstepersoner).



Forord

Vi vill tacka samtliga informanter som delat med sig av sin kompetens och sina
erfarenheter till denna brukarrevision. Tack till Erik Klingenberg, pa Region Uppsala
och samordnare for statsbidraget Psykisk halsa, som har givit oss mojlighet att
intervjua tjansteman pa Region Uppsala samt Uppsala och Tierps kommun. Slutligen
vill vi tacka Maricel Knechtel och Ulrika Toresten pa Region Uppsalas forskning och
utvecklingsenhet, FoU som bidragit med metodstod.

Bakgrund statsbidraget Psykisk halsa

Statsbidraget for psykisk halsa ar en 6verenskommelse mellan Socialdepartementet
och Sveriges kommuner och regioner (SKR). Overenskommelsen gjordes 2016 och
syftade till framjande av psykisk halsa, forebyggande och tidiga insatser som
behandling, stod och rehabilitering for personer med allvarliga psykiska sjukdomar
och psykiska funktionsnedsattningar. Féregangaren till statsbidraget for psykisk halsa
kallades Plan for Riktade Insatser inom Omradet psykisk ohalsa, PRIO. PRIO
fokuserade pa insatser kring psykisk ohalsa. | och med den nya éverenskommelsen
2016 breddades uppdraget fran fokus pa psykisk ohalsa till psykisk halsa.

Region Uppsala och lanets kommuner har sedan dess tagit fram lansgemensamma
handlingsplaner for hur de ska arbetet med statsbidraget Psykisk halsa. De
langsiktiga malen i den lansgemensamma handlingsplanen for 2019 var att:

e Barn och unga har en stark sjalvkansla och framtidstro samt goda
forutsattningar att klara sig senare i livet, oavsett bakgrund.

e Personer med psykiska funktionsnedsattningar har en valfungerande vardag
med goda forutsattningar till studier/arbete/sysselsattning.

e Personer med forhojd suicidrisk identifieras och erbjuds ratt hjalp i tid. Detta
sker bland annat genom val fungerande samverkan mellan olika aktorer.

¢ Det finns god forstaelse for, och lyhérdhet infor, brukarens/patientens behov
och insikterna tas tillvara for utveckling pa alla nivaer.

e Personer med riskbruk identifieras och erbjuds forebyggande och tidiga
insatser. Personer med beroende har individanpassat och samordnat stod
som spanner dver de manga omraden som maste fungera.

e En vélfungerande samverkan finns pa regional och lokal niva med tydlig
ledning, styrning och organisation inom omradet psykisk halsa."

! Psykisk hélsa Ldnsgemensam handlingsplan 2019, https.//www.uppdragpsykiskhalsa.se/




Syfte och uppdragsbeskrivning

Syftet med brukarrevisionen ar att undersoka Region Uppsalas och Uppsala lans
arbete med statsbidraget for psykisk halsa utifran ett brukar- och
delaktighetsperspektiv. Syftet ar ocksa att ta fram ett underlag som HSVO kan
anvanda i sitt fortsatta arbete med brukardelaktighet i denna satsning och i det
overgripande arbetet for att starka brukardelaktigheten inom Uppsala lan.

Bestallningen av brukarrevisionen utgar formellt fran Styrgruppen foér projekt under
tjanstemannaledningen for Halsa, Stéd, Vard och Omsorg (TML HSVO).

Uppdraget var att intervjua brukarforeningar och nyckelpersoner inom Region
Uppsala och utvalda kommuner i Uppsala lan som berors av arbetet med den
lansgemensamma handlingsplanen for psykisk halsa 2019.

Fragestallningar

Hur sakerstalls demokratiperspektivet, det vill saga representativ brukardelaktighet
utifran faktorer som alder, kon och olika former av psykisk ohalsa, i arbetet med
statsbidraget psykisk halsa i Uppsala Ian?

Féljande fragestéllningar beaktas:

1. Hur ser du pa representativitet?

2. Hur utses en representant?

3. Hur formedlar du kunskapen tillbaka till brukarrorelsen?
4. Vilka forutsattningar kravs for brukardelaktighet?

Pa vilken eller vilka nivaer ar brukarféreningarna delaktiga i arbetet med statsbidraget
psykisk halsa i Uppsala l1an?

Féljande fragestéllning beaktas:
1. Vilka fragor vilka sammanhang vill ni vara med och paverka?

Hur far huvudmannen ut det de behdver i brukardelaktigheten i arbetet med
statsbidraget psykisk halsa i Uppsala Ian?

Féljande fragestéllning beaktas:
1. Vad vill och behéver kommun/region fa veta med hjalp av brukardelaktighet?



Tillvagagangssatt

Som huvudmetod for att svara pa fragestallningarna har BRIU valt att anvanda
kvalitativa intervjuer som ger informanten maéjlighet att tala utifran eget perspektiv.
Intervjuerna har skett bade i grupp och enskilt med representanter fran
psykiatriforeningarna i Uppsala och Tierps kommun som ar verksamma inom
omradet psykisk halsa samt med Funktionsratt Uppsala lan och Forum for
brukarinflytande. Intervjuer har ocksa genomférts med tjdnsteman inom Region
Uppsala, Uppsala kommun och Tierps kommun. Pa grund av arbetsomradets
omfattning valde uppdragsgivarna att koncentrera sig pa tva av regionens
kommuner. Intervjuer har genomforts med sex tjansteman fran Region Uppsala, fyra
tjiansteman fran Uppsala kommun och tre tjansteman fran Tierps kommun.

Ett informationsbrev skickades till brukarféreningarna i regionen och utvalda
tjiansteman under hosten 2019. | slutet av september fardigstalldes frageguiderna, en
for psykiatriforeningarna och en for tjanstemannen. Frageguiderna skapades utifran
uppdraget och totalt 5 revisorer har varit involverade i arbetet. Intervjuerna har
genomforts mellan oktober och november 2019. Vid varje intervjutillfalle var det tva
brukarrevisorer narvarande. Intervjuerna spelades in pa tva diktafoner och
transkriberades. Efter transkriberingarna sammanstalldes svaren, materialet
analyserades och kodades for att sedan bilda de teman som aterfinns i resultatdelen.

Informanterna informerades om att deras svar behandlas konfidentiellt och att de
hade mojlighet att avbryta intervjun om de ville. De svar som informanterna gav lades
sedan till grund for resultatredovisningen. De flesta intervjuerna tog cirka en timme.
Tjanstemannen intervjuades pa kommunens och regionens kontor. Representanter
fran psykiatriféreningarna har sjalva valt plats for intervjuerna. Informanterna
intervjuades hemma i bostaden, pa caféer samt pa det sociala féretaget Initcias
kontor. Vid de tillfallen intervjuerna skedde i cafémiljo valdes en lugn och
undanskymd plats. Relevant frageguide har fungerat som en utgangspunkt for
intervjuerna. Vi har anvant oss av ett flertal féljdfragor. Detta har gjort att foljdfragor
och svar skiljer sig nagot mellan informanterna. Vi har valt att kalla
brukarféreningarna som jobbar med psykiatrifragor for psykiatriféreningarna for att
sarskilja dem fran 6vriga brukarféreningar. Samtliga informanter fran féreningarna
erbjods ett arvode pa 360 kronor brutto for sitt deltagande.



Foreningar som medverkat i brukarrevisionen

e Autism- och Aspergerforeningen Uppsala lan

e Balans Uppsala lan (Bipolar, depression, anhorig)

e Equal Uppsala (lakemedelsberoende, fd. RFHL)

e Funktionsratt Uppsala lan (fd.HSO)

e Hjarnkoll Uppsala lan (Hjarnkollambassadorer)

e Intresseforeningen for schizofreni och andra psykoser Uppsala lan, IFS
e OCD-férbundet Uppsala lan (Tvangssyndrom)

e Riksforbundet for social och mental halsa, RSMH Uppsala kommun

e Riksforbundet for social och mental halsa, RSMH Tierps kommun

e Uppsala Angestsyndromsallskapet, ASS.

Ovriga brukarinformanter:
e Forum for brukarinflytande (Ett projekt med stod av Allmanna Arvsfonden 2018-12-31)

Typ av citerad informant:
(B) — informant fran psykiatriféreningarna
(T) — informant tjansteperson (Region Uppsala, Uppsala kommun, Tierps kommun)

Foreningar som avbojt att medverka

Attention Uppsala, Intresseorganisation for personer med neuropsykiatriska
funktionsnedsattningar (NPF) som ADHD, Aspergers syndrom,
Autismspektrumtillstand (AST), sprakstorning och Tourettes syndrom tackade nej och
meddelande att Vi kom fram till att ingen av oss hade varit inblandade i satsningen
utifran rollen som brukarrepresentant.

Riksforbundet for homosexuellas, bisexuellas, transpersoners och queeras
rattigheter, RFSL tackade nej och meddelade att pa grund av kapacitetsskéal kommer
vi ef kunna medverka i detta.

Funktionsratt Uppsala kommun har ocksa avboéjt med motiveringen att de inte ar jétte
insatta i vad som &r den satsningen och vad som &r annat arbete.

Antal tjansteman och féreningar kopplade till omradet psykisk halsa.

Totalt antal genomforda intervjuer 22 st
Totalt antal intervjuade personer 27 st
Informanter fran psykiatriféreningarna 13 st
Informanter fran tjanstemannasidan 14 st
Totalt antal Psykiatriféreningar 9 st.



Efter att intervjuerna genomforts har vi aven skickat mejl till informanterna och bett
om konkreta forbattringsforslag. Nagra tjansteman har ocksa blivit tillfragade att
komplettera och utveckla synpunkter fran de tidigare genomférda intervjuerna.
Eftersom tjanstemannen haft olika mycket kunskap om statsbidraget har vi ibland
varit tvungna att justera och komplettera fragorna under pagaende intervjuer. Nagon
tjiansteman har tvekat om huruvida den verksamhet de jobbar inom har varit del av
nagot projekt finansierat av satsningen psykisk halsa eller om deras verksamhet fatt
medel fran satsningen eller féregangaren PRIO. De flesta av tjanstemannen har aven
fatt mojligheten att stélla en fraga till brukarrepresentanterna. Det har ocksa varit
omvant, brukarrepresentanterna har fatt skicka med en fraga till tjanstemannen (se
kapitel 6. Forbattringsforslag). Dessa fragor har stallts for att bidra till en fortsatt
kommunikation mellan Regionen Uppsala, kommunerna och psykiatriféreningarna.

Brukarrevisionsbyran och brukarrevision

Metoden brukarrevision ar ett verktyg for kvalitetsarbete och verksamhetsutveckling.
En brukarrevision ar en oberoende utvardering som gors for att utveckla och forbattra
vard, omsorg och andra typer av verksamheter utifran ett brukarperspektiv.
Brukarrevisionsbyran i Uppsala lan, BRiU erbjuder granskningar av professionella
verksamheter inom vard, omsorg, halso- och sjukvard. Utvarderingen utférs av
personer med egna erfarenheter av funktionsnedsattningar eller psykisk ohalsa. En
anhdrig kan, med sin unika inblick och erfarenhet ocksa vara brukarrevisor.
Malsattningen ar att 6ka brukarinflytandet inom vard, omsorg och samhallet i stort.

BRiU genomfor brukarrevisioner enligt den sa kallade Uppsalamodellen, som bygger
pa personliga intervjuer. Metoden har utvecklats av fore detta Regionférbundet
Uppsala lan i samarbete med brukare. Utvarderingen svarar pa vad brukare tycker
fungerar bra eller mindre bra i en verksamhet. Revisorerna star for frageformulering,
materialinsamling och analys. Brukarevisionen ger ocksa forslag pa forbattringar och
utvecklingsomraden. Nagra aterkommande omraden i intervjuerna ar bemaétande,
tillganglighet och delaktighet. Svaren fran intervjuerna redovisas alltid anonymt i
rapporten. Bade bestallare och medverkande brukare far ta del av slutresultatet.

BRiU startade 2013 och har drygt 20 utbildade brukarrevisorer som jobbar pa langre
och kortare uppdrag. BRiU har ett tatt samarbete med det arbetsintegrerande sociala
foretaget Initcia och Studieforbundet Vuxenskolan. BRiU genomfor brukarrevisioner
pa uppdrag av Region Uppsala och lanets kommuner.



Brukarinflytande

Vad ar brukarinflytande

Brukarinflytande, medverkan och delaktighet brukar anvandas i de sammanhang dar
brukare pa ett eller annat satt ska involveras i att paverka beslut, egna insatser eller
utformning av verksamheter som berdr brukaren. De som far ta del av insatser ska fa
bestdmma och ges mojlighet att paverka i de beslut som ar av vikt och rér deras
vardag. Detta géller bade pa individ- och pa gruppniva. Brukarmedverkan och
delaktighet talar om att ndgon medverkar och pa nagot satt ar delaktig i en process.

Inflytande pa olika nivaer

Medverkan genom inflytande och delaktighet skall erbjudas brukare och deras
anhdriga som star infor att fa insatser inom vard och omsorg i kommuner, regioner
eller de samhallsinstanser som har i uppgift att forebygga ohalsa och stddja dem som
drabbas av psykisk sjukdom och psykiska/fysiska funktionsnedsattningar.?

Brukarinflytande kan delas in i tre nivaer:

Pa individniva handlar det om hur den enskilde patienten, brukaren eller hens
anhoriga far majlighet att vara delaktiga i métet med varden eller omsorgen. Det ska
finnas mojlighet att prova olika insatser och utvardera vilken man tycker passar bast,
tid till att traffa dem som ska hjalpa till med insatsen samt att vara med och utforma
sin stédinsats pa ett satt som gor att den passar just ens egna preferenser eller
varderingar.

Pa verksamhetsniva handlar brukarinflytande om att vard och omsorg lyssnar pa
och tar intryck av vad olika malgrupper upplever ger kvalitet i verksamheterna, till
exempel hur de boende pa just det har boendet vill att det ska fungera for att det ska
bli bra, eller vad brukare tycker om en viss insats fran en kommun eller region.
Inflytande pa verksamhetsniva handlar ocksa om hur kommunikationskanalerna
fungerar och om man lyssnar pa brukarnas egna beskrivningar av sina behov innan
man inrattar en ny verksamhet i en kommun eller region.

Brukarinflytande pa systemniva handlar om hur patienternas, brukarnas och de
anhorigas foretradare, genom till exempel foreningsrepresentanter, bereds mojlighet
att framfora sina samlade erfarenheter i dialog med beslutsfattare samt far medverka
i analysen av olika faktaunderlag for att skapa battre forstaelse for brukarnas behov
och vardens och omsorgens resultat.

2 Socialstyrelsen (2011), Metoder fér brukarinflytande och brukarmedverkan inom
socialtjdnst och psykiatri: En kartldggning av forskning och praktik.



Resultat av intervjuerna

1. Forutsattningar

| detta avsnitt tar vi upp hur informanterna fran psykiatriféreningarna och tjansteman
fran Region Uppsala och kommunerna ser pa de férutsattningar som kravs for
delaktighet.

Vid intervjuerna framkom att informanterna anser sig vara daligt informerade om
statsbidraget. Informanterna fran psykiatriféreningarna anser att de behdver tidig och
tydlig information om malen med satsningen och om @mnen som satsningen
fokuserar pa.

De anser sig ocksa vara daligt informerade om hur regionen och kommunerna har
tankt att hantera och férdela de ekonomiska medel de har fatt. Informanterna fran
psykiatriforeningarna vill vara med och paverka i processen dar beslut tas om hur
och var dessa medel ska placeras for basta resultat. Psykiatriforeningarnas
onskemal ar att de far forutsattningar att vara delaktiga.

Fran PRIO till psykisk halsa

Tjansteman och psykiatriforeningsrepresentanter som varit involverade i PRIO och
statsbidraget Psykisk halsa sager att det var lattare att fa grepp om PRIO och att det
har blivit mer komplicerat och otydligt efter att statsbidraget breddades till att omfatta
generell psykisk halsa och inte specifikt psykisk ohalsa:

Nu pratar vi ju om psykisk hélsa, vilket kanske é&r ett “friskare” ord, men det var ett
véldigt fokus upplever jag pa psykisk ohélsa. Man pratade mycket om att brukare
skulle f& mer inflytande. Men sen upplever jag att ja ja, det var det. Nu har det
Skuffats undan lite grann. B

En tjansteman berattar om férandringen som skedde vid évergangen fran PRIO till
statsbidraget Psykisk halsa:

Det blev en helomvéandning. Vuxenomradet blev “har har ni pengar, gér vad ni vill”.
Fanns inga direktiv eller krav, inget att hélla sig i. Férsta aret var svart. Vad vill de
egentligen? Det blev tidsbrist, ska vara fardigt ett visst datum. Gjorde utskick och
manga éppnade aldrig datorn och hann inte ldsa innan svarstiden gatt ut. S& kom
motet och de (brukarrepresentanterna) kom men var inte férberedda. Métena pa
Regionen, dér jobbade man inte med sjélva uppdraget, utan man sonderade, och
hérde efter vad alla gjorde. Da finns egentligen inget skél till att alla & med fér
inflytande gar inte att ha éver nagonting. Alla gjorde lite som de ville fér det fanns
ingenting att styra mot egentligen. Sa bérjade vi dven i PRIOsatsningen. Det var
lattare i PRIO, déar det de facto var sa att “dit ska vi”. T



PRIOsatsningen var véldigt styrd. Det var “gbr sa har och sa har, s& kommer ni att fa
pengar”. | PRIO var det stort engagemang, stort intresse och vi hade mycket
psykiatrifbreningar och brukarkontakter. PRIO hade tydligt fokus pa personer med
psykisk funktionsnedséttning och de problem som da uppstar. Déarfér var det lattare
med brukarinflytandet da. Vi tog fram handlingsplaner (med brukarrepresentanterna).
Planen var inte styrande, bara nagot att férhalla sig till. T

Kortsiktigheten med statsbidraget

Informanter fran bade tjanstemannasidan och psykiatriféreningarna uttrycker kritik
mot kortsiktigheten nar det galler statsbidraget Psykisk halsa och menar att arbetet
med brukardelaktighet ar en lang process som behdver tid. Enligt en av
tianstemannen har de vid flera tillféllen patalat detta till SKR med férhoppningen om
att de vidarebefordrat kritiken till politikerna.

Informanter fran psykiatriféreningarna uttrycker att kortsiktigheten gor att
psykiatriféreningarna inte far forutsattningar att hinna bli delaktiga:

Pengarna har kommit arligen och ganska sent har man fatt reda pa om det ska bli
pengar, sa det har blivit hipp som happ, oj da, vad ska vi géra med pengarna? Halva
aret har gatt at for att géra en handlingsplan fér det hér aret. Och sen har man fatt
snabba sig och géra nagonting av andra halvan av aret. B

Flera tjansteman uppger att det ar svart aven fér dem att hantera och planera for
statsbidraget pa grund av kortsiktigheten:

Sedan é&r det en svarighet det dar med kortsiktigheten i statsbidraget. T

Arvodering

Vid intervjuer med bade tjansteman och informanter fran psykiatriféreningarna
framkom genomgaende att uppfattningen ar att brukardelaktigheten kan 6kas genom
arvodering. Informanterna menar att arvodering ar en forutsattning for
representanterna att kunna delta vid moéten och dela sin kunskap:

Om jag anstéller dig for att gbra ett jobb at mig sa tror inte jag att du ska jobba gratis,
men det tror de ju fortfarande. B

Informanter fran psykiatriféreningarna uttrycker ocksa att det kan vara ekonomiskt
svart att vara delaktig och kunna ta sig till méten:
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Det kostar att ta sig med buss, eller man kanske maste aka tag och déa kanske du
inte kan vara delaktig och jobba med det hér for man kan inte handla en bussbiljett
fér jag har bara en pension pa 7 000 kronor sé det kér ihop sig. B

Nagra informanter fran psykiatriféreningarna beréattar att det under PRIO tilldelades
medel for arvodering till brukarrepresentanter:

Efter mycket tjafs, men till slut avsattes det en speciell pott fér det (arvodering). B

Informanter fran psykiatriféreningarna berattar att de har kdmpat lange for att bl
arvoderade fOr sitt representationsarbete och att det ar en nédvandighet for att kunna
ga ifran ordinarie arbeten:

De férsta aren fick vi ingen erséttning, och jag har stridit fran det jag kom in i det har
om att vi maste fa erséttning. Jag gar ju ifran mitt arbete. Oavsett arbete eller om
man inte har arbete, studerar och sa vidare, sa aker jag for att delta pa de har
moétena. Jag deltar utifran professionell kunskap, jag ar brukarrepresentant och det
innebdr att jag ska ju inhdmta all information frén féreningarna som jag
representerar. B

Ytterligare ett argument som lyfts for arvodering ar att det ar psykiatriféreningarna
som blir tillfragade att dela med sig av sin kunskap.

En av tjanstemannen uttrycker att avsaknad av arvodering kan vara ett hinder for
brukare att kunna delta vid méten dar representanter efterfragas. Hen uppger att ett
séatt ar att man ger arvode fér tiden det tar. T

En tjansteman berattar att Region Uppsala arbetar med nya riktlinjer for arvodering
till brukarrepresentanter:

Da é&r det erséttning fér brukare, som &r kopplat till kommunen och Regionen. Och da
handlar det val mera om att man &r med i nagot projekt, typ sitter med i styrgrupper
och far arvode som en politiker. Men det hdr som jag &r ute efter nu, att man skickar
fragor till organisationer for att fa inspel. Da &r man ju mer.. ja, anstélld och ska fa sin
16n dér.. det &r svart att sdga, men jag tror dnda pa det hér att vara frikopplad och
oberoende. Man &r varken kommun eller Region eller Akademiska eller primérvéarden
etc. T

Utover arvodering - vilket nastan samtliga brukarrepresentanter namnde som en
viktig del - tar de ocksa upp att det ar viktigt att delaktigheten ar meningsfull och pa
lika villkor. Ett forslag fran en informant ar att ha en staende punkt pa dagordningen
om brukarinflytande. En upplevelse ar att man annars inte har en reell mojlighet att
paverka utan att det bara blir ett brukarinflytande pa papperet:
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Behandla oss med respekt, se till att vi &r betalda och att det &r punkter som géller
brukarinflytande péa dagordningen. Det &r en bérjan och sen kan man utveckla det
dérifran. B

Informanter fran psykiatriféreningarna lyfter fragan om att exempelvis anstalla en
brukarrepresentant som arbetar med féreningarna och kan skoéta féreningsarbetet pa
olika nivaer samt ha mdjlighet att satta sig in i saker:

Man ér ju ideellt aktiv. Jag jobbade nagra ar i brukarrérelsen och da har man en helt
annan overblick 6ver vad som hédnde. Och jag har en kédnsla av att man skulle
behdéva anstéllda i féreningarna for att stdrka medvetandet. Kunna halla koll pa vad
som satsas péa och sa vidare. Man kan ju vara brukarrepresentant pd manga olika
nivaer och har man méjlighet att ha det som jobb, da blir man definitivt en mycket
béttre representant, da hinner man sétta sig in i allting. [...] dar representerar vi
féreningen gentemot de som kommer. Det kan vara anhériga, sjélverfarna eller
personal. B

En tjansteman anser att det finns svarigheter att fa brukarrepresentanter att komma
till moten. Hen menar att nya vagar och arbetssatt behovs:

Men det &r svart att fa till, det &r inte sé himla latt att fa brukare att komma, man
kanske arbetar och har inte sa latt att frigbra sig. Och det &r ocksa oklart runt
arvodering och séa. Det géller att hitta andra vagar ocksa tror jag. Jag tycker att det
vore bra vid remissférfaranden och sadana saker, att de &r med pa sant ocksa, att
systematisera det pa nat vanster... T

Utbildning

Flera informanter patalar vikten av att fa veta vad som férvantas av
foreningsrepresentanterna. De flesta informanter fran bade psykiatriféreningarna och
tjianstemannen anser att nagon form av utbildning i representation for
féreningsrepresentanterna kan vara bra, men de har svart att ge specifika forslag.
Nagra informanter fran psykiatriféreningarna har genomfort utbildningar i
representation via NSPH, till exempel utbildningarna “Med starkare rost” och “Din
ratt”. Informanterna ansag att de till exempel fick kunskap utifran perspektivet att
representation ar en rost for manga manniskor. En informant uttrycker att det ar
viktigt att personer som ar nya som representanter for foreningslivet direkt far ta del
av utbildningar da det inte alltid ar 1att att satta sig in i hur det fungerar i bérjan. En
utbildning som nagra informanter fran psykiatriféreningarna gav férslag pa var
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(H)jarnkollambassadorsutbildningen®. En annan informant sager daremot att denna
utbildning inte inriktar sig pa representation utan mer handlar om hur man minskar
stigmatisering.

Nagra informanter fran psykiatriféreningarna anser att det skulle vara bra med en
utbildning i “hur talar man med en tjdnsteman”. Psykiatriforeningarna kan da fa mer
kunskap om hur man arbetar i kommunerna och regionen, hur strukturerna i
organisationerna ser ut, hur man arbetar inom politiken, och politikens roll inom
kommuner, region och organisationer.

Informanter fran psykiatriféreningarna upplever att kommunerna och regionen
behodver en utbildning i bemdtande for alla som pa ett eller annat satt arbetar med
héalsa, vard och omsorg. Informanten menar att kunskap om bemdétande kan goéra sa
att tjanstemannen och representanterna fran psykiatriféreningarna kan komma
narmare varandra:

Att man méts mer. Jag skulle énska att man jobbar mer sida vid sida, da uppstar ju
mer forstaelse for varandra. Man blir insatt i vad den andra personen gér och hur det
ar. B

En informant fran psykiatriféreningarna lyfter att alla, bade tjansteman och brukare,
bor vara lyhérda och férsOka satta sig in i varandras olika arbetsomraden och forsta
hur motparten arbetar och varfor. Hen forklarar att hen en dag kan behodva satta sig
in i motpartens arbetsroll for att forsta varfor eller hur nagot exempelvis planeras och
hur kommunen eller regionen kommit fram till det resultatet.

En tjansteman berattar att de inte har erbjudit psykiatriféreningarna nagon utbildning i
att vara representant. Istallet arrangerade kommunen workshops i samband med att
statsbidraget Psykisk halsa startade:

Nér Psykisk hélsa-satsningen hade spridits fran SKR har vi haft ett méte dér vi gar
igenom vad satsningen innebér, ett méte innan vi har haft den hér stérre
workshopen. “Sa arets satsning det innebér sa hdr mycket pengar, det &ar de har
omradena de Vvill att vi ska fokusera pa, vi tréffas igen vid det hér tillfallet”, och det &r
ju da vi ska jobba med aktiviteter. T

Tydligheten i inbjudningar och med moéten om statsbidraget Psykisk halsa och
workshopen var nagot som uppskattades enligt en psykatriforeningsrepresentant fran
Tierp. Det visade pa viljan till samarbete och dialog samt hur viktigt det var att fa ta
del av féreningsmedlemmarnas kunskaper och erfarenheter fran psykiatrin.

3 https://denegnaberattelsen.hjarnkoll.se/ambassador (H)jarnkolls ambassadorsutbildning
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Sammanfattningsvis ar bade informanter fran psykiatriféreningarna och
tjianstemannen val overens om att det kravs langre tid for planering och
implementering samt mer medel till olika projekt inom omradet psykisk halsa. Bade
informanter fran psykiatriféreningarna och tjansteman uttrycker att arvoderingsfragan
ar mycket viktig. Informanterna och tjanstemannen ar ocksa éverens om att
utbildning i representation ar ett steg i ratt riktning men att de skiljer sig nagot at i
vilken form av utbildning.

2. Kommunikation

Kommunikation innefattar bland annat sprak, textning, punktskrift, taktil
kommunikation, stor stil och tillgangliga multimedier, saval som textstdd, upplast text,
lattlast sprak och manskligt tal, alternativa och kompletterande former, medel och
format for kommunikation, samt tillganglig informations- och kommunikationsteknik
(IT).4

Da intervjuerna med informanter fran psykiatriféreningarna och tjanstemannen pekat
pa brister i kommunikationsflédet tar vi har upp hur informanterna upplever att
informationen om, och kommunikationen kring, statsbidraget Psykisk halsa har
fungerat. For att fa till ett bra kommunikationsfléde uppger informanterna fran
psykiatriféreningarna vikten av att utdelad information verkligen nar fram till den
avsedda mottagaren och att det finns goda och fungerande kommunikationskanaler
mellan och inom parterna.

Informationen om statsbidraget Psykisk halsa

| intervjuerna med bade tjansteman och psykiatriféreningar sager de flesta att de har
lag eller ingen kdnnedom om statsbidraget Psykisk halsa och vad det gar ut pa eller
hur det fungerar:

Att vi inte ens vet vad satsningen &r fér nagonting ar ju en kritik i sig. B

Foreningsrepresentanterna upplever forvirring da de sager att information om
statsbidraget uteblivit. En del tycker sig ha hort namnet. Ett flertal informanter
beskriver sig uppleva att informationen till foreningarna var battre under PRIO-tiden,
till exempel fick de da veta att medel fanns, vad det hette och att material gallande
PRIO fanns att tillga via internet. Féreningarna deltog ocksa pa moéten, samt i projekt
och kunde vara aktiva i sin roll:

4 Regeringen - Konvention om réttigheter fér personer med funktionsnedséttning
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Det var tydligare med PRIO, fran férsta bérjan redan. Det var en helt annan struktur.
B

Vid intervjuerna framkom ocksa att informanterna fran psykiatriféreningarna upplever
att de inte har fatt tillrdckligt med information fran FUL som ber6r statsbidraget
Psykisk halsa eller omradet psykisk halsa i stort. De ser garna att Region Uppsala i
ett tidigare skede skickar ut information om kommande satsningar direkt till berorda
foreningar. Nagon informant uttryckte att det vore bra om Region Uppsala kan
komma lite da och da fér att informera och uppdatera féreningarna i NSPH om
satsningen eller andra saker inom omréadet psykisk hélsa. B

Informations- och kommunikationsflodet

Under intervjuerna uttrycker majoriteten av informanterna att informationsflodet under
langre tid har fungerat daligt mellan Region Uppsala och psykiatriféreningarna.

Som tidigare beskrivits upplever manga att kommunikationen mellan FUL och
psykiatriforeningarna inte har fungerat tillfredsstallande. Flera informanter fran
psykiatriforeningarna beskriver att de uppfattar att informationen fastnar pa vagen via
FUL

Férmodligen har det fastnat pa védgen fran FUL, det var dit informationen gick tror vi.
B

Vissa informanter upplever att FUL skickar for mycket av sadan information som inte
ror foreningarna och beskriver att detta gor att de inte kan tillgodogora sig
informationen:

Det finns ingen sallning i vad som skickas ut till vilken férening, sé& ndr man far deras
mejl, sa slutar man ldsa dem fér det &r sa otroligt manga. 95 procent rér inte oss. B

En informant fran psykiatriféreningarna funderar pa om orsaken till att samarbetet
inte har fungerat bra eventuellt kan bero pa stigmatisering och férdomar om psykisk
ohalsa. Lite ...ja, typ: De dér med psykisk ohélsa far vél skylla sig sjélva. B

Informanter fran Region Uppsala sager att de har ett avtal med FUL och att de
forvantar sig att FUL i sin tur kommunicerar med foreningarna och ser till att
informationen kommer dit. Flera tjansteman berattar under intervjuerna att
statsbidraget Psykisk halsa ar bredare an PRIO, vilket de beskriver kan vara en
orsak till att kommunikationen har blivit lidande:

Man har ett avtal med FUL som visar att de hér organisationerna ingar i vart paraply,
okej men da pratar jag med dig som FUL-representant och da férvéantar jag mig att
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du &r en god kommunikatér i din verksamhet. [...] Det som har varit svarast fér oss
under den hér tiden &r att vi inte har fatt kommunikationen att fléda, nér vi har skickat
Saker och bett om svar da har vi inte fatt svar tillbaka och det hjélper ju inte oss
framat sa att sdga. T

Jag ténker ocksa att den hér satsningen ar mycket bredare én PRIO var, dér det i
stort sett bara handlade om tillgdnglighet. Och att det ocksa déarfér &r svarare att
kommunicera nu, da det &r sa brett. T

Vid intervjuerna framkom att en del informanter fran psykiatriféreningarna inte alltid
har sett till att vara uppdaterade gallande statsbidraget Psykisk halsa:

Vid nagot tillfalle sa diskuterades det om [samordnaren for statsbidraget Psykisk
hélsa] skulle bjudas in pa métet, dar hen skulle fa férklara vad de gér fér nagonting
och fa& moéta néatverket NSPH som ju bestar av ett tiotal olika féreningar. Tyvérr var
jag aldrig med pa det métet, sa jag hérde aldrig vad hen sa. Jag vet inte om hen var
déar. B

Ovriga synpunkter gillande kommunikation

En informant fran FUL fick vid intervjun fragan om de fatt en kallelse fran Region
Uppsala i samband med att de skulle representera psykiatriféreningarna vid moten
om statsbidraget Psykisk halsa. Informanten ansag att kallelsen var tydlig och val
skriven:

Né&r XX kom var hen véldigt noga med kallelse, vilka punkter, tid, vilka som skulle
prata. Hen var jattebra tycker jag pa att halla schemat och se till att det vi skulle géra
blev gjort och att alla skulle komma till tals. Det blev en bra ordning nér hen bérjade.
Hen var véldigt noga med att vi som brukarrepresentanter, eller de som ocksé var
nya fran till exempel kommunerna fick presentera sig, och hérde efter om
férkunskaper. Hen kollade att vi brukarrepresentanter uppfattat tydligt vad vi skulle
géra. B

En tjansteman talar om vikten av tydlighet:

Det ska vara véldigt tydligt i vad det ar vi (Region Uppsala och féreningarna) kommer
Overens om och vad uppdraget innebér. [...] Jag tdnker mig att man identifierar ett
behov och sen formulerar man ett uppdrag. T

En tjansteman lyfter upp att om Region Uppsala och psykiatriforeningarna ska
samarbeta bor parterna vara 6ppna och ta lardom av varandra:

Man skulle kunna ldra av varandra, “sa hér funkar det hos oss” och om man skulle
vilia samarbeta, hur skulle man kunna géra det pa béasta sétt? Sa att man férstar
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varandras verklighet. Annars kanske allt gar fel, man kommer in i fel tillfalle och sa
dar. T

Sammanfattningsvis blir det tydligt att bade informanterna fran psykiatriféreningarna
och tjanstemannen tycker att det ar viktigt att fa informations- och
kommunikationsflodet att fungera.

3. Representation

En representant ar nagon eller nagra som blir utvalda att féra en annan persons eller
grupps talan. Ofta blir representanten framrostad av exempelvis medlemmarna i en
forening eller en styrelse. Genom att bli framrdstad i en demokratisk process blir
sannolikheten storre att representanten har stod i sitt utdvande.

Utifran intervjuerna med informanter fran psykiatriféreningarna och tjansteman
beskrivs har informanternas syn pa vad representation ar, hur den fungerar idag och
vad som ar onskvart i framtiden.

Vad ar bra representation

De flesta informanter fran psykiatriféreningarna beskriver representativitet pa
liknande satt och har i huvudsak en gemensam syn pa hur representation bor se ut:

Det &r ju ndgon som ténker pa alla, inte bara pa sig sjalv. Man ska inte prata fér sin
egen sak utan man ska prata for gruppen. Och sétta sig in i olika saker, forsbka i alla
fall, det hdnder ju véldigt mycket ...féreldsningar om olika behandlingsmetoder, lagar
och regler och séna saker, sa det &r mycket att tdnka pa. Det &r en utmaning. B

Flertalet tjansteman anser att representanter bor ha férmagan att representera utifran
ett brett perspektiv. | det har fallet innefattar det alla psykiatriféreningar inom
statsbidraget Psykisk halsa. De vill ocksa se representation pa lika villkor dar
brukarrepresentanter och tjansteman férvantas ha kunskap om och forstaelse for
varandras olika strukturer. Tjanstemannen sager att det ar mycket viktigt att vara
objektiv och veta vilka som ska representeras samt att verka for en god
kommunikation i bada riktningarna:

Det viktiga ar vél att man forstar att man inte &r dér i eget drende, utan att man
representerar en organisation. Om du involverar patienter och brukare i den
verksamhet du arbetar, da ar det ju deras erfarenhet av varden som vi vill ha
kunskap om. T
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En tjansteman beskrev att representation i sig ar komplicerat da nagon eller nagra
ska representera utifran olika perspektiv och da behéver ha kunskapen att veta
skillnaden pa vem eller vilka de representerar:

Jag ténker att det &r viktigt att man kan sérskilja vad som &r att representera
féreningen och att framféra sina egna asikter. Jag téanker att bada delarna é&r viktiga i
diskussionen. Men det é&r viktigt att man har perspektivet att man faktiskt framfér sin
rést at flera, at féreningen. Och da tédnker jag att da &r det viktigt att féreningen
férbereder sig innan, jag menar vilka saker &r det vi vill lyfta vid det hdr métet, och att
man har den dialogen inom féreningen. T

En tjansteman sager sig uppfatta det som att representanterna fran
psykiatriforeningarna ibland inte har forstatt sitt uppdrag: Informanten sager att som
hen har férstétt det har det framférts en del asikter om att det inte alltid ar sa att man
har férstatt sitt uppdrag, utan att man mycket driver sin egen frdga. Men det finns nog
bade och. T

Flera av tjanstemannen anser att representation ar battre som profession for att det
kan vara lattare att vara objektiv och utifran det ha ett professionellt férhallningssatt:

Jag vill kunna férlita mig pa att den hér personen talar brett, den kan tala utanfér sig
sjélv, i vissa lagen kan den begrava sitt egna ungefdr motsvarande det som man
férvéntar sig av en tjdnsteperson. Det finns en neutralitet tdnker jag i
professionaliteten som &r viktig. Jag som privatperson kan tycka en massa saker
men nér jag dr hdr i min yrkesroll da ar det det jag gér, representerar, jag vill ha
motparter inom brukarrérelsen inom mina kommunala motparter, jag vill att vi alla ska
tdnka pa samma sétt. T

Jag ér ju inne péa det dér att vi inte kommer komma nagon vart med brukarinflytande
férrén vi far upp det till professionsniva och da maste vi acceptera att vi maste vara

med och bidra till det. Vi kan inte sitta och tro att vi kan vénta pa det, typ 16s det och
sa kommer ni till oss nér ni &r professionella, utan vi maste vara en del av det. T

Sammanfattningsvis beskriver informanter bade fran psykiatriféreningarna och
tjianstemannasidan liknande dnskemal om vad bra representation ar enligt pappret,
men deras upplevelser av verkliga moétessituationer med representation i
verkligheten skiljer sig at.
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Hur utses en representant

De flesta informanterna fran psykiatriféreningarna sager att de valjer ut en
representant fran den egna féreningen pa ett av féreningens moéten:

Vi tog da upp detta pa styrelseméte och diskuterade vilka som var intresserade, men
det behévdes ingen omréstning. Det &r ganska vanligt att ordférande blir tillfragad,
nér det géller att komma till olika méten. B

En tjansteman berattar att nar foéreningar efterfragas for representation bor de utse
den som &r mest lamplig att genomféra det uppdraget. Vidare berattar hen att 2018
utsags pa [FULs] initiativ en representant fran NSPH att vara med pa de har métena
om statsbidraget Psykisk halsa men att det inte gav resultat:

Vi valde att inkludera en representant fran NSPH fran 2018 och vi mérkte att det inte
riktigt gav den effekt vi hade hoppats pa att fa ut av det hér delaktighetsarbetet, det
vill séga att vi ocksa far tips och férslag pa omraden som vi bér jobba med men som
utgar ifran vad satsningen ger oss mdjlighet att géra och att
kommunikationskanalerna funkar bra mellan oss och grupperna, sa att nér vi stéller
konkreta fragor att vad tycker ni om det hdr sa kommer det tillbaka ett svar. De
bitarna blev inte béttre i det hédr skedet och da sa vi att det &r bara ond6digt att vi ska
ha det hér tidsméassigt. T

Representanten i fraga berattar hur hen upplevde att bli utvald:

Ja, jag hade inget val da, jag fick bara ett mejl dar det stod att “vi har utsett dig”. Va?
Jaha, hér fick man inte ens vélja. Tvangsrekrytering typ (skratt). Jag tog det &nda
med NSPH och fragade om det var nagon annan som ville, men det var det inte. B

En tjansteman fran Tierps kommun s&ger att det fungerade sédmre nar kommunen
valde brukarrepresentanter, men att det blev battre nar féreningarna fick bestamma
sjalv vem som skulle utses:

De som var med da... de som var handplockade, det var ju sa att de inte kanske
representerade hela féreningen utan de representerade sin egen sak och det som de
brann fér just da. S& om man bjuder in féreningar och de sjélva far utse
representanter sa 6kar ju det méjligheten att det faktiskt &r ndgon som kommer till
métena och som kan representera féreningarna. T

En informant fran FUL berattar hur de har valt att representera féreningarna inom
omradet psykisk halsa:

Region Uppsala vill ha en stark samarbetspartner i Funktionsrétt, sa de vénde sig
alltid till oss. Och vi i styrelsen har ju insett under manga ar, att om vi skickade en
representant som ar med i medlemsféreningen, sa pratar de utifran sin férening. Och
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det ar inte det som é&r syftet, for vi &r en ldnsorganisation, sa da ténkte vi att vi i
styrelsen tar det. Och da blev xx utvald och har det hér ldansperspektivet och for alla,
inklusive dem med psykisk ohélsa. B

Tankar om representation

Representation bor enligt informanterna fran psykiatriféreningarna ske i samférstand
och genom att foreningarna sjalva utser den de anser vara lamplig for uppdraget.
Intervjuerna visar att psykiatriforeningarna inom omradet psykisk halsa inte anser att
FUL klarar av uppgiften att representera dem:

Man kan inte ga via FUL, det fungerar inte. B

Jag vet inte om man ska ha FUL éver huvud taget. Det &r ju dar mycket av vara
problem finns. De tycker att de representerar oss, men deras méten och deras
demokratiprocess ér inte inkluderande f6r ménniskor med psykisk ohélsa. B

Informanterna fran psykiatriféreningarna tycker att representation bor vara ett
sjalvklart inslag och de sager att det ar viktigt att inflytande finns pa alla nivaer:

Brukarrepresentation fér mig ar att likaval som man sager “oj, nu ar det dags fér
lunch!”, sa ska man kunna sdga “ah, vad bra! Da tar vi in nagra brukare”. Det ska
vara ett naturligt inslag. Det ska inte vara nat konstigt. B

En informant sager att brukarrepresentation ocksa kan vara ett satt att hjalpa andra
utifran egen erfarenhet:

Det &r ju ett sétt att ta tillvara ens egna erfarenheter for att hjdlpa andra ménniskor att
fa bra vard och bra bemétande. B

En tjansteman lyfter att syftet med brukarrepresentation ar att de férbattringsatgarder
som satsas pa ar de som svarar mot behovet:

Sa att vi inte gér nagonting och sen sa ar det inte det som brukarna vill ha. T

Nar det kommer till hur brukarforeningarna formedlar information ut till sina
medlemmar sager de att det sker genom exempelvis medlemsmoten, att
medlemmarna ringer eller mejlar. Vissa foreningar har ocksa jourtelefon foér anhoriga,
narstaende och personer som pa ett eller annat satt har psykisk ohalsa. En del har
en forbundstidning som gar ut till alla medlemmar. Vid arsméten ges medlemmarna
ocksa mojlighet att stalla fragor och diskutera sina funderingar.
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En informant fran foreningssidan sager att hen deltar vid medlemsmoten for att
kunna ta till sig de tankar, fragor och funderingar som féreningsmedlemmarna har,
for att sedan kunna anvanda sig av medlemmarnas erfarenheter nar hen
representerar.

4. Psykiatriforeningarnas samarbete med FUL

Har berattar vi vad psykiatriforeningarna upplever nar det galler FUL:s engagemang
for fragor angaende psykisk ohalsa samt hur tjanstemannen och FUL sjalva ser pa
samarbetet.

Synen pa psykisk ohilsa

Vid intervjuerna med informanter fran psykiatriféreningarna framkom att de inte anser
sig fa stdd for ett samarbete med sin paraplyorganisation FUL. Informanterna menar
att synen pa psykisk ohalsa inom organisationen ar genomgaende dalig och att
kunskapen inom omradet ar lag.

En informant fran foreningarna sager att hen upplever att FUL ar duktiga pa nationell
niva:

Jag gillar ju FUL nationellt, de gbr ju jattebra saker. Sarskilt nu nér de har bytt namn
och liksom har en annan framtoning att det handlar om réttigheter fér personer med
funktionsnedséttning oavsett om man &r halt eller om man har kognitiva svarigheter.
B

En informant fran psykiatriféreningarna talar om att de har uppfattat det som att FUL

ar valdigt aktiva nar det galler de fysiska handikappfragorna, men inte sa mycket nar

det galler psykisk ohalsa. Enligt informanten kan detta bero pa att psykisk ohalsa inte
ar synligt pa utsidan.

Som tidigare beskrivits upplever manga att kommunikationen mellan FUL och
féreningarna inte har fungerat tillfredsstallande. En informant fran
psykiatriforeningarna spekulerar i att orsaken till att samarbetet inte har fungerat bra
eventuellt beror pa stigmatisering och fordomar om psykisk ohalsa:

Lite ...ja typ: De ddr med psykisk ohélsa far vél skylla sig sjélva. B

En informant fran psykiatriféreningarna delar med sig av upplevelsen av att vissa
personer inom FUL har uttryckt sig nedsattande mot psykiska funktionsnedsattningar:
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Sé lange [FUL] har ménniskor som ...nu &r det en ny ordférande, men den férra
ordféranden satt och skrattade pa ett méte at “psykisk ohélsa”. "Psykisk ohélsa é&r ju
inget man har problem med, det &r ingenting som &r funktionsnedséttningar.” Och sa
ldnge det rér sig sadana ménniskor dér och den kulturen finns kvar séa .... B

En informant fran FUL sager dock att synsattet har forandrats inom organisationen
och menar att det ar skillnad mellan férr och nu och att det har blivit 6kat fokus pa
psykiska funktionsnedsattningar:

Och dér har det ju under lang tid, vad jag férstatt, varit som en schism mellan NSPH
och FUL, inte fran varan sida, men mera fran NSPH. Vi skuldbeldgger absolut inte,
men de har tyckt att de inte har fatt support fran FUL. Och det kan jag halla med om,
for det har varit mycket fokus pa fysisk funktionsnedséttning och en ganska
nedvérderande syn pa psykisk ohélsa. Men det har ju férédndrats nu véldigt mycket.
Det har kanske varit ett gammalt synsétt att man har varit véaldigt man om de fysiska
funktionsnedséttningarna. Men manga med fysiska funktionsnedséttningar har ju
depression, angest och ja, allt méjligt. Sa att det har bérjat lyftas och inte alls med
den kanske ironi som ibland fanns tidigare. Det klimatet tillater vi inte. B

Tillganglighet hos FUL

Intervjuerna visar att psykiatriforeningarna inom omradet psykisk halsa inte anser att
FUL klarar av uppgiften att representera dem:

Man kan inte ga via FUL, det fungerar inte. B

Jaa...jag vet inte om man ska ha FUL éver huvud taget. Det &ar ju ddr mycket av vara
problem finns. De tycker att de representerar oss, men deras méten och deras
demokratiprocess ér inte inkluderande f6r ménniskor med psykisk ohélsa. B

En informant fran psykiatriféreningarna staller sig ocksa fragande till om det finns
nagon som dverhuvudtaget arbetar med psykiska funktionsnedsattningar inom FUL.:

Inte vad jag vet. Det finns ju nagra som &r invalda i styrelsen, men det &r ju bara
anhdériga och de representerar inte 0ss pa samma sétt som de skulle géra om de
hade egen erfarenhet. B

Demokratiperspektiv

Informanterna fran psykiatriféreningarna upplever att manga beslut som rér deras
foreningar tas over deras huvuden:

Ja, ofta. Oftare &n vi vet om skulle jag vilja séaga.
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Informanterna fran psykiatriféreningarna uttrycker en énskan att Region Uppsala
lyssnar till dem, att de blir tillfragade om att bidra med sina kunskaper och att
tjianstemannen for en dialog med dem samt bjuder in till denna.

Enligt en informant fran psykiatriféreningarna har FUL vid nagra tillfallen skickat ut
mejl till féreningarna med fragan om de kan titta pa fardiga papper och sedan skriva
pa. Informanten uppger att hen inte vet vad som skulle hdnda om féreningarna avstar
fran att underteckna:

De har redan skrivit pa vara namn nér vi far det fér paseende sa jag vet faktiskt inte.
Om det var for ett eller tva ar sen sé skickade vi det som svar att vi inte tycker att det
ar brukardelaktighet nar det gar till sa har. B

En tjansteman beskriver att nar man till exempel arbetat med nagot och behdver
feedback sa skickas detta till FUL som i sin tur ska vanda sig till féreningarna som
berérs av innehallet. Hen sager att FUL aterkommer med meddelanden sasom att vi
har inte fatt nagon egentlig feedback eller vi har fatt enstaka asikter hit eller dit men
den har gruppen svarar inte och den hér gar inte att fa tag pa. Vidare sager
tjanstemannen sig uppleva att samarbetet inte fungerar fullt ut med FUL nar det
galler brukardelaktighet inom omradet psykisk halsa:

Det &r klart det ar lattare for oss om vi har en person som representerar
brukarorganisationen, vi hade ju bara kunnat snurra vidare pa det hér att vi har en
som representerar, for FUL &r ju har sa allt &r bra, men nér vi ar sjélvkritiska sa kan
det inte vara det optimala fér vi far inte ut vad vi vill utav det. T

En informant fran FUL tycker att de som organisation varnar om alla sina
medlemsforeningar och att deras ombudsman talar generellt och darav inte behover
ha direktkontakt med enskilda foreningar:

FUL ér ju en paraplyorganisation med en massa medlemsféreningar under sig. Sa
vad respektive medlemsférening gor, det &r ju upp till dem. Men jobbet i FUL:s
styrelse &r ju att representera alla féreningar och man jobbar for att lyfta saker till
hégre niva. Inte prata specifikt om det eller det, utan generellt sa att det ska bli béttre
fér manga. Och det kan kanske inte bli 100 for alla men det kanske kan bli 75 dér
och sa 50 for den héar. Sa FUL riktar sig inte till ndgon/nagra speciellt, utan ar det
Psykisk ohélsa, da géller det alla. B

Informanten fran FUL far foljdfragan om hur nagon kan ha allt i huvudet nar det ar sa
manga olika inriktningar:

Da finns ombudsmannen och det &r egentligen hen som fangar upp mycket. FUL har
en ombudsman som &r oerhért efterfragad i hela Sverige. Hen &r nog Sveriges bésta
ombudsman. Hen har kontakter &nda upp pa regeringsniva och det ar vi véldigt
tacksamma for. [...] Hen skickar ut mejl hela tiden. Det finns ju de som ringer till hen
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och sa. Men hen vet ju vad varje férening star fér, men hen gar ju aldrig in och
diskuterar i detalj utan hen pratar ju generellt. Hen ser det har med framkomlighet,
deltagande for alla. Det kan ju vara lika svart fér en med fysiska
funktionsnedséttningar som fér en med psykiska. Hen pratar for att det ska vara ett
tillgéngligt samhélle for alla. Ja, och tvdrtom. Hen far mycket information fran
regionen och &nda upp pa regeringsniva, och kan héra vad som &ar pa gang. B

NSPH i relation till FUL

Flera informanter fran psykiatriféreningarna uttalar en dnskan om att ha ett storre
samarbete med NSPH. Enligt en informant har psykiatriforeningarna mer gemensamt
och upplever sig i hogre grad representerade av NSPH an av FUL - detta for att det
gemensamma malet med NSPH &r att 4stadkomma férbattringar inom psykiatrin.
Informanterna anser att NSPH ar paraplyorganisation i de fallen de blir
representerade:

Ja, det &r ju NSPH, och pa pappret ocksa FUL. B

Nagra informanter sager att de vill att NSPH ska bli en férening:

Problemet med NSPH ér att det &r ett natverk och ingen férening, sa vi kan inte ta
emot pengar heller, och det har vi diskuterat fram och tillbaka om vi ska gbra om
NSPH till en férening sa vi kan ta emot bidrag. B

Nagra informanter fran psykiatriféreningarna ser garna att nagon kunde anstallas
som kanslist eller administrator &t NSPH och skapa ordning och struktur. Informanten
anser att foreningarna inte ar starka nog att gora det sjalva:

Vi skulle behéva en eller tva som kan jobba med det och fa betalt fér det. Inte bara
ideellt fér vi orkar inte. B

Informanterna fran psykiatriféreningarna anser sig inte hdrda och upplever att de inte
erhallit relevant information rent generellt och speciellt gallande statsbidraget Psykisk
hélsa. En informant svarade foljande pa fragan om féreningen fort fram kritik direkt till
FUL:

Nej, vi har gjort det via NSPH Uppsala. Vi vill inte bli mer marginaliserade an vad vi
ar, for vi &r valdigt marginaliserade. B

En informant sade att hens psykiatriforening dvervagt att avbryta samarbetet med
FUL vid nagot tillfalle:

Ja, det har vi men vi har forstatt att det inte skulle gynna oss. B
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En del informanter fran psykiatriféreningarna menar att brukarinflytandet skulle
forsamras ytterligare om man lamnar sitt medlemskap i FUL och sager att de da inte
heller kan ta del av bidrag, vilket gor att de stannar kvar, trots att de ar missnojda.

En informant berattade att i métesrummen hos FUL finns stora glasfonster som vetter
ut mot korridoren vilka utgor ett stort hinder for personer med psykiska
funktionsnedsattningar. Psykiatriféreningarna patalade att detta borde atgardas och
FUL aterkom med ett forslag som inte skulle fylla nagon funktion enligt informanten.
FUL tog da beslutet att trots protester fran psykiatriféreningarna genomféra forslaget
och saga att de atgardat problemet. Detta har enligt informanten resulterat i att FUL:s
lokaler ar mer otillgangliga én innan atgarden.

5. Delaktighet

| detta kapitel beskrivs hur psykiatriforeningarna och tjanstemannen upplever
delaktighet.

Delaktighet i statsbidraget Psykisk halsa

Informanterna fran psykiatriféreningarna sager att deras foreningar inte har fatt
mojlighet att vara delaktiga i planeringen och framstallandet av handlingsplanen for
statsbidraget Psykisk halsa 2019. For psykiatriforeningarna betyder brukardelaktighet
att de kan vara med och planera och paverka sina fragor:

Nej, det kan jag vél inte péasta. Vi har fatt mejl skickade till oss dér vi skulle godkénna
en fardig plan, men da har vi sagt att det tycker inte vi &r brukarmedverkan. Det &r ju
nagonting som redan &r fardigt som de vill att vi ska skriva under. Det stadiet tycker
jag att vi har lamnat fér ganska manga ar sedan. B

Informanten fran psykiatriféreningarna beskriver vad hen ser fér behov som kan
utvecklas i framtiden:

Vi behéver ju métas mer, vi som brukare, vad ser vi fér behov. Och vi kom fram till att
vi kanske skulle préva att hitta ett annat sétt att jobba, sa att det blir en mer éppen
dialog, sa att det inte blir sa att de sitter och talar om “hur det &r” och jag talar om hur
jag tycker att “det ar”, utan mer, var kan vi métas nagonstans. Sa det behévs ju en
féréndrad brukardialog och sétt att jobba tillsammans. B

En tjansteman tycker att psykiatriforeningarna ska vara med och forma hur
medverkan bor se ut:
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Ja, tillsammans med brukarorganisationerna sa far man diskutera hur de vill ha det
for att vara med pa organisationsniva, bland politiker. [...] Jag tycker féreningarna
Ska vara med och forma hur det ska se ut, sa att det funkar ekonomiskt, funkar
fysiskt och framférallt att det funkar med medverkan, man vet att “Psykisk hélsa”
satsningen, dér har vi fatt prioriteringar som vi har féreslagit, men de kanske tycker
nagot annat. T

Tjanstemannen berattar hur delaktighet i hens 6gon kan se ut:

Nér det géller delaktighet, alltsa det ar ju dels att man far information, men ocksa att
man far méjlighet att Idmna synpunkter pa information att man far vara med pa
utvecklingsarbetet, inte bara att man far liksom en fardig produkt utan att man &r med
och diskuterar [...]. Det ar véldigt latt att man som tidnsteman av vélvilja och av den
kunskap man har tdnker sig att man vet bést vad brukarna behéver. Man behéver
faktiskt lyssna och diskutera. For ibland sé& stdmmer det ju inte riktigt nér det géller
prioriteringarna. T

Delaktighetsniva och arbetet med delaktighet

Flertalet informanter fran psykiatriféreningarna berattar att de under PRIO-tiden
kande sig mer inkluderade och upplevde att brukardelaktigheten var hogre. Da hade
de exempelvis moten i kommunerna, arbetade tillsammans med de olika planerna
och hade ett gemensamt mal. Nar det sedan 6vergick till statsbidraget Psykisk halsa
upplevde de det som att de bérjade om pa noll och att psykiatriféreningarnas
delaktighet forsvann.

En informant fran psykiatriféreningarna beskriver bristen av delaktighet i de
situationer dar FUL tar pa sig rollen som representant:

Men FUL skriver ju pa. Skriver de pa at er? Ja, det gér de ju eftersom vi &r med i
FUL.B

Utifran intervjuerna med psykiatriféreningarna framkom att en del upplever att
delaktigheten i samarbete med Uppsala kommun kan fungera bra ibland:

Vi har ju ett samarbete med [brukarombudet] pa Uppsala kommun [...]. Det &r en
start och det kdnns som om kommunen vill satsa och att héra vara réster och har da
en person som vi kan vadnda oss till. Hen &r ofta med pa NSPH:s méten ocksé och
det &r jattebra. B

En informant fran psykiatriféreningarna berattar att da hen arbetade i ett projekt inom
varden sa fungerade samarbetet bra med Uppsala kommun:
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Da kénde jag att det funkade rétt bra med kommunen. Dér var vi med och tog fram
handlingsplaner och de lyssnade pa oss. B

Informanten fran psykiatriféreningarna berattar vad hen anser behdvs for att
brukardelaktigheten inom omradet psykisk halsa ska fungera bra i Region Uppsala
och kommunerna:

Att de lyssnar pa brukarna, fragar vad vi tycker och fragar efter vara kunskaper.
Tjanstemédnnen maste organisera upp det och bjuda in eller betala ...det behdvs ju
att man fér en dialog om hur detta ska genomféras. B

En informant fran psykiatriféreningarna menar att det trots allt ser hoppfullt ut:

Det hdr med kommunerna &r ju under uppbyggnad [...] Nu fick jag héra hér att de var
kallade till Omsorgsnémnden for att presentera sina féreningar och det har ju aldrig
hént férut, sa det ar val hoppfullt. B

En informant fran psykiatriféreningarna som tidigare arbetat med statsbidraget
Psykisk halsa anser att Tierps kommun har arbetat malmedvetet nar det galler att
Oka brukardelaktigheten. En tjansteman fran Tierp fick darfor fragan hur hen sag pa
Tierp kommuns malmedvetna arbete for att 6ka brukardelaktigheten jamfért med
andra kommuner:

Jag tror att vissa kommuner inte ens bjudit in brukarrepresentanter. De har kanske
gjort ett forsék, men att férséket inte har gett béring - det har inte kommit nagra folk.
T

En tjansteman berattar att eftersom satsningen andrar sig nagot varje ar sa har
Tierps kommun haft brukarrepresentanter som deltagit i arbetet med att ta fram en
lokal plan. Tjanstemannen berattar vidare att de senaste aren da satsningen
breddades sa arrangerades workshops kring satsningen. Vid varje ny satsning har
Tierps kommun bjudit in brukarrepresentanter till informationsméten. | och med
breddningen i satsningen ansag Tierps kommun att det var av stor betydelse att
skolan var representerad och bjéd da ocksa in till exempel elevradsrepresentanter. T

En tjansteman fran Tierps kommun berattar att nar hen skickar kallelser till méten
eller inbjudan till psykiatriforeningarna har hen varit tydlig med informationen. Hen
har tankt pa formulering samt vad som ska tas upp och vilka som deltar. Detta menar
hen bor ske med god framférhalining for att ge manniskor tid att kunna planera. | och
med detta har hen ansett sig underlatta for representanterna att forbereda sig infor
motena:

Jag tror att den tydligheten har uppskattats samt att jag tror att paverkan for Tierps
del har varit mycket béttre pa lokal niva dn pa regional niva. [...] Om vi tdnker oss att
representation finns i flera steg, och utifran egen erfarenhet, &r det det som lyfter
pSykiatriféreningarnas rést som grupp. T
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En tjansteman vill se brukarinflytande pé flera omraden, genom att utveckla
verksamheter och fa ett helhetsperspektiv:

Sa som jag jobbar, mer strategiskt och inte ute i varden, vill jag gérna fa det
perspektivet ndr man far nya uppdrag, utveckling av verksamheter eller om nagot ska
férbéttras. Och sen ocksa i ledning och styrning och da menar jag att nér man da tar
fram, tittar efter vilka behov som finns déar ute, fa inspel. Och nér politiken ska géra
prioriteringar, att man lyfter in det perspektivet dar ocksa. Att brukare ska kunna fa
ldmna férslag till prioriterade omraden. Och sen vid uppféljning ocksa, det ar
Jétteviktigt! T

Enligt informanterna fran psykiatriféreningarna vill féreningarna vara involverade,
men har inte givits forutsattningarna till det. Flera tjansteman anser att
psykiatriforeningarna bor finnas pa alla nivaer for att fa maojlighet att vara delaktiga:

Jag tycker att vi &r ju till fér brukarna, s de borde vara egentligen éverallt, i allt. Att fa
brukarens upplevelse av stodet &r ju jatteviktigt. T

Vid intervjun framhaller en tjansteperson betydelsen av egna erfarenheter:

Att man representerar och att man &r delaktig och tycker och téanker kring
sant man har erfarenhet av. Haller psykiatrin pa med ett projekt pa ECT-
avdelningen till exempel sa ska man hitta en brukare som har erfarenhet av
ECT, det éar sa sjélvklart egentligen. T

Inflytande och paverkan

Informanterna fran psykiatriféreningarna talar tydligt om att de vill vara med och ha
inflytande hela vagen i alla situationer men tycker inte att det varken har varit eller ar
mojligt att paverka:

Nej, det tycker jag inte. Min kénsla &ar att det hdr med brukarinflytande ser jéttebra ut
pa pappret, men inte i verkligheten. Jag vet inte om det finns nan slags radsla for
brukarinflytande. Sen kan det vara sa att de flesta VILL ha det men de vet inte HUR.
B

Informanten fran FUL fick fragan om hen kande att fragorna vid méten gallande
statsbidraget Psykisk halsa var relevanta och om hen ansag sig kunna paverka:

Det spelar néstan ingen roll vad man séger som brukare eller patient. B

Flertalet informanter fran psykiatriféreningarna talar om hur viktigt de anser det ar
med brukarinflytande:
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Man behéver information, man behéver fa svara pa informationen och man skulle
behéva anstélla folk som kunde utféra uppgifter for féreningarnas rékning. Man
behdéver tid fér méten dér man fér en dialog, déar man ar pa samma niva. Vi ér ju en
ideell férening, men jag tror ju att vi behéver anstélla folk for att det ska bli ett bra
brukardeltagande. B

En informant fran psykiatriféreningarna menar att brukarinflytande ska finnas pa
individniva, verksamhetsniva, systemniva och verka dverallt for att det ska fungera:

Daér det ar fina ord pa ett papper. Man behéver fa in personer dédr som ser till att
maénniskorna som ska utféra det tjusiga kan géra rétt saker. [...] Sa ldange man inte
har brukarinflytande pa alla nivaer éverallt och hela tiden sa fungerar det inte. B

En tjansteman tyckte inte att brukarna lyckats paverka nagonting inom
statsbidraget Psykisk halsa:

Inte inom “Psykisk hélsa” satsningen. Déarfér att det inte har varit méjligt att
paverka déar. | “PRIO” satsningen sa finns det sékert spar, men dven déar
...det &r ju nagra ar sen ocksa, sa jag har svart att sétta fingret pa precis vad
det ledde till. Men jag vet att det finns skrivningar i 6verenskommelser som
kommer frén specifika brukare. T

En tjansteman fick fragan i vilka sammanhang brukarinflytande finns i statsbidraget
Psykisk halsa.

Den finns med i... inte medvetet maste jag sdga. T
Tillganglighet

For att gora det mgjligt for personer med funktionsnedsattning att leva oberoende
och att fullt ut delta pa alla livets omraden, ska konventionsstaterna vidta
andamalsenliga atgarder for att sakerstalla att personer med funktionsnedsattning far
tillgang pa lika villkor som andra till den fysiska miljon, till transporter, till information
och kommunikation, innefattande informations och kommunikationsteknik (IT) och -
system samt till andra anlaggningar och tjanster som ar tiligangliga for eller erbjuds
allmanheten bade i stdderna och pa landsbygden.

En informant fran psykiatriféreningarna ser garna att det blir anpassningar till
malgruppen genom att skriva kallelser pa mejl och skicka brev till dem med dyslexi
eller lassvarigheter. | kallelsen ges information om dagordning och vilka som deltar.
Da moétesdagen nédrmar sig skickas en sms-paminnelse. B

En tjansteman anser att det behdvs digital kommunikation for att na dem som inte ar
bekvama i moétessituationer, utan maste representeras av andra. Tjanstemannen ser
garna en dialog som kan foras pa olika satt for att anpassa sig efter dem som ar
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tillgangliga pa andra tider pa dygnet. Vid dessa tillfallen bér utrymme finnas att skriva
eller prata in meddelanden. Man behéver komma pa flera satt att fora en dialog. Hela
motestillfallet bor anpassas till alla med olika funktionsnedsattningar:

Nér vi har méten sa finns personer som inte tycker om méten som inte kdnner sig
representativa och de kommer inte riktigt med utan far representeras av nagon
annan. Jag vill ha mer en dialog som kan féras pa manga olika sétt for att ocksa
anpassa sig efter. Det behévs fler dialogformer sa att man har ett spektrum av
dialogformer som passar fler. T

Nagra informanter fran tjanstemannasidan vill se mer tjanstedesign®:

Jag tycker ju om den hér varianten med tjdnstedesign och sana saker. Nar man gar
in i verksamheter och fragar. Utgangslaget ar inget annat éan att fraga vad som &r
brukarens upplevelse och man far vara med och se, tycka och ténka. Ta fram
modeller och prova och sa, pa riktigt da. Det &r ju nan slags form som borde kunna
anvéndas oftare. T

Sammanfattningsvis utifran intervjuerna ar att psykiatriféreningarna anser att de inte
fatt vara delaktiga i planering av statsbidraget Psykisk hélsa. Flera tjansteman
beskriver en liknande uppfattning men pa annat satt. Bade informanter och
tjiansteman har manga satt att se pa delaktighet och ger en del forslag pa I6sningar.
Nagra sager att det behdvs stdrre anpassningar till malgruppen sasom att skicka mejl
med kallelser och brev till dem med dyslexi eller andra lassvarigheter. De vill férsdka
hitta fler dialogformer som passar personer som inte kanner sig bekvama i situationer
som moten, till exempel anvanda mer av den digitala kommunikationen och
tillgangliggora for att kunna skriva upp eller prata in meddelanden.

6. Forbattringsforslag

| detta kapitel listar vi de forbattringsforslag som har kommit fram i brukarrevisionen.
Forbattringsforslagen ar uppdelade i psykiatriforeningarnas forbattringsforslag och
tianstemannens forbattringsforslag. | detta kapitel redovisar vi ockséa de fragor som
brukarrepresentanterna fick skicka med till Region Uppsala och de fragor som
tjanstepersonerna fick skicka med till brukarféreningarna. Tanken med att be alla
informanter att skicka med fragor till varandra var att brukarrevisionen skulle kunna
bidra med underlag for vidare samtal mellan psykiatriforeningarna och
tjianstemannen.

S Tjanstedesign - &r en utvecklingsprocess dér man involverar anvéndaren fér att se till att de
tjanster som tas fram fungerar och uppskattas av dem som verksamheten finns till fér.
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Psykiatriforeningarnas forbattringsforslag

e Oka samarbetet med NSPH Uppsala samt att anstalla nagon i NSPH som
administrator.

e Ge stdd till Brukarnatverket NSPH Uppsala Ian direkt. Skapa kontinuitet och
forutsattningar i arbetet sa brukarrérelsen ges majlighet att vara med hela
vagen.

Genomfor en utbildning i brukarinflytande och metoder for brukardelaktighet.
Genomfor en utbildning i att bemota personer med psykiska
funktionsnedsattningar.

e Bjud in brukarforeningarna att medverka i hela processen dar beslut ska tas
och ta till sig eventuella synpunkter och forbattringsforslag pa bade individniva,
verksamhetsniva och systemniva.

e Anstall ytterligare en BISAM (Brukarinflytande samordnare) som kompletterar
nuvarande och arbetar tillsammans med implementeringen av brukarinflytande
inom Region Uppsala.

Arbeta med brukarinflytande pa manga parallella plan.
Arbetet ska vara arvoderat och foretradare for brukarrorelsen maste ha
brukarnas fortroende.

e Anstall en ombudsman som ar placerad hos FUL och som arbetar specifikt
med psykisk halsa-fragorna samt samarbetar med psykiatriféreningarna och
NSPH i en 6ppen dialog.

e Ta fram en bra och informativ broschyr om delaktighet och representation med
syftet att se till att den hamnar hos psykiatriféreningarna och regionen samt
kommunerna.

e En idé skulle kunna vara att regionen anstaller nagra personer som kunde ha
till uppgift att stotta brukarforeningarna.

e Anstalla en person med egen erfarenhet for att skapa struktur och ha
omvarldsbevakning.

e Anvandarvanligare hemsida med battre struktur hos bade FUL och Region
Uppsala.

Fortydliga informationen gallande statsbidraget pa Region Uppsalas hemsida.
Genomfdra kontinuerliga utbildningar i att vara brukarrepresentant for alla
gemensamt.

e Genomfdor en gemensam utbildning med tjansteman och brukarrepresentanter
om representation, hur regionen fungerar, hur man pratar, och att man haller
det pa en niva som ar begriplig.

Oka transparensen sa att det exempelvis blir |attare att hitta dokument.
Brukarna bor ges battre forutsattningar nar de representerar sin forening. De
behdver tydlig och begriplig information samt information om vilka som deltar
och vad som ska diskuteras pa moétena.

e Aterkoppling bér ske till alla styrelsemedlemmar i psykiatriféreningarna.
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Kan arbetet med brukardelaktighet inga i en tjanst?
Ersattning for resor och tid.

Tjanstemannens forbattringsforslag

Anvanda sig av metoden tjanstedesign i arbetet med brukardelaktighet.

Ta fram en brevlada eller nagot annat enkelt satt for brukarféreningarna att
formedla vad de tycker.

Anstall en brukarkommunikator eller samordnare.

Brukarforeningarnas fragor till Region Uppsala

Flera av psykiatriféreningarna har enligt vad de sjalva vet inte tagit del av
projektmedel med anknytning till statsbidraget Psykisk halsa men de ar nyfikna over
vad Region Uppsala anvant medlen till.

1.

NOoO oA

Jag ér nyfiken pa vilka tankar som ligger bakom, hur ser deras logik ut i hur de
lagt upp sitt arbete?

Ar psykisk hélsa-satsningen till fér alla inom Funktionsriétt, eller hur &r det
tankt?

Delaktighet, hur tédnker ni géra for att fa till delaktighet pa riktigt?

Hur har brukarmedverkan gatt till i de olika delmalen?

Varfor vill ni ha brukarinflytande och varfér &r det viktigt fér er?

Varfér ska man ha med brukare i processen?

Vad &r syftet med brukarinflytande enligt tidnsteménnen?

Tjanstepersonernas fragor till brukarféreningarna

1.

B
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Jag skulle vilja ha in fran brukarsidan vad de vill ha for att kdnna en sékerhet
infér att ga pa méten som representanter, for att kdnna sig férberedd ndr man
tréffar tjdnstemannasidan. Och héra om de har nagon kravstéllning sjélva, till
exempel veta vad métet ska handla om for att kunna férbereda sig rétt?

Da skulle min fraga vara: Hur planerar ni att rigga for att
brukarrepresentationen ska fungera sa bra som mdjligt bade i samverkan med
kommunen och landstinget, men ocksa i férhallande till féreningens eller
organisationens medlemmar?

Egentligen sa ar det hur vill man att representationen ska se ut?

| vilka sammanhang da vill ni vara med?

Pa vilket sétt vill ni vara med?



Vad férvéntar ni er ska hédnda?

Vi gjorde sa gott vi kunde och hur kan vi gora istéllet fér att det ska bli battre?
I vilka fragor vill ni och era féreningar tycka till och bidra med er kompetens?
9. Om man ténker sig de hér tre nivaerna, var skulle man vilja fa sin rést hérd?
10. I vilka sammanhang? Ar det bara nér man tréffar varden? Récker det?

11. Vill man vara med och paverka vid utveckling av nya saker?

12. Eller vara med och leda och styra, sétta prioriteringarna?

® N
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Diskussion

Brukarrevisionsbyran, BRiU fick i uppdrag att ta reda pa hur regionen och
kommunerna kan forbattra brukardelaktigheten i samband med statsbidraget Psykisk
halsa.

Brukardelaktigheten ska enligt lag alltid finnas oavsett satsning och arbetet bor vara
langsiktigt.® Brukarinflytande och medverkan kan organisatoriskt ske pa tre olika
nivaer: Individniva, verksamhetsniva och systemniva. Individuellt inflytande har stod i
socialtjanstlagen: Huvudregeln sager att insatserna ska utformas och genomforas
tillsammans med den enskilde.’

For att skapa brukarinflytande pa verksamhets- och systemniva behéver ledningen
och andra berdrda ha kunskap om hur man framjar delaktighet. Verksamheterna
maste lara kdnna “sina” brukare. Det bor finnas en struktur som ar hallbar i arbetet
med inflytandefragor. For att underlatta arbetet bor det finnas styrdokument och
riktlinjer dar det tydligt anges vad som géller. Brukarinflytande pa verksamhetsniva
innebar att det finns en mojlighet att paverka, utveckla, samt vara med i
beslutsfattande inom verksamheten. Vid inflytande pa systemniva ges till exempel
mojlighet att paverka pa organisationsniva. Inflytandet pa dessa nivaer har ocksa
stéd i Socialtjanstlagen.®

Det bor uppmarksammas att aven om en person ar fysiskt pa plats vid till exempelvis
ett planeringsmote om sin vard, sa betyder det inte med automatik att personen aktivt
medverkar i planeringen och darmed ar delaktig. Detsamma galler for foreningar och
de brukargrupper som anvander verksamheterna pa verksamhets- och systemniva.

Som brukarrepresentant bér man vara delaktig hela vagen i processen, fran forsta till
det sista steget. Den samlade bilden i denna brukarrevision ar att informanterna inom
omradet psykisk halsa inte upplever att de har givits mojlighet att vara delaktiga i
statsbidraget Psykisk halsa. De anser att den information de skulle haft har uteblivit
och de efterlyser battre kommunikations- och informationsfldde mellan sig och i det
har fallet Region Uppsala och kommunerna.

6 Socialstyrelsen — Socialtjanstlagen (2001:453), Sol, Halso- och sjukvardslagen (1982:763)
7 Riksdagen - (2012:776) Socialtjanstlagen, 3 kap. 5 §
8 Riksdagen - (2012:776) Socialtjanstlagen, 5 kap. 6 § SoL och 5 kap. 8a § SoL
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1. Informanternas enighet

Informanterna fran psykiatriféreningarna och tjanstemannen ar éverens om att
brukarinflytande ar viktigt. Syftet med brukarrepresentation ar enligt informanterna att
sakerstalla att de forbattringsatgarder som satsas pa motsvarar behoven hos
brukarna. Brukarna ar enligt informanterna bast pa att beskriva vilka behov de har.
Det ar ocksa nédvandigt att ha med brukarrepresentanter i prioriteringar.

Bade tjansteman och brukarrepresentanter uttrycker under intervjuerna att de ar
kritiska mot kortsiktigheten av bidraget och anser att de inte vill ha korta projekt utan
ett langre och mer permanent samarbete. Alla ar 6verens om att brukardelaktigheten
inte har fungerat val i statsbidraget Psykisk halsa men uttrycker aven att de vill att det
ska fungera.

Informanterna bade fran brukarsidan och tjanstemannasidan vill ha mer forstaelse for
varandra i respektive arbetssatt. De anser att det ar viktigt med utbildning for att
samarbetet ska kunna fungera.

| arvoderingsfragan ar foreningarna och tjanstemannen éverens om att det ar viktigt
att brukarna ska kompenseras for forlorad inkomst.

Bade informanter fran psykiatriféreningarna och tjanstemannen tycker att PRIO var
tydligare vad galler information, kommunikation och delaktighet. De menar att PRIO
var riktat mot svarare psykiskt sjuka och nar det évergick till psykisk halsa blev det
som att dra upp en kork ur en flaska, allt slapptes och varken information,
kommunikation eller delaktighet foljde med i den utvecklingen. Enligt
tjianstemannasidan stod aven de handfallna och ingen visste riktigt vad de skulle
gora eller hur. De flesta tjansteman anser att de gjorde sa gott de kunde. Det
tjianstemannasidan kan gora infor kommande satsningar ar att vara mer forberedda
genom att ta till sig erfarenheter fran tidigare ar och bjuda in och féra dialog med
féreningarna och i samrad ta fram handlingsplaner som kan utgdra grunden for ett
fortsatt arbete.Hur far man det som skrivs pa papper att bli verklighet?
Tjanstemannasidan vill och visar ambition att ha med brukare i utvecklingsarbetet pa
ett meningsfullt satt, men vet inte hur. Hur far man till delaktighet?

En forutsattning for att arbetet ska fungera ar ett bra bemotande. | detta fall ar det
psykiatriforeningarnas medlemmar som har kunskapen och erfarenheten vilket ar en
stor resurs som i sin tur ger verksamheterna kvalitet.

Brukarinflytande kan innebara mycket mer an bara information eller att ge rad da och
da. Genom att synliggéra maktrelationer och diskutera dessa kan férandringar
uppnas. Brukarinflytande kan genom stdd till féreningarna, till exempel genom
anstallningar och delaktighet vid exempelvis rekryteringar, starkas och ligga som
grund i det fortsatta arbetet.
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Delaktighetstrappan

Vagen till delaktighet kan beskrivas som en trappa dar trappstegen bygger pa
varandra, vilket betyder att ett trappsteg maste vara natt for att nasta ska kunna tas.

5

4 Medbeslutande

3 Inflytande

2 Dialog

1 Konsultation

Information

Sherry Arnstein, 1969, Ladder of Citizen Participation.

Steg 1 - Information: Envagskommunikation, fragor och svar, att fa veta.

Steg 2 - Konsultation: Genom att inhamta synpunkter, ar ofta en punktinsats, att
tycka.

Steg 3 - Dialog/samverkan: Tankar som utbyts ofta och vid olika tillfallen, att
resonera.

Steg 4 - Inflytande: Delaktig med inflytande, delta i hela processen fran borjan.
Steg 5 - Medbeslutande: Gemensamt beslutsfattande. Att fa vara med och
bestamma.

Informanterna fran bade tjanstemannasidan och psykiatriféreningarna ar éverens
om att de vill fa till delaktighet. Nasta steg ar att enas om var pa inflytandetrappan
man vill ligga. Den samlade bilden av intervjuerna visar att man idag inte nar upp
till forsta steget, information. Detta trappsteg ar grunden som behdver finnas for att
kunna ta vidare steg uppat. Tjansteman uttrycker en vilja om att i framtiden befinna
sig pa trappsteg tva, konsultation eller trappsteg tre, dialog, medan
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representanterna for psykiatriféreningarna uttrycker en vilja att fa vara med i hela
processen, fran bérjan. Nar brukarféreningarna, Regionen och kommunerna enats
om var pa trappan man vill vara i olika situationer och at vilket hall man jobbar
kommer missférstanden att minska.

2. Tydlighet

| detta avsnitt tas det upp hur informationsutbytet mellan Regionen, FUL och
foreningarna har beskrivits och att det behovs en forbattring i kommunikationen
bade mellan och inom parterna.

Informationsflode

Under intervjuerna med informanter fran psykiatriféreningarna har det framkommit
att kommunikationen och informationsflodet nar det galler statsbidraget Psykisk
halsa inte har fungerat fullt ut. Enligt tjanstemannasidan har man skickat mejl med
information om statsbidraget Psykisk halsa till FUL och forutsatt att FUL ser till att
informationen hamnar dar den ska. De intervjuade tjanstemannen sager sig ha
tagit for givet att nar FUL aterkopplar och talar om att de inte har fatt respons i ett
arende sa har FUL gjort vad de kan for att fa fatt pa dem det berdér. Hur kan man
agera for att i framtiden undvika att information fastnar? Hur ger Regionen och
kommunen psykiatriforeningarna information pa basta satt?

FUL behover bli tydligare

Informanterna fran psykiatriféreningarna uppger att de far en stor mangd mejl fran
FUL dar majoriteten av utskicken fokuserar pa fysiska funktionsnedsattningar och
endast en liten del ar relevanta for de med psykiska funktionsnedsattningar. Detta
gor det svart for féreningarna att sortera och veta vad som ar relevant. Det kan
jamforas med ett reklamforetag som kommer och delar ut 50 reklamblad och
nagonstans i hogen ligger det ett vykort. FUL:s satt att hantera informationsflédet
per mejl ar inte optimalt utifran de funktionsnedsattningar som finns hos
psykiatriforeningarnas medlemmar.

Informanterna fran psykiatriféreningarna efterlyser ett battre satt att hantera
informationsfloédet pa. De efterfragar fler alternativ som anpassas séa att de moter
de krav som finns for manniskor med olika funktionsnedsattningar. Nar det galler
kommunikation kan anpassningarna till exempel handla om att fa en lagom mangd
information, att informationen ar tydlig pa ett satt som ar anpassat till personer med
psykiska funktionsnedsattningar, att informationen upprepas och att paminnelser
skickas.
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FUL:s hemsida foljer inte de riktlinjer som finns for anvandarvanlighet och ar inte
heller anpassad for personer psykiska funktionsnedsattningar. En hemsida bor
vara tydlig och direkt tala om var besdkaren befinner sig och vad sidan har att
erbjuda.

e Man bor anvanda en synlig struktur for att gruppera delar och for att skapa
en tydlig hierarki.

| varje del bor man skapa synlig struktur och ett flode.

Bildval bor vara sammanhalina, konsekventa och kontextuellt ldmpliga.
Stil och funktion bdr integreras pa ett forstaeligt och meningsfullt satt.

Man bor undvika visuellt brus och skrap.®

Detta ar brister som en paraplyorganisation av FUL:s storlek kan atgarda. Utéver
allman information behovs en storre tydlighet och en informationsuppdelning
mellan de olika funktionsnedsattningarna dar alla ges majlighet att fa en god
oversikt over just den funktionsnedsattning som de sjalva kanner sig relaterade till
eller dnskar veta mer om.

Som en del i att vara en samverkansorganisation med 48 medlemsféreningar som
har som syfte att forbattra villkoren for manniskor med funktionsnedsattningar,
samt vara en samlad rdst for dessa, bor FUL ocksa 6ka delaktigheten genom att
anpassa hemsida och informationsflode till att fungera for de psykiatriféreningar
som ingar i FUL. Méten kan ocksa behdva anpassas for att i framtiden bli mer
tillgangliga och inkluderande.

Region Uppsala behover bli tydligare

Tjanstemannen beskriver att de moten som brukarrepresentanterna deltar vid inte
ger tillrackligt. Region Uppsala bor i framtiden beskriva tydligt vad de forvantar sig
av en representant fran psykiatriféreningarna. Detta for att ge férutsattningar for
féreningarna att utifrdn beskrivningen valja den representant som ar bast Iampad
for uppdraget. Uppdraget bor vara tydligt beskrivet och tala om vad som ska
diskuteras och vad syftet ar. Detta gor det majligt for representanten att komma
forberedd vilket i sin tur gor att hen kan tillfora motet de representerades kunskap.
Den samlade bilden av intervjuerna med tjanstepersonerna visar att féreningarna
och deras kunskap ar behovd och betydelsefull och det ar viktigt att formedla det
till foreningarna. Tydligheten var nagot som enligt informanterna gjorde att
delaktigheten fungerade i Tierp. FOreningarna fick information i tidigt skede och en
tjanstemannainformant beskriver att tydlighet i kallelser och dagordning var nagot

9 Cooper, Reimann & Cronin, 2007
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som hen jobbade aktivt med. Tierps kommun ar har ett bra exempel pa att
tydligare kommunikation och mer information Okar delaktigheten och nojdheten
hos bade brukarrérelsen och tjanstemannen. Kommunen bjod ocksa in fler
representanter till métena istallet for att dra ner pa antalet vilket 6kade den
sammanlagda kompetensen utan att minska specialistkompetensen.

Systematisera brukarinflytandet

Utifran intervjuerna blir intrycket att brukardelaktigheten i regionen ar beroende av
vilken tjansteman som ar ansvarig. Informanterna berattade att det fanns specifika
eldsjalar bland tjanstemannen som gjorde mycket for brukardelaktigheten, men nar
de slutade eller byttes ut blev brukardelaktigheten som byggts upp samre eller foll
bort helt. Regionen och kommunerna bor systematisera arbetet med brukarna och
inte lata det bli 6ppet for tolkning och beroende av enskilda personer. Det ar ocksa
bra om de kontaktnat och de kunskaper en tjansteman har inforskaffat sig om hur
foreningarna fungerar kan 6verlamnas till nastkommande sa att arbetet kan
fortskrida. Region Uppsala bor hitta arbetssatt for att implementera
brukarinflytande pa systemniva och utveckla rutiner fér att kontinuerligt aterkoppla
till de organisationer det beror. En psykiatriforeningsinformant berattar om
psykiatriforeningarnas lyckade samarbete med Uppsala kommuns brukarombud.
Ar detta ett samarbete som kan utvecklas mer eller tas efter av Region Uppsala?

3. Lika villkor

Foreningarna behover mer stod

Bade tjansteman och brukarrepresentanter anser att en representant ska vara
professionell. Vad som menas med professionalitet skiljer sig daremot at.
Tjanstemannens 6nskemal ar framst att representanterna ska agera professionellt
medan brukarrepresentanterna vill bli behandlade pa lika villkor. For att fa till ett
bra samarbete behovs ratt forutsattningar. Tjanstemannen har utbildning inom
omradet dar de arbetar och har 16n. For brukarrepresentanterna ar
arvoderingsfragan inte 16st. Utbildning i de fragor som man ska driva, hur man
representerar, samt hur kommuner och regionen fungerar, ligger helt hos
foreningarna sjalva. Om féreningarna inte har en kultur av hur man ska
representera, hur ska representanten da kunna lara sig pa egen hand?

Nagra informanter sager sig ha gatt en utbildning i representation men de
beskriver ingen systematik i att nya representanter far ga denna utbildning. Arbetet
med utbildningar behdver systematiseras och kanske kan regionen stélla krav pa
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att en sadan utbildning ska vara genomgangen for att fa representera i vissa
sammanhang? Vid intervjutillfallena efterfragade brukarrepresentanter utbildning i
hur regionen och kommunen fungerar, samt hur man talar med en tjansteman. Kan
regionen och kommunerna anordna en sadan utbildning i samrad med
psykiatriforeningarna i syfte att 0ka kunskapen och mgjligheterna till samarbete?

Manga av psykiatriforeningarnas styrelsemedlemmar har enligt Socialtjanstlagen
(SoL) ratt till individuellt stod i hemmet och pa arbetsplatsen.'® Flera av uppgifterna
och férvantningarna som ingar i att vara en ideell brukarrepresentant kan liknas vid
ett arbete. Skillnaden ar brukarrepresentanterna forvantas klara arbetet utan stod.
Detta ar i sig en stor utmaning, men kombinerat det med bristen pa tydlig
information, arvodering och utbildning sa bidrar det till &nnu stdrre svarigheter.

En fragestallning i brukarrevisionsuppdraget var att fa reda pa i vilka sammanhang
som brukarna vill vara med och paverka. | huvudsak blev svaret att de vill vara
med 6verallt och pa alla nivaer. Informanterna fran psykiatriféreningarna kunde
inte ge forslag pa specifika sammanhang eftersom de inte har fatt tillrackligt med
information. Det gar inte att begara att psykiatriféreningarna ska veta i vilka
sammanhang de vill vara med och paverka da psykiatriféreningarnas samarbete
med kommuner och Region Uppsala enligt delaktighetstrappan knappt kommit upp
pa forsta steget, information. For att kunna ge svar pa tjanstemannens fraga om
var de vill vara delaktiga behover psykiatriféreningarna fa information i betydligt
hdgre grad an vad de far idag. Forst da blir det mgjligt att ta steg uppat pa
delaktighetstrappan pa riktigt.

Eftersom manga inte kunde ge svar pa fragan om i vilka sammanhang de vill vara
med mejlade vi till informanterna och bad om kompletteringar. De som svarade pa
fragan da ar personer som ar anstallda for att arbeta med inflytandefragor. Att det
endast var valinformerade informanter som svarade pa fragan starker den bild som
informanterna fran psykiatriféreningarna malade upp under intervjuerna om att det
behdvs anstallningar for att representanterna ska kunna halla sig valinformerade
och kunna gora ett bra jobb.

Forutsattningar for brukardelaktighet

For att fa en bra brukardelaktighet efterfragas genomgaende ett standardiserat satt
att ge arvode for utfort arbete. Arvodering kan behovas dels for méten som brukare
deltar pa, dels for den tid som kommunikation inom féreningen tar, och dels for den
tid det tar att I&sa in sig pa relevanta fragor och information som har delgivits sa att

0 Riksdagen (2001:453) Socialtjdnstlagen
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personerna ar val forberedda infor moten. Nar det galler manniskor med
funktionsnedsattningar kan det ta langre tid att 1asa in sig. Det kan ocksa vara sa
att man har en begransad tid per dag med psykisk ork. Nar tjanstemannen pratar
om att de vill att brukarféreningarna ska vara lika professionella som de sjalva ar,
behbéver man ha dessa saker i atanke.

Brukarrepresentanterna behoéver fa veta vad som foérvantas av dem, men ocksa
vad de kan forvanta sig av moten de ar kallade till. Det ar viktigt att tillsammans
med kallelser skicka relevanta dokument, sa att brukarrepresentanten far
forutsattningar att forbereda sig. Att det skickas i god tid innan motet ar viktigt.
Bade informanter fran tjanstemannasidan och fran psykiatriféreningarna berattade
att denna kommunikation har varit svar. Psykiatriféreningarna har sagt att kallelser
ibland kommer ett par dagar innan moten och detta upplever de ar for sent.

Tjanstemannen har daremot beréattat att det ar svart att fa tag pa
brukarrepresentanter och att de inte kan spendera arbetsdagarna med att leta
representanter. Att systematisera tillgangavagssattet med brukarrepresentation sa
att bada sidor vet vad som galler bor vara av hog prioritet. Detta ger ocksa bada
parter mojlighet att kolla upp vem som ar representant for vilka och i vilket syfte,
vilket i sig kan mojliggora kommunikation mellan de representerade och
representanten. Som det ar idag har vissa tjansteman nara kontakt med vissa
inom brukarrérelsen och da kan representationen bli godtycklig.

Rétt person pa ratt plats

Det ar viktigt att ratt person finns pa ratt plats. Tjansteman boér enligt den samlade
bilden fran intervjuerna inte handplocka representanter da resultatet riskerar att bli
samre. Erfarenheten av handplockade representanter ar att de representerar sig
sjalva i hogre grad an en representant som ar demokratiskt vald av en forening. |
de fall dar man har évergatt till att foreningarna sjalva far utse sina representanter
istallet for att dessa handplockas sa har upplevelsen varit att brukardelaktigheten
forbattrats.

Flera tjansteman upplever att trots att de hade en representant fran NSPH i den
ldansgemensamma arbetsgruppen sa fungerade inte representationen pa de maéten
som gallde statsbidraget Psykisk halsa. Intervjuerna visar att en orsak kan vara att
NSPH inte sjalva fick valja vem som representerade dem. Andra majliga orsaker
gar att finna i till exempelvis brister i kommunikationen.

Region Uppsala beskriver sig forutsatta att FUL skickar en representant som kan
sin sak och ar representativ. Enligt psykiatriforeningarna har detta inte fungerat.
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Om psykiatriféreningarna eller NSPH far riktade anslag for att kunna starka
strukturen inat, kan de bli battre representanter och pa sa satt sjalva satta ratt
person pa ratt plats.

Hur bred kunskap vill regionen ha?

| samband med brukarinflytande talas det ofta om expertkompetens och ju bredare
perspektiv man vill ha, desto mer faller den specifika kompetensen. En
representant kan ha antingen en bred eller en specifik kunskap med sig fran dem
som de representerar. En fraga Region Uppsala och kommunerna bér beakta infor
varje representationsuppdrag ar vilken typ av representation de vill ha. Detta bor
specificeras i kallelsen for att mojliggora for foreningarna att valja ratt representant.
Om till exempel en anhorig till nAgon med atstérningar kommer som expert pa
schizofreni blir det inget brukarinflytande.

Utifran intervjuerna uppfattas det som att FUL anser att de valjer en [amplig
representant da deras uppdrag ar att representera brukarrérelsen ur ett generellt
perspektiv, jamfort med psykiatriforeningarna som representerar sina medlemmar
utifran sin expertis. FUL:s tolkning av uppdraget resulterar i att FUL:s styrelse tar
pa sig representationsuppdragen sjalva. Da kommunikationen enligt informanterna
fran psykiatriféreningarna inte fungerar bra mellan FUL och medlemsféreningarna
sa upplever féreningarna det som att FUL tar beslut éver deras huvuden. Om
kommunikationen mellan FUL och foreningarna kan forbattras kan foéreningarna
troligen kanna att de kommer battre till tals.

Tillgangligheten hos FUL

Enligt FUL ar organisationen till for alla med funktionsnedsattningar, men
psykiatriforeningsrepresentanterna beskriver att det tas storre hansyn till dem med
fysiska funktionsnedsattningar an dem med psykiska funktionsnedsattningar.
Informanterna fran psykiatriféreningarna spekulerar i om detta beror pa lag
kunskap, svagt engagemang eller rent av diskriminering. Informanterna fran
psykiatriforeningarna sager sig ha patalat det bristande engagemanget i
psykiatrifragor vid ett flertal tillfallen utan nagon férandring hos FUL. Till exempel
berattade en informant att det finns stora glasfonster i métesrummen hos FUL som
utgor ett stort hinder for vissa personer med psykiska funktionshinder. NSPH gav
FUL férslag pa atgard men FUL kom med ett eget forslag som trots protester fran
NSPH anda genomfdrdes. Resultatet blev enligt informanten samre tillganglighet.
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Flera informanter beskriver att FUL:s lokaler inte ar anpassade utifran det behov
som finns bland psykiatriforeningarnas medlemmar.

Informanten fran FUL beskriver att det tidigare funnits en nedvarderande syn pa
manniskor med psykisk ohalsa, men att det har blivit battre sedan de fick en ny
ordférande. Om denna nedvarderande syn har forsvunnit kan inte rapporten svara
pa, men eftersom problemen med FUL beskrivs av sa manga informanter fran
psykiatriféreningarna behdver nagot géras. FUL bor fraga NSPH om vilka behov
som finns i psykiatriféreningarna.

FUL bor tanka pa att funktionsanpassa lokaler och arbetssatt gentemot manniskor
med psykiska funktionsnedsattningar. Det kan vara svart att synliggéra psykiska
funktionsnedsattningar men da detta ar en samverkansorganisation sa bor alla
funktionsnedsattningar varnas om och ett battre samarbete skapas. Nagot som
kan tas i beaktande ar forslaget om en speciell ombudsman fér psykiatrifragor,
annars bor Region Uppsala och kommunerna hitta ett annat satt att fa
representation fran psykiatriféreningarna.

| intervjuerna har det framforts att FUL inte arbetat for att 6ka delaktigheten vad
galler medlemsféreningarna inom omradet psykisk halsa pa ett dnskvart satt. FUL
ska enligt informanter fran Region Uppsala ha skrivit under ett samverkansavtal
med regionen, dar de ska verka for att forhindra att grupper exkluderas. Detta
handlar om tillganglighet, anvandbarhet och delaktighet. Hur sag planeringen med
delaktighet ut for psykiatriforeningarna nar samverkansavtalet slots? Det borde
varit av hdgsta prioritet att géra foreningarna inom omradet psykisk halsa delaktiga
da detta efterfragas i statsbidraget Psykisk halsa.

NSPH

Utifran intervjuerna verkar det finnas valvilja och ambition hos Region Uppsala att
ha en bra och meningsfull kontakt med psykiatriféreningarna. Resultatet tyder pa
att samverkansavtalet med FUL inte har varit ett fungerande satt att organisera
delaktigheten for psykiatriféreningarna pa. Psykiatriféreningarna behdver fa
inflytande 6ver hur de ska organiseras och darmed representeras i Region
Uppsala och kommunerna. Psykiatriféreningarna sager sig ha patalat till
tjiansteman och FUL flera ganger att de kanner sig mer representerade av NSPH
an FUL. Ett tatare samarbete mellan Region Uppsala och NSPH ar nagot som kan
ge battre resultat och 6ka delaktigheten for psykiatriforeningarna. | dagslaget ar
NSPH ett natverk och inte en forening vilket gor att de inte har en styrelse eller kan
ta emot pengar. En gang i tiden, da NSPH riks var ett natverk I6stes problemet
genom att Attention var arbetsgivare och hade hand om pengarna. Kan detta vara
en |6sning for situationen som den ser ut idag? Nagra informanter har tyckt att
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NSPH skulle behdva en anstalld administrator eller kanslist som kan bidra med att
kommunicera och sprida information. | Region Uppsala behéver natverket fa vaxa
sig starkare for att kunna bidra med att géra samhallets vard- och stédfunktioner
battre for manniskor som lever med psykisk ohalsa.

Forbattringsforslag om stod

Utifran den samlade bilden av intervjuerna foreslas, jamte férslagen ovan, en form
av central grupp, fristaende fran Region Uppsala och kommunerna i lanet. Syftet
med den centrala gruppen ar att samla kunskap och erfarenheter, och arbeta
tillsammans mot ett gemensamt mal. | centralen ska det inga brukare med egen
erfarenhet vilka aterhamtat sig samt anhdériga. Den centrala gruppen ska gynna
féreningarna inom omradet psykisk halsa, genom att med sin kompetens och de
egna erfarenheterna erbjuda den hjalp féreningarna uttryckligen behover.
Resultatet gynnar troligen foreningarna, regionen, och kommunerna i stort genom
att sakra informations- och kommunikationsflodet. De som arbetar i den centrala
gruppen bor vara objektiva i sitt férhallande till alla.

Psykiatriforeningarna har foreslagit att utbilda och anstalla personer med egen
erfarenhet som kanner till olika satsningar inom Psykisk halsa. Dessa personer ska
forslagsvis anordna gemensamma workshops for att skapa mer kunskap om hur
de olika parterna arbetar. Pa detta satt 6kar sannolikheten att féreningarna blir mer
delaktiga och inkluderade. Region Uppsala bdr slutligen lyssna pa och fraga efter
psykiatriféreningarnas asikter och kunskaper samt organisera for och bjuda in till
dialog om hur man gemensamt ska na malet med brukardelaktighet.
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Sammanfattning av svaren pa

uppdragsgivarens fragestallningar

e Hur sakerstalls demokratiperspektivet, det vill saga representativ
brukardelaktighet utifran faktorer som alder, kon och olika former av
psykisk ohalsa, i arbetet med statsbidraget psykisk halsa i Uppsala
lan?

For att demokratiperspektivet ska kunna sakerstallas behdver kommuner och
regioner i sitt arbete ta hansyn till foreningarnas demokratiska process. Ska en
representant kunna utses demokratiskt av féreningen behdver fragan tas upp pa
ett styrelse- eller medlemsmote. Om den som Onskar en representant ar tydlig i sin
fragestallning far foreningen basta majliga férutsattningar for att kunna valja den
representant som passar bast for uppdraget utifran till exempel alder, kdn och olika
former av psykisk ohalsa.

Utifran intervjuerna kan man se att representationsuppdragen ofta kommer med
kort varsel och att det ar otydligt beskrivet vad uppdraget innebar och i vilket syfte
foreningen ska representeras. Féreningarna beskriver att de inte far uppdragen
utan att FUL tar pa sig detta utifran att de representerar alla. Psykiatriféreningarna
kanner sig dock inte representerade av FUL utan upplever sig uteslutna fran
demokratiprocessen inom FUL. Psykiatriféreningarna sager att det ar pa grund av
att FUL som organisation inte upplevs tillgangligt for manniskor med psykisk
ohalsa. Bade FUL och féreningarna har |6st problemet med kort varsel genom att
ha mer fasta representanter som representerar i manga sammanhang. Ibland ar
det ordféranden som tar pa sig rollen att representera pa kort varsel.

Hur ser respondenterna pa representativitet?

En representant beskrivs av bade tjansteman och brukare som nagon som talar
utifran hela organisationen och inte utifran sig sjalv. Bade tjansteman och
brukarrepresentanter ar 6verens om att en representant behover vara forberedd.
Bade brukarrepresentanter och tjansteman pratar om vikten av professionalitet.
Tjanstemannen beskriver sig vilja ha ett sa brett perspektiv pa representationen
som mdjligt medan brukarrepresentanterna uttrycker sig vilja ha nagon som ar
insatt i hur det ar att leva med psykisk ohalsa. Anhorigperspektivet beskrivs av
brukarrepresentanter som ytterligare ett perspektiv som ar viktigt att beakta. Som
helhet kanner sig inte psykiatriforeningarna representerade av FUL utan de vill ha
en representant som representerar specifikt utifran perspektivet psykisk ohalsa.
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Hur utses en representant?

Nar psykiatriforeningarna far fragan att utse en brukarrepresentant beskriver de att
de lyfter fragan pa féreningens nastkommande mote. Representationsrollen
hamnar ofta men inte alltid pa ordféranden.

Kommer fragan om representation till FUL utses en representant fran FUL:s
styrelse da FUL enligt informanter darifran inte litar pa psykiatriféreningarnas
férmaga att representera.

Tjansteman har ibland handplockat brukarrepresentanter. Detta ar ett satt som
beskrivs fungera mindre bra av bade brukarrepresentanterna och de tjansteman
som handplockat brukarrepresentanter. Handplockade brukarrepresentanter
beskrivs i hogre grad representera sig sjalva och i lagre grad hela organisationen.

Hur formedlas kunskapen tillbaka till brukarrorelsen?

FUL formedlar kunskapen tillbaka till brukarrorelsen genom massmejl.
Psykiatriféreningarna beskriver dock att dessa mejl ar s& manga och utan
sortering. De sager att de slutar Iasa mejlen pa grund av att de inte orkar ta till sig
all information. Psykiatriforeningarna sager sig formedla kunskapen till
brukarrorelsen via styrelse- och medlemsmoten, att medlemmar ringer eller mejlar
samt genom forbundstidningar. Psykiatriféreningarna delar ocksa information
sinsemellan pa NSPH:s méten en gang i manaden.

Vilka forutsattningar kravs for brukardelaktighet?

e Tydlighet. Att regionen och kommunerna ar tydlig i sin kommunikation med
brukarrorelsen.

e God framférhallning. Att féreningarna far saker i god tid sa att de far
mojlighet att valja representant pa ett demokratiskt satt och undersdka var
organisationen/organisationerna som representeras star i fragan.

e Utbildning. Att de som representerar har kunskap om vad det innebar att
vara representant samt vet hur organisationen hen ska samarbeta med
fungerar. Att tjanstemannen som jobbar med brukarrepresentanter ar
utbildade i bra bemotande.

e Information. Att brukarrérelsen far tillrackligt mycket information for att
kunna vara delaktiga. (Las vidare om delaktighetstrappan i kapitlet
‘Informanternas enighet” i diskussionsdelen).

e Forvantningar. Att samtliga forvantar sig samma saker/befinner sig pa
samma trappsteg i inflytandetrappan.

e Forstaelse och kunskap. Att forstaelse och kunskap om den andres
situation och férutsattningar finns. Detta behdvs bade fran
brukarrepresentanter och tjansteman.
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e Struktur fOr inflytande. Nar, var och hur ska inflytandet ske? Styrdokument
for detta behover upprattas sa att alla vet vad som galler och alla gor lika.
Kommunikation. Att kommunikationen fungerar at bada hall.

Stod. Stod for de funktionsnedsattningar som finns i psykiatriforeningarna.
Arvodering. Detta ger representanterna mojlighet att ta sig till moten och att
ga ifran ordinarie arbeten.

e Bemdtande. Bra bemaotande och respekt for motparten kan ses som
sjalvklarheter men behdver utvecklas fran bada hall.

e Ratt person pa ratt plats. Nar ovanstaende ar uppfyllt kommer
forhoppningsvis tjanstemannen fa ut mycket mer fran inflytandearbetet.

e Pa vilken eller vilka nivaer ar brukarféreningarna delaktiga i arbetet med
statsbidraget psykisk halsa i Uppsala lan?

Vilka fragor och vilka sammanhang vill féoreningarna vara med och paverka?
Foreningarna vill i huvudsak vara med och paverka éverallt samt pa bade individniva,
verksamhetsniva och systemniva. De kunde inte ge forslag pa specifika
sammanhang eftersom de upplever att de inte fatt tillrackligt med information om
vilka mdjligheter det finns for féreningarna att paverka och ha inflytande i.
Intervjuresultatet visar att fragan var svar att besvara. Kanske for att de inte vet i vilka
sammanhang de kan fa vara med och paverka. Om man satter resultatet i relation till
delaktighetstrappan sa visar resultatet att brukarféreningarna knappt kommit upp pa
forsta steget i delaktighetstrappan. For att kunna ge svar pa tjanstemannens fraga
om var de vill vara med behdver brukarféreningarna fa information om var de kan och
far vara med i betydligt hdgre grad an vad de far idag. Forst da blir det mgjligt att ta
steg uppat pa delaktighetstrappan pa riktigt.

Eftersom manga inte kunde ge svar mejlade vi till féreningarna igen och fick da
aterigen svaret att brukarmedverkan behdver ske pa olika satt inom alla
verksamhetsomraden och dess verksamheter. De lyfte dven denna gang upp fragan
om att Region Uppsala bor jobba utifran delaktighetstrappan och anvanda metoder
for brukardelaktighet. Forslag pa metoder for brukardelaktighet var dialogcaféer,
Oppet forum, samt att brukarrepresentanter och/eller attitydambassadorer kan
medverka i personalutbildning. Ett annat forslag ar att samla politiker, tjansteman och
berérda brukarféreningar till en sa kallad Framtidsverkstad for att ta ett omtag i
fragan om brukardelaktighet.

En annan sak som informanterna tog upp var vikten av BISAM-funktionen. Den
upplevdes vara en sa viktig funktion att den borde utdkas.
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Vikten av att fa in underlag fran brukarrérelsen som Region Uppsala kan arbeta med
i ledningsgrupper och brukarrad lyftes ocksa fram av informanterna. De sager ocksa
att det material som kommer fram i exempelvis brukarrevisioner och Personliga
Ombuds arliga rapporter kan anvandas som underlag i hdgre grad an i dag.

e Hur far huvudmannen ut det de behoéver i brukardelaktighet?

| dagslaget far huvudmannen inte ut det de behdver och énskar fran
brukardelaktigheten. Detta problem I6ses forhoppningsvis genom att ge
psykiatriforeningarna battre forutsattningar for inflytande. Se ovan. | Tierps kommun
finns goda exempel pa hur man har lyckats inkludera brukarna. Det finns troligen
ocksa goda exempel fran dvriga landet.

Vad vill och behover region/kommuner fa veta med hjalp av brukardelaktighet?
Tjanstemannen uttrycker att de finns till fér brukarna och att de darfér behdver fa veta
hur brukarna upplever vard och stdéd samt vad brukarna behéver och vill for att kunna
fa underlag for att ge battre vard och stdd. Det ar enligt tjanstemannen och
brukarrepresentanterna viktigt att inte genomféra atgarder som brukarna inte vill ha.
Det ar framforallt i utvecklingsarbetet tjanstemannen vill ha brukarmedverkan men
ocksa i ledning och styrning, nar prioriteringar ska géras samt vid uppféljningar. Flera
tjiansteman uttrycker, liksom brukarrepresentanterna, att brukarinflytande behover
finnas pa alla nivaer. Nagra tjansteman beskriver hur viktigt det ar att fa tillgang till
brukare som har de specifika erfarenheter som behovs i ett utvecklingsarbete. (se
vidare delaktighetstrappan.)

e Forbattringsforslag utifran brukarrevisionen

Psykiatriforeningarnas forbattringsforslag

Forbattringsforslagen fran psykiatriféreningarna ar manga och ror ett flertal omraden.
Omrade ett handlar om ett dkat stdd som kan ta sig uttryck i form av anstéllning, stdd
och arvodering. Ett flertal forslag handlar om anstallning av olika slag. Att anstalla
ytterligare en brukarinflytande samordnare, att anstalla en person hos FUL eller hos
NSPH for att jobba specifikt med brukarinflytande. Eller en anstalld hos Region
Uppsala som kan ha till uppgift att stotta foreningarna. Foreningar uttrycker behovet
av stod i eller till foreningarna, i syfte att gora dem starkare, skapa struktur och gora
dem mer kapabla att bidra med sina kompetenser. Att hitta en I16sning for arvodering
och ersattning for bussresor namns for att mojliggéra medverkande.

Forbattringsomrade tva handlar om kommunikation. Flera féreningar anser att de inte

hade fatt information om statsbidraget och kanner inte till det fast de vill vara
delaktiga. Foreningarna onskar mer och tydligare kommunikation samt fungerande
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kommunikationsvagar. Rent praktiskt handlar det om allt fran tydligare kallelser
utskickade i god tid och tydligt skrivna till att anpassa mangden e-post och skicka
relevant information till ratt forening. Att bade ha en god kommunikation, fungerande
kommunikationsvagar och ratt kommunikationsmangd.

Det tredje forbattringsomradet handlar om bemdétande och lika villkor. Féreningarna
onskar bli behandlade med respekt och som jambdrdig samarbetspart, lika villkor och
med ett bra bemotande. Tjanstemannen behdver kunna mota brukarrepresentanter
utifran var de befinner sig och utvecklas tillsammans i en tillitsfull relation.
Psykiatriforeningarna uppger att de inte kanner sig horda och kan kanna sig ganska
uppgivna.

Rapporten visar aven att tjanstemannen och psykiatriféreningarna har samma mal,
vill samma sak men man har inte lyckats hitta former for det. Féreningarna har
mycket de kan bidra med men har inte hittat ett satt att prata med tjanstemannen och
tvartom.

Relationen med tjanstemannen ar ganska personifierad, alltsa att det ar avhangigt
vilken tjansteman det handlar om. Det framkom exempelvis mycket positiv feedback
om brukarombudets BISAMs tjanst.

Vid tillfallen dar tjansteman byts ut behovs overlamning. Det ar viktigt att sakerstalla
att personen kan och vill fortsatta att utveckla det pagaende arbetet. Det finns en
onskan om att tjanstemannen fungerar som stodpersoner som hjalper och darmed
bygger tillitsfulla relationer.

Tjanstemannens forbattringsforslag

Under intervjuprocessen framkom en tydlig bild av att tjanstemannen vill att brukarna
ar med och ar delaktiga. Tjanstemannen ar valvilligt installda och vill fa till ett
brukarinflytande men saknar verktyg/modeller for att gora det. Tjanstemannen ar
villiga att géra anpassningar sa att representanter kan férbereda sig till méten. De ar
dock osakra kring vilka forutsattningar de kan ge for att maojliggora brukarinflytande. |
vissa fall har man férsokt med brukarinflytande, forstatt att det inte har fungerat som
tankt, och inte fortsatt. Det finns manga satt och infallsvinklar att komma fram till en
I6sning men intrycket ar att man ibland inte (langre) vet hur man ska tackla fragorna.

Rapporten presenterar flera hinder som finns pa vagen exempelvis gallande ett
jambordigt samarbete och vems ansvar det ar. Tjanstemannen vill traffa en
brukarrepresentant som ar insatt i amnet och kan avsatta tid och kompetens for att
medverka i frdgan. Tjanstemannen ar avldnade medan brukarrepresentanten jobbar
ideellt och inte har rad med bussbiljetten. Vems ansvar ar det att skapa
forutsattningar for delaktighet? Utmaningen ar att uppna ett samarbete som alla
parter upplever som jambordigt.
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En annan reflektion ar att antalet forbattringsforslag fran tjanstemannen ar mycket fa.
Nar vi fragade om forbattringsférslag var det ofta sa att tjanstemannen vande pa
frdgan och undrade kring vad och hur féreningarna vill vara med och paverka.

Var sista reflektion ar att intervjuresultaten visar att ett bra samarbete ofta ar kopplat
till vissa tjansteman och vissa brukarrepresentanter och att det personliga intresset
och engagemanget spelar stor roll. Intervjuresultaten visar att det finns potential att
utveckla brukardelaktigheten och brukarinflytandet inom Region Uppsala och lanets
kommuner men att det kravs ett omtag och en nystart fér att bygga fran grunden.
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@ Brukarrevisionsbyran i Uppsala Lan E-post: kontakt@briu.se
I Bergsbrunnagatan 28 Telefon: 072 — 284 74 57
BRUKARREVISIONSBYRAN | UPPSALA LAN 753 23 Uppsala www.briu.se

Datum: 2019-09-13

Informationsbrev gallande brukarrevision av satsningen psykisk halsa
Hej!

Under hésten 2019 genomfoér vi pa Brukarrevisionsbyran i Uppsala Ian BRiU en
brukarrevision av den statliga satsningen psykisk halsa. och hur den har implementerats i
Region Uppsala och lanets kommuner. Brukarrevisionen genomférs pa uppdrag av

Region Uppsala och den lansgemensamma plattformen for psykisk halsa.

En brukarrevision bygger pa att personer med egen erfarenhet av olika former av vard
och stdéd genomfor intervjuer som sedan ligger som grund for resultatet. Intervjun tar
cirka 1 timme och beroér arbetet med statsbidraget for psykisk halsa i syfte att ge ett

underlag for fortsatt arbete med forbattrad brukardelaktighet inom Uppsala lan.

Vi ar intresserade av dina erfarenheter och asikter. Vad du tycker har fungerar bra i

satsningen och vad du tycker kan utvecklas och férbattras.

For mer information och for att boka in en intervju kontakta mig.
Sonja Broberg

E-post: sonja.broberg@briu.se

Tel: 072-284 74 57

Pa var hemsida www.briu.se hittar du mer information om brukarrevisioner.

Med vénliga hélsningar,

Sonja Broberg
Administrator
Brukarrevisionsbyran i Uppsala lan

RU=<

BRUKARREVISIONSBYRAN | UPPSALA LAN



Datum: 2019-09-30
Frageguide Psykisk halsa!
e Vilken eller vilka foreningar representerar du?

e Kanner du till satsningen “Psykisk halsa?
o Hur har du uppfattat syftet med satsningen?

e Har din férening pa nagot satt varit delaktig i planeringen eller genomférandet
av psykisk halsa satsningen?
o Omja, hur?
o Om nej, varfor inte?

e Har nagot férandrats sedan man évergick fran prio till psykisk halsa
satsningen 20167
o Omja, hur?
o Om nej, varfor?

Har din/er férening varit inbjuden att delta pa moéten angaende psykisk halsa
satsningen?

o | safall fran vem eller vilka?
Delaktighet

e Hur arbetar ni med psykisk halsa generellt i lanet?

Har ni pa nagot satt lyckats paverka i psykisk halsa satsningen eller generellt?
o Hur?
Har arbetet lett till konkreta forandringar?

e Anser din forening att brukardelaktigheten fungerar i kommun/region Uppsalas
satt att arbeta?

e Fungerar brukardelaktigheten pa kommunal och regional niva?

e Hur framjar ni som forening brukardelaktighet generellt?

Kommunikation / information
e Hur har kommunikationen sett ut kring psykisk halsa satsningen? (ex.
kallelser, pa méten)
o Ardet nagot som inte fungerat? Vad har fungerat bra?

e Hur ser kommunikationen ut mellan er och kommun, region Uppsala?



Datum: 2019-09-30
Tillganglighet
e Nar du deltar pa moéten gallande psykisk halsa satsningen, hur ser det da ut
med ersattning?
o Arden tillracklig?
e Tycker du att er férening har resurser for att delta pa dessa méten?
e Var brukar man halla dessa méten?
e Nar brukar métena hallas?

e Skulle det behdvas andra platser och tider?

e Nar och hur kallas man?
o Fungerar det sattet?

e Lyssnar man pa er?

o Arfragorna relevanta?

e Far du komma till tals?

e Kanner du att du kan paverka?

o Far du vara delaktig i planeringen av dagordning vid dessa tillfallen?
o Vid nej, har du tagit del av dagordningen innan motet?

e Hur ser det ut med protokoll och annan aterkoppling?

(Visa bild eller dylikt pa delaktighetstrappan.)

Representation

e Vad innebar det for dig/er att vara brukarrepresentant?
e Hur kommer de du representerar till tals genom dig?
e Har du/ni fatt nagon utbildning?

o Om ja, vem hdll i den?

o Tycker du/ni utbildningen var bra?

o Vilken typ av utbildning tycker du/ni att ni har behov av?
e Hur skulle du beskriva din roll som representant for din forening/org?
e Hur manga representanter far ni ha med pa méten?

e Hur utses en representant for din forening/organisation?

e Hur far ni reda pa vad medlemmarna i er férening/organisation vill?
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e Hur formedilar ni det som sags pa moétena tillbaka till er férening/organisation?
o Ser det olika ut beroende pa vem/vilka ni representerar (férening,
paraplyorganisation...

e Blir er férening ibland representerad av en paraplyorganisation? T.ex. NSPH,
FUL. (Se eventuellt fraga 1 om fler féreningar representeras)
o Hur fungerar kommunikationen da? (méten innan, mejl,
aterrapportering)
Hur valjs den representanten?
Kanner du dig representerad nar det skots av en paraplyorganisation?
Skulle du kunna tanka dig att representera en paraplyorganisation?
Forslag

o | vilka fragor vad galler psykisk halsa satsningen vill ni vara med och paverka?
o Beratta garna hur ni arbetar for att kunna paverka?

e | vilka fragor i kommun och landsting vill ni vara med och paverka?
o Beratta garna hur ni arbetar for att kunna paverka?

e | din dréomvarld hur skulle psykisk halsa satsningen se ut?

e Vad behdvs for att brukardelaktigheten i psykisk halsa satsningen i
kommun/region Uppsala ska fungera bra?



Datum: 2019-09-30

Frageguide Tjansteman Psykisk hidlsa satsningen!

e Vilken organisation representerar du?
o Vad gor den?

e Kanner du till satsningen Psykisk halsa?
o Har du varit delaktig i planeringen av satsningen Psykisk halsa?
Beratta!
e |vilka sammanhang finns brukarinflytande i satsningen Psykisk hadlsa?
e Vad tycker du brukarrepresentation ar?
e Vad ar syftet med brukarrepresentation?
e Har ni givit brukarrepresentanter utbildning i nagon form?
o Vad tycker du brukarrepresentanter behéver kunna for att representera sin
forening / organisation?

e Vad behdver du for utbildning for att kunna samarbeta med brukarna?

® Hur skulle du beskriva din roll som representant for din organisation i psykisk hélsa
satsningen?

e Ingar detidin roll att samarbeta med brukarorganisationer?

e |vilka sammanhang sitter man med som brukarrepresentant?

e Tycker du att brukarna lyckats paverka nagot i satsningen psykisk halsa?
o Omja, Hur?
o Om nej, varfor?

e Har arbetet lett till konkreta férandringar?

e Vilka forutsattningar kravs for bra brukardelaktighet i det fortsatta arbetet med
psykisk halsa?

e Vad anser du skulle behovas for att brukardelaktigheten géallande satsningen psykisk
hédlsa i kommun / region Uppsala ska fungera bra?

e Vilken kunskap vill ni att brukarrepresentanterna ska bidra med?
o Kan deras kunskap goéra skillnad?

® Hur bjuder ni in och valjer ut brukarrepresentanter?



Datum: 2019-09-30

Anpassar ni méten till brukarrepresentanterna?

o Omja, hur? Varfor?

o Om nej, varfor?
Ar det tydligt vilka en brukarrepresentant representerar?
Upplever du att brukarrepresentanterna kan representera hela sin grupp?
Nar ni vill ha brukarrepresentanter med pa moten bjuder nida in alla
brukarforeningar eller endast vissa?

o Om inte alla brukarforeningar blir inbjudna hur avgor ni vilka som ska bjudas

in?

Far brukarrepresentanterna ersattning da de deltar?

o Omja, ar de ndjda med ersattningen?

o Kan ersattningsfragan vara ett hinder for deltagande?
Hur skickas kallelse till méten?

o Arden anpassad?

o Skickas underlag for forberedelse?

Kommer brukarrepresentanter till kallade moten?
o Om inte, ger ni da aterkoppling?

Hur ser kommunikationen ut mellan er organisation och brukarféreningarna?

I vilka fragor vill du ha med brukarrepresentanter?

| vilka sammanhang vill du ha med brukarrepresentanter?

Hur framjar du brukardelaktighet generellt?

Har du nagot Ovrigt att tillagga?
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BRUKARREVISIONSRAPPORT

Denna rapport har utforts av Brukarrevisionsbyran (BRiU)
i Uppsala lan, pa uppdrag av Halsa, stod, vard och omsorg,
HSVO som ar ett samarbete mellan Region Uppsala och
kommunerna i Uppsala lan.

Statsbidraget for psykisk halsa ar en overenskommelse
mellan Socialdepartementet och Sveriges kommuner och
regioner, SKR. Overenskommelsen syftar till framjande

av psykisk halsa, forebyggande och tidiga insatser som
behandling, stod och rehabilitering for personer med
psykiska funktionsnedsattningar. Syftet med revisionen ar
att utvardera Region Uppsalas och Uppsala lans arbete med
statsbidraget for psykisk halsa samt att ta fram ett underlag
som HSVO kan anvanda i sitt fortsatta arbete for att
forbattra brukardelaktighet inom Uppsala lan.
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