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En podcast fran Sveriges Kommuner och Regioner.

Men absolut, samordning, tillgédnglighet, kontinuitet och traffa samma
manniskor, att ha system som pratar med varandra och som ... dir
ocksa, man ... alltsd, man skapar insatser utifrdn hur verkligheten ser ut
for de som ska ha dem. Alla, alla ménniskor ... Jag har suttit i
sjdlvmord... alltsd som volontir, pa sjdlvmordslinjer, jag har jobbat
med somatiken, jag har jobbat 1 psykiatrin, jag har varit patient sjélv,

det ar det alla aterkommer till, det ar kdnslan av ensamhet.

Vilkommen till Néra vard-podden. Den hér géngen far vi en lite
annorlunda start pa podden, eftersom jag har frdgat dagens gidst om hon

kan ténka sig ldsa lite ur sin bok. Sa varsdgod, Mikaela.

Tack. Jag bad en skoterska om en kudde till for att avlasta knd och
axlar. Hon svarade “nej, det r bara en kudde per patient. Det &r
specialkuddar som inte behover skickas till tvitt, sa det dr bara en per
patient”. Det var som en 6rfil. Inte ens en kudde fanns att tillga pé ett
stort, nybyggt, modernt, pakostat sjukhus med massa tekniskt
avancerade 16sningar och stora enkelrum. Det maste vél finnas? En
kudde var allt jag begérde av en vard jag inte ville. Vard, som kostar
tusentals kronor per dygn, och det nekade de mig. Det hade hjilpt, tror
jag, om hon 1 stéllet hade sagt ”’jag kan kolla om det finns en kudde
ndgon annanstans, eller om vi kan l&na frdn ndgon annan avdelning.
Medan jag l6ser det sé kanske du kan f4 en extrafilt att bulla upp med”.
Allting gar inte att I6sa, men det gar att visa att det finns intresse av att
undersoka olika l6sningar, forsoka forsta, sitta sig in 1 den andras
situation. I vilken annan virdform gar det till pd det séttet? Pa vilket satt
skapar ett nej en forbattring av miendet? Och varfor sdg hon sé ndjd ut
ndr hon sa nej? Som om varje avvisande av 6nskemal var en seger. Jag
kan inte sldppa den dir kuddepisoden. Den symboliserar allt det jag
hatar med att inte {4 bestimma sjdlv i vdrden, att vara uteléimnad till
ndgon annans godtycke, ndgon som inte &r intresserad av att hjilpa mig.

Vad mina skél én var, att jag var rddd att fa liggsar, att jag hade ont, att
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jag ville ligga bekvamt, eftersom jag lag till sings néstan hela tiden, &r
ovisentligt. En kudde borde gi att ordna. Onskemal om en kudde méste
vdl inte motiveras? Allting kraver godkdnnande och kan dras in. Andra
beslutar om du ska fa utevistelse, permission, besok, vilka saker du far
ha pé ditt rum. Du kan inte pdverka nér det dr mat, fika, medicin eller
sovtider, utan du méaste anpassa dig till de rutiner som rader. Det skadar,
att det som &r viktigt for mig inte anses virt att lagga tid eller energi pa
av den som hade kunnat hjélpa. Oviljan att ge mig en extra kudde
skickar signaler som samspelade med och bekréftar sjdlva sjukdomens
budskap. Anledningen till att jag anses sa sjuk att jag maste vardas fast
jag inte vill, sjdlvmordsrisken. Pa vilket sitt hinger en kudde ihop med
en sjdlvmordsrisk? Att hata sig sjélv och inte anses viard eller formogen
att klara av livet, att tro att man har orimliga krav. Du &r inte
vialkommen hér och vi kommer inte gora ndgot for att fi dig att trivas.
Vad hade behovts da? Omsorg, vénlighet, att ndgon forsokte mildra ens
sjalvforakt och kommunicera att dina 6nskemal ar rimliga. Inte
granssittning for sakens skull eller besked om ’sa gor vi hédr och nu ér
det slutdiskuterat”. Ar det okej att neka en patient med benbrott, cancer
eller stroke en kudde och dérefter Iimna rummet? Eller 1 vilken annan
vardform betraktar personalen detta, att inte tillgodose patientens
onskemal nistan som en del i behandlingen, och att patientens

underordning och foljsamhet ar tecken pa tillfrisknande?

Tack, Mikaela Javinger. Och vilkommen till Néara vard-podden.
Tack.

Kan inte du beritta lite mer, vem ar du?

Jag dr 48 ar, och jag bor i Skdne sen manga ar tillbaka. Jag jobbar 1
psykiatrin, 1 ett psykiatriskt team, hér 1 Skane. Jag jobbar ocksa med att
foreldsa och skriva och debattera och delta i utbildningar for alla
mdjliga. Och fokuset for mig dr bemdtandefragor i virden och fragor

om delaktighet, frigor om makt och maktasymmetrin i vrden, och
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sarskilt 1 psykiatrin. Och bakgrunden till det 4r att jag har jéttelangvarig

erfarenhet av att ha varit patient 1 psykiatrin sjilv, och anhorig.
Just det.

Sen jobbar jag lite extra i covidvarden nu som underskoterska, och det

har ocksd varit véldigt spdnnande.

Ah, det ir otroligt mycket du berittar, som du har pa din
erfarenhetskarta. Men jag tanker, nér du ldser den hér boken, sé blir
man bade sa ... Man blir upprord och frustrerad, och man blir arg, och
kanske framfor allt sa blir jag ledsen 1 alla fall. Vad tror du det beror pa
att det kan bli sa dér fel? Och ser du ocksa nagonting som gor att det hir

forbattras? Hur tanker du?

Alltsa, jag forsoker tdnka sa hér, att faktiskt alla manniskor gor sa gott
de kan, men vissa ménniskor dr pé fel stélle. Och i varden, och i
psykiatrin, slutenvarden i psykiatrin, dr det ... blir det sa tydligt med
makt och underordning, utsatthet och bestimmanderitt, att det ... att
patienter diar som méts av vardpersonal som inte riktigt kan forsta att
alla gor sitt basta, dven patienterna. Man riskerar att fara valdigt, valdigt
illa 1 san vard. Och sdrskilt, som jag beskrev, nir det samspelar med
anledningen till att man ar dédr, med att man har det svart med sig sjélv.
Nej, men stress kan vél forklara en del, kinslan av att man inte satsas pa
som personal, resursbrist, men framfor allt en oférmaga att hantera sin

omogenhet med kénslor.

Man tidnker ocksa, vad har systemet och sjdlva organisationen for roll
da for de méinniskor som jobbar dir? Kan sjilva organisation och
system och séttet vi pratar om de hér frdgorna, ocksé fordandra det hér
sattet? For jag vill tro att det hiar méste gd att foréndra, och jag tror

ocksa att det fordndras.

Absolut. Jag tror ledningen har en vildigt stor paverkan, eller det vet
man. P& avdelningar dér det dr eldsjélar i ledningen och som verkligen

uppmuntrar personalen att gora ritt och markerar med hela handen nir
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de inte ... alltsd jag menar, att stodja en kultur diar man forsoker se till
patienternas styrkor, ddr man forsoker underlétta det som ar svart, dar
man uppmuntrar personal som ar pa ritt spar. Och da handlar det
mycket om sprakbruk, kultur. Kulturen pa avdelningen kan jattemycket

paverkas av vilka chefer som finns.

Precis. For jag tycker ibland att det 4r som en ... jag kan inte sidga
paradox, men jag tycker att man kan hora sina har starka berittelser,
som precis den du har av dina erfarenheter, och man kan ocksé se
psykiatrin som ett omrdde ddr man gér fore med brukarrevisioner, med
peer support ddr man jobbar med egen erfarenhet. S& det finns som tva

vagskalar, tycker jag mig se.

Ja, jag tycker jag ser det i hela varden, att det ser valdigt olika ut, alltsd
inom bdde somatiken och psykiatrin, sd finns det avdelningar och
enheter och mottagningar dér man &r otroligt langt framme och jobbar
mycket med brukarinflytande, som du sa, 1 psykiatrin, brukarrevisioner,
inldggning, peer support, patientforum. Och dven inom somatiken har
man pa vissa stéllen intresse av att bjuda in de som ska anvénda det.
Men i heldygnsvérden i psykiatrin &r det ... alltsd, det &r ménga som &r

inte sdrskilt I&ngt fram, tyvarr.

For mig har du, sa hér, jittestark rost for personcentreringen och sa.
Och du var inne lite grann pé det dar med makt. Men vad &r det som
driver dig, som gor att du orkar vara i de hir frdgorna och paverka och

engagera dig?

Alltsé, ndgon slags of... vad ska jag séga jag tycker jag har farit sa
véldigt, véldigt illa i varden, faktiskt vart ... fatt vardskador av saker
som har med, ofta, bemd&tande att gora. Och jag har ocksé fatt sa mycket
hjalp. Och jag vill verkligen forsoka fordndra det. Och nu har jag en
chans att gora det. En slags besatthet, kanske, av att fordndra det som
faktiskt gér att fordndra. Och Pat Deegan, som &r en sin har
aterhdmtningsguru i USA, beskrev peer support som, sa hir, att man

arbetar in the intersection of love and outrage.
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Ah.

Och det kan jag kdnna, det &r en slags ... S& hir, jag ... alltsa, jag hyser
sén stor tillit till ménniskan och ménniskans formaga att resa sig. Och
jag blir ocksa sa rasande av kridnkningar mot ménniskor som gor sitt
yttersta for att overleva. Och det dr nadgonstans ddr i ursinnet och
manniskokirleken som jag befinner mig och vill verka, och det skapar
stor mening for mig och stor tillfredsstillelse, och jag kdnner mig

véldigt engagerad och att det 4&r meningsfullt och helt n6dvéndigt.

Och déarfor blir du ocksé en inspirator, tdnker jag. Jag kdnner sé igen
mig i det du beskriver, det hér, bdde engagemanget, men ocksa ursinnet,
nagonstans frustrationen nir man ser saker som bara inte far vara, och
hur ldngsamt det kan kdnnas att det gar att andra. Och samtidigt ocksa
sa mycket kraft och lust och hopp, att det ocksé hénder s& mycket. Det
gOr att man vill och orkar. S4 det &r pa det sittet vildigt spannande att,

alltid, fa samtala med dig, tycker jag.
Detsamma. Du dr ocksé en inspiratdr, verkligen.

Men ... Du berittade lite kort i inledningen om dig sjélv, att du nu
jobbar som peer support. Kan inte du berétta lite grann? For det &r ett
valdigt speciellt arbete ni gor dér, och ett speciellt sitt att arbeta. Berétta

om det.

Ja, jag ér peer support i ett FACT-team. Och FACT star for flexible
assertive community treatment. Vi ér ett team 1 allménpsykiatrin som
jobbar néra vara deltagare, sdger vi, och inte patienter, pa ett flexibelt
sétt, dar vi kan skala upp och skala ner vard utifrdn hur véra deltagare
mdr. Det dr personer som ofta haft 1dngvarig kontakt med psykiatrin dér
det inte har funkat sérskilt bra, dérfor att man kanske har varit for dlig
for att komma till sina bes6k och da blivit avskriven, och sen kommer
in ofta pa akuten och turbulenta inldggningar och sa dér. Det dr ocksa
personer som har behov av insatser bade frdn kommunen och regionen.

Och vi samverkar med kommunen, vi jobbar med tio kommuner dar
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varje kommun har en FACT-samordnare. Och varje morgon Skype:ar vi
med de kommunerna for att se om ... hur vara deltagare mar, om det ar
nagon som behover sarskilt mycket stod, eller om det dr nagon insats
som behdver inledas. Vi kan aka pé akutbesok pé eftermiddagarna. Och
i det hir teamet jobbar psykiatriker, psykologer, sjuksk&terskor,
individual placement and support, som ar ... alltsé arbetsspecialist,
missbruksspecialist, jag, som dr peer support, vi har en arbetsterapeut.
Vi dr 13 stycken med sekreteraren och chefen som har konferenser

varje morgon, dér vi kollar hur véra deltagare mar.
Fantastiskt.

70 % av véra besok sker utanfor mottagningen, sa vi forsoker besoka
vara deltagare dar de behover det, och vi ... vart fokus och paraply ...
Paraplyet for hela det hér arbetet dr dterhdmtning och egenmakt, sé det
ar ett valdigt annorlunda sitt att jobba. Och vi &r ett nytt team, sé vi
kdnner oss fram. Och det ar det forsta teamet 1 allménpsykiatrin. Psykos

och beroendevard har haft ACT-team.
Just det.

Men skillnaden med det hér &r att det &r allmédnpsykiatrin och
allmanpsykiatriska patienter, och att det &r flexibelt. Sa ibland backar vi
insatserna lite grann, och ibland tétar vi upp véldigt mycket. Och da ...
De kompetenser som véra deltagare behover just dir och da, det kan
vara hjdlp med dtergéng till arbete, det kan vara ... alltsd hjilp av var
kurator, vi kan parallellt jobba med olika processer och néira somatiken

och néra kommunen.

For mig &r det dér verkligen Néra vard. Det dr som ett helt nytt sétt att
tanka. Och jag tanker ocksa vad ord spelar roll. Du sdger, ni ... De som
ni moter, det dr deltagare. Jag tédnker bara vad det gér med synen pa

makt och synen pa position och kraft och sa.

Verkligen. Ocksa var man trdffas, om man dr hemma hos négon sé ar

man den personens gist, man fér triffa familjemedlemmar och husdjur
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och ta av sig skorna, och det gor ocksa stor skillnad. Eller du vet, man
traffas pd stan och man har inga arbetskldder, utan man gar sida vid sida

som tva manniskor.

Ja. Jo, men berétta lite mer om det motet. Hur ser det ut? Och vad
hénder i motet med deltagarna, om du har ett sant mote? Har du det

sjélv, eller?

Alltsa, det ser vildigt olika ut. Ibland teamar jag upp med négon, eller
ndgra, av de andra i teamet. Och ibland tréffar jag personen ensam. Och
alltsd min huvudsakliga arbetsuppgift &r att bidra med ett
aterhdmtningsperspektiv och ett hopperspektiv. Och jag kan goéra
kanske lite annorlunda saker én andra klass... traditionella
behandlingsprofessioner. Ofta d&r médnniskor ... De har tagit till sig helt
sjukliga paradoxer, att de ser sig som patienter, de ser sina kénslor som
sjukliga. Och jag kan spegla lite, s hér, erfarenheter, 4ven om vi alla ar
olika, och inleda samtal, kanske, pa ett annat sétt med igenkdnning och
att sétta ord pa kénslor. Och ibland dr jag med ... Jag &r med och haller
i en grupp tillsammans med vér kurator, som jobbar med sjilvstigma
och narrativet ... ja, den egna beréttelsen. Och sen ar jag med pa ...
Ibland dr ... Nagra av véra deltagare har haft svart att géra sig horda
och kéinner att de aldrig har blivit lyssnade till. Da kan jag till exempel
gora lite, sd hér, rollspel infor SIP-m&ten, eller infor viktiga mdten, sa
hér, vi 6var pa att ... "Hur ska du fa fram nu det som &r viktigast for
dig?” Ibland triffar jag deltagarna hemma hos sig, ibland besoker jag
dem nir de ligger inneliggande pa sjukhus, eller pa deras boenden,
ibland tréffar jag dem pa stan och ibland pa var mottagning. Och det ar
fantastiska mdten, och det dr ocksé véldigt svara moten. Det hér ar
personer som har, i manga fall, oerhort svara omstandigheter. Och det
ar fantastiskt att kiinna att det gor en san skillnad att moéta dem pa de hér
villkoren. En del gréter och beskriver att de aldrig har ként sig sedda.
Och det handlar inte om mig, utan om hela vért team och vart arbetssitt,
att de ... att vi kan komma hem till dem, att vi méter upp dem, att vi

snabbt sitter in insatser nir det behovs. Ja, det ar ...
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Vilket otroligt meningsfullt uppdrag och arbete du har.

Ja, men det ér det. Det &r otroligt hoppfullt. Och for mig ar det ldkande
att vara i det hér arbetslaget, att vi jobbar med att lyfta ménniskor och
starka dem, och inte positionera sig som makthavare. S& for mig har det
faktiskt gett en syn pa psykiatrin, som har varit ganska mork forut, ett

nytt hopp att jobba pa det hér séttet.

Men jag ténker skillnaden med din kuddberittelse och den har
beréttelsen, dr som helt skilda vérldar. Jag tycker du sa ndgonting
spannande dir, for du sa ndgonting om att en del av ditt uppdrag, det &r
att formedla hopp. Och det dér har jag hort fran andra personer med
egen erfarenhet, vikten av att kdnna hopp. Och jag har ocksa ként det
sjalv, som nérstdende sa, vikten av att ocksé fa det dar hoppet om att det
finns lite ljus 1 den hér tunneln dnd4. Beritta lite grann om hur du tanker

kring det.

Men jag ténker att hopp ar foregingaren till allt annat arbete. Om man
inte kénner hopp, da finns det ingen mening med att medicinera, eller
ga 1 terapi, eller ta hand om sig sjdlv. Om man inte kdnner hopp om att
man skulle kunna fé ett meningsfullt och vérdefullt liv, d4 dr man inte
sarskilt angeldg... alltsd da orkar man inte gora det stora, stora arbetet
som kravs for aterhdmtning, sa ... Och hopp, ménga av vara deltagare
kénner inte hopp, eller har perioder nér hoppet ar ldngt bort. Men det
gér néstan alltid att locka fram, genom att fortsitta alltid, alltid, alltid att
tro pa dem, att sta upp for dem, att ge tillbaka makten och siga att “’vi
finns hér, vi finns bakom dig, vi finns vid sidan om dig, men du méste
ta stegen”. Och kédnner man inte hopp ... Alltsé, vi kan rddda folk till
livet genom LPT, eller LVM, eller s dér, men det ar ritt meningslost
att rddda nagon till livet om den inte ser nagot hopp med sitt liv. Alltsd
hoppet maste komma f6rst. Och kan man ge en strimma hopp, sé finns
det otroligt mycket kraft och kapacitet sen, nir deras egen motor borjar

rulla.
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Vi héller pa att titta pd ... I Néra vard-arbetet har vi ett uppdrag att titta
pa hur man ska mita virdeskapandet 1 hilso- och sjukvérd. Och da har
vi ta... Jag har gatt och tankt pa det. Tdnk om vi skulle kunna méta det
som handlar om hopp, eller om trygghet. Méta dé, inom citationstecken
méta. Men hur fdngar vi? Om det &r pa ndgot sitt grundplattan for allt
annat, sd borde vi ocksé veta, 1 alla fall prata om det, sdga att det hér ar
viktiga saker for hilso- och sjukvard att faktiskt ha fokus pa, sa inte
fokus bara blir pa biologiska parametrar eller nagot annat. Ja, det var

bara en instickare, s& dér. Jag blir inspirerad av hoppet.

Jag haller med. Och jag har en lite kanske, sa hér, ofin liknelse, men
ibland nir man talar om kénslor, eller hopp, eller aterhdmtning, eller
meningsfullhet, eller lidande, ndr man anvéander sig av séna ord i de har
sammanhangen, alltsé sa kan det ndstan kdnnas som att man pratar om

konssjukdomar. Det ér lika tabu ...
Ja.

Lika fraimmande, det &r lika forbjudet, som att man talar om négot ...
alltsa, att prata om ménniskors existentiella villkor och upplevelsen att
livet maste ha mening, eller att det finns lidande, det &r som att det far
man inte gora. Alltsa, nu pratar jag om sammanhang, om nationella
sammanhang, eller kopplingar, eller ... ja, du vet, organisation...
ledningsgrejer, alltsd det &r helt forbjudet. Och det ér det alla, alla, alla
ménniskor ... Jag har suttit i sjadlvmord... alltsd som volontir, pa
sjdlvmordslinjer, jag har jobbat med somatiken, jag har jobbat i
psykiatrin, jag har varit patient sjalv, det dr det alla aterkommer till, det
ar kénslan av ensamhet, det dr kénslan av att inte vara vi... fortjana att
ha det gott, eller att ens existera. Och om vi inte fér tala om det, alltsd

... ja, det ar sa tatt forknippat med hilsa och ohilsa.

Precis. Och att vara ménniska. Men jag héller med dig, det blir nidstan
sa att da sitter man och skruvar pd sig. ”Nar ska de borja prata om det
som &r viktigt och relevant hdr?” Ja, det &r superintressant. Och om det

finns nagon koppling till makt i det ocksa, jag vet inte. Eller vad ...?
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For att man tycker det dr obekvédmt och obehagligt, och att det kommer
ndra en sjilv, och att det pa ndgot sitt skap... upploser det har med vi
och de, att det dr obekvdmt ndr vi inte ldngre kan gdbmma oss bakom var
profession och var formalitet. Och dér ndrmar vi oss det hir med att vi
bada dr ménniskor, att vi bdda upplever de hér sakerna i olika
omfattning, eller att vi alla skulle kunna hamna dér. Och det blir vél
hotfullt, eller man kanske tycker det kdnns oprofessionellt. Men jag
tycker att professionalismen &r att kunna gora det hér och dnda stir for
hopp och profession och grins... alltsé att virna om sina grénser och sa

dar. Men ...

Jag ténker lite grann pa den hér radslan for nakenhet, for jag tinker att
arbeta i ... pa en vardavdelning 1 sina sjukhuskldder, dar man har
kontroll pa miljon, till att flytta ndra ménniskan, att gora det som du
sdger, det dr ndgons hem, i sina privata kldder, att prata om hopp, det &r
klart att det & mer naket. Och det man ... Professionalismen ligger i att
klara den nakenheten samtidigt som man anvinder den kunskap man
har skaffat sig i sin profession. Och jag tycker, det dér dr kanske det
svaraste vi gor i varden, men vi ritar ofta bilden att det svéra, det ar det

valdigt tekniska.

Jag haller helt med. Det dr vdl det man kan som minst kréva av en
personal som jobbar i virden, att man faktiskt kan ha styr pa den hér
nakenheten, och dven i situationer dar man kan bli berord, alltsa att
halla styr pé det. Jag tycker manga, pa nagot sétt, d&ven 1 véldigt hogt
uppsatta vardpositioner, dr jittedaliga pa den saken, eller vanlig social
kompetens egentligen, om ... medminskligt beteende. Sa att det tycker
jag, det fir man vil kréva av alla som jobbar i virden, att de ska, pa

nagot satt, klara av det.

Precis. Jag tinker, om vi byter spér lite grann. Jag tycker det &r sa
héftigt med ert arbete. Har ni mott ndgra, alltsa, rent organisatoriska
hinder, eller svérigheter, nir ni skulle starta ert team och ert sétt att

arbeta? Finns det saker i systemet som hindrar och ar svért?

10
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Nu ér ... Jag kom med i arbetet precis nér vi startade upp vért team och
var med i borjan, men det hade varit ett langt forarbete, som sékert ...
Det vet jag inte, men jag antar att man har stott och blott ménga saker.
Och det gor vi fortfarande, dérfor att det uppstar nya plagor och nya
mdjligheter och problem. Men faktiskt tycker jag att det gar véldigt bra,
men man behdver en organisation med sig som tror pa det hdar. Men det
kan ... Till exempel en grej dr journalforing, darfor att journalsystemen
ar véldigt fokuserade pa problemformuleringar och sjukformuleringar.
Det finns inte sé jattemanga sokord som handlar om aterhdmtning eller
styrkor och resurser. Sa det kan vara en grej, att man far slass med
sjilva journalsystemet. Jag, personligen, ar valdigt ordteknisk och blir
fruktansvart frustrerad av system som krockar, eller buggar, och dar det
hela tiden star i vdgen for det arbete som jag ska goéra med mina
deltagare. Nu i coronatider, sa klart, har det verkligen stillt pa sin spets,
att vi ibland kommunicerar digitalt, och det ... Nar tekniken inte funkar,
sé gar det inte sé latt att prata om att ndgon vill ta sitt liv, alltsé det ...
Det tekniska kan stélla till det. Och det hér, sa klart, att vi maste hinna
triffa ett visst antal personer, samtidigt som vi ska hinna med véra
konferenser och méten. Och vi har tio kommuner som
upptagningsomrade, sa det &r manga resor. S& formaliteterna kan ibland
utmana vért arbetssitt, som bygger pa mycket frihet och flexibilitet, att
véga ta risker. Vara deltagare skriver under ett samtycke, att kommunen
och regionen far kommunicera och s& diar. Men vi har olika
journalsystem, kommunen och sa dér. Och det hiar som heter var...
Mina planer, dir man ska tala med varandra mellan systemen, nir det
inte funkar, eller ndgon inte far en bevakning, s blir det véldigt sarbart.
Jag tycker ocksa ... alltsa, sa hér, pd en nationell niva, men arbetet med
standardisering kan ocksa vara utmanande i granssnittet med

personcentrering, och att mota en ménniska dér den é&r.
Precis.

Sant kan skapa irritation hos mig.

11



Naravardpodden traffar Mikaela Javinger

Episod 23

INTERVJUARE:

MIKAELA:

INTERVJUARE:

MIKAELA:

INTERVJUARE:

MIKAELA:

20210109

Du fick mig &nda att tdnka nytt. Jag har aldrig tdnkt pa det dér, att
journalsystemen, de &r s problemfokuserade. For jag tinker, nu byter
jéttestor del av svensk hilso- och sjukvérd journalsystem. De byter till
nya informationsmiljoer. Dar borde det hér f6lja med. Alltsa, hur fangar

vi andra saker?

Och dér tror jag att det &r jétteviktigt att ha med ... Det dr ocksa en sén
kdpphist som jag har, men att ha med, vad man nu vill kalla det,
brukare, patienter, deltagare, de personer som ska ... som man anviander

de hir systemen ... de maste f4 vara med och utforma dem.
Precis.

Och det tinker jag om allt fordandringsarbete. Ska man ha med de
personer som &r aktuella fran borjan till slut, 1 alla processer och 1

alla ... alltsa pa alla nivaer, och ge de personerna forutséttningar for att
kunna verka, genom utbildning, och “’det hér ar vad vi ska jobba med”
och ”pa det har sittet ... det dr det hir vi ska fokusera pa”. Men ofta blir
man inbjuden nér det néstan ar klart, eller precis i1 borjan och sen inte
fér f6lja med framét. Och d& missar man ... Det &r sé frustrerande, man
missar sana sjilvklarheter, som vem som helst, som var patient, hade
kunnat berétta fran borjan. Och sé lagger man miljarder pa att utveckla
system som buggar eller missar viktiga grejer, som man hade, du vet, pa
tva moten kunnat identifiera och ... men det finns ibland inget intresse
for det. Man tycker det dr obekvamt, jobbigt, man forstér inte hur man
gor. Och sa far man dras sen med de hir missarna i journalsystemen,

som retar gallfeber pa alla som ska anvinda dem.

Precis. Men jag tankte just det, hur fir vi fler ménniskor med egen
erfarenhet att bade vara med i utvecklingsarbetet, men ocksé delta med
sin kompetens som anstillda i varden? Vad ska vi gora? Vad ska vi pa

SKR gora? Hur ska vi stimulera det hir?

Jag kan ibland tycka att det dr svart att man ska vara med och ta fram

alla I0sningar i alla system, bara for att man har &sikter om ... eller
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erfarenhet fran vissa omraden. Men generellt tink... Generellt &r min
erfarenhet sa hér, att folk vill verkligen bidra, de vill vara med och
paverka. Man ér jatteengagerad och vill vara med. Och att det finns en
ridsla for ... ja, men representerar man, och tank om det inte blir
rittvist, och ... alltsd, det &r s mycket rddslor som stér i vigen for att
vaga prova. Men peer support, till exempel, har blivit en jattesuccé
ndstan Overallt, dir man har provat. Men det krévs en vilja, att man vill
gora det och att man vill satsa pa det. Men den hér rddslan, jag vet inte.
Man kanske inte vill ldmna ifrdn sig makt, eller man kanske ... Ofta ér
det ... Man kanske ... Manga ... Det finns kanske manga eldsjélar 1
foreningar som ocksa ar véldigt arga, och da kan man tycka att det &r
laskigt att mota den hér ilskan, och s& ger man inte férutsattningar for
att typ ... ja, men forklara hur méten gér till, eller forklara att det hér
ar vad vi ska gbra”, utan man bjuder in lite hipp som happ, och sen

forvantar man sig att ... ja, vi brukare ska ha svar pa alla fragor.
Ja, just det.

Pa ndgon konferens, jag var med i ndgon panel, och sa frigade
moderatorn “’ja, men vad ska vi skéra ner pé i budgeten for att da ge
plats at det har?”” Och ... alltsé, jag dr inte ekonom. Det &r inte ... Det
kan jag tycka blir lite fel, alltsa att d& ser man inte den expertis och
kompetens man har framfor sig, utan d4 ska man vara expert pa allt.

Och det blir helt 16jligt.

Ja. Jag tanker, varden dr ocksa ganska duktig pa att systematisera. Da
far vi vél anvinda den kompetensen till att ocksé systematiskt se till att
vi faktiskt vander blicken och har perspektivet frdn andra hallet, att
bjuda in minniskor som ska kunna fé stod av de hér framtida
informationsmiljoerna for att kunna leva bra liv, trots att man lever med
en sjukdom kanske, kunna ha hilsa, att te... alltsa, det géller att vinda
perspektiven ocksa dér, och anvinda vért ... det vi dr bra pa i hilso- och
sjukvérd till att ocksd systematisera det har arbetet, och bjuda in pa ...
ja, men schyssta villkor, som du sdger. ”Vad dr det vi ska prata om hir,

och var kommer din erfarenhet in?”” Ungefar som du gor 1 ditt team. Ni
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har olika erfarenheter och olika kunskaper med er in i teamet, tdnker

jag.

Mm. Det bygger vil pé att man faktiskt vill veta, och att man faktiskt &r
nyfiken, och att man faktiskt dr beredd pa att gora de hér
fordndringarna. Man pratar om nagon slags, sd hér, tokenism, att man
anvander sig av brukare som lite, sd hir, maskotar, att ... ”’Jo, men nu
har vi jobbat med inflytande” och sa bockar man av, for att man har haft
ett mdte och bjudit in. Men man kanske inte &r, pé allvar, beredd att

arbeta tillsammans.

Nej, precis. Nej, nagonstans borjar det dd nagon... 1... den
grunddvertygelsen maste till. Och det handlar sdkert om makt och vana,

och mycket annat ocksa. Men jag ténker ...
Ja. Och sen tid. Det tar tid, s klart, att fundera pa nya former.

Ja, det r klart det gor. Men det sparar ocksa tid, tdnker jag. For blir det
sen rétt 1 slutdndan, s& kommer vi fa mycket mer anvindning av det nya

systemet, eller vad det ar vi ska ta fram.
Exakt sé.

Ja, sa det &r ... Men du &r ocksa ... Forutom att du nu jobbar i det hir
riktiga, ddr vérdet skapas, 1 métet, 1 ditt team med era deltagare, s& har
du ocksa erfarenhet av att vara med och péverka och dela med dig av
erfarenheter pd nationell niva, egentligen i systemets olika delar. For du
har varit en del av GPCC:s personrad, vet jag. Du sitter med i dag i
Samsjuklighetsutredningen som drivs av Anders Printz. Vad har gjort
att du vill vara dér i1 de hédr delarna av hilso- och sjukvérden? Och sen

fér du berétta lite vad du gor 1 Samsjuklighetsutredningen ocksa nu.

Alltsd, jag har varit véldigt intresserad, och ldrt mig mycket, och tagit
reda pa mycket. Och ndr man kommer in pa nagot omréde, sa kanske
man vill forstd det béttre och fordjupa sig. Sa jag har vél kanske ...

Alltsd, jag har intresserat mig mycket. Och jag har blivit véldigt glad
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nér jag har hittat de har sammanhangen, for jag trodde ... alltsd, jag var
val missmodig och ledsen och arg och galen pa hur det var. Och att hitta
da ménniskor och organisationer och riktningar, jag blev forvanad och
glad, att ... Jaha, finns det hiir? Ar det andra som téinker som jag? Och
sen har jag ndrmat mig da ... Jag har varit intresserad och velat veta
mer. Och sen, faktiskt, har jag blivit tillfrdgad om grejer, och sé har jag
tackat ja nér det har kénts bra. Jag vet inte riktigt hur det kommer sig.
Det ena har vl lett till det andra. Och jag har vél ... Men jag har lart
mig mycket. Och kanske ... Jag har ocksa pa ett sétt vart ddmjuk. Jag
fattar att det dr svart. Och ju mer jag lar mig, desto svarare blir ... Det
ar inte sa svartvitt. Men jag har ocksa blivit mer och mer 6vertygad om
att det visst gar, och att man ... kdnner man att nagot ar fel, med sin
magkénsla, dd méste man stanna till dir och gréva lite, och vaga visa
sina sdrbarheter, och vaga titta pa sarbarheter i system. Jag tror kénslor i
alla fall mobiliserar mig till handling. Vissa gar i gdng pé statistik och
utredningar, och vissa gér 1 gang pa att bli ... ”Men vad fan, ar det sa
hér? Det hir maste vi géra ndgot at”. Och jag dr sdn, och jag tror att

ménga andra ir séna ocksa. Och da kan man ... ja.

Och jag tror ocksa att vi maste bjuda in de manniskorna som &r sana.
For jag upplever att nér vi pratar om de delarna, sé gar jattemanga av
vérdens medarbetare i gdng, for de gir ocksa i gdng pd kénslor. Och det

ar en kraft vi ska anvinda, sa att ...
Exakt.
Ja.

Och den kan drédnera, om den bara dr mork och destruktiv. Och den kan
ocksa skapa enormt mycket forandringsgldadje och optimism och
arbetsglddje och meningsfullhet. Och det tror jag dr vaccinet mot

utmattning och empatildshet.

Ja, verkligen.
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Sa att soka sig till de som man far den energin av och forsoka fordndra

dar.

Ja. Nej, men det tror jag. Och sa skapar man rorelse pa det sittet.
Manga ménniskor som soker dom energikédllorna och sa far vi en

rorelse. Men beritta lite, vad gér du nu i Samsjuklighetsutredningen?

Alltsa, jag blev tillfragad att delta i den, och dér ... Dels har jag varit
med tillsammans med andra i1 utredningen att ordna workshops for egna
erfarna, av bdde beroende och psykisk ohélsa, och deras anhoriga. Och
dé i1 de har workshopsarna [skratt], s& har vi tagit fram mélbilder da,
som just utifrdn vad de hér personerna har ansett ar viktigt, och vad som
inte fungerar, och vad man 6nskar ska bli annorlunda. Sa vi har tagit
fram malbilder, och sen har vi haft nya workshops, dér vi har, sa har,
forsokt validera dem, eller fordndra de malbilderna. Sa det har jag gjort.
Jag har gjort djupintervjuat, dér jag har intervjuat personer med egen
erfarenhet och anhoriga. Jag har last dokument och forsokt identifiera i
spraket, hur skriver vi, hur forsoker vi ... alltsa, vad kan man kanske
anvéinda for ord i stéllet, om nagot &r ... andas unken ... gamla
fordomar. Sa att jag dr otroligt glad att bli tillfragad att vara med. Jag
har ocksa erfarenhet ... Jag dr fordlder till ett barn som har haft svart
missbruk och psykisk ohélsa, som nu mér bra. Och 1 och med den
erfarenheten sé har jag kdinnedom om systemen. Jag har egen erfarenhet
av bade LVU och LPT, och jag har sett LVM. Jag har ocksa sett vilka
brister det finns, och vad som har gjort skillnad for oss. Och 1 och med
att jag faktiskt i dag inte kdnner nagon skam over de erfarenheterna, och
inte heller mitt vuxna barn kdnner den skammen, kan man vara en rost
och en lyhord insamlare av erfarenheter pd ett annat sétt &n om man

ar ... om man inte har de erfarenheterna.

Ja, men sjélvklart. Jag ér sé otroligt glad. Jag ska fa vara med ... Den 14
januari ska jag fa vara med nér de hiar mélbilderna presenteras for
region- och kommunledningar i tre regioner. Det ... Vad ér det, Orebro

och Visternorrland och Virmland, va?
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Jag blev i gar tillfrdgad att vara den som presenterar dem, s& da ses vi.

Ja, jag ser jattemycket framemot det. Det ar ett otroligt spannande satt
att jobba. Och héftigt att vara med pé de hér olika delarna i systemet

samtidigt, dr det inte det?

Otroligt spdnnande. Och jag &r sa... Den hér utredningen 4r ocksa en av
de sakerna som ger en energi, for att ... att man fran borjan vill ha med
folk, det var starten till hela utredningen, att man borjar i erfarenheten,
man bdrjar i erfarenheten... Vad vill ni, som ska ha de hér insatserna,
vad vill ni ha? Och vad &r det som inte funkar? Och vad &r det som
funkar? Att man borjar dér, skapar ocksa att man riskerar inte att gé lika

fel, som om man inte hade samlat in det hér.
Nej, precis.
Sa det ér otroligt spannande.

Det &r lite bryta ny mark, tycker jag ocksa, for sittet att ge utredningar,
att kunna jobba med det hédr, vianda perspektivet, det som ar det riktiga
perspektivet, ordentligt. Och det behdver vi ldra oss 1 hela systemet, sa

att det blir en foregéngare pa det séttet.

Men verkligen. Och nir man ser att det funkar, och nir man ser hur det
kan goras, jag tycker det har vart ... Jag har lart mig otroligt mycket.
Nér man ser att det gar och hur det kan goras, sa hoppas jag fler foljer

efter.
Ja, precis.

Det ar ingen motsats, att bade rora sig i verkligheten och att skapa

juridiskt bindande dokument. Det gar att géra bade och.

Det gar att {4 det att hdanga ihop. Och da tdnker man ocksa, att da dr en
del av processen gjord. For jag tdnker ocksa ... Annars dr det litt att

tdnka, om man sitter 1 sitt utredningsrum, man utreder, och sé skickar
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man ut det till ndgon annan verklighet som ska ta emot det och gora.

Hér gér man pa négot sitt ocksa samtidigt.

Exakt. Och dar tycker jag Anders Printz dr vildigt modig och
entusiastisk, och ocksa, han har den ... det i sig pa ndgot sitt, att han
stér upp for, tycker jag, de har médnniskorna som behover de hér

Insatserna.

Ja, verkligen. Du, jag tanker, jag sitter i en annan utredning, och det ar
Anna Nergérdhs utredning, som ska ldmna sitt sista delbetéinkande nu,
som handlar om hur priméirvarden ska vara battre pd att mota psykisk
ohélsa, men kanske ocksa, tinker jag, jobba for en bra psykisk hélsa.
Man vet i dag att ungefér 20-30 % av alla besdk inom primérvarden
handlar om ett forsdmrat psykiskt maende, sd. Har du nagra tankar eller

idéer, vad du tanker om primérvérdens roll for den psykiska hélsan?

Alltsd, det tangerar lite, det jag sa forut, att jag dr inte

organisationsexpert.
Nej.

Eller samhillsvetare, eller offentlig sektor-expert. Men rent pé ett
ménskligt perspektiv, skulle jag siga att ... alltsa, att snabbt fa tillgang
till hjélp ndr man ar i behov av den &r viktigt, att motas av att all
personal som man mdéter, bade frdn receptionisten, till ldkaren, eller
fysioterapeuten, har ett empatiskt och schyst beteende, att ... ja, men
samordning dr skitviktigt. Det méarker jag i mitt jobb hdr. Nér insatser
hinger ihop och kan ta det med varandra. Nér man inte som patient
behover strida sig blodig, till exempel mot Forsékringskassan, eller
Arbetsformedlingen, eller system som ldser in en. Kanske att man
behover stddsamtal, alltsd att man kan ... Det behover kanske inte
handla om specialistpsykiatrin, eller ingenting, utan att hitta forum f6r
att fanga upp ménniskor som behdver prata om méanniskans villkor,
utan att det dr nagot sjukligt. Jag tanker pd de hér jourlinjerna jag har

jobbat i, alltsa det dr ensamhet som é&r det stora folkhédlsoproblemet.
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Just det.

Men absolut, samordning, tillgédnglighet, kontinuitet och traffa samma
manniskor, att ha system som pratar med varandra och som ... dir
ocksa, om man ... alltsd, man skapar insatser utifran hur verkligheten

ser ut for de som ska ha dem.

Just det. Ja, man skulle egentligen borja ndr man nu ska gora nagonting
annu béttre 1 primarvarden for den psykiska hélsan, att gora det da
tillsammans med invanarna och ménniskorna. Hur skulle vi kunna

forma vara tjdnster pa ett bra sétt? Hur ska vi vara mer ...?

En sak jag tror man ska akta sig vildigt noga for, det dr ... Nu har man
hort sdna hir skrackexempel, att psykologer pa vardcentralen ska
erbjuda en kvarts samtal, alltsa 15 minuter. Och det ar vél en jittebra
tanke, att man ska beta av koer och man snabbt ska fa tillging, men

om ... Alltsd, vad det gér med psykologerna, tinker jag, och vad det gor
med de minniskor som ska ga dit, att pa en kvart behova ... Jag vet

inte. Jag tror inte det dr 16sningen.

Nej, precis. Jag tinkte, du sa det dir med ensamhet, fOr att jag ség ett
inslag pa SVT, det ar sdkert mer &n ett ar sen, men Frame i
Storbritannien hade ... Det var ndgon allminldkare dér, som hade borjat
fundera pa vad manga av de som kom till honom egentligen hade i
grunden, vad som gjorde att de inte médde bra. Och han sag
ensamheten som en sa stor faktor. S& han startade tillsammans med
civilsamhdllet, pa ndgot sitt, ett arbete 1 det samhallet for att minska
ensamheten och att mota minniskor pa ett annat sitt. Och jag vet att de

sa att varje satsat pund fick de sex pund tillbaka i dag.
Ja, fantastiskt.

Ja, sa att det finns ocksé ... Att vdga, tror jag, fran hilso- och
sjukvérden, se att vi maste rora oss ocksa utanfor det vi traditionellt har

tankt 1 vart arbete. Sen ska vi gora det i samarbete, som du sdger, med
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andra myndigheter, Forsikringskassan, eller kanske med civilsamhillet,

eller med civilsamhadllet, inte bara kanske.
Ja, men precis.
Hor du, ser du dig som modig?

Alltsé, nej. Jag forstar inte exakt var i det modet skulle besté 1. Jag ser
mig som att jag behover ha mening och jag behdver vara intresserad
och engagerad och kénna att det jag gor ar viktigt och meningsfullt och
berdrande, pa nagot sitt, for mig sjélv. Jag vet inte. Alltsd, jag tycker
det som var modigt av mig, det var pd nigot sétt att dverleva och

orka ... alltsa, resten har varit drivkrafter, och det krévs inget mod, det
ar bara att man har délig impulskontroll kanske, att man hakar pa grejer

som man dr intresserad av.

Eller sé dr det en strategi. Jag brukar ibland tdnka det, i alla fall var det
en strategi for mig, det hér att vaga siga ja ocksa, sa man inte ar for

strang mot sig sjélv, utan sig ja och sa bidrar du med det du kan.

Men sen dr det ocksa folk som har trott pa mig, dér jag har fatt fragan
om att géra ndgot, sa bara “men det hdr kan inte jag”, alltsd jag har
skrivit en pjds och turnerat med den. Och fick frdgan om att skriva ett
langfilmsmanus. Och jag har skrivit bocker. Och jag gjorde en ... Jag
ville bli terapeut inom den terapin jag sjdlv har gétt. Det &r faktiskt en
crowdfunding for att g& den utbildningen. Och alltsa, det &r skitlédskigt,
men det dr att manniskor har sagt ’men det hédr behdver du gora, det hir
vill vi att du gor, det hér klarar du”. Bara ”men det har klarar jag inte
alls”. Jag har hallit i skrivarkurser i flera ar. Och jag sjélv hoppade av
skolan 1 sjuan och kan ingenting. Sen har jag last vidare efterat. Folk
har ... ja, men pushat in mig 1 grejer jag inte trodde jag inte trodde jag
skulle klara. Och sen har de varit ndjda med resultatet, till min

forvéaning.

20



Naravardpodden traffar Mikaela Javinger

Episod 23

INTERVJUARE:

MIKAELA:

INTERVJUARE:

MIKAELA:

INTERVJUARE:

MIKAELA:

INTERVJUARE:

MIKAELA:

INTERVJUARE:

20210109

Det &r ocksa att ge hopp, pa ndgot sitt, eller ge kraft, eller styrka, eller

Ja, men vi ar alla sa sarbara, och vi dr alla sé starka, och vi dr allasa ...
vi har alla sa jdkla mycket. Sa om man ser det hos varandra, sa far man

vara med om héftiga saker.

Ja, verkligen. Och generdst pa ndgot sitt. Uppmuntra all ... den hir
kraften man ser hos andra, det leder till en enorm kraftkélla, ett

vattenfall.

Ja. Livet blir mycket, mycket roligare och battre om man far hopp sjélv,
att man behdver inte vara sa fruktansvért perfekt, utan vi kan léra oss

tillsammans. Det dr spannande.

Du, det ar alltid sé dér, vilka rdd ska du ge? Det kan lata lite pretentiost.
Men jag ténker, det dr jattemanga som jobbar och brinner och verkligen
vill gora ndgonting annat med hélso- och sjukvérd, mer en nira
personcentrerad vard. Har du ndgot sént dir, som du skulle vilja séga

“tank pa det har”, eller?

Ja, men dels det hér, att arbeta tillsammans med de som ska sen
anvinda de hér tjidnsterna, frdn borjan till slut och pé alla nivéer. Det
behover inte vara jiattemanga, eller véldigt besvérligt, men att hela tiden
vara i samarbete. Och som jag sa forut, att ... alltsé, soka sig till de som
har idéer som man tror pa, och att vdga ldra sig av dem, och att ocksa
véga visa sig sdrbar och sdga “det hédr skrammer mig” eller ”det har
provocerar mig” eller vad kommer det sig att jag blir sa triggad av det
hir?” Alltsa, vaga bjuda pa det, vaga stotta varandra, vaga brinna och

ocksa vaga forlata sig sjdlv om orken tar slut, och sen komma igen.

Ah, vilka fantastiska, bra rdd. Har vi ... Ar det nigonting vi har glémt

att prata om, Mikaela?
Men sikert massor, som vi kommer efter.

Man kan prata hur linge som helst, men vi ska runda av nu. Och jag

undrar bara, vad &r néra for dig?
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Niéra ér vl pa nagot sitt motsatsen till frimmande och isolerat. Nira dr
att fa ner granser och hinder och murar, och att vaga kliva in i nagot
annat som inte kénns frimmande och langt bort kanske. Vad tycker du

att nara ar?

Ja, men det dr nog det hir att bli sedd ocksé, sedd som méanniska. Och
da blir nidra mig dér jag precis ér, just nu, och de behov jag har. Och da
maste man ... FOr att vara néra, maste man vara nyfiken och intresserad
av ndgon annan. Och lite ocksé dppna dorren till den hér nakenheten,

som vi pratade om, det tdnker jag dr nira. Det leder till néra.

Ja. D4 var det ett vildigt bra namn péd den hér utredning, en god och

néra vérd.
Ja, precis.
Nérma sig det méinskliga och viktiga och verkliga.

Ja. Och den har ocksd landat valdigt mycket i, tycker jag,
resonansbotten ar personcentreringen. Och det gor mig véldigt trygg

och glad.
Ja, verkligen hoppfullt.

Ja, hoppfullt. Hor du, stort tack, Mikaela, for att du var med. Fantastiskt

roligt. Tack.

Tack.
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	VINJETT: En podcast från Sveriges Kommuner och Regioner.
	MIKAELA: Men absolut, samordning, tillgänglighet, kontinuitet och träffa samma människor, att ha system som pratar med varandra och som … där också, man … alltså, man skapar insatser utifrån hur verkligheten ser ut för de som ska ha dem. Alla, alla mä...
	INTERVJUARE: Välkommen till Nära vård-podden. Den här gången får vi en lite annorlunda start på podden, eftersom jag har frågat dagens gäst om hon kan tänka sig läsa lite ur sin bok. Så varsågod, Mikaela.
	MIKAELA: Tack. Jag bad en sköterska om en kudde till för att avlasta knä och axlar. Hon svarade ”nej, det är bara en kudde per patient. Det är specialkuddar som inte behöver skickas till tvätt, så det är bara en per patient”. Det var som en örfil. Int...
	INTERVJUARE: Tack, Mikaela Javinger. Och välkommen till Nära vård-podden.
	MIKAELA: Tack.
	INTERVJUARE: Kan inte du berätta lite mer, vem är du?
	MIKAELA: Jag är 48 år, och jag bor i Skåne sen många år tillbaka. Jag jobbar i psykiatrin, i ett psykiatriskt team, här i Skåne. Jag jobbar också med att föreläsa och skriva och debattera och delta i utbildningar för alla möjliga. Och fokuset för mig ...
	INTERVJUARE: Just det.
	MIKAELA: Sen jobbar jag lite extra i covidvården nu som undersköterska, och det har också varit väldigt spännande.
	INTERVJUARE: Åh, det är otroligt mycket du berättar, som du har på din erfarenhetskarta. Men jag tänker, när du läser den här boken, så blir man både så … Man blir upprörd och frustrerad, och man blir arg, och kanske framför allt så blir jag ledsen i ...
	MIKAELA: Alltså, jag försöker tänka så här, att faktiskt alla människor gör så gott de kan, men vissa människor är på fel ställe. Och i vården, och i psykiatrin, slutenvården i psykiatrin, är det … blir det så tydligt med makt och underordning, utsatt...
	INTERVJUARE: Man tänker också, vad har systemet och själva organisationen för roll då för de människor som jobbar där? Kan själva organisation och system och sättet vi pratar om de här frågorna, också förändra det här sättet? För jag vill tro att det ...
	MIKAELA: Absolut. Jag tror ledningen har en väldigt stor påverkan, eller det vet man. På avdelningar där det är eldsjälar i ledningen och som verkligen uppmuntrar personalen att göra rätt och markerar med hela handen när de inte … alltså jag menar, at...
	INTERVJUARE: Precis. För jag tycker ibland att det är som en … jag kan inte säga paradox, men jag tycker att man kan höra såna här starka berättelser, som precis den du har av dina erfarenheter, och man kan också se psykiatrin som ett område där man g...
	MIKAELA: Ja, jag tycker jag ser det i hela vården, att det ser väldigt olika ut, alltså inom både somatiken och psykiatrin, så finns det avdelningar och enheter och mottagningar där man är otroligt långt framme och jobbar mycket med brukarinflytande, ...
	INTERVJUARE: För mig har du, så här, jättestark röst för personcentreringen och så. Och du var inne lite grann på det där med makt. Men vad är det som driver dig, som gör att du orkar vara i de här frågorna och påverka och engagera dig?
	MIKAELA: Alltså, någon slags of… vad ska jag säga jag tycker jag har farit så väldigt, väldigt illa i vården, faktiskt vart … fått vårdskador av saker som har med, ofta, bemötande att göra. Och jag har också fått så mycket hjälp. Och jag vill verklige...
	INTERVJUARE: Åh.
	MIKAELA: Och det kan jag känna, det är en slags … Så här, jag … alltså, jag hyser sån stor tillit till människan och människans förmåga att resa sig. Och jag blir också så rasande av kränkningar mot människor som gör sitt yttersta för att överleva. Oc...
	INTERVJUARE: Och därför blir du också en inspiratör, tänker jag. Jag känner så igen mig i det du beskriver, det här, både engagemanget, men också ursinnet, någonstans frustrationen när man ser saker som bara inte får vara, och hur långsamt det kan kän...
	MIKAELA: Detsamma. Du är också en inspiratör, verkligen.
	INTERVJUARE: Men … Du berättade lite kort i inledningen om dig själv, att du nu jobbar som peer support. Kan inte du berätta lite grann? För det är ett väldigt speciellt arbete ni gör där, och ett speciellt sätt att arbeta. Berätta om det.
	MIKAELA: Ja, jag är peer support i ett FACT-team. Och FACT står för flexible assertive community treatment. Vi är ett team i allmänpsykiatrin som jobbar nära våra deltagare, säger vi, och inte patienter, på ett flexibelt sätt, där vi kan skala upp och...
	INTERVJUARE: Fantastiskt.
	MIKAELA: 70 % av våra besök sker utanför mottagningen, så vi försöker besöka våra deltagare där de behöver det, och vi … vårt fokus och paraply … Paraplyet för hela det här arbetet är återhämtning och egenmakt, så det är ett väldigt annorlunda sätt at...
	INTERVJUARE: Just det.
	MIKAELA: Men skillnaden med det här är att det är allmänpsykiatrin och allmänpsykiatriska patienter, och att det är flexibelt. Så ibland backar vi insatserna lite grann, och ibland tätar vi upp väldigt mycket. Och då … De kompetenser som våra deltagar...
	INTERVJUARE: För mig är det där verkligen Nära vård. Det är som ett helt nytt sätt att tänka. Och jag tänker också vad ord spelar roll. Du säger, ni … De som ni möter, det är deltagare. Jag tänker bara vad det gör med synen på makt och synen på positi...
	MIKAELA: Verkligen. Också var man träffas, om man är hemma hos någon så är man den personens gäst, man får träffa familjemedlemmar och husdjur och ta av sig skorna, och det gör också stor skillnad. Eller du vet, man träffas på stan och man har inga ar...
	INTERVJUARE: Ja. Jo, men berätta lite mer om det mötet. Hur ser det ut? Och vad händer i mötet med deltagarna, om du har ett sånt möte? Har du det själv, eller?
	MIKAELA: Alltså, det ser väldigt olika ut. Ibland teamar jag upp med någon, eller några, av de andra i teamet. Och ibland träffar jag personen ensam. Och alltså min huvudsakliga arbetsuppgift är att bidra med ett återhämtningsperspektiv och ett hopper...
	INTERVJUARE: Vilket otroligt meningsfullt uppdrag och arbete du har.
	MIKAELA: Ja, men det är det. Det är otroligt hoppfullt. Och för mig är det läkande att vara i det här arbetslaget, att vi jobbar med att lyfta människor och stärka dem, och inte positionera sig som makthavare. Så för mig har det faktiskt gett en syn p...
	INTERVJUARE: Men jag tänker skillnaden med din kuddberättelse och den här berättelsen, är som helt skilda världar. Jag tycker du sa någonting spännande där, för du sa någonting om att en del av ditt uppdrag, det är att förmedla hopp. Och det där har j...
	MIKAELA: Men jag tänker att hopp är föregångaren till allt annat arbete. Om man inte känner hopp, då finns det ingen mening med att medicinera, eller gå i terapi, eller ta hand om sig själv. Om man inte känner hopp om att man skulle kunna få ett menin...
	INTERVJUARE: Vi håller på att titta på … I Nära vård-arbetet har vi ett uppdrag att titta på hur man ska mäta värdeskapandet i hälso- och sjukvård. Och då har vi ta… Jag har gått och tänkt på det. Tänk om vi skulle kunna mäta det som handlar om hopp, ...
	MIKAELA: Jag håller med. Och jag har en lite kanske, så här, ofin liknelse, men ibland när man talar om känslor, eller hopp, eller återhämtning, eller meningsfullhet, eller lidande, när man använder sig av såna ord i de här sammanhangen, alltså så kan...
	INTERVJUARE: Ja.
	MIKAELA: Lika främmande, det är lika förbjudet, som att man talar om något … alltså, att prata om människors existentiella villkor och upplevelsen att livet måste ha mening, eller att det finns lidande, det är som att det får man inte göra. Alltså, nu...
	INTERVJUARE: Precis. Och att vara människa. Men jag håller med dig, det blir nästan så att då sitter man och skruvar på sig. ”När ska de börja prata om det som är viktigt och relevant här?” Ja, det är superintressant. Och om det finns någon koppling t...
	MIKAELA: För att man tycker det är obekvämt och obehagligt, och att det kommer nära en själv, och att det på något sätt skap… upplöser det här med vi och de, att det är obekvämt när vi inte längre kan gömma oss bakom vår profession och vår formalitet....
	INTERVJUARE: Jag tänker lite grann på den här rädslan för nakenhet, för jag tänker att arbeta i … på en vårdavdelning i sina sjukhuskläder, där man har kontroll på miljön, till att flytta nära människan, att göra det som du säger, det är någons hem, i...
	MIKAELA: Jag håller helt med. Det är väl det man kan som minst kräva av en personal som jobbar i vården, att man faktiskt kan ha styr på den här nakenheten, och även i situationer där man kan bli berörd, alltså att hålla styr på det. Jag tycker många,...
	INTERVJUARE: Precis. Jag tänker, om vi byter spår lite grann. Jag tycker det är så häftigt med ert arbete. Har ni mött några, alltså, rent organisatoriska hinder, eller svårigheter, när ni skulle starta ert team och ert sätt att arbeta? Finns det sake...
	MIKAELA: Nu är … Jag kom med i arbetet precis när vi startade upp vårt team och var med i början, men det hade varit ett långt förarbete, som säkert … Det vet jag inte, men jag antar att man har stött och blött många saker. Och det gör vi fortfarande,...
	INTERVJUARE: Precis.
	MIKAELA: Sånt kan skapa irritation hos mig.
	INTERVJUARE: Du fick mig ändå att tänka nytt. Jag har aldrig tänkt på det där, att journalsystemen, de är så problemfokuserade. För jag tänker, nu byter jättestor del av svensk hälso- och sjukvård journalsystem. De byter till nya informationsmiljöer. ...
	MIKAELA: Och där tror jag att det är jätteviktigt att ha med … Det är också en sån käpphäst som jag har, men att ha med, vad man nu vill kalla det, brukare, patienter, deltagare, de personer som ska … som man använder de här systemen … de måste få var...
	INTERVJUARE: Precis.
	MIKAELA: Och det tänker jag om allt förändringsarbete. Ska man ha med de personer som är aktuella från början till slut, i alla processer och i alla … alltså på alla nivåer, och ge de personerna förutsättningar för att kunna verka, genom utbildning, o...
	INTERVJUARE: Precis. Men jag tänkte just det, hur får vi fler människor med egen erfarenhet att både vara med i utvecklingsarbetet, men också delta med sin kompetens som anställda i vården? Vad ska vi göra? Vad ska vi på SKR göra? Hur ska vi stimulera...
	MIKAELA: Jag kan ibland tycka att det är svårt att man ska vara med och ta fram alla lösningar i alla system, bara för att man har åsikter om … eller erfarenhet från vissa områden. Men generellt tänk… Generellt är min erfarenhet så här, att folk vill ...
	INTERVJUARE: Ja, just det.
	MIKAELA: På någon konferens, jag var med i någon panel, och så frågade moderatorn ”ja, men vad ska vi skära ner på i budgeten för att då ge plats åt det här?” Och … alltså, jag är inte ekonom. Det är inte … Det kan jag tycka blir lite fel, alltså att ...
	INTERVJUARE: Ja. Jag tänker, vården är också ganska duktig på att systematisera. Då får vi väl använda den kompetensen till att också systematiskt se till att vi faktiskt vänder blicken och har perspektivet från andra hållet, att bjuda in människor so...
	MIKAELA: Mm. Det bygger väl på att man faktiskt vill veta, och att man faktiskt är nyfiken, och att man faktiskt är beredd på att göra de här förändringarna. Man pratar om någon slags, så här, tokenism, att man använder sig av brukare som lite, så här...
	INTERVJUARE: Nej, precis. Nej, någonstans börjar det då någon… i … den grundövertygelsen måste till. Och det handlar säkert om makt och vana, och mycket annat också. Men jag tänker …
	MIKAELA: Ja. Och sen tid. Det tar tid, så klart, att fundera på nya former.
	INTERVJUARE: Ja, det är klart det gör. Men det sparar också tid, tänker jag. För blir det sen rätt i slutändan, så kommer vi få mycket mer användning av det nya systemet, eller vad det är vi ska ta fram.
	MIKAELA: Exakt så.
	INTERVJUARE: Ja, så det är … Men du är också … Förutom att du nu jobbar i det här riktiga, där värdet skapas, i mötet, i ditt team med era deltagare, så har du också erfarenhet av att vara med och påverka och dela med dig av erfarenheter på nationell ...
	MIKAELA: Alltså, jag har varit väldigt intresserad, och lärt mig mycket, och tagit reda på mycket. Och när man kommer in på något område, så kanske man vill förstå det bättre och fördjupa sig. Så jag har väl kanske … Alltså, jag har intresserat mig my...
	INTERVJUARE: Och jag tror också att vi måste bjuda in de människorna som är såna. För jag upplever att när vi pratar om de delarna, så går jättemånga av vårdens medarbetare i gång, för de går också i gång på känslor. Och det är en kraft vi ska använda...
	MIKAELA: Exakt.
	INTERVJUARE: Ja.
	MIKAELA: Och den kan dränera, om den bara är mörk och destruktiv. Och den kan också skapa enormt mycket förändringsglädje och optimism och arbetsglädje och meningsfullhet. Och det tror jag är vaccinet mot utmattning och empatilöshet.
	INTERVJUARE: Ja, verkligen.
	MIKAELA: Så att söka sig till de som man får den energin av och försöka förändra där.
	INTERVJUARE: Ja. Nej, men det tror jag. Och så skapar man rörelse på det sättet. Många människor som söker dom energikällorna och så får vi en rörelse. Men berätta lite, vad gör du nu i Samsjuklighetsutredningen?
	MIKAELA: Alltså, jag blev tillfrågad att delta i den, och där … Dels har jag varit med tillsammans med andra i utredningen att ordna workshops för egna erfarna, av både beroende och psykisk ohälsa, och deras anhöriga. Och då i de här workshopsarna [sk...
	INTERVJUARE: Ja, men självklart. Jag är så otroligt glad. Jag ska få vara med … Den 14 januari ska jag få vara med när de här målbilderna presenteras för region- och kommunledningar i tre regioner. Det … Vad är det, Örebro och Västernorrland och Värml...
	MIKAELA: Jag blev i går tillfrågad att vara den som presenterar dem, så då ses vi.
	INTERVJUARE: Ja, jag ser jättemycket framemot det. Det är ett otroligt spännande sätt att jobba. Och häftigt att vara med på de här olika delarna i systemet samtidigt, är det inte det?
	MIKAELA: Otroligt spännande. Och jag är så… Den här utredningen är också en av de sakerna som ger en energi, för att … att man från början vill ha med folk, det var starten till hela utredningen, att man börjar i erfarenheten, man börjar i erfarenhete...
	INTERVJUARE: Nej, precis.
	MIKAELA: Så det är otroligt spännande.
	INTERVJUARE: Det är lite bryta ny mark, tycker jag också, för sättet att ge utredningar, att kunna jobba med det här, vända perspektivet, det som är det riktiga perspektivet, ordentligt. Och det behöver vi lära oss i hela systemet, så att det blir en ...
	MIKAELA: Men verkligen. Och när man ser att det funkar, och när man ser hur det kan göras, jag tycker det har vart … Jag har lärt mig otroligt mycket. När man ser att det går och hur det kan göras, så hoppas jag fler följer efter.
	INTERVJUARE: Ja, precis.
	MIKAELA: Det är ingen motsats, att både röra sig i verkligheten och att skapa juridiskt bindande dokument. Det går att göra både och.
	INTERVJUARE: Det går att få det att hänga ihop. Och då tänker man också, att då är en del av processen gjord. För jag tänker också … Annars är det lätt att tänka, om man sitter i sitt utredningsrum, man utreder, och så skickar man ut det till någon an...
	MIKAELA: Exakt. Och där tycker jag Anders Printz är väldigt modig och entusiastisk, och också, han har den … det i sig på något sätt, att han står upp för, tycker jag, de här människorna som behöver de här insatserna.
	INTERVJUARE: Ja, verkligen. Du, jag tänker, jag sitter i en annan utredning, och det är Anna Nergårdhs utredning, som ska lämna sitt sista delbetänkande nu, som handlar om hur primärvården ska vara bättre på att möta psykisk ohälsa, men kanske också, ...
	MIKAELA: Alltså, det tangerar lite, det jag sa förut, att jag är inte organisationsexpert.
	INTERVJUARE: Nej.
	MIKAELA: Eller samhällsvetare, eller offentlig sektor-expert. Men rent på ett mänskligt perspektiv, skulle jag säga att … alltså, att snabbt få tillgång till hjälp när man är i behov av den är viktigt, att mötas av att all personal som man möter, både...
	INTERVJUARE: Just det.
	MIKAELA: Men absolut, samordning, tillgänglighet, kontinuitet och träffa samma människor, att ha system som pratar med varandra och som … där också, om man … alltså, man skapar insatser utifrån hur verkligheten ser ut för de som ska ha dem.
	INTERVJUARE: Just det. Ja, man skulle egentligen börja när man nu ska göra någonting ännu bättre i primärvården för den psykiska hälsan, att göra det då tillsammans med invånarna och människorna. Hur skulle vi kunna forma våra tjänster på ett bra sätt...
	MIKAELA: En sak jag tror man ska akta sig väldigt noga för, det är … Nu har man hört såna här skräckexempel, att psykologer på vårdcentralen ska erbjuda en kvarts samtal, alltså 15 minuter. Och det är väl en jättebra tanke, att man ska beta av köer oc...
	INTERVJUARE: Nej, precis. Jag tänkte, du sa det där med ensamhet, för att jag såg ett inslag på SVT, det är säkert mer än ett år sen, men Frame i Storbritannien hade … Det var någon allmänläkare där, som hade börjat fundera på vad många av de som kom ...
	MIKAELA: Ja, fantastiskt.
	INTERVJUARE: Ja, så att det finns också … Att våga, tror jag, från hälso- och sjukvården, se att vi måste röra oss också utanför det vi traditionellt har tänkt i vårt arbete. Sen ska vi göra det i samarbete, som du säger, med andra myndigheter, Försäk...
	MIKAELA: Ja, men precis.
	INTERVJUARE: Hör du, ser du dig som modig?
	MIKAELA: Alltså, nej. Jag förstår inte exakt var i det modet skulle bestå i. Jag ser mig som att jag behöver ha mening och jag behöver vara intresserad och engagerad och känna att det jag gör är viktigt och meningsfullt och berörande, på något sätt, f...
	[skratt]
	INTERVJUARE: Eller så är det en strategi. Jag brukar ibland tänka det, i alla fall var det en strategi för mig, det här att våga säga ja också, så man inte är för sträng mot sig själv, utan säg ja och så bidrar du med det du kan.
	MIKAELA: Men sen är det också folk som har trott på mig, där jag har fått frågan om att göra något, så bara ”men det här kan inte jag”, alltså jag har skrivit en pjäs och turnerat med den. Och fick frågan om att skriva ett långfilmsmanus. Och jag har ...
	INTERVJUARE: Det är också att ge hopp, på något sätt, eller ge kraft, eller styrka, eller
	MIKAELA: Ja, men vi är alla så sårbara, och vi är alla så starka, och vi är alla så … vi har alla så jäkla mycket. Så om man ser det hos varandra, så får man vara med om häftiga saker.
	INTERVJUARE: Ja, verkligen. Och generöst på något sätt. Uppmuntra all … den här kraften man ser hos andra, det leder till en enorm kraftkälla, ett vattenfall.
	MIKAELA: Ja. Livet blir mycket, mycket roligare och bättre om man får hopp själv, att man behöver inte vara så fruktansvärt perfekt, utan vi kan lära oss tillsammans. Det är spännande.
	INTERVJUARE: Du, det är alltid så där, vilka råd ska du ge? Det kan låta lite pretentiöst. Men jag tänker, det är jättemånga som jobbar och brinner och verkligen vill göra någonting annat med hälso- och sjukvård, mer en nära personcentrerad vård. Har ...
	MIKAELA: Ja, men dels det här, att arbeta tillsammans med de som ska sen använda de här tjänsterna, från början till slut och på alla nivåer. Det behöver inte vara jättemånga, eller väldigt besvärligt, men att hela tiden vara i samarbete. Och som jag ...
	INTERVJUARE: Åh, vilka fantastiska, bra råd. Har vi … Är det någonting vi har glömt att prata om, Mikaela?
	MIKAELA: Men säkert massor, som vi kommer efter.
	INTERVJUARE: Man kan prata hur länge som helst, men vi ska runda av nu. Och jag undrar bara, vad är nära för dig?
	MIKAELA: Nära är väl på något sätt motsatsen till främmande och isolerat. Nära är att få ner gränser och hinder och murar, och att våga kliva in i något annat som inte känns främmande och långt bort kanske. Vad tycker du att nära är?
	INTERVJUARE: Ja, men det är nog det här att bli sedd också, sedd som människa. Och då blir nära mig där jag precis är, just nu, och de behov jag har. Och då måste man … För att vara nära, måste man vara nyfiken och intresserad av någon annan. Och lite...
	MIKAELA: Ja. Då var det ett väldigt bra namn på den här utredning, en god och nära vård.
	INTERVJUARE: Ja, precis.
	MIKAELA: Närma sig det mänskliga och viktiga och verkliga.
	INTERVJUARE: Ja. Och den har också landat väldigt mycket i, tycker jag, resonansbotten är personcentreringen. Och det gör mig väldigt trygg och glad.
	MIKAELA: Ja, verkligen hoppfullt.
	INTERVJUARE: Ja, hoppfullt. Hör du, stort tack, Mikaela, för att du var med. Fantastiskt roligt. Tack.
	MIKAELA: Tack.

