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Uppdraget att folja, utvardera och stodja
genomforandet av statens insatser inom
omradet psykisk hilsa 2020-2023 inom
overenskommelsen mellan staten och
Sveriges Kommuner och Regioner

Lagesrapport 2022

Forord

Socialstyrelsen och Folkhalsomyndigheten har fatt i uppdrag av regeringen att i
nara samverkan félja, utvardera och stédja genomférandet av statens insatser
inom omradet psykisk hélsa 2020-2023. Myndigheterna ska félja utvecklingen
och utvardera resultaten av insatserna i regioner och kommuner i forhallande till
de syften och den inriktning som anges i 6verenskommelsen mellan staten och
Sveriges Kommuner och Regioner 2020, om insatser for att starka psykisk hélsa
och motverka psykisk ohalsa. Vidare ska myndigheterna stddja regionerna och
kommunerna i deras arbete med att genomfora insatserna. Lagesrapporter ska
lamnas till Regeringskansliet arligen. Uppdraget ska slutredovisas i september
2024.

Denna lagesrapportering ar den tredje inom uppdraget. Folkhalsomyndigheten
och Socialstyrelsen redovisar utifran sina huvudsakliga ansvarsomraden varsin
fordjupningsrapport med analyser, resultat och slutsatser fran arbete med att
folja, utvardera och stodja de insatser som genomférs inom ramen for 6verens-
kommelsen. Darutéver bestar lagesrapporten av foreliggande myndighetsgemen-
samma promemoria vilken innehaller en 6vergripande sammanfattning av metod
och genomférande, huvudsakliga slutsatser i respektive fordjupningsrapport
samt myndigheternas gemensamma slutsatser.
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Sammanfattning

Totalt har omkring 3300 insatser redovisats inom éverenskommelsens delomra-
den. Liksom féregaende ar dominerar verksamhetsfokus i de genomférda insat-
serna, da stimulansmedlen i stor utstrackning anvants till personalforstarkning,
verksamhetsutveckling och kompetensutveckling av personal. Myndigheterna
drar bland annat foljande slutsatser:

Uppfdljningen genom enkéater som baserats pa verksamhetslogisk grund, har
gett en mer sammanhallen bild kring regioner och kommuners insatser, i for-
hallande till 6verenskommelsens syften. Sammanfattningsvis visar uppfolj-
ningen att regioners och kommuners insatser pa det stora hela féljer syfte och
inriktning i 6verenskommelsen.

Stimulansmedel anvands dock till samma typ av kortsiktiga insatser ar efter
ar, vilket tyder pa svarigheter hos verksamheterna att anvanda stimulansmedel
till langsiktig utveckling.

Stimulansmedlen anvénds i liten utstrackning for att utveckla arbetet inom
folkhalsopolitikens alla malomraden. Strukturella bestamningsfaktorer for
psykisk hadlsa namns séllan. Inte heller adresseras ojamlikheter i psykisk halsa
tillrackligt. Myndigheterna behdver tydligare bidra till att starka regioners och
kommuners kapacitet att hantera dessa viktiga fragor.

Regioner och kommuner behdver fortsatt stéd i systematisk uppféljning och
utvardering av utvecklingsarbeten. Den kommande nationella strategin pa
omradet psykisk halsa och suicidprevention, med uppféljningshara mal,
skulle kunna bidra till en tydligare styrning och vara ett stéd i hur framtida
Overenskommelser kan utformas och regioners och kommuners insatser féljas

upp.

Myndigheterna har initierat olika utvarderingar inom uppdraget och resultat fran
dessa kommer att redovisas lI6pande. Olika stodjande insatser fortgar baserat pa
den forstudie som gjordes av myndigheterna under ar 2020-2021.

2022-09-30 Art.nr. 2022-9-8138

2(15)



SOCIALSTYRELSEN 2022-09-30 Art.nr. 2022-9-8138

Inledning

Overenskommelsen om insatser inom omradet psykisk halsa 2021-2022

Myndigheternas arbete inom uppdraget under aret har utgatt fran dverenskom-
melsen om insatser inom omradet psykisk halsa och suicidprevention 2021
2022. Denna syftar till att frimja psykisk halsa, forebygga psykisk ohdlsa och
suicid samt starka forutsattningarna for en séker, individanpassad, tillganglig,
kunskapsbaserad, jamlik och effektiv vard och omsorg.

Overenskommelsen for 2021 omfattar 1 680 mkr, varav 1 658 mkr fordelas
till regioner och kommuner for att, enskilt eller i samverkan, mojliggora langsik-
tigt och héllbart utvecklingsarbete inom omradet psykisk halsa och suicidpre-
vention. Resterande 22 mkr fordelas till SKR for stod till samordning m.m.
Overenskommelsen innehdller sju olika delomraden, och stimulansmedlen forde-
lades under ar 2021 till dessa enligt nedan.

Overenskommelsens sju delomraden med tilldelade
stimulansmedel

I. Fortsatt utvecklingsarbete utifran lokala och regionala handlingsplaner
samt vard av hog kvalitet déar patienterna finns — mobila losningar (264
mkr till regioner samt 200 mkr till kommuner).

2. Insatser for att starka barn- och ungdomspsykiatrin, frdmja psykisk
hélsa och motverka psykisk ohalsa bland barn och unga (370 mkr till
regioner samt 150 mkr till ungdomsmottagningar).

3. Insatser for att skapa goda forutséttningar for samverkan for personer
med samsjuklighet (200 mkr till regioner och kommuner gemensamt).

4. En god vard och omsorg &r effektiv och saker, utgar fran individens be-
hov och ar baserad pa béasta tillgangliga kunskap (100 mkr till regioner
samt 100 mkr till kommuner).

5. Patienter och brukare som aktiva medskapare av varden och omsorgen
— En mer personcentrerad vard och omsorg (24 mkr till regioner och
kommuner gemensamt).

6. Ett stérkt suicidpreventivt arbete (200 mkr till regioner och kommuner
gemensamt).

7. En forstarkt psykiatrisk traumavard (50 mkr till regioner).

Nar medlen gar till regioner och kommuner gemensamt &r det den aktor i respek-
tive 1&n som regionen och lanets kommuner sjalva anger, som tar emot och an-
svarar for stimulansmedlen, samt aterrapporterar hur de har anvants.
Overenskommelsen 2021-2022 har stora likheter med Gverenskommelsen
2020 men omfattar tva ar. Summorna for stimulansmedel & samma som 2020
forutom en minskning med 36 miljoner till regionerna inom delomrade 1. Av
overenskommelsen framgar att den nationella strategin inom omradet psykisk
hélsa 20162020 ska ange den 6vergripande inriktningen aven ar 2021 och 2022.
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Overenskommelsen pekar generellt pa att arbetet for psykisk halsa i kommu-
ner och regioner bor vara strategiskt, langsiktigt och bygga pa samsyn kring ut-
maningar samt utga fran regionala och lokala behov. Det beskrivs som angelaget
att insatser med stod av 6verenskommelsen ska samordnas med 6vriga initiativ,
t. ex. med God och nara vard. Pandemin och dess konsekvenser lyfts fram och
darutéver ar behov av mer samverkan en fortsatt viktig malsattning.

Anknytning till Agenda 2030

Halsa har en central roll i Agenda 2030 och de 17 globala malen for hallbar ut-
veckling som syftar att till r 2030 uppna en socialt, miljomassigt och ekono-
miskt hallbar utveckling i véarlden. Mal 3 handlar om god hélsa och valbefin-
nande. God hélsa &r en forutsattning for att klara skolan, arbeta, leva sjalvstandig
och bidra till samhallets utveckling. Hélsan &r dock ojamlikt fordelad i befolk-
ningen. Ju sémre social position, desto sdmre hélsa och storre konsekvenser av
ohdlsa. Kommuner och regioner ansvarar for merparten av de valféardstjanster
som har betydelse for befolkningens hélsa genom livet. Flertalet av de globala
malen har darfor béaring dven pa mal 3 samt Sveriges nationella mal om god och
jamlik hélsa. Att forebygga och behandla for att minska for tidig dod i icke
smittsamma sjukdomar ingar, pa samma sétt som att framja psykisk halsa och
vélbefinnande, i mal 3 ”’Sékerstilla hdlsosamma liv och frimja vélbefinnande for
alla i alla aldrar”. Utdver detta kan man dven lyfta fram kopplingar mellan upp-
draget och Agenda 2030, pa flera andra satt. Det handlar exempelvis om mal 1
”Avskaffa fattigdom i alla dess former dverallt”, delmélet om nationellt ldmpliga
system och atgarder for socialt skydd for alla. Ett annat exempel ar mal 10
”Minska ojamlikheten inom och mellan ldnder”, delmélet om att mojliggdra och
verka for att alla manniskor, oavsett alder, kon, funktionsnedsattning, ras, etnici-
tet, ursprung, religion eller ekonomisk eller annan stéallning, blir inkluderade i
det sociala, ekonomiska och politiska livet.

Begreppen psykisk halsa och psykisk ohélsa

I delredovisningen anvander myndigheterna psykisk hélsa som ett samlingsbe-
grepp for alla de aspekter av ohdlsa som ndmns nedan, nér vi inte uttryckligen
skriver nagot annat. Detta satt att anvanda begreppen féljer det som tagits fram
av Socialstyrelsen och Folkhalsomyndigheten tillsammans med SKR.!

Begreppet psykisk hélsa inbegriper bade positiva (psykiskt valbefinnande)
och negativa (psykisk ohélsa) aspekter av den psykiska hélsan. Psykiskt vélbe-
finnande handlar om att kunna balansera positiva och negativa kanslor, att kdnna
tillfredsstallelse med livet och att utveckla och uppna sin potential.

Begreppet psykisk ohdlsa i sin tur kan innefatta psykiska besvar med olika all-
varlighetsgrad som inte uppfyller kriterierna for en psykiatrisk diagnos. Psykiska
besvar uppstar till foljd av pafrestningar och &r ofta Gvergaende. Psykisk ohalsa
kan ocksa innefatta mer allvarliga symtom som uppfyller diagnostiska kriterier
for psykiska sjukdomar eller psykiatriska funktionsnedsattningar.

! Begrepp inom omradet psykisk hélsa. Version 2020. Stockholm: Folkhalsomyndigheten, Socialstyrelsen, Sveriges
Kommuner och Regioner; 2020.
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Myndighetsgemensamt arbete

Att folja

Genomfoérande av 2021-ars uppféljning

Inom uppdragets del att félja genomférandet av insatser i regioner och kommu-
ner, har myndigheterna reviderat, utvecklat och férenklat de enkater som reg-
ioner och kommuner besvarar. | enkaterna ombeds regioner och kommuner
framst att redovisa genomfdrda insatser, resultat och forbrukade stimulansmedel.
Enkaterna har besvarats via ett enkatverktyg som tillhandahallits av SKR.

Enkaterna foljer stimulansmedlens fordelning. For att félja upp anvandningen
av stimulansmedlen och resultat inom éverenskommelsens alla delomraden har
tva enkater stallts till kommunerna, fyra enkaéter till regionerna och fyra enkater
till 1anen (regionerna och kommunerna har sjalva tagit stallning till hur dessa
medel och enkater ska hanteras i det egna lanet).

Som stdd for regioner och kommuner infor besvarandet av enkéaterna har myn-
digheterna tillsammans med SKR bjudit in lanssamordnare respektive kommu-
nala kontaktpersoner till tva workshoppar i syfte att presentera enkaterna, ge
vagledning samt beskriva hur besvarandet skulle ske via enkétverktyget. Myn-
digheterna har ocksa vid nagra tillfallen deltagit pa SKR:s lansamordnarnatver-
ket for att hamta in synpunkter och besvara fragor kring enkétredovisningen.

Sammanstélining och analys av enkatsvar

I sammanstéllning och analys av regionernas och kommunernas enkétsvar har
myndigheterna utgatt fran ett verksamhetslogiskt perspektiv. Genom att anvanda
en verksamhetslogisk analysmodell beskriver vi samband mellan redovisade ak-
tiviteter, mal med dessa aktiviteter och resultat (prestationer som har astadkom-
mits och effekter som prestationerna har lett till).

« Med aktivitet avses det som utfors for att na resultat.

» Prestationer definieras som tjanster som har genomforts eller produkter som
har tagits fram.

* Effekter innebar de forandringar som har uppnatts for verksamhet och indivi-
der, konsekvenserna av anvandning av stimulansmedel.

* Resultat kan syfta pa prestationer och effekter, prestationer enbart eller effek-
ter enbart.

* Insats ar ett helhetsbegrepp och innehaller aktiviteter, prestationer, effekter
samt mal som formuleras for varje aktivitet.

Innehdllsanalys av lansgemensamma handlingsplaner

Som ett komplement till enk&tuppfoljningen har myndigheterna under 2021—
2022 analyserat lanens handlingsplaner inom omradet psykisk hélsa. Dessa bifo-
gades av regioner och/eller kommuner vid redovisning av 2020 ars stimulansme-
del (uppdaterade dokument 2021 nedladdades fran regionernas webbsidor). Ana-
lyserna gjordes i syfte att ta reda pa om de lansgemensamma handlingsplanerna
bygger pa en samlad analys av lanets utvecklingsbehov inom omradet psykisk
hélsa och suicidprevention och i sa fall vilka. I analysen underscktes ocksa om
det framgar hur processen sett ut for hur de lansgemensamma handlingsplanerna
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tagits fram samt vilka aktorer som varit delaktiga. Slutligen undersoktes vilka
mal, strategier och aktiviteter som beskrivs i lansgemensamma handlingsplaner
for att framja psykisk hdlsa, forebygga psykisk ohdlsa, suicidprevention, samt
starka forutsattningarna for en god vard och omsorg.

Att stodja

Inom ramen for den foérstudie som myndigheterna genomforde under 2020
2021, identifierades olika omraden dar regioner och kommuner uttryckt behov
av stod; Nationell samordning, Uppf6ljning och utvardering, Evidensbaserat ar-
bete, Framjande och forebyggande arbete, Patient- och brukarinflytande, Dia-
log med myndigheterna, Enhetliga termer, begrepp och indikatorer, Kunskap
och relaterade produkter, Erfarenhetsutbyte, Implementering och tillampning,
Juridiska fragor samt Handlingsplaner.

Underlag som tagits fram inom forstudien har varit en utgangspunkt for myn-
digheternas fortsatta arbete med att utveckla och erbjuda st6d inom uppdraget.

Behov som efterfragats har formedlats till olika enheter och ansvariga inom
respektive myndighet for att svaras upp gentemot inom ramen for andra uppdrag.
Det har t.ex. handlat om behov relaterat till juridiska fragor samt behov av enhet-
liga termer, begrepp och indikatorer och som underlag i fér mer &ndamalsenliga
och malgruppsanpassade kunskapsstdd. Dialogen med regioner och kommuner
har ocksa riktat var uppmarksamhet pa de vinster som finns med fortsatt dialog,
inte minst inom ramen for arbetet med att ta fram underlag till en ny strategi
inom omradet psykisk halsa och suicidprevention.

Vad galler behov av nationell samordning pagar uppdraget till Socialstyrelsen
och Folkhdlsomyndigheten att [amna in underlag till en nationell strategi for psy-
kisk halsa och suicidprevention vars mal &r att starka den statliga styrningen,
skapa battre forutsattningar for samordning och samverkan samt att 6ka kvali-
teten, effektiviteten och langsiktigheten i de insatser som genomfors inom omra-
det av myndigheter, regioner, kommuner och andra berdrda aktorer. Samarbete
pagar inom och mellan uppdragen kring 6vergripande fragor om nationell sam-
ordning. Inom ramen for foreliggande uppdrag har dialogen med SKR kring rol-
ler och ansvar utvecklats och starkts samt med externa aktGrer som Nationellt
programomrade psykisk halsa (NPO).

Sammanfattningsvis har myndigheterna gjort foljande for att skapa béttre for-
utséttningar for regionernas och kommunernas fortsatta utvecklingsarbeten:

« Aterkoppling av uppféljningsresultat 2020 till regioner och kommuner via
olika natverk; SKR:s lanssamordnarnatverk, Nationell samverkansgrupp for
kunskapsstyrning i socialtjansten (NSK-s), taktiska gruppen inom Partner-
skapet for kunskapsstyrning inom halso- och sjukvarden.

 Stdd till regioner och kommuner i redovisning av insatser 2021 via workshop-
par, fag och presentation av verksamhetslogik.

» Dialog med SKR (Uppdrag psykisk hélsa) och NPO psykisk hélsa om det
fortsatta arbetet, vara olika uppdrag och roller i att stodja regioner och kom-
muner.

» Fortsatt arbete med att identifiera, prioritera och bemdta regioners och kom-
muners behov av stéd inom omradet psykisk halsa och suicidprevention.
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Att utvardera

Utvarderingar inom uppdraget gors i forhallande till de syften och den inriktning
som anges i dverenskommelsen. En utvardering genomfors som verksamhets-
nara stod kopplat till fyra utvecklingsarbeten — fokus ar pa insatser for barn och
unga. Darutdver genomfors en utvardering av ungdomsmottagningarnas roll i
forsta linjen for barn och ungas psykiska halsa samt tva utvarderingar av hur sti-
mulansmedlen paverkat de suicidférebyggande insatserna i kommuner och reg-
ioner. Myndigheterna utformar utvarderingar pa ett satt som kan stodja regioner-
nas och kommunernas fortsatta utvecklingsarbeten. Samtliga utvérderingar
inkluderar bade kvalitativa och kvantitativa metoder och har som syfte att analy-
sera vilken roll som 6verenskommelsen spelat for utvecklingen av arbetet inom
omradet psykisk halsa och suicidprevention.

Resultat fran utvarderingarna kommer att redovisas lopande och ett samlat
slutresultat redovisas i samband med att regeringsuppdraget avslutas i september
2024.

Arbete som genomforts av respektive myndighet

Uppféljning utifran myndigheternas respektive kompetensomrade

Med utgangspunkt i Socialstyrelsens och Folkhalsomyndighetens olika grund-
uppdrag har myndigheterna delat upp ansvaret for olika delar i arbetet med att
folja, utvardera och stddja de insatser som genomférs inom ramen for dverens-
kommelsen. Utgangspunkten ar att Folkhalsomyndigheten tar huvudansvar for
de delar av 6verenskommelsen som i forsta hand kan knytas till framjandet av
psykisk halsa. Socialstyrelsen fokuserar de delar av 6verenskommelsen som i
forsta hand knyts till starkta forutsattningar for god vard och omsorg.

| praktiken innebdr det att Folkhdlsomyndigheten har huvudansvar fér éver-
enskommelsens delomrade 1; Fortsatt utvecklingsarbete utifran regionala och lo-
kala handlingsplaner (exklusive mobila l6sningar), ungdomsmottagningarna
inom delomrade 2, samt delomrade 6; Ett starkt suicidpreventivt arbete.

Socialstyrelsen har huvudansvar for mobila 16sningar inom delomrade 1, del-
omrade 2 (exklusive ungdomsmottagningar), delomrade 3, delomrade 4, delom-
rade 5 och delomrade 7.

For utforlig redovisning av resultat inom éverenskommelsens olika delomra-
den hénvisar vi till respektive fordjupningsrapport.

Utvarderingar inom uppdraget

Folkhalsomyndigheten har inlett tre utvarderingar med syfte att underséka hur
lansgemensamma stimulansmedel paverkat arbetet med att framja psykisk hélsa,
forebygga psykisk ohalsa, erbjuda stod och behandling pa ungdomsmottagningar
samt att forebygga suicid i lan, regioner och kommuner. Socialstyrelsen pabor-
jade 2021 en utvardering med fokus pa insatser for barn och unga, dar ett mal-
gruppsperspektiv anlagts pa ett urval av satsningar inom 6verenskommelsen.

7(15)



SOCIALSTYRELSEN 2022-09-30 Art.nr. 2022-9-8138

Utvérdering av ungdomsmottagningars arbete inom omradet psykisk
halsa

En dverenskommelse har ingétts med Umea universitet som ska utvardera ung-
domsmottagningarnas roll och betydelse som aktdr i forsta linjen nér det galler
stod och insatser for barn och ungdomars psykiska halsa. | uppdraget ingar att
dels undersoka ett eller flera 1an dar ungdomsmottagningar har formaliserade
uppdrag att framja psykisk halsa och forebygga psykisk ohélsa samt erbjuda stéd
och behandling, och dels ett eller flera lan dar ungdomsmottagningar saknar sad-
ana uppdrag.

Den forsta delen av utvarderingen har paborjats och genomfors som en multi-
pel fallstudie dar data samlas in fran tre fall. Varje fall utgoér en ungdomsmottag-
ning inklusive samverkansaktdrer. Ungdomsmottagningarna ar belégna i tre
olika kommuner i tre olika regioner. En av mottagningarna har det formella upp-
draget att implementera forsta linjen for barn och unga. Data samlas in fran yr-
kesverksamma, bade pa ungdomsmottagningarna och fran samverkande aktrer.
Intervjuer genomfors &ven med unga i de tre kommunerna/regionerna.

| ndsta steg genomfors en kvantitativ analys for att undersdka prestationer och
effekter avseende att framja psykisk halsa och att férebygga och behandla psy-
kisk ohéalsa hos ungdomar som besoker ungdomsmottagningarna. Resultat fran
utvarderingen i sin helhet kommer att slutredovisas i december 2023.

Utvérdering av hur lansgemensamma stimulansmedel paverkat det suicid-
forebyggande arbetet i 1an, regioner och kommuner

Hogskolan i Dalarna har genom en éverenskommelse med Folkhé&lsomyndig-
heten i uppdrag att utvardera om, och i sa fall hur, de lansgemensamma stimu-
lansmedel som staten avsatt specifikt for suicidprevention under aren 2020, 2021
och 2022 har haft nagra effekter pa det suicidforebyggande arbetet i 1an, regioner
och kommuner. Utvarderingen genomfors som en fallstudie, bestaende av fol-
jande tre delar: 1) intervjuer med nyckelpersoner i tva lan, tva regioner och fyra
kommuner, 2) analys av lansgemensamma strategier, handlingsplaner och mal-
dokument for suicidpreventivt arbete i Sveriges alla 14n, dvs. “dokument som ror
suicidférebyggande arbete” samt, 3) analys av rapporterade insatser av suicid-
preventivt arbete i Sveriges alla 1an (inklusive regioner och kommuners genom-
forda insatser). Forskarna kommer att studera om Ién, regioner och kommuner
lever upp till de mal som uttryckts i 6verenskommelsen mellan staten och SKR
gallande insatser inom omradet psykisk hélsa och suicidprevention 2021-2022,
samt mal uttryckta i dokument som ror det suicidforebyggande arbetet pa reg-
ional och kommunal niva. Resultat kommer att slutredovisas i maj 2024.

En liknande dverenskommelse har tecknats med Karlstad universitet som har i
uppdrag att utvardera om, och i sa fall hur, de lansgemensamma stimulansmedel
som staten avsatt specifikt for suicidprevention under aren 2020, 2021 och 2022
har haft nagra effekter pa det suicidforebyggande arbetet i Varmlands lan, region
och kommuner. Utvéarderingen genomfdrs som en fallstudie i Varmlands lan,
omfattande bade regionen och kommunerna i lanet. Forskarna kommer att inter-
vjua nyckelpersoner samt analysera enkétdata och insamlad dokumentation, till
exempel handlingsplaner och policydokument.
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Struktur-, process- och resultatindikatorer kommer att analyseras med hjélp av
registerstudier, dar jamforelser kommer att géras mellan tiden fore och tiden ef-
ter att de lansgemensamma stimulansmedlen delades ut. Resultat kommer att
slutredovisas i maj 2024.

Larande utvardering med fokus &r pa insatser for barn och unga

Socialstyrelsen har utformat uppdragets utvarderande del i linje med ett utvérde-
ringsteoretiskt ramverk som brukar bendmnas larande utvérdering. Kort innebér
det att utvérderingen inte enbart &r formad for att fylla en resultatorienterad
funktion, den ska daven vara till nytta for de verksamheter vars insatser utvérde-
ras. Mot denna bakgrund genomfors utvarderingen som verksamhetsnara stéd
kopplat till fyra utvecklingsarbeten. Den utvecklingsstddjande utvérderingen un-
dersoker darmed pa vilket satt insatserna leder till resultat som i sin tur leder till
att 6vergripande mal uppnas. Inom utvarderingen undersoker Socialstyrelsen hur
insatserna fungerar genom att identifiera nyckelh&ndelser i genomférandeproces-
sen, for att s3 smaningom komma fram till vilka resultat den har bidragit till,
samt vilka faktorer som direkt eller indirekt inverkat respektive inte inverkat pa
resultaten.

For att fanga resultat av utvecklingsarbeten och samtidigt kunna stédja dem pa
regional och lokal niva i ett langsiktigt perspektiv, sker denna utvardering 16-
pande i samarbete mellan Socialstyrelsen och de verksamheter som &r ansvariga
for insatsernas genomforande och resultat. Genom en kontinuerlig kontakt med
Socialstyrelsen far verksamheterna erfarenhetsaterféring och lardomar kring sina
insatser, och utifran dessa kan sedan pagaende insatser justeras.

Utvérderingen sker ur tre perspektiv — individperspektivet, verksamhetsper-
spektivet och systemperspektivet.

I individperspektivet fokuserar Socialstyrelsen pa patienters, brukares och an-
horigas erfarenheter av insatserna samt hur dessa utvecklas. Berdrda fragor kan
handla om samverkan, delaktighet, samsjuklighet, kontinuitet, tillganglighet
m.m. Det handlar &ven om intresseorganisationers erfarenheter och kunskaper
samt deras roll i planering och genomférande av utvecklingsarbeten.

| verksamhetsperspektivet fokuserar Socialstyrelsen pa hur olika verksamheter
i regioner och kommuner (ledning, personal, samverkanspartner) uppfattar en
viss insats, samverkan inom omradet psykisk halsa samt hur deras forutsatt-
ningar att ge en god vard och omsorg ser ut och utvecklas med hjélp av stimu-
lansmedlen. Verksamhetslogik anvands som en évergripande modell och anpas-
sas efter de olika insatserna.

| systemperspektivet ar den huvudsakliga fragestallningen hur évergripande
forutsattningar for att genomfora insatser inom omradet ser ut. Det handlar ex-
empelvis om patient- eller brukargruppens storlek, ekonomiska resurser, per-
sonalforsorjning, kompetensforsorjning, tillganglighet, vardoehov m.m. Vidare
kan det rora sig om externa faktorers paverkan pa genomforandet av insatser
inom 6verenskommelsen, men &ven om lokala, regionala och lansgemensamma
behov och malsattningar som ligger till grund for utvecklingsarbeten. Utvarde-
ringen syftar ocksa till att belysa hélso- och sjukvardens och omsorgens kontex-
ter och villkor nér det géller prioritering, planering och uppféljning av insatser.
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Varje utvarderingsfall belyses ur de tre perspektiven, och en sammanfattande
bild ges kring évergripande utveckling, framgangsfaktorer och utvecklingsomra-
den.

Stddjande insatser

Uppdragets del att stodja regioner och kommuner har gatt vidare baserat pa den
forstudie som gjordes av myndigheterna under ar 2020-2021. Under ar 2022 ge-
nomforde Folkhalsomyndigheten en fordjupad behovsanalys av tva av de hogst
prioriterade behovsomradena: kunskapsbaserat (evidensbaserat) arbete samt
framjande och forebyggande arbete. Utifran den férdjupade behovsanalysen
identifierades befintligt kunskapsstdd vid Folkhdlsomyndigheten. For att under-
latta for malgruppen att hitta efterfragat material sasmmanstélldes Folkhalsomyn-
dighetens rapporter, faktablad och webbtexter i en digital folder med korta texter
och lankar till relevant material (www.folkhalsomyndigheten.se). Resultatet fran
forstudien och den fordjupade behovsanalysen och prioriteringsarbetet har dven
bidragit till en aktOrskarta som beskriver aktérer och organisationer som ar vik-
tiga for det framjande och forebyggande arbetet inom psykisk hélsa och suicid-
prevention har publicerats pa Folkhalsomyndighetens webbsidor om psykisk
halsa och suicidprevention.

Mot bakgrund av resultaten fran forstudien och utifran behovet av att ytterli-
gare folja upp utvecklingen inom omradet patient- och brukarinflytande, anord-
nade Socialstyrelsen en digital verkstad dar representanter fran brukarrorelsen,
nyckelpersoner och funktioner som arbetar med patient- och brukarinflytande i
regioner och kommuner deltar i en gemensam diskussion kring temat ”Brukarin-
flytande i praktiken”. Syftet med Brukarinflytande i praktiken &r att utifran delta-
garnas behov skapa en arena for kunskapsutbyte, praktiskt l&rande av varandra
och vidareutveckling inom omradet.

For att mota kunskapsbehovet och svara mot behovet av 6kad samordning har
Socialstyrelsen initierat framtagande av en nationell resurskarta”, med flera nat-
ionella kunskapsstodsproducenter som avséandare. Primar malgrupp for produk-
ten &r lanssamordnare men dven andra grupper kan évervégas. Arbetet med nat-
ionell resurskarta kommer att ske under hésten, i dialog med
Folkhalsomyndigheten, och en version av kartan bedéms kunna vara féardig vid
arsskiftet 2022-2023.

Huvudsakliga slutsatser i respektive fordjupningsrapport

Utgangspunkt for slutsatserna ar myndigheternas fokus pa starkta forutsattningar
for god vard och omsorg samt pa framjandet av psykisk hélsa och forebyggande
av psykisk ohélsa.

Slutsatser i Folkhalsomyndighetens fordjupningsrapport

Totalt har drygt 1700 insatser redovisats inom fokusomradena lokala och region-
ala handlingsplaner (160 av regioner och 1273 av kommuner), ungdomsmottag-
ningar (133) samt suicidprevention (155). Nedan féljer ndgra av de iakttagelser
och slutsatser som presenteras i Folkhdlsomyndighetens fordjupningsrapport:
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Stor variation av insatser utifran handlingsplaner

En stor variation i insatser kan skonjas utifran lokala och regionala handlingspla-
ner. Det aterspeglar bredden i den inriktning som anges i 6verenskommelsen,
samt att lokala behov ska styra. Merparten av stimulansmedlen har av regionerna
anvants till verksamhetsutveckling, implementering av nya arbetssétt och meto-
der samt digitala I6sningar och personalforstarkningar samt av kommunerna till
verksamhetsutveckling, samverkan, kompetensutveckling och personalforstark-
ningar. Lansgemensamma handlingsplaner eller motsvarande finns i alla 1an. For
att till fullo forsta kontexten kring handlingsplanerna, samt kunna ge stod utifran
de redskap myndigheten forfogar over, skulle en lamplig fortsattning kunna be-
sta av fallstudier i ett urval av lan.

Okilar roll fér ungdomsmottagningarna i forsta linjen

For ungdomsmottagningar ses inga stora forandringar fran féregaende ar i hur
stimulansmedlen anvénts. Merparten av stimulansmedlen har anvants till per-
sonalforstarkning, verksamhetsutveckling samt kompetensutveckling av perso-
nal. | relation till 6verenskommelsens intentioner sa ar det ar svart att bedoma i
vilken utstrdckning ungdomsmottagningarna ror sig mot att vara en viktig arena
for att starka forsta linjens vard for barn och unga. Férhoppningen é&r att den ut-
vardering vi initierat ska ge mer kunskap om detta.

Fa insatser riktade direkt till personer med risk for suicid

Inom suicidprevention ses ocksa ett liknande monster som ar 2020 i hur stimu-
lansmedlen anvants. Storst andel av stimulansmedlen har gatt till kompetensut-
veckling av personal, samt till samverkansinsatser som i de flesta fall har inne-
burit att anstélla en samordnare for att arbeta med samordning och samverkan
internt och externt. Majoriteten av insatserna syftar till att framja psykisk halsa
och férebygga psykisk ohalsa relativt tidigt i en orsakskedja, dvs. insatser som
pa sikt antas leda till minskade suicid. Insatser som riktas direkt till personer
med suicidrisk gar inte att utlasa i enkatsvaren. Inte heller insatser som ar inrik-
tade pa att begransa medel och metoder for suicid. Liksom for ungdomsmottag-
ningarna hoppas vi att de tva utvarderingar som vi initierat pa detta omrade ska
generera mer kunskap om stimulansmedlens har haft nagra effekter pa det sui-
cidforebyggande arbetet i 1an, regioner och kommuner.

Insatserna foljer i stort sett Gverenskommelsen

Sammanfattningsvis visar uppféljningen att regioners och kommuners insatser
pa det stora hela foljer syfte och inriktning i dverenskommelsen. Sett till resultat
ger enkatsvaren bilden av att de flesta insatser &r helt eller delvis genomférda i
linje med uppsatta mal. | vissa fall har inte insatser kunnat genomforas eller har
genomforts i mindre skala, och har uppges pandemin som en av anledningarna.
Trots att mal manga ganger redovisas ar det svart att dra nagra slutsatser om ef-
fekterna av alla de tusentals insatser som genomforts.

Den kommande strategin kan bidra till tydligare styrning

Genom vara dialoger med regioner och kommuner framgar ett behov av tydli-
gare ramar genom éverenskommelsen men ocksa att de lokala behoven bor vara
styrande. Manga handlingsplaner &r strukturerade utifran regeringens (tidigare)
strategi for insatser inom omradet psykisk hélsa 2016-2020. Denna strategi har
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aven efter 2020 varit en utgangspunkt for dverenskommelserna. Efterfragan om
tydligare ramar aktualiserar fragor kring inriktning (mal) och uppféljning (ut-
fallsmatt) som regioner och kommuner kan forhalla sig till i utveckling av sina
handlingsplaner. Den kommande nationella strategin pa omradet psykisk hélsa
och suicidprevention, med uppféljningsbara mal, skulle kunna bidra till en tydli-
gare styrning och vara ett stdd i hur framtida 6verenskommelser kan utformas
och regioners och kommuners insatser foljas upp.

Slutsatser i Socialstyrelsens fordjupningsrapport

Totalt har ca 1540 insatser redovisats inom delomradena barn och unga (region),
god vard och omsorg, mobila losningar, psykiatrisk traumavard, samverkan for
personer med samsjuklighet samt patienter och brukare som aktiva medskapare
av varden och omsorgen — en mer personcentrerad vard och omsorg. For analys
och sammanfattning av resultat inom dverenskommelsens delomraden hanvisas
till Socialstyrelsens fordjupningsrapport.

| en storre utstrackning an forra aret ser Socialstyrelsen resultat av genom-
forda insatser, exempelvis i form av 6kad tillganglighet, samverkan och samar-
bete, implementering av arbetssatt och metoder samt forebyggande arbete.
Manga insatser har uppnatt malen eller &r pa god vag att uppna dem. Samtidigt
ar det tydligt att olika regioner och kommuner kommit olika langt med sina ut-
vecklingsarbeten.

» Ur ett individperspektiv finns fler tecken pa att arbetet inom dverenskommel-
sen inneburit forbattringar nér det galler brukar- och patientinvolvering. Ef-
fekter &r tydliga i synnerhet nér det galler praktiskt brukarinflytande och an-
vandning av konkreta metoder och arbetssatt. Socialstyrelsen beddmer att det
finns en forsiktig forskjutning fran forra aret, dar kompetenshdjande insatser
mestadels handlade om vad inflytande var, till att i ar fler prestationer faktiskt
handlar om att bjuda in brukare och patienter till delaktighet och inflytande.
Det finns dock fortfarande stora diskrepanser mellan mal och resultat i de in-
satser som syftar till battre vard och omsorg for den enskilde.

* Ur ett verksamhetsperspektiv kvarstar kanda utmaningar kring kompetensfor-
sorjning och personalférsorjning, samverkan och samordning. Aven om fler
resultat for individer har redovisats jamfort med féregaende ar, dominerar
verksamhetsfokus i de genomforda insatserna, da stimulansmedlen i stor ut-
strackning anvants till personalforstarkning, verksamhetsutveckling och kom-
petensutveckling av personal.

» Ur ett systemperspektiv finns det hdg samstammighet vad galler vikten av in-
satser inom omradet psykisk hélsa, mer personcentrerad vard och omsorg,
Okat samarbete och samverkan m.m. Samtidigt finns det en stor variation nér
det kommer till genomférandet, som kadnnetecknas av olika aktiviteter, be-
rorda aktorer, ofta ospecificerade mal och malgrupper som insatser riktar sig
till, vilket i sin tur tillfor varierande resultat pa kort och lang sikt.

Utmaningar och forutsattningar for maluppfyllelse

Socialstyrelsens uppféljning och utvérdering visar sa har langt att det, férutom
de ovannamnda utmaningarna, kan finnas olika syn pa roller och uppdrag mellan
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olika vard- och omsorgsaktérer i genomforandet av insatserna. For att insatsen
ska lyckas efterfragas ofta tydlighet i uppdragsfordelning och roller mellan samt-
liga inblandade aktorer.

Samverkan ar en avgorande forutsattning for hur samarbete mellan olika yr-
kesgrupper och samordning av insatser kring den enskilde sker. Medan Social-
styrelsen ser att flera insatser framst handlar om samverkan pa organisatoriskt
plan mellan olika samhallsaktdrer, visar utvarderingen utmaningar med att om-
vandla nya och befintliga samverkansstrukturer till fungerande samarbete inom
avgransade insatser pa olika nivaer samt mellan olika funktioner. Det &r vanligt
att det pa organisatoriskt plan tas fram samverkansriktlinjer, rutiner och Gverens-
kommelser i regioner och kommuner. En utmaning vid implementering av dessa
handlar om att tillampa dokumenten i det praktiska arbetet. Samma galler utbild-
ningar och det praktiska anvandandet av nya kunskaper och metoder i t.ex. en
SIP eller ett patientmote. Kompetenshoéjande insatser som ar aterkommande i re-
dovisningarna fran regioner och kommuner, inom éverenskommelsens olika om-
raden, innebar inte en automatisk anvandning av nya metoder, utan kréaver till-
lampning och involvering av olika intressenter, inklusive slutmottagare.

Myndigheternas gemensamma slutsatser

Den nya uppféljningsmodellen ger en mer sammanhallen och heltack-
ande bild

Ar 2021 tog Socialstyrelsen och Folkhalsomyndigheten, i dialog med SKR, fram
en ny modell fér uppféljning av insatser. Den nya modellen borjade anvandas
for redovisning och analys av 2021 ars verksamhet.

Enkater inom 6verenskommelsens olika omraden har utvecklats och numera
utgar de fran en gemensam grund som baseras pa verksamhetslogik. Den storsta
andringen handlar om att insatsredovisning har kopplats till redovisning av an-
vanda stimulansmedel, mal och resultat. Pa sa satt har enkaterna kunnat ge en
bredare bild kring maluppfyllelse, i forhallande till verenskommelsens syften.
Det som redovisas ger darmed ocksa béttre forutsattningar att fanga olika typer
av erfarenheter. Det finns fler goda exempel, saval som utvecklingsomraden el-
ler problemmonster, samt indikationer pa om utvecklingen astadkoms.

Insatserna foljer i stort sett dverenskommelsens intentioner
Sammanfattningsvis visar uppfoljningen att regioners och kommuners insatser
pa det stora hela foljer syfte och inriktning i 6verenskommelsen. Sett till resultat
ger enkatsvaren bilden av att de flesta insatser ar genomférda och att malen for
insatserna ar uppnadda eller pa vég att uppnas. Med vissa undantag har inte in-
satser kunnat genomforas eller har genomforts i mindre skala, t.ex. uppges pan-
demin som under 2021 fortfarande hade stor paverkan pa samhallet, som en av
anledningarna. Trots att malen kan antas var vara pa vag att uppnas sa ar det i
vissa fall svart att dra nagra slutsatser om effekterna, bade pa verksamhet och pa
psykisk halsa.

Ettariga medel for langsiktig utveckling

Samma typer av insatser aterfinns ofta i redovisningar bade fran 2020 och fran
2021. Dessa insatser handlar ofta om personalforstarkning, kompetensutveckling
och verksamhetsutveckling. Olika regioner och kommuner har kommit olika
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langt i implementeringen av sina utvecklingsarbeten. Flera insatser av dem som
beslutats bli en del av den ordinarie verksamheten ar 2021 har genomforts under
mer an ett ar. En utmaning enligt huvudmannen &r att driva utvecklingsarbete
med dessa relativt kortsiktiga medel men samtidigt planera for hur lyckade insat-
ser kan Overga i ordinarie arbete och inlemmas i ordinarie strukturer.

Att verksamheter sallan satsar pa langsiktiga utvecklingsarbeten, trots ett fler-
tal langsiktiga malsattningar, och att stimulansmedel darfér anvands till samma
typ av kortsiktiga insatser ar efter ar, kan bero pa svarigheter hos verksamhet-
erna att anvanda stimulansmedel till 1angsiktig utveckling. A ena sidan tillfors ny
kompetens, nya metoder och arbetssatt for att stérka befintliga aktérer. A andra
sidan anvénds stimulansmedel i vissa fall for att finansiera insatser som annars
anda hade kunnat genomforas (t.ex. framtagande av rutiner) eller till punktinsat-
ser.

Perspektiv som kan utvecklas

Manga av de insatser som redovisas har ett uttalat fokus pa barn och ungas psy-
kiska halsa, men skulle i storre utstrackning kunna kopplas till FN:s konvention
om barns réattigheter. Trots att flera regioner och kommuner redovisar att de har
arbetat med jamstalldhetsperspektivet, gar det att identifiera fa insatser som be-
skriver det konkreta arbetet med jamstalldhetsintegrering. Aldreperspektivet sak-
nas helt eller delvis i vissa omraden dar aldre borde ses som en naturlig mal-
grupp, t.ex. samverkan for personer med samsjuklighet och psykiatrisk
traumavard. Hbtgi-personer ar en av de prioriterade malgrupperna enligt lansge-
mensamma handlingsplaner. Daremot har hbtqi-perspektivet véldigt sallan varit
framtradande i insatsgenomférandet, med undantag for ungdomsmottagningarna
och viss man andra fokusomraden dar stimulansmedlen anvants for att hbtqi-cer-
tifiera verksamheter.

Ojamlikhet i psykisk hélsa

| dverenskommelsen adresseras folkhalsopolitiken. Det 6vergripande malet for
folkhalsopolitiken &r att skapa samhalleliga forutsattningar for en god och jamlik
halsa i hela befolkningen och sluta de paverkbara hélsoklyftorna inom en gene-
ration. Malet tydliggor samhallets ansvar som forutsétter ett gemensamt och
tvarsektoriellt arbete. Malen galler for alla aktorer i Sverige, statliga, regionala
och kommunala.

Malomradena aterspeglar halsans bestamningsfaktorer, det vill séga faktorer
som paverkar halsan, bade den fysiska och psykiska. Utifran de insatser som be-
skrivs i lansgemensamma handlingsplaner eller i enkéter blir det tydligt att sti-
mulansmedlen inte anvands for att utveckla arbetet inom folkhalsopolitikens alla
malomraden. Strukturella bestamningsfaktorer for psykisk halsa namns sallan.
Inte heller adresseras ojamlikheter i psykisk hdlsa tillrackligt, varken ur ett hal-
soframjande och forebyggande perspektiv eller ur ett god vard- och omsorgsper-
spektiv. Det finns behov av att ytterligare fortydliga dessa aspekter i sjalva dver-
enskommelsens intentioner, men ocksa i regioner och kommuners insatser.
Myndigheterna behdver tydligare bidra till att starka regioners och kommuners
kapacitet att hantera dessa viktiga fragor.
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Identifiering och prioritering av behov bidrar till battre anvandning av
stimulansmedlen

For att planera och genomfora insatser for att frimja psykisk halsa, forebygga
psykisk ohélsa och oka tillgangligheten och kvaliteten i varden for de som redan
har drabbats, behdver regioner och kommuner forst identifiera vilka halsoutma-
ningar och behov av insatser som finns inom omradet och sedan prioritera dem
pa ett systematiskt satt. Detta sker dock, enligt Iansgemensamma handlingspla-
ner och enkatsvar, bara i nagra fa fall. En val genomford behovsanalys bidrar till
att stimulansmedlen anvéands dar de mest behdvs, underlattar planering av l&mp-
liga insatser och ger ett bra underlag for uppfoljning och utvérdering.

Stod i systematisk uppfdljning och utvardering av utvecklingsarbeten

I likhet med slutsatserna fran forra aret, lyfter myndigheterna aven har att reg-
ioner och kommuner kan gynnas av stdd i form av arbetssétt for kvalitetssakring
av en andamalsenlig anvandning av utvecklingsmedel. Detta kan exempelvis ske
genom I@pande uppfoljning som synliggor forbrukning av medel i olika typer av
insatser i olika regioner och kommuner samt resultat som uppnas pa kort och
lang sikt. Forutsattningar for 6kad uppfoljning av insatser inom éverenskommel-
sen kan darigenom starkas. Aterkoppling av resultat kan ske via olika kanaler,
t.ex. via ett digitalt system for att synliggora resultat pa ett tillgangligt anvandar-
vanligt s&tt och mojliggora kunskapsspridning om genomférda insatser.

Uppfodljningen av stimulansmedel kan &ven integreras i uppféljning av omra-
det psykisk hélsa och suicidprevention pa nationell niva, for att tydligare kunna
se vad stimulansmedel och andra utvecklingsmedel tillfér omradet i stort. Den
kommande nationella strategin pa omradet psykisk hélsa och suicidprevention,
med uppféljningshbara mal, skulle kunna bidra till en tydligare styrning och vara
ett stdd i hur framtida 6verenskommelser kan utformas och regioners och kom-
muners insatser foljas upp.

Parallellt med nationellt stdd och styrning vad géller uppféljning och utvérde-
ring, har regioner och kommuner i sin tur mycket att vinna pa att utveckla sitt ar-
bete med egen uppféljning, utvardering och anvandning av data, for att kunna
skaffa sig mer kunskap om vad i genomforandet av insatser som leder eller inte
leder till tdnkta resultat. Samarbeten med forskningslaroséten skulle kunna vara
ett satt att utveckla den egna utvarderingskapaciteten.

Allt sedan Folkhé&lsomyndigheten och Socialstyrelsen fick uppdraget att félja,
utvardera och stddja det arbete som genomfoérs inom ramen for dverenskommel-
sen, har en ambition varit att anvanda sig av ett verksamhetslogiskt perspektiv
vad galler uppféljning och utvardering, men dven i den stédjande delen av upp-
draget.

Den stodjande delen av uppdraget ar huvudsakligen baserad pa regionernas
och kommunernas behov. Detta ar centralt for att bidra till att syftet med 6ver-
enskommelsen, dvs. att stimulera till en langsiktig utveckling av verksamheterna
i regioner och kommuner inom omradet psykisk halsa och suicidprevention,
uppfylls. Ett fortsatt stéd i verksamhetslogik kan bidra till att stimulansmedlen
anvands pa ett &ndamalsenligt sétt, da den tydliggor hur delarna i en forandring
hanger ihop och synliggor avsikter som ofta bara ar underforstadda.
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