EP38 - Naravardpodden traffar Lotta Hakansson

PRESENTATOR: En podcast fran Sveriges Kommuner och Regioner.
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...det &r just det har, att man som patient &nda ska ha béttre koll pa, vad star i
jag nu? Vart ska jag nagonstans? Vad ar mojligt? Kanske ibland ocksa veta vad
som inte ar mojligt, for ibland gar man ju och hoppas pa nagonting som inte gar
liksom...

...jag menar, vi har exempel pa folk som har fatt vanta bade sju, atta och tio ar
med att fa ratt diagnos och det ar ju absolut inte rimligt, men sa ser verkligheten

nu...

Valkomna till Naravardpodden. Idag far vi mota Lotta Hakansson som &r

ordférande for reumatikerforbundet. God morgon Lotta!

Godmorgon!

Hur ar laget idag?

Kul att vara har! Ja, men det &r bra. Jag har haft en skon helg med mycket
kroppsarbete och varit ute och cyklat och sa dar sa jag kanner mig bra!

Ja, visst ar det nagot med kroppsarbete. Det ar harligt att fa halla pa. Har du

patat i nagon tradgard eller vad har du gjort?

Ja varit ute och jordbrukat lite, lyckats komma pa det har hur man ska dra upp

humle. Vet du hur langa rotter de har?! Hur langa som helst!

Hur gor man det da pa ett bra satt utan att de gar av?

Ja, men de ska ga av, jag ska rensa bort dom!
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Jag forstar det, men jag menar att man maste ju fa upp stora delar av roten,
tankte jag.

Ja, dar jag har varit idag sa tar det aldrig slut, sa det ar vél sa att de gar av ibland

och sen sa blir man lite triggad och drar till.

Ja vad harligt, men det var ju inte riktigt humleodling vi ska prata om idag, utan
vi ska prata om Néara vard och da tanker jag att man ar nyfiken pa vem du ar

Lotta Hakansson. Vem &r du?

Ja vem ér jag? Det jag pysslar med om dagarna mest i alla fall, ar att jag ar
ordforande i reumatikerférbundet och har varit det nu i fyra ar. Vi har ju var
stdmma som kommer har precis runt hornet sa att da far vi se, jag hoppas pa fyra
ar till. Men det &r ju inte riktigt svaret pa vem jag 4r, jag ar en kvinna i mina
bésta ar, det kan man val alltid séga! Jag fyller 57 ar i sommar, det &r en bra
alder! Har hunnit med en hel del i livet, jag har dgnat valdigt mycket tid i mitt
liv till politiken. Jag har varit kommunalrad i Jarfalla har i tio ar. Och politiskt
aktiv dar i valdigt manga ar, 25 ar ungefar. Sa jag har varit féreningsaktiv dnda
sedan jag var barn och hallit pa i olika foreningar och organisationer av olika
slag. Och som sagt politiken da pa lite olika sétt, men mest pa det lokala planet.

Aven haft en del uppdrag i det som d hette SKL.

Vad gjorde du dar da?

Da var jag ordférande i internationella beredningen under atta ar sa det var
parallellt med min kommunalradstid kan jag sdga. Sen samtidigt som jag hade
det uppdraget satt jag ocksa i EU:s regionkommitté. Sa det var mycket resor till
Bryssel och mycket internationell touch pa den lokala politiken, sa kan man vl

saga.

Annars da, var patar man i tradgarden? Var finns du i landet?
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Ja, jag bor ju pa Kungsholmen och héar borjar det bli en del tradgardar att pata i
ocksa, det ar mycket sadana har odlingar. Men det r inte dar, utan min sambo
har ett stalle i Uttran i Botkyrka kommun, som vi har hallit pa att fixa och dona
lite med. Sa dar haller jag pa och graver och letar, ja man behéver inte leta efter
maskrosorna, de finns ju dar, men forsoker bekdmpa dem till viss del, men det ar

helt omgjligt.

Jag tanker lite grann pa likheter mellan att ha ett politiskt uppdrag som
kommunalrad och att vara ordforande i en patientorganisation. Vad &r det for
likheter i det?

Egentligen ganska manga skulle jag vilja saga, for det handlar ju valdigt mycket
om att paverka andra, att fora fram det man har sett, att det ar viktigt for oss och
det vill vi beratta for andra och forsoka paverka andra beslutsfattare. Och det ar
ju langt ifran bara politiker, for det &r ju en hel del tjansteméan runt om och andra
som faktiskt sitter pa makt som vi behdver komma i kontakt med. Och for mig
ar det valdigt mycket att ha en dialog med allt och alla. Alltsa att standigt finnas
dar och diskutera, inte kanske vara sa sjalvsaker alltid pa att man har ratt, men
att finna sitt samtal for att komma fram till béattre I6sningar. Jag hoppas att jag
har uppfattats som att jag jobbar pa det sattet i alla fall.

Det tror jag sékert. Det tycker jag, jag uppfattar dig sa. Jag tanker pa, att om
man ar kommunalrad, som du har varit sa ar det ju sa otroligt manga fragor pa
paletten. Det ar ju inte bara halso- och sjukvard och omsorgsfragor. Hur har din
resa varit, att ga fran den kommunala politiken till att brottas eller jobba mycket

med vardfragor?

Ja, jag ska val saga att under mina kommunala ar s var det valdigt mycket
barnfragor, for jag borjade med skolfragor och var ordférande i barn- och
ungdomsnamnden under flera ar och jobbade véldigt mycket med de fragorna.
Dessutom var det parallellt, for jag jobbade for Unga Ornars riksforbund, sa for
mig var det valdigt mycket om barns ratt som det handlade om da. Och sen nu
som kommunalrad, det &r klart att det ar precis som du sager, det ar ju alla

fragor verkligen. Till viss del var det ju vard- och omsorgsfragorna for de ar ju
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en stor del i en kommun, men det var ju valdigt mycket planeringsfragor, att se
till att det skulle byggas mer. Vi holl pa att planera hela Barkarbystaden som nu
faktiskt haller pa och véxer fram och det ar jattekul att se. Men att ocksa i det
sammanhanget inte bara stirra sig blind pa hur husen ska se ut utan ocksa hur
samhallet totalt satt skulle byggas sa det var viktigt for mig. Men den
évergangen dar har ju gjort att dels sa kunde jag ju arligt talat inte jattemycket
om vardpolitik eller sa nar jag kom in i reumatikerférbundet och jag kunde inte
speciellt mycket om nagon reumatiska sjukdomarna eller sa heller. Men jag har
lart mig jattemycket, jag har lart mig massor pa den har resan och det &r sa kul
att fa chansen att gora det, att kombinera det jag redan kan och koppla ihop det
och sen nya kunskaper. Sa ja, jag kanner mig bra riggad for att kora vidare en
ordforandeperiod fyra ar till kan jag saga. Jag har lart mig sa himla mycket pa

vagen hit.

Och sa tanker jag nar man kommer fran politiken som du gor sa har man ju
valdigt stor systemkunskap och jag tanker nér vi nu ska prata Néra vard sa ar det
ju anda valdigt viktigt. Eftersom det handlar s& mycket om hur systemet kan
riggas och stodja ett annat sétt att jobba och jag kan tdnka att om du har dina
fyra ar bakom dig sa ar det ju fyra ar dar mycket av de har Nara vard-fragorna

har varit i fokus. Ar det s& du har upplevt din tid eller ser du andra vinklar?

Nej men alltsa, det &r sa himla kul, nér vi traffades haromdan i ett annat
sammanhang tillsammans med Anna Nergardh, min tid i reumatikerforbundet
har ju I6pt under den har tiden som Anna har hallit pa med utredningen. Sa det
var en jattebra start for mig att fa folja den utredningen och dessutom inte bara
folja utan ocksa vara med och tycka till pa vagen med allt vad det inneburit och
allt som faktiskt har hant pa SKR under den har tiden ocksa. Det ar jattekul, for
det kanns verkligen som att det har hant ndgonting och det kan man ju alltid
tycka nar man ar mitt i nadgonting. Men jag tror faktiskt att det har skett en hel
del positionsforflyttning under de har aren. Det kdnns sa i de olika
sammanhangen Jag far chansen att vara med nu, det &r sa mycket polletter som

ramlar ner pa manga olika stéllen.
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Ja kul, det kéanner jag ocksa och det ar som du sager nar man &r i ett visst
sammanhang sa har man ju lattare att se de sakerna. Man ocksa varit lange i de
har sammanhangen, jag kanner som har fatt félja de har fragorna under sa lang
tid i mitt yrkesliv att det hander nagonting nu, for att det ar sa manga olika
verksamheter och organisationer som ar engagerade, inte minst ni fran patient-
och brukarrorelsen. Sa att det ar nagonting i det har samskapandet som sker och
polletter som trillar ner. Men jag tanker om vi gar pa det har med nara. Vad

betyder ordet nara for dig? Vad &r néara?

Det forsta jag tanker, det &r ju just att komma ndra och i den har tiden som vi ar
nu, dar vi dr nara varandra pa manga skarmar sa ar vi ju inte nara varandra
fysiskt. S& da har folk fatt en ny dimension pa nat vis, for mig i alla fall, for att
nu vill man ju komma nara varandra. Just utifran att vi inte har fatt gora det av
respekt for att inte bli sjuka allihop sa har vi ju hallit avstand och da blir det
liksom pa ett annat satt &n vad man har tankt tidigare. Jag tanker sa hér att nara

det ska vara lattillgangligt, ska vara latt att komma till, det &r nara fér mig.

Intressant tanke dar att vi har fatt sa mycket mer av distans samtidigt som vi
bygger upp det néra. Det ar lite markligt faktiskt, men intressant.

Anda s just de har distansmotena och alla de ganger vi méts i var padda eller
dator eller telefon eller hur vi nu mots, sa har vi ju anda knutigt ihop Sverige pa
ett annat satt. Jag har fler méten med folk fran olika hall och kanter i landet det
hér aret an vad jag hade tidigare for da var det en dagsresa hit och en dagsresa
dit och sa vidare. Men pa nagot vis sa ja, jag tror att vi har hittat ett nytt sétt att

komma narmare varandra. sa skulle jag vilja séga.

Ja pa tal om att komma till och tillganglighet och att kunna métas sa har ju
verkligen det har granslosa bidragit mycket, det maste vi ju saga. Det gar latt,
det gar snabbt. Vi kan vara manga fran manga olika perspektiv och stallen, sa att
det far vi verkligen varna om, tanker jag, framat. Men om man da tar ett steg till
att fundera pa det har med Néra vard, vad tanker du ar Nara vard. Vad &r karnan

i det for dig och for din organisation?
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Ja, det &r ju just nu nar vi ska kla pa primarvarden pa ett annat satt an tidigare
och som vi kanske onskat lange, sa handlar ju det om att det verkligen ska vara
sa. Om det ska kannas nara for den enskilda patienten sa maste det vara sa att
det kanns som att det &r nara mig. Jag kommer till ndgonting dar det finns en
vilja till att mota mig, att hjalpa mig till ratta. Jag kan mycket sjalv. Jag ar
valdigt kompetent som patient, det &r ju de flesta och manga ar experter pa sig
sjalva. Men att det anda kéanns att det inte ar nagot avlagset, nagot langt borta
som jag absolut inte kan na. Alltsa kanslan av att det finns nagon hér, jag kanske
inte far hjalp med precis allting pa en gang, men 6ppenheten for att jag far en
trad till, ok nu testar vi det har. Men vi i vara grupper, i kronikergrupperna och
inom reumatiska omradet sa ar det ju manga som har fatt vénta jattelange pa att
fa sin diagnos och det beror inte pa nagon ovilja nagonstans ifran men det
handlar om systemfel och det handlar ocksa om att kunskapen inte alltid finns,
vad ar det man ska titta efter och sa vidare. Vi har ju exempel pa folk som har
fatt vanta i sju, atta, tio ar for att fa ratt diagnos. Det ar ju absolut inte rimligt,
men sa ser verkligheten ut och det kan ju vara att det ar svart att se om man inte
vet. Men just det har att man hela tiden hamnar i vantrummet, brukar jag
anvanda som en metafor for det har. Att man blir kvar dér och sen sa blir man
utskickad och sa far man komma tillbaka. Men det ar fortfarande nagonting som
inte stimmer med mig och jag har ont har och dar och jag ar svullen dar och sa
vidare, och sa anda inte komma vidare. Det ar ju en frustration i det och det
maste vi komma tillratta med for jag tror, att bara man vet att det finns att det
finns en plan for mig, nu testar vi det har, sa mar man mycket béttre i det att
man blir sedd, att varden bryr sig om mig. Om man nu far kalla varden for

nagon sorts egen organisation.

For du satter ju fingret ocksa pa nanting som handlar om vad tillganglighet
egentligen &r. Kanske inte bara om du tog noll eller tre eller 90 dagar att komma
till, utan det handlar ocksa om nagon kansla av sammanhanget och tryggheten i
att veta att det finns en plan som du séger. Jag &r mycket mera tankar kring hur
foljer vi och mater det? For den omstéliningen &r ju en viktig del i det har nér-
begreppet, hur tanker du kring det? Vad ser vi for tidiga tecken pa att det

faktiskt kommer narmare?
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Jag ser utvarderingar hela tiden och sen sa vet inte jag vad alla de har
utvarderingarna tar vagen om hur man upplever sin egen vard. Men jag tror att
det har som vi har pratat mycket om, bade du och jag och manga andra, om
patientkontrakt som anda ar pa vag att rullas ut nu. Det &r val ett matt pa att om
fler kan svara pa att ja, det dar kanner jag till, ja det dar vet jag och inte bara
som patient, utan dven da att varden ocksa accepterar och erkanner
patientkontrakt, att vilja anvanda det som en metod. Jag har sett bara de senaste
dagarna att nej, nu kastar han pa oss ytterligare nagonting, ett dokument till. Det
ar ju inte det handlar om utan det handlar ju om att reda ut, att géra det enklare,
att gora det mer transparent. For just det har att som patient anda har battre koll
pa vad star jag nu? Vart ska jag nagonstans, vad ar mojligt? Vad ar inte mojligt,
for ibland gar man ju och hoppas pa nagonting som inte gar, men just att se
vagen fram. Det tror jag ar superviktigt. Just patientkontrakt, jag har valt att tro
pa att det kan bli en jattebra nyckel eller vad man nu ska kalla det for, ett satt att
forhalla oss, vart kontrakt med varden. Ja, det &r bra att det finns nagot. Sen ska
vi inte snurra in pa vad kontrakt egentligen betyder och vem som ska stallas till
svars. Men att vi har ndgonting som vi nu borjar prata om gemensamt och ocksa

forma tillsammans. Vad ar det hér, hur ska det anvanda det?

Jag tycker det ar sa jatteintressant att ni har tagit det i reumatikerférbundet och
tankt att det har behdver vi ju vara med och forma. Beratta lite mer om hur ni
tanker att ni skulle kunna gora det. VVad ni gor kring patientkontrakt och det ni

gor.

Jo, men vi har ju hangt med pa resan nar man behéver prata om det och sa
kanske inte vi hangde med forst av alla precis. Men nér det var som intensivast
diskussion under forra aret med de maétet vi hade med er pa SKR, sa kan man ju
prata och prata i grupper hur lange som helst och vara ganska 6verens om hur
man ska gora. Men sen handlar det om, vad &r nasta steg da? De som &r utanfor
de har rummen, hur kommer de i kontakt med det har och far de veta? Och da sa
jag, att da far vi dra vart stra till stacken som &nda ar en stor patientorganisation.
Vi kan ju gora en hel del, det &r inte bara att sitta och vanta pa nadgon annan. Sa
vi tankte att vart forsta nummer i ar 2021 av var tidningar Reumatiker Varlden,

tillagnade vi just har patientkontraktet och beréattade lite mer. Vad ar tdnkt om
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det hér och hur skulle det kunna fungera och hade lite olika intervjuer med folk
som anda har varit inne i det jobbet for att forklara. Sen hade vi nagot som vi
kallar fér medlemsparty dar vi bjod in vara medlemmar till att prata om lite
olika fragor, vi tillagnade en san traff till just patientkontrakt. Det kanske inte ar
jattemycket party, men vi forsokte prata om det pa ett hyfsat lattsamt satt. Det &r
klart att bara genom tidningen nar vi sjalvklart alla vara medlemmar och folk
som har last om det dar. Medlemspartyt kanske inte nadde jattemanga, men
nagra till som hor det har begreppet en gang till. Sen har vi ocksa uppe nu pa var
stamma som vi har sista helgen i maj, sa kommer vi ocksa med uttalanden som
handlar om just det har med patientkontraktet. Sa vi forsoker att prata om det i
var organisation och att det ar just nagonting du kan borja fraga efter, prata om
det, forstar vad det &r. Sa vi handlar om att sprida det har bade inom
patientorganisationerna men sjalvklart sa hoppas vi ju att fler inom varden ocksa
ska ta till sig det har, forstar det och ser det som en mojlighet och inte bara som

nagot ytterligare palaga.

Jag tanker precis som du sager, det &r ju inte tankt som nagon uppifran styrning
eller ytterligare palaga, utan jag tanker att det handlar ju om att andra det har
perspektivet, att verkligen skapa den har k&nslan av néra och tillgangligt och
utga fran den enskilde personens perspektiv. Sa att det ar ju ett redskap att
verkligen bygga det pa nagot satt. Jag tycker att det ar roligt med ert
engagemang och jag tanker mycket pa hur vi ocksa ska kunna tanka framat
gemensamt. For jag tror precis som du séger, att ni som patienter fragar efter det
ar viktigt men ocksa att varden ar beredd att ta emot frdgan om man sager sa och

se till att det har verkligen forverkligas och da maste vi gora tillsammans.

Just det har att det kommer lite sa har, att tank vad bra om vi fran
patientorganisationer kan vara med och puffa fram en san har sak. Inte bara
stalla oss vid sidan om och sedan saga vad daligt, det har inte blivit nagonting av
det, utan okej, vad kan vi gora da? Det ar ju inte bara vi i reumatikerforbundet
som pratar om det hér, utan vi jobbar ju valdigt mycket inom funktionsrétt
Sverige med de har fragorna ocksa, vilket ar en fantastisk styrka. Vi hade en
kongress i den organisationen forra veckan och nu &r vi uppe i fyrtionio

organisationer som &r anslutna till funktionsratt. Och da &r det anda en del stora
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organisationer som fortfarande star utanfor det men vi & manga och om vi satter

fart pa den rorelsen sa kan det ju handa ganska mycket.

Du sitter i styrelsen pa funktionsratt va?

Jag blev atervald dar ocksa, sager jag [skratt].

Grattis. Vi pratade inte sa mycket om reumatikerforbundet, men jag tanker att
det kan vara viktigt for de som lyssnar att veta, vad ar det fér organisation?

Vilka finns som medlemmar hos er och hur stora ar ni?

Da far vi ta till det har skrytkontot da, vi ar den nast storsta
patientorganisationen. Jag vagar knappt saga hur manga medlemmar nu, for det
kan man val sdga var en tuff sektor det har aret, trang sektor just att véarva
medlemmar. Men fyrtiotre-fyrtiofyratusen medlemmar ungefar och vilket vi
skulle kunna vara mycket, mycket storre med tanke pa att de som lever med
nagon form av reumatiska sjukdomar ar nagon miljon sadar. Nu siktar inte jag
ens pa att vi kan bli sa dar stora, men stérre skulle vi kunna bli. Dom som &r
medlem hos oss, det &r ju olika personer med olika reumatiska sjukdomar da och
den familjen reumatiska sjukdom ar ju sa valdigt, valdigt stor. Jag brukar séga
det nastan pa skamt till folk, att du har sékert nagon anledning att ga med hos
o0ss. Har du artros exempelvis? Ja, det ar ju en atta hundratusen, kanske annu fler
i Sverige som har artros. Da ar man valkomna till oss. Men det man kanske mest
tanker med just reumatism, ar vanligast nér fingrarna kanske blir lite krokiga
och s vidare, vilket drabbar dem som ér lite aldre, som har haft under langre tid
innan de biologiska lakemedlen kom. Sa idag &r det ju valdigt manga som har
reumatiska sjukdomar, men du ser det inte pa dem. Du har ju en kollega hos dig
som du inte kanske tanker pa alla ganger att hon &r reumatiker, Madde. Och
under Maddes tid som ordférande i unga reumatiker sa kor de den har
kampanijen att man inte kanske alltid ser att man ar sjuk, men den finns dar anda.
Syns inte finns inte. Men dom pekade pa att alla inte ar synbart sjuka aven om
man kanske lever med ganska jobbig smarta, mycket trotthet och sa vidare. Plus

att det ar en sjukdom manga ganger som gar i skov, ibland kan du ju vara
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jattedalig och kommer inte upp ur sangen och andra dagar sa forstar inte folk

vad da, men du &r val inte sa dalig du skuttar omkring liksom.

Jag tanker for er i reumatikerforbundet, hur tanker ni pa fragan kring Néara vard,

vad ar viktigt for era medlemmar i den omstallningen?

Men det ar nog lite det jag var inne pa tidigare. Det har med att man faktiskt kan
fa svar pa sina fragor nar man kommer till primarvarden och sa det &r ju klart att
hel del av vara reumatiska sjukdomar kommer vidare till klinik men innan de
kommit dit eller vissa sjukdomar kommer inte ens vidare. Har du artros till
exempel sa ar det ju vardcentralen som géller. Och det handlar om det har att
oka kunskapen, forstaelsen, bredden inom priméarvarden for att forsta och se och
aven om inte kompetensen kan finnas ute pa varenda vardcentral sa maste vi
hitta natverk mellan och inom varden som gor att man lattare kan komma
vidare. Ibland kan man ju uppleva att en del inte vill fraga vidare med kollegor
for att man ska veta allting sjalv. Det ar ju inget som gynnar utbyggnaden av
Nara vard skulle jag vilja saga, utan det géller att slappa pa prestigen lite och
faktiskt fraga sina kollegor for att det inte behéver vara nagon som ar kanske
alltid expert. Men man har stétt pa véldigt manga olika saker genom sin tid i
varden sakert. Sa just det har att veta att det ar nagon som lyssnar pa mig, att det
inte blir avvisad nar man kommer for ibland ar det ju som sagt valdigt diffust.
Vad &r det jag kanner egentligen? Dessutom kan det vara sa att det kroppsliga
kan ju ocksa paverka det psykiska maendet ocksa och det &r ju bra da att
vardcentralen aven dar ska vassa upp sig och jobba med de delarna, sa att vi

jobbar med hela kroppen, hela maendet.

Precis, for en orsak till att vi behdver gora den har omstallningen &r ju att allt
fler manniskor lever med sina sjukdomar kroniskt eller langvarigt och det ar
klart att da vill man ju kunna vara mycket mer sjalvstandig och aktiv och ha ett
inflytande 6ver bade hur varden stédjer mig och hur mina kontakter ser ut och
sa. Men jag har ocksa tankt da pa att manga av dem som har en kronisk sjukdom
har ju en kontakt med specialistvarden. Har ni funderat ndgonting vidare hur det
har hanger ihop, Néara varden som den héar samverkansarenan mellan

primarvarden, vardcentralen. Det kan ju ocksa vara det sarskilda boendet nar

10



LOTTA:

LISBETH:

man &r &ldre och specialistkliniken och hur vi ska kunna utveckla det. Har ni

hunnit prata om sadana saker eller?

Det &r nog nagonting som har funnits med under lang tid, dar manga hos oss har
sett de hér bristerna, att man inte pratar med andra. Kommunikationen inte finns
mellan de olika delarna av varden. Att det &r sa himla uppdelat. Den Anna
Nergardh-kanda bilden som hon har anvént under hela utredningen har, de har
olika satelliterna och det ar saker som ar bundna till hus och sé vidare, det ar ju
liksom en frustration for valdigt manga. Varfor kan de inte prata med varandra?
Varfor maste jag som patient springa dar emellan och vara budbaérare at mig
sjalv? Att det inte finns den har ihop kopplingen, den maste vi ju komma at pa
nagot vis. Sa det har vi ju pratat om lange och inte bara nu. Nu kan man val &
andra sidan se att nu kanske det bérjar handa nagonting for nu tvingas vi liksom
ihop pa ett annat sétt och da tror jag faktiskt att den har mer eller mindre
patvingade digitaliseringen det hér senaste aret har kanske hjalpt till och knuffat
fram det. Jag tanker pa hela det har med kunskapsstyrningen éverhuvudtaget nar
man borjat jobba ihop i dom har sjukvardsregionerna och hittat varandra pa ett
annat satt an tidigare, om an att det ar kanske lilla eliten som samarbetar &n sa
lange. Men nér det ar anda ska sippra ner hoppas jag att man hittar varandra. Det
ar nagonting som jag har slagits av s& manga ganger som inte har funnits i den
hér varlden hela tiden. Det ar hur det &r fortfarande ar valdigt hierarkiskt, bade
om man tittar pa hela varden och inom olika kliniker sa ar det fortfarande sa.
Dér maste ju brytas upp pa nagot vis, kanske att Nara vard kan hjélpa till med

det? Det gar inte att halla fast vid de har pyramiderna hur lange som helst.

Nej verkligen inte och vi &r ju inte betjdnta av dem, det skapar ju inte vérde i sig,
det skapar ju bara sa mycket arbete och sléseri av resurser ska jag vilja saga
ocksa. Jag tanker ocksa pa det du sager om aret som har varit och
digitaliseringen, man ser ju mer konsultation mellan specialistvard och
primarvard som sker digitalt och att man riggar sant. Det skulle man kunna
tanka sig att man ser framfor sig tdnker jag inom era patientgrupper och deras

behov ocksa?
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Absolut. Det vet jag att det har funnits alltsa tidigare, langt innan
digitaliseringen, men sen handlar det om vilka erséttningssystem det finns for
det. Dér ser det olika ut i regionerna. Jag har stétt pa det flera ganger, att vi
gjorde det forut, men nu ar det ingen som ar beredd att betala for det. Sadana
saker maste man ju komma till ratta med for det &r ju samma skattepengar som
ska anvandas till oss allihop som &r inne dar och betalar den har skatten och da
kan man inte halla pa och lasa in det i system som gor att man inte pratar med

varandra, det ar ju helt galet.

Nej, vi maste ju verkligen jobba med styrningsfragorna parallellt med det har for
att fa till den. Jag tanker att Néra vard och sjalva omstéllningen, den handlar ju
sd mycket om att verkligen jobba tillsammans fran olika delar av samhéllet. Det
ar civilsamhallet med verksamheterna och jag ser ocksa tycker jag en dkad
forstaelse fran kommuner och regioner och de finns dér och har en langtan efter
att jobba mer tillsammans med patienter och invanare. Men jag tanker ocksa att
det finns en liten radsla for hur man gor, en osékerhet dar, manga fragar efter,
hur ska vi kunna borja med det? Och jag vet att ni har ju bade inom funktionsratt
och inom reumatikerforbundet ocksa funderat en del pa de har fragorna. Hur
skulle du vilja séga att vi kan hitta ett a&nnu béttre och dnnu tajtare samarbete ute

i kommuner och regioner med patienter och invanare.

Ja alltsa, dér ar det ju traning som galler. Traningslager for allihop, bade for
varden och ocksa for patienterna. Det finns ju en ovana att fran patienthall fa
fraga, vad tycker du och att fa det i ett lage dar det faktiskt betyder nagonting?
Jag tror att valdigt manga har suttit i olika form av brukarrad och sa vidare, men
det kanske inte har k&nts som att det &r dar man foréndrar varlden direkt. Utan
det var mer sa har check pa den. Nu har vi pratat med nagra sa nu kan vi séga att
vi har lyssnat i alla fall. Men det handlar ju om sd mycket mer an att bara lyssna,
for det handlar ju faktiskt om att gora och att bygga tillsammans. Ska man klara
av att gora det da kraver det ju ocksa att vi fran patienthall klatt pa oss sa att vi
bade vagar och vill och kan vara med dar ute och hjélpa till. Att inte bara nej,
fraga inte mig, jag vet inte. Eller att bara fa dom har tvarsakra svaren fran
enskilda patienter som bara pratar for sig sjalv, det skulle funka bast for mig.

Utan valdigt mycket det har, att vara foretradare blir tuffare och duktigare pa att
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narma sig varden ocksa. Att finnas dar och racka upp handen och séga ja nar
man blir inbjuden och ocksa kanske krava att fa bli inbjuden i olika
sammanhang. Men som sagt, inte bara for att liksom checka av nagonting utan
faktiskt mer bygga i team fran allra forsta borjan. Men kravs traning fran bada
hall dar.

Intressanta med att kla pa, hur skulle man kunna kla pa bade era medlemmar och
de som jobbar med beslutsfattande i kommuner och regioner. Hur ska vi kunna

tanka kla pa dar?

Det vi haller pa med nu inom under funktionsratts hatt, det &r ju att vi jobbar
med en foretradar-utbildning. Den &r inte klar &n och alla fragar nar kommer
den, stor efterfragan. Men vi haller pa att titta pa hur manga ska kunna saga det,
ja, men jag har foretrader den har organisationen, eller jag foretrader ett storre
kollektiv och de har fragorna ar de viktiga. Titta pa det har. For att det ar sa
mycket antagande i varden och dar behover ju varden ocksa tanka till. Men
vanta nu, vad, vad behdver vi? Hur moter vi patienten pa basta sétt och ibland &r
det ju en enskild patient man ska mota for att reda ut en enskild fraga men ocksa
pa systemniva kan det vara fler man behover prata med for att fa in de rétta
svaren. For jag upplever det ibland att d sitter ett gang i varden och funderar
och tanker ut att sd har blir bast for patienterna och som man bara "halla, har ni
fragat patienterna”. Ah ja just sa det... vi vill vara klara forst innan vi gar ut till
patienten. Jag tror inte vi ska vara sa radda for att testa oss fram lite grann ocksa.
Ur alla sddana méten s kommer det nagonting bra. Okej, det hér kanske inte var

det basta, men nu gor vi pa ett annat sétt nasta gang.

Da kan man ju tanka att nar ska ni vara klar med den har utbildningen har du

bestamt det eller?

Ja, jag bestdmmer fram det hdr nu, men vi hoppas det [skratt]. Det & mycket
som ska komma pa plats. Du vet oj, oj, det ar ratt personer som ska gora det. Det
kostar lite pengar och det ar det ena med det andra. Men jag hoppas att vi under
hosten kan liksom borja landsatta nagonting i alla fall av detta. Det finns en

jattestor efterfragan inom hela funktionsratt. Vi far fragor hela tiden och inte

13



LISBETH:

LOTTA:

LISBETH:

LOTTA:

LISBETH:

bara jag utan andra som &r inblandade i detta ocksa. Nu vet jag ocksa att det fran
SKR:s hall later halla halla, nar blir ni fardiga? Déar vi kan géra mycket

tillsammans helt klart.

Jag tanker att nar ni har funderat pa er struktur sa behdver vi ju fundera, hur
parar vi ihop det har sa att vi far en stor kraft gemensamt, fér det ar det vi vill
fran alla hall, sa det géller ju att pa det sattet ar det ju viktigt att vi, det har vi ju
ocksa I6pande, har dialoger for da kan vi ocksa lyssna in varandra. Var star vi
nagonstans och vad skulle vi kunna gora ihop? For att ocksa, eftersom den har
langtan och viljan finns sa maste man ju ta det fonster som &r éppet och se till att
har finns ocksa formerna och som du sager det behover inte vara sa svart. Men
vi behover klas pa lite mer for att vi ska ta nasta steg, &ven om vi har jobbat med
samverkan 6ver aren som du séger, patient- och brukarrad och annat sa tror jag

att det finns mojlighet for ett nésta steg nu.

Och det har ju funnits ett larande, for larande finns hela tiden och inte minst alla
de moten som du och dina kollegor fran SKR har varit med och bjudit in till. For
det har varit sa himla kul. Jag har ju traffat pa manniskor dar som jag
formodligen aldrig hade traffat pa nagon konferens annars, for att nu ar det ju sa
mycket lattare, man kan koppla upp sig var man an sitter och folk liksom langt
ut i organisationen kan komma till tals pa ett annat satt ocksa, sa att det ar

jattespannande.

Det &r jattespannande. Jag vet att det var nagon, tror det var Johan Kvist, som
forskar kring hur man utvecklar tjanster, som sa, det viktigaste ar att vi far
manga olika perspektiv i samma rum samtidigt och det kan ju faktiskt den har
digitala tekniken hjalpa oss med. Att motas 6ver granser pa ett annat satt.

Absolut.

Men om du skulle ringa in de allra viktigaste fragorna for reumatikerférbundet,

vad har ni pa eran agenda?
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Ja, dels sé har vi ju satt upp det har med patientkontrakt som &r en viktig fraga
att driva. Men sen ar det ju sjalvklart sa att allt som har hant nu det har aret med
uppskjuten vard, uppskjuten rehabilitering inte minst, rehabilitering,
rehabilitering, jag maste sdga det manga ganger for att det inte far glommas bort.
Det ska ju vara naturligt nar man pratar om uppskjuten vard sa betyder det ju
ocksa uppskjuten rehabilitering men det kanns som att man far stryka under det
med lite extra tjocka streck. Det har ju vi sett, vi har gjort en undersokning bade
nar det bara gatt nagra manader pa Corona och sen gjorde vi en har nu som vi
var fardiga med bara for nagon manad sen. Dér vi har kunnat sett hur till och
med fyrtio procent sager att jag inte har fatt den vard eller rehabilitering jag har
behovt. Det &r vi ju fullt medvetna om, att det formodligen ser ut likadant inom
de flesta kronikergrupper. Har har vi ju en jatteutmaning att samtidigt som vi
ska styra om till god och Nara vard sa har vi liksom ett uppskjutet behov som
maste tas om hand. Férhoppningsvis hela det dar hoga berget kanske har l6st sig
pa vagen pa olika sétt, men alltsa det kanns som att det &r en jatteutmaning att ta
hand om det efter vi har klarat oss igenom den vérsta tiden med Corona i alla
fall. Dar kanns det som att vi maste finnas med som organisation och slass for
vara grupper nar det galler, inte stalla grupper mot varandra, men anda att se till
att vi far till det pa ett basta sétt i hela landet och inte bara pa nagra fa stéllen.
Och hér ser ju vi att vi behdver pa nagot vis samordna oss battre nationellt &n

vad vi har gjort hittills. For det ser sa olika ut i de olika regionerna.

Ja, det kan jag tanka. Jag tanker ocksa att Néra vard bygger pa personcentrering.
Det handlar véldigt mycket om att kunna fa vara sjalvstandig, att behalla sina
formagor och da tanker jag att bade habilitering och rehabilitering ar s& otroligt
viktiga delar. Tanker du ocksa att det ar kopplingen till Nara vard och
rehabilitering?

Nar man tanker rehabilitering idag sa ar det att du har brutit en fot eller
nagonting och sa ska du komma tillbaka. Du far tio bestk sen var det klart! Men
det &r inte riktigt sa det funkar med flera av vara grupper. Det &r ju liksom en
livslang rehabilitering eller habilitering beroende pa vad man vad man befinner
sig nagonstans. Och det handlar ju valdigt mycket om att vanda pa kuttingen

ocksa. Att vi pratar halsa i forsta hand, hur mycket jag kan gora sjélv, att jag
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faktiskt behover ta hand om min kropp, jag behdver réra pa mig, tanka till pa
vad jag satter i mig och alltihop det dar. Det &r ju ocksa nagonting som vi har
lyft fram jattemycket fran reumatikerforbundet, nastan sa en del tycker att nu
tjatar ni val lite val mycket om hur mycket jag maste trana och rora pa mig. Men
det ar viktigt att halla i det, att det finns inga universalmedel som gor att du
slipper att vara ute och ga dina steg varje dag. Utan det maste vi prata mer om,
hur jag sjalv forebygger, hur jag sjalv kan gora for att inte komma tillbaka till
skov som jag kanske skulle kunna skjuta upp lite om jag skotte mig lite béttre
sjalv utan att bli halsofanatiker for det. Men att alltsa det maste inga i det har
med hela manniskan-begreppet ocksa. Vi pratar inte bara om vad hander nar jag
har blivit jattesjuk utan hur gor jag for att inte komma dit?

Jobbar ni med sadana fragor. Alltsa har ni guidelines och verktyg, ar det

nagonting ni ser i er roll?

Absolut. Inte minst sa forsoker vi vara pa banan valdigt mycket nar det géller
artros, eftersom det inte finns nagra lakemedel utan dér handlar det ju om att sa
mycket som mojligt trana for att komma undan. Vi vill ju inte att folk ska
behdva hamna i det hér att behdva operera sina knan och sina hofter, &ven om
det ar nagra som behover gora det, men langt ifran de talen som det har varit
tidigare och det far vi ju till och med oss ortopeder som sager att nej, vi ska inte
skéra i folk i onddan utan man kan forebygga. Sa vi jobbar jattemycket med det.
Jag skulle saga att i var tidning da som kommer ut med 6 nummer varije ar sa har
vi alltid ndgonting som har med traning att gora och det handlar inte om att
bestiga berg hela tiden, utan det handlar faktiskt om att sjalv ta nagra steg till.

Jag kan lite mer sjalv, fa lite tips och idéer om hur du gor det.

Ja, jag tanker mycket pd den Nara varden, det ar s mycket att jobba
tillsammans och 6ver olika granser, sa tanker jag pa er i civilsamhallet och
vilken viktig roll ni har for sa stora grupper just i det hér perspektivet att hur
behaller jag min halsa? Hur behaller jag min halsa och hur skapar jag hélsa. Det
dar &r ju spannande saker att fundera pa, hur vi ocksa far ihop det som en del pa

nagot satt i systemet, det ni ocksa gor.
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Precis, och det handlar inte bara om det har med att réra pa sig for och det som
inte minst har blivit viktigt och synligt det har aret, nar vi inte har kunnat traffas
sa mycket. Det betyder att kunna vara i ett sammanhang, féreningslivet
Overhuvudtaget, att kunna traffa andra och inte nédvandigtvis prata om
sjukdomar. Ar det ndgonting man bara slipper prata om nar man &r i en sadan
organisation. Det ar valdigt fa som pratar om hur illa det, utan det ar jag som blir
nyfiken och vill veta, ja, men hur &r det fér dig? Jag far ju nastan dra det ur folk!
For det vill man prata minst om, men man vill vara i ett ssmmanhang nar man
vet att andra forstar hur det ar, om jag har inte mar sa bra idag. Det &r ju ocksa
superviktigt att vi har vart foreningsliv och jag vill inte ens veta vad som skulle
handa om vi inte kunde hélla igang vart foreningsliv, for det betyder sa mycket

for sa manga.

Jag brukar tanka mycket pa foreningsliv, folkbildning och det har att skapa
rérelse for om man nu tanker att Nara vard handlar ju om forhallningssatt, det
handlar om kultur, det handlar ganska lite om att rita om rutor. Du som har en
san har bakgrund, hur tanker du kring det har? Vad kan vi lara av foreningslivet

och folkrérelsen och folkbildningen kan man vl ocksa séaga?

Ja att man kanske inte behdver komplicera saker sa himla mycket. Vi ar ju
varldsmastare i det har landet, pd att ar vi 5 stycken som tycker nagot liknande
om nagonting, da bildar vi en férening och det behdver inte vara sa alltsa...det &r
klart man ska skota sig med stadgar och man har en organisation men vi kan ju
lite snabbare &n vad man kan inom myndighet, sa kan vi ju styra om, nej men nu
far vi val gora ndgonting annat om det inte funkar sa har. Da far vi gora pa ett
annat sétt. Aterigen, det har val inte varit s&dér superlitt i mitt forbund som
bestar av ganska manga som &r ratt mycket dldre an vad jag dr, att tdnka oj nu
ska vi motas digitalt. Det var ratt s stort motstand i bérjan, men nu har man ju
kommit pa att ja men det kan vi ju gora. Jag ser massor med harliga exempel pa
ja nu har vi fika, vi loggar in da och da pa fredag eftermiddag sa traffas vi dar.
Man hittar pa nya saker och det tror jag ar nagot man kan lara sig fran
foreningslivet att man far stdlla om lite snabbt och kanske ha lite kontakt dver

gréanserna som man inte brukar ha. Men framforallt att man mots, att
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foreningslivet bjuds in till myndigheter till kommuner, regioner, finnas i manga

sammanhang. Oj ar det klockan som slar tolv nu?

Nu slar den tolv, hor du min klocka har bakom? Innan vi ska avrunda, sa skulle
jag anda vilja fraga dig lite grann, ett centralt begrepp och en central del i
omstéllningen &r ju det har med personcentrering och det ar ju viktigt att lyssna
pa er i patient- och brukar rérelsen kring hur ni tanker pa det, hur beskriver du

det och varfor tycker du att det &r viktigt, om du tycker det ar viktigt?

Det tycker jag, for att nu ar det ju ocksa ett begrepp som faktiskt har borjat landa
in hos ganska manga. Sen behdver alla och envar fundera pa vad betyder det for
mig da, for det ar inte liksom att det finns en direkt Gversattning som jaha okej,
det var det. Men det handlar ju sa att se hela ménniskan, att se personen, att man
inte &r patient hela tiden, tack och lov utan hur funkar det har for hela mig och
det &r ju det, att se Lotta, inte den dér patienten pa trean, utan det ar liksom
personen du ser dar och det tror jag vi alla behdver tanka pa. Det kanske vi
behdver som patienter tanka pa ocksa nar vi traffar manniskor inom varden. Det
ar ju ocksa personer. De &r ju inte bara fysiska terapeuten och lakaren. Det &r en
person dar bakom och kan vi skala bort lite av det hér, liksom det dé&r skalet och
vaga vara lite mer personerna sa tror jag att vi mots ocksa pa ett mycket battre

satt.

Tack. For det tanker jag ocksa att da blir ju ledarskapet annorlunda, om man ser
personen, sa det finns ju ocksa fran andra sidan precis som du sager. Jag tanker
tillbaka till dig lite Lotta, vad ar det viktigaste som du vill paverka och vad

driver dig allra mest?

Alltsa, jag tror det handlar om att inte ramla ner i att bara driva en enskild fraga
utan forsoka se det har hela systemet. Det dr nog det viktigaste for mig, att fa
vara med och driva det hdr, att kanna att jag har en roll i det har med Néra vard
och omstallningen, det tycker jag k&nns jattespdnnande. Men det som driver mig
det, jag gar ju igang pa att traffa folk, sa du forstar ju hur jag kanner. Jag drivs

av att lara mig nya saker, traffa nya kontakter och nya perspektiv. Det &r
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jatteviktigt for mig. for att liksom tycka att ja att det har ska vara kul och det ar

kul for det mesta.

Jag tror det far bli fina slutord. Det &r kul for det mesta. Stort tack Lotta att du

ville vara med i Naravardpodden!

Tack for att jag fick vara med!
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