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Det ar en mansklig rattighet
att slippa diskriminering

Din Rétt ar ett projekt som vill ge personer med psykisk
ohalsa kunskap och kraft att saga ifran nar de upplever sig
diskriminerade. Det menar Johanna Wester, som ar
projektledare. -Var uppgift ar ocksa att visa makthavare
hur den negativa sarbehandlingen av de har personerna
kan se ut. Darfér samlar vi in erfarenheter fran den som
kanner sig drabbad. Vart mal ar att stoppa diskriminering
av personer med psykisk ohélsa.

et finns en lag som forbjuder diskri-

minering av personer med psykiska
funktionshinder, men de fallande domarna ar
ytterst fa.

- Samtidigt marker manga patient-,
brukar- och anhdrigorganisationer att det
finns en stor upplevelse bland medlemmarna
av ordttvisa och att vara negativt sarbehand-
lade, sdger Johanna Wester. Och det géller
hela samhallet.

Darfor sokte natverket Nationell
Samverkan for Psykisk Halsa (NSPH) pengar
till ett sarskilt projekt om diskriminering, i
samverkan med bland andra Diskrimine-
ringsombudsmannen, SKL och Myndigheten
for delaktighet.

Johanna Wester har bred erfarenhet av att
arbeta med &mnet manskliga rattigheter och
det 4r ocksa en viktig dimension av projektets
insatser.

Ingen ska behdva acceptera att bli diskriminerad.

- Ingen ska behdva acceptera att bli dis-
kriminerad. FNs deklaration om de méanskliga
rattigheterna och Konventionen om réttig-
heter fér personer med funktionsnedsattning
ar valdigt tydliga med det. Darfér ar det sa
viktigt att vi nar ut till den som vill ha hjalp att
ga ut och krava sin rétt. Vivill ge tips och kun-
skap om hur man kan skaffa sig stéd,
information och upprattelse.

Din Ratt arbetar med fyra olika omraden.

- Visamlar in erfarenheter av upplevd
diskriminering, sager Johanna Wester. Man
kan kontakta oss via var hemsida, ringa eller
mejla och beratta sin historia, med full sekre-
tess. Vi tror att det finns ett stort mérkertal
nar det géller diskriminering.

Genom att lyfta fram bland annat de
inkomna beréattelserna kan projektet géra
diskrimineringen synlig och pa sikt fa till stand
en forandring nér det géller bade regler och
bemotande.

- Det andra omradet &r att via forelasning-
ar, konferenser och dialogseminarier sprida
kunskapen om diskriminering, till saval dem
som kan utsattas for den, dem som kan raka
dgna sig at den som dem som kan stoppa den.

Det tredje omradet handlar om att erbjuda

konkret stéd i form av kostnadsfri radgivning.
Forsta aret var det juristen Cecilia Askléf som
tog emot samtal och mejl, fran och med hos-
ten 2015 &r det socionomen Nicole Wolpher
som lotsar vidare.

- Viser redan nu ett stort behov av en per-
manent radgivning, sdger Johanna Wester.
Nastan 300 personer hérde av sig bara under
det forsta projektaret.

Det fjarde omradet handlar om att skapa
kunskapsunderlag, intressepolitik och kultur.
Projektet samarbetar med en rappkér, man
producerar en fotoutstéllning, goér filmade
intervjuer med mera.

- Vitror att kulturen kan géra hela den héar
fragan synlig pa ett nytt sitt och fa igang en
diskussion om hur man till exempel ska orka
att be om hjalp en gang till eller krava att bl
behandlad med respekt.

Johanna Wester hoppas att projektet
ocksa kan na fram med sitt budskap till alla
som moter personer med psykisk ohélsai sitt
arbete eller i privata sammanhang.

Din Ratt pagar som projekt hos Nationell
Samverkan for Psykisk Halsa, NSPH, till
augusti 2017.

KALLA FAKTA OM DISKRIMINERING OCH PSYKISK OHALSA | SVERIGE
* Kostnaderna fér den psykiska ohalsan uppskattas till 6ver 70 miljarder kronor om aret i Sverige.
* Livslangden fér personer med allvarlig psykisk ohélsa &r i genomsnitt 15-20 ar kortare &n fér andra.

* De med psykisk ohdlsa som har arbete tjanar i snitt mindre &n hélften av vad genomsnittsbefolkningen

tjanar.

* Fyraav tio har valt att inte beritta om sin psykiska ohélsa pa sin arbetsplats. Var fjarde har kant sig

diskriminerad nar det gillt att fa ett arbete.

* Enav fyra svenskar har egen erfarenhet av psykisk ohalsa.
* Tre av fyra svenskar har ndgon form av erfarenhet av psykisk ohdlsa om man inkluderar anhériga.

Killa: Riksférbundet Hjérnkoll, WHO, OECD.



Vi vill na ut
till manga!

F r att nd ut till mdnga och bjuda in till
samtal om diskriminering av personer
med psykisk ohélsa har projektet Din Ratt tagit
fram olika sorters material. Som du kan lasa
om pa det tidigare uppslaget hér i skriften har
projektet ocksd manga aktiviteter.

Vihar bland annat spelat in en intervjufilm
om diskriminering som du hittar pa YouTube-
kanalen Nationell Samverkan Fér Psykisk Halsa.

Projektet har tagit fram tio artiklar om diskri-
minering med hjalp av juristen Annika Jyrwall
Akerberg. Du hittar artiklarna pé projektets
hemsida och pa Facebook-sidan Diskriminering
pga psykisk ohdilsa.

Vihar ocksa tagit fram reklamkort fér var
kostnadsfria radgivning och informationskort
om diskriminering av dldre med psykisk ohélsa.

En rapport om diskriminering pa grund av
psykisk ohélsa skrivs av forskaren och journa-
listen Sofia Wikman med Johanna Wester som
redaktor. Rapporten kommer att spridas till
beslutsfattare och berérda yrkesverksamma
och aven till brukare, patienter
och anhériga.

Projektet har ocksa tagit fram ett forum-
spel tillsammans med féretaget Reagera AB.
Det ar ett rollspel dar deltagarna far trana sig
i att |6sa en konflikt for att skapa battre
bemétande.

Vigor en rapplat och tillhérande musikvi-
deo med rappkéren Rap-A-Way och har aven
tagit fram en fotoutstallning av Jill Jarnsater.
Du hittar utstallningen pa NSPH:s hemsida
for projektet Din Rétt. Viarbetar férstas ocksa
med att sprida studiecirkelmaterialet Din Rétt,
som NSPH har tagit fram i samarbete med
Hjarnkoll och studieférbundet Sensus. =

D

Rddgivningskort.

Filminspelningen av vdr informationsfilm.

Fotoutstdllning av Jill Jarnsdter.

Ardu Gver &5 &r och har en
psykisk funktionsnedsittning?
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Faktakort om dldrediskriminering.

Nicole och Johanna som bemannar projektet.

Allt material som vi har tagit fram kan
bestdllas hos projektet Din Rdtt utan
porto eller annan kostnad! Ring, mejla
eller kontakta oss via hemsidan
www.nsph.se/projekt/projektet-din-ratt/

Foto: Jill Jarnsater
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INTERVJU MED CECILIA ASKLOF

Rad om du kidnner
dig diskriminerad

Projektet Din Ratt vill ge dig stod i dina kontakter med
bland annat skolan, arbetslivet, myndigheter och varden.
De ger ocksa tips om hur du kan ga vidare om du kénner

dig diskriminerad.

v i ger r&dgivning pa telefon, via mejl
eller webben och alla som kanner sig
diskriminerade eller orattvist behandlade ar
valkomna att hora av sig, sdger Cecilia Asklof
som har stor erfarenhet av att arbeta med
antidiskriminering, bade i Sverige och inom
EU. Hon har varit projektets jurist under det
forsta aret. [dag bemannas radgivningen av
socionomen Nicole Wolpher.

Sedan projektstarten i slutet av 2014 har
det funnits en éppen linje till rddgivningen
och under férsta halvaret var det ndrmare
200 personer som hérde av sig via mejl,
webben och per telefon.

- Manga berattelser géller varden inom
psykiatrin, beréttar Cecilia Askléf, och da
bade bemotandet och behandlingen i sig.
De som ringer kanner sig manga ganger illa
behandlade, krankta och att de inte far den
vard de tycker sig ha rétt till. Ofta kan det da
vara en bra vag att anmaéla sina upplevelser
till landstingens patientnamnder, som tar
emot klagomal bade pa bemétandet och
vardens innehall. Man kan ocksé géra en an-
malan till Inspektionen fér vard och omsorg
(IVO), som ar en myndighet som utreder om
nagra fel har begatts.

Radgivningen far dven ta emot manga be-

)) Under férsta halvdret var det ndrmare 200
personer som hérde av sig.

1. direkt disiriminerng: aft rigon Ri
ndgon anrar befancias, har behargs
sRuaticn, om missggynnandet hasl ?
eer Lstrych, etnisk Sihirighal
furktiorradidmning, seudl




) Kontakta oss pa projektet Din Rditt
via mejl, telefon eller webben.

rattelser som handlar om hur kommunernas
socialtjanst agerar eller inte agerar.

- En del fall handlar om omhéndertagande
av barn och att det sker med héanvisning till att
nagon av foraldrarna lever med psykisk ohal-
sa. De som hor av sig kdnner sig krankta och
upplever att de inte har kunnat paverka be-
slutet. Jag tar ju bara del av den ena partens
berattelse, men det later som om detta ar ett
verkligt och vaxande problem.

Andra beréttelser handlar om diskrimine-
ring i arbetslivet och hur olika personer har
blivit av med sitt jobb eller inte fatt ett vikariat
férlangt nar arbetsgivaren har fatt reda pa att
de till exempel har en psykisk funktionsned-
sattning eller mar daligt.

- Jag tror att morkertalet &r jattestort nar det
galler den hér typen av drenden, sdger Cecilia
Askldf. Manga med psykisk ohélsa orkar inte
driva sin sak och gar darigenom miste om
sant de egentligen har ratt till, som bostads-
bidrag, mojlighet att teckna forséakring, ratt
att avbryta en resa och mycket annat.

EXEMPEL PA UPPLEVD
DISKRIMINERING

Cecilia Asklof berdttar om sarskilt starka
fall som hon har fatt beskrivna via Din Ratts
radgivning. Personerna som beskrivs &r helt
anonyma och har dessutom givit sitt till-
stand till att deras fall beskrivs.

Fick inte vikariatet forlangt
En man hade varit anstalld pd samma ar-
betsplatsi 2,5 ar. Nar arbetsgivaren fick

reda pa att han hade diagnosen ADHD fick
mannen inte sitt vikariat forlangt, trots att
han hade skott sina arbetsuppgifter val.
Arbetsgivaren menade att mannen borde
ha ndmnt sin diagnos i halsouppgifterna nar
han anstalldes.

Férutom att detta inte ar ens skyldighet
hade mannen inte fatt nagon diagnos vid
den tidpunkten, den fick han senare.

Kommentar fran Cecilia Askléf:

”Vimenar att detta dr ett fall av diskriminering
som kan drivas pd tvd sdtt samtidigt. Dels kan
facket driva drendet som ett brott mot lagen
om anstdllningsskydd, dels kan mannen an-
madla fallet till Diskrimineringsombudsmannen
som prévar om arbetsgivaren har brutit mot
lagen om diskriminering. Det ena utesluter inte
det andra.”

Fick inte au pair-jobbet

En ung tjej med ADHD ville resa till USA
som au pair. Hon ringde férmedlingsbyran
fér att hora hur de stéllde sig till hennes
diagnos. Byran meddelade att de inte
formedlade arbete till personer med en
sadan journal.

Kommentar fran Cecilia Askléf:

"Det har ldter helt fel. Jag ringde till Diskrimi-
neringsombudsmannen och stimde av detta
och uppmanade flickan att anmdla det hela
till bade Diskrimineringsombudsmannen, som
kan driva drendet i domstol, och till antidiskri-
mineringsbyrdn i Helsingborg.”

Nekades avbestillning av resa
En kvinna med psykisk ohalsa hade képt en
semesterresa och betalat den med bankkort.

sitt psykiska funktionshinder. Och det géiller ett
omrdde som omfattas av diskrimineringslagen.
Jag hoppas att hon gick vidare med anmdlan.” =

Déarmed ingick ett avbestéllningsskydd som
gav henne ratt att avbryta resan vid sjukdom.
Na&r resan ndrmade sig fick kvinnan ett

aterfall i sin psykiska sjukdom och ringde
resefbretaget for att avboka resan. Fore-
taget godtog inte det lakarintyg som hon
presenterade som underlag fér hennes
avbokning. Istéllet ville reseforetaget fa till-
gang till hennes sjukjournaler fér en period
av sex manader tillbakai tiden, for att kunna
ta reda pa hur hennes psykiska hilsa varit
vid tidpunkten da hon bestéllde resan.

Foto: Jill Jarnsater

Kommentarfréin Cecilia Askl6f: I\iicole Wolpher har hand om den kostnadsfria
rddgivning ddr projektet ger stéd och informe-

For mig ldter det hdr som ett starkt juridiskt rar om vilka réttigheter du har ndr du tror att

fall, dér kvinnan helt tydligt har blivit missgyn- du riskerar att diskrimineras. Radgivningen nds
nad jamfért med andra kunder pd grund av

via bdde telefon, mail, webben och postgang.

-~

RAD TILL DIG SOM HAR UPPLEVT DISKRIMINERING

» Kontakta personens chef.

» Kontakta oss pa projektet Din Ratt via mejl, telefon eller webben.
Alla uppgifter star pad http://www.nsph.se/projekt/projektet-din-ratt/

* Ring Diskrimineringsombudsmannens jourtelefon 08-120 220 700
(6ppettider finns pd www.do.se)

* Takontakt med nagon av landets 16 ideellt drivna antidiskrimineringsbyraer, som kan ge rad och i
vissa falla hjilpa dig att ocksa driva ditt fall vidare. Lds mer pd sidan 33 och pd www.adbsverige.se.

*» Kontakta din fackliga organisation. De &r bra pa att agera om nagon har blivit diskriminerad pa
jobbet och arbetsgivaren till exempel férséker bli av med en anstalld pa grund av psykisk ohalsa.

» Tank pa att skriva dagbok eller pa ndgot annat satt anteckna det du & med om, som har att géra
med din upplevelse av diskriminering. Det gor det lattare for dig sjalv att komma ihdg vad som har
hént och &r ocksa ett satt att styrka det du har blivit utsatt for.

* Om oréttvisan rér varden eller socialtjansten kan du vanda dig till radgivningen hos Inspektionen
fér Vard och Omsorg. Den nar du genom att ringa IVO:s véaxel 010-788 50 0o och genom knappval
vélja upplysningstjansten.

* Ta kontakt med en patient- eller anhérigorganisation. De kan ofta ge stéd och lotsa dig vidare. Om
din upplevelse av orédttvisa inte ar diskriminering i lagens mening kan det vara vardefullt att forsoka
ga vidare istéllet for att s6ka upprattelse. Kanske du istallet vill engagera dig i en férening for att
arbeta langsiktigt for battre attityder, eller fokusera pa en annan viktig fraga i ditt liv. Vand dig garna
till ndgon av NSPH:s féreningar som &r listade pa sid 50 eller Ias om |8sningsfokus pa sid 41-43!
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INTERVJU MED RICKARD BRACKEN

Diskrimineringen
kan ta olika former

Personer med psykisk ohélsa kan drabbas av diskrimine-
ring pa olika satt och pa olika omraden i livet. Men det ar
orattvisor och diskriminering som delvis gar att dndra p3,

visade projektet Hjarnkoll.

ickard Bracken vet mycket om det.
Under 2009 till 2014 ledde han det
stora regeringsuppdraget Hjarnkoll inom
ramen for Handisam (humera Myndigheten
for delaktighet).
| ndra samarbete med Nationell Sam-
verkan for Psykisk Halsa (NSPH) skulle
projektet genomfora ett program for att 6ka
allmanhetens kunskap och minska negativa
attityder till psykisk sjukdom och psykisk
funktionsnedséttning.
Det blev en lyckad satsning som visade
att det faktiskt gar att férandra attityder till
personer med psykisk ohélsa och en viktig

12

deliarbetet var de drabbades egna berattel-
ser. Cirka 350 ambassadérer fick utbildning
och stéd att 6ppet dela med sig av sina egna
erfarenheter, vilket fick stor genomslagskraft
bland allmanheten, pa utbildningar ochi
arbetslivet.

- | projektet tittade vi mycket pa hur dis-
kriminering ser ut rent faktiskt och hur den
upplevs av personer med psykisk ohalsa. Vi
bad bland annat forskarna pa Cepi, Centrum
for Evidensbaserade Psykosociala Insatser
vid Lunds universitet underséka hur den
upplevda diskrimineringen ser ut. Malet for
oss i projektet var ju bland annat att den

upplevda diskrimineringen skulle minska.

Cepi ar ett nationellt kunskapscentrum foér
att framja forskning, kunskapsspridning och
implementering av psykosociala insatser for
personer med ett psykiskt funktionshinder.

- Forskarna pa Cepi intervjuade personer
med psykisk ohélsa 2012 och 2014. De kom
bland annat fram till att personer med psy-
kisk ohéalsa tyckte att diskrimineringen var
svarast i de nara kontakterna, bland familj
och véanner. De upplevde att de inte blev for-

staddda och lyssnade pa. Ocksa inom psyki-
atrin och som vardtagare pa andra omraden
var upplevelsen av diskriminering stor.
Aven inom arbetslivet siffrorna var hoga.
Nastan fyra av tio upplevde att den psykis-
ka ohélsan paverkade om de kunde fa eller
behalla ett arbete. Varannan hade erfaren-

het av att arbetskamrater hade undvikit dem
eller tagit avstand fran dem. Aven i kon-
takterna med psykiatrin och varden i évrigt
upplevde de stort avstandstagande.



Det gar att minska negativa attityder.

- Det arju naturligtvis forfarliga siffor,
men efter att Hjarnkoll hade arbetat ett par
ar kunde vi 4nda se att det hade blivit battre
pa flera omraden, sédger Rickard Bracken,
som i dag ar utredare pd Myndigheten for
delaktighet.

- Men, betonar han, den allra vanligaste
diskrimineringen var sjalvstigmatiseringen.
Att man pa grund av tidigare daliga erfaren-
heter begransar sig sjalv. Man later bli att
soka ett jobb, fér man tanker att en arbetsgi-
vare anda aldrig skulle vilja anstélla en. Man
hemlighaller sina diagnoser av ridsla for att
andra personer inte ska vilja umgas med en
om de visste.

Hjalp vid sjalvstigmatisering
Sjalvstigmatisering ar en diskriminering
som ar svar att férandra, for den handlar sa
djupt om den egna sjélvkanslan och kdnslan
av eget varde. Men férsék inom ramen for
Hjarnkoll visar att det kan g om man anvén-
der metoden NECT.

- Vihar testat det i tio grupper och det
har visat bra effekt, sdger Rickard Bracken.
Det anvands pa Psykiatri Psykos vid Sahl-
grenska Universitetssjukhuset nu. Man
jobbar kognitivt med strategier for att ifra-
gasatta bilden man har av sig sjélv. Det finns
ett stort intresse fran flera andra landsting
fér metoden.

Diskriminering i varden

Flera stora studier visar att personer med
psykisk ohélsa har betydligt samre fysisk
hilsa &n andra och de far ocksa samre be-
handling nar de soker hjalp for sina kropps-

liga sjukdomar. Det galler bland annat hjart-
karlsjukdom och diabetes. Det innebar att
personer med psykisk ohélsa har en mycket
storre risk &n andra att do i fortid.

Kunskapen om detta 6kar nu inom var-
den och det blir aven vanligare att personer
med psykisk ohalsa far hjilp och stdd att
forbattra sina levnadsvanor. Det ar bland
annat viktigt eftersom vissa psykosmedici-
ner kan leda till kraftig dvervikt vilket i sin tur
okar risken for hjartkarlsjukdom.

Diskriminering nér det géller arbete

och ekonomi

En annan studie som Hjarnkoll tog initiativ
till visar att det finns mycket stora ekono-
miska skillnader nar man jamfér personer
med och utan psykisk ohalsa.

- Personer med psykisk ohélsa har betyd-
ligt sdmre ekonomi &n andra, sager Rickard
Bracken. De har mycket mindre pengar an
andra att rora sig med, de som arbetar tjanar
betydligt mindre 4n andra och fler &r bero-
ende av ekonomiskt bistand

Kélla: Minuskontot, ekonomiska villkor fr personer

med psykisk funktionsnedsdttning, Hjérnkoll, NSPH,

Hjarnkoll minskade diskrimineringen
Projektet Hjarnkoll visade att det gar att
minska negativa attityder och diskriminering
av personer med psykisk ohalsa. Det &r ett
arbete som fortsatter dven efter sjdlva pro-
jektet har avslutats. Hjarnkoll finns kvar som
intresseorganisation precis som ambassa-
doérerna.

Léis mer pd www.hjarnkoll.se

Modellen som

okar sjalvkanslan

”Ingen vill val anstélla en sadan som jag”, ”Jag skulle aldrig
i livet bli godkand av en hyresvard”. Den som lider av psy-
kisk sjukdom kan latt nedvardera sig sjalv och géra andras
fordomar till en del av den egna sjalvbilden. Men nu finns
NECT - en metod som ger stdd att vdnda pa perspektiven
och minska det som kallas sjalvstigmatisering.

odellen har tagits fram och tidigare

anvants i USA. Under 2014 6versat-
tes modellen till svenska av forskaren Lars
Hansson och hans kollegor pa CEPI, Cen-
trum fér Evidensbaserade Psykosociala In-
satser, i Lund och psykosvarden i Géteborg
|4t utbilda 15 NECT-handledare.

- De fick sedan tva och tva leda grupper
om fyra till sju patienter som led av svar
sjalvstigmatisering, berattar Lars Hansson.

De féljde en sarskild modell som i ett
férsta steg ger deltagarna perspektiv pa sin
livshistoria.

- Det ar latt att tain andras fordomar och
tro att det galler ocksa fér en sjalv, sager han.
Ett viktigt steg i modellen ar darfor att del-
tagarna skriver och laser upp sin livshistoria i
gruppen och far respons fran de andra. Ofta
har man glémt att ta upp positiva saker som
ocksa har hant.

Med stéd av gruppen far de sedan maj-
lighet att skriva om sin livshistoria sa att den
ger en sannare bild. Vid grupptraffarna ar
det ocksa viktigt att lara sig mer om férdo-
mar kring psykisk sjukdom, och hur den san-
na bilden ar nér det géller pastaenden som

att den som har en allvarlig psykisk sjukdom
inte kan arbeta, ar opalitlig eller valdsam.

- Det tredje omradet ar att lara sig arbeta
med kognitiva strategier, sdger Lars Hans-
son. Hur ska man till exempel hantera om-
givningens fordomar? Nér ar det en férdel
att beratta om sin sjukdom pa arbetsplatsen,
nar ar det bast att lata bli?

En forsta pilotstudie har visat att
NECT-modellen verkar vara mycket effektiv.
De personer som deltog minskade sin sjalv-
stigmatisering och byggde upp sin sjalvkansla
samtidigt som de fick en battre livskvalitet.

- Nu féljer vi en storre grupp patienter i
en vetenskaplig studie dar vi ocksa underso-
ker om de positiva effekterna haller i sig dver
tid, sdger Lars Hansson.

Fungerar modellen for alla med psy-
kisk ohélsa?

- Den &r gjord for personer med
langre allvarlig psykisk sjukdom och
som upplever sjalvstigmatisering,
sdger Lars Hansson. For att
kunnata del av arbetssattet
behéver man ocksa klara av
attarbetaigrupp.




Christoffer tog

striden for att fa
behalla jobbet

Christoffer Dahl ville bara
underlatta for arbetsgivaren.
Eftersom han ganska ofta var
sjukskriven ordnade han sa att
Forsakringskassan gick in istallet
for arbetsgivaren och betalade
for sjukskrivningarna de forsta 14
dagarna. Men chefen blev inte
tacksam for erbjudandet. Nar

hon sag att han hade ADHD och
bipolar sjukdom vid sidan av sin
whiplashskada sag hon till att han
inte fick jobba kvar.

Men Christoffer tog striden
— och vann!




hristoffer vantar med bilen vid

tagstationen i Falun. Det dren

solig hostdag och hemmaimam-

mas lagenhet vantar nybryggt
kaffe och kanelbullar. Han &r ledig fran jobbet
inom kommunpsykiatrin och pa besék i Falun
over dagen.

Kanske férstod inte chefen riktigt hans
mod och férmaga att satta sigin i lagar och
trassliga rattsfall den dar dagen hon tackade
nej till Forsakringskassans hogriskskydd och
aven till Christoffer sjalv och hans utbildning
som humanistisk behandlingspedagog med
MI-utbildning.

- Nar hon sdg mina diagnoser sag hon mig
plotsligt som en stor risk, trots att jag hade
arbetat i kommunenitva ar och fatt mycket
uppmuntran och positiv feedback pa mitt
arbete.

Allt bérjade i februari 2015 nar Christoffer
efter ganska stor méda hade skaffat sig ett
hogriskskydd fran Forsakringskassan. Han
skulle lamna 6ver det till arbetsgivaren och
traffade darfor sin egen chef tillsammans
med personalchefen.

- Jag hade till och fran fysiska och psykis-
ka besvar, som gjorde att jag behdvde vara
sjukskriven lite mer &n andra. Jag lever bland
annat med kronisk vark efter en krock och har
bland annat sémnsvarigheter pa grund av min
psykiska ohélsa. Och da tankte jag att arbets-
givaren inte skulle behéva betala for det.

Arbetsgivaren visste inte att han hade
ADHD och bipolar sjukdom. Det var diag-
noser som hade stéllts efter att han hade
anstallts.

Samtalet slutade med att personalchefen
som hastigast tittade pa papperet som Chris-
toffer lamnade dver, skot det tillbaka och sa
att D& avslutar vidig”.

- Far jag sparken? fradgade jag. ”Nej, vi av-
slutar dig”, svarade hon. Och sedan fick jag
sluta. Jag fick inga fortsatta vikariat och jag

fick inte heller jobba pa timme nagonstansi
kommunen.

Christoffer kontaktade facket, som hjalpte
honom att driva fallet vidare i férhandlingar
pa allt hégre nivaer.

- De var bra och gjorde klart for arbetsgi-
varen att de brét mot bade lagen om anstall-
ningstrygghet och diskrimineringslagen, men
jag var tvungen att ta reda pa allt om diskrimi-
nering sjalv. Jag hade bra hjalp av Rattscen-
trum och Riksférbundet Attention, som gav
mig rad om vad jag skulle krava och skickade
domar pa tidigare rattsfall.

- De guidade mig valdigt bra och férklara-
de till exempel hur jag skulle be om ersattning
for diskriminering pa basta satt.

Ett krav fran arbetsgivaren var att Chris-
toffers situation skulle hanteras som ett enda
drende, trots att det handlade om brott mot
tva lagar.

- Deville inte att det skulle bli ett diskrimi-
neringsarende, for da skulle det féras upp till
kommunpolitikerna och komma ut i medier-
na.Jag gick med pa det, dven om jag hade fatt
hogre ersattning om det hade klassats som
diskriminering, sdger han.

Under flera méten fick Christoffer olika
bud om kompensation, som han bedémde
som katastrofalt daliga och darfér sa nej till.
Han ville ha jobbet kvar, skadestand for lag-
brotten och erséttning for att han inte kunde
jobba under tiden som tvisten pagick.

Forst nar drendet sd smaningom hamnade
i kommunens hégsta ledning, insdg man att
kommunen inte kunde komma undan.

- Jag hade, tack vare min magkéansla,
spelatin alla samtal jag hade haft med mina
chefer under den har konflikten. Naturligtvis
kollade jag med polisen forst sa att det var
lagligt.

Vid det sista métet valde han att acceptera
det bud som arbetsgivaren gav honom. Han
skulle fa tillbaka jobbet, fa jobba natt som han

6nskade och fa skadestand i form av ersatt-
ning for forlorad arbetsinkomst. Dessutom
skulle chefen be om ursékt for hur Christoffer
hade blivit behandlad.

- Alternativet var att jag skulle ta striden
vidare till domstol och det orkade jag inte.
Det skulle ta manga ar innan det var 6ver. Jag
var fullstandigt slutkord efter att ha ha drivit
den hér processen. Min ldkare skrev intyg om

Sta pa dig! Lat inte

arbetsgivaren kringga reglerna.

hur mycket samre jag madde den hér tiden.
Det drabbade ocksa min familj. Vissa dagar
ringde jag 20-25 samtal till olika myndigheter
och organisationer for att ta reda pa vad som
gallde. Jag kdnde mig maktlés och sa darfor
till slut ja till budet.

| april var striden 6ver och i dag arbetar
Christoffer pd en annan enhet inom kom-
munen, men konflikten har kommit i kapp
honom och han har en langre tid varit sjuk-
skriven.

CHRISTOFFERS RAD TILL DIG

- Manga tycker att jag skulle ha gatt vidare
och fortsatt att driva det har som ett diskri-
mineringsarende, sager han. Och det tycker
faktiskt ocksa jag sjalv! Men det var sa skont
att det var 6ver och jag madde sa daligt att av
att ta den hér striden. Det jag gjorde - att jag
skaffade ett hogriskskydd at arbetsgivaren -
var ju bara ndgot jag gjorde for att vara snall.
Och sd tvingades jag ga igenom allt det har!

| efterhand ténker han att
han skulle ha pressat arbetsgi-
varen dnnu mer och tagit upp
mojligheten att ga ut i medierna.

Han tycker ocksa att det ar
markligt att kommunens chefer
inte verkar veta vad diagnoser
som ADHD betyder for arbets-
férmagan hos en anstalld.

Nu vill han gdrna anvdnda sin kunskap och
erfarenhet for att ge andra i samma situation
stéd, genom att till exempel hélla féredrag
och leda studiecirklar om diskriminering.

SOM HAR BLIVIT UTSATT FOR DISKRIMINERING

Skaffa information innan du gor nagot.

men dven for att du sjalv ska veta vad du har sagt.

Kolla med en jurist innan du skriver pa papper.

Sta pa dig! Lat inte arbetsgivaren kringga reglerna.
Ta kontakt med facket och ndgon jurist for att fa hjalp att driva fragan.

Stam av sa att det du gor ar lagligt, sa att du inte gér nagot dumdristigt.
Spelain samtal, bade fér att ha bevis fér hur arbetsgivaren agerar,

Kolla sjélv upp vad som géller, &ven om du tar hjalp av andra.
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INTERVJU MED OLLE BRYNJA

Det ar forbjudet
att diskriminera

Diskriminering ar forbjudet enligt lagen och det galler dven
personer med psykisk funktionsnedsattning. Har kan du
ldsa om de rattigheter som diskrimineringslagen ger dig.

Sverige ar det inte tillatet att till exempel
missgynna eller trakassera nagon pa
grund av en persons kon, etniska tillhérighet
eller sexuella ldggning. Detsamma géller din
religion eller annan trosuppfattning, kon-
sidentitet, alder och funktionsnedséttning

(bade fysisk och psykisk).

Din rattighet att slippa diskriminering gal-
lerinom manga omraden i samhallet, bland
annat i kontakter med myndigheter, inom
hélso- och sjukvarden, i skolan, pa jobbet
och i kontakter med socialtjansten.

Det berattar Olle Brynja, jurist pa Dis-
krimineringsombudsmannen (DO), den
myndighet som pa statens uppdrag ska se till
att den sa kallade diskrimineringslagen féljs

och som ocksa &r en samarbetspartner till
projektet Din Rétt.

- DO har flera uppgifter och en viktig
fraga ar forstas att utdva tillsyn, att dver-
vaka att lagen foljs, sdger han. Det innebar
bland annat att vi utreder anmélningar som
kommer till oss och fall som vi sjélva har fatt
kdnnedom om. En utredning kan leda till
att vi konstaterar att det finns brister pa till
exempel en arbetsplats och att vi dessutom
ger rekommendationer om vad en arbetsgi-
vare bor gora for att folja lagen.

Men utredningen kan ocksa leda till att
Diskrimineringsombudsmannen véljer att
driva drendet till en process i domstolen.
Om DO vinner mélet far personen som har

) ) Det réicker att skriva eller sciga — Det hdir dir en
anmdilan till DO - och l[dmna kontaktuppgifter

sa hor vi av oss.

blivit diskriminerad ratt till ersattning.

- DO gor ocksa manga andra saker, be-
rattar Olle Brynja. Vidriver pa for att andra
myndigheter, organisationer och besluts-
fattare ska uppmarksamma de har fradgorna
och ser till att de foljer lagen genom att till
exempel ha likabehandlingsplaner. Vi ska
ocksa 6ka kunskapen om diskriminering i
samhaéllet i stort och komma med forslag till
hur man kan minska diskriminering.

Under 2014 fick DO in sammanlagt 1 810
anmaélningar om diskriminering.

- Vivetinte hur manga av de drendena
som géller just personer med psykisk ohalsa,
men vet att de &r ganska fa. Kanske ar det
inte kdnt att man kan anmaéla att man har
blivit diskriminerad pa grund av sitt psykiska
funktionshinder.
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Det kan ocksa finnas andra hinder som
gor att drabbade personer inte kontaktar
DO, menar han.

- En del personer kanske inte ens vagar
berétta for sin arbetsgivare att de har ett
psykiskt funktionshinder. D4 kan det kan-
ske kdnnas svart att dra igdng en process
hos oss. Andra kanske tycker att det verkar
krangligt att anmala sitt fall till oss. Vi forso-
ker bli battre pa det.




Sa hér gér du en anmalan till DO
- Det gar att gora en anmaélan pa flera satt,
bland annat via DOs webb, dar man kan
ladda ned anmaélningsblanketter. Men det
gar ocksa bra att ringa, mejla eller géra ett
besok hos oss, sager Olle Brynja. Det racker
att skriva eller sdga ”Det har ar en anmaélan
till DO” och lamna kontaktuppgifter sa hor
viav oss. Man kan ocksa beskriva mer utfor-
ligt vad som har hant. Ju mer information du
ldmnar desto lattare kan handlaggaren gora
sin beddémning.

Nér en anmalan gors registreras den hos
DO. Det innebér att den ocksa blir en of-
fentlig handling och kan lasas av andra.

Det har hander med din anmalan
Nar din anmaélan har kommit in och blivit
registrerad lottas den ut till en handlaggare.
- Den forsta fragan vi staller oss ar om
det som har hant ar ett missgynnande, det
vill sdga att personen har fatt en samre be-
handling &n ndgon annan. Skulle en annan
person som inte har en psykisk funktions-
nedsattning ha fatt tillgang till samma tjanst,
jobb eller det anmalan handlar om? Darefter
tittar vi pa diskrimineringsgrunderna, om
situationen géller de grunder som lagen tar
upp, det vill sdga psykisk funktionsnedsatt-
ning i det har fallet.

Valkommen med din anmailan!

- Varje anmaélan &r viktig, dels for att alla har
ratt fa sin sak prévad, men ocksa for att vi
behover veta vilka problem som finns, beto-
nar Olle Brynja. Det &r forst nar det kommer
in anmaélningar som vi kan se om lagen inte
fungerar som den var tankt och darmed
foresld lagandringar. En anmélan ger oss
ocksa vardefull kunskap sa att vi kan paverka
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debatten och motverka diskriminering.

En del fall gar till forlikning aven om de
inte provas i domstol.

En person med Tourettes fick till exem-
pel inte ta en sjukférsakring pa grund av
sin diagnos. Forsakringsbolaget medgav
diskriminering och betalade 75 ooo kronor
i ersattning. | ett annat fall blev systern till
en kvinna som satt i rullstol nekad att kdpa
alkohol pa krogen. En person maste vara
nykter for att ta hand om den som satt i
rullstolen, menade personalen. Diskrimi-
neringen ledde till en ersittning pa 25 ooo
kronor.

Allt &r inte diskriminering

Alla orattvisor som drabbar personer med
psykisk ohélsa ar inte diskriminering i lagens
mening. Det géller till exempel om du blir
nedlatande bemétt bland dina vanner eller i
din familj eller om folk tittar snett for att du
inte ror dig eller uppfor dig som andra nér du
ar ute pa krogen.

Det kan ockséd handla om att personer
med psykisk ohélsa oftare &n andra har
samre ekonomi och kan ha svarare att fa och
skota ett jobb.

Det kan vara lika smartsamt och lika hin-
drandeilivet, men det handlar inte alltid om
brott mot lagen utan kan handla om andra
saker som social oréattvisa, daligt uppfo-
rande, fordomar och kanske dven att man
nedvérderar sig sjalv och de mojligheter man
skulle kunna hailivet.

Samtidigt ska man inte gldmma att férdo-
mar kan yttra sig pa sa satt att de blir trakas-
serier eller diskriminering. Hor garna av dig
till DOs upplysningstjanst pa 08-120 20 700
eller l&s mer pa www.do.se om du vill ha
hjalp att bedéma vad som &r vad. =

HAR GALLER
DISKRIMINERINGSLAGEN
Diskrimineringslagen géller orattvisor pa bland
annat féljande omraden i samhallet:

* Arbetslivet

» Utbildning

* Varor, tjanster och bostader

* Halso- och sjukvarden inklusive psykiatrin

* Socialtjansten

* Socialférsakringssystemet,
arbetsloshetsforsékringen och studiestod
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Elin blev
diskriminerad
i varden

Elin Persson tog sig in till akuten
pa Visby lasarett for svar vark i
sin vanstra arm. Lakaren var for-
staende och prover togs. Men
nar lakaren hade last i journalen
att Elin ocksa hade bipolar sjuk-
dom och borderline, blev Elin av-
visad. Hon kunde fa en remiss till
psykiatrin eller aka hem.

Senare visade det sig att Elin
har en allvarlig och obotlig bind-
vavssjukdom, vilket gav den svara
varken.




lin Persson vill beréatta sin historia

Oppet. Hon har lange kdmpat med

sin psykiska ohélsa och dven varit

drabbad av svar fysisk sjukdom.
Och hon ser sa tydligt att de psykiatriska
diagnoserna blir ett hinder fér henne att fa
hjalp med de fysiska sjukdomarna.

- Det kdnns som om mina psykiska sjuk-
domar alltid ligger migi fatet i kontakt med
varden och jag vet aldrig om jag ska beratta
om det eller Iata bli, nér jag traffar en ny laka-
re. N&r de ser de psykiatriska diagnoserna blir
det som en enkel utvag att skylla allt pa det.

diagnoser gor inte saken battre. Dels har hon
Hortons huvudvark, som rdknas som den
svaraste huvudvarksformen med intensiva
smartattacker. Darutdver visade det sig att
varken i armen var den ovanliga sjukdomen
EDS, en kronisk bindvavssjukdom.

For henne sjalv ar skillnaderna mellan de
olika diagnoserna sjalvklar. Hon ser en tydlig
skillnad mellan de svartaste depressionerna
och huvudvérken respektive varken i leder,
armar och knan som kommer som en fljd
av bindvéavssjukdomen. Och hon vet numera
vad som hjélper i det ena eller andra fallet,

Det dr sa viktigt att personalen dr nérvarande
och att man blir sedd for den man dr

Det dér med vérken i armen var en up-
penbar situation som hon tydligt upplevde
som diskriminerande. Det var inte bara det
att lakaren slutade att utreda vad varken
kunde bero pa. Likaren blev ocksa kylig i sitt
bemdtande efter att ha sett de psykiatriska
diagnoserna, upplevde Elin.

Elin &r 29 ar och bor pa Gotland. Hon har
tva yngre barn, men en stor del av hennes liv
ar praglat av hennes svara sjukdomar.

- Forfem ar sen brast det. Jag arbetade
extremt hart pa mitt nya jobb samtidigt som
jag gick igenom en en jobbig separation.
Psyket orkade inte och jag blev inlagd for
utredning.

Sedan dess har hon fatt ord fér det som
gor svangningarnai livet sa stora.

- Jag har perioder med jattejobbiga
depressioner och min borderline férstéarker
kanslorna valdigt mycket. Allt &r svart eller
vitt.

Att hon dessutom har tva svara fysiska

men det &r har som varden blir diskrimine-
rande, menar hon.

Hon beskriver sin upplevelse av att de
anstallda inte lyssnar och férvagrar henne
den vard hon tycker att hon behéver och
maste ha.

Hon beréttar om en situation, dar hon var
inlagd inom psykiatrin efter ett sjdlvmords-
forsok.

- Under tiden dér sé far jag ett anfall av
Hortons huvudvark med mycket svar smarta
och da maste jag ta ett visst antal tabletter,
fa syrgas eller en injektion for att hejda an-
fallet. De kdnner mig val pa akuten och vet
hur de ska hjélpa mig. Men nar jag berattar
det har for sjukskoterskan inom psykiatrin
far jag inte ga till akuten, fér ingen kan félja
mig dit. Jag far heller inte ta tabletter pa
det sétt som jag vet hjélper mig eftersom
receptet anger en tablett och jag har kommit
6verens med min ldkare om att ta tva.

Det slutar med att Elin rymmer fran den

psykiatriska avdelningen for att ga till den
somatiska akuten, dar hon far hjalp med
sin huvudvark. Darefter atervander hon till
psykiatrin.

Hennes erfarenheter fran varden ar inte
bara déliga, betonar hon. Hon har under
manga ar haft bra kontakt med sin distrikts-
lékare, som pa ett respektfullt sitt har atit
henne vara delaktig i processen att till exem-
pel komma fram till diagnosen EBS och som
aldrig har tvivlat pa hennes berattelser.

Men hon menar att vardpersonal alltfor
ofta diskriminerar patienter och det sker
bade inom den fysiska varden och inom
psykiatrin. Bemotande och patienters ratt
till delaktighet och att bli lyssnade pa maste
vara sjalvklarheter oavsett om man har en
psykiatrisk diagnos eller inte.

- Det &r sa viktigt att personalen &ar nar-
varande och att man blir sedd fér den man
ar, inte att personalen later bli att lyssna
nar man berédttar om det man behdver, de
problem man har och till och med kallar ens
behov fér barnsliga, vilket jag har fatt hora.

DISKRIMINERINGSSTATISTIK

* Fyraav tio med erfarenhet av psykisk
ohalsa upplever att de har blivit orattvist
bemotta i den fysiska varden.

» Sammassiffror galler for psykiatrin.

* Fyraav tio har valt att inte beratta om sin
psykiska ohélsa pa sin arbetsplats.

Var fjarde har ként sig diskriminerad nar
det gallt att fa ett arbete.

* En av fyra chefer vill inte anstalla
nagon med psykisk ohélsa.

Kalla: Riksférbundet Hjdrnkoll

SA HAR KAN DU GORA OM DU KANNER DIG DISKRIMINERAD INOM VARDEN
+ Sag till direkt om du kdnner dig daligt bemétt eller inte far den vard du anser att du behéver.

Ménga ganger I6ser det sig i en forsta kontakt.

Om du 4r missndjd med den véard du far ska du anmila detta till patientndmnden i ditt landsting.

Det kan handla om bemétande ett brister i varden. Var inte radd for att ta

kontakt i ett tidigt skede.

e 1

Det finns en forsakring for alla patienter som véander sig till varden. Om

du upplever att du har fatt en skada pa grund en behandling eller brist pa Y \h
behandling ska du anmaéla detta till patientskadendmnden och du kan fa

ersattning for detta. Detta géller inte daligt bemétande.

Ersattningen kan betalas ut trots att ingen egentligen har gjort fel, om det 4r sa att du har lidit skada

och drabbats av konsekvenser.

ditt lakemedel.

Via Lakemedelsforsakringen kan du fa ersattning om du har drabbats av en ovédntad biverkning av
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INTERVJU MED KATARINA ALLERBY

Foto: Oskar Allerby

Har blir du

delaktig i varden

Manga personer med psykisk ohélsa upplever att de har
alldeles for lite att saga till om nar det galler den egna var-
den. Men det finns effektiva arbetssatt som ger patienter
inflytande. Ett exempel galler psykossjukdom dar de drab-
bade sjalva styr 6ver olika insatser. Det ger mojlighet att

aterta kontrollen i livet.

D et menar Katarina Allerby, psykiatri-
sjukskoterska och case manager pa
N3 ut-teamet i Géteborg.

Hon har arbetat pa N& ut-teamet i flera ar
och har sett hur mycket delaktigheten bety-
der for att patienterna ska hitta bra sétt att
komma vidare i sina liv.

- Schizofreni och vanforestallningssyn-
drom &r livslanga diagnoser och det &r viktigt
att de som kommer hit far hjalp utifran sina
egna mal och drivkrafter och att det finns ett

helhetsperspektiv i det vi gor, att alla drar at
samma hall bdde inom varden och omsorgen.

Na ut-teamet vid Sahlgrenska sjukhuset
ar en psykiatrisk dppenvardsenhet fér vuxna
som lever med psykossjukdom och som vill
ha hjalp att hantera sin sjukdom och sin var-
dag lite battre. Fér manga blir lidandet stérre
pa grund av den stigmatisering och kansla av
maktléshet, skam och utanférskap som ofta
blir en f6ljd av sjukdomen.

De tas emot av en verksamhet dér de far

mojligheter att sjalva styra varden och in-
satsernaienlighet med tankarnaimodellen
som kallas integrerad psykiatri.

Det ar en metod som valdigt konkret gar
ut pa att géra bade patient och narstdende
mer delaktiga i varden, berattar Katarina Al-
lerby. Alla patienter far en egen “case mana-
ger”, ofta en anstalld i varden, som ansvarar
for att alla runt patienten drar &t samma hall.

Dessutom viljer patienten vilka som ska
ingd i en sarskild resursgrupp, som traffas
regelbundet och som blir bade ett skyddsnét
kring patienten och personer som ger stod i
konkreta delar av livet och i varden.

| resursgruppen ar alltid case managern
och lakaren fran Na ut-teamet med. Dess-
utom valjer personen sjalv en eller flera
narstaende som ar viktiga for personen sjalv
och fér de mal som satts upp.

- Ofta ar det ndgon fran familjen, en

kompis eller ibland en arbetsgivare, men lika
ofta finns det ingen privat kontakt. Dd kan
en boendestddjare eller ndgon annan per-
son som patienten har fértroende for vara
med.

Det viktiga med resursgruppen och hela
tanken med integrerad psykiatri ar sedan att
patienten sjalv ska styra vilka fragor som tas
upp och vilka mal som &r viktiga. Oavsett
vilken fraga det galler fattar resursgruppen
gemensamma beslut och patienten alltid har
sista ordet.

Malet i den integrerade psykiatrin &r att
patienterna och deras narstaende ska fa
redskap for att klara stress och for att [6sa
problem som har med sjukdomen och andra
delarilivet att gora. D3 kan de psykosfria
perioderna blilangre, ar tanken, och livet bli
sa normalt som mojligt.

Arbetssattet har manga férdelar, menar




Katarina Allerby, och leder ofta till battre
livskvalitet och minskade negativa effekter av
sjukdomen. Men framfér allt ar det en arbets-
metod som ger hopp. Manga har trott att det
inte finns hjélp att fa och att de for alltid ska
kanna sig stigmatiserade av sin sjukdom.

Behoven hos den som vander sig till N&
ut-teamet kan se olika ut och i bérjan traffas
resursgruppen oftare.

- Man kan séga att vi tillsammans arbetar
efter tva spar, sager Katarina Allerby. Det
ena ar behandlingen av sjukdomen utifran
det som ar viktigt for patienten. Vilyssnar,
utreder behov och féreslar insatser och
behandling. Det ar lakemedel forstas, men
ocksa hjalp att hantera stress, stéd med att fa
kommunikationen inom familjen att fungera
eller ndgot annat som r viktigt for patienten.

Det andra sparet ar att arbeta for att
den som har en psykossjukdom ska fa sa
bra livssituation som méjligt och utga fran
patientens egen drivkraft, betonar Katarina
Allerby. Resursgruppens jobb ar att hjalpa
personen att nd dessa mal.

Det &r bara patientens eget engagemang
och vilja till ndgot nytt som bér en férand-
ring. Man utgar helt enkelt fran det mal som
patienten sjalv satter upp, oavsett om andra
tycker att det ar realistiskt eller inte. Malet
ger energi och kraft till férandring eftersom
det ar viktigt for patienten sjalv.

Ett exempel skulle kunna vara en man
som har schizofreni. Hans mal &r att bli
vérldsberémd rockgitarrist. Istéllet for att
sdga nej till den drdmmen utgar man inom
integrerad psykiatri fran den.

Vad behéver han for att na sinamal? Jo,
han vill ga en gitarrkurs. For att klara det
maste han komma upp ur singen, vilket
férutsatter att hans mamma far ringa varje
morgon och vacka honom. Och ska han
traffa andra manniskor behdver han se till
att duscha regelbundet. Pa kursen ar det

@

DU HAR RATT TILL
EN SAMORDNAD
INDIVIDUELL PLAN (SIP)

Far du insatser frdn bdde vdrden och social-
tjdgnsten och vill ha hjdlp med samordningen?

| sé fall &r en Samordnad individuell plan,
SIP, ndgot som ska uppréttas tillsammans
med dig. SIP &r ett anvandbart verktyg for
brukarens/patientens/privatpersonens del-
aktighet och ar sedan 2010 lagstadgat i bade
hélso- och sjukvardslagen (3 f §) och soci-
altjanstlagen (2 kap. 7 §). Ansvaret for att
gora vardplanen ligger hos landstinget och
kommunen. Lds mer om hur du kan fa en SIP
pa exempelvis SKL:s eller Socialstyrelsens
webbplatser!

stérande med hans inre réster och han véljer
darfor att ta sin psykosmedicin. Ett stegita-
get blir hans psykiska hélsa béttre och hans
vardag lattare.

Arbetssattet kréver att varden och soci-
altjansten kan samarbeta och att patienten
erbjuds det stdd som behdvs, som till ex-
empel stresshantering, stod att komma ut i
arbetslivet och kognitiva strategier. Vid akut
forsamring kan stodet bli extra starkt kring
den som ar sjuk.

Med respekt for patienten och med det
delade beslutsfattande som integrerad
psykiatri innebér foljer 6kad livskvalitet och
battre funktion, menar hon.

Kénslan av stigmatisering och diskrimi-
nering &r vanlig inom hela psykiatrin, bade
bland patienter och narstaende till personer
med psykossjukdomar. Darfor erbjuder Na
ut-teamet ocksa patienterna, som en strate-
gi, att delta i grupper fér att minska sjalvstig-
matisering, enligt modellen NECT. (L&s mer
om NECT pésidan1s)

Foto: Byran fér lika rattigheter

INTERVJU MED MAJID SALIBA

Hjilp fran en

antidiskrimineringsbyra

— Ta kontakt med oss om du kanner dig diskriminerad. Vi
lyssnar pa dig och hjalper dig vidare. Om det &r en fram-
komlig vag sa driver vi ditt fall i domstol. Det sager Maijid Sa-
liba, som &r jurist och ansvarig for Byran for lika rattigheter i
Stockholm, en av 16 antidiskrimineringsbyraer i landet.

H on tar emot pa kontoret pa Sveava-

gen i Stockholm. Hit vander sig ett
hundratal personer varje ar for att beratta
om hur de har blivit diskriminerade. Ofta
galler det situationer pa jobbet, till exempel
att de inte har fatt férlangning av ett vikariat
nar arbetsgivaren har fatt reda pa att de har
en psykiatrisk diagnos eller att de inte far en
tjanst pa grund av sin etniska bakgrund.

- De behover stod och har inte ork att

sjdlva strida for att fa upprattelse, sager hon.

MAN HAR BLIVIT DISKRIMINERAD
ENLIGT LAGENS MENING NAR:

1. Det har hant i samhallet (och inte i privatlivet).

2. Det finns en jamférbar situation (som gar att
bevisa) dar ndgon annan inte missgynnats.

3. Det finns en koppling till ndgon av de sju
diskrimineringsgrunderna som star i lagen.



Ofta vill de framfér allt ha en ursékt och

det lyckas vi ocksa manga ganger férhandla
fram. Manga vill ocksa att den diskriminering
som de sjalva har blivit utsatta for inte ska
héanda andra. Darfor kréver vi att den som
har utsatt en person for diskriminering ska
andra sina rutiner och att de tar emot vart
erbjudande om utbildning eller seminarier.

Landets 16 antidiskrimineringsbyraer
finansieras av den statliga Myndigheten for
ungdoms- och civilsamhallesfragor. Ibland
far byraerna ocksa stéd fran den kommun
de finnsi.

Majid Saliba tar ensam hand om alla
drenden, med hjalp av en administratér. Hon
betonar att det gar bra att hora av sig pa det
satt man sjalv vill: via mejl, sms, brev, formu-
lar pa webben eller via telefon.

- | ett férsta samtal pa telefon vill jag gar-
na hora lite kortfattat vad som har hiant, men
om man hellre vill komma hit och berétta,
gar det ocksa bra. Vianpassar oss efter hur
klienterna vill ha det.

De allra flesta samtalen handlar om dis-
kriminering i vardagen, berattar hon, att man
till exempel inte har blivit inslappt pa krogen

CITAT FRAN DEKLARATIONEN OM
DE MANSKLIGA RATTIGHETERNA:
"Alla &r beréattigade till samma skydd mot alla
former av diskriminering.”

KONVENTIONEN OM RATTIGHETER
FOR PERSONER MED FUNKTIONS-
NEDSATTNING:

”Manskliga rattigheter och grundlaggande
friheter ar universella (...) [och konventions-
staterna] bekraftar behovet av att garantera
att personer med funktionsnedsattning far
atnjuta dem utan diskriminering.”
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eller att man fatt ett sémre bemétande i
kontakter med en myndighet pa grund av att
man har psykisk ohélsa, en etnisk tillhérighet
eller pa grund av nagon av de 6vriga fem dis-
krimineringsgrunderna som tas upp i Lagen
om férbud mot diskriminering.

For ungefar en tredjedel av dem som hér
av sig handlar upplevelserna inte om diskri-
minering utan om daligt bemétande eller
felaktiga beslut av ndgot annat skél. De far
da hjalp att vanda sig till ratt stalle for att
klaga och krava uppréttelse eller kanske ett
nytt beslut. Ibland &r polisanmalan den ritta
vagen att ga.

Ovriga personer fér hjalp att driva sitt fall
av byran och till en bérjan gér Majid Saliba
en ordentlig utredning for att se om diskri-
minering har forekommit eller inte. Hon
kontaktar darefter den som ar motpart foér
att fa svar pa fragor.

Om hon kommer fram till att en diskrimi-
nering har skett, begar hon en férhandling
med klienten och motparten, det vill séga
dig som har bett om hjélp och den som har
utsatt dig for diskriminering.

- Det kan vara ratt latt att fa en ursakt for
daligt bemdtande och att beteendet har lett
till att klienten har ként sig krdnkt, men det
brukar vara betydligt svarare att fa ndgon
att gd med pa att de har utsatt en person fér
diskriminering, sdger hon. Men vi ar mycket
envisa och de flesta far sin ursakt till slut.

Alldeles for fa personer med psykisk ohal-
sa vander sig till Byran for lika rattigheter,
konstaterar Majid Saliba.

- Jag tror att det finns mycket mer diskri-
minering &n vad vi vet om, bade i arbetslivet
och i kontakterna med varden och myndig-
heter. Det kan bero pa att folk inte kanner till
vilka rattigheter de har och da ar det svart att
soka hjalp. Ett annat problem &r att personer
med psykisk ohélsa inte garna vill berdtta om

det pa sin arbetsplats. De kdnner att det inte
ar accepterat att hanvisa till sitt funktions-
hinder vid till exempel schemaldggningen
for att de inte klarar att jobba natt sa ofta.

Men det &r viktigt att be om hjalp, beto-
nar hon, bade fér dig som enskild person och
fér att uppmarksamma andra pa att proble-
men finns.

Tank pa det har nér du vill ga vidare!

Kontakta alltid nagon som kan hjal-
padig. Att forhalla sig till diskrimi-
nering ar svart och man kan behéva
hjalp att se det man har varit utsatt
for. Vand dig till exempel till nér-
maste antidiskrimineringsbyra, se
www.adbsverige.se. Avstd inte, ring
hellre en gang fér mycket!

Kontakta facket om det galler
diskriminering i arbetslivet. De ar
bra pa arbetslivsreglerna. Antidiskri-
mineringsbyran kan hjalpa till.

Sékra bevisningen, det vill sdga
dokumentera det som har hant sa
snart det r mojligt sé att det &r helt
klarlagt att det har hdnt. Om du har
blivit illa bemétt i en affar eller pa
krogen, forsok fa kontaktuppgifter
till den som kan ha sett handelsen,
kanske ar det din kompis. Notera sa
manga detaljer som mojligt.

For garna anteckningar 6ver det
som hander, till exempel i dagboks-
form. Spara mejl och sms dar du har
diskuterat diskrimineringen med
nagon.

KONTAKTUPPGIFTER

LULEA - Rattighetscentrum Norrbotten
www.sensus.se/rattighetscentrumnb

UMEA - Rittighetscentrum Visterbotten
www.sensus.se/rattighetscentrum

FALUN - Rattighetscentrum Dalarna
www.sensus.se/l-ditt-lan/Dalarna/Rattighetscen-
trum-Dalarna

UPPSALA - Diskrimineringsbyran Uppsala
(DU) www.diskrimineringsbyran.se

STOCKHOLM - Byran fér lika rattigheter
www.likarattigheter.nu

STOCKHOLM - ADB Stockholm Syd
www.adb-stockholm.org

ESKILSTUNA/VASTERAS - Diskriminerings-
byran Humanitas www.humanitas.se

OREBRO - Orebro Rittighetscenter mot dis-
kriminering www.rattighetscenter.se

NORRKOPING - Byran mot diskriminering i
Ostergdtland www.diskriminering.se

KARLSTAD - Brottsférebyggande Centrum i
Véarmland www.bfciv.se/verksamhet/antidiskrimi-
neringsverksamheten

TROLLHATTAN - Antidiskrimineringsbyran i
Trollhattan www.integrationsforumtrollhattan.se

GOTEBORG - Géteborg rattighetscenter
www.gbgrc.se

KALMAR - Antidiskrimineringsbyran Sydost

HELSINGBORG - Antidiskrimineringsbyran i
Helsingborg MRO Diskanti
www.adbhelsingborg.se

MALMO - Malmé mot diskriminering
www.malmomotdiskriminering.se

Léis mer om hur du tar kontakt med byraerna
pa www.adbsverige.se



Ann-Louise och Michael
fick tillbaka sitt barn

Berattelsen om Ann-Louise Nord och Michael Karlsson ar
svar. Den handlar om det alla foréldrar fasar for - att de pa
nagot satt ska forlora sitt barn. | Ann-Louises och Michaels
fall handlade det om ren och skar diskriminering av mam-
man i familjen. Utan att en ordentlig utredning hade gjorts
omhandertogs barnet direkt efter f{édseln och kommunens
socialtjanst placerade sonen i ett fosterhem. Skélet var att
mamman hade en intellektuell funktionsnedsattning.

ajid Saliba minns fallet mycket val

eftersom hon var en av handlaggar-
na som tog emot fordldrarnas berattelse nar
de vdnde sig till Byran for lika rattigheter.

- Ganska snabbt insag vi att det det var
ett hogst allvarligt fall av diskriminering och
tillsammans med foraldrarna bestdmde vi
att anmala drendet till Diskrimineringsom-
budsmannen (DO).

Det som hade hant var att mamman,
nar hon vantade barn, hade talat med sin
barnmorska om att hon hade en intellektuell
funktionsnedsattning och att hon kanske
skulle behéva stéd i sin foraldraroll nar bar-
net val kom.

En orosanmaélan gjordes senare till soci-
altjansten i den kommun som Ann-Louise
och Michael bodde . Istéllet for att utreda
vilket stdéd som Lena eventuellt kunde be-
héva beslutade socialtjansten att omgaende

omhanderta barnet enligt lagen om vard av
unga (LVU).

Att pappan inte hade nadgon intellektuell
funktionsnedsattning gjorde inte nagon
skillnad. Hans beskrivning av Ann-Louise
och hans bedémning att hon mycket val
skulle kunna ta hand om sonen blev snarare
ett bevis pa att han hade sa daligt omdo-
me, att han heller inte ansdgs som lamplig
foralder.

- Vikunde konstatera att utredningen
som lag till grund fér omhandertagandet
var bristfallig och inneholl férdomar gent-
emot manniskor med en funktionsned-
sattning och deras omsorgsférmaga, sdger
Majid Saliba. Socialtjansten hade inte vagt
in hur just den har mamman fungerade i sin
roll och med sitt barn.

Beddmningen var att kommunen strax
norr om Stockholm hade brutit mot paragra-

fernaidiskrimineringslagen. DO gjorde sam-
ma bedémning och drev fallet till domstol.

| bade tingsratten och den hdgre instansen
hovratten fick foréldrarna réatt och foréldrar-
na fick med tiden tillbaka sin son.

- Jag har fortfarande kontakt med
foréldrarna, sdger Majid Saliba. De har
flyttat fran kommunen och har det bra
med sin lilla familj.

Férutom den svara upplevelsen att
ha forlorat rétten att vara nara sin son,
visar férdomarna hos kommunens
tjinstemdan pa ett annat problem,
menar hon.

- Nar det blir s har finns risken att
personer med funktionsnedsattning tappar
fortroendet for samhallets stod. Och da
ber de inte alls om den hjalp de behéver for
att hantera sina liv. Vilket innebér en diskri-
minering i sig. @

| bdde tingsrdtten
och hovritten fick
fordldrarna rdtt och

de fick med tiden
tillbaka sin son.



Foto: Malena Ranch

INTERVJU MED SUSANNE ROLFNER SUVANTO

Aldre blir av med sitt stod

— Det finns en stor och osynlig diskriminering av personer
som ar 6ver 65 ar och som har psykisk ohélsa. Manga blir
av med sitt boendestdd vid 65 och far inte heller behand-
ling for sina psykiska problem. Det sdger Susanne Rolfner
Suvanto, regeringens sarskilda utredare for en nationell
kvalitetsplan for aldreomsorgen.

D et som drabbar personer vid 65 ar dr
att manga kommuner och landsting
tolkar lagen s att den vanliga psykiatriska
hjalpen och socialtjanstens boendestdd
plotsligt upphér.

- Generellt ser socialtjansten att det finns
en grans dar och den som tidigare har haft
anpassat stod for att klara eget boende trots
psykisk ohélsa blir plétsligt hdnvisad till den
vanliga hemtjdnsten, sdger Susanne Rolfner
Suvanto.

Det kan innebéra ett stort lidande for den
aldre eftersom hemtjansten sallan har psy-
kiatrisk kompetens att hjélpa de dldre med

den typen av insatser.

Dessutom finns det vissa landsting som
har en 65-arsgrans for behandling av psykisk
ohélsa.

- Man ser det bade inom den psykiatriska
dppenvarden och inom heldygnsvarden,
sager hon.

Det ar extra olyckligt
med tanke pd att ldre
ar en sarskilt utsatt
grupp néar det galler
depressioner

och sjalv-
mord. E\

)} Aldreomsorgen mdste flytta in sjcilen i kroppen

- Det ar storre risk att drabbas av en de-
pression nar man blir dldre och dessutom ar
sjalvmord mycket vanligare bland &ldre &n
bland unga.

Hon har sjalv arbetat mycket for att lyfta
fram aldres psykiska ohalsa och nya satt
att ge dem det stéd som de behéver, bland
annat i ett projekt dar nyckelpersoner utbil-

datsi Forsta hjalpen till psykisk halsa - aldre.

Det &r en femdagars utbildning som ger ratt
att utbilda ”Forsta hjélpare”.

Utbildningen riktar sig till all personal
inom vard och omsorg av dldre. Idag ar det
flera tusen som utbildats till Foérsta hjélpare.
Inte minst handlar det om att se och férsta
nar dldre signalerar att de inte mar psykiskt
bra och lotsa dem till hjalp.

Susanne Rolfner Suvanto menar att
behandlingen av dldre med psykisk ohalsa
tydligt handlar om diskriminering, &ven om
det manga ganger sker av okunskap. Social-
tjanstlagen sager till exempel inte att alder

eller diagnos ska avgora vilken hjalp man
far, att det finns en grans vid 65 ar. Det dr en
missuppfattning.

- Jag har funderat pa varfér stédet till
de dldre med psykisk ohélsa &r sa eftersatt,
sdger hon, och ser sjalv en forklaring i att
manga manniskors bild av hur en &ldre per-
son ar, inte stimmer med verkligheten.

- Om nagon siger “aldre person” &r det
latt att se en go och snéll liten tant framfor
sig som sitter och stickar och &r néjd med
livet. Och nar man tanker pa psykisk ohélsa
ser man latt en ung person framfér sig. Det
ar de bilderna vi méste dndra. Aldreomsor-
gen maste flytta in sjalen i kroppen och ge
de dldre stod efter det behov de har. =




Filip fick ratt mot
myndigheterna

Filip Stanislawski, 29 ar, har haft
en tuff livsresa med att hantera
sin sociala situation och konse-
kvenserna av sin Asperger. Inte
minst har han tagit rejala kon-
flikter med socialtjansten och
myndigheter som Forsakrings-
kassan och Arbetsformedlingen.
Det ar strider som har tagit en
stor del av hans kraft, men som
han ocksa ofta har vunnit.




ilip &r uppvuxen i Huddinge, en av

Stockholms sédra kranskommu-

ner. Han gick ut elprogrammet pa

gymnasiet, utdkat med installation
och automationsprogrammet.

Under hela skoltiden kdnde han sig utsatt
for verbala pahopp och krénkningar.

- Det paverkade mig mycket, sdger han.
Jag hade svart att fa studiero, var aldrig med
i ett grupparbete och jag kinde mig aldrig
nagonsin som del i ett sammanhang.

Redan da upplevde han att han méttes

wiplashskadaien olycka.

- Jag hade vansinniga smartor, men var-
den sag mig inte som sjuklig utan skrev att
jag kunde ga sjalv och skickade hem mig
med en blankett att fyllai och Alvedon.

Han ser tydliga kopplingar till att per-
sonalen kadnde till hans neuropsykiatriska
diagnos och darfér inte tog hans fysiska
smarta pa allvar.

P& senare tid har en stor del av hans ener-
gi gatt till att hitta en meningsfull sysselsatt-
ning, ndgot som han har idag. Det innebar

) Han anmdilde kommunen till léinsstyrelsen fér
bristande handlédggning och efter 2,5 ar fick han réitt

av férdomar och okunskap fran skolans per-
sonal och det tog manga férsék och manga
diskussioner och krav innan han till slut fick
en praktikplats som fungerade.

Attinte bli bemétt som individ utan
utifran férdomar innebdér i sig en diskrimine-
ring, menar han.

Pa grund av en konfliktfylld social situa-
tion i hemmet behovde Filip tidigt en egen
bostad. Det blev en av hans forsta strider
med kommunen.

- Bistandshandlaggaren ansag inte att
jag hade ett funktionshinder och ville inte
befatta sig med mitt boende. De ville inte
handldgga mitt drende enligt LSS, lagen om
stod och service vid funktionshinder. De
ansag inte att Asperger ingick och ville inte
ens registrera min ansékan.

Han anmaélde kommunen till lansstyrel-
sen for bristande handlaggning och efter
2,5 ar fick han ratt och socialtjanstens fort-
satta bedémning ledde sa smaningom till
en bostad.

Nar han var 19 &r rakade han ut fér en

omfattande kontakter med Férsakringskas-
san och Arbetsférmedlingen och han tycker
att myndigheterna bollat runt honom i sys-
temet, bade nar det géller att hitta Idsningar
som fungerar och ersattning.

- Om jag och min gode man inte sjalva
aktivt holl i tradarna skulle jag inte fa ratt till
nagonting. Han ar jattebra och jag kan luta
mig mot honom. Han har inga férutfattade
meningar.

En stor del av de problem som han har
upplevt pa arbetsplatser handlar om férdo-
mar och okunskap om hur just hans funk-
tionsnedsattning visar sig, menar han.

- Manga ser bara det som inte fungerar
och klarar inte av att se en persons styrkor
och vad som kan utvecklas. De tror att en
person med Asperger inte kan férdndra sig.
For mig hade det underlattat om jag hade
fatt regelbundna avstamningar, stod, struk-
tur och uppgift om vem jag skulle tala med
om nagot gick snett.

Nasta viktiga fraga for Filip ar att fa till
stand en vuxenutredning av sin diagnos. @

LoSnmgsfokus :

= hltta balans.i det
som ar svart

Att bli orattvist behandlad och havda sin ratt
tar ofta mycket energi. Har kan du lasa om
ett satt att hamta kraft och balansera upp
det som du kdmpar med, genom att paminna
dig om det som du &r bra pa och mar bra av.

tt soka stéd och kunskap nar man blivit illa behandlad kan ta pa

krafterna. Det kan vara svart att komma igang, halla motivatio-
nen uppe 6ver tid eller bara att komma ihdg att man ar vardefull oavsett
omstandigheterna. Darfor kan det vara extra viktigt att uppméarksamma
sadant som redan fungerar i vara liv. Da kommer vi lattare i kontakt med
det vi mar bra av och vad vi behéver fér att ta oss igenom nagot tufft.

LOSNINGSFOKUSERAD REFLEKTION

Ta nagra minuter om dagen nér du har en stund for dig sjalv och reflek-
tera kring dessa fragor. Ni kan ocksa vara tva som stéller fragorna till
varandra. Se det som ett tillfalle att lara dig av dig sjalv och lata dina
positiva erfarenheter sjunkain.

* Vad har jag gjort idag som jag ar ndjd med?

* Vad har ndgon annan gjort idag som
gjorde mig n6jd?

* Vad gjorde jag i gensvar pa det?

Inspiration fran: Dr Luc Isebaert



PROBLEM
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OVERSATT PROBLEM TILL MALSATTNINGAR

Ett problem innehaller ofta tva delar. Dels ndgot som hant som vi ar missndjda med och
dels ndgot nytt som vi vill uppna. Genom att 6versatta problem till en malbeskrivning kan
vilattare stdlla in siktet pa det vi vill uppna. Nér vi star infér problem och stéller oss fragan
"Hur vill jag ha det istéllet? ” vander vi uppmarksamheten mot vad vi vill, vilket ofta ocksa

aktiverar idéer om hur vi kan ta oss dit.

Onskat lage

Ténk pa ett problem och stéll dig fragan

“hur jag vill ha det istallet? ” Notera om det
kdnns nagon skillnad mellan att tanka pa pro-
blemet och att tinka pa det 6nskade laget.
Exempel pa 6versatta problembeskrivningar:

Jag kdnner mig uppgiven. /
Jag vill fa veta var jag kan vinda mig for
att fa stod.

Jag har svart att kommaigang. /
Jag vill géra en lista pa vad jag ska gora
och félja den.

Jagsitter fast och kommer inte vidare. /
Jag vill tareda pa vilka mina alternativ &r,
och bestimma mig fér ett som &r vart min
tid och ork.

Jag blir aldrig klar. /
Jag vill bli battre pa att avgriansa vad jag
gor, sa att jag lattare kan avsluta det.

TIPS PA HUR ETT BRA MAL SATTS
Det ar lattare att stallain siktet nér vi vet var
vivill tréffa. Om vi gér en malformulering &r
det darfor viktigt att vi beskriver vad vi vill
uppnd, istallet fér vad vi vill slippa. En bra
malsattning far garna vara:

* Tydligt formulerad
* Realistisk
* Uppdelad i mal och delmal

* Kénnas viktig for en

Om vifastnar i bekymmer kan det ocksa
vara anvandbart att hitta ett litet steg att
bérja med. Da kan vi fraga oss: Vad ar det
minsta jag skulle behdva gora for att kdnna
mig lite néjdare? Darifran kan man fortsatta
till nasta lilla sak. Och nésta efter det.

Hér dr nagra fragor som kan hjélpa dig att fa
syn pd de resurser du redan har. Fundera i nag-
ra minuter kring frgorna och férsék svara sa
konkret som méjligt. Om du vill kan du prova
att ldsa fragorna hégt for dig sjdlv eller skriva
ner dina svar pd ett papper.

* Tank pa ett tidigare tillfalle nar du genom-
forde ndgot som var utmanande.
Hur lyckades du med det den gangen?

Vilka styrkor har du som du kan ha nytta
avidet du garigenom nu?

Vad skulle exempelvis ndgon som
kdnner dig vél sdga att du r bra pa?

* Om du skulle behéva hjalp under resans
gang, vem skulle du kunna fraga? Finns
det exempelvis ndgon kontakt du
redan har, eller nagon ny person som du
litar pa och skulle kunna vanda dig till2

Finns det nagot i denna skrift du insp-
ireras av? Ser du exempelvis nagot tips
du kan anvdnda eller ndgons erfarenhet du
kan padminna dig sjalv om nar det r tungt?

* Vad har du redan gjort i din process som
du &r ndjd med?

* Vad ar nu viktigast for dig att tanka pa
framéover?

Att ha varit med om diskriminering innebar
att ha upplevt en krankning, nagot som ofta
lamnar starka avtryck och kanslor. Det ar en
lika verklig och stark upplevelse oavsett om
det ar diskriminering enligt diskriminerings-
lagens mening eller inte.

Nar vi varit med om nagot jobbigt i livet
kan det darfér vara viktigt att paminna oss
om det vi mar bra av och kan ta stéd mot.
Fundera pa om du kan hitta kraft i svaren pa
féljande fragor:

* Nar madde du som bast senast? Vad var
det som gjorde att du madde bra da?

* Hur méarker andra pa dig att du mar bra?
* Vad uppskattar andra hos dig?

* Vad skulle du ge for rad till ndgon annan
som har det tufft?

* N&r man kdmpar med utmaningar ar det
latt att man kdnner sig ensam.
Vilka relationer &r viktiga for dig?

Kom ocksé ihag att vissa bekymmer inte
alltid ska l6sas. Ibland behover vi bara fa
sorja att en del saker inte blev som vi tankt
ochistéllet baralandaidet som ar.

Nicole Wolpher, Johanna Wester och Johan Bysell

L&s mer om l6sningsfokus och
konkreta verktyg i boken: Det
finns alltid ett sdtt - [6sningsfokus
och adhd, Riksférbundet Atten-
tion, 2013. '



INTERVJU MED ING-MARIE WIESELGREN

Foto: Thomas Henrikson

Satsningar pa bittre vard

— Diskriminering av personer med psykisk ohélsa finns
och maste upphora. Det ar en jatteviktig fraga och det
finns manga satsningar som gors nu. Det sdger Ing-Marie
Wieselgren, ansvarig for att samordna statens psykiatri-
satsningar i landsting och kommuner.

ennes uppdrag ar att tillsammans

med kommuner och landsting an-
svara for olika utvecklingsprojekt som ska
minska psykisk ohélsa och férbattra varden
fér dem som drabbas. Hon ska ocksa sprida
kunskap om alla intressanta projekt som
pagar for att inspirera landsting och kommu-
ner att hitta nya lésningar till battre vard och
stod till personer med psykisk ohélsa.

Hon har sjélv en bakgrund som psykiater
och ar registerhallare for Nationella kvali-
tetsregistret for psykosvard — PsykosR.

- Helt klart finns en diskriminering av per-
soner med psykisk ohdlsa om man ser till hur
det ari hela landet, sdger hon. Personer med
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psykisk ohalsa far till exempel samre vard vid
kroppsliga sjukdomar. Sedan kan man fraga
sig vad det beror pa. Hur mycket handlar

om okunskap och hur mycket handlar om
varderingar, att det inte &r sa viktigt med bra
vard till personer med psykisk ohéalsa? Och
hur stor del handlar om férdomar?

For enskilda personer handlar diskrimine-
ring framfor allt om bemétande, menar hon,
att personalen i varden behandlar en person
annorlunda nar de far veta att han eller hon
har en psykisk sjukdom.

- En del beror sakert pa réadsla hos perso-
nalen. Man &r radd for att gora fel, ndr man
moter en person med psykisk ohalsa, sager

h‘&l&"a R red 7"' ‘;

hon. Andra ganger gor personalen generali- till exempel fraga hur patienten vill ha det och

seringar och kopplar ihop en egenskap med samtala om tvangssituationen efterat.

en sjukdom istéllet for att se till vad varje in- Ett annat exempel &r Delat beslutsfat-
divid behover. Andra skél till diskriminering tande, om att ge patienterna mojlighet att
ar brister i forstaelse for hur olika patienter paverka sin egen vard.

har det. Man drar alla 6ver en kam, men Men racker det att driva olika projekt?

psykisk ohdlsa kan vara sa mycket och kraver - Det ar klart att det blir punktvisa
olika sorters kanslighet hos personalen for insatser, men det flyttar samtidigt
ett gott bemotande. linjen framat, sdger Ing-Marie Wie- |
Ett annat problem ar att ansvaret for att selgren. Och satsningarna gor skillnad.
héavda sin ratt i varden idag faller mycket Idag lyfter vi upp diskriminering till

tyngre pa individen, menar hon. ytan och personer med psykisk %

- Det 4r mycket man ska bestamma sjalv ohélsa upplever sjalva att de ar *;.r_» ey
och da ar det |att att forlora de personersom  diskriminerade. Det &r ett oerhort ey
inte sjalva orkar vara starka. Darfor ar det framsteg i sig. Nésta steg ar att
viktigt att ge forutsattningar for en jamlik vi maste ta hansyn till
valfrihet. detimotet med

For att forbattra varden for personermed  patienterna. #
psykisk ohdlsa masta man ocksa se att det
latt utvecklas daliga maktstrukturer inom
psykiatrin, samtidigt som personalen inte
alltid kan goéra det goda de vill, pa grund av
for lite resurser.

Att Sveriges Kommuner och Landsting
engagerar sig genom att stédja och lyfta
fram goda exempel inom psykiatrin ar sjalv-
klart, menar hon.

- Varden maste ha diskriminering som ett
levande perspektiv av etiska skal. For lands-
tingen handlar det dessutom rent krasst om

att fa ut basta resultat av de skattepengar < ol
man satsar pa varden och det far man inte B 'S
om man diskriminerar folk. \ j"\'

SKL har till exempel drivit projektet Battre I“'l, =
vard - mindre tvang, om hur man ska kunna @

minska antalet tvangsatgarder inom psykia- Lo NG
trin och i de fall de & nédvandiga, géra dem
med storsta respekt for patienten, genom att

=



Foto: Socialstyrelsen

Bemotandet

maste bli battre

Sdmre bemétande och en ojamlik vard. Det ar tva viktiga
fragor som Socialstyrelsen lyfter upp i sitt arbete for att

minska diskrimineringen av personer med psykisk ohalsa.
Det berattar Tina Isaksson, Socialstyrelsens samordnare

pa omradet.

ocialstyrelsen ar en av de myndigheter

som ska analysera och stddja kvalitets-
utvecklingen inom hilso- och sjukvérden. Pa
senare ar har problemet med diskriminering
av personer med psykisk ohélsa blivit tydligt
pa flera satt, menar Tina Isaksson.

- Viserifleralagesrapporter och analyser
att den somatiska, det vill sdga kroppsliga,
varden av personer med psykisk ohéalsa &r
mycket ojamlik. Manga fler dor i fértid och
alltfér manga far undermalig vard vid till
exempel hjartkéarlsjukdom och diabetes.

Ett annat tydligt problem i hédlso- och

sjukvarden &r daligt bemétande. Personer
med svarare psykisk ohélsa upplever ofta
att de inte blir lyssnade pa och ibland blir
behandlade pa ett krankande sétt nar de
berattar om och séker hjélp for sina halso-
problem.

Darfér ar det intressant att Socialsty-
relsen har tagit fram ett material om just
bemédtande, for personal och ledning inom
varden. Det heter Att métas i hdlso- och
sjukvarden. Det togs fram som ett verktyg
foér att minska ojamlik vard.

- Vihoppas att det kan géra problemen

synliga och leda till reflektion och utveckling
av verksamheten.

En annan viktig fraga ar diskriminering av
aldre personer med psykisk ohalsa.

- Vihar sett att detinom bade varden
och omsorgen finns en osynlig 65-arsgréns.
De som ar éldre 4n sa utreds inte lika ofta
for psykisk ohéalsa och frantas inte sllan
sociala insatser som daglig sysselsattning.
Socialstyrelsen har gattihop med atta andra
myndigheter i ett rad for kunskapsutveckling
och beslutat att satsa pa den har fragan. Det
ar bland annat viktigt med tidig upptackt
och diagnos av till exempel depression och
angest.

Socialstyrelsen har som central myndig-
het ansvar for att ta fram nationella riktlinjer
fér god och séker vard, bland annat inom
psykiatrins omrade. Myndigheten ska ocksa
ta fram kunskapsmaterial.

Tina Isaksson ser att arbetet med kun-
skapsmaterialen behéver utvecklas for att
ge ett battre stod till och i forlangningen
minska diskriminering av personer med psy-
kisk ohélsa.

- Riktlinjerna bygger mycket pa fakta och
det forskarna har visat ar effektiva behand-
lingsmetoder inom olika omraden. Men jag
ar 6vertygad om att vi framdver maste fora
in dven andra faktorer som bemdotande och
stdd till ndrstdende i de kunskapsmaterial vi
tar fram.

Dit hér ocksa den svara fragan om stig-
matisering, att bli diskriminerad pa grund
av férdomar, och hur man kan minska den.
Socialstyrelsen har inlett ett samarbete
med andra nordiska lander for att utveckla
arbetet.

- Vihar sjilva sett i vart eget arbete att vi
behover lyssna mer och tidigare pa personer
med psykisk ohélsa, sdger Tina Isaksson.
Darfor bjod vi under hésten in en ambassa-
doér fran Hjarnkoll pa ett internt méte. Vi har

ocksa tillsammans med SBU, Lakemedels-
verket och Nationell Samverkan fér Psykisk
Halsa, NSPH, testat att ordna en workshop
med patienter och brukare for att fa in
synpunkter. Viriktar oss ju inte till enskilda
patienter och ndrstdende i vart arbete, men
det 4r de som ska ha nytta av det arbete vi
gor. Darfor ar det sa viktigt att lyssna pa dem
som dr beroérda och gora det tidigt i arbetet,
inte nar allt ar klart. =

HJALP MED EKONOMIN

Personer med psykisk funktionsned-
sdttning eller psykisk ohdlsa dr en
ekonomiskt utsatt grupp och riskerar
ocksd att utsdttas for ekonomisk
diskriminering. Hdr kan du séka stéd
fér din ekonomi:

A-kassan - arbetsloshetsersattning
CSN - studiemedel

Forsakringskassan - vid funktions-
nedséttning, sjukdom eller hjalp med
bostadskostnader

Kommunen - hjélp att hantera ekono-
mi och skulder

Kronofogden - om du har skulder

Pensionsmyndigheten - férsérjnings-
stod for dig dver 65

Skatteverket - skatter och deklaration

Socialtjansten - forsérjningsstéd och
akut ekonomiskt bistand
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Ta hjalp
av andral

Johan Wihlborg har pa nara hall
foljit anhoriga som har drabbats av
psykisk ohalsa. Det har varit ett
tungt ansvar, konstaterar han, men
han har hela tiden valt att soka
stdd i olika anhorigorganisationer.
— Att vara aktiv dar och jobba for
forbattringar har varit ett satt for
mig sjalv att ddmpa kanslan av
vanmakt, sager han.

ohan har pa olika satt kommit i kontakt med
psykisk ohélsa och missbruk.
- Jag vaxte sjalv upp i en dysfunktionell familj
dar det fanns inslag av alkohol och som vuxen
har jag gatt 12-stegsprogrammet fér dem som har vuxit
upp i en dysfunktionell familj av nagot slag (ACA).

Senare i livet har han ocksa statt nara personer
som har kimpat med ett inre kaos som bland annat
har handlat om psykoser.

Pa ett satt handlar hans berattelse om att vara den
som star bredvid och ser hur hart omgivningens for-
domar slar mot en manniska som redan ligger ned.

Samtidigt ar hans beréttelse full av handlingskraft
och en stark vilja att astadkomma battre livsvillkor
for personer som inte far det stdd som &r sjalvklart
fér andra - oavsett om det handlar om jobb, vard
eller bemotande i kontakt med myndigheter.

- Jag gick med i RFHL, Riksférbundet for Rattig-




heter, Frigérelse, Hélsa och Likabehandling,
for att de la tonvikten pa framfor allt allas
rattigheter och hur vilever med varandrai
samhadllet. Jag gillar deras arbetssatt.

En period var han ocksa med i féreningen
Balans for personer med bipolar sjukdom.
Han ville vara med och férbattra den psykia-
triska varden.

Pa senare ar har han ocksa valt valt att bli
ambassador for Hjarnkoll.

- Fér mig ar det viktigt att berdtta om det
som inte fungerar, sdger han. Det 4r bara sa vi
kan se till att Andra pa saker. Det &r inte nagra
krangliga fragor utan handlar om att alla, dven
de med psykisk ohilsa, maste fa ha samma
rattigheter som géller i samhaéllet i vrigt.

- Viskambelagger och mystifierar per-
soner med psykisk ohélsa och tillater att de
behandlas pa ett sitt som vi inte skulle tillata
nar det géller andra grupper och samman-
hangilivet.

Det handlar med andra ord om diskrimine-
ring, menar han.

- Och den storsta diskrimineringen ar att
som drabbad inte ens veta vad diskrimine-
ring ar.

Den psykiatriska varden ar till exempel ett
gungfly dar det finns en uppenbar risk for att

normer och lagliga skyldigheter gentemot
patienterna suddas ut, menar han.

Att tvang behévs ibland &r en sak, tar han
som exempel, men inom vilka ramar &r det
ok? Vilka rattigheter har patienten i den situ-
ationen, maste en kvinna biltas med benen
fastspandaisar? Och ska bestraffningar fa
se ut hur som helst? Ar det rimligt att den
patient som skriker far besoksforbud?

- En del anstallda har etiken klar inom sig,
andra har det inte och det finns en risk att de
mest hardféra far bestimma.

Han ser aven en risk fér att anhériga blir
diskriminerade i sin kamp fér rattvisa. Den
som kraver ratt for egen del eller & en anho-
rigs vagnar ses latt som besvérlig. Han eller
hon kan ocksa drabbas av olika sorters be-
straffningar, som instéllda besok, svarigheter
att fa tag pa ratt person i varden, felaktigt
havdande av sekretess och i varsta fall po-
lisingripande for att personalen uppfattar att
man ar "stokig”.

- Vimaste vaga prata om den diskrimi-
nering som sker, lara oss vad diskriminering
ar, hitta ord fér den och tala om var gransen
gar. Och tillsammans med andra, i olika an-
hérigorganisationer, blir vara réster starkare,
séger Johan.:

BRUKAR- OCH ANHORIGORGANISATIONER FOR PERSONER MED PSYKISK OHALSA

Riksférbundet Attention - http://attention-riks.se

Frisk & Fri - Riksféreningen mot atstorningar - http://www.friskfri.se

Riksférbundet Balans - http://www.balansriks.se

SHEDO-Self Harm and Eating Disorders Organisation - http://www.shedo.se 5
FMN-Foraldraféreningen Mot Narkotika - http://www.fmn.se
ASS-Svenska Angestsyndromsillskapet - http://www.angest.se

Sveriges Fontanhus - http://www.sverigesfontanhus.se

RFHL-Riksférbundet for Réttigheter, Frigorelse, Hélsa och Likabehandling - http://rfhl.se

RSMH-Riksférbundet fér Social och Mental Halsa - http://www.rsmh.se

Schizofreniférbundet - http://www.schizofreniforbundet.se
SPES-Riksférbundet fér SucidPrevention och Efterlevandes stod - http://spes.se
Svenska OCD-férbundet - http://www.ocdforbundet.se

Dessa organisationer utgér nitverket Nationell Samverkan for Psykisk Halsa.

Nationellt Kompetenscentrum Anhériga (NKA) - http://www.anhoriga.se

Om du blir diskriminerad

Din ndrmaste antidiskrimineringsbyra
Diskrimineringsombudsmannen (DO)
Justitieombudsmannen (JO)
Inspektionen fér Vard och Omsorg (IVO)
Patientndmnden i ditt landsting

Ditt fackférbund

Polisen

NSPH:s medlemsorganisationer

Om du behéver ndgon som lyssnar

Nationella Hjdlplinjen: 020-22 00 60.
Oppet 13-22 alla dagar.

Jourhavande medmdnniska: (nattelefon)
08-70216 80, kl. 21-06.

Réda Korsets telefonjour:
0771-900 800, Oppet séndag-torsdag kl.
15.00- 21.00.

Svenska kyrkan: erbjuder samtal, utan
religios betoning.

BRIS vuxentelefon (om barn)
077-150 50 50 Man-fred 9-12.

BRIS fér dig upp till 18 dr-116 111,
alla dagar 14- 21.

MIND:s Sjdlvmordsupplysning: Chatta
vardagar19-22.

MIND:s Férdldratelefon: 020-85 20 00,
vardagar 10-15.

MIND:s Aldretelefon: 020-22 2233,
vardagar 10-15.

Vardguidens fragetjdnst: Stall en
anonym skriftlig fraga via 1177.

Hit kan du vanda dig

Boktips om diskriminering:
Diskrimineringslagen, Filippa Swanstein &
Karin Henrikz (Studentlitteratur)
Sambhidillsguiden (Fritzes)

Diskriminering pd grund av funktionsnedsditt-
ning, Annika Jyrwall Akerberg (CKM Férlag)
Studieboken ”Din Rétt”, Kerstin Selén och
Madelene Persson

For mer lasning om rattigheter och stéd
www.personligtombud.se

WWW.ypos.se

www.rfs.se

WWW.1177.5€
http://www.kunskapsguiden.se
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