FYSISK HALSA
VID PSYKISK OHALSA

—en Inspirationsskrift
om hur en sundare livsstil
bidraﬁ}ﬁés isk halsa




LEDARE

V| KAN ALLA
starka var halsal

ommer ni ihig 70-tals
laten dir Kenta sjunger
“Just idag dr jag stark, Just
idag mar jag bra, Jag har tron pa
mig sjilv pd min sida”? Texten
paminner mig om att hilsa inte dr
ett konstant, oférinderligt tillstind.
Hur vi mar kan skifta snabbt, bra dagar
f6ljs av simre sddana. Men viktigast av allt, vi
kan sjilva leva pi ett sitt som stirker vir egen
hilsa.

I denna tidning har vi valt att ligga fokus pa
ett omréide som litt gloms bort, nimligen den
fysiska hilsan hos personer med psykisk ohil-
sa. Frigan dr bokstavligen livsviktig. Personer
med psykisk ohilsa 16per mycket storre risk dn
andra att ocksé drabbas av fysisk sjukdom.

en det finns manga goda exempel

pa hur personer med psykisk ohilsa

kan i stéd och inspiration att
skaffa sig goda levnadsvanor. Och det finns bra
exempel pa hur virden och kommunerna kan
bli bittre pd att uppticka fysiska sjukdomar. Vi
tycker att det dr viktigt att bida perspektiven
finns med for att personer med psykisk ohilsa
ska kunna leva ett si gott liv som mojligt.

Som du kan se i intervjun hir intill 4r pro-
blemen med fysisk ohilsa mycket stora. Allvar-
liga sjukdomar uppticks sent, den som drabbas
kan inte alltid tillgodogora sig behandlingen

A

° Men detta ir inget som vi

som ges och ibland tas fysiska

symtom inte pa allvar.

stillatigande maste acceptera.
Bade vardgivarna och vi sjilva
kan gora en hel del som stirker

vér hilsa.
De rutiner som finns for att
undvika viktokning, diabetes, hjirtproblem,
trotthet och sdmnrubbningar maste anvindas
overallt, av alla. Fler patienter méste erbjudas
hilsosamtal och aktivt stod att etablera nya
levnadsvanor.

edan tio &r har det varit mojligt att fa

fysisk aktivitet pd recept i hela landet,

dir en del av kostnaden f6r trining ticks.
Detta dr ndgot som vi ska anvinda mer och vi
vill att det sikerstills att det ges ett tillrdckligt
ekonomiskt stéd som gor att trining inte blir
en planboksfraga.

Jag onskar er alla god lisning och inspiration

att hitta ditt sitt att arbeta
for en okad hilsa!

Anki Sandberg, ordférande
Nationell Samverkan for
Psykisk Halsa (NSPH)
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Psykisk ohalsa okar risken for
allvarliga fysiska sjukdomar

— Personer med psykisk sjukdom l6per mycket stérre risk an andra att
ocksa drabbas av fysisk sjukdom och doér i genomsnitt 15 till 20 ar tidi-
gare an andra. Darfér ar det sa viktigt att ge stdd till battre levnadsvanor.

Det sager Lise-Lotte Ris6-Bergerlind, psykiater och chef fér Kunskaps-
stod for psykisk hélsa i Vastra Gétalandsregionen.

Lise-Lotte Risd
Bergerlind ar en
av manga som har
engagerat sig i det
mycket upprorande
faktum att personer
som lider av psykiska
sjukdomar alldeles
for sillan far hjilp
med sin fysiska hilsa
och till och med d6r ménga ér i fortid.

Hon har bland annat varit med och
tagit fram Svenska psykiatriska féren-
ingens kliniska riktlinjer f6r hur virden
bittre ska kunna uppticka och behandla
fysisk sjukdom hos personer med bipolir
diagnos eller schizofreni.

Dessa personer lider mycket oftare dn
andra av 6vervikt, diabetes och rubbning
av blodfetter — och dor dven oftare an
andra i hjirtkarlsjukdom och cancer.

Lise-Lotte Ris6-
Bergerlind.

— Diirfor dr det s viktigt att vi som ar-
betar i virden dr uppmirksamma pa bade
den psykiska sjukdomen och kroppsliga
symtom ndr vi triffar patienterna, siger
Lise-Lotte Ris6-Bergerlind.

Det tar ofta lingre tid innan deras fysis-
ka sjukdomar uppticks, konstaterar hon.
Och nir de vil uppticks dr det vanligare
att de far simre behandling.

— Mer 4n hilften av de personer som
har psykisk ohilsa och dor i fortid har
problem med det vi kallar det metabola
syndromet, det vill siga sjukdomar som
hinger ihop med 6vervikt, diabetes och
hjirtkérlsjukdom. Men dven om du inte
dor, kan du drabbas av flera svara sym-
tom som forsamrar din livskvalitet. Det
ar till exempel vanligare att personer med
schizofreni drabbas av diabetes och fér
svirare symtom som fler sir och ddrmed

storre risk for att behva amputera ett

ben eller en fot.

Det finns ocksi okad risk for

brostcancer, som bland

annat kan bero pi att

man missar att del-
ta i de generella
screeningunder-
sokningar som

erbjuds.

Vad beror alla

dessa ojamlika
skillnader pa?

— Man brukar tala om tre

torklaringar, siger Lise-Lotte
Ris6-Bergerlind. Dels finns det

w en genetisk koppling mellan psy-
kisk ohilsa och metabola sjukdomar,

den risken finns med sedan fodseln. Den
andra forklaringen ér att de likemedel
man anvinder f6r behandling, till exem-
pel mot psykossjukdomar, i sig kan 6ka
risken f6r metabola sjukdomar.

Den tredje orsaken ér att personer
med psykisk ohilsa oftare 4n andra har
levnadsvanor som paverkar den fysiska
hilsan negativt. Det kan bero pa likeme-
del, som kan leda till 6vervikt och i sin
tur kan leda till inaktivitet och metabola
sjukdomar, men ocksa pa att vissa typer
av psykiska sjukdomar gor det svirare att
till exempel sluta roka, avstd fran alkohol
eller fokusera pa trining.

Ett annat problem ir bristen pé regel-
bundna hilsokontroller och stéd att
hantera kallelser till behandling. Virden
har dven en tendens att inte ta fysiska
symtom pi allvar, utan se dem som en
del av den psykiska sjukdomen.

— Dirfor dr det oerhort viktigt att
bade 6ka kunskapen hos behandlarna i
vérden, att vi tidigt pratar om risker och
att vi ger stod till battre levnadsvanor.

Kontakt: lise-lotte.risobergerlind@vgregion.se
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Har leder pat
sjlalva tra

Jenny Johansson ar
arbetsterapeut pa
mottagningen.

Deltagarna tranar vid
olika stationer.

Maria Skott, chef for
mottagningen.

enterna
NiINger

Mottagningen fér nydebuterade psykossjukdomar i Stockholm har satsat pa stod
till battre levnadsvanor bland sina patienter. | ett forskningsprojekt fick Gymnastik-
och idrottshégskolans (GIH) studenter leda grupptraning for intresserade fran
mottagningen. Nu har projeket utvecklats sa att intresserade patienter har fatt
utbildning till traningsledare och sjalva coachar andra patienter.

— Det &r en jattebra idé att lata oss bli trinare,
sdger Jimmy, 30, som 4r en av triningsledarana.
Jag dr ganska kunnig nir det giller trining sedan
tidigare i livet och vet att trining 4r bra for hilsan.
Att ha fitt ga trinarutbildningen har varit bra f6r
mig, jag utvecklas med det hir uppdraget.

Han och trinarkollegan Gustav, 36 ar, ir tvd
av fem patienter som har fitt gi utbildningen
och nu coachar de andra patienter som hor till
mottagningen.

Det hela bérjade med att de nappade pa ett
erbjudande att vara med i en sirskild trinings-
satsning, "Fit for life”, som mottagningen gjor-
de tillsammans med GIH med bérjan hésten
2015. Det var ett forskningsprojekt ddr ocksa
Karolinska Institutet, Psykiatri sydvist och Prima
vuxenpsykiatri deltog.

Man ville underséka vad motion och trining
betyder f6r den fysiska och psykiska hilsan. Stu-
denter fran hilsopedagogutbildningen vid GIH
ledde triningspass flera ganger i veckan.

— Det betydde jattemycket for mig, siger Jim-
my. I och med att jag tackade ja och visste att
det var bra, tvingade jag mig att g dven om det
ibland kindes motigt. Jag sig att det gav positiv
effekt bade pa hilsan och vardagen.

Det hjilpte att han fick piminnelser och stod
att komma ivdg, men triningen var ocksi bra,
rolig och anpassad efter det han sjilv klarade av.

Gustav var ocksa en av de engagerade del-
tagarna i den forsta satsningen. Aven han sig
positiva effekter av trdningen.

— Jag befann mig i en trevlig och rolig situa-
tion och triningen gjorde att jag méidde patagligt
bittre, berittar han. Det var ménga aspekter av
livet som paverkades, som koncentration och av-

slappning. Det var helt enkelt givande och vettigt
och har fitt mig att ma bra.

Jenny Johansson &r arbetsterapeut pi mottag-
ningen och dr en av dem som idag arbetar med
traningssatsningen.

— Sjilva forskningsprojektet genomfordes
bland annat av min chef Maria Skott, fd Matts-
son. Eftersom vi sig sd positiva erfarenheter
bland vira deltagare, beslutade vi oss for att ta
verksamheten ett steg till, utanfor sjilva forsk-
ningsstudien, och erbjuda nigra av de tidigare
deltagarna att gi en trdningsledarutbildning,
berittar hon.

Tanken var att personer med egen erfarenhet
av psykos skulle f& uppgiften att leda en motions-
satsning for nyinsjuknade.

— GIH satte ihop en utbildning och deltagarna
fick sedan borja med att leda trining med oss i
personalen, berittar Jenny Johansson. Successivt
tog vi sedan in patienter i triningsgruppen.

Traningen &r 6ppen for den som vill och orkar
och gruppen hiller till i mottagningens lokaler.
Efter en gemensam uppvirmning trinar gruppen
i intervaller vid #tta olika stationer. Ledarna fir
betalt.

— Det brukar vara sex deltagare i genomsnitt
och dven om vi inte foljer de hir patienterna
lika noga som i forskningsstudien, kan bade jag
och trinarna se skillnad. Det giller bland annat
deltagarnas uthillighet, kroppskdnnedom soci-
al interaktion. Det verkar finnas en glidje i att
komma hit.

Jenny Johansson eller andra i personalen finns
alltid i huset under triningen och kan komma
om det skulle behovas.
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— Vi dr ocksd med nir triningspasset startar
och avslutas och kan f6lja upp om négot har hént.

Vad tror du att det betyder att tréningscoacher-
na har egen erfarenhet av psykossjukdom?

— Jag tror att det kanske kinns lite ldttare att
komma till triningen d4. Man vet att nigon dir
vet hur det kan kinnas. Det ir en tillitande och
kravl6s miljo. Om ndgot hinder, och man kanske
drabbas av panikingest eller stress dr det inte en
sin stor grej.

Vad betyder traningen har fér er tranare?
— For mig kindes det uppmuntrande forstas

att bli tillfragad om att bli trinare, siger Gustav.
Det kinns meningsfullt, men jag tinker inte att
det dr sa stor skillnad mellan mig och deltagarna.
Jag ser det som att vi delar erfarenheter av att
trina och jag forvintar mig inte att de ska hilla
en viss niva pi triningen, utan piminner om hur
man ska gora 6vningen. Alla arbetar efter bista
f6rmaga och behover inte "puschas”.

Han ser ganska tydligt att deltagarna utveck-
las. Med tiden klarar de mer metodisk trining, dr
inte lika anstringda i andningen och orkar mer.

Jimmy hoppas att deltagarna kinner sig mo-
tiverade och peppade att trina.

— Jag tror att det ér jitteviktigt att trdna och
réra pa sig. Det dr en del av vigen till ett normalt
liv igen efter att ha varit sjuk och nigot som jag
girna vill bidra till att ge andra som har
varit sjukskrivna. Jag hoppas att
de marker att de blir piggare
av att trina. Det 4ri s fall
jatteroligt. Men jag tror
ocksi att det dr viktigt
att komma hit och triffa
andra.

Kontakt: jenny.johansson@sll.se
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Gustav: Gor nagot du
tycker ar kul. Gillar du
bollar, s& gor nagot med
bollar. Du behdver inte
prestera s& mycket. Det
viktiga ar att hitta ett sam-
manhang dér man kénner
att man passar in.

Jimmy: Mitt rad &r att
borja ga promenader lite
sakta. Med tiden kan
man ga lite langre och lite
fortare och kanske tréna i
grupp. Jag tror att det ar
viktigt att avséatta en be-
stdmd dag for sin traning,
aven om det kan kénnas
svart. Man ser snabb
effekt. Kanske
kan man géra
séllskap med
en kompis,
s& blir det
lattare att
komma ivag.




MATGLA

ger stod att laga bra mat

En enkel app for att laga god och
nyttig mat har blivit popular bland
ungdomar, personer med psykisk
ohélsa och andra som behdver fa
uppmuntrande stéd och klara och
tydliga instruktioner om hur man
anvander sitt kok.

Bakom appen star
kostekonomen Bir-
gitta Toll, som linge
har jobbat for att
personer med funk-
tionsnedsittning
ska fi inspiration
och stdd att sjilva
laga bra mat.

— Vi sag att ménga personer med
lindrig funktionsnedsittning it daligt.
Det blev mycket pizza, hamburgare och
smorgis och sillan goda och nyttiga

matlidor.

Birgitta Toll.

Dessutom miktar personalen pa bo-
enden och dagverksamheter inte alltid
med uppgiften att engagera och gora
brukarna delaktiga i matlagningen.

— Minga som bor pi gruppboende
far bara uppgiften att skala potatis nir
middagen ska goras. Och fir de frigan
om vad de vill dta kanske de siger korv,
dag efter dag.

Appen ger mojlighet att bredda vyer-
na i koket och sjilv vara med och vilja
ritter, handla maten och sedan laga den.

Dérfor tog hon och kollegan Margareta
Frost Johansson pa Hushéllningssallska-
pet Vist initiativ till att gora en rolig och
inspirerande kokbok som kan laddas ned
i telefonen eller lasplattan.

— Det dr viktigt att sjilv kunna laga
hilsosam mat. Det 6kar sjilviortroendet
att ha en hilsosam livsstil och vi tinkte
genast att vi skulle ta fram en app, som
steg for steg, pa ett enkelt sitt visar olika
matritter att vilja mellan och hur man
lagar till dem.

Just valfriheten ér viktig f6r matglad-
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jen, menar hon. Och beskrivningarna i
appen giller hela vigen fram tills maten
star pa bordet.

—I'manga andra kokbdcker star det pa
slutet "Servera med potatis och sallad”,
men det finns ingen beskrivning av hur
man kokar potatisen och gor salladen,
siger Birgitta Toll. Det ville vi dndra pd
sa att beskrivningen giller hela maltiden.

I appen kan man till exempel vilja
mellan olika typer av miltider, olika
huvudingredienser, hur méanga som ska
dta och om maten ska ricka till en person
och tre matlidor.

I listan Gver ingredienser som behovs
till riatten kan man markera vilka varor
man redan har hemma och utifrin det
dyker det upp en inkopslista. I nista steg
visas bilder pd redskap som behdéver tas
fram och i vilken ordning allt ska géras,
hela vigen i mal.

Milgruppen var personer med mattlig

eller lindring funktionsnedsittning, men
appen har visat sig vara populdr inom
fler grupper.

— Viser att appen 6ppnade f6r minga
andra anvindare som barn och ungdo-
mar, i sirskolan, inom vanliga skolan,
socialpsykiatrin, personer med neu-
ropsykiatriska funktionsnedsittningar
och begynnande demens.

Milet med appen ir att vicka lusten
hos brukarna att sjilva vilja laga mat,
sdger hon. Det andra dr att appen ska
ge dem modet att viga gora det och ge
stdd under vigen och bittre ordning pé
mathéllningen.

Appen anvinds strukturerat i flera
kommuner, berittar Birgitta Toll. Per-
sonalen inom boendestdd och socialpsy-
kiatri far utbildning och kan i sin tur
inspirera och stétta brukare och boende
att laga mat.®

Kontakt: birgitta@abtoll.se
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Att réka ar direkt skadligt for den
fysiska hélsan. Och att sluta ar
svart eftersom cigaretten ger trost
och tillhérighet i manga situationer,
menar Mikaela Javinger.

Dérfér var segern nar hon sluta-
de desto storre, att hon sjélv tog
kontrollen éver sitt liv och sin héalsa.

Mikaela hade rékt i manga ar, nir hon
till slut fick nog. Nackdelarna blev med
tiden si uppenbara. Det handlade om
manga saker som ekonomin, att inte
orka trdna och om att vara styrd av ni-
got som hon visste var déligt for hennes
fysiska hilsa och som gick tvirt emot
hennes syn pi frihet och ett gott liv.

Samtidigt var beslutet svirt, for rok-
ningen stod ocksa f6r saker som var vik-
tiga i stunden.

— Jag borjade roka ndr jag var 13 ir,
berittar hon. D4 kindes det spinnan-
de och som ett steg in i vuxenvirlden.
Dessutom var det tillitet att roka, man
rokte overallt och hela tiden.

For henne blev cigaretten ocksd en
stor trygghet i det inre kaos och den psy-
kiska ohilsa som drabbade henne redan
i tondren.

— Cigarretten fungerade dngestdim-
pande och blev nistan som en trést mot
all sorg.

Hon tror att det kan gilla f6r manga,
att cigaretterna till slut fir en mening i
sig och en drivkraft att komma upp pé
morgonen, g till affiren, hantera en fest
genom att f4 alibi att gd undan en stund,
fi en paus och mi lite bittre.

— Till slut blev rokningen svaret pa
allt. Och de perioder nir jag var inlagd
pa institution var rokningen dessutom
den enda stunden nér man var jimstalld
med personalen, siger hon. Man triffa-
des med samma behov dir i rokrummet.

Csluta ro
vrespekt

| )

<a gav mig

k

Mikaela Javinger &r rokfri i dag. Hon énskar att ndgon inom psykiatrin ndgon gang hade

uppmuntrat till battre levnadsvanor.

Aven om hon gjorde uppehall niir hon
vintade sina barn och nir de var smj,
dtervinde hon till rékningen.

— Men till slut fanns det inte sd myck-
et revolt och glamour kvar i det dir med
att roka, bara sjilvforakt. I takt med att
jag médde bittre och borjade arbeta med
mitt behov av sjilvrespekt kiinde jag att
jag ville leva ett liv dir jag tog bittre
hand om mig,.

For just henne kom vindningen med
sjilvhjilpsboken Antligen Icke-rokare! av
Allen Carr.

— Han beskrev glidjen i att sluta roka
och inte lata hjdrnan vara kidnappad av
nikotin och det passade mig precis, sdger
Mikaela Javinger. Han beskrev rokfrihet

som en giva, inte en vin som du férlorar.

Hon bestamde ett datum nir hon skulle
sluta, kopte nikotinplister att ha i 6ver-
gingen och gjorde massor av ingefirste,
f6r att dimpa suget.

—Jag slingde alla askkoppar och tin-
dare och undvek alla rokare. Nir roksu-
get satte in forsokte jag gbra nigot annat.

Att sluta roka gjorde att hon tvinga-
des hantera olika sociala problem, som
att stanna i ett rum fast hon kinde sig
obekvim.

— Att sluta r6ka var en symbolisk bor-
jan att hantera hur jag madde psykiskt.
Det underlittades av att jag verkligen
ville vara fri och ville hitta andra stra-
tegier for att hantera olika situationer.

Visst var det tufft att sluta, konstate-
rar hon, men hon kinde sig firdig med
rokandet. Och fordelarna ir stora.

— I dag har jag bittre ekonomi, bittre
ork att trina och mar bittre. Jag slipper
den sociala skammen att vara en roka-
re som forpestar livet f6r mig sjilv och
andra. Dessutom har jag gitt upp i vikt
lite, sd att jag numera dr normalviktig.

Kontakt: mikaela.javinger@gmail.com
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—ramgangsrik halsogrupp

satsar pa mat, traning
och treviigt sallskap

- Vi kan allt om kalorier och nyttig mat nu, sdger Magnus och skrattar. Och han menar
det bokstavligen. Efter att ha deltagit i Halsogruppen pa psykosmottagningen i
Flemingsberg under ett par ar har han gatt ned rejalt i vikt och ocksa slutat roka.

Och han ar inte ensam om framgangarna. Flera runt bordet har slutat roka och manga
har kommit igadng med bade traning och mer halsosam mat.

Lisa H6glund har lett
Halsogruppen i manga
ar.

Den som vill kan vaga
sig och byta nagra
ord privat med Lisa
Hoéglund.

Lisa Hoglund, mentalskotare och case manager
pa Psykosmottagningen i Flemingsberg, har lett
gruppen de senaste tio dren.

Alldeles innanfor dorren till sammantrides-
rummet dir de ska triftas, har hon nu dukat upp
en hilsosam frukost med nyttigt brod, leverpaste;,
mjukost, paprika, gurka och annat smétt och gott.

— Jag brukar vilja det grova bréd som de har
extrapris pa nere i affiren och lata forpackningar-
na ligga framme, sd att varorna dr litta att kiinna
igen i affdren, siger hon.

Ute i viintrummet har deltagarna borjat samlas.
Flera kommer i god tid for att umgis en stund.

— Vildser tidningen och pratar, jag brukar lisa
veckans horoskop for den som vill, séger Silja
och precis som f6r ménga andra i gruppen ir
det just den sociala gemenskapen med de andra
i gruppen, som dr det dir lilla extra som gor det
enklare att bege sig till gruppens moten.

— Och jag brukar dra en vits, flikar Magnus in.

Halsogruppen traffas varje onsdag mellan
klockan tio och tolv for att prata om mat och
hur man kan rora pi sig i vardagen. Fokus ir
pa vikten och vid varje méte kan den som vill
viga sig. Dessutom tar gruppen en gemensam
promenad.

—Ibland gor vi ocksi besok pa olika verksam-
heter eller triningsanldggningar, berittar Lisa
Hoglund. Har man gitt dit tillsammans ett par
ganger dr det ldttare att sedan komma ivig sjilv,
om man vill testa.

Lisa Hoglund har forberett ett tema som
gruppen ska prata om.

— Det kan handla om enkla samband som
socker och vikt eller vad nyckerhilsmirkning
innebdr och varf6r man ska vilja att dta gronsaker
och frukt. Vi férsoker alltid knyta diskussioner-
na till konkreta tips pa hur man kan gora sjilv.
Och dir dr deltagarna vildigt duktiga pi att ge
varandra tips och st6d. Ibland kan det vara nigot
sd enkelt som att byta mjukt bréd mot hart brod.
Det kan deltagarna testa under veckan och ofta
visar vigen att ndgot har hint.

De pratar ocksi om andra faktorer i livet som
paverkar hur man dter och rér pa sig, som sémn-
vanor, stress och rokning.

Halsogruppen ar 6ppen for alla pa psykosmot-
tagningen och de flesta har varit med i flera ar.

— Det ricker inte med att komma enstaka
ginger for att dndra sina mat- och motionsva-
nor, konstaterar Lisa Hoglund. De flesta beho-
ver stod under lingre tid och for en del ir var
gemensamma promenad den enda aktivitet de
gor under veckan.

Nir Lisa Hoglund 6ppnar dorren till sam-
mantridesrummet dr stimningen pétagligt po-
sitiv. Deltagarna vill girna dela med sig av sina
erfarenheter pd vigen mot bittre levnadsvanor.

— Vihar alla en psykisk sjukdom och kan kin-
na gemenskap for att vi vet hur det dr, sager Silja.
Och f6r mig dr den sociala biten, att triffa det
hir ginget varje vecka, det allra viktigaste. Men




det dr klart att jag tar till mig det vi talar om
hir samtidigt. Jag har slutat roka eftersom min

doktor sa att jag hade bérjan till KOL. Och da

dr det ju viktigt vad man dter, si att man inte gir

Thy
" )

— Ibland ricker det faktiskt att man fir reda
pa nigot som man inte visste tidigare. Som det
dir med juice, siger hon. Tidigare drack jag juice
s fort jag var torstig, men nu vet jag hur mycket

RAD TILL ANDRA

Lisa Hoglunds rad till dig

som ska inspirera andra

att ga ned i vikt &r:

« Var positiv och stéd-
jande.

« Bjud pé dig sjalv och
dina egna erfarenheter.

« Det ar lattare att locka
deltagare till gruppen om
man inte fokuserar pa
den psykiska ohalsan,
utan hur man kan leva

upp sé mycket i vikt.

—Men vi pratar aldrig om var sjukdom, tilldg-
ger Micke. Alla forstir dndé hur det dr och det
kinns som ett stéd och som en trygghet. For mig
ir den sociala triningen viktigast, men jag tar ju
till mig det andra ocksé och har gatt ned tio kilo.
Min huslikare sdger att jag har diabetesvarning
och kollar mina virden varje ar. Det gér bra, tack

socker det innehaller, si dé har jag gitt 6ver till
vatten. Och det gér ju lika bra!

Och Johanna, som har lyckats gi ned 17 kilo
och dessutom slutat att roka, har slutat med
socker i teet och kaffet, minskat pa godis och
borjat laga mat sjilv. Hon tar gdrna emot recept
pa nyttig mat.

vara kosthallningen. Jag dter samma som tidigare
men mindre portioner.

Hur har era matvanor paverkats av att vara med
i den har gruppen?

Kommentarerna runt bordet dr manga.
Magnus har gitt ned 30 kilo under en lingre
period och kinner inspiration att forsoka fort-
sitta dta nyttigt och rora pé sig.

— Det blir ju grénsaker, kyckling och fisk och
s& undviker jag feta saser, siger han. Och pé s6n-
dagarna sitter jag mig med reklambladen och dr
det bra pris pd nigot nyttigt, sa koper jag mycket
av det och har i frysen.

Anna-Lena har borjat tinka mer pa vad hon
dter och foljer numera tallriksmodellen.

Alla verkar ha hittat sina egna sitt att 6ka pa mo-
tionen i vardagen, pi egen hand eller tillsammans
med andra. Micke tar trapporna till Psykosmot-
tagningen, som ligger pd dttonde viningen. Jo-
hanna simmar och har testat Zumba. Anna-Lena
lanar grannens hund och ger sig girna ut pa linga
promenader.

Men det dr viktigt att triningen inte kostar for
mycket, betonar de alla.

Sedan tv4 ér tillbaka har psykosmottagningen i
Flemingsberg ocksi en enklare hilsogrupp under
sommarmanaderna for att ge deltagarna stod att
halla i sina goda vanor.

Kontakt: elisabeth.s.hoglund@sll.se
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Vardens handlingsplan
fysisk halsa

forb

— Personer med psykisk
per mycket stérre risk an andra att
ocksa drabbas av fysisk sjukdom
och till och med risk att do i fortid
pa grund av det. Men med battre
levnadsvanor kan man férbattra

sin halsa. Darfér behdver alla vi
som moéter dem i varden och pa
boenden ge stdd och inspiration
att satsa mer pa bra kost- och mo-
tionsvanor.

Det séager Sofia
Trygg Lycke som ar
vardutvecklingsle-
dare pi Akademiskt
primirvirdscentrum
ilandstinget i Stock-
holm.

For att nd ut med
kunskap om bittre
levnadsvanor till alla som jobbar inom
virden har landstinget tagit fram en
handlingsplan for att motverka 6vervikt
och fetma.

Dessutom finns ett regionalt vird-
program, med konkreta idéer och tips
pa hur personal kan ge stod till bittre
levnadsvanor.

— Vi vet att hilsa dr inte ir jamlikt
fordelat i samhillet och personer med
psykisk ohilsa dr en sirskilt priori-
terad grupp i vart arbete att forbittra
levnadsvanor, sidger hon. Det grundlig-
gande ansvaret for den hér gruppen finns
inom primdrvirden, men stddet maste
finnas dven i vardagen och pa boende.
Darfor utbildar vi personal inom béde
hilso- och sjukvarden och i kommunala
verksamheter om hur de kan ge stod till
bittre levnadsvanor.

Det behéver inte handla om négra om-
fattande satsningar pa kost och motion,
utan om att inspirera till att ta smé steg
som kan leda vidare.

—Om man arbetar pa ett boende kan-
ske man kan starta en promenadgrupp
en ging i veckan eller ta initiativ till att

det finns hilsosam mat i kylskéapet.

Det dr ocksa viktigt att personalen
inom vérden forstar hur viktigt det ir
att samarbeta, betonar hon.

— Den som soker hjilp pa vardcen-
tralen for depression kanske ocksé kan
fa FaR, det vill siga fysik aktivitet pa re-
cept. Det kan gora det littare att komma
igang och kommunens boendestédjare
kan ge stod sa att aktiviteten blir av.

Och med en mer medveten instill-
ning till hur viktigt det dr med goda
levnadsvanor kan man ocksé arbeta f6-
rebyggande.

—Manga som arbetar inom slutenvér-
den tinker kanske att de inte ska belasta
patienten med tal om fysiska aktiviteter
ocksd. De psykiatriska symtomen kan
kinnas tillrickliga. Men for den som till
exempel insjuknar i en psykossjukdom
for forsta gingen och ska borja med l4-
kemedel kan det vara viktigt att ocksé fa
information om att behandlingen kan
gora att de gir upp i vikt och att det dir-
for dr viktigt att ocksd vara fysiskt aktiv.

Hon betonar att kunskapen om sam-
banden mellan psykisk och fysisk ohilsa
miste ni ut. Dessutom behover fler lira
sig mer om hur man pi ett respektfullt
sitt ska nd ut med sitt budskap till pa-
tienten.

Hon dr sjilv sjukskoterska med speci-
alistutbildning inom barn och ungdom
och hilsosamma levnadsvanor och har
jobbat med metoden MI, motiverande
samtal. Det dr en metod som Social-
styrelsen lyfter fram i sina riktlinjer om
sjukdomsforebyggande arbete.

Samtal om levnadsvanor ir en av de
mest effektiva metoderna att géra per-
soner medvetna om hur viktigt det dr att
leva hilsosamt. Samtalen ger ocksa kraft
att forandra och forbattra ohilsosamma
levnadsvanor.

—Med den kan vi komma lingt!

Kontakt: sofia.trygg-lycke@sll.se
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MOTIVE

~AN

- SAMITAL

- ett verktyg for forandring

Motiverande samtal (MI) ar ett satt
att starka personer som vill dstad-
komma férandring i sina liv. Utifran
den egna viljan och drivkraften far
man stdd att ta nya steg. Fér per-
soner med psykisk ohélsa ar Ml
samtidigt ett satt att bli respekte-
rad i kontakterna med personalen
pa kommunens boenden.

Det menar Hanna
Westberg som ar
beteendevetare och
boendestédjare pa
ett boende for per-
soner med schizo-
freni i Eskilstuna
kommun. Sedan
ett par ar tillbaka
har kommunen beslutat att grundsynen
inom MI ska genomsyra socialpsykia-
trins alla boenden och Hanna Westberg
ir en av dem som undervisar nyanstéllda
om hur MI fungerar och hur verktyget
kan anvindas inom just socialpsykiatrin.

Hon och de andra i personalen pi
boendet har som viktigaste uppgift att
fa brukarna att mé sd bra som méjligt ge-
nom att ge dem stod att hantera varda-
gen och motivera dem att ta emot st6d.

Hanna Westerberg.

Pa sa satt ligger arbetet vildigt nira
tankarna inom metoden motiverande
samtal (MI), som rekommenderas vid
férebyggande arbete i riktning mot bitt-
re levnadsvanor.

—Man brukar tala om fem firdigheter
hos den som leder M1, berittar Hanna
Westberg. Det ir att bekrifta den person
som deltar i samtalet, att stilla Gppna
fragor, lyssna pa ett reflekterande sitt
och kommentera de delar som stirker
en forindring.

Dessutom ska samtalsledaren sam-
manfatta det som sdgs som sista steg och
be om lov att ge upplysning och rid som
kan leda vidare.

— Det handlar vildigt mycket om att
lyssna och utforska det personen sjilv
vill. Man ska inte ha rollen av en expert
som argumenterar for den 16sning man
sjdlv tycker dr bist.

MI kan anvindas pi olika sitt och
inom just socialpsykiatrin brukar man
tala om ett forhallningssitt i MI:s anda.

— Det kanske inte fungerar att boka
in och ha langa méten, utan man kanske
fir ta tillfillet nir det kommer. Man kan
komma lingt med att prata i tio minuter.
Kanske kan man vicka intresse for en
viss friga och aterkomma senare och ta
reda pd vad personen dr néjd med och
vad han eller hon vill férdndra och ge
stod till det.

Hon berattar om en brukare som hon
har mott under sina ir som boendestod-
jare. Han vinde pa dygnet och ménga
hade forsokt fi honom att istillet vara
vaken pa dagen och sova pa natten som
alla andra.

— Nir jag klev ur min expertroll, tog
ett steg tillbaka och verkligen lyssnade
forstod jag att natten var hans enda tid

e

att gora det han ville. D4 var dngesten
inte lika stark som pa dagen. D4 kunde
han betala rakningar, lisa tidningen och
gora annat som han uppskattade.

P4 ett annat boende i Eskilstuna har
de anstillda sjilva satsat pa trining och
friskvird, och pa si sitt lyckats inspirera
brukarna att ocksa haka pi. De har till
och med valt att trina pi samma gym
som brukarna, for att de ska kinna sig
trygga.

— Nu har vi funderat pd om brukarna
ska erbjudas att ga pa MI-samtal pi ett
annat boende én sitt eget, siger Hanna
Westberg. Det kanske ger dem chansen
att fordndra sina liv pd ett nytt sitt. ®

MI | KORTHET

Motiverande samtal &r en personcentrerad och
malinriktad rddgivningsmetod, for att I6sa am-
bivalens och stimulera till en positiv forandring
genom att locka fram och starka personens
egen motivation att férandra sitt liv.

Kontakt: hanna.westberg@eskilstuna.se

11



“Traningen ger mig ork att ta

Britt-Marie Wahlund glider vant ned i varmvattensbassangen pa Varnamo sjukhus.
Precis som de andra i gruppen lever hon med psykisk ohélsa och har gjort ett
medvetet val att satsa pa en friskare kropp, som orkar mer.

Vattengympan &r en del i ett utvecklingsprojekt bland 13 kommuner i JOnkdpings
1an med malet att minska somatisk sjukdom bland personer med psykisk sjukdom.

Britt-Marie Wahlund
har ocksa tranat pa
gym.

Nadia Melkstam,
fysioterapeut, leder
traningen.

Britt-Marie Wahlund ir 49 ar och de senaste sju
dren har hon varit sjukskriven for bland annat
depression. Hon var hemma mycket och orkade
med tiden inte ens gé ned till ICA-butiken ett
par hundra meter bort.

— Jag var stel som ett kylskdp och orkade inte
gora det jag ville. Jag kinde till slut att det fick
ricka, berittar hon. Jag vill ju komma tillbaka
till arbetslivet igen och di kinns det viktigt att
klara av att rora sig.

Sa hon horde av sig till virdcentralen och fick
s4 smaningom ett recept pa fysisk aktivitet tva
ganger i veckan pi sjukhusets gym.

Det ena gav det andra i livet och ungefir sam-
tidigt borjade hon ocksi i vattengympagruppen.

— Det ir ju svirt att siga vad som beror pa
vad, men triningen har gett mig ett helt annat
sjalvtortroende, siger hon. Jag inser att jag kan
mer dn vad jag tror. I borjan var allt jittejobbigt
och jag fick intala mig att allt skulle kinnas bitt-
re eftert. Och si blev det ju! Samtidigt har jag
absolut blivit rorligare. Nu bryr jag mig inte om
det tar en stund att ga till bussen. Och till ICA
ar det inga problem att gi.

Hon orkar ocksé annat i livet.

— Jag vagar prova saker och jag tar itu med
det som behéver goras. Litar mer pa min egen
tormaga.

Vattengympan som pagar som bist i bassing-
en dr inte nigon ny aktivitet for personer med
psykisk sjukdom i Virnamo. Tankarna
att goda levnadsvanor dr livsviktigt
for personer med psykisk ohilsa
ir inte heller nya.
— Vivet till exempel att dia-
betes dr dubbelt si vanligt vid
psykisk sjukdom, siger Nadia
Melkstam, fysioterapeut inom
psykiatrin i Virnamo kom-
mun. Och manga med psykisk
sjukdom dor i fortid pa grund

av att deras fysiska sjukdomar

inte uppticks i tid och att de inte kan tillgodo-
gora sig behandlingen.

Det dr ocksé bakgrunden till flera satsningar
tor att ge stod till goda levnadsvanor, bade i re-
gionens och kommunernas regi i Jonképings lin.

Men sedan ett ar tillbaka pagar ocksa en mer
samlad satsning i 13 kommuner i linet, i den
samarbetsorganisation som kallas Kommunal
Utveckling.

Nadia Melkstam, som till vardags arbetar heltid
med just detta i Virnamo kommun och tidigare
har samarbetet med regionen, fick uppdraget att
leda projektet.

— Det finns minga goda arbetssitt som re-
dan anvinds p4 olika hall och vi har inte valt att
lagga kraft och tid p4 att hitta pd nya, liknande
16sningar, siger hon.

— Istillet har vi valt att lyfta upp befintliga
strukturer och samverkansformer for att minska
riskerna med ohilsosamma levnadsvanor. Vat-
tengymnastiken dr en del av den sysselsittning
vi erbjuder i Virnamo.

Samarbetsprojektet innebar en arbetsmodell
som bygger pa fyra hornstenar, som alla som
moter personer med psykisk ohilsa miste vara
lyhorda for, oavsett om de arbetar pd sjukhus, en
virdcentral eller i en kommun.

— Att uppticka ohélsosamma levnadsvanor el-
ler fysisk sjukdom, dr en jdtteviktig uppgift, siger
Nadia Melkstam. Det ér den férsta grundstenen.
Man kan till exempel anvinda sig av Socialsty-
relsens fragor om levnadsvanor i samband med
att man gor en genomfoérandeplan f6r kommu-
nens olika insatser. Ett annat exempel dr virdens
psykosmottagning, som har borjat med arliga
hilsosamtal och kroppslig undersékning.

Om det finns ett behov, dr nista steg att er-
bjuda st6d.

— Det ir vildigt viktigt att det sker pi ett
respektfullt sitt utifrin var och ens behov och
moijligheter, att personen sjilv fir komma pa
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Iitu med andra saker i livet”

16sningar. Det ir ju inte meningen av jag eller
boendestddjarna ska leda rokavvinjning, utan vi
ska lotsa vidare till bra hjilp.

Diremot kanske boendestddjaren kan gi med
och handla mat och ge stdd si att frukosten hinns
med. Hjilpa till att hitta de smi mélen. Boende-
stodjaren eller ndgon annan kan ocksa f6lja med
till en provtagning eller likarunders6kning, ett
annat omrade som kan vara svart att hantera f6r
personer med psykisk sjukdom.

En viktig modell for kommunerna i den hir
gruppen ir ocksd modellen ESL, Ett sjilvstin-
digt liv.

— Lika viktigt dr det att f6lja upp hur det gir,
att stimma av framsteg eller kanske resonera om
varfor inte det har hént si mycket. Vi vet ju att

det psykiska mdendet gir upp och ned.

Den fjirde hornstenen, varaktighet, handlar
om att varje organisation ska knyta de nya ar-
betssitten till befintliga strukturer.

Projektet erbjuder en vigledning f6r hur kom-
munerna konkret ska kunna vara ett stod pd resan
mot bittre levnadsvanor, sammanfattar hon.

For Britt-Marie Wahlund och de andra deltagarna
i varmvattensbassingen pa Virnamo sjukhus, ar
det inte si viktigt hur projektet organiseras. De
ser virdet av sin trining rakt upp och ned och
vinsterna ser olika ut for alla.

— For mig dr det hir veckans héjdpunkt, sdger
en av deltagarna. Jag har Asperger och ADHD
och umgis inte si mycket med andra. Jag gar ut
med min hund, men annars sitter jag mest hem-
ma hela veckan. S& for mig dr det hir en social
aktivitet. Sedan fir jag lite traning pd kopet.

RAD TILL DIG
SOM VILL _
BORJA TRANA

Britt-Marie Wahlunds rad
till dig som vill bérja tréna:
Utga fran dig sjalv och
bestém vilka tréaningsni-
vaer som kanns ok.
Borja med liten
anstrangning och 6ka
efterhand, pa det satt
som kénns bra for dig.
Borja trdna nagot som
du tycker &r roligt.
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FaR ar ett stod aven vid

psykisk ohalsa

Landstinget i Stockholm satsar pa
metoden fysisk aktivitet pa recept,
FaR. Metoden har visat sig vara
framgangsrik och leder till 6kad
fysisk aktivitet. Den anvands aven
for personer med psykisk ohélsa.

- Men det hand-
lar inte bara om att
skriva ned vilken
aktivitet som ska ut-
foras, siger Eva Fly-
gare Wallén, som ar
samordnare av sats-
ningen inom ramen
for Akademiskt pri-
mirvirdscentrum i
Stockholm. FaR handlar ocksi om att
motivera, lyssna och f6lja upp det pa-
tienten sjilv vill. Och den passar dven
f6r personer med psykisk ohilsa.

FaR dr en metod som ir bevisat effek-
tiv och Eva Flygare Wallén och arbets-
gruppens uppdrag innebir att de ska fora
ut kunskap om FaR till personer som
arbetar inom hilso- och sjukvirden, si
att metoden verkligen anvinds.

— Dessutom vill vi sprida kunskap om
FaR till allmianheten, si att alla vet vad
de kan friga efter nir de vinder sig till
hilso- och sjukvarden, siger hon.

Eva Flygare
Wallén.

FaR ar en metod som ska lotsa patien-
ter till ett mer fysiskt aktivt liv och far
ordineras av legitimerad personal som
likare, sjukskoterskor, fysioterapeuter
och psykologer, nir de bedomer att fysisk
aktivitet ar en viktig del i behandlingen
vid en diagnos och nir patienterna kan
klara av att trdna utanfor sjukvarden.
Det finns stor kunskap om vilken typ
av fysisk aktivitet som ér effektiv som
behandling eller férebyggande insats vid
olika typer av diagnoser. Den hiarkunska-
pen finns samlad i FYSS, en handbok
i dmnet for personal inom hilso- och

sjukvirden.

— Men FaR handlar inte bara om rid

om fysisk aktivitet, det har virden héllit
pd med sedan tusentalet fore Kristus.
Det blir effektivt forst nir det dr per-
sonligt, nedskrivet och f6ljs upp, siger
Eva Flygare Wallén.

FaR ska innehalla fyra delar. Den forsta
delen dr att i ett personcentrerat samtal
ta reda pi om personen har férméiga och
vill dndra sina levnadsvanor genom fy-
sisk aktivitet.

Niista steg dr att hitta en aktivitet som
kidnns bra och méjlig att genomf6ra och
som man vet har effekt vid den aktuella
diagnosen.

— Steg tre dr att skriva ned i ett recept
vilken aktivitet som ska utféras och hur
det ska goras. Den fjirde delen dr att pd
olika sitt folja upp hur det gar och kan-
ske dndra ordinationen.

Alla delarna méste anpassas efter den
person man har framfor sig. Sdrskilt
viktigt dr det f6r personer med psykisk
ohilsa, som kan ha sirskilda forutsatt-
ningar for att komma iging med sin
traning.

— De kanske behéver ha med sig en
stddperson till triningen och di behéver
den personen ocksa involveras i arbetet.
For andra dr ekonomin avgorande. Alla
anldggningar har inte rabatterade priser,
utan andra forméiner.

FaR anvands mer och mer inom psyki-
atrin och just nu finns planer pa att tvd
akademiska vardcentraler i Stockholm
ska utvirdera FaR vid vissa psykiatriska
diagnoser. ®

TRANING VID OLIKA
PSYKIATRISKA DIAGNOSER

Forskningen visar att olika sorters traning &r sér-
skilt bra vid olika typer av psykiatriska diagnoser.
Vid exempelvis schizofreni fungerar regelbunden
fysisk traning "med flas” (aerobisk) sarskilt bra
enligt fyss. Aerobisk aktivitet kan ocksa minska
risken for panikéngestattacker. Vid lindrig till
mattlig depression har fysisk aktivitet visat sig ha
liknande effekt som medicinering.

Las mer i www.fyss.se

Kontakt: eva.flygare-wallen@sll.se
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Tl slut fick jag hjalp
AlT ANDRA ALLIT

P ] ir jag var strax 6ver 20 ar sa tog mitt
liv slut. Min glddje, min vilja, min ork
och min lust att leva forsvann. Jag

”gick in i viiggen” och fick en djup depression.

Jag spenderade nistan tio ér stillasittande och

liggandes. Depressionen blev djupare och

djupare.

Ibland klarade jag inte ens av att handla, s&
att dta uteblev ofta. Och som minst rékte jag
ett paket cigaretter om dagen. Var jag inlagd pa
psyk, vilket hinde da och d, sa blev det Gver
tvd paket om dagen. Jag hade svért att sova
sa ibland forsokte jag inte ens. Jag sjilvmedi-
cinerade ofta med alkohol och 6verdoserade
stundtals min medicin.

Min kropp var helt slut, ingen energi eller
vilja. Att som trétt och energilos forsoka tinka
en positiv tanke dr otroligt svart. Ndr man dr
under 30 ar och blir andfadd av att gi upp till
ligenheten dr det i sig deprimerande. Det i
kombination med min djupa depression och
sjalvhat si blev min fysiska ohdlsa en snabbt
nedatgiende spiral. Mer alkohol och sjilv-
mordsforsok eskalerade till slut i ett hing-
ningsforsok inne pi sjukhuset. Jag var slut som
minniska, min kropp sa stopp.

ill slut fick jag hjilp att dndra allt,

bland annat med hjélp av KBT. For

cirka fem dr sen var jag tillrickligt frisk
f6r att kunna bestimma mig att f6r att nu fick
det vara nog.

Jag dndrade si gott som allt. Jag bérjade att
forstd hur destruktivt jag levde, hur svirt jag
gjorde f6r mig sjilv. Jag slutade att dricka och
roka. Jag lirde mig att laga mat och dven att dta
den och jag borjade att trina.

Liangsamt borjade jag att dterfd orken. Jag
kunde gé upp for trappan igen utan problem.
Kroppen bérjade fi energi av maten och en
s liten sak som att dterfa luktsinnet efter att
jag slutat att roka och kunna uppskatta lukter
igen dr svirslaget. Att inse att vatten som dryck
kan hjilpa kroppen att ma bra stirker en. I och
med att styrkan byggdes upp sé blev jag dven

KRONIKA ERIK WIDLUND

smidigare och hade inte lika ont i kroppen.

Med triningen skapades rutiner, och med
rutiner och mat foljde bittre somn. Jag gav
slutligen mig chansen att fi energin att kunna
tinka klart, att kunna utvecklas positivt tanke-
massigt.

ag borjade att ge mig sjilv berom, och
dven om det var svirt i bérjan s kunde jag
till slut ta mitt eget berém utan att ifriga-
sitta det. Jag dr nu vid 38 érs dlder bade
starkare, har bittre kondition och dr framfor
allt mer levande och gladare 4n nigonsin
tidigare. Jag har insett att jag maste lyssna pa
kroppen och ge den chansen att aterhdmta sig
och fungera och det har gett mig livet tillbaka.
Dom har testat si méinga mediciner pa mig,
men under tio sjuka dr s var det ingen som
rekommenderade mig att ens gi ut och gi. Det
ir trdningen som har likt mig mest i mitt nya
liv efter sjukdomen. En bonus ir att jag dven
ser yngre ut nu 4n for fem ér sen.
Mitt tips till dig som vill borja att trdna dr
att testa dig fram, tvinga dig inte fram. Ge
dig inga mésten. Hitta det du kan gora dver
tid. Det finns alltid nin som vill kritisera din
trining, lit det inte vara du sjdlv. Och i bérjan,
tink inte pa ritt eller fel, kunskap kommer
med tiden.
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Den har tidskriften har tagits fram av NSPH och Hjarnkoll i syfte att uppméarksamma
kopplingen mellan psykisk och fysisk héalsa. Det finns forskning som visar att personer
med psykisk ohélsa ofta har ett nedsatt fysiskt halsotillstdnd och det &r darfor viktigt att
belysa insatser som framjar den fysiska héalsan.

| reportagen och artiklarna lyfter vi fram goda exempel pa hur sa val individer som
verksamheter rent konkret har lyckats inféra hélsoframjande insatser for personer som
lever med psykisk ohélsa. Vi vet darfor att det finns mycket man kan goéra for att sjélv ta
kontrollen och uppné en forbattrad halsa ur ett helhetsperspektiv.

Var forhoppning &r att du som laser denna tidskrift kan fa inspiration och konkreta verk-
tyg for hur du kan paverka den fysiska halsan i en positiv riktning, vare sig det géller dig
sjalv eller andra i din omgivning. Vi hoppas aven att du delar med dig av kunskapen till
fler personer s att det halsoframjande arbetet fortsatter att spridas.

Om oss:

NSPH, Nationell Samverkan fér Psykisk Héalsa, &r en samarbetsorganisation for patient-,
brukar- och anhdrigorganisationer inom det psykiatriska omradet. Vi ser oss patienter,
brukare och anhdriga som en oumbarlig resurs for samhallets utveckling i varden, stodet
och behandlingen.

Hjarnkoll ar ett riksférbund som arbetar for att alla ska ha lika rattigheter oavsett psy-
kiskt funktionssatt. Motorn i arbetet ar vara ambassadorer som forelaser och utbildar
utifrén sina egna erfarenheter av psykisk ohalsa.

Har du fragor om tidskriften far du géarna kontakta oss:
NSPH

Tjurhornsgrand 6, 5 tr.

121 63 Johanneshov
Telefon vaxel 08-120 488 00
E-post: info@nsph.se

Riksférbundet Hjarnkoll
Tjurhornsgrand 6, 5 tr.

121 63 Johanneshov
Telefon vaxel 08-120 488 00
E-post: info@hjarnkoll.se

Tidskriften kan bestallas via var webbutik:
http://nsph.webshop.strd.se/
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