Synpunkter pa preliminédrt dokument Nationella riktlinjer for psykosociala insatser vid

schizofreni och schizofreniliknande tillstand 2010.

Foreningen Socialpsykiatriskt forum (SPF) védlkomnar initiativet att ta fram ett dokument som
kan stimulera och aktivera stat, kommun och landsting att gora ett gott arbete inom sina
uppdrag att stodja personer med psykiska funktionshinder/psykos/schizofrenidiagnos till ett
liv 1 hélsa och delaktighet.

Detta dokument ska ta hansyn till ekonomiska rattviseaspekter i ett nationellt perspektiv.
Dokumentet har nu resulterat i ett forslag som tillater synpunkter frén engagerade
verksamheter.

SPF vill problematisera nagra av utgdngspunkterna for detta arbete:

NownsLdh =

Diagnostisering och medikalisering
Trygghets/ kontinuitetsbehov

Rikt utbud av metoder och mojligheter
Helhetssyn och samverkan

Valfrihet och inflytande
Implementeringen av riktlinjerna
Socialstyrelsens roll

Diagnostisering och medikalisering

Att enbart definiera sig i biologiska termer dr djupt olyckligt. Kunskapen om att ett
komplext samband rédder mellan sociala, psykologiska och biologiska faktorer

vad géller psykisk ohilsa/hélsa dr vil kdnd. Diaremot vet vi ju &nnu mycket lite om pa
vilket sitt dessa faktorer interagerar med varandra och dérfor bor vi vara 6dmjuka med
att ensidigt betona en enda faktor.

Den diagnostiska psykiatrin tar inte hdnsyn till patientens livsvérld och lidande-
sammanhang 1 tillracklig utstrackning och detta far stor betydelse for patientens

eget arbete for dterhdmtning.

Konsekvenserna av detta blir att kommuner adndrar sitt sprakbruk och dvergar till det
psykiatriska spraket dér klienterna blir patienter med diagnoser och behandlingsbehov.
Klienterna kommer alltmer att definiera sig som patienter (sjdlvstigmatisering)

som bor behandlas istéllet for att fa ta eget ansvar for sin planering i samrdd med
systemet.

Vad giller begreppet Schizofreni dr det idag omdiskuterat och skulle kunna uteslutas,
istillet kan begreppet psykostillstind anvindas.

Vi dr forundrade och bekymrade 6ver hur Socialstyrelsen kan acceptera skrivelsen att
farmakabehandling alltid ska vara ett utgangsldge? Ska inte alternativ finnas? Ska ett
uppenbart trauma som leder till en psykos alltid medicineras bort? Ar det uteslutet att
andra insatser inte kan ersatta farmaka?

SPF stiller sig bakom svenska ISPS:s forslagsformulering: -”att lakemedel ges i
tilldgg dar inte enbart psykosociala insatser ar tillrdckliga”.



2. Trygghets/kontinuitetsbehov
Att metoden manga ganger ar underordnad en god kontinuerlig relation
mellan klient och patient borde uppmérksammas mer. Verksamheter bor
organiseras utifran denna kunskap och personal bor regelbundet ha handledning som
stod for sitt arbete.

3. Rikt utbud av metoder och mgjligheter
Ett av problemen med de metoder som presenteras i riktlinjerna ar att
de dr tagna ur sitt sammanhang. Flera av dessa har sitt ursprung i védrderingar,
teorier och forhallningssitt som dnnu inte &r etablerade 1 Sverige.
Myndigheter i andra ldnder lyfter upp begrepp som recovery och
recovery oriented practice som bade mél och medel i styrande kunskapsdokument.
Vi skulle 6nska att dessa begrepp; dterhdmtning och psykiatrisk rehabilitering lyftes
upp som prioriterade aspekter 1 riktlinjerna.
De metoder som anvénds i vart land idag ar svéra att beddma ur ett evidensperspektiv.
Darfor anser vi att det dr av storsta vikt att universitet, brukar- och
patientorganisationer samt andra relevanta aktorer far ett tydligt mandat att padborja
och utveckla den praktik som finns idag. Virdet av att veta mer om det som faktiskt
gors ar lika hogt, om inte hogre, dn att vet vilka metoder som har hog evidens.

4. Helhetssyn och samverkan
Personer med psykiska funktionsnedséttningar mots av en méngd olika aktorer 1
samhdllet vilka alla har mdjlighet att med hjélp av psykiatriska, psykosociala och
sociala insatser stddja personerna i sin dterhamtning. Det dr viktigt att helhetssyn
och samverkan dven 1 fortsattningen blir ledord for detta arbete oavsett diagnos
eller ansvarig utforare av insatsen.

5. Valfrihet och inflytande

I riktlinjerna betonas att en koppling mellan en god relation och evidensbaserade
insatser dr det som ger de bdsta behandlingsinsatserna. Om insatserna ska bli effektiva
for individen kravs att denne far mojlighet att vélja och ha inflytande 6ver hur insatsen
ska fungera. Mycket méste goras for att utveckla organisationen kring beslutsfattande
och dven kring vilken metodik som styr méten dér insatserna bestdms; vardplanering
och bistandsbedomning.

6. Implementeringen av riktlinjerna

Vi oroas Over risken att detta viktiga riktlinjearbete leder till ett mekaniskt och
begréinsat arbete dér viktiga aspekter tappas bort. Tidigare erfarenheter visar att
implementeringsbristerna dr mycket stora och idag ska dessutom arbetet bedrivas med
ett 6kande antal olika entreprendrer inom vard och omsorg. Véra farhagor:

* att komplexiteten och nyanseringen i riktlinjearbetet inte kommer att bevaras 1
implementeringsarbetet utan att verksamheterna endast rekommenderar ett
fatal behandlingsinsatser.

* att enbart personer med “rdtt kompetens” anstélls

* att utrymmet fOr patienters individuella dnskemal minskar for att senare helt
upphora.



7. Socialstyrelsens roll
Okunskapen ute i verksamheterna om riktlinjernas betydelse och anvéndbarhet ir stor.

Kommunernas och landstingens ledning och folkvalda behover tydligt stod for att
dessa forhoppningsvis reviderade riktlinjer ska fa avsedd effekt.
Socialstyrelsen har en nyckelroll i detta sammanhang.
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Socialpsykiatriskt Forum

Socialpsykiatriskt Forum &r en nationell forening med syfte att vara en motesplats for utbyte
av kunskaper och erfarenheter kring socialpsykiatriska fragestallningar.
Foreningens malséttning &r att Gver organisations- och yrkesgranser verka for ett
socialpsykiatriskt synsatt och bidra till spridning och utveckling av det socialpsykiatriska
kunskapsomradet. Foreningen vill ocksa utgora ett kritiskt och reflekterande forum
nér samhilleliga reformer, nya metoder och modeller genomfors och diskuteras.
Socialpsykiatriskt Forum vill fordjupa den socialpsykiatriska kunskapen, synliggora ron,
debattera och sprida erfarenheter. Foreningen vill darvid engagera foretradare fran alla

de samhaéllsorgan som manniskor med psykisk sjukdom/funktionsnedséttning &r beroende av.
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