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Brukarrevisionsrapportens disposition — att ta del av rapporten

Inledning, uppdraget och tillvadgagangssatt
| detta kapitel ges information om vad en brukarrevision ar och varfor en brukarrevision gors. Har ges ocksa
information om vad just denna brukarrevision avser och vilket tillvagagangssatt som anvants.

Sammanfattning av resultat, resultat, utvecklingsforslag

| detta kapitel ges en sammanfattning av resultatet (de intervjuer som genomforts). For den som vill ta del av det
fullstandiga resultatet ges en langre resultatdel. | detta kapitel aterfinns ocksa utvecklingsforslag utifran det
framkomna resultatet.

Inledning, uppdraget och tillvadgagangssatt
Inledning

Brukarinflytande, det vill saga att den som anvénder en samhallsfunktion ocksa har inflytande éver dess
utformning och innehall kan tyckas vara en sjdlvklarhet. Citatet ”den som har skorna pa fotterna vet var de
skaver” kan siigas sammanfatta begreppet. For att nd brukarinflytande behdver dock olika metoder tas fram,
implementeras och anvandas. En sadan metod ar brukarrevision.

En brukarrevision ar enligt Riksférbundet for Social och Mental Halsas (RSMH) och Schizofreniférbundets
definition “en granskning av en enhet eller verksamhet som ger vard, stod eller service till personer med
psykiska funktionshinder som utfors av brukare och/eller ndrstdende”. En brukarrevision dr alltsd en granskning
av en verksamhet som utfors av personer med egen erfarenhet och dar dessa kommer fram till vad som ska
undersokas, utfor intervjuerna som ingar i granskningen och tar fram rapport kring vad som enligt granskningen
varit bra i verksamheten som granskats, mindre bra och utvecklingsforslag, samt aterkopplar dessa resultat till
verksamhetens ledning och personal.

Varfor brukarrevision?

Syftet med en brukarrevision &r att identifiera tillgangar och svagheter, samt utvecklingsmajligheter i den
verksamheten dar brukarrevisionen genomforts. Detta gors genom att anvanda personer med egen erfarenhet av
psykisk ohdlsa. Enkelt uttryckt att forbattra kvaliteten i verksamheten genom brukarinflytande.

Personer med egen erfarenhet av verksamhetens stod besitter kunskap och erfarenhet om verksamheten och har
ett unikt egenupplevt perspektiv. | en brukarrevision dr denna kunskap grunden till forstaelsen for verksamheten
och en kunskapskalla till utveckling av densamma.

Brukarrevisorerna har en "inifrinforstaelse” av situationen de reviderar. Det ger brukarrevisorerna ett annat
perspektiv nar det galler att ta fram fragor, stalla bra foljdfragor och underlatta ett jamstallt mote. Detta kan
ocksa bidra till en annan forstaelse av intervjumaterialet. Brukarrevisorernas erfarenhet kan ocksa underlatta
trovardigheten i motet med brukarna som ska intervjuas och underlétta samtal kring fragor som kan upplevas
som kansliga och/eller svara att prata om.

Erfarenheten fran tidigare brukarrevisioner visar ocksa att brukare lamnar andra svar nar brukare intervjuar



brukare an om personal staller samma fragor. Man kan i sammanhanget konstatera att det finns ett
maktforhallande mellan personal och brukare som inte finns mellan brukare och brukarrevisorer. Eftersom
brukarna garanteras anonymitet i forhallande till bade kommunen och halso- och sjukvarden kan det upplevas
lattare att framfora kritik utan radsla for att drabbas av repressalier. Svaren blir mer réttvisande och
forbattringsomraden kan fangas upp samtidigt som personalen starks av den positiva feedback som lyfts fram.

En viktig aspekt av brukarrevision ar ocksa att den ar oberoende av verksamheten vilket ger en hogre
trovardighet an undersékningar som gors av verksamheten sjalv.

En synergieffekt med att utfora brukarrevision dr ocksa att métet med brukarrevisorer kan bidra till att ge hopp
till de som intervjuas. Att mota brukarrevisorer som dr aterhdmtade kan dirigenom bidra till den egna
aterhdmtningen hos de som blir intervjuade.

Uppdraget

Under varen 2017 genomforde atta brukarrevisorer en brukarrevision pa barn- och ungdomspsykiatrin (BUP)
Mellanvard i Lund/Eslév. Uppdraget innebar att brukarrevisorerna skulle ta reda pa hur brukarna, i detta fall
ungdomarna, som har kontakt med BUP Mellanvard upplever verksamheten. Vad var bra, vad var mindre bra
och hur kan verksamheten utvecklas framdver.

Bakgrunden till uppdraget var den bestéllning av brukarrevision som gjordes Psykiatri Skane dar man ville titta
narmre pa en av deras verksamheter. Uppdraget gick till NSPH Skane (som i samarbete med RSMH och det sa
kallade Brukarrevisionsprojektet utfor brukarrevisioner). Denna rapport ar resultatet av denna bestallning av
brukarrevision och har genomférts varen 2017 pa BUP Mellanvard i Lund/Eslov.

De som utforde brukarrevisionen var Hakan Andersson, Anette Mellstrém, Marie Sjogren, Rosmari
Emanuelsson, Hannah Parnén, Bengt Palm, Dag Svensson, Jenny Jentzsch samt samordnaren for
brukarrevisionen Erika Wilhelmsson. Alla som utforde brukarrevisionen har genomgatt
brukarrevisionsutbildning under ledning av NSPHiG som har flerarig erfarenhet av att genomfora och utbilda
brukarrevisorer. Alla brukarrevisorerna har ocksa egen erfarenhet av psykisk ohélsa.

Om BUP Mellanvarden Lund/Eslov

BUP Mellanvarden &r en verksamhet inom Psykiatri Skane. De vander sig till barn/ungdomar mellan 4- 18 ar
och deras familj och natverk. | forsta hand &r det barn/ungdomar med psykiatrisk problematik och behandling
och/eller utredning dar BUP 6ppenvard inte &r tillracklig for barnet/ungdomen. De barn och ungdomar som ar
aktuella pa mellanvarden har en lag funktionsniva.

Mellanvarden ska fungera som en lank mellan 6ppenvarden och sluten varden, men ska inte fungera som en
akutverksamhet. Mellanvarden kopplas in pa uppdrag fran 6ppenvarden om de bedémer att behandling och/eller
utredning inte kan ske inom 6ppenvarden. Mellanvardens arbetssatt ska praglas av flexibilitet och
behovsanpassningar utifran individen. Var man traffas, nar man traffas och vilka behandlingsmetoder som man
anvander sig av ar utifran behovet. Mellanvarden har ett mobilt arbetssatt for att mota de barn/ungdomar som



har svart med tider och dygnsrytm, sociala sammanhang for att méjliggora en utredning/behandling for
barnet/ungdomen. Kontakten som barnen/ungdomarna har med mellanvarden kan variera fran en manad till
flera ar. Intensiteten i besoken kan vara allt fran heldagar till ett par timmar i veckan.

Antalet patienter kan variera snabbt beroende pa behovet hos barnen/ungdomarna. Under januari manad 2017
fanns det ca 90 inskriva barn/ungdomar pa mellanvarden.

De som arbetar pa mellanvarden ar en enhetschef, fyra skotare, tre psykologer, tva kuratorer, tva sjukskoterskor
och en lakare. Oppettiderna for att komma till mellanvérden &r 08.00-16.30 mandag till fredag. Det sker dven
gruppterapier tva ganger i veckan fram till ca 17.30.

Nar utredningsforfragan inkommer fran 6ppenvarden sa gors en kartlaggning av vad som redan finns, vad som
behover kompletteras samt fordjupas, vilka yrkeskategorier som behdver kopplas in och hur utredningen ska
genomforas.

Utredningen som gérs pa mellanvarden har tre olika omraden; medicinskt, psykologisk och social.
Behandlingen/utredningen kan innefatta familjesamtal, beteendetréning, hembesok, skoltraff/skolobservation,
kognitiva tester, diagnostiska intervjuer, individuella samtal, beteendeaktivering och foréldrasamtal.

Man utgar fran vardplanen dar behandlingen sker utifran mal och tidsbestamd (Psykiatri Skane 2016, Susanne
Bengtsson 2017)

Tillvagagangssatt

Denna brukarrevision har genomforts av atta brukarrevisorer som genomgatt brukarrevisionsutbildning den 6-7
oktober 2015. Uthildningen genomfordes av NSPH i Géteborg som har flerarig erfarenhet av att utfora
brukarrevision.

Intervjufragorna togs fram av brukarrevisorerna och brukarrevisionssamordnaren 9 januari 2017 och underlaget
sammanstalldes till den intervjuguide som darefter anvandes vid intervjuerna pd BUP Mellanvarden
Lund/Eslov. Intervjuguiden innehaller ssmmanlagt 17 huvudfragor och som &ven innehaller foljdfragor.
Fragorna ar uppdelade i sex kategorier; ”Bakgrundsfragor”, ”Vardmiljo/lokaler/tillginglighet”, ”Bemétande och
information”, ”Planering och samverkan”, Inflytande, delaktighet och vardinnehall” och ”Sammanfattning”.

Ett besok gjordes av brukarrevisionssamordnaren Erika Wilhelmsson den 3 januari 2017 tillsammans med
enhetschef Susanne Bengtsson for att ga igenom verksamheten, informera om brukarrevisionen och diskutera
malgruppen. Ytterligare ett besok av brukarrevisionssamordnaren gjordes 9 januari 2017 pa en arbetsplatstraff
med personalen samt enhetschefen narvarande. Brukarrevisionssamordnaren Erika Wilhelmsson gav
information till enhetschefen och personalen som narvarade kring vad en brukarrevision ar, vad vinsterna ar
med brukarrevision, tillvagagangsséttet och planeringen kring genomférandet och aterkopplingen av resultatet.
I januari manad fanns det 90 barn/ungdomar som var aktuella inom verksamheten. For att inte fa in anmalningar
som man skulle behdva tacka nej till gjordes ett urval. Brukarrevisionssamordnaren traffade enhetschefen 14
februari 2017 for att ta ut urvalet genom att ta vartannat namn fran en lista 6ver de 90 barn/ungdomar som var
aktuella. De skriftliga materialet skickades hem till de 45 barn/ungdomar som blev slumpmassigt utvalda. Det
skriftliga materialet avser information om vad en brukarrevision &r, samtyckesblankett/anmalningsblankett,



samt forfrankerade kuvert. Utifran att barnen/ungdomarna ar under 18 ar fanns det dven en ruta med for
vardnadshavare att ge sitt samtycke till att deras barn/ungdom blev intervjuad.

I anmélningsblanketten gavs olika alternativ dar respondenterna kunde valja satt att bli intervjuade och plats att
bli intervjuade, se bilagorna 1-3 for utformandet av det skriftliga materialet som ldmnades ut.

I den muntliga och skriftliga informationen var utgangspunkten de fyra etiska principerna for brukarrevision:
informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet. Syftet med brukarrevisionen,
varfor den gors och vem som ar uppdragsgivare.

— Om hur lang intervjun var planerad att bli.

— Att respondenterna kommer att vara anonyma.

— Att de som utfor intervjuerna har egen erfarenhet av psykisk ohélsa.

— Att det &r frivilligt att delta.

— Att respondenten nar som helst kan avbryta intervjun utan att uppge skal.

— Att respondenten har ratt att inte besvara alla fragor.

— Att det gar att angra sig i efterhand.

— Att respondenten kommer att anonymiseras i rapporten och att svaren inte kommer att kunna kopplas till en
specifik person.

— Att respondenten kommer fa ta del av rapporten.

Utifran att det endast inkom fyra intresseanmélningar avseende intervju gjorde brukarrevisionssamordnaren
Erika Wilhelmsson ytterligare ett besok, 7 mars 2017, pa BUP Mellanvarden. Det skickades ut skriftligt
material till de 45 barn/ungdomar som inte varit med i forsta urvalet. Det inkom ytterligare fyra
intresseanmalningar avseende intervju.

Av 90 mojliga barn/ungdomar anmélde sig totalt atta ungdomar sitt intresse via anmalningsblanketten som gavs
ut med det skriftliga materialet. Sju intervjuer genomfordes genom en fysisk intervju i deras hem eller ute pa ett
café under februari, mars och april manad. En intervju genomférdes via telefon.

De fysiska intervjuerna genomfordes av tva brukarrevisorer per intervju dar en av brukarrevisorerna hade
huvudansvar for att stalla frdgorna och den andra hade huvudansvar for att nedteckna svaren. Efter det att svar
getts s& har svaren under intervjun gatts igenom med respondenten for att sakerstalla att brukarrevisorerna
forstatt och nedtecknat svaret pa ett korrekt sétt. Telefonintervjun genomférdes av en brukarrevisor som bade
stallde fragorna och skrev ner svaren.

De renskrivna svaren har darefter ssmmanstéllts av brukarrevisionssamordnaren for att fa en helhetsbild 6ver
vilka tillgangar och svagheter som aterfunnits i svaren fran respondenterna. Syftet med sammanstallningen ar
aven att anonymiteten hos ungdomarna ska kunna sékerstallas. Resultatdelen har skickats ut till de atta
ungdomar som deltagit for att de ska kunna ga igenom svaren och ha en mojlighet att se till att deras anonymitet
inte rojs via svaren och citaten. Samtliga har kontaktats av brukarrevisionssamordnaren via telefon kring
upplevelsen av anonymiteten nar de l&st materialet.

Efter sammanstéliningen av svaren har brukarrevisorerna och brukarrevisionssamordnaren traffats 30 maj for att
ga igenom vad som framkommit for tillgangar respektive svagheter. Utifran de inkomna svaren har



brukarrevisorerna utformat konkreta utvecklingsforslag till verksamheten att arbeta vidare med. Rapporten
lamnas till verksamheten och presenteras for enhetschefen och personalen i arbetsgruppen 12 juni.

Definitioner
I denna rapport anvinds definitionen ”ungdomen” pa den som intervjuats. Ordet ”hen” anvénds istéllet for
han/hon i rapporten i syfte att halla personens kon anonymt.

Sammanfattning av resultat, resultat och utvecklingsforslag

Sammanfattning av resultat

I denna del av brukarrevisionsrapporten ges en kort ssmmanfattning av resultatet av de intervjuer som
genomforts. Sammanfattningen ar indelad i de forekommande kategorierna: Bakgrundsfragor,
Vardmiljo/lokaler/tillganglighet, Planering och samverkan, Bemétande och information,
Inflytande/delaktighet/vardinnehall och Sammanfattningsvis.

For en langre atergivning av de resultat som framkommit foljer en langre resultatdel efter denna
sammanfattning.

Bakgrundsfragor

Det var totalt atta ungdomar som genomforde intervjuer till denna brukarrevision. Underlaget ar darmed
baserade pa vad 8 av 90 barn/ungdomar uppger kring sina upplevelser om kontakten/varden hos BUP
Mellanvarden. Antalet som varit med i brukarrevisionen far tas med i beaktande av det resultat som
framkommit av intervjuerna.

Nedan presenteras fordelningen avseende alder och kon pa respondenterna med hjalp av diagram. For
anonymiteten hos respondenterna inte ska réjas presenteras fordelningen av alder respektive kon i tva separata
diagram.

Kon
Samtliga atta ungdomar svarade pa fragan om man ar tjej eller kille. Det gar att utlasa av nedan diagram att fem
ungdomar svarat att de ar tjejer, tva ungdomar ar killar och en ar icke binar.

Icke bindr .. .. .
13% Konsfordelning

Kille
25%
Tjej
62%




Alder

Pa fragan om sin alder svarade samtliga atta ungdomar pa fragan. Som det gar att avlasa i nedanstaende diagram
stracker sig aldersfordelningen fran 14 ar till 17 ar. Tre ungdomar ar 14 ar, tva ungdomar ar 15 ar och tre
ungdomar &r 17 ar. Underlaget ar baserat pa vad ungdomar mellan 14-17ar upplever och behdver ocksa tas med
i beaktande av resultatet av intervjuerna da hela malgruppen, 4-18ar inte ar representerade.

Aldersfordelning

3,5
3

25 H14 ar
2

1,5 m153ar
1

0,5 17ar

Kontakten med behandlare

Nastan halften (3 av 8) uppger att de traffar sin behandlare tva ganger i veckan. En fjardedel (2 av 8) traffar sin
behandlare en gang i veckan. En ungdom uppger att hen traffar sin behandlare vid behov. En fjardedel (2 av 8)
traffar sin behandlare en gang varannan vecka. Hélften (4 av 8) av ungdomarna kanner att de traffar sin
behandlare lagom mycket, medan den andra halvan (4 av 8) skulle vilja traffa sin behandlare antigen oftare eller
langre (Fraga 2 och 2a).

Tre fjardedelar (6 av 8) uppger att de traffar sin behandlare i BUP Mellanvardens lokaler. En ungdom uppger att
de traffas hemma hos hen och en annan ungdom uppger att de traffas pa olika stallen. Mer an halften (5 av 8)
uppger att de har fasta tider som de tréaffar sin behandlare pa. Resterande (3 av 5) uppger att de traffas pa olika
tider men att det sker utifran hur deras skolschema ser ut (Fraga 2b och 2c).

Hur langre ungdomarna har haft kontakt med sin behandlare varierar mellan 4 manader till 5 ar. Halften (4 av 8)
har haft kontakt fran 2,5 ar till 5 ar och andra halvan (4 av 8) har haft kontakt under mindre &n ett ar. En
fjardedel (2 av 8) uppger att de & med i gruppterapi. Halften (4 av 8) uppger att de inte & med i gruppterapi. En
fjardedel (2 v 8) uppger att de har varit med i gruppterapi men inte langre.

Vad det galler fragan om vilken hjélp de far av sin behandlare varierar dessa svar. En fjardedel (2 av 8) uppger
att fardighetstraningen ar hjalpsam. Halften (4 av 8) uppger att samtalen i sig hjalper dem. En fjardedel (2 av 8)
uppger att de rad och tips som de far &r bra och hjalpsamma (Fraga 2d, 2e och 2f).



Vardmiljo/lokaler/tillgéanglighet
Under denna kategori avsag fragorna omradena kring kontakten med BUP, upplevelsen av miljon,
tillgangligheten och tryggheten. Sammanstéllningen av fragorna 3 till 5 redovisas nedan.

Mer an tre fjardedelar (7 av 8) uppger att de tycker att 6ppettiderna pa BUP Mellanvarden Lund/Eslév ar bra.
En ungdom uppger att hen tycker at det ar svart att komma i kontakt med personalen pa BUP Mellanvarden.

En fjardedel (2 av 8) uppger att de upplever det svart att komma i kontakt med behandlarna via telefon. Mer &n
en fjardedel (3 av 8) uppger att de behandlaren svarar nar de ringer eller blir de uppringda av behandlaren om de
inte svarat nar de ringt. En ungdom uppger att hen inte har nagon uppfattning da hen inte har behov av att
komma i kontakt med dem. En fjardedel (2 av 8) upplever att tillgangligheten &r bra som den ar (Fraga 3 och
3a).

Samtliga ungdomar (8 av 8) har varit i BUP Mellanvardens lokaler och upplever lokalerna som bra, fina och
frascha. Antal ganger som ungdomarna varit i lokalerna varierar mellan en gang till ett hundratal. Pa fragan vad
de skulle vilja forandra uppger ungdomarna lite olika svar. En fjardedel (2 av 8) uppger att de skulle vilja ha en
bemannad reception. En fjardedel (2 av 8) tycker att allt & bra som det &r. En ungdom skulle vilja att det var
lattare att fa akuttider vid behov. En ungdom uppger att hen tycker att kunskapen hos personalen kring HBTQ
fragor skulle utokas (Fraga 4, 4a, 4b, 4c och 4d).

Pa fragan om hur ungdomarna upplever att behandlaren kommer hem till dem svarar mer an halften (5 av 8) att
deras behandlare inte varit hemma hos dem. En fjardedel (2 av 8) tycker att det &r okej att de kommer hem. En
ungdom upplever att det varit bra att de varit hemma hos hen. Halften (4 av 8) svarade pa fragan om de skulle
vilja att de var annorlunda &n var traffarna sker i dag. En ungdom uppger att hen tycker att det skulle vara pa ett
annat satt men kan inte séga hur. Hélften (2 av 4) uppger att de ar ndjda som det &r redan. En ungdom lyfter att
det borde vara béttre forberett infor deras traffar (Fraga 5 och 5a).

Tre fjardedelar (6 av 8) uppger att de &r med i planeringen kring var och nér de ska traffas med sin behandlare.
En ungdom uppger att vara med och paverka nar de ska traffas men inte var. En ungdom séger att hen inte vet
da de har fasta tider och platser infor deras traffar. Samtliga (8 av 8) kénner sig trygga nar de traffas med sin
behandlare (Fraga 5b och 5c).

Bemotande och information

Under denna kategori avsag fragorna omradena kring bemdtandet av personalen, hur ungdomarna upplever
nyttan med kontakten, samt om man kanner sig forstadd av personalen. Sammanstéllningen av fragorna 6 till 9
redovisas nedan.

Nastan samtliga (7 av 8) uppger att de tycker att det kdnns bra att traffa sin behandlare, varav en av ungdomarna
uppger att om det ar bra eller inte beror pa hens egna maende och humor den dagen. En ungdom upplever att det
ar okej att traffa sin behandlare.

Vad ungdomarna upplever som bra med kontakten med sin behandlare varierar. En fjardedel (2 av 8) upplever
att de kanner sig lyssnade pa av sin behandlare. En fjardedel (2 av 8) kanner sig hjélpta av de tips och rad de far
fran behandlaren. En ungdom uppger att det kdnns skont nar hens behandlare berémmer hen fér de framsteg



som sker. En annan ungdom tycker att det kdanns bra och skont att fa prata med sin behandlare nar hen matt
daligt. En ungdom kanner sig forstadd i samtalen med sin behandlare. En ungdom uppger att hens behandlare ar
latt att ha kontakt med och att behandlaren ar anpassningsbar.

Pa fragan vad som var mindre bra svarade mer an en fjardedel (3 av 8) att de inte kunde komma pa nagot som
var mindre bra. En fjardedel (2 av 8) uppger att det kan kannas lite otydligt under deras moten, varav en av dem
tycker att fragorna kan vara konstiga och den andre upplever att metaforer gér métena otydliga for hen. De
resterande tre ungdomarna pekar pa olika sker som ar mindre bra. En ungdom tar upp att métena med
behandlaren ar for korta. En ungdom lyfter att det &r svart att fa akuttider vilket ar jobbigt for hen. En ungdom
uppger att de tips och radd som hen far inte alltid ar lampliga just da (Fraga 6, 6a och 6b).

Samtliga (8 av 8) ungdomar uppger att de kanner sig forstadd av sin behandlare. Halften (4 av 8) marker det da
de kanner att behandlaren lyssnar pa hen. Den andra halvan (4 av 8) uppger olika saker som de upplever gor att
de marker att de blir forstadd av sin behandlare. En ungdom uppger att nar hens behandlare upprepar och
relaterar hens svar kanner hen sig forstadd. En ungdom uppger att hens behandlare &r bra pa att lasa av hens
tonfall och kroppssprak i samtalen vilket medfér kansla av forstaelse. En ungdom uppger att behandlaren ar
fokuserad, engagerad, kompetent och vill hjalpa hen. En ungdom upplever att de lI6sningar som behandlaren ger
hen visat pa att behandlaren tar hen pa allvar och kan berétta allt (Fraga 7 och 7a).

Samtliga (8 av 8) ungdomar uppger att de vet varfor de traffar sin behandlare. En ungdom skulle vilja ha mer
tydlighet i varfor de traffas, medan resterande (7 av 8) ungdomar ké&nner inte att de behéver veta mer om
anledningen till deras kontakt.

Samtliga (8 av 8) ungdomar uppger att de kéanner sig hjalpta av kontakten de har med BUP Mellanvarden, varav
en uppger att hen inte blivit samre i alla fall. Halften (4 av 8) uppger att de marker att kontakten hjalper da de
mar béttre, varav en lyfter gruppterapin som valdigt hjalpsam och en annan av dem uppger att hens liv har
forandrats till det positiva. Mer an en fjardedel (3 av 8) uppger att de inte skadar sig sjalva langre och att de
upplever det som ett kvitto pa att kontakten hjéalper. En ungdom upplever att hen har blivit mer aktiv och har
aven lattare for att komma ivag pa morgonen. Ingen svarade pa hur det mérks om hjélpen inte hjalper (Fraga 8,
8a, 9, 9a och 9b).

Planering och samverkan
Under denna kategori avsag fragorna omradena om planeringen 6ver kontakten och om det finns samverkan
med andra aktorer kring ungdomen. Sammanstallningen av fraga 10 och 11 redovisas nedan.

Mer an en fjardedel (3 av 8) uppger att de inte har ndgon plan Gver vad de gor tillsammans, varav tva av dem
inte ar helt sékra. En fjardedel (2 av 8) uppger att de har ett kontrakt via gruppterapin. En fjardedel (2 av 8)
uppger att de har en plan 6ver vad de gor tillsammans med sin behandlare. En ungdom uppger att de tar saker
efter hand och har ingen plan. De som uppger att de har en plan (4 av 8) uppger att de har varit med och gjort
planen tillsammans och upplevde att man kande sig lyssnad pa i utformandet. De som uppger att de inte har
nagon plan (4 av 8) uppger att de inte vill ha en plan éver vad de gor tillsammans (Fraga 10, 10, 10b och 10c).

Pa fragan om ungdomarna hade en plan dar andra varit med t.ex. skola och socialtjanst. Mer &n halften (5 av 8)
uppger att de haft méte tillsammans med skolan, BUP och socialtjanst, varav en uppger att hen ar osaker pa om
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det finns en plan. Resterande (3 av 8) uppger att de inte haft ndgot méte med skolan, BUP och eventuellt
socialtjanst, varav en uppger att hen skulle vilja att det fanns ett samarbete mellan skolan och behandlaren. Tre
ungdomar svarade pa fragan om de upplevde att gemensam traff var hjalpsamt, dar samtliga uppgav att de ansag
att samarbetet var hjalpsamt. Fem ungdomar svarade pa fragan om de visste varfor de inte hade nagon plan
tillsammans med skolan och eventuellt socialtjansten. En ungdom upplever att hen redan har tillrackligt med
hjalp i skolan. En ungdom uppger att hens foraldrar och skolan har haft méte pa egen hand och att det racker.
Mer an halften som svarade pa fragan (3 av 5) uppger att de inte vet varfor de inte har ndgon plan med andra
aktorer (Fraga 11, 11a och 11b).

Inflytande/delaktighet/vardinnehall

Under denna kategori avsag fragorna omradena kring vem man talar med om det skulle vilja ha annan hjalp, &r
missndjd med hjalpen eller skulle vilja byta behandlare. Sammanstéallningen av fraga 12 och 13 redovisas
nedan.

Tre fjardedelar (6 av 8) upplever att de kan ta upp om de skulle vilja ha ndgon annan form av hjalp, varav en
skulle dock behdva stdd av sina foraldrar for att kunna gora det. En ungdom uppger att hen inte kénner att hen
kan ta upp det. En ungdom tror att hen kan ta upp det.

Tre fjardedelar (6 av 8) upplever att de skulle kunna ta upp med nagon om de var missndjda med hjélpen och
stodet, varav en uppger att hen redan gjort det en gang. En ungdom uppger att hen inte vet da hen inte ar
missndjd (Fraga 12 och 12a)

En ungdom vet inte var hen skulle vanda sig om hen var missnéjd och vet inte varfér da det inte finns nagon
information om det. Tre fjardedelar (6 av 8) vander sig till sin behandlare om de skulle vara missngjda med
nagot, varav en uppger att de kan ta hjalp av en foralder om det inte skulle ga att prata med behandlaren.
Samtliga (8 av 8) uppge att de kan be om mer eller annan hjalp, varav en uppger att hen inte vet vad det skulle
vara for nagon hjalp hon skulle be om (Fraga 12b, 12¢ och 12d).

Samtliga (8 av 8) uppger att de ar néjda med sin behandlare, varav en uppger att hen alskar sin behandlare och
en annan uppger att hen inte har nagot att jamféra med.

Halften (4 av 8) uppger att de kan byta behandlare om de skulle vilja, varav tva ar lite osakra men tror att det
gar. Mer &n en fjardedel (3 av 8) uppger att de inte vill ha nagon annan behandlare. En ungdom uppger att hen
skulle ta det med sina foréaldrar om det inte skulle ga sa de hade fatt ta det vidare (Fraga 13 och 13a)

Sammanfattningsvis

Under denna kategori fortydligar man genom frdgorna om vad man anser om kontakten i det stora hela, vad
som &r bra och mindre bra. Om det finns nagot man vill ha mer av och man vill tillagga ndgot mer. Har finns
aven en fraga till vardnadshavare och om de har nagot de vill ta upp. Sammanstéllningen av fraga 14 till 17
redovisas nedan.

Samtliga (8 av 8) upplever kontakten med BUP Mellanvard i stort som bra, varav halften av dem uppger att de
ké&nner sig valdigt hjalpta av kontakten. Mer an halften (5 av 8) svarade att vad som ar bra med hjalpen &r att de
kanner sig forstadda. En ungdom tar upp att kontakten pa mellanvarden ar mycket béattre an pa 6ppenvarden, da
de har tatare besok pa mellanvarden. En ungdom uppger att behandlaren inte domer hen. En ungdom upplever



att hen kanner sig trygg med sin behandlare som har talamod och forstaelse for hen. Fem ungdomar svarade pa
fragan vad som ar mindre bra. Tva ungdomar uppger att tillgangligheten ar mindre bra. En ungdom uppger att
hen inte kanner sig trygg i skolan. Tva ungdomar uppger at de inte har nagot som de tycker ar mindre bra (Fraga
14, 14a och 14b).

Pa fragan om de skulle vilja att nagot forandrades svarade mer an halften (5 av 8) att de skulle vilja att en del
saker forandrades, dar de uppgav olika saker. En ungdom skulle vilja att de har en bemannad reception och en
anhoriggrupp. En ungdom skulle vilja att de traffades hemma hos hen och pa andra stélle for att fa variation i
deras traffar. En ungdom efterfragar tydlighet for att kunna férbereda sig infor deras traffar. En ungdom
eftersoker mer kompetens kring HBTQ fragor och en annan ungdom skulle vilja att de 6ppnade en
akutmottagning i Lund. Mer &n en fjardedel (3 av 8) vill inte ha nagon foérandring. En ungdom svarade pa
fragan om allt &r bra om de inte vill ha nagon forandring. Ungdomen svarade att allt kan bli battre men har inga
idéer om vad de skulle vara. Mer an halften (5 av 8) av ungdomarna svarade att de inte hade nagot annat de
skulle vilja ta upp. En ungdom lyfter att hen tycker att man ska granska ldkarna avseende vilka mediciner de
skriver ut till barnen/ungdomarna. En ungdom vill sdga till alla ungdomar att de inte ska skammas Over sin
psykiska ohélsa och sdka hjalp om de behdver det. En ungdom uppger att hen énskar att hen fick flera tider och
stod nar hen madde extra dalig for att slippa att bli inlagd (Fraga 15, 15a, 15b och 16).

Den sista fragan avser en fraga till de vardnadshavare som fanns med vid intervjuerna och om de hade nagot de
ville lyfta fram. Det var sex vardnadshavare som svarade pa den fragan. Hélften (3 av 6) uppger att de upplever
kontakten som positiv, varav en vardnadshavare uppger att kontakten ar direkt avgorande for ungdomens liv
och en annan uppger att de blivit vl bemétta. En vardnadshavare uppger att lanken mellan mellanvarden och
slutenvarden inte alltid fungerar sa val. En vardnadshavare uppger at det ar svart att fa lakartid och at traffa
lakaren var fjarde till var femte manad &r for sallan. En vardnadshavare uppger att hen ar valdigt orolig éver hur
det ska ga nar hens barn gor 6ver till vuxenpsykiatrin (Fraga 17).

Resultat
Denna resultatdel omfattar de 17 fragor med delfragor som ingick i intervjuguiden. Resultatdelen &r indelad i
kategorierna:

- Bakgrundsfragor

- Vardmiljo/lokaler/tillganglighet

- Planering och samverkan

- Bemogtande och information

- Inflytande/delaktighet/vardinnehall
- Sammanfattningsvis

Varje fraga i intervjuguiden presenteras har nedan. Antalet svarande kan variera beroende pa att alla ungdomar

inte svarat pa alla fragor. Ungdomarna kan aven ha tagit upp flera omraden per fraga och darmed stammer inte
antalet svar i manga fall med antalet ungdomar per fraga.
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For att lyfta fram nagra specifika kommentarer och/eller for att illustrera nagra av de sammanfattade svaren, har
kompletterande citat anvénts. Dessa stér att ldsa under rubriken ”Citat” i slutet pé varje fraga. Dessa utgor alltsa
inte nagra ytterligare svar, utan ar enbart exempel pa de svar som finns sammanfattade ovan.

Bakgrundsfragor

Fraga 1-1f ar frdgor om namn, alder, kon, adress, mailadress, telefonnummer. Svaren pa dessa fragor redovisas
inte detaljerat for att deras anonymitet inte ska réjas. For information kring alder och kén se avsnitt
”’Sammanfattning av resultat”.

Gallande fragan pa vad ungdomarnas behandlare heter sa framgar det nio namn pa behandlare och ingen av
ungdomarna har uppgett samma behandlare. Behandlarnas namn kommer inte att utges da brukarrevisionens
syfte ar att undersoka ungdomarnas upplevelser av verksamheten och organisationen, inte specifika personer.

2 Hur ofta traffar du din behandlare?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tre ungdomar traffar sin behandlare tva ganger i veckan, varav en uppger att de dock inte traffats efter
jul. Tva ungdomar uppger att de traffar sin behandlare en gang varannan vecka. Tva ungdomar traffar sin
behandlare en gang i veckan, En ungdom traffar sin behandlare vid behov.

Citat:
¥2 9gr i veckan, men inte trdffats efter jul”

“Fardighetstraning i grupp 1 gang/vecka a 2 h, individuell kontakt 1 gdang/vecka”

2a Tycker du att du tr&ffar din/dina behandlare lagom mycket?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Fyra ungdomar svarar att de tycker att de tréffar sin behandlare lagom. Fyra ungdomar skulle vilja tréffa
sin behandlare mer, varav en ungdom inte vet om hens ork réacker till.

Citat:
“Vill traffas mer vet inte om orken skulle réiicka till det”
"Nja, inte riktigt skulle gdrna trdffa dem lite oftare eller lite ldngre tid”

“Ja, varken for mycket eller for lite”

11



2b Var brukar ni traffas?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Sex ungdomar uppger att de traffar sin behandlare pa Mellanvardens lokaler, varav en hade garna traffats
hemma hos hen. En ungdom uppger att de traffas hemma hos hen. En ungdom uppger att de traffas pa olika
stéllen.

Citat:
Vi brukar traffas pa olika platser ute och gora nagot roligt samtidigt ”

"Mellanvarden. Hade géirna velat ses hemma”

2¢. Nér/vilken tid brukar ni traffas?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tre ungdomar uppger att de har fasta tider da de traffar sin behandlare. Fem ungdomar uppger att det ar
olika tider, men att de anpassas efter hens skolgang.

Citat:

”Mandag (grupp) 15-17 med paus for fika. Individuella &r det ingen fast tid for utan varierar for
att folja skolans schema sd att det ska passa”

”Olika tider beroende av skolschemat och nar det finns hdltimmar att boka in tid pa”

2d. Hur lange har du haft kontakt med behandlaren?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Ungdomarna har haft kontakt under varierade tider. En ungdom har haft kontakt i fyra manader. En
ungdom i 6 manader. En annan ungdom 8 manader. En ungdom i 1 ar. Tva ungdomar har haft kontakt i 2,5 ar.
En ungdom har haft kontakt i 4 ar och en annan ungdom i 5 ar.

Citat:
”Sen i september 2016

"Det dr pa det 5 aret”

2e. Vilken hjalp/stod far du av din/dina behandlare?
Antal svarande: 8 ungdomar
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Svar: Svaren fran ungdomarna avseende vilken hjalp/stod de far skiljer sig. Samtliga namner dock samtal,
verktyg och rad som delar i deras kontakt. Se citaten nedan

Citat:
"Verktyg att hantera svarigheter, sdsom att ga ut, dka buss, handla med mera”

“Fdrdigheterna som trdnas i grupp och att man kan ringa en kontakt vissa tider sex dagar i
veckan. | gruppen gar de igenom moduler och man far laxor”

»Jobbar med att klura kring vilka som ar de grundlaggande problemen och hur arbeta med dem”

Vi pratar om det som &r jobbigt just nu i mitt liv, om hur det & hemma och i skolan och hur det
kan bli bdittre eller redas ut”

“Samtal en gang i veckan samt grupp ”
»Samtalsstod med min behandlare”

”Jag far mycket bra rad och tips om hur jag ska hantera mina tvangstankar och tvangshandlingar
och hur jag kan gora nar det blir stressigt eller ndr jag “fastnar” i saker”

”Far hjalp med skolarbetet — bearbetar angestattacker inom bade familj och vanner ”

2f. Gar du i ndgon gruppaktivitet pa Mellanvarden?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Sex ungdomar gar inte i nagon gruppaktivitet, vara tva ungdomar uppger att de har varit med i
gruppaktivitet tidigare och en annan skulle garna vilja delta. Tva ungdomar deltar i gruppaktivitet.

Citat:
“Nej, tyvirr inte. Har inte blivit tillfragad men vill gdrna”

“Jag har gdtt pa DBT-behandling, men gor inte det ldngre”

Vardmiljo/lokaler/tillganglighet
3. Vad tycker du om 6ppettiderna pA BUP Mellanvarden?

Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Sju ungdomar uppger att de inte har nagot att klaga pa utan ar ndjda med 6ppettiderna. En ungdom tycker
att det &ar svart att komma i kontakt med BUP Mellanvarden.
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Citat:

Vet inte Gppettiderna men det ar svart att fa tag i Mellanvarden. Blir att ringa BUP
akutmottagning i Malmo™

”Har ingen asikt om Oppettiderna, tycker de funkar bra”

3a. Hur upplever du tillgangligheten till BUP Mellanvarden via telefon?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tva ungdomar uppger att det &r svart att fa tag i behandlarna. Tva ungdomar uppger att det ar bra

tillganglighet. Tre ungdomar uppger att behandlaren alltid svarar eller ringer behandlarna upp om de inte svarat.

En ungdom uppger att han inte behdvt kontakta dem da det flyter pa.
Citat:
Det ar svart att komma fram och tar ldng tid for att fa ett svar”
”Individuella fungerar bra, om de inte svarar just da gar det att messa for att fa bli uppringd”

”Har inte behovt kontakta dem sjélv utan tiderna jag far fungerar bra”

4. Har du varit pa Mellanvardens lokaler?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Alla tta ungdomar svarade att de varit i Mellanvardens lokaler.

4a. Om ja, hur &r det att vara dar?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Fyra ungdomar uppger att de tycker att lokalerna &r bra och fina, varav en uppger att hen inte gillar de
vita vaggarna. Tva ungdomar uppger att de gillar vantrummet. Tva ungdomar tycker att lokalerna &r bra och
fréscha.

Citat:
"Bra och frdischa lokaler, inget gammalt. Ser bra ut”
"Gillar vintrummet”

“Mycket trevligt
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4b. Hur manga ganger har du varit dar?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Svaren varierar vad de galler hur manga ganger ungdomarna varit i lokalerna. En ungdom har varit dar en
gang. En annan ungdom ungefar atta ganger. En ungdom har varit dar ungefar tjugo ganger. En ungdom uppger
att hen varit i lokalerna minst ett hundratal ganger. Tva ungdomar uppger att de varit i lokalerna tva ganger i
veckan under hela deras vardtid. Tva ungdomar uppger att de varit dar under hela deras vardtid och svart att
uppskatta antalet.

Citat:
"Alltid 2ggr i veckan hela min vardtid”

“Minst ett hundratals ganger”

4c. Om du fick forandra nagot dar vad skulle det vara?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tva ungdomar tycker att det &r bra som det ar. En ungdom uppger att placeringen i samtalsrummet
upplevdes som jobbig. Tva ungdomar tycker att de skulle varit en bemannad reception. En ungdom tycker att
behandlarnas kunskaper om HBTQ skulle utdkas. En ungdom tycker att det skulle vara lattare att fa tider, akut
tider. En ungdom upplever en av BUPs andra verksamheter, Gppenvarden, som dalig och att den behover
forandras.

Citat:

”De behover bli mer allménbildade om HBTQ for att 6ka tillgangligheten och kunna ha ett béattre
bemotande. De bor veta att det gar att vara trans pa olika satt. Inte anta nagons konstillhérighet
baserat pa hur de ser ut”

“Receptionen. Aldrig bemannad. Dumt om jag behover fraga nagot om t.ex. tiderna jag ska vara
pa”

4d. Om nej, var brukar ni traffas istallet?
Antal svarande: 1 ungdom

Svar: En ungdom svarar att de alltid traffas utanfor Mellanvardens lokaler.
Citat:
”Jag och min behandlare tréaffas alltid ute dar vi kommit 6verens, kanske pa ett fik eller ute i

naturen”
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5. Hur &r det att din/dina behandlare kommer hem till dig?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Fem ungdomar uppger att de inte varit hemma hos hen. Tva ungdomar uppger att det ar okej. En ungdom
uppger att hen tyckt det varit bra om de kommit hem.

Citat:
“Har kort mig hem, aldrig varit inne hos mig i huset”

”Det hade varit ett bra alternativ”’

5a. Skulle du vilja att det var annorlunda?
Antal svarande: 4 ungdomar

Svar: Tva ungdomar uppger att de inte tycker att det skulle vara annorlunda. En ungdom tycker att det skulle
varit béttre forberedelser infor traffarna. En ungdom tycker att det borde vara annorlunda.

Citat:

"Tydligare forberedelser, till exempel nar vi tranat pa att aka buss sa har jag inte fatt veta hur
lange vi ska aka eller vart vi ska ga av. Nagot man ju oftast vet nar man aker buss i vanliga fall”

5b. Far du vara med och bestamma var och nar ni ska traffas?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Sex ungdomar uppger att de far vara med och bestdamma var och nar de ska traffas. En ungdom uppger att
hen far vara med och bestimma nar men inte var. En ungdom uppger att hen inte vet da de har bestamda tider.

Citat:

“Det har inte varit aktuellt for det fungerar bra att traffas dar vi traffas och tiden &r en bra tid for
mig”’

”Ja, individuella anpassas efter skolschemat. Kan avboka och boka ny tid utan problem. Gruppen
har samma tid varje vecka och det ar inget som behover fordndras gdllande det”

5c¢. Kanner du dig trygg nér ni traffas?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Samtliga atta ungdomar upplever att de kanner sig trygga nar de traffas.
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Citat:

~Ja, jag gillar min behandlare jattemycket och jag kan lita pa henne att hon inte beréttar vidare
det vi pratar om. Hon vill mig val och att allt ska bli battre ”

“Ja, ratt sa trygg, jag tycker jattemycket om mina behandlare ”

Bemotande och information

6. Hur ar det att traffa din/dina behandlare?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Fem ungdomar svarar att det kanns bra att tréffa sin behandlare. En ungdom uppger att hens behandlare
visat stor forstaelse, varit stottande och bekréftande. En ungdom uppger att det oftast ar bra, men att det beror pa
hens humor eller maende. En ungdom uppger att det ar helt okej.

Citat:

»Jatteskont oftast, men lite jobbigt ibland for jag mar inte alltid s& bra och ar ibland pa
jattedaligt humor. Men da brukar min behandlare kunna vanda det ”

“Hon har visat stor forstaelse, varit bekraftande oct stéttande. Det har varit kul!”’
”Fungerar bra. Inga démande méanniskor. Det gar att prata med dem om en mdr ddligt”
”Hon kénner min historia och vi jobbar med min utveckling och mognad”

"De dr helt okej, kommer med bra tips och stdd och &r trevliga att prata med”

6a. Vad ar bra?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tva ungdomar uppger att de kanner sig lyssnade pa, varav en dven uppger att hen kanner sig val bemott
och tagen pa allvar. Tva ungdomar uppger att de far tips och rad for att hantera sitt maende. En ungdom uppger
att hen far berém nar hen gor framsteg vilket kianns bra. En ungdom uppger att hen kanner att behandlaren
forstar hen, har kunskap om hens problematik och att det kanns bra att prata med behandlaren. En ungdom
uppger att det kanns skont att prata med behandlaren nar hen matt daligt. En ungdom uppger att behandlarna &r
anpassningsbara.

Citat:

”Motiverande. Bra stod i att dva pa det som varit svart. Hon har varit ett bra bollplank, aven for
foraldern och det har varit skont att ha en kontakt utanfor familjen”

17



”Att hon verkligen lyssnar och forstar. Att hon hjalper mig att klara av jobbiga situationer, att jag
kommer ut, att vi jobbar med "moral support”, jag far mycket bra feedback, rad och tips pd vad
jag kan gora nar det ar svart”

”Hon lyssnar. Det gar att saga hur en kanner sig. Bra bemotande. Blir tagen pa allvar ”

6b. Vad &r mindre bra?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tre ungdomar uppger att de ar ndjda och inte kan komma pa nagot. Tva ungdomar uppger att det kan
kannas lite otydligt under motena, varav en uppger konstiga fragor och den andre ungdomen uppger metaforer
som mindre bra. En ungdom uppger att tipsen hen far av behandlaren inte alltid ar lampliga just da. En ungdom
uppger att behandlaren inte alltid forstar men att det blivit battre. En ungdom uppger att det ar svart att fa tider,
speciellt akuttider. En ungdom uppger att tiden hen traffas med sin behandlare &r for kort och att det ar jobbigt
bade hemma och i skolan.

Citat:

»Att vi traffas sa kort tid, jag gar i skolan och det &r langt att kdra sa da hinner vi inte tréaffas sa
lang tid. Kanns som att vi precis kommit igang nar det ar dags att sluta. Att det ar jattejobbigt
hemma och i skolan och att det inte blir bdittre”

”Behandlarna anvander mycket metaforer vilket kan skapa otydlighet”
”Kan inte komma pa nagot ”

"Vissa tips ar inte alltid lampliga i just det Iaget. Och om tipset inte fungerar sa gar de lite bet.
Mer variation i tipsen hade varit bra”

7. Kéanner du att din/dina behandlare forstar dig?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Samtliga atta ungdomar svarar att de kanner sig forstadda. En ungdom uppger aven att om det blir
problem sa talar de om det. En ungdom uppger aven att behandlaren vill hjalpa hen.

Citat:
”Ja. Vi pratar om det blir problem™

"Tycket det fungerar bra. De vill verkligen hjalpa”

7a. Hur marks det?
Antal svarande: 8 ungdomar
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Svar: Fyra ungdomar uppger att de kanner att behandlaren lyssnar pa dem. En ungdom uppger &ven att
behandlarna ar kompetenta, engagerade, fokuserade pa hen och kanner att de vill hjalpa hen. En ungdom uppger
att det marks genom att behandlaren relaterar och upprepar vad hen sagt fast med andra ord. En ungdom uppger
att behandlaren laser av hen pa hens kroppssprak och tonfall. En ungdom uppger att behandlaren kommer med
bra l6sningar, kanner att hen kan beratta allt och att behandlaren tar hen pa allvar.

Citat:

”Hon kommer med bra I6sningar pa problem som gor att mitt liv blir battre. Att jag kan beratta
allt och hon lyssnar, tror pa mig och tar mig pa allvar ”

”De lyssnar bra. Nar en pratar sa har de fokus pa det. De vill hjalpa och ger av sin tid. De ar
kompetenta och engagerade”

”De lyssnar verkligen och forklarar tydligt sa att jag forstar ”

8. Vet du varfor du tréffar din/dina behandlare?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Samtliga atta ungdomar svarar att de vet varfor de traffas, varav en uppger att anledningen andras efter
hand och en annan ungdom uppger anledningen vara att hen inte matt bra.

Citat:
“Ja, men det fordndrades efterhand”

”Ja, Jag har inte matt bra”

8a. Skulle du vilja veta mer om anledningen till att ni traffas?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Sju ungdomar upplever inte att de behdver veta mer om anledningen till kontakten. En ungdom skulle
vilja ha mer tydlighet igen.

Citat:

“Hade gdrna fatt lite storre tydlighet, igen”

9. Kénner du att kontakten hjalper dig?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Samtliga atta uppger att de kanner att kontakten har hjalpt dem, varav en uppger att det inte blivit sémre.
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Citat:
”Ja absolut”

”Ja det har i alla fall inte blivit varre”

9a. Om ja, hur marks det?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Fyra ungdomar uppger att de mérker det genom att de mar béttre, varav en uppger att DBT hjalpt hen
mycket och en annan ungdom &ven uppger att hens liv blivit mer positivt En ungdom uppger att hen blivit mer
aktiv och upplever det lattare att komma upp och ivag pa morgonen. Tre ungdomar uppger att de marker det da
de inte skadar sig sjalva langre, varav en ungdom uppger att hen inte har sjalvmordstankar langre, tycker battre
om sig sjalv, gar béttre i skolan och ar gladare.

Citat:

”Skadar inte mig sjalv langre - inga sjalvmordstankar - tycker battre om mig sjalv - gladare —
skolan gar bdttre”

”Mitt mdende och mitt liv har blivit mer positivt”

9b. Om nej, hur mérks det?
Antal svarande: Ingen av ungdomarna svarade pa fragan.

Planering och samverkan

10. Har du en plan 6ver det som ni gor tillsammans?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tre ungdomar uppger att de inte har nagon plan, varav tva ungdomar inte ar helt sakra. Tva ungdomar
uppger att de har kontrakt via DBT-gruppen. Tva ungdomar uppger att de har en plan 6ver vad de ska gora
tillsammans. En ungdom uppger att hen inte har nagon plan utan tar det efter hand.

Citat:

"Nej vi planerar lite efterhand eftersom det hela tiden dyker upp saker och problem och det tycker
jag arbra”
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”Ja, DBT-kontrakt med mal att arbeta efter. Nar inaktuellt skrivit nytt kontrakt med nya mal”

10a. Om ja, har du varit med och gjort den planen?
Antal svarande: 3 ungdomar

Svar: Tre ungdomar uppger att de varit med och utformat planen och malen.
Citat:
“Ja, bestimmer mdlen sjdilv”

”Ja. Vi gjorde en form av checklista ska goras tillsammans”

10b. Om nej, skulle du vilja ha en?
Antal svarande: 4 ungdomar

Svar: Samtliga fyra ungdomar som svarade uppger att de inte vill ha nagon plan, varav en uppger anledningen
med att det blir for stressande och kravfylit.

Citat:
“Nej, skulle bli for stressande, en plan skulle kénnas kravfyllt”

”Nej det ar bra som det ar”

10c. Kanner du att din/dina behandlare lyssnade pa dig vad du ville nar ni gjorde planen?
Antal svarande: 4 ungdomar

Svar: Samtliga fyra ungdomar som svarade kanner att behandlaren lyssnade pa dem nar de utformade planen,
varav en ungdom uppger att hen blev lyssnad pa i viss man.

Citat:

”Ja, absolut! ”

“Ja i viss man”’

11. Har du en plan dér andra varit med, t.ex. skolan, socialtjansten?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tre ungdomar uppger att de inte haft méte tillsammans med skolan eller socialtjansten, varav en skulle

vilja att behandlaren och skolan har ett samarbete. En ungdom &r osaker pa om de har en plan, men att de haft
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ett gemensamt mote i skolan. Fyra ungdomar uppger att de haft méte i skolan tillsammans med familjen, BUP
och socialtjansten.

Citat:

”Nej, det &ar jattejobbigt att skolan och min behandlare inte pratar med varandra. Skolan maste
bli battre pa att saga till de som mobbar mig och nar de &r dumma. Och skolan tror att jag
skolkar nar jag faktiskt traffar min behandlare.

”Ja. Har minskat studietakten och ar delvis sjukskriven. Da har mellanvarden varit med i alla
fall”

Vi har tréffat skolan en gang tillsammans ”

11a. Om ja, har det varit hjalpsamt att tréffas tillsammans? Pa vilket sétt?
Antal svarande: 3 ungdomar

Svar: Samtliga tre ungdomar som svarade upplevde det som hjalpsamt att traffats, varav ungdom uppger att
kontakten med socialtjansten inte varit bra och en annan ungdom uppger det som mycket hjalpsamt med helhets
synen.

Citat:
”Mycket, helhetsgreppet har varit nodvindigt”

“Det har varit bra, forutom kontakten med socialtjdinsten”

11b. Om nej, vet du varfor du inte har nagon?
Antal svarande: 5 ungdomar

Svar: Tre ungdomar uppger att de inte vet varfor de inte har nagon plan. En ungdom uppger att skolan och hens
foraldrar har haft mote ensamma. En ungdom uppger att hen har redan stdd i skolan sa det récker.

Citat:

“Nej det &r konstigt att skolan och BUP inte pratar med varandra sa mycket ”

Inflytande, delaktighet och vardinnehall

12. Om du skulle vilja ha ndgon annan form av hjalp och stod, kanner du att ni skulle kunna prata om det?
Antal svarande: 8 ungdomar
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Svar: Sex ungdomar uppger att de kan prata om det, varav en skulle behéva stéd av en foralder. En ungdom
uppger att hen skulle nog kunna géra det. En ungdom uppger att hen inte kanner att hen riktigt kan prata om det.

Citat:
”Ja. Min behandlare och jag har en oppen dialog”
”Sjélv ar jag valdigt tyst av mig men med mammas hjdilp hade det gatt”

"Nej, inte riktigt”

12a. Om du skulle vara missndjd med hjélpen och stédet, kanner du att du skulle kunna ta upp det med nagon?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Sex ungdomar uppger att de kan ta upp det med nagon, varav en ungdom uppger att hen redan gjort det.
En ungdom uppger att hen inte vet da hen inte & missndjd. En ungdom uppger att hen inte vet vem hen ska
vanda sig till.

Citat:
”Nej, vet inte vem jag skulle vinda mig till””

”Ja. Inte nér jag madde som simst, men nu orkar jag”

12b. Om ja, vem?
Antal svarande: 7 ungdomar

Svar: En ungdom uppger att hen inte vet vem hen ska vénda sig till. Sex ungdomar uppger sina behandlare som
den person de kan vanda sig till, varav en ungdom uppger att hen annars vander sig till sin foralder.

Citat:

”Kanske med min behandlare, annars med min mamma’”

12c. Om nej, varfor kan du inte gora det?
Antal svarande: 1 ungdom

Svar: Den ungdomen som svarade uppger att hen inte vet var hen ska vénda sig om hen &r missnojd.
Citat:

“Ingen information om vart jag skulle vinda mig”
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12d. Om du skulle vilja ha mer eller annan hjélp, kan du be om det?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Samtliga ungdomar som svarade uppger att de kan be om mer hjélp, varav en uppger att hen inte vet vad

hen skulle be om.
Citat:
Det tror jag, jag ar ratt modig och bra pa att séaga till pa direkten”

”Ja, men vet inte vad det skulle vara”

13. Ar du nojd med din/dina behandlare?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Samtliga ungdomar som svarade uppger at de ar néjda med sin behandlare, varav en uppger att hen &lskar

sin behandlare och en annan uppger att hen inte har nagot att jamféra med.
Citat:
“Jag dlskar henne”

”Ja, jag har ingen att jamféra med”

13a. Om du skulle vilja ha en annan/andra behandlare, hade du kunnat fa det?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Tva ungdomar uppger att de inte vet om det gar att byta, men tror det. En ungdom uppger att hen hade
tagit det med sina foréaldrar som hade fatt ta det vidare. Tva ungdomar uppger att de kan byta. Tre ungdomar
uppger att de inte vill ha ndgon annan.

Citat:

"Jag vill inte ha nagon annan”

"Vet inte riktigt, men jag tror det”

“Jag skulle ta det med mina fordldrar sa de kunde ta det vidare”

”Psykologen ar en som sprider livsgladje, kan vinda ett negativt liv, till ett positivt liv”’
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Sammanfattningsvis

14. Hur tycker du kontakten/hjélpen &r i stort?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Fyra ungdomar uppger att den har hjalpt valdigt mycket, varav en ungdom uppger att hen &nda inte mar
bra. Fyra ungdomar uppger att den varit hjalpsam och bra.

Citat:
”For det mesta valdigt bra men jag mar inte s& bra anda”

“Valdigt bra. Har hjdlpt hen vildigt mycket”

14a. Vad ar bra?
Antal svarande: 7 ungdomar

Svar: Fem ungdomar uppger att de kanner sig forstadda, varav en uppger att hens behandlare kan géra om en
dalig situation till en bra. En ungdom uppger att hen kanner sig trygg och att behandlaren har bade forstaelse
och talamod. En ungdom uppger att behandlaren inte domer hen och forstar hens problematik. En ungdom
uppger att kontakten dar mycket tatare an pd BUP Gppenvarden.

Citat:

”Att hon forstar och hjalper mig, att hon kan gora daliga situationer bra igen, att jag kan berétta
allt”

“Fungerar sa bra. Acceptans, oppet, engagerat”

14b. Vad ar mindre bra?
Antal svarande: 5 ungdomar

Svar: Tva ungdomar uppger att tillgangligheten ar det som ar mindre bra. En ungdom uppger att hen inte
kanner sig trygg i skolan. Tva ungdomar har inte upplevt ndgot som &r mindre bra.

Citat:
»Har inte upplevt nagot som inte ar bra”

“Forst var jag blyg och vdagade inte titta upp pa behandlaren, men det har blivit bdttre nu sa
ingenting som dr mindre bra nu”

15. Nagot du vill ska férandras?
Antal svarande: 8 ungdomar
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Svar: Tre ungdomar vill inte forandra nagot da det &r bra som det ar. Fem ungdomar vill att saker forandras
inom verksamheten.

Citat:
”Det ar bra som det ar”

“Ja i viss man”’

15a. Om ja, vad?
Antal svarande: 5 ungdomar

Svar: De fem ungdomar som svarade pa fragan uppgav olika saker som de vill férandra. Se nedan citat.
Citat:
»Jag vill att det 6ppnas en BUP-akut i Lund”
”Bemannad receptionen och en anhoriggrupp for hela familjens bdsta”
“Tydligheten. Att veta mer om hur traffarna ska ga till for att kunna forbereda mig mer”

Personalen behover bli mer medvetna kring och bli utbildade i HBTQ-fragor. Borde ha
diskussioner om hur inkludera alla, nagot RFSL kan”

“Vill kunna ses hemma och pa andra stéllen &n mellanvarden ibland, inte bara vara pa
mellanvarden. Vill att de oftare kollar om det finns nagot annat mellanvarden kan géra for en och
erbjuda 6kad variation”

15b. Om nej, innebar det att allt &r bra?
Antal svarande: 1 ungdom

Svar: Ungdomen som svarade uppger att allt inte ar bra men vet inte vad som skulle kunna bli béttre.
Citat:

”Nej allt &r inte bra men jag vet inte hur det skulle kunna bli battre ”

16. Ar det ndgot annat du vill ta upp?
Antal svarande: 8 ungdomar

Svar: Fem ungdomar uppger att de inte kan komma pa nagot. En ungdom uppger att lakarna bor granskas mer
angaende utskrivningen av mediciner. En ungdom vill uppmana ungdomar att inte skammas Gver att behéva
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soka vard. En ungdom uppger att hen skulle vilja ha fatt fler tider nar hens maende ar samre for att undvika

inlaggningar.

Citat:

“Har inte riktigt fatt den méangden stod som 6nskats. Hade velat ha fler tider, sarskilt nar maendet
ar extremt daligt. Vill undvika att bli inlagd och da hade mer stod fran mellanvarden behdvts. Nu
blir det att hérda ut till skolloven”

”Jag tycker att lakarna skall granskas mera. Att de ser 6ver utskrivningen av lakemedel. Att det
vore en battre uppfoljning av ldkarbeséken”

“Ungdomar ska inte skdmmas utan vaga soka vard”

Om vardnadshavaren var med

17. Ar det ndgot som du vill ta upp?
Antal svarande: 6 vardnadshavare

Svar: De fem vardnadshavare som var narvarande vid intervjun lyfte fram olika saker. Se nedan citat.

Citat:

”Upplever att det varit direkt avgorande att behandlaren kommit in i min ungdoms vardag och
kunnat vara savél bollplank for foraldrarna var for sig som medlare oss emellan”

*Vill ocksa framfora klagomal mot BUP akut dér véntetiden kan vara atta timmar ibland for att
bli bedémd, nar mellanvarden redan bedomt att inlaggning behovs, vilket varken hon eller
ungdomen klarar av”

“Vi som foraldrar ar mycket tacksamma fér hur vi blivit bemétta. Vi har tréaffat andra i samma
lage och det har varit nyttigt och man har kunnat hjalpa varandra. Det har varit bra for
ungdomens pappa att fa insyn hur ungdomen upplever allt. Vi ar faktiskt mycket nojda. Det har
funnits en stor vilja fran ungdomen att sluta ”

”Ungdomens mamma vill garna lyfta att det ar jattesvart att fa lakartider. Just nu traffar de
lakaren var 4-5:e manad och hon hade garna traffat en lakare oftare och i synnerhet 6nskar hon
att det inte var sa lang vantetid nér man ringer lite "halvakut”. Det ar for manga olika lakare och
stor skillnad i deras kompetens”
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”Ungdomens mamma Vet inte om det finns nagon vardplan och har i alla fall inte sjalv sett nagon
eller varit delaktig i framtagandet av en sddan. Hon uttrycker ocksa en stor oro infor framtiden
och nar ungdomen ska 6vergd fran BUP till vuxenpsykiatrin”

”Precis som ungdomen ar hon dock nojd med den hjalp de far just nu och &ar glad Gver att
ungdomen ar néjd. Hon hoppas det fortsditter ga bra”

”Mamman har mérkt stor forandring till det battre. Mamman upplever att &ven hon sjalv samt
mormodern har haft svar uppvéxt. Mormodern mer 6ppen for att tala om psykisk ohalsa. Tycker
det &r synd att anhériggruppen slutade”

Utvecklingsforslag

Brukarrevision har till syfte att aterge hur ungdomarna som ingar i brukarrevisionen upplever varden och
kontakten med BUP Mellanvarden Eslév/Lund. Vad upplevs som bra och vad upplevs som mindre bra samt hur
verksamheten kan utvecklas framover. | detta avsnitt i brukarrevisionen aterges i punktform de
utvecklingsférslag som ungdomarna uppgett i intervjuerna samt brukarrevisionsgruppen samlat utifran resultatet
av brukarrevision.

Bakgrundsfragor

Sammanstallningen 6ver kontakten med sin behandlare visade pa att halften (4 av 8) skulle vilja traffa sin
behandlare oftare eller langre nar de val traffas.

Det framkommer aven av resultatet att tre fjardedelar (6 av 8) inte & med i nagon gruppterapi; varav tva
ungdomar har varit med och en ungdom skulle vilja vara med i gruppterapin. Att fa vara med och sétta ramarna
for sin behandling kan 6ka patientens motivation att delta i behandlingen.

Utvecklingsforslag skulle kunna besta i:

e BesoOksfrekvensen.
- Hur mycket kan ungdomen paverka langden pa besoken och hur ofta man traffas? Finns det nagon
riktlinje éver hur mycket man tréffas som styr eller &r det behovet?

e Gruppaktivitet.
- Far alla ungdomar som vill ga i gruppterapin? Hur ser rutinen ut for den aktiviteten?

Vardmiljo/lokaler/tillganglighet
Det framkommer ur resultatet att de flesta ungdomarna ar ndjda med 6ppettiderna och tillgdngligheten. Det
framgar dock att en fjardedel (2 av 8) upplever att det ar svart att komma i kontakt med sin behandlare eller
annan personal. En av ungdomarna ger forslag pa att ha en bemannad reception och telefontid sa att man latta
kan fa svar pa enklare fragor om tidsbokning, recept osv. Att veta var man kan hora av sig om man behéver
information eller stalla fragor kan underlatta ungdomarnas angestfyllda vardag.
Samtliga av de ungdomar som intervjuats uppger att de k&nner sig trygga nar de traffar sin behandlare. Tre
fjardedelar (6 av 8) uppger att de kan vara med och paverka var och nér de traffas.
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Vad det galler hembesok i samband med kontakten uppger mer an hélften (5 av 8) att deras behandlare inte varit
hemma hos dem. For att fa en bra bild dver en persons liv & hemmiljon en bra arena att traffas for att fa en
helhetsbild kring bade det sociala och psykologiska.

Utvecklingsforslag skulle kunna besta i:
e Okatillgangligheten.
- Haen reception som ar bemannad ett par timmar om dagen. Exempelvis mellan 09.00-10.00 och
15.00-16.00. Under den tiden &ven ha en avsatt telefontid for allmanna fragor, t.ex. recept,
tidsbokning och andra allmanna fragor som inte &r bundna till en behandlare.

e Flexibilitet vid besok.
- Att man har som rutin att ha ett hembesok i den inledande kontakten (om barnet/ungdomen vill).
Bade for att mota dnskemalen fran barnen/ungdomarna samt for att fa en helhetsbild 6ver det sociala
sammanhanget i hemmet (social kartlaggning).

e Fysiska miljon och rummen
- Utifran att ett av svaren var att hen hade sett sig sjélv i fonstret och upplevt obehag. Att hanga nagot
for reflekterande ytor eller sitta annorlunda i rummen. Har man rutiner kring hur man sitter eller
mdblerar/forbereder rummen innan besok?

Bemotande och information

Samtliga (8 av 8) av ungdomarna uppger att de ar ndjda med sin kontakt med sin behandlare, varav en anser att
den ar okej och dvriga valdigt bra. De kanner sig lyssnade pa, forstddda och kanner ett engagemang fran
behandlarna. En av ungdomarna tar upp att de inte upplever att kunskapen kring HBTQ-fragor ar tillrackliga
hos behandlarna.

En fjardedel (2 av 8) uppger att de anser det ar lite otydligt vid de besék som de har med sin behandlare. En av
dem vet inte var hen ska vanda sig om det &r nagot som hen ha asikter om. Vid psykisk ohalsa av olika slag kan
det vara svart att ta till sig information genom endast ett kommunikationsséatt. Tydlighet och upprepning kan
vara nodvandigt for att man ska kunna ta in och forsta informationen som férmedlas. Att man upplever sin
vardag som begriplig och kénner att man har mojlighet att paverka sin situation &r en viktig som kan paverka
ens installning och maende.

Utvecklingsfarslag skulle kunna besta i:
e Tydlighet.
- Se over rutinerna kring hur information ges ut, sakerstalls att ungdomen tagit till sig den och forstatt
den. For att kunna vara delaktiga och kunna paverka sin vard behdver man aven forsta vad det ar
som forvantas av en och aven vad de kan forvanta av varden.

e KASAM.
- Se dver informationen som ges ut till barnen/ungdomarna. For att kunna vara delaktig i sin
behandling behdver man forsta den och uppleva den meningsfull.
- Hur delaktiga ar barnen/ungdomarna i sin egen planering med behandlaren?
- Hur ser personalens kunskaper ut kring HBTQ fragor? Finns det behov av utbildning i &mnet for att
kunna méta dessa ungdomar?
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e Individens behov styr verksamheten
- Genom svararen &r det tydligt att flexibiliteten och individanpassningen av kontakten och varden
direkt avgorande for ungdomarna. Det som fungerar bra behéver ocksa lyftas fram for att man ska
vara medveten om att man fortsatter med det man gor ratt. Skapa rutiner om det inte redan finns hur
man arbetar med barnen/ungdomarna med behoven i fokus.

Planering och samverkan

Kring kontakten med skola och socialtjanst tillsammans med BUP framgar det att nastan tre fjardedelar (5 av 8)
haft ett mote med skolan och socialtjansten. Bland de som haft kontakt uppgav mer an halften (3 av 5) att de
upplevde samarbetet som hjalpsamt. De tre ungdomar som inte haft mote eller en plan med skola och
socialtjanst vet inte varfor de inte har nagon planering tillsammans.

Man har oftast manga olika kontakter inom bade kommunen och hélso- och sjukvarden for att fa hela sitt behov
av stdd och hjalp tillgodosett. Det kan vara forvirrande att inte veta vem som gor vad och var man ska vanda
sig. Forutom kontakten med andra aktorer framkommer det &ven att halften av ungdomarna inte k&nde till om
de hade nagon plan dver sin kontakt och vard via BUP Mellanvarden. For att ungdomarna ska vara delaktig fullt
ut, behover de vara med i hela processen kring planeringen; att ta fram planen, vara med och anvénda den som
ett aktivt redskap samt att de kanner vél till planen éver sin vard.

Utvecklingen skulle kunna besta i:

o Delaktighet i sin planering.
- Samverkan kring barnet/ungdomen. Finns det rutiner for hur samverkan ska fungera mellan BUP,
skolan och socialtjansten (i de fall som de &r aktuellt). N&r och vem tar kontakten med varandra?

- Hur sékerstéller man att samverkan sker pa barnets/ungdomens villkor och att de ar delaktiga? Hur
ar dokumentet utformat som man anvander? Ar det utformat ur ett barnperspektiv?

- Faungdomar kénde till om de hade en plan i samband med kontakten med skola och andra aktorer.
Hur delaktig ar barnet/ungdomen i utformandet av planen under de tillfdllena? Hur mycket anvands
planen i arbetet med ungdomarna? Hur kan det tydliggoras?

Inflytande/delaktighet/vardinnehall

Gallande fragorna om man upplevde att man kunde vanda sig till ndgon om man var missnojd svarar en
fjardedel (6 av 8) att de kan vanda sig till nagon med missnojet. En av ungdomarna vet inte var de ska vanda sig
om de ar missnojda eller har andra asikter. En ungdom uppger att hen anvéander sin foralder om de inte skulle
klara av det sjalv. Ungdomen tar dven upp att hen skulle vilja att de hade en anhoriggrupp for hens nétverk.
Kanslan av kontroll 6ver sin vardag, att ha mojlighet att paverka och vara delaktig i vad som sker i ens liv
paverkar hur man tar sig an uppsatta mal, fullfoljer dom och kanner en tilltro till forandringar. Att kdnna att man
har stod fran sitt natverk underlattar ofta behandlingen/utredningen, dock ar det svart for en anhérig att forsta

utan kunskap.
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Utvecklingen skulle kunna besta i:

e Paverkansmojlighet.
- Haen lada att lamna sina asikter anonymt och en rutin éver hur man tar hand om svaren.
- Haen tydlig information om var man ska véandas sig om man har asikter att framféra. Vem man
kontaktar, om vad man kan sdaga saker om och tydlighet kring hur pass anonym man kan vara.

e Involvera hela familjen.
- Hur mycket stod och information finns det till anhoriga idag? Starta upp en anhoriggrupp eller ett
forum for anhoriga att traffas.
- Utbildnings- och informationsmaterial att lamna ut till anhoriga; kunskap och information om
barnets/ungdomens maende, tillstdnd och diagnos for att kunna bemota/stotta barnet/ungdomen
hemma.

Vardnadshavarnas asikt

Brukarrevisionen har genomforts med malgruppen barn/ungdomar som har kontakt med BUP Mellanvarden,
darmed har inte vardnadshavarna varit med som respondenter i denna undersokning. Det fanns dock en fraga
om de hade nagot de ville lyfta fram. Under avsnittet resultat” framgér det citat fran de sex vardnadshavare
som var med vid intervjuerna. Det framgar att de ser kontakten med BUP Mellanvarden som oerhort viktigt for
sina ungdomars psykiska maende. Det lyfts dven fram att man upplever sig val bemott och hjalpta av kontakten
med personalen pa BUP Mellanvarden. For att kunna fortsétta arbeta for att involvera vardnadshavare i deras
ungdomar behdver man fortsatta med det man redan gor. Det som lyfts fram som negativt i ett av citaten &r
kontakten med lakare som bristfallig.

Utvecklingsfarslagen i brukarrevisionen &r baserade pa vad ungdomarna har framfort och vardnadshavarna
ingar inte i malgruppen som undersokts.

Under ovan avsnitt “inflytande/delaktighet/vardinnehall” finns det dock forslag som dven beror
vardnadshavarnas upplevelser och asikter. Under avsnitt “utvecklingsforslag- planering och samverkan” finns
det utvecklingsforslag gallande samverkan kring den unge &r &ven ldkare en profession som ska finnas med
planeringen.
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NSPH:

Denna forsakran galler for brukarrevisorer inom NSPH Skane, 802492-1671.
Harmed intygar jag att jag har tagit del av och forstatt bestammelserna i offentlighets- och sekretesslagen (bilaga) om

Tystnadsplikt och sekretess

vad som galler for mig utifran det uppdrag jag har for NSPH Skane.

Jag forsadkrar att jag inte talar om eller pa annat satt for vidare sadant som jag under uppdraget far reda pa rérande
enskilda personers personliga férhallanden sa som till exempel enskilds halsotillstand.

Jag for inte heller vidare information jag far under uppdraget som galler forhallanden i de verksamheter jag reviderar pa
uppdrag av NSPH Skane.

Jag har forstatt att det géller under den tid jag dr uppdragstagare och for all tid darefter.
Jag forsakrar att jag kommer att aterlamna alla dokument och all annan information nar mitt uppdrag ar slutfort.

Jag ar medveten om att jag bryter mot tystnadsplikten i sekretesslagen om jag inte foljer sekretessbestammelserna p3
ratt satt. Jag vet att brott mot bestammelserna kan leda till atal for brott mot tystnadsplikten.

Jag ar vidare medveten om att jag vid brott mot tystnadsplikten omgaende mister mitt uppdrag for NSPH Skane och att
kvarvarande ersattning kan komma att e]j betalas ut

Uppdragstagares personnummer Bevittnat av foretradare for NSPH Skane
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NSPH:

Bilaga 1

Tystnadsplikt och sekretess

Sekretessbelagd information och foretagshemligheter

Forhallandet mellan uppdragsgivare och uppdragstagare grundar sig pa 6msesidig lojalitet och 6msesidigt fortroende.
Uppdragstagare ska under sitt uppdrag, likval som efter att detta upphort, iaktta diskretion rérande organisationens
angelagenheter samt iaktta sekretess betraffande uppgifter som uppdragstagaren till f6ljd av sitt uppdrag fatt
kdannedom om och vars yppande kan medfora men for organisationen, dess medlemmar eller andra enskilda personer.

Uppdragstagare fér NSPH Skane kan under uppdragets fullgérande komma att fa tillgang till information som é&r
sekretessbelagd enligt bestimmelserna i Offentlighets- och sekretesslagen (2009:400). Av sarskild betydelse ar den
sekretess som géller till skydd for uppgift om enskilds halsotillstand eller andra personliga forhallanden i till exempel
vardens eller socialtjanstens verksamhet. Den som behover service, vard och hjalp ska kunna vara trygg och sidker pa att
inga kansliga uppgifter lamnas vidare till obehoriga.

Muntliga uppgifter eller skrivna handlingar far inte lamnas vidare till utomstaende. Observera att “utomstaende” i detta
sammanhang dven innefattar din familj och dina vanner. Anstallda/Ansvariga i verksamheten eller andra
uppdragstagare, som inte behover uppgiften for sitt eget arbete raknas ocksa som utomstaende. Det ar av storsta vikt
att sekretessbelagda uppgifter inte sprids vid tillfallen dar dessa uppgifter inte ska tas upp eller obehériga personer kan
lyssna. Detta kan gélla pa taget, bussen eller andra platser dit allmanheten har tilltrade.

Observera att ovanstaende dven géller sekretessbelagd information som man har fatt infor ett uppdrag.

Vidare kan anstélld/uppdragstagare vid NSPH Skane fa del av sadan information som berér affars- eller driftforhallanden
i verksamheter som far anses naringsdrivande och som huvudmannen for denna belagt med sekretess; se lagen
(1990:409) om skydd for foretagshemligheter. Sddan information far sjalvklart inte heller spridas i en vidare krets an vad
som ar nodvandigt for uppdragets fullgérande.
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Nationell Samverkan fir Psykisk Hilsa 41'?VSFONO RIKSFORBUNDET FOR SOCIAL OCH MENTAL HALSA Nationell Samverkan for Psykisk Halsa

Vad tycker du om hjalpen pa BUP Mellanvarden?

Vi vill garna traffa dig och prata om dina upplevelser av hjalpen du far pd BUP Mellanvarden i Lund. Dina svar
ar valdigt viktiga, eftersom du som &r i kontakt med varden och har kunskapen om vad hjalpen innebar.

Vi har fatt i uppdrag att géra en brukarrevision av BUP Mellanvarden for att ta reda pa vad som fungerar bra,
mindre bra och vad som kan utvecklas. Intervjufragorna kommer darfor ta upp: Vardmiljo, lokaler och
tillganglighet, bemoétande och information, planering och samverkan och inflytande, delaktighet och
vardinnehall.

Vi som intervjuar har tystnadsplikt. Intervjun tar cirka en timme att genomféra och du valjer var intervjun
genomfors. Inget som sags under intervjun kommer att kunna kopplas till dig da uppgifterna avidentifieras.
Intervjun ar frivillig och du kan nar som helst avbryta din medverkan. Intervjuerna kommer sedan att
sammanstallas till en rapport som du kommer vara den forsta att fa ta del av.

Vi har med fika till intervjun och som tack foér din medverkan sa far du en biobiljett!
Anmal ditt intresse pa ett av dessa satt:

+ Ring 0735-072640
* Mejla erika@nsphskane.se
+ Fyll i talongen langst ned och posta med det frankerade kuvertet.

Med vanliga halsningar,
Erika Wilhelmsson
Brukarrevision samordnare

Ja tack, jag vill garna bli intervjuad och beréatta vad jag
tycker om hjalpen jag far
Underskrift........coooiiii Tack vare att du ar under 18 ar sa behover
din/dina vardnadshavare samtycka till att
du ar med i studien och att vi intervjuar dig.

Genom underskrift nedan samtycker jag som

vardnadshavare att mitt barn delar i studien
Telefon: ... och blir intervjuad

Satt ett kryss for hur du vill intervjuas:

Datum:.....coo
|:| Hemma hos dig
D P telefon Underskrift.......coooviiiiiii e
D Annan plats: Namnfértydligande:......................ooonel.
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Vad tycker du om hjalpen pa BUP Mellanvarden i Lund?
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Valkommen att vara med pa en sa kallad brukarrevision — intervjuer med syfte att ta reda pa vad ni
som har kontakt med BUP Mellanvarden tycker om hjalpen for att pa bésta sétt kunna utveckla hjélpen
ytterligare framéver.

Du kan beréatta om dina tankar och asikter om att ha kontakt med BUP Mellanvarden och intervjun
kommer utga fran fragor pa omradena: Vardmiljo, lokaler och tillganglighet, bemétande och
information, planering och samverkan och inflytande, delaktighet och vardinnehall

Brukarrevision ar en metod som utgar fran att personer med egen erfarenhet av psykisk ohalsa
formulerar fragor, intervjuar och sammanstéaller rapport.

Vi som intervjuar & medlemmar i olika patient- och anhérigorganisationer. Det &r foreningar med
medlemmar som pa olika sétt sjélva har erfarenhet av psyKkiatrisk vard och omsorg. Nagra kan ocksa
vara anhdriga eller narstaende.

De som intervjuar har fullstandig tystnadsplikt. Inget som ségs under intervjuerna kommer att kunna
kopplas till dig som person. Intervjun tar ungefar en timme att genomféra och du kan vélja plats for
intervjun (exempelvis i ditt hem eller pa annan plats) eller om du hellre vill att vi genomfor den Gver
telefon. Din medverkan ar frivillig och kan nar som helst avbrytas. Du som blir intervjuad kommer
ocksa vara den forsta som far lasa resultatsammanstélliningen. Skulle du upptécka att nagot blivit fel
(t. ex att vi uppfattat nagonting fel) finns det mojlighet att paverka innan den slutliga rapporten
faststélls.

Sa hér gar det till:

Vilj hur du vill gora:

1. Vi kommer hem till dig. Vi intervjuar dig i ditt hem. Vi tar med oss fika!

Tva personer fran patient- och anhoérigorganisationerna kommer och intervjuar dig. Den ena personen
kommer att stélla fragor och den andra kommer att anteckna svaren. Intervjun tar ungefér en timme.

2. Annan plats. Kanske vill du av nagot skal att intervjun ska ske pa annan plats, nagot vi for det
mesta kan tillgodose. Ange i sddant fall var du vill att intervjun ska ske i anmélningsformuléret.

3. Telefonintervju. Vi genomfor intervjun via telefon.

Vad hinder sen?

Alla svar kommer att skrivas s att det inte gar att se vem som har svarat vad. Svaren kommer att
sammanstéllas till en rapport som du, personalen och ledningen for BUP Mellanvarden kommer att {2
ta del av. Rapporten gors i syfte att ta reda pa vad som é&r bra, mindre bra och hur man kan utveckla
BUP Mellanvarden ytterligare framéver.
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Nationell Samverkan for Psykisk Hillsa

Handlingsplan: Utvecklingsforslag utifran brukarrevision

Valt utvecklingsforslag:

Vilka aktiviteter/atgarder/forandringar ska goras?

Vem gor vad?

Nar ska det goras?

Vilka resurser kravs?

Tid for uppfoljning med brukarrevisionssamordnare




