Stod till anhoriga -
erfarenheter fran
en psykosmottagning
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Psykosprogrammet, Psykiafri
Sydvast

» 950 patienter inskrivna pd mottagningen i dagsléiget
» Tvd undergrupper
» Nyinsjuknade — 250 patienter
» Inte nyinsjuknade — 700 patienter
» Personalgruppen
» 4,5 specialistiakartjanster, 1-3 ST-IGkare
» 6 sjukskdterskor
» 2 kuratorer
» Rehabkoordintor 50%, arbetsterapeut 50%
» 10 case managers
» 2,5 psykologtjanster, 1 PTP-psykolog



Insatser fran Psykosprogrammet

» Psykologisk behandling - KBT
Lokemedel
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Stod i kontakt med socialtjanst- och arbetsformedling,
forsakringskassan

Halsofrdmjande insatser — grupptrdning, metabol mottagning
Olika former av stddjande samtal

Prakfiskt stod | vardagen

Kognitiva hjalpmedel
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Stod till anhoriga
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D vi erbjudertill anhoriga

» Varfor stdd fill anhorigae Hur ar det att vara anhorige
» Stotta, skuldkanslor, trygghet, sekretess.



VA

Vaay V VvV Vv

D vi erbjudertill anhoriga

Krisintervention — syfte att géra en akut situation hanterbar
Anhdrigstodjande samtal, enskilda.

Familjeintervention av olika slag

BRA-samtal (Barns Ratt som Anhaoriga) — starka barns delaktighet

Barn som anhoriga — "féra barnen pd tal” — manualbaserade
foraldrasamtal

PNU - patient och-ndrstdendeutbildning



HUR gor vi for att nd anhoriga?
Ett exempel:

» Redan vid remisstadiet om individen dr inlagd pd sjukhus- bokar vi in patient- och
anhdrigsamtal — pd avdelningen.

» Knyta en forsta kontakt med individ och anhorig.

» Ddrutdver kontaktuppgifter, tider for uppfolining i dppenvarden, muntlig och skriftlig
information om patient-och anhorigstod.



HUR gor vi fér att na anhériga?
NAR nar vi anhdriga®

Som ett tGcke/paraply dver Psykosprogrammet finns
"Krisinterventionen:

» Krisinterventionen syftar till att gora situationen hanterbar for individ och
ndrstdende.

» Krisintervention ar olika kortvariga insatser som bland annat innebdr att :

> for att mojliggora ett gott samarbete
med en frygg, Oppen och tydlig kommunikation.

» planera for vidare insatser som alla inblandade ar delaktig i.



Vardforlopp schizofreni och liknande tillstand, nyinsjuknande

Innan forsta besdket

(misstanke om psykos)
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BESOK 1:

Ccm + lakare

Utse CM och LAK

Sekreterare bokar
och skickar kallelse

*Krisintervention

tidigt, bar l

genomsyra de firsta

AN

besdken

Anamnes. Patientens
farvantningar/behov/Gnskemal.
Beskrivning Psykosprogrammet.

Info om psykos. Info om psykosutredning.

Se dver nuvarande medicnering, erbjud
medicin/behandling.

*Preliminar krisplan och vardplan.
Suicidriskbeddmning, valdsriskbedémning.
Behow av sjukskrivning._

MR, EEG, Lab, U-screening.

Besdk 2:

CM +/- kurator

Besdk 3:

oM

Besdlk 4:

Ssk

-

Kurators insats fortsatter
utifran behov.

*MNatverkskarta
Beddmning
fam_intervention
Ekonomi.
Boendesituation
Boendestod?
Kontaktperson?
Personligt
ombud?

*Info PNU

4

Alkohol/droger
{AUDIT, DUDIT).

Bedomning
Bercende kontakt.

Kartldgegning
levnadsvanor.

Hélsosamtal.

Bokas/planeras

PMU.

Besdk 5:

()

Besdk 6 och 7:

Likare +/- CM

Besdk 8:

Arbetsteraeput/Reko/CM

Besdk 3:

Lakare

Besdk 10:

cht

*Krisplan/Vardplan '

Sjalvskattningsskalor
(PHOS, EQSD, ASRS)

Stigma, NECT

Mini team:

—

CM, LAK, KUR, annan personal:
Avstamning och planering.

Marstaendeanamnes.
*Livslinje.

Uppfaljning mediciner och
sjukskrivning.

MIMI - dizgnostik

Beddmning kring
psykologinsatser.

Beddmning funktion och
aktivitet i vardagen.

Beddmning kring balans
mellan aktivitet och vila.

Kartlagening,
motivation, bedomning
aktivitetsformaga.

Info om IPS, MIA
projekt, AF-FK
samarbete.

Psykolog kontakt utifran behov.

Uppféljning
mediciner och
Sjukskrivming.

Bedémning LUH,
aktivitetsersattning.

Fordjupning i
diagnostik:
Personlighet,
dtstérningar, mm.

/

Utifran behov:

Samtalstod
Psykoedukation i
form av IMR
Patientguide
psykos

EKG
Vikt, blodtryck, puls

Bedomning FaR

Arskontroll




Avslutningsvis...

Stéd till anhériga — erfarenheter fran en psykosmottagning:
- VAD som erbjuds till anhoriga ar sjalvklart viktigt, dvs innehdllet.

- Lika viktigt &r ocks& HUR man gér fér att nd anhoériga, och NAR i
forloppet man gor det.



» Tack for uppmarksamheten!
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