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SAMMANFATTNING

Integrationen av invandrare och flyktingar som kommer till Sverige har blivit en central fraga
i samhéllet. Bristande integration i samhallet och marginalisering ar riskfaktorer som kan leda
till psykisk ohdlsa och asocialt beteende.

Att lyckas med integrationen av stora grupper av invandrare kréver, bland andra, att
verksamheter som kommer i kontakt med nyanladnda invandrare och marginaliserade
invandrare har kunskaper om och erfarenheter av andra kulturer och integrationsprocessen.
Nér en invandrare i bérjan av sin vistelse i Sverige drabbas av ohélsa, fysisk eller psykisk
kravs samverkan mellan sjukvardspersonalen och socialsekreteraren samt arbetsformedlare.
De behover ha kunskaper om var patienten befinner sig i sin integrationsprocessen och de
behéver samverka med varandra sa att processen fortskrider. Att inte stalla diagnos och
behandla tidigt samt en onddigt 1ang sjukskrivning som inte tar hansyn till helheten kan leda
till att invandraren inte lar sig spraket och att hon / han marginaliseras. Detta har skett ofta nar
det géller psykisk ohélsa. Integrationen i samhéllet kan bryta en ond cirkel och framjar och
starker den psykiska hélsan. En langvarig sjukskrivning leder till faktorer som motverkar den
fortsatta integrationsprocessen. For att kunna hantera grupper av invandrare som ska
integreras i samhallet behdver de berdrda verksamheter och myndigheterna kulturkompetens

och kunskaper om integrationen av invandrare.

Projektet har haft som syfte att undersoka och beskriva kunskapsnivan samt behov av
vidareutbildning hos kommunala och landstingsverksamheter. Foretrédare for dessa
verksamheter fick svara pa enkater och nagra intervjuades. Projektet erbjod i maj och juni
seminarier, arbetsplatsinriktade utbildningar samt en konferens till samtliga medverkande
verksamheter. Projektet hade presentationer till invandrarféreningar och en patientférening
med medlemmar fran tredjeland. Projektet har ocksa gjort studiebesok i Malmo, Sodertélje
och Utrecht i Holland samt deltagit i en konferens i Amsterdam.

Projektet konstaterade att verksamheter som tidigare inte varit medvetna om behovet av
kunskaper inom detta omrade har nu dagliga kontakter med invandrarpatienter eller klienter
och blivit angeldgna om att utbilda sig och samarbeta med andra instanser kring dessa
personer. De grupper som kommit till landet pa senare ar har uppfattas som mer
traumatiserade av krig och konflikter men ocksa svarare att na och arbeta med pa grund av
kulturskillnader. Skillnader betréffande utévande av religion och kulturella och religisa

forestaliningar kring héalsan och sjukdom har blivit mer uppenbara hos de nya grupperna. Det



kan leda till att tjansteméan och sjukvardspersonal upplever osakerhet och hinder i sitt arbete
séarskilt nar det géller planering och kravstallande. Kulturen och religionen kan ha en positiv
roll genom att inge individen en kénsla av trygghet och hopp och darfor underlatta
integrationen.

Projektet anordnade en konferens med foretradare fran verksamheter fran hela landet som
behandlar invandrare och flyktingar med psykisk ohélsa. Det framkom ett behov av
verksamheterna av att traffas och utbyta kunskaper och erfarenheter sarskilt nar det géller
integrationsfragor och kulturskillnader. Projektet har genom enkéterna och intervjuerna kunnat
pavisa ett stort behov av uthildning och traning bade pa individ- och organisationsniva. Uthildning
i kulturkompetens och migrationsprocessen bor inga i grundutbildning av sjukvardspersonal och
socialarbetare. Integration i samhéllet maste vara ett sjalvklart mal i behandlingen och

rehabiliteringen av invandrare med psykisk eller fysisk ohalsa.

Inledning

Enheten for transkulturell psykiatri har haft flera stora projekt med stéd av Flyktingfonden. |
dessa projekt har enheten kunnat utveckla metoder kring samarbetsformer med andra aktorer
inom kommunen och landstinget samt utveckla metoder som till exempel konsultationer,
gruppaktiviteter, patientutbildning och sa vidare. | flera projekt hade enheten
utbildningsinsatser for samarbetspartners inkluderande internationella konferenser. Det
saknades dock ett projekt med fokus pa kulturkompetensen och integrationsprocessen.
Kunskaper om andra kulturer och integrationsprocessen ar nddvandiga for de verksamheter
som arbetar med nyanlanda invandrare: kommunernas introduktionsenheter och deras
socialsekreterare, skolorna och SFI-larare, Arbetsformedlingarna och deras tjansteman
(sarskilt efter forsta december i samband med det nya flyktingmottagandet) samt sjukvarden
med sina huslakare och specialister, sjukskdterskor och barnmorskor, med flera. Tidigare har
manga av dessa verksamheter och personalgrupper i Uppsala inte efterfragat dessa kunskaper
och erfarenheter i ndgon storre utstrackning med fa undantag (kommunens introduktionsenhet
och dess flyktingsekreterare &r ett exempel). Sedan nagra ar ar det patagligt att efterfragan
okar och det har ett samband med de grupper som varit aktuella pa 2000-talet. De har kommit
fran krigsomraden och de har uppfattas som mycket annorlunda kulturellt sett. Hur dessa
grupper bemotes och hur det svenska samhéllet tar emot dem blir avgérande for deras
integration. Projektet har darfor syftat till att mata graden av kulturkompetens och kunskaper

om integrationsprocessen hos verksamheter och de tjansteman som arbetar dér. | projektet har



man haft kontakt med invandrarféreningar och intervjuat deras styrelsemedlemmar och

medlemmar.

Samarbetspartners

Enheten for psykosocialt arbete

Enheten for psykosocialt arbete samlar de kuratorer som arbetar pa Akademiska sjukhusets
somatiska avdelningar (med undantag av geriatriken). Nar invandrare, sérskilt nyanléanda, blir
inlagda pa en avdelning eller soker pa en specialistmottagning om det har framkommit
psykosociala behov. Kuratorerna blir snabbt inkopplade. De kommer i kontakt, darfor, med
invandrarnas kriser och psykosociala problem i ett tidigt skede samt psykisk ohalsa. De tar
ofta kontakt med Enheten for transkulturell psykiatri och diskuterar sina fall. De visade fran
borjade ett stort intresse for projektet och de efterfragade en utbildningsinsats. En halvdags
arbetsplatsanpassad utbildning kunde erbjudas under en planeringsdag som kuratorsgruppen
hade.

Gottsunda psykos och rehabiliteringsteam
PsyKkiatrin tar emot manga invandrarpatienter men ofta sker ett mangarigt dréjsmal.

Patienterna soker sent nar symtomen har blivit handikappande och kroniska. Psykiatriska
verksamheter har speciella behov av att komma néra sina patienter och kunna bygga upp en
arbetsallians som mojliggor en behandling. Invandrarpatienterna har dock ofta en lag
behandlingsfoljsamhet och det géller bade den medicinska och samtalsbehandlingen.
Psykiatrisk personal hamnar ofta i situationer dér de behover forstd mer av patientens
kulturella forestallningar och vinna hans / hennes fortroende. Patienter som kommer till
psykiatrin har ofta ett misslyckat integrationsprocess bakom sig. De som utvecklat psykotiska
ar utan tvekan den svagaste och svaraste grupp. De har inte kunna sig lara sig spraket och ar
isolerade. De har ofta dessutom en traumatisk bakgrund med krigsuppleverser eller tortyr.
Mottagningen i Gottsunda har cirka 200 patienter med kroniska och 30 % av dem &r fodda

utomlands. De fick en halvdags arbetsanpassad utbildningsinsats i slutet av maj.



Hospice

Hospice ar en verksamhet som tar hand om patienter i livets slutskede. De erbjuder en
palliativ behandling till patienter som ofta har bara manader eller nagot at kvar att leva. Nar
patienter &r invandrare och har en annan kultur och religion kan det bli missforstan eller ti66
och med konflikter mellan personalen och slaktingarna. De sista vill ofta att personalen inte
talar om for patienten att han / hon har en dodlig sjukdom. Personalen upplevde stort behov av
utbildning, sérskilt om andra religioner. Det var avdelningschefen som tog kontakt med

projektet och framforde gruppens 6nskemal.. Det ble en halvdagsutbildning i maj.

Andra verksamheter

Projektet holl Gppna seminarier och en konferens som fick deltagare fran primarvarden,
kommunen, fran 6vriga psykiatrin och fran sjukhusets somatiska avdelningar. Kontakter med
vardcentralen i Flogsta utmynnade i att personalen svarade pa en webbenkét och en nystart av

samarbetet planerades till hosten 2010.

Projektet startade i mitten av januari 2010, flera manader senare an vad som hade planerats
ursprungligen i samband med ans6kan. Detta tillsammans med en korta projektiden ledde till
vissa mindre forandringar. Arbete med att fa en bild om verksamheternas och féreningarnas
kunskaper och erfarenheter av integrationsprocessen hos invandrare genomfdrdes genom
enkater och intervjuer riktade till individer och inte som det var planerat att géra dessutom en
kartlaggning av organisationernas resurser och kunskaper inom omradet. Att gora detta
kravde en Gversattning av det instrument som skulle anvandas och ocksa tester. Vi ansag att
det skulle krava mycket tid och att vi skulle hinna under 4,5 manader. En projektanstalld

sjukskaterska pa halvtid borjade den 18 januari och en socionom pa halvtid den 15 februari

Forberedelser

Under de forsta tva manaderna arbetade projektledaren och projektanstallda med att
foreberedelser genom att ta fram de frageformular som skulle anvandas med personal och
foreningsmedlemmar som skulle svara pa enkater eller intervjuas. Samtidigt introducerades
och utbildades de projektanstallda inom detta omrade. Bada hade lang erfarenhet av arbete
med invandrare men de hade begransade kunskaper om sambandet mellan kulturen,
integrationsprocessen och psykisk ohélsa. De kunde delta i en forel&sningsserie som
projektledaren gav till kandidater och gora ett studiebesok till Migrationsverket i Marsta samt

till en psykiatrisk mottagning i Rinkeby. Bada studiebesok blev mycket uppskattade. Slutet



av januari borjade man att tréffa representanter for en invandrarférening och senare i februari
och mars for de verksamheter som skulle samarbeta med projektet. | april paborjades arbetet
med att forbereda seminarier, arbetsplatsutbildningar och konferensen.

Redan i slutet av samma manad borjade projektet erbjuda forelasningar och seminarier till de

verksamheter som anmalde sitt intresset.

Enkéter och intervjuer

76 personer svarade pa enkaten, och 20 personer intervjuades, léakare, skoterskor,
foreningsmedlemmar och sa vidare. De som svarade enkéten tillhorde nagra enheter som inte
samarbetade med projektet i 6vrigt som Folktandvarden i Gottsunda, Vardcentralen i Flogsta,
men ocksa Hospice och Gottsunda rehabilitering. De flesta var kvinnor, 69 av 74, (93,2%)
och de flesta dldre en 50 ar (40 av 76, 52,6%). 22,9 % av de personer som svarade ansag att
de inte hade tillrackligt bra kommunikation med den sista patienten med annan kulturell
bakgrund som de hade mott. Det & mer dn en av fem (se diagram 1). De flesta anser att de
behdver utbildning i till exempel andra religioner och livsaskadningar (se diagram 2).

Manga ansag sig ha behov av konsultationer av ldkare eller enhet med kunskaper (diagram 3).

Intervjuerna av

Diagram 1
Om du tanker pa ditt sista mote med en patient med annan kulturell

bakgrund, anser du att du hade en tillrackligt bra kommunikation med
patienten (jamfort men om han/hon haft svensk bakgrund)?
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Inte alls

Lite

En del

Mycket

Ej relevant

22 personer (22.9%) svarar att de inte hade alls eller lite kommunikation med
patienten med annan kulturell bakgrund



Diagram 2

Anser du att du behover utbildning i fragor kring vilken betydelse existentiella
och andliga fragor (t ex religion eller livsaskadning) kan ha for vard och
behandling?

0 2 4 6 8 40 12 <% 46 Mg 20 22, 28 26 28 @0

Inte alls

Lite
En del
Mycket

Ej relevant

28 personer svarar "mycket” (36.8%) och 27 “en del” (35,5%) tillsammans 72.3%. som
anser de behover utbildning i existentiella och andliga fragor (religion och
livsaskadning).

Diagram 3

Anser du att det vore vardefullt for dig att kunna konsultera speciell
lakare/enhet som har kompetens av kulturella fragor inom ramen for halso-
och sjukvardsfragor?

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32 34 36 38 40 42

Int alls

Lite
En del
Mycket

Ej relevant

Av 76 personer svarar 39 eller 51 % att de anser att det vore mycket vardefullt att
konsultera ldkare eller enhet med kompetens av kulturella fragor. Tillsammans med de
som svarar “en del” &r de 54 eller 71 %.



Aktiviteter under projekttiden januari — juni 2010

Datum Aktivitet/utbildning/mote Om
deltagare
finns, ange
antal

25 jan Méte med SIU styrelse 6 personer

22 februari | Mote med rehab mott Gottsunda 4 personer

2 mars Méte med rehab mott Gottsunda 4 personer

8 mars Primarvarden 10 personer

9 mars Mote med Introduktionsenheten 12 personer

Uppsala kommun

9 mars Forelasning om Somalia 8 personer

17 mars Gruppaktivitet med patienter 9 personer

22 mars Mote med 3 personer

ordforande for Uppsala foreningsradet

14 april Gruppaktivitet med patienter 6 personer

20 april Seminarium om somaliska invandrare 9 personer

12 maj Seminarium mellandsternflyktingar 34 personer

20 maj fm | Halvdagsutbildning till 24 personer

sjukhuskuratorerna

20 maj em | Halvdagsutbildning till Hospice 18 personer

27 maj em | Halvdagsutbildning till Rehab mott 16 personer

Gottsunda

3juni Konferens ”Migration, hélsa och 54 personer

integration”

11-15 juni | Studiebesok i Holland, Pharos, 2 personer

somalisk och iransk forening,
konferens

27-28 juni | Studiebesok i Malmd, lansstyrelsen, 4 personer

paraplyférening och enh.

29 juni Studiebesok i Sodertélje. 5 personer

Lénsstyrelsen, kommunen, Syrianska
foreningen




Utvardering av seminarier och konferens

Seminariet "Mellandsterninvandrare och flyktingar i

Sverige"
30 122,
25 1+ 19 19 O mycket bra
— 20 1
© 14 B bra
€ 15 4 P H
< 10 6 O ganska bra
5 1 1 1 1 O ganska dalig
O T T

Forelasare

Emma Jérum Suad Al-Safar Seminariet i sin

helhet

Halvdagsseminariet “Mellandsterninvandrare och flyktingar i Sverige” med endast tvé

forelasare hade som syfte att ge grundldggande kunskaper om bakgrunden till migrationen

fran Mellanostern till Sverige och en beskrivning av psykiska foljder av traumatiska

héndelser. Emma Jorum, doktorand vid statsvetenskapliga institutionen och som har vistats i

Mellanéstern i manga ar och forskar inom omradet gav en Gversikt av forhallandena under de

senaste 3 decennierna.

Seminarium for psykos och rehabilitering
12
10
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Manuel Fernandez Lis_Lotte Gustafsson Aghdas Yekta
Forelasare

Utvéardering av halvdagsutbildningen till Gottsunda psykos och rehabiliteringsteam. De flesta

tyckte att det var mycket bra eller bra. 13 personer svarade av de 18 som deltog fran borjan,
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Utvardering konferens 3 juni.
Panell och konferens i sin helhet
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Paneldiskussion Konferensen i sin helhet

Utvardering av konferensen var mycket positiv da 18 deltagare ansag att den var bra eller
mycket bra. Det var de deltagare som stannade till klockan 17:00 néar konferensen skulle
avslutas 16:30.

Studiebestk

1. Malmo

4 personer deltog i denna resa: Lise-Lotte Gustavsson och Aghdas Yekta, projektanstélida
samt Manuel Fernandez, projektledare och Maria Leyla Cronebold (féreningen Fristad)
Studiebesoket i Malmo hade som syfte att besdka Katarina Lothberg och hennes grupp vid
Malmo Hogskola och hennes mangariga arbete med utvardering av halsokommunikatérernas.
Projektet avslutades i december 2009 och den positiva utvarderingen har lett till att de har fatt
anstallning av kommunerna i Skane men inte landstinget som det var tankt fran borjan.
Lansstyrelsen presenterade pagaende projekt i Skane, sérskilt de med EU anslag. Gruppen
traffade en representant for en paraplyforening med tiotals foreningar under sig, manga av
dem invandrarforeningar. Dagen avslutades med ett besok pa Barn och ungdomspsykiatri och
deras tem for ensamkommande barm. Psykolog Kenjiro Sato presenterade deras arbete som
kénnetecknas av gruppsamtal och gruppaktiviteter i staller for individuella kontakter. De
samarbetar mycket med kommunen och andra aktorer.

2. Sodertalje

Deltagare: Aghdas Yekta, Lise-Lotte Gustavsson, Manuel Fernandez, Jalaludin Baiany

(patientforening Fristad)), Soraya Baiany (patientférening Fristad).
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Syftet med resan var att studera flyktingmottagande i den stad som tagit emot mest irakiska
flyktingar och invandrare i vastvarlden och deras samarbete med invandrarforeningen. Dagen
borjade med ett besok i kommunen och méte med Urszula Estmer, chef internationella
enheten och Pernilla Kronhamn. projektledare med ansvar for 5 EU projekt. En presentation
av samtliga projekt gjordes. Senare traffade gruppen introduktionsenheten vid kommunen. De
beréttade om sitt arbete med irakiska invandrare. De uppskattade att dver 90 % av dem som
kommit till SOdertélje &r kristna. Detta har lett till mottsattningar mellan de kristna, som var
fortryckta i Irak och den mindre grupp muslimer. De beskrev att den sista gruppen flyttar till
andra stader. Gruppen besokte senare pa eftermiddagen den Syrianska foreningen som visade
sin organisation och resurser. Syrianer har ett stort inflytande i staden och mycket av detta
sker genom foéreningen. Foreningen har nu skilt sig fran idrottsféreningen. Gruppen traffade
styrelsen som berattade om historien och om planerade projekt. Féreningen har dock inte
arbetat med integrationsfragor eller halsofragor men det fanns intresse och 6ppenhet for dessa
fragor.

3. Holland

Tva personer akte till Holland, Manuel Fernandez och Amin Toghanian, Syftet med resan var
att besoka ett kunskapscentrum i Utrecht, Pharos, bestka invandrarféreningar och traffa deras
medlemmar samt deltagande i en internationell konferens i Transkulturell psykiatri.

Pharos var ursprungligen en verksamhet som gjorde halsoundersokningar och behandlade
flyktingar. Pharos blev ett kunskapscentrum for 15 ar sedan. De beskrev tre linjer som
behandlar flyktingar: 1) Allménlakare 2) Specialister sarskilt inom psykiatrin 3)
Superspecialister som arbetar med svarare fall bland flyktingarna med till exempel
krigsupplevelser och eller tortyrerfarenheter. Pharos arbetar med utbildning och handledning
till alla dessa tre nivaer. Det finns en verksamhet till i Holland med samma inriktning:
Mikado. Pharos presenterade under flera timmar en sammanfattning av innehallet i sina
utbildningar.

En somalisk paraplyorganisation med ett trettiotal - foreningar under sig besoktes i
Amsterdam. En valutbildad kvinna fran Somalia men med universitetsstudier fran Holland var
ordforande och presenterade foreningarnas arbete. En initial imponerande beskrivning
avslutades dock med ett erk&nnande. Somalierna integrerades inte i samhallet och
arbetslosheten var mycket hdg. Cirka 50% av de somalier som hade kommit till Holland har
senare utvandrat till England eller USA pa grund av att de inte fick arbete i Holland.
Konferens "Migration, Next Generations and the Future of Psychiatry” dgde rum 1

Amsterdam 13-16 juni. Deltagande strackte sig fran 13 — 15 juni av praktiska skal.
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Konferensen lyckades samla de framsta autoriteterna i vérlden betréffande transkulturell
psykiatri och migrationspsykiatri (Laurence Kirmayer), posttraumatiskt stressyndrom (M
DeVries, S.E. Hobfoll med flera). Kirmayer hade en uppskattade forelasning om migration
och psykiatri. Han beskrev hur invandrarna var ofta missndjda med sina kontakter med
sjukvarden i Canada. Det berodde pa att de ansag att de fick mycket snabbt mediciner
(psykofarmaka, oftast antidepressiva) av huslékare eller psykiater uta att de forstod meningen
med medicinen. Invandrarna sokte ldkarhjalp men de hade andra forvantningar. Det handlade
ofta om ett behov av mansklig kontakt och av att forklaringar for olika symtom som de hade.
Kirmayers rad var att ge sig tid innan lakare ger en medicin till en invandrare. Det &r séllan
akut och man kan under en tid arbeta med motivation och med patientutbildning.

Hobfoll presenterade sin teori om ett samband mellan forluster (materiella, personliga) och
depression och / eller posttraumatiskt syndrom. Personer som har upplevt manga forluster i
sammband med naturkatastrof eller krig I6per en tiofaldig storre risk att utveckla depression
eller posttraumatiskt stressyndrom. En slutsats av detta kan vara att det ar viktigt att arbeta
med kénslorna patienten presenterar efter forlusterna och bearbeta de traumatiska handelserna

senare.

Slutsatser

Projektet har genom enkéterna och intervjuerna kunnat pavisa ett stort behov av utbildning
och traning bade pa individ- och organisationsniva i flera kommunala och
landstingsverksamheter. Enligt WHO &r Halsa ett tillstand av fullkomligt fysiskt, psykiskt och
socialt valbefinnande, och inte endast franvaro av sjukdom (WHO 1948)

Integration i samhallet maste vara ett sjalvklart mal i behandlingen och rehabiliteringen av
invandrare med psykisk eller fysisk ohélsa. Atergang till en plats i samhallet ar ett sjalvklart
mal nar det ar frdga om en vanlig svensk patient som blir langvarigt sjuk och maste
rehabiliteras. Tyvarr i fallet med invandrarpatienten ar det manga aktorer som ger upp och
anser att han / hon inte star till arbetsmarknadens forfogande. Den psykiska ohéalsa uppfattas
som ett stort hinder sarskilt om vederborande varit utsatt for trauma i hemlandet
(krigsupplevelser, misshandel, tortyr). Det finns andra faktorer som bristande sprakkunskaper
och kulturskillnader som uppfattas som hinder och féranleder en uppgivenhet hos tjansteman
och sjukvardspersonal.

Psykiska hélsa har ett starkt samband med hur ménniskan upplever en kénsla av delaktighet

och inflytande. Tyvérr &r det manga invandrare som upplever brist pa delaktighet, sarskilt de

13



har drabbats av ohélsa. Patienterna bor darfor ha en rést och de behéver kunna paverka sin
var. Invandrar- och patientféreningarna bér ha en viktig roll i integrationsprocessen av de

sjuka. Patienterna och anhdriga bor fa en uthildning i den aktuella psykiska sjukdomen.

Forskningen har visat att dverlevande fran koncentrationslagren under andra varldskriget
kunde i stor utstrackningen (cirka 50%) anpassa sig till ett nytt samhéallet med nytt sprak, och
kultur samt bilda familj och bli framgangsrika forskare och professionella (Antonovsky).
Omgivningens attityder och sarskilt tjanstemannens vardpersonalens kan ha omfattande
konsekvenser och kan vara skillnaden mellan lyckad integration och utanférskap.
Information till allménheten ar darfor ocksa viktigt for att motverka stigmatisering och
diskriminering av psykiskt sjuka. Det forekommer ofta sarkilt hos invandrargrupper som

stigmatiserar och tar avstand fran sina egna landsman som é&r sjuka.
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