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Utreda méjligheten inférande av Case Management enligt modellen Integrerad
Psykiatri inom psykiatrin

En sérskilt utsatt grupp i samhallet &r manniskor som lider av allvarligare psykiska funktionshinder. Det
finns undersokningar som visat att dessa personer ofta &r i behov av samordning, hjélp och stéd fér
att f& den egna vardagen att fungera, Inte sllan lider dessa personer ocksa av s kallad
“samsjuklighet" vilket oftast innebér att det psykiska funktionshindret kombineras med missbruk eller
beroendeproblematik.

Efter att bland andra Anna Lindh mérdats av en psykiskt sjuk man ar 2003, tillsattes en nationell i
psykiatrisamordnare, Anders Milton, vilket resulterade i ett forslag om inférande av Case Management ‘
i den nationella psykiatriutredningen. Ar 2006 fattade Sveriges regering beslut om att ett projekt skulle

startas med syfte att inféra aktivt uppsékande Case Managements i varden av psykiskt sjuka och

psykiskt funktionshindrade i Sverige. Socialstyrelsen fick i uppdrag att initiera ett femarigt projekt med

en utbildningssatsning fér Case Managers som skulle arbeta enligt ACT-modellen (Assertive

Community Treatment). Centrum fér Evidensbaserade Psykosociala Insatser (CEPI), konstaterade

dock i sin utvérdering att det inte var CM enligt ACT-modellen som i slutindan blev resultatet. Det

arbetssétt som istéllet praktiserades efter utbildningssatsningarna var CM enligt modellen Integrerad

Psykiatri (IP). Fran nationellt hall har initiativ kring CM dérefter legat pa is, men bade pa kommun -och

landstingsniva praktiseras olika varianter fortfarande i allra hégsta grad.

Case Management som arbetsmodell véxte fram i 70-talets USA nar tidigare slutenvardspatienter

skulle klara sig sjélva ute i samhallet d& mentalsjukhus Jades ner, Man sag ett behov av en

nyckelperson som samordnade insatser kring den enskilde for att vardagen och livet fér denne skulle

bli battre. Nar det galler CM i Sverige praktiseras flertalet olika modeller och pa olika platser i landet

har man valt sina egna satt att jobba med dessa. Symptomatiskt f6r dem alla ar dock att individen &r i

fokus, brukarens egna mal &r utgangspunkten och att natverk kring dessa byggs upp med personer

som anses kunna behovas pa olika satt. Arbetsséattet gér samverkan méjligt och 6kar brukarens eget _
inflytande &ver behandlingen. |

| flera landsting och kommuner erbjuds idag Case Managers. Dessa kan beskrivas som "spindeln i
natet" och har som frdmsta uppgift att samordna tillgangliga resurser sa att den enskilde kan f& ett
vélfungerande liv. P& individuell niva avgérs vilka skraddarsydda atgérder som kravs for att |
utvecklingen ska ga i rétt riktning. P& vissa hall i landet har socialtjanst, psykiatri och primarvard ingatt L
avtal s4 att den mest intensiva modellen av CM, ACT-modellen, kan anvandas. Andra har valt att

anvénda sig av CM-modeller for just sina verksamheter, inte sallan enligt modellen Integrerad

Psykiatri, vilket p4 manga hall anses vara ett mycket lyckat arbetssétt.

Den enskilt viktigaste anledningen till att erbjuda CM i landstingets regi &r att individer som &r i behov
av samordning och stéd ocksa ska kunna f& det och férhoppningsvis bli mer sjélvstandiga, sjalvsakra
och lyckliga ménniskor. Det finns enligt undertecknade ingen anledning att inte lata dessa utsatta
manniskor ta del av dessa arbetssatt som manga génger skulle kunna férbattra olyckliga
livssituationer avsevar. Man far dock inte borste fran att ett minskat antal varddygn inom psykiatrin
ocksa bor kunna innebéra minskade kostnader for landstinget. Enligt en utvérdering fran FoU Valfard
som sammanstallt statistiska uppgifter frdn kommunernas och landstingens myndighetsregister,
konstaterar man att CM bidragit till att minska kostnaderna for inlaggning inom slutenvarden och
vistelse pa HVB eller vard via LVM.

—
( .
torslaq
N(J[lx'\ Ay C(f/b'\, 'Q;( )) Y ':I,‘» /I[)Q IL) .
¢ © o
/—Ez Jvaras Seuwalt+ |t bl

oll
Sida1av? SCPJ‘ 4 y



Cirka 50% av befolkningen kommer nagon gang under sin livstid att séka hjalp for psykiska besvar.
Den vanligaste dédsorsaken for ménniskor under 40 ar ar sjalvmord. Den vanligaste orsaken till
sjukpensionering fér personer under 35 ar &r schizofreni. Det &r nu dags att samhallet och landstinget
tar fragan om psykisk ohélsa pa allvar och visar att vi &r beredda att vidta konkreta och bevisat
effektiva atgarder for att hjalpa de allra mest utsatta.

Landstingsfullmaktige foreslas besluta:

att landstingsfullméktige beslutar att inférande av Case Management enligt modellen Integrerad
Psykiatri inom psykiatrin skall utredas

att landstingsfullmaktige uppdrar at landstingsstyrelsen att utreda lanets kommuners instéliningar till
ett eventuellt samarbete inom Case Management enligt ACT-modellen

att det ar landstingsfullmaktiges malsattning att bada Case Management-modellerna ACT och IP pa
sikt skall inféras

Bjorn T Nurhadi (SD)
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