1 YOPAPEREITA

STAKES DISKUSSIONSUNDERLAG 28 /

MARITTA VUORENMAA, LASSE LOYTTY

Mot ett osterbottniskt
valbefinnande

Utvirderingssynpunkter pa Osterbotten-projektets forsta

verksamhetsperiod aren 2005-2007

VSTAKES

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittamiskeskus

postimyynti: Stakes / Asiakaspalvelut PL 220,00531 Helsinki
puhelin: (09) 3967 2190, (09) 3967 2308 (automaatti)
faksi: (09) 3967 2450 * Internet: www.stakes fi

2008



© Forfattarna och Stakes
Ombrytning: Christine Strid
ISBN 978-951-33-2205-2 (inb.)
ISSN 1795-8091 (inb.)

ISBN 978-951-33-2206-9 (PDF)
ISSN 1795-8105 (PDF)

Stakes, Helsingfors 2008

Valopaino Oy
Helsingfors 2008



Mot ett Gsterbottniskt valbefinnande

Forord

Osterbotten-projektet 2005-2014 ir ett av tre pdgéende spetsprojekt for utvecklingen av men-
talvards- och missbruksarbetet i Finland. Inom ramen for projektet arbetar vi pa lang sikt med
regionens kommuner med att ta fram strategier for mentalvards- och missbruksarbetet, vi
framjar psykisk hilsa och drogfrihet bland kommuninvanarna, forebygger psykisk ohilsa och
missbruksproblem, vi bygger upp vardkedjor och rehabilitering tillsammans med olika aktorer
och framjar vélbefinnandet i arbetslivet. Utmaningen &r stor och var strévan &r att skapa en ny
och effektiv modell for mentalvirds- och missbruksarbetet inom tre Gsterbottniska landskap.
Osterbotten-projektets utvecklingsarbete har resulterat i en utvirderad och beprévat effektiv god
praxis for mentalvards- och missbruksarbetet; denna praxis och var handlingsmodell erbjuder
vi for tillimpning i en mera omfattande utstrackning &ven pa nationell niva.

Osterbotten-projektets processutvirdering 2005-2007 ger en virdefull beskrivning av
projektets forsta verksamhetsperiod. Rapporten aterger pé ett tydligt satt de manga utmaningar
och problem som ett dvergripande och pa manga olika verksamhetsnivéer baserat projekt for
utvecklingen av mentalvards- och missbruksarbetet kan stota pa. I utvdrderingsrapporten pre-
senteras dven véra forsta framgangar och resultaten av vért arbete. Bast lyckas utvarderingsrap-
porten i sina exakta analyser av projektperioden 2005-2007 och i férmagan att lyfta fram sddana
centrala teman och forbéttringsforslag som vart projektteam bor beakta under den kommande
projektperioden 2007-2009. Utvérderingsarbetet ar vél genomfort. Vi tackar alla som utarbetat
rapporten samt Stakes som ger ut utvarderingsrapporten. Ett stort tack sarskilt till Stakes’ aktorer
vid regionenheten i Vasa, som med sin expertis och genom undersokningar och evalueringar
har stétt forverkligandet av Osterbotten-projektet. Ett tack dven till de sakkunniga som deltagit
i utvirderingsintervjuerna och till de personer som kommenterat utvirderingsrapporten, forsk-
ningsprofessor Kristian Wahlbeck och projektkoordinator Jarkko Pirttiper.

Osterbotten-projektet 2005-2014 ir en projekthelhet som finansieras av Mellersta Osterbot-
tens, Syd-Osterbottens och Vasa sjukvardsdistrikt samt social- och hilsovardsministeriet. Samar-
betspartner i forverkligandet av projektet ar de tre landskapens gemensamma kompetenscenter
inom det sociala omradet SONet BOTNIA. Tack for fortroendet.

Antero Lassila
MD, projektledare
Osterbotten-projektet

Stakes, Diskussionsunderlag 28/2008



Mot ett Gsterbottniskt valbefinnande

Sammandrag

Maritta Vuorenmaa och Lasse Loytty. Mot ett dsterbottniskt vilbefinnande. Utvdrderingssyn-
punkter pa Osterbotten-projektets forsta verksamhetsperiod aren 2005-2007. Stakes, Diskus-

sionsunderlag 28/2008. 52 sidor, pris 16 €. Helsingfors 2008. ISBN 978-951-33-2205-2

Osterbotten-projektet ar ett projekt for utveckling av mentalvards- och missbruksarbetet. Pro-
jektet genomfors under perioden 2005-2014 av Mellersta Osterbottens, Syd-Osterbottens och
Vasa sjukvardsdistrikt, SONet BOTNIA och regionens nuvarande 55 kommuner. Under aren
2005-2007 var projektet det mest omfattande av de tre spetsprojekt for utvecklingen av mental-
vards- och missbruksarbetet som finansierades av social- och hélsovardsministeriet. Genom sitt
utvecklingsarbete medverkar Osterbotten-projektet i utarbetandet av den nationella planen fér
mentalvards- och missbruksarbete, Mieli 2009. Planen firdigstalls fére utgangen av ar 2008.

Denna rapport ar processutvirderingen av Osterbotten-projektets forsta verksamhetsperiod
2005-2007. Processutvirdering ar en de fyra angreppssitt som anvands for att utvardera projektet.
Férutom processutvarderingen genomfors dven en effektutvirdering, en hilsoekonomisk utvarde-
ring och en utvirdering av effektiv, god praxis. Som material for processutvarderingen anvindes
dokument som producerats inom projektet, projektarbetarnas journaler samt temaintervjuer
med projektgruppen och de viktigaste intressentgrupperna. Materialet genomgick innehélls-
analys och dokumentanalys. Processutvirderingens uppgift ar att hjilpa Osterbotten-projektet
att fokusera pa framtiden och stodja ett framgangsrikt utvecklingsarbete. Av den anledningen
har utvédrderingen flera perspektiv: 1. Utvirdering av projektets verksamhetsmiljo, 2. Utvérdering
med utgéngspunkt i utvecklingsarbetets skeden, 3. Utvirdering av projektet med utgangspunkt
i de mal som uppstallts for den forsta projektperioden, 4. Utvirdering av projektet med hjélp av
programutvarderingsmetoder.

Det finns ett stort regionalt och nationellt behov av projektet och man har stora forvéint-
ningar pa dess resultat. Under ar 2005-2007 startades projektet upp i olika takt inom regionens
sjukvardsdistrikt och kommuner. Lingsammast framskred arbetet inom Vasa sjukvardsdistrikt.
Utvecklingsiver och motstand mot fordndringar var en del av projektarbetarnas vardag. Under de
forsta dren betonades arbetets innehallsméssiga fragor, utbildning och handledning samt spridning
av god praxis inom mentalvards- och missbrukarvardstjanster. Av projektets malsédttningar star
nu i tur genomférandet av integrerande strukturella utvecklingsatgirder, produktifieringen av
valfungerande god praxis och effektutvirderingen.

De tre dsterbottniska landskapen lampar sig vél som miljo for ett nationellt pilotprojekt, ef-
tersom regionen dr som ett Finland i miniatyr. Regionens tre sjukvardsdistrikt med dari ingaende
kommuner skiljer sig mycket fran varandra ifraga om savil befolkningsstruktur som missbrukar-
och mentalvardstjansternas struktur och historia. Regionens sjukvardsdistrikt forband sig att med
hjilp av Osterbotten-projektet utveckla en gemensam, regional och bevisligen effektiv modell for
mentalvards- och missbruksarbetet. Konkreta riktlinjer beh6vs redan i borjan av ar 2008 for att
projektets utvecklingsarbete ska framskrida mot den gemensamma visionen. Som stod for detta
behovs regionala, sammanslagna planer for mentalvards- och missbruksarbetet.

Uppfyller projektet de forvintningar som stéllts pa det? En del av svaret fs i den kommande
effektutvarderingen. Effekten 6kar om utvecklingsresultaten kan produktifieras, implementeras
och integreras i det dagliga mentalvards- och missbrukararbetet. I sista hand mats effekten gen-
om Osterbottningarnas vélbefinnande. Indikatorer for vélbefinnandet 4r god psykisk hélsa och
minskade skadeverkningar av rusmedel. Detta stora och inflytelserika projekt bor utformas pa ett
sadant sitt, att den vanliga Osterbottningen inte upplever projektet som stort eller komplicerat.

Nyckelord: folkhilsa, psykisk hilsa, mentalvardstjanster, missbruk, utvecklingsarbete, utvirde-
ringsforskning
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Mot ett dsterbottniskt vélbefinnande

Sammandrag pa finska

Maritta Vuorenmaa ja Lasse Loytty. Mot ett Osterbottniskt vilbefinnande. Utvédrderingssynpunkter
pa Osterbotten-projektets forsta verksamhetsperiod &ren 2005-2007 [Kohti pohjalaista hyvin-
vointia. Arviointindkékulmia Pohjanmaa-hankkeen ensimmadiseen toimintakauteen vuosina
2005-2007]. Stakes, Tyopapereita 28/2008, 52 sivua, hinta 16 €. Helsinki 2008.

ISBN 978-951-33-2205-2

Pohjanmaa-hanke on vuosina 2005-2014 vaikuttava paihde- ja mielenterveystyon kehittamishan-
ke, jonka toteuttajia ovat Eteld-Pohjanmaan, Keski-Pohjanmaan ja Vaasan sairaanhoitopiirit, SONet
BOTNIA ja alueen nykyiset 55 kuntaa. Vuosina 2005-2007 hanke oli laaja-alaisin sosiaali- ja
terveysministerion rahoittamista kolmesta mielenterveys- ja paihdetyon kirkihankkeesta. Pohjan-
maa-hanke osallistuu kehittdmisty6lldan kansallisen mielenterveys- ja paihdety6n suunnitelman,
Mieli 2009, valmisteluun. Suunnitelma valmistuu vuoden 2008 loppuun mennessa.

Tama raportti on Pohjanmaa-hankkeen ensimmadisen kauden vuosien 2005-2007 proses-
siarviointia. Se on yksi neljdstd tavasta arvioida hanketta. Muut tavat ovat vaikuttavuusarviointi,
terveystaloudellinen arviointi ja vaikuttavien, hyvien kdytintdjen arviointi. Prosessiarvioinni-
naineistona oli hanketyossa kertyneet dokumentit, hankejoukkueen paivékirjat ja hankejoukkueen
sekd hankkeen keskeisten sidosryhmien teemahaastattelut. Aineisto kasiteltiin sisdllonanalyysin
ja dokumenttianalyysin keinoin. Prosessiarvioinnin tehtédvi on auttaa hanketta suuntautumaan
tulevaisuuteen ja tukea kehitystydn onnistuneisuutta. Téstd syystd arvioinnissa on useita nako-
kulmia: 1. Hankkeen toimintaympariston arviointi, 2. Hankkeen arviointi kehittdmisty6n vai-
heiden nikokulmasta, 3. Hankkeen arviointi ensimmaiselle kaudelle suunniteltujen tavoitteiden
mukaisesti, 4. Hankkeen arviointi ohjelma-arvioinnin keinoin.

Hankkeella on merkittavé alueellinen ja kansallinen tilaus ja sen vaikutuksilta odotetaan
paljon. Vuosina 2005-2007 hanke kdynnistyi alueen sairaanhoitopiireissd ja kunnissa eri tahtia.
Verkkaisimmin edettiin Vaasan sairaanhoitopiirin alueella. Kehittdmisinto ja muutosvastarinta
olivat hankkeessa tydskentelevien arkea. Ensimmadisind vuosina kehittdmisessd painottuivat
tyon sisdllolliset kysymykset, koulutuksellinen ja ohjauksellinen tuki sekd hyvien kiytintojen
levittiminen mielenterveys- ja paihdepalveluissa. Sen sijaan hankkeen tavoitteissa korostuvat
toimintoja integroivat, rakenteisiin menevat kehittdmistoimet ja vaikuttavien, hyvien kdytantojen
tuotteistaminen ja vaikuttavuuden arviointi odottavat vuoroaan.

Kolme pohjalaismaakuntaa sopii hyvin kansallisen pilottihankkeen toimintaymparistoksi,
silld alue on kuin Suomi pienoiskoossa. Alueen kolme sairaanhoitopiirid kuntineen eroavat
merkittavasti myos vdestopohjaltaan, mielenterveys- ja pdihdepalvelujen rakenteeltaan ja his-
torialtaan. Alueen sairaanhoitopiirit sitoutuivat kehittimdin hankkeen tuella pohjalaismaa-
kuntiinyhteisen, alueellisen ja tutkitusti vaikuttavan mielenterveys- ja paihdetyén mallin. Sen
suuntaviivojen konkretisointia tarvittaisiin vuoden 2008 alkaessa, jotta hankkeen kehitystyo
etenisi yhteisen vision suuntaan. Tueksi tarvittaisiin alueellisia, yhdistettyjd mielenterveys- ja
péaihdetyon suunnitelmia.

Vastaako hanke siihen kohdistuviin odotuksiin? Osan vastauksesta antaa vaikuttavuusar-
viointi ja -tutkimus. Vaikuttavuutta lisdd, mikali kehittdmistulokset pystytdin tuotteistamaan,
jalkauttamaan ja levittiméan mielenterveys- ja paihdety6n arkeen. Viime kddessa vaikuttavuus-
mitataan pohjalaisten hyvinvoinnissa, jonka osoittimia ovat hyvd mielenterveys ja vahdisemmat
péaihdehaitat. Suuri ja mahtava hanke on kyettdva tekemédn pohjalaisen, tavallisen ihmisen
kokoiseksi ja ndkoiseksi.

Avainsanat: kansanterveys, mielenterveys, mielenterveyspalvelut, pdihdehiiriét, kehittamistyd,
arviointitutkimus
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Mot ett Gsterbottniskt valbefinnande

Sammandrag pa engelska

Maritta Vuorenmaa and Lasse Loytty. Mot ett 6sterbottniskt valbefinnande. Utvarderingssynpunkter
pa Osterbotten-projektets forsta verksamhetsperiod aren 2005-2007. [Towards Ostrobothnian
well-being. Evaluating the Ostrobothnia Project’s years 2005-2007]. STAKES, Work papers
28/2008. pp. 52, price 16 €. Helsinki 2008. ISBN 978-951-33-2205-2

The Ostrobothnia Project aims to improve substance abuse and mental health services in three
Ostrobothnian counties between 2005 and 2014. The project is employed by the hospital districts
of Vaasa and South and Central Ostrobothnia, SONet BOTNIA (The Ostrobothnia Centre of
Expertise on Social Welfare) and by the 55 municipalities of the area. The project was the most
wide-ranging of the three leading substance abuse and mental health projects funded by the
Finnish Ministry of Social Affairs and Health. The Ostrobothnia Project also provides valuable
information for the national substance abuse and mental health work plan to be completed by
the end of 2008.

This report is an evaluation study, specifically a process analysis, of the years 2005-2007.
Process analysis is one of four methods for evaluating the project. Other methods are effectiveness
analysis, health economic analysis, and analysis of good and effective practices. The process
analysis’ material consists of documents accumulated by the project work, the project team’s
diaries, and theme interviews of the project team and the central interest groups. The material was
studied using content and document analysis. The objective of the process analysis is to support
the continuity of the project development. To meet these requirements, the analysis includes
several viewpoints: 1. Evaluation of the project’s operational environment, 2. Evaluation of the
project in view of its development stages, 3. Evaluation of the project considering the goals set
for the first term, and 4. Program evaluation of the project.

The project has regional and national demand, and the expectations for its impacts are
great. It took off in the hospital districts and municipalities at different paces. The project staft
encountered both enthusiasm and resistance towards development and change. The progress was
slowest in the Vaasa Hospital District. During the first years the work focused on the contents
of the project’s tasks, training and guidance support, and on spreading good substance abuse
and mental health service practices. As a result, the project objectives emphasizing measures to
integrate operations and develop structures, productization of good and effective practices, and
effectiveness analysis had to wait.

The three Ostrobothnian counties are well suited as the operational environment of a
national pilot project, as the region is very representative of Finland. The region is multilingual
and -cultural. The resources of small municipalities to provide and develop substance abuse and
mental health services differ notably from those of financial centres. The three hospital districts
and their municipalities also differ considerably in the structure of the services, their population
structure, and history. The three hospital districts committed to develop a shared, regional, and
verifiably effective model for the services in the three counties with the project’s aid. The model’s
guidelines should be put into tangible terms as the year 2008 begins, so that the project could
advance towards the shared vision. As a support, regional combined substance abuse and mental
health service plans are needed.

Does the project meet its expectations? The question will be partly answered by the
forthcoming effectiveness analysis. In the end, the impact is measured by the wellbeing of
Ostrobothnians indicated by good mental health and lesser substance-related harm.The ambitious,
huge project must be fitted to the size and look of ordinary Ostrobothnians.

Key words: public health, mental health, mental health services, substance-related disorders,
programme development, evaluation research
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Mot ett Gsterbottniskt valbefinnande

1 MOT ETT OSTERBOTTNISKT VALBEFINNANDE

Osterbotten-projektets mélsittning ar att frimja psykisk hilsa och minska drog- och alkoholre-
laterade skador hos den dsterbottniska befolkningen. Osterbotten-projektets arbete under aren
2005-2014 ir inriktat pé en utveckling av mentalvards- och missbruksarbetet i Mellersta Oster-
bottens, Syd-Osterbottens och Vasa sjukvérdsdistrikt. Foremal for projektet 4r hela befolkningen
i de tre 6sterbottniska landskapen, mentalvards- och missbrukartjansterna samt livsmiljon dver
huvudtaget.

Osterbotten-projektet dr med avseende pa folkhilsan ett viktigt utvecklingsprojekt. Nord-
karelen-projektet (Puska 2003), som har tjanat som en modell, visade att det 4r majligt att pa
ett avgorande sitt paverka befolkningens levnadsvanor genom att arbeta pa flera nivaer: genom
gemensam hilsoupplysning och genom att fa medborgarna att engagera sig i hilsofraimjande mal.
Osterbotten-projektet efterstrivar likartade regionala och nationella resultat inom mentalvérds-
och missbruksarbetet. Meningen &r att flytta tyngdpunkten av mentalvards- och missbruksarbetet
mot frimjande av hilsa och vilbefinnande och pa forebyggande av problem. Osterbotten-pro-
jektet uppmanar alla 6sterbottningar till medverkan i forandringsprocessen. For att fa till stind
forandringar fungerar Osterbotten-projektet oberoende av administrativa och sektorgranser.
Projektets syfte 4r att ta fram en Osterbottnisk, regional modell for ett effektivt mentalvérds- och
missbruksarbete.

I denna utvirderingsrapport granskas Osterbotten-projektets férsta verksamhetsperiod
2005-2007. Det ar fraga om en processutvardering vars huvudsakliga uppgift ar att stodja det
utvecklingsarbete som sker inom ramen for projektet. Syftet ar inte att bedoma projektets kva-
litativa niva eller resultat eller att kontrollera verksamhetens riktighet (Seppanen-Jarvela 2004).
Ocksa den typen av utvarderingar kommer att genomforas. Processutvarderingen har saledes
uppfyllt sitt syfte om den har underlattat inriktningen av projektet infor kommande ar och en
ny projektperiod.

Under den forsta projektperioden 2005-2007 baserar sig processutvarderingen pa material
som insamlats genom kvalitativa metoder, pd dokument och pa fakta fran intervjuer av nyckel-
aktorer och representanter for intressegrupper. I utvirderingsintervjuerna deltog projektets cent-
rala aktorer, utvecklingsnitets nyckelaktorer och samarbetspartners. Dessa aktorer utvarderade
projektet och den regionala utveckling av mentalvards- och utvecklingsarbetet som projektet
fatt till stand.

Denna utvarderingsrapport publiceras dven pa projektets webbsidor (www.osterbottenpro-
jektet.fi). Meningen &r att dven alla andra utredningar, evalueringar, forskningsrapporter och
ovriga publikationer fran projektet ska inforas pa webbplatsen.

Stakes, Diskussionsunderlag 28/2008
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Mot ett dsterbottniskt vélbefinnande

2 OSTERBOTTEN-PROJEKTET, ETT OVERGRIPANDE
PROJEKT FOR UTVECKLINGEN AV MENTALVARDS- OCH
MISSBRUKSARBETET

Den sociala bestéliningen pa Osterbotten-projektet

Uppstarten av Osterbotten-projektet tog ungefér ett och ett halvt &r. Sommaren 2004 inleddes
beredningen av projektet i samarbete av Mellersta Osterbottens, Syd-Osterbottens och Vasa
sjukvardsdistrikt och det regionala kompetenscentret inom det sociala omrddet SONet BOTNIA.
Projektfinansiering for Osterbotten-projektet soktes fran social- och hilsovardsministeriet i
februari 2005. Ministeriet beslot 29.4.2005 att finansiera ett 6vergripande projekt f6r mentalvards-
och missbruksarbetet inom de tre osterbottniska sjukvardsdistrikten. Projektperioden skulle
enligt planen omfatta tio &r (2005-2014). Vasa sjukvardsdistrikt tog administrativt ansvar for
projektet som omfattar tre sjukvardsdistrikt, tre landskap, 11 ekonomiska regioner, ett omrade
som vid den tiden omfattade 56 kommuner och ca 440 000 invanare.

Det finns idag en valfirdspolitisk, frdn ménniskans vardag utgaende bestdllning pa en om-
fattande utveckling av mentalvards- och missbruksarbetet. Osterbotten-projektet har utarbetat
en vision om “Osterbottniskt vilbefinnande”. Hilsotillstdndet och vilfirden bland finlindarna
har under de senaste artiondena utvecklats pa ett positivt sitt, men utvecklingen med avseende
pé psykisk hélsa och missbruk har inte varit lika gynnsam. Ungefar en fjardedel av finldindarnas
sjukdomsbelastning och antalet sjukdagar fororsakas av psykisk ohélsa, dit &ven missbruk av rus-
medel riknas. (Folkpensionsanstalten 2007). Psykisk ohélsa och missbruk ér folksjukdomar, som
péaverkar hilsan och vilfarden hos allt yngre och allt dldre manniskor, oavsett kon. Det handlar
om stérningar som kan drabba vem som helst, oavsett dlder, kon eller social stéllning. Anda ar
instéllningen till fragor som galler psykisk hilsa och rusmedel fortfarande praglad av fordomar
och stimplande attityder och detta innebdr att troskeln att soka behandling och tjanster dr hog.
Samtidigt skapas ocksd ett tryck att utveckla tjansterna (se Vuorenmaa och Wahlbeck 2007).

Vuorenmaa och Wahlbeck (2007) konstaterar att fragor som géller psykisk hilsa och missbruk
har utvecklats till svarévervinneliga, besvarliga och sektoréverskridande problem inom vélférds-
servicen. Kommuninvénarna som soker mentalvards- och missbrukartjanster méter splittrade
tjdnster, servicetomrum, 6verlappande tjanster och vidarehdnvisning. Vid beslutsfattandet tycks
problem férknippade med psykisk hilsa och missbruk ofta negligeras. Osterbotten-projektet
sorterar inte in mentalvérds- och missbrukarfragor i egna block. I projektet har atgiarder som
genomforts for att utveckla mentalvards- och missbruksarbetet darfor stott varandra och varit
beroende av varandra.

Enligt Kommunforbundets och Stakes’ undersokning Merttu (Harjajiarvi m.fl. 2006) om
mentalvardstjansternas tillstand saknas ledning av mentalvardsarbetet i drygt halften av kom-
munerna. I Finland behandlas psykiska storningar alltfor ofta pa anstalter. Mentalvardsarbetet
befinner sig i en vindpunkt som innebér att man i hogre grad inriktar sig pa att befullméktiga
tjansternas brukare, att man satsar pa en méngformig 6ppen vard och pé ett tidigt ingripande
(Wahlbeck m.fl. 2007). Orosmoment i samband med de aktuella diskussionerna om kommun-
och servicestrukturreformen (KSSR) har varit tjdnsternas tillgidnglighet, servicens kvalitet
okande olikvirdighet. A ena sidan dr man oroad 6ver basservicen som helhet, 4 andra sidan
over socialtjansternas integritet. I f& kommuner har man dock valt att géra upp gemensamma
helhetsplaner for mentalvérds- och missbrukartjansterna, trots att man understryker att ett om-
fattande valfirdsansvar i fragor som giller mentalvard och missbruk édven i fortsattningen ska
ligga hos primarkommunerna och regionala aktorer (se Nationella utvecklingsprogrammet for
social- och hilsovarden 2008-2011).
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Osterbotten-projektet har pa det sitt som ovan beskrivits en klar samhillelig bestéllning,
aven om situationen nir det giller psykisk ohidlsa och missbruk i projektomradet 4r battre 4n
eller motsvarar genomsnittet i landet. Da projektet startade dr 2005 visade hilsoindikatorerna
for befolkningen att sjukindexet i regionen var lagt. Nar det giller anvandningen av alkohol var
situationen béttre 4n i genomsnitt i landet, men variationerna inom de dsterbottniska landskapen
ar stora. Den psykiska hélsans tillstand aterspeglas till exempel i det faktum att antalet sjdlvmord
&r 2005 i Osterbotten endast uppgick till ungefir hilften (10,8/100 000 invénare) av antalet
sjalvmord i 6vriga delar av landet (18,9/100 000 inv.) och depression férekom mera sillan &n i
landet i genomsnitt. Situationen for de unga ar dock orovickande. Enligt enkiten Halsa i skolan
(Luopa m.fl. 2005) led ungefir var tionde hogstadie- eller gymnasieelev i Osterbotten ar 2005
av medelsvar eller svar depression. Sarskilt bland gymnasieeleverna hade antalet depressioner
okat sedan ar 2005. Liknande resultat erhélls dven i en befolkningsenkét inriktad pé fragor om
psykisk hélsa som genomfordes i de tre dsterbottniska landskapen ar 2005. Resultaten visade att
sd mycket som 17 procent av alla dsterbottningar som fyllt 15 &r kdnde sig deprimerad. (Tuulari
m.fl. 2007.)

Ocksa familjernas vilbefinnande noteras i projektets utvecklingsarbete, bl.a. eftersom skolhal-
soenkiten (Luopa m.fl. 2005) fran ar 2005 visar att mer dn var femte gymnasie- och hogstadieelev
i Osterbotten upplever en avsaknad av forilderskap i familjen. Ett bekymmersamt fynd i enkéten
ar dven ungdomars rusmedelsvanor. Sarskilt den allt kraftigare konsumtionen av alkohol under de
senaste aren skapar tryck pa en utveckling och utvidgning av missbrukartjinsterna (Inkeroinen
och Partanen 2006). Missbrukartjansterna star infor allt mer komplicerade utmaningar.

Osterbotten-projektets syfte ar att under tio &rs tid hjilpa de dsterbottniska landskapen att
utvecklas till ett europeiskt modellomrade for mentalvérds- och missbruksarbetet. Osterbotten-
projektet omvandlar politiska ataganden inom EU och pé nationell niva till praktiska atgéirder i
de tre dsterbottniska landskapen. Osterbotten-projektet utgar fran rekommendationerna i EU:s
grona bok om fraimjandet av psykisk folkhélsa och de slutsatser som EU:s ministerrad har antagit
(slutligt beslut 1.12.2006). Projektet stoder dven den horisontella anknytningen mellan 6vriga
politikomraden och hilsa och vilbefinnande (se Stahl m.fl. 2006). I praktiken innebér detta att
man satsar pa att fraimja den psykiska hilsan, utveckla det forebyggande mentalvardsarbetet och
forebygga missbruksrelaterade skador, parallellt med utvecklingen av vérden och tjansterna.
Vikten av ett forebyggande arbete stods dven av dsterbottningarnas asikter, vilka klarlades i en
befolkningsenkit som genomfordes i regionen ar 2005 (Aspvik m.fl. 2007).

Osterbotten-projektets vision ér att dsterbottningarnas vilbefinnande ska forbittras fore
ar 2015. Det ska da dven finnas dokumenterad och utvéirderad evidens pa ett dkat véilbefinnan-
de. Huvudfragorna dé projektet avslutats och da dess framgang bedomts ér vilka férandringar
projektet medforde i osterbottningarnas vardag och vélbefinnande. Vad kan man pé andra hall
utnyttja och ldra av projektet? Svaren pa dessa fragor anvinds redan nu i den nationella planen
for mentalvérds- och missbruksarbete, Mieli 2009. Denna plan utarbetas som bast och meningen
ar att den ska vara klar inom ar 2008.

For Osterbotten-projektet innebdr mélsittningen om ett dkat vilbefinnande att dsterbott-
ningarnas psykiska hélsa framjas pé ett planméssigt och langsiktigt sétt, att missbruksrelaterade
skador forebyggs och att det finns fungerande mentalvards- och missbrukartjanster som utgar
fran kommuninvéanarnas behov. Projektet innebér ocksé en forbittring av kunskaperna om men-
talvards- och missbruksarbete, en utveckling av hemtjénsterna samt en etablering av mangformig
rehabilitering. Anda sedan den forsta projektperioden har projektet understrukit betydelsen och
effekten av att frimja den psykiska hélsan och forebygga missbruksskador. Vad som behovs for
att na de fastslagna malsattningarna ar samarbete och nétverk som overskrider sektorer, forvalt-
ningar och yrkeskarer - alla aktorer bor agera tillsammans.

Av avgorande betydelse for produktionen av mentalvards- och missbrukartjinster ér ett
planmadssigt, anpassningsbart och fran kommuninvénarnas behov utgaende samarbete mellan

Stakes, Diskussionsunderlag 28/2008

13



14

Mot ett dsterbottniskt vélbefinnande

aktorerna som producerar kommunernas bastjanster, specialtjanster och specialsjukvard samt
andra tjdnster. Det handlar om ett méttbestillt arbete som koordinerar kommuninvanarnas behov
av tjdnster, kommunens resurser, verksamhetsmiljo, nuvarande servicestruktur och sakkunnighe-
ten inom mentalvards- och missbruksarbete (Vuorenmaa och Wahlbeck 2007). For att kunna
planera hallbara tjanster for framtidens mentalvards- och missbruksarbete behovs dessutom
regional forhandsinformation. Osterbotten-projektet hjélper regionens aktorer att i form av ett
mattbestdllningsarbete erbjuda tjdnster som passar dsterbottningarna.

Osterbotten-projektet utvecklar vérd- och servicekedjor i samarbete med regionens aktorer
och stoder etableringen av kedjorna. En fornyelse av mentalvards- och missbruksarbetet forutsitter
ocksa transparenta mentalvards- och missbrukartjanster och det ar darfor viktigt att kommun-
invdnarna informeras om mentalvards— och missbrukartjansternas vard- och servicekedjor. D&
kommuninvanarna vet vilka tjanster de kan fa och var, s méjliggor detta samtidigt en utveckling
av tjdnster som utgér frain kommuninvéanarnas behov. Utarbetandet av vard- och servicekedjor
samt inforandet av och informationen om dessa kedjor torde ocksa forstirka bestillningen pa
ett aktivt utnyttjande av befintliga kvalitetsrekommendationer. Under sin verksamhetstid kom-
mer Osterbotten-projektet att stdda kvalitetsrekommendationernas riktgivande kraft genom att
utvirdera alla vard- och servicekedjor i anslutning till missbruk och psykisk hélsa for vilka det
finns Géangse vard- eller andra riksomfattande kvalitetsrekommendationer.

Erfarenheterna och vetskapen om kommuninvéanarnas delaktighet i den process som forny-
andet av samhéllstjanster innebér dr fortfarande mycket knappa. Osterbotten-projektet har under
sina forsta verksamhetsar inviterat kommuner och kommuninvénare till samarbete, med gott
resultat. I sista hand ar ett osterbottniskt vilbefinnande méjligt endast om 6sterbottningarna sjilva
gar in for att frimja sin egen vilfird och hilsa. Férutsittningen for Osterbotten-projektets livskraft
under de kommande aren &r att samarbetet med kommuninvanarna fungerar effektivt.

Osterbotten-projektets verksamhetsforutsattningar

Finansiering av projektet. Osterbotten-projektet startade ar 2005 som ett av tre av social- och
hélsovardsministeriet finansierade spetsprojekt inom mentalvards- och missbruksarbetet. Foru-
tom av ministeriet finansieras projektet av Vasa sjukvardsdistrikt (projektégare), Syd-Osterbottens
sjukvardsdistrikt och Mellersta Osterbottens sjukvérdsdistrikt. Projektets totalbudget under den
forsta verksamhetsperioden 2005-2007 uppgick till 2,327 miljoner euro och de forverkligade
kostnaderna till sammanlagt 2,257 miljoner euro, vilket var ndgot 6ver 97 procent av de budge-
terade kostnaderna. Narmare detaljer om budgeten framgar av tabell 1. Tabell 2 visar séttet pd
vilket projektet utnyttjat sina ekonomiska resurser.

Under projektets forsta verksamhetsperiod uppgick sjukvérdsdistriktens andel av finansie-
ringen till 61 procent och social- och hélsovardsministeriets andel till 39 procent. Ministeriets
finansiering beviljades for ett gemensamt projekt for social- och halsovarden. Social- och hilso-
vardsministeriet har &ven beviljat sjukvardsdistrikten halsofrimjande medel, fsrutom Osterbotten-
projektets finansiering. Syd-Osterbottens sjukvardsdistrikt fick 35 000 euro hilsofrimjande medel
ar 2004. Beloppet har anvints for en utvirdering av mentalvardsarbetets nuldge i anslutning till i
forberedelserna for Osterbotten-projektet. Vasa sjukvérdsdistrikt for sin del fick for ar 2005 sam-
manlagt 20 000 euro i hdlsofraimjande medel. Beloppet har anvénts for producerande av material
och for annan verksamhet i anslutning till utbildningen i psykiska forsta hjilpen i Osterbotten;
syftet dr att Finland sdsom det forsta landet i Norden ska kunna infora den australiska modellen
for kurser i psykiska forsta hjalpen.
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TABELL 1. Sjukvardsdistriktens finansieringsandelar i Osterbotten-projektet under den forsta projektperioden

Organisation Sjalvfu;zr;sellerlngs- Andel av statsbidrag Finansiering totalt
SOSVD 591 344,72 378 072,86 969 417,58
MOSVD 235 149,70 150 341,61 385 491,31
VSVD* 550 416,81 351 905,83 902 322,64
Sjukvardsdistrikten totalt 1376 911,23 880 320,30 2 257 231,53

* I Vasa sjukvérdsdistrikts finansieringsandel ingdr totalt 70 831,02 euro for kdp av sakkunnigtjanster.

TABELL 2. Osterbotten-projektets utgifter under den férsta projektperioden i euro, specificerade enligt aktér
och utgiftsslag

Utgifter € SOSVD MOSVD VSVD BSC())T'\IJ\IeI:\ Totalt

Personalutgifter 416 613,23 185 004,42 513 526,17 154 510,09 1269 653,91
Koptjanster 137 138,71 189 772,31 345 704,71 61 927,95 734 543,68
\I)/al‘?:c)errial, tillbehor och 16 916,52 22 899,83 54 402,09 3 277,54 97 495,98
Hyror 17 895,25 20 893,69 16 722,84 8 087,60 63 599,38
Investeringsutgifter 27 301,95 13 429,82 46 192,51 271,66 87 195,94
Ovriga utgifter 0,00 0,00 4742,52 0,00 4742,52
Utgifter totalt 615 865,66 432 000,07 981 290,84 228 074,84 2 257 231,41

Som framgar av tabell 2 var personalutgifterna den klart storsta utgiftsposten i projektet. I
Vasa sjukvérdsdistrikt berodde de hoga personalutgifterna pa att forvaltningen av projektet sker
i Vasa. Pa grund av férvaltningsuppgiften ar utgifterna i Vasa klart storre én i de andra distrikten.
Tva av projektets anstdllda hor forvaltningsmaissigt till SONet BOTNIAs organisation och de
arbetar i Seindjoki och Karleby.

Engagemang i projektet. Det regionala och nationella engagemanget i Osterbotten-projektet var
starkt under de forsta verksamhetséren. Centrala regionala aktorer har forutom sjukvérdsdistrikten
varit Vasa stad, Seindjoki stad, Karleby stad samt regionens 6vriga kommuner, kompetenscentret
inom socialvird SONet BOTNIA, Vasa kompetenscentrum fér mentalvird, Syd-Osterbottens
forbund, Mellersta Osterbottens forbund, Osterbottens férbund och Finlandssvenska kompetens-
centret inom det sociala omradet samt Stakes’ regionenhet i Vasa. Projektaktdrer pa nationell niva
ar, forutom social- och hilsovardsministeriet, Stakes, Arbetshalsoinstitutet, Folkhalsoinstitutet,
Foreningen for Mental Hélsa i Finland, Centret for hilsofrdmjande, Centralférbundet for social-
skydd och hilsa, Centralforbundet for mental hélsa och Sininauhaliitto. Bland nordiska aktorer
kan ndmnas NOPUS (nordiska utbildningsprogrammet for utveckling av social service) och bland
internationella aktorer bl.a. WHO:s samarbetscentrum f6r mental hélsa. Bada organisationernas
funktioner dr en del av verksamheten vid Stakes’ regionenhet i Vasa.

Projektets satsning pa informationsspridning och skapandet av en image stdde aktdrernas
engagemang. Under forsta delen av &r 2006 ordnades ménga evenemang dar bl.a. kommuner,
hilsovardscentraler och representanter for socialférvaltningen informerades om projektet.
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Kommunerna kontaktades dven med officiella brev i syfte att samla in information om nuldget
betraffande mentalvards- och missbruksarbetet och pagaende projekt. Samtidigt uppmanades
kommunerna att utse kontaktpersoner for samarbetet med Osterbotten-projektet. Hosten 2007
anstalldes en informator pa heltid for projektet.

Det nationella engagemanget har skapat forutsattningar for en spridning av framtagen god
praxis och samarbete med de tva andra nationella spetsprojekten: projektet for mentalvards- och
missbruksarbete i Lappland samt Paraplyprojektet i Vanda. Osterbotten-projektet ér betriffande
malsdttningar det mest omfattande av de tre spetsprojekten. Den mest konkreta formen av spets-
projektens samarbete dr beredningen av en nationell plan for mentalvards- och missbruksarbetet,
Mieli 2009. Osterbotten-projektet har aktivt frimjat spridningen av psykiska forsta hjalpen-ut-
bildningen, som projektet piloterat, i de omrdden som projekten i Lappland och Vanda técker.

Projektadministration. Osterbotten-projektet administreras av Vasa sjukvardsdistrikt. Projektet
leds av projektledaren som utses av projektets ledningsgrupp. Projektledaren ansvarar for led-
ningen och rapporteringen av projekthelheten samt for fordelningen av arbetsuppgifter. Projekt-
ledare fér Osterbotten-projektet under perioden 1.6.2005-30.4.2007 var MD, dverlikare Matti
Kaivosoja och fran 1.5.2007 MD, overlakare Antero Lassila. MD Matti Kaivosoja fortsatte som
overldkare i projektet. For administrationen av projektet anstilldes inom Vasa sjukvardsdistrikt
en projektkoordinator for hela projektet.

En omfattande styrorganisation byggdes upp under Osterbotten-projektets forsta verksam-
hetsperiod. Styrgruppen for Osterbotten-projektet bestar av representanter for social- och hilso-
vardsministeriet, Arbetshalsoinstitutet, Stakes, Finlands kommunf6rbund, centrala organisationer
inom mentalvarden och det sociala omrédet, arbetsmarknadens parter samt representanter for
den regionala forvaltningen, kommunerna, organisationer och sjukvérdsdistrikten i de tre 6s-
terbottniska landskapen. Styrgruppen har under sina méten dragit upp riktlinjerna for projektet
och bedémt projektets framskridande. Gruppen har &ven skapat kontakter mellan projektet och
6vrig nationell utvecklingsverksamhet. Styrgruppens sammanséttning presenteras i bilaga 1.

Ansvaret for den operativa ledningen av projektet har legat hos Osterbotten-projektets led-
ningsgrupp, som bestér av representanter for de tre sjukvérdsdistrikt som finansierar projektet
och andra centrala aktorer. Ledningsgruppens sammansittning presenteras i bilaga 2.

Projektets personal. Rekryteringen av projektarbetare skedde i slutet av ar 2005 och storsta delen
avdem anstélldes fran 1.1.2006. Projektpersonalen kom att bestd av en mangsektoriell och taimligen
mangvetenskaplig grupp sakkunniga och utvecklare inom mentalvards- och missbruksarbete.

Tre projektkoordinatorer har haft ansvaret for den regionala samordningen av mentalvards-
och missbruksarbetet tillsammans med projektets ledning. Projektkoordinatorerna arbetar i Vasa,
Karleby och Seindjoki, dvs. i de tre stdder i sjukvardsdistrikten dér det finns ett centralsjukhus.
I projektkoordinatorernas team ingar ocksa utvecklingsplanerare. En utvarderingskoordinator
anstélldes i slutet av &r 2006 och en utvérderingsplanerare i februari 2007. Utvarderingskoordi-
natorn och utvirderingsplaneraren ar anstillda av Vasa sjukvardsdistrikt. Utviarderingen omfattar
hela projektomradet.

Under de forsta tva aren har sammanlagt nira sjuttio personer varit anstillda i Osterbot-
ten-projektet for kortare eller langre tid. Ett tiotal praktikanter och studerande i branschen
har dessutom varit involverade i projektets utvecklingsarbete. En del av projektets personal ar
anstéillda av SONet BOTNIA, vilket dven framgar av tidigare presenterad tabell 2, som beskriver
Osterbotten-projektets utgiftsstruktur under den forsta projektperioden 1.1.2005-30.11.2007.
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3 EN MANGFORMIG UTVARDERING AV OSTERBOTTEN-
PROJEKTET

Utvarderingens uppgift

Osterbotten-projektets aktiviteter utvirderas p manga sitt under hela den tid projektet varar.
Utvirderingen gor det mojligt for projektet att producera och sprida evidensbaserade regionala
och effektiva verksamhetsmodeller samt praxis i mentalvards- och missbruksarbetet. Information
om utvirderingen finns pa projektets webbsidor pa adressen www.osterbottenprojektet.fi och i
andra publikationer, Projektet bjuder dven in nationella och internationella forskare till traffar
och for sakkunniguppgifter.

Utvdrderingen genomférdes under dren 2005-2007 i form av ett samarbete mellan projektets
aktorer, aktorer vid Stakes’ regionenhet i Vasa och dessa aktorers sakkunnigndtverk. Samarbetet
ar tankt att fortsitta under de kommande aren.

Exempel pa utvardering av projektet aren 20052007

Malsittningen for Osterbotten-projektet dr att uppna efterstravade forandringar pa lang sikt och
projektet verkar pd ménga nivéer. Mot denna bakgrund bor man i utvarderingsprocessen tillam-
pa flera metoder som majliggor en langsiktig utvirdering, bl.a. en 6vergripande utvérdering av
programmet f6r mentalvard och missbruk. Utvdrderingen kompletteras med en befolkningsenkat
om projektets effekter. En form av utvardering ar ocksé processutvirderingen, som ska folja pro-
jektets verksamhet och stoda utvecklingsprocessen, och som beskrivs i den har rapporten. Vid
identifieringen av goda verksamhetsmodeller och interventioner i projektet tillimpas en metod
for utvirdering av s.k. god praxis (en utviarderingsmodell utvecklad av FinSoc, se Korhonen m.fl.
2007). En utmaning det kommande aret ar att starta en hilsoekonomisk utvardering av effekti-
vitet och kvalitet i behandlings- och serviceprocesserna. Utvirderingens former och konkreta
utvirderingar under aren 2005-2007 aterges i tabell 3.

TABELL 3. Osterbotten-projektets utvardering

Metod for utvardering av

projektet Exempel pa atgarder i anslutning till projektets olika utvarderingsformer

En undersokning av den psykiska halsan som genomférdes i form av en
befolkningsenkat i ett projektomrade och i ett jamforelseomrade (Egent-
liga Finland). Enkaten genomférdes for férsta gangen ar 2005 och upp-
repades varen 2008. Man infor insamlad indikatorinformation fran de
tre 6sterbottniska landskapen i en databas. Dessa indikatorer aterspeglar
valbefinnandet i de tre landskapen. Utnyttjandet av databasens informa-
tion i utarbetandet av strategier for mentalvards- och missbruksarbetet i
kommunerna.

Utvardering av den nationella férstudien av utbildningen i psykiska forsta

Utvardering av modellens
effekt genom en befolk-
ningsenkat

Utvardering av god praxis
sasom en resurs i utveck-
lingsarbetet

hjalpen.

Avbildning av god psykosocial praxis i A-kliniker och lardomsprov som
stoder avbildningen.

Utarbetande och ibruktagande av hjalpguide foér personer i sjdlvmordsfara.

Halsoekonomisk utvarde-
ring av verksamheternas
effektivitet och kvalitet.

Den halsoekonomiska utvarderingen startar hosten 2008 i form av ett
samarbete mellan universiteten och Stakes.

Inférande av insamlad indikatorinformation i projektets databas, som
planerades redan under den forsta projektperioden.

Processutvardering for upp-
foljning och framjande av
projektets verksamhet.
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Processutvarderingen av den forsta projektperioden stdder utvecklingsar-
betets kontinuitet och planeringen av verksamheten under de kommande
aren.

Utvarderingen genomférs under varje projektperiod och féljande gang
saledes ar 2009.
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Nedan ges en noggrannare beskrivning av de utvirderingsmetoder som tillimpats inom Oster-
botten-projektet under aren 2005-2007 jamte exempel.

1. Utvirdering av modellens effekt genom en befolkningsenkt

Som ett spetsprojekt auktoriserat av social- och hélsovdrdsministeriet dr det Osterbotten-projektets
uppgift att planera, genomfora och utvirdera en modell for ett regionalt och effektivt mental-
vards- och missbruksarbete. Resultatet, sett ur befolkningens och kommuninvanarnas synvinkel,
utreds dven med en effektivitetsstudie. Detta sker med hjilp av befintliga vélfardsindikatorer i
register och insamlade indikatoruppgifter (t.ex. nyckelindikatorer for rusmedel, indikatorer for
vilbefinnande). Med jaimna mellanrum genomférs dessutom en befolkningsenkit om psykisk
hilsa, attityder till psykiska storningar och anvandningen av mentalvards- och missbrukartjanster
(Herberts m.fl. 2006). Den forsta enkiten skickades ut ar 2005 till femtusen slumpmassigt utvalda
Osterbottningar i aldern 15-80 ar. Enkdten upprepades varen 2008. Enkéten genomfors dven i
Egentliga Finlands sjukvéardsdistrikt, som utgor ett jamforelseomrade. Resultaten fran enkéten
ar 2005 har rapporterats bl.a. i flera artiklar (Aromaa m.fl. 2007, Aspvik m.fl. 2007, Tuulari m.fl.
2007).

Befolkningsenkidten som genomfordes ar 2005 visade att firre dsterbottningar hade alkohol-
problem dn befolkningen i Egentliga Finland. Alkoholmissbruk var enligt undersékningen kopplat
forutom till aldern dven till kon och depression, sjdlvmordstankar och angest. Alkoholproblem
var ovanligare bland kvinnor samt personer &ver 65 ar 4n bland mén och personer under 65 ar.
Personer som fyllt 65 dr upplevde mindre dngest. Ocksa sjalvmordstankar och depression var
ovanligare i denna grupp én bland unga. De aldersrelaterade skillnaderna i resultaten kan inte
forklaras av manniskans bakgrund, sociala kontakter eller alkoholbruk. Noterbart ar den redan
tidigare nimnda stora férekomsten av depression bland unga (15-20-dringar); hela 17 procent
uppgav sig lida av depression (Tuulari m.fl. 2007).

Anmaérkningsvart dr att Gsterbottningarna att doma av befolkningsenkéten forholl sig positivt
till mojligheterna att behandla psykisk ohdlsa. Enligt enkdten var hela 80 procent av dsterbottnin-
garna av den asikten, att psykiska storningar kan botas. Endast fem procent av respondenterna
ansag att till exempel depression dr omdjlig att behandla. Néstan fyra av fem Osterbottningar
som svarat pa enkiten 6nskade att samhallet satsar mer pa mentalvardstjanster inom den 6ppna
varden (se Aromaa m.fl. 2007, Aspvik m.fl. 2007, Tuulari m.fl. 2007).

Befolkningsenkéten som gjordes ar 2005 upprepades varen 2008. Analyseringen av resultaten
av denna enkdt kommer pa befolkningsniva att ge forsta vetskap om projektets eventuella effekt,
vilket aterspeglas i den Osterbottniska befolkningens attityder, psykiska hilsa och anvdandning
av tjanster.

2. Utvirdering av god praxis sasom en resurs i utvecklingsarbetet

Projektet utvarderar och sprider evidensbaserade effektiva verksamhetsmodeller och god praxis
i mentalvards- och missbruksarbetet pa nationell och internationell niva. Utviarderingsmetoden
stoder sig pa en modell for utvardering av god praxis som utvecklats av Stakes” utvarderingsgrupp
for social service (FinSoc) (Korhonen m.fl. 2007).

Under den forsta projektperioden utfordes utvirderingen av god praxis i forsta hand med
A-Klinikerna i regionen. Overenskommelse om sittet for avbildningen av god psykosocial praxis
pé A-klinikerna har gjorts med Stakes’ FinSoc. En workshop om avbildning ordnas for A-kli-
nikerna hosten 2008. Syftet dr att modellen for god praxis publiceras efter hostens workshop pé
Stakes’ och Osterbotten-projektets webbsidor och eventuellt via projektet i sjukvérdsdistriktens
publikationsserier. Till samarbetet hor dven de lardomsprov om A-kliniker som studerandena vid
yrkeshogskolorna utarbetar och dir Osterbotten-projektets anstillda deltagit i koordineringen.
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God praxis ar ocksd de handbocker om hjélp ét sjadlvmordsbenédgna personer som borjade tas
fram i kommunerna i slutet av r 2007. Kommunerna far tillgang till god praxis via Osterbotten-
projektet och dess samarbetsnit (t.ex. FinSoc).

3. Hilsoekonomisk utvirdering av verksamheternas effektivitet och kvalitet

Fragor som giller psykisk hilsa och missbruk har blivit svarlosta och kostsamma problem. De tir
ofta pd kommunernas knappa resurser och pa kommuninvanarnas vélfird. Viktigt for utveckling-
en av mentalvards- och missbruksarbetet ar en optimalt effektiv och andamalsenlig anvindning
av befintliga resurser. Av den anledningen ér en hilsoekonomisk utvirdering av dtgdrderna en
vasentlig del av projektutvédrderingen.

En av Osterbotten-projektets uppgifter under den forsta verksamhetsperioden har varit att
aktivera tryggandet av kvaliteten pa koordineringen av den offentliga social- och hélsovarden.
Utvecklingen av vard- och servicekedjor och planeringen och ibruktagandet av strategier for
mentalvards- och missbruksarbetet har gett goda mojligheter till detta arbete. Dessutom har man
manat medborgarna till engagemang i mentalvards- och missbruksarbetet och i bedomningen
av arbetets kvalitet (t.ex. ett aktivt utnyttjande av BIKVA-metoden).

Vid utvirderingen av effektivitet, kvalitet och hilsoekonomi utnyttjas befintliga databaser
och indikatoruppgifter i sa stor utstrackning som mojligt (t.ex. Stakes’ databaser). Vissa regionala
indikatoruppgifter om de tre 6sterbottniska landskapen har redan insamlats for inférande i en
projektets databas om de Osterbottniska landskapen. Genomférandet av den hilsoekonomiska
utvirderingen sker i samarbete med sakkunniga inom Stakes och Vasa universitet. Den hélso-
ekonomiska utvarderingen kommer att fa storre betydelse under de kommande éren.

4. Processutvirdering for uppfoljning och frimjande av projektets verksamhet

For att framja utvecklingsarbetet genomfors en utvirdering under utvecklingsprocessen varje
projektperiod, dvs. vartannat ar. Utvdrderingen géller projektet, dess aktiviteter och det utveck-
lingsarbete projektet utfor, i form av en modellerad process. Processutvirderingen utgar fran de
omfattande utredningar av nuldget som gjordes under projektets forsta verksamhetsar (se www.
osterbottenprojektet.fi). I det foljande ges en kortfattad presentation av Osterbotten-projektets
processutvardering och dess centrala resultat for &ren 2005-2007.

Stakes, Diskussionsunderlag 28/2008
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4  PROCESSUTVARDERING AV DE FORSTA AREN

Processutvarderingens uppgift

Huvuduppgiften for den processutvirdering som genomforts inom ramen fér Osterbotten-pro-
jektet under aren 2005-2007 ir att stodja projektets utvecklingsarbete. Processutvarderingens
andra uppgift ar att fraimja sakkunnigheten hos projektaktorerna genom att effektivera deras egen
verksamhet och frimja sjalvutvirderingen av genomforda atgarder.

Processutvirderingen har fyllt sin uppgift om den underldttat projektets framtidsinriktning.
Resultaten av den forsta verksamhetsperiodens processutvardering bor i forsta hand betjana
ledningen, styrningen, planeringen och genomforandet av aktiviteter under nasta verksamhetspe-
riod. Utvdrderingsresultaten som presenteras hédr har redan utnyttjats i projektets ledningsgrupp,
styrgrupp och pé projektteamets utvecklingsdagar.

Genomforandet av processutvarderingen

I projektets processutvardering deltog projektets centrala aktorer och natverkets nyckelaktorer
och samarbetspartners. Dessa aktorer utvarderade projektet och det genomférda programmet for
mentalvards- och missbruksarbetet. Fokuseringen pé klienter och kommuninvénare aterspeglas
i projektets malsattningar samt i processutvarderingen och valet av metoder for utvirderingen.
Klienter, patienter, kommuninvanare och brukare av tjanster &r centrala utvirderare da projektet
gar vidare, dvs. fran den andra verksamhetsperioden framat.

Processutvirderingen under Osterbotten-projektets initieringsskede, dren 2005-2007, ba-
serar sig pa material som insamlats med kvalitativa metoder. Utvarderingen beskriver projektets
verksamhet, forhallanden, utvecklingsskeden och utvecklingens delomréden. Projektpersonalen
ombads att ldmna allt material som producerats fore utgangen av maj 2007 och som ar anvandbart
for en dokumentanalys (konferens- och PM-material samt liknande material) till utvarderarna. En
del av materialet hade producerats under det skede da Osterbotten-projektet planerades. Material
samlades ocksa in fran projektets intranet- och extranetsidor dér till exempel styr- och lednings-
gruppens protokoll finns arkiverade. Projektpersonalen forde under ca ett &rs tid dagbocker som
prelimindrt analyserades av en av projektets projektkoordinatorer, Minna Laitila.

Forutom skriftligt material anvéndes for utvarderingsindamal dven temaintervjuer med pro-
jektaktorer och projektets centrala nyckelgrupper. Stommen for temaintervjuerna finns i bilaga 3.
Projektets samtliga anstdllda deltog i temaintervjuerna, indelade i grupper som bildats i enlighet
med projektets malsdttningar. Sammanlagt intervjuades 22 regionala och nationella nyckelperso-
ner tillhdrande projektets intressegrupper. Nedan foljer en forteckning 6ver respondenterna:

1) Sjukvardsdistriktens direktorer samt direktorerna fér de psykiatriska resultatomréddena

2) Stakes, ldnsstyrelsens och ministeriets sakkunniga

3) Representanter for projektomrédets stora stider (Vasa, Seindjoki, Karleby) och mindre
kommuner. De intervjuade var oftast ledande personer inom social- och hilsovérden.

4)  Privata och tredje sektorns aktorer inom mentalvards- och missbruksarbetet i projektomra-

det.

Vid behandlingen av det kvalitativa materialet tillimpades dokumentanalys och innehallsanalys
(Patton 2002). Ingen av de intervjuade personerna kan identifieras i utvarderingsrapporten.
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Resultaten av processutviarderingen under den forsta verksamhetsperioden (2005-2007)
beskrivs kortfattat i de fyra f6ljande kapitlen (kap. 5-8). Processutvarderingens resultat har
grupperats i enlighet med foljande fyra synvinklar.

1. Osterbotten som pilotomrade for mentalvards- och missbruksarbete. En processutvirdering
av Osterbotten-projektets verksamhetsmiljo.

2. Initieringen av ett 6vergripande projekt for utvecklingen av mentalvards- och missbruksar-
betet. En processutvirdering av Osterbotten-projektet ur utvecklingsarbetets synvinkel.

3.  En planmadssig utveckling av mentalvirds- och missbruksarbetet i de tre dsterbottniska
landskapen. En processutvirdering av Osterbotten-projektet i enlighet med projektplanens
malsittningar aren 2005-2007.

4. Utarbetandet av en brett upplagd regional och effektiv modell f6r mentalvards- och miss-
bruksarbetet i Osterbotten. En processutvirdering av Osterbotten-projektet i form av en
programutvardering.

Stakes, Diskussionsunderlag 28/2008
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5 PROCESSUTVARDERING AV OSTERBOTTEN-PROJEKTETS
VERKSAMHETSMILJO

Efter Osterbotten-projektets tva forsta verksamhetsar kan man redan dra slutsatsen att omradet
som omfattar de tre Osterbottniska landskapen och sjukvardsdistrikten passar som nationellt
pilotomrade for mentalvards- och missbruksarbetet av flera skdl. Omradet dr pa manga sitt ett
Finland i miniatyrformat.

Omrédets befolkning utgdr nagot Gver atta procent av landets totala befolkning och det
finns finsksprakiga, svensksprakiga och tvasprakiga kommuner i omradet. Inom omradet talas
tiotals olika sprék. Invandringen r stor sarskilt i omradet som omfattas av Vasa sjukvardsdistrikt
ddr den utlindska andelen av befolkningen dr storre an i landet i genomsnitt. Fragor som giller
urbanisering och social samhorighet ar aktuella i landskapen pa samma sdtt som ilandet i dvrigt.
Vilfarden ér dock inte jamnt fordelad mellan de olika regionerna och befolkningsgrupperna.
Regionen stills jaimfort med 6vriga delar av landet i ett tidigare skede infér den utmaning som
en aldrande befolkning innebar.

I de 6sterbottniska landskapen inriktades besparingarna inom social- och hélsovarden redan
pa 1990-talet pa mental- och missbrukarvarden. Nu vill man pa manga sétt satsa pa en utveckling
av mentalvards- och missbruksarbetet i regionen. Flera kommuner i regionen har férbundit sig
att inom ramen for de valfirdsstrategier som drogs upp éren 2005-2007 satsa pa en utveckling
av Oppenvérdsbaserad psykiatri och missbrukarvérd. Som ett exempel pa denna inriktning kan
niamnas det utvecklingsprojekt som Syd-Osterbottens sjukvardsdistrikt genomférde tillsammans
med Vasa sjukvardsdistrikt, "Osterbottniska depressionstalkot”. Syftet med projektet var att ut-
veckla forebyggande vard, tidig identifiering, god vard och rehabilitering vid depression (se www.
depressionstalkot.fi). Projektet har integrerats i Osterbotten-projektet ar 2008.

De forsta tva projektaren har visat att skapandet av en gemensam vision och genomféran-
det av ett utvecklingsarbete for att uppna visionen kréaver en identifiering av olikheten mellan
sjukvardsdistrikten. Trots de gemensamma strategiska avsikterna skiljer sig sjukvérdsdistrikten i
de tre omrédena i hog grad fran varandra i fraga om mentalvards- och missbruksarbetets historia
och servicens struktur. Detta har dven aterspeglats i sittet pa vilket regionens sjukvardsdistrikt
engagerat sig i utvecklingssamarbetet. Tjinsterna i Mellersta Osterbotten har byggts upp pa
mycket kort tid utgdende frin dppenvérden. I Syd-Osterbottens sjukvirdsdistrikt har man un-
der de senaste aren malmedvetet utvecklat den 6ppna varden och rehabiliteringen. Inom Vasa
sjukvardsdistrikt har man en liknande fordndringsprocess som mal.

Ocksa rusmedelsarbetet och missbrukarvarden skiljer sig avsevart mellan de dsterbottniska
landskapen. Ett gemensamt drag i alla tre 6sterbottniska landskapen och sérskilt i glesbygdsomra-
dena dr bristen pa Oppenvardstjanster och boendeservice for personer med rusmedelsproblem. Nar
det géller missbrukartjansternas funktion och tillgdnglighet tycks de storsta servicetomrummen
finnas i landskapet Syd-Osterbotten, dér speciellt den stodda boendeservicen ar simre utvecklad
anide 6vriga landskapen i projektomradet. Man bor notera att nettokostnaderna f6r missbrukar-
vérden dr mycket 1aga speciellt i Syd-Osterbotten. Detta berittar ocksd ndgot om hur man ordnar
tjansterna. Missbrukartjinsternas mangsidighet i Mellersta Osterbotten utgor ett undantag inom
projektets omrade. Regionens stora stad Vasa producerar och erbjuder ménga specialtjanster inom
missbrukarvérden &t sina avtalskommuner i landskapet Osterbotten. Produktionen av regionala
kommunéverskridande tjanster och skapandet av strategier och strukturer for dessa tjanster ar
en central utmaning for utvecklingen inom mentalvards- och missbruksarbetet.

Situationen i projektomréadet aterspeglas dven i anvindningen av mentalvardstjdnster, vard-
dagar och antalet personer som fatt sjukdagpenning och dven av sjalvmordsstatistiken i de tre
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Osterbottniska landskapen vid projektstarten ar 2005. Siffrorna har satts i relation till situationen
pé riksniva. Tabell 4 visar att Vasa sjukvardsdistrikt jamfort med andra de andra Gsterbottniska
sjukvardsdistrikten svarade for det férhéllandevis storsta antalet 6ppenvardsbesok i psykiatri
per invanare da projektet startade. Detta kan delvis forklaras med faktorer forknippade med den
oppna virdens servicestruktur. Ar 2006 skedde en liten 6kning av antalet 5ppenvardsbesok i Vasa
sjukvardsdistrikt. I de 6vriga sjukvardsdistrikten inom projektomréadet var 6kningen snabbare.

Ur utvecklingssynpunkt fiaster man uppmérksamhet vid lingden pa anstaltsvarden i Vasa
sjukvardsdistrikt, eftersom behandlingsperioderna i detta sjukvardsdistrikt dr langre dn ilandet i
genomsnitt. Det beskrivna laget har redan ldnge utgjort en regional utmaning (se Wahlbeck m.fl.
2004). Ocksa detta faktum understryker Osterbotten-projektets nodvindighet. I projektomradets
6vriga sjukvardsdistrikt ar behandlingsperioderna klart kortare 4n i landet i vrigt. De tomma
falten i tabellen forklaras av att Seindjoki stad ar 2005 producerade psykiatrisk 6ppenvard sjilv,
medan centralsjukhusstdderna i de 6vriga sjukvardsdistrikten inte ordnade psykiatrisk 6ppen-
vard.

Tabell 4 visar ocksd nagot om hur den psykiska folkhélsan i regionen ser ut: under det ar da
Osterbotten-projektet startade var antalet personer i dldern 25-64 &r som fick sjukdagpenning
av psykiska orsaker endast i Syd-Osterbotten storre dn i landet i genomsnitt.

TABELL 4. Nyckeltal och indikatorer for mentalvards- och missbrukssituationen i projektets verksamhetsomrade
sjukvardsdistriktsvis &r 2005 (Kalla: Stakes, SOTKAnet)

2005
Syd- Mellersta
Hela landet | Osterbottens | Osterbottens | Vasa SVD

SVD SVD
Lakarbesok inom primarvardens mental-
vard/1 000 invanare 1k 22.2
I\_(Iental\./ardsbes-ék“(hco)s annan per.sorlal an 12,8 92,5 30,3 6,6
ldkare) inom primarvarden/1 000 invanare
Mentaflvaordsbesék inom primarvarden/ 131 115 30 7
1000 invanare
_OpE)envardsbesék inom psykiatrin/1 000 260,8 234,9 265,4 340,4
invanare
B_ehanglmgsperllodtoer i psykiatrisk institu- 9,01 9,80 8,30 593
tionsvard/1 000 invanare
Vardd_ygna i psykiatrisk institutionsvard/ 340,9 364,4 305,7 3208
1000 invanare
Patlen-terel psykiatrisk institutionsvard/ 6,1 6,3 5.3 46
1000 invanare
Psykiatrisk institutionsvard, genomsnittlig 39,8 35,2 33,8 73,8

behandlingstid

Personer i aldrarna 18-24 ar som fatt sjuk-
dagpenning pa grund av psykisk ohalsa/ 10,3 7.7 8,5 6,6
1000 i samma alder

Personer i dldrarna 25-64 ar som fatt sjuk-
dagpenning pa grund av psykisk ohalsa/ 20,8 21,7 17,9 18,5
1 000 i samma alder

Sjalvmord per 100 000 invanare 18,9 17,5 9,0 10,8
Eérséljnmg av allfoholdrycker ornré':knad till 8,2 6,5 6,1 5,9
liter 100-procentig alkohol per invanare

— _ari e 0,
0-17 ariga personer utacnfor hemmet, % av 11 0,6 0,7 0,5
befolkningen i samma alder
17-24-ariga personer utanfér utbildnings-
systemet/1 000 i samma alder A Y G S
Nettokostnaderna for missbrukarvarden, 226 10,1 13,9 15,7

euro/invanare
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Inom hela projektomradet lig sjalvmordssiffrorna ar 2005 under genomsnittet for hela
landet. I hela landet begicks 18,9 sjalvmord per 100 000 invénare. Motsvarande siffra i Mellersta
Osterbottens sjukvardsdistrikt var mer dn halften lagre (9,0) och i Vasa sjukvardsdistrikt endast
nagot hogre (10,8).

Att ocksd rusmedelssituationen ar béttre i de tre sjukvardsdistrikten 4n i landet i 6vrigt
pavisas av nagra nyckelindikatorer for rusmedel (Martin 2007) och uppféljningsindikatorerna for
missbrukssituationen i social- och hilsovardsministeriets utvecklingsprogram 2008-2011 (SHM
2008). Alkoholférsdljningen per invanare lag i projektets samtliga landskap under medeltalet for
hela landet, antalet barn och unga som ér placerade utanfér hemmet 4r ocksa litet och antalet
personer i aldern 17-24 ar som star utanfor utbildning ér inte pé langt nir sa stort som i landet
i genomsnitt.

Som det framgar av ovanstaende beskrivning och tabell, visar de ménga indikatorerna for
psykisk hilsa och rusmedel att valfirden bland befolkningen i projektomradet i detta hanseende
ar tamligen gott. Samtidigt kan man ocksa konstatera att kraven pa en utveckling av mentalvards-
och missbrukartjansterna varierar mellan de olika sjukvardsdistrikten i projektomradet. Ofta kan
dock utvecklingen av tjansterna foras vidare fran en god medelniva. Under foljande verksamhets-
period forvéntar sig omgivningen att Osterbotten-projektet aktivt ska reformera de nuvarande
verksamhetsmodellerna, att projektet ska paverka kostnaderna och med sina ageranden framja
en kontrollerad och hallbar forandringsstrategi. Viktigt dr ocksa att presentera alternativ och géra
motiverade strategiska val, d&ven om de 4r svara. De forsta aren har visat att projektets styrka ar
dess mojlighet att fungera pa ett neutralt satt och darigenom utveckla nitverk och kommungréns-
overskridande funktioner. Osterbotten-projektet har under de forsta aren i forsta hand fungerat
som en utvecklingspartner och -katalysator. Det 4r omradet som bar utvecklingsansvaret, alltsa
kommunerna och sjukvardsdistrikten.

De regionala utvecklingsitgirderna inom ramen fér Osterbotten-projektet har baserat sig
pé fortrogenhet med mentalvards- och missbruksarbete, kommuninvanarorientering och ett
mangsidigt utbud av aktorer inom produktionen av vélfardstjanster. Projektet har stravat till att
fraimja kommun- och servicestrukturreformen (KSSR) genom att fokusera pd mentalvérds- och
missbruksarbetets innehall i de kommande strukturerna. I vissa omraden har KSSR-processen
framjat, i vissa omraden forsvarat och fordrojt satsningen pa en utveckling av mentalvérds- och
missbruksarbetet. For att stdda den regionala utvecklingen har Osterbotten-projektet utnyttjat
landskapsférbundens landskapsprogram och vilfardsstrategier till de delar som de tagit stéllning
till projektets stravanden. For narvarande kan man notera en klar bestallning pa en regional social-
och halsopolitik. Likval ligger vélfardsansvaret i fragor som géller psykisk hdlsa och missbruk
enligt lagen hos primidrkommunerna.

Osterbotten-projektets verksamhet har frimjats genom skapande av nitverk, dvs. man
har utnyttjat synergieffekterna mellan lokala aktorer och kompetens. Osterbotten-projektet har
under den forsta verksamhetsperioden forbundit sig att inom de prioriteringsomraden som
definieras av det nationella projektet for hilso- och sjukvérden och utvecklingsprojektet for det
sociala omradet utveckla mentalvards- och missbruksfragorna tillsammans med medborgare,
kommuner, social- och hilsovardens aktorer, organisationsfiltet och arbetslivets olika parter.
Samarbete i natverksform behovs under de kommande aren ocksa for att frimja koordineringen
av utvecklingsarbetet pa regional niva.

Under Osterbotten-projektets forsta period bedrevs ett intensivt samarbete forutom med
regionala aktorer &ven med organ som svarar for den nationella social- och hélsovardspolitiken.
Osterbotten-projektet har frimjat genomférandet av social- och hilsovardens mal- och verk-
samhetsprogram 2004-2007 i projektomradet. I enlighet med folkhédlsoprogrammet Hélsa 2015
(SHM 2001) har Osterbotten-projektet under sin forsta verksamhetsperiod framhallit vikten av
att framja hélsa, dven psykisk hilsa, genom en brett upplagd verksamhet som baserar sig pa ett
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regionalt och lokalt samarbete 6ver forvaltnings- och sektorgranserna. Hilsoaspekter och vikten
av att fraimja hélsan har lyfts fram i alla beslutstaganden.

Aren 2005-2007 har visat att det i de sterbottniska kommunerna finns bade méjligheter
till och beredskap for att satsa pd mentalvards- och missbruksarbete. I fraigor med anknytning
till arbetslivet verkade Osterbotten-projektet under den forsta projektperioden som en regional
partner till arbetslivsprogrammet Veto. Ett annat exempel 4r det nationella alkoholprogrammets
samarbetsavtal. Fore inledningen av Osterbotten-projektet var det endast Ilmajoki kommun
som slutit samarbetsavtal med alkoholprogrammet. Efter att projektet uppmanat kommunerna
att gora upp rusmedelsstrategier och sammankallat aktorerna som utarbetat strategierna till re-
gionala grupper, har fler 4n tva tredjedelar av regionens kommuner genom avtal anslutit sig till
Alkoholprogrammet. Samarbetsavtalen skapade forutsattningar for ett arbete i riktning mot flera
gemensamt dverenskomna malséttningar. Statistikuppgifterna for kommande ar kommer att visa
i vilken grad de riksomfattande alkoholpolitiska mélsittningarna har forverkligats i Osterbotten.
Utvecklingen 4r gynnsam ifall:

e alkoholens negativa effekter pa barns och familjers vdlbefinnande i enlighet med malsatt-
ningarna mirkbart minskat dven enligt statistiken

o  riskbruk av alkohol och dess skadeverkningar minskat markbart

e totalkonsumtionen av alkoholdrycker har minskat.

Under den andra projektperioden erbjuder det fortsatta alkoholprogrammet samarbetsmajligheter
for projektet speciellt med det politikprogrammet for hélsoframjande och politikprogrammet for
barns, ungas och familjers vilfard.

Redan nu dr forutsattningarna for att utveckla mentalvirds- och missbruksarbetet goda
i de Osterbottniska landskapen. Den behovliga kritiska massan ar under bildande i regionen.
Utvecklarna har ocksd sammanstrélat i natverk. Ett bra exempel pa en sddan natverksbildning
ar de ndtverk som planerats och byggts upp for utvecklingen av det regionala missbruksarbetet.
Osterbotten-projektets strivanden har frimjats av de tre landskapens gemensamma kompetens-
center inom det sociala omradet; SONet BOTNIA. Kompetenscentrets omrade sammanfaller
med omrédet som omfattas av de tre sjukvardsdistrikten. Det faktum att omradet motsvarar det
gamla Vasa ldn, lagger grunden for enhetlighet sedan aratal tillbaka.

Den regionala kompetenskoncentrationen inom mentalvards- och missbruksarbetet forstiarks
dven av den verksamhet som Stakes regionenhet i Vasa bedriver. Enhetens och Osterbotten-
projektets stravanden inom mentalvards- och missbruksarbetet har pa méanga sitt samman-
fallit. Ocksa synergiférdelarna har varit konkreta. Osterbotten-projektet kan utnyttja Stakes’
nationella och internationella sakkunskap inom utvecklingen, utvirderingen och frimjandet av
mentalvards- och missbruksarbetet. Det utvecklingsarbete som projektet bedriver i regionens
55 kommuner kan 4 andra sidan utnyttjas av Stakes’ regionenhet i Vasa i uppbyggandet av nya
servicestrukturer, i skapandet av hallbara servicestrukturer for framtiden och i egna undersok-
ningar och utvérderingar.

Regionens aktorer, kommuner och sjukvardsdistrikt skapar tillsammans med Osterbotten-
projektet och Stakes’ regionenhet en ypperlig utvecklingsplattform fér mentalvards- och miss-
bruksarbetet i Osterbotten. Denna plattform kan utnyttjas lokalt, regionalt, nationellt och interna-
tionellt t.ex. d& EU-projekt fungerar som formedlare. Osterbotten-projektet har tillsammans med
social- och hilsovardsministeriets vriga spetsprojekt inom mentalvéards- och missbruksarbetet
och Stakes’ regionenhet i Vasa framjat beredningen av en nationell plan for mentalvards- och
missbruksarbetet. Detta arbete fortsitter aven under ar 2008.
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6 PROCESSUTVARDERING AV OSTERBOTTEN-PROJEKTET
UR UTVECKLINGSARBETETS PERSPEKTIV

Osterbotten-projektets processutvirdering av den horisontella utvecklingen av mentalvards- och
missbruksarbetet dr en stegvis avancerande process. Utvirderingen observerar utvecklingsarbetets
forlopp. Utan processutvardering kan man ofta endast se vad som efterstrivats och vilket resultat
som uppnatts, men inte bilda sig en uppfattning om vad som skett under processens gang. Vad
som behdvs ér att oppna utvecklingsarbetets “svarta lada”

Tolkningen av denna processutvardering styrs av en teoretisk utgdngspunkt i en evidensba-
serad disposition av utvecklingsarbetets faser. Aspvik har delat upp utvecklingsarbetet i sex olika
faser i sin avhandling (2003). Anpassat till Osterbotten-projektet ir stegen foljande:

1. utarbetande av en projektplan for utvecklingen av mentalvirds- och missbruksarbetet i
regionen

2. utveckling och implementering av Osterbotten-projektets verksamhetsmodell

information till olika mélgrupper och till befolkningen

4. implementering och forankring av verksamhetssmodellen i de tre dsterbottniska landska-
pen

5. information om Osterbotten-projektet, dess verksamhet och resultat pa regional, nationell
och internationell niva

6. inriktning pa framtiden och avslutande av Osterbotten-projektet.

w

Varje fas i utvecklingsarbetet beskrivs i det f6ljande utgédende fran fakta som processutvarderingen
gett. Utgdende fran utvirderingsresultaten inleder Osterbotten-projektet aret 2008 med planering
och genomforande av modellens tredje och fjérde fas.

Utarbetande av en projektplan for utvecklingen av mentalvards- och missbruksarbetet i
regionen

Osterbotten-projektets uppgift under det forsta verksamhetsaret var att konkretisera och pre-
cisera den plan som fanns bifogad till projektansokan. I praktiken innebar detta ssmmankomster
och moten. Da projektplanen hade preciserats inledde projektteamets arbetsgrupper sitt arbete
ansvarsomradesvis. En uppgift var att spjilka upp projektplanen till individuella arbetsplaner
for tva ar framat. Denna fas av arbetet baserade sig i hog grad pa omfattande analyser av cent-
rala malomraden och mentalvards- och missbruksarbetets nulige. Atta utredningar av nuliget
presenteras pa projektets webbsidor (www.osterbottenprojektet.fi). Att planera, resursera och
schemaldgga det egna arbetet mélinriktat och baserat pa projektets visioner upplevdes dnda vara
kravande. Behovet av handledning var tydligt. En allmén fraga var ”...handlingsmodellen kinns
bra, men hur ska den genomforas i praktiken?”. Allméant taget praglas det forsta verksamhetsaret
av ett innovativt, entusiastiskt grepp och ett resultatrikt men tungt arbete. Kénnetecknande for det
forsta verksamhetsaret var ocksa néitverksbildningen inom projektteamet och i verksamhetsomra-
det. Flera samarbetsavtal ingicks, verksamhetsforutsittningarna och en fungerande arbetsmiljo
skapades, men allt detta tirde ocksa pé resurserna. Forandringsmotstandet var delvis patagligt.
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Utveckling och implementering av Osterbotten-projektets
handlingsmodeller

Osterbotten-projektets arbete &r 2006 var inriktat pa utvecklingen och verkstillandet av hand-
lingsmodeller for mentalvards- och missbruksarbetet. I projektplanen atergavs de centrala mal-
sittningarna och eventuella handlingssitt och —-modeller pa en allmén niva. Arbetslag bildades
enligt projektplanens ansvarsomraden och evidensbaserade tillvigagangssitt for mentalvéards-
och missbruksarbetet letades fram. Bradska och langa arbetsdagar karaktériserade vardagen for
projektets personal. Fungerande arbetslag var den viktigaste resursen for orken att utfora arbetet.
Utvidrderingen av den forsta verksamhetsperioden visar att man for att uppnd malsttningarna
och trygga grupprocessen och -dynamiken skulle ha behovt mer tid och arbetsro. Projektets verk-
samhet organiserades sa smaningom till ett natverk. Samtidigt som arbetsmiljon organiserades
oppnades ocksa mojligheter for projektets aktorer att utnyttja ett virtuellt natverk. Nétverket kom
att omfatta planering, utveckling, utvirdering, forskning och beslutsfattande i frigor som gillde
det regionala och riksomfattande mentalvards- och missbruksarbetet. Experter och projektets
aktorer sammankom till arbetsmoten och andra forum f6r mentalvérds- och missbruksarbete f6r
diskussioner, planering, éverliggningar, handledning, utbildning och paverkan. Overallt stélldes
stora och ibland till och med orimliga férvintningar pa Osterbotten-projektet. Utvirderingen
visar ocksa att forvantningarna delvis handlade om andra mélsittningar 4n de som faststallts i
projektplanen och som under den forsta projektperioden visat sig kriavande.

Information till olika malgrupper och till befolkningen

Under det forsta verksamhetsaret betonades vikten av att informera och sprida kinnedom om
projektet och att skapa en image och ett varumarke for projektet. Projektet fick en logo och ett
ansikte. Projektet exponerades tdmligen vl ocksa i offentligheten och en f6ljd av detta var att
media sa smaningom blev allt mer kravande betréffande de nyheter projektet levererade. Hosten
2007 anstalldes en informatdr pé heltid. Informatdrens uppgift var att utveckla projektets interna
och externa kommunikation. I stéllet for informationsspridning etablerades sa sméaningom en
vixelverkan baserad pa extern och intern kommunikation. Projektplanen preciserades genom
forsknings- och utvarderingsplaner som stoder kommunikationen. Uppgoérandet av en kommu-
nikationsmodell for det omfattande och pa ménga nivaer sammanlankade projektet tillsammans
med branschsakkunniga dr fortfarande en utmaning vid ingangen av ar 2008. Den mest aktuella
uppgiften dr forverkligandet av en effektiv informationskampanj riktad till befolkningen.

Implementering och forankring av handlingsmodellen i de tre
osterbottniska landskapen

Fore utgangen av ar 2010, under projektets andra verksamhetsperiod, kommer Osterbotten-
projektet att starkare dn tidigare forankras i Osterbottningarnas liv och i mentalvards- och
missbruksarbetets vardag. Utvecklingsarbetets stegvisa framskridande gynnas om projektet kan
skapa, inpragla och sprida sadan god praxis i de 6sterbottniska landskapen som framjar projek-
tets handlingsmodell. Ur utvirderingens synvinkel innebdr det att tyngdpunkten forskjuts mot
en effektutvirdering av handlingsmodellen for det regionala mentalvards- och missbruksarbetet
och av interventioner knutna till handlingsmodellen.
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Information om Osterbotten-projektet, dess verksamhet och
resultat — regionalt, nationellt och internationellt

Osterbotten-projektets kommunikationsplan betonar betydelsen av kontinuerliga kommunika-
tionsrelationer till organisationer som &r representerade i styr- och ledningsgruppen. Intresse-
grupperna ska enligt planen nés genom regelbunden kommunikation. Osterbotten-projektet
anser det viktigt att fran forsta borjan skapa en stark och positiv image bland medborgarna
genom att pa klarsprak informera om fragor som giller psykisk hélsa och missbruk. En plan f6r
kommunikation med befolkningen utarbetades i slutet av dr 2007.

De viktigaste kanalerna i forverkligandet av kommunikationsplanen har varit Osterbotten-
projektets tidning Huvudpersonen, projektets webbsidor (www.osterbottenprojektet.fi), méten och
ett samarbete i ndtverksform, information via offentliga media, utbildningar, méssor och andra
storre publiktillstallningar samt i allt hogre grad projektets forsknings- och utvérderingsverk-
samhet. Forhéllandena mellan kommunikation, utvirdering, forskning och utveckling forstarktes
i Osterbotten-projektets plan for aren 2007-2009. For att sprida information som projektet ger
etableras ett samarbete mellan kommunikations-, utvirderings- och forskningsgrupperna.

Den forsta verksamhetsperioden visar att det torde vara motiverat att stirka kommunika-
tionsplanens malsdttning att utnyttja de kommunikationskanaler som erbjuds av inrdttningar
inom social- och hélsovardsministeriets forvaltningsomrade och riksomfattande program. Det
finns ocksa ett behov av att 6ka kinnedomen om Osterbotten-projektet pa en regional och riks-
omfattande niva, over forvaltnings- och sektorgranserna. En bestéllning pa detta skapas framst
av det nationella utvecklingsprogrammet for social- och hilsovarden (KASTE-programmet) for
aren 2008-2011. I den befolkningsenkdt som genomforts varen 2008 for att utreda projektets
effekter utviarderas dven den allménhetens kinnedom om projektet.

Inriktning pa framtiden och avslutande av Osterbotten-
projektet

D4 Osterbotten-projektet enligt planen avslutas ar 2014 ar dess viktigaste uppgift att gora sig
onodigt. Bast torde projektet lyckas i denna malsattning om det har kunnat produktifiera god
praxis, forankra verksamhetsmodeller som tagits fram genom utvecklingsarbetet och frimja
fordndringsprocessens kontinuitet genom forskning, utvardering, utbildning och styrning. For
att uppnéd denna malsittning behévs en fungerande och forankringsbar teori om forverkligandet
av god praxis.

Den forsta verksamhetsperioden visar att &tminstone foljande faktorer kan fraimja en fortsétt-
ning pa det utvecklingsarbete som Osterbotten-projektet utfor: Osterbotten-projektet mojliggor
tidsmassigt langa utvecklingsprocesser och uppnar fortroende hos regionens aktorer. Projektet
ar brett forankrat i de tre Gsterbottniska landskapen. Projektet 4r tvarsektoriellt och verkar dven
med nyskapande granssnitt. Projektet priglas av forandringsorientering och positivt synsitt.
Allt detta skulle fraimja en kombination av teori och praxis som stoder projektets mélsattningar.
Under den andra projektperioden ar det friga om en metodisk styrka, men ocksa om strukturer
som stoder teori, praxis och metoder.

D4 Osterbotten-projektet avslutats torde projektets nitverk och funktionella integration i
regionala bestaende strukturer for utvecklingen av mentalvards- och missbruksarbetet samt i
kommande politikprogram ¢ka dess regionala och nationella inverkan. Analysen av den Oster-
bottniska handlingsmodellen fér mentalvards- och missbruksarbete och utvdrderingen av dess
effekter underldttar avslutandet av projektet och inriktningen pa framtiden.
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7  PROCESSUTVARDERING AV OSTERBOTTEN-PROJEKTET
AREN 2005-2007 | ENLIGHET MED PROJEKTPLANENS MAL

Under den forsta verksamhetsperioden (2005-2007) har omfattade projektplanen nio horison-

tella utvecklingsuppgifter. For varje utvecklingsuppgift har man faststéllt mera detaljerade mal.

Malen utformades da de regionala och nationella utvecklingsbehoven f6r mentalvards- och

missbruksarbetet samordnades i samband med beredningen av ansdkan. Annu i det sista skedet

innan ansokan lamnades in preciserades malen i enlighet med social- och hélsovirdsministeriets

riktlinjer. Féljande mal uppstilldes for Osterbotten-projektet fér dren 2005-2007:

1. utveckling av en plan for det regionala mentalvards- och missbruksarbetet

2. framjande av en trygg uppvaxt, drogfrihet och psykisk hélsa

3. forebyggande av otrygg uppvaxt, missbruksproblem och psykisk ohdlsa samt tidig identifi-
kation och tidigt ingripande

4. en funktionell integrering av tjanster pa regional niva och en storre betoning av klientori-

entering

kompetens inom basservicen

en regional utveckling av specialtjanster f6r barn och unga

en regional utveckling av specialtjanster for vuxna och éldre

fraimjande av arbetshilsa med foretagshélsovardens stod

fraimjande av delaktighet genom socialekonomisk verksambhet.

Y ® N ow

Nedan foljer en kort beskrivning av genomférandet av varje malomréde under Osterbotten-pro-
jektets tva forsta verksamhetsar. Utgangspunkten ar den information som processutvirderingen
gett.

Utveckling av en plan for det regionala mentalvards- och missbruksarbetet

Enligt utvirderingsresultaten utgor Osterbotten-projektets mal att tillsammans med kommuner
och sjukvardsdistrikt utveckla en plan for det regionala mentalvard- och missbruksarbetet ocksa
grunden och forutséttningen for projektets utvecklingsarbete. Malet som stllts for strategiarbetet
har genomforts enligt tidtabellen. Utvecklandet av planen fér mentalvards- och missbruksarbetet
har framjats bl.a. genom trepartsavtal mellan kommunerna, projektet och alkoholprogrammet
2004-2007. I dessa samarbetsavtal definierar parterna sin egen andel i strategiarbetet. Under de
gangna tva dren har samarbetsavtal ingatts i den utstrdckningen, att de idag ticker mer 4n 80 %
av de tre Osterbottniska landskapens befolkning. Utvecklingen har dven befordrats genom det
stod projektet gett till strategiarbetet. Strategiarbetet har framjats forutom av alkoholprogrammet
dven av andra nationella social- och hilsovardspolitiska mal och program. Osterbotten-projektets
handlingsmodell for frimjandet av strategiarbetet presenteras i figur 1. Kommuninvénarna har
beaktats vid framtagningen av strategier. Redan fran forsta borjan har man arbetat nerifran uppat,
genom att lyssna pd kommunerna och kommuninvanarna. Under projekttiden, fére november
2007, ordnades moten for att hora kommuninvéanarna i ungefir varannan kommun i regionen
(28/55). I strategiarbetet betonas vikten och effekterna av ett arbete som framjar den psykiska
hélsan och forebygger rusmedelsbruk.
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Engagerande av nyckel-
personer och tillsattande
av arbetsgrupper (Sam-

arbetsavtal)

Utvarderande och Kartlaggande av
& justering av strategin det nuvarande laget @

Skapande av ett

utvarderingssystem Tydliggérande av

(indikatorer) uppdraget
Foérverkligande av Sammanstallande av
strategin strategin

@ Godkannande av 2

. Justering av strategin
strategin

FIGUR 1. Faserna i utarbetandet av strategier f6r mentalvards- och missbruksarbetet, Osterbotten-projektets
handlingsmodell

I november 2007 var 86 % av hela projektomradets 55 kommuner engagerade i Osterbotten-
projektets strategiarbete. Mer dn hélften av kommunerna hade firdiga, tillimpbara strategier for
mentalvérds- eller missbruksarbetet. Fardiga strategier var Mellersta Osterbottens regionala rus-
medelsstrategi, Jakobstadsregionens rusmedelsstrategi och rusmedelsstrategin for kommunerna i
Hirmanmaa-Jarviseutu. Projektet har dessutom sttt mentalvards- och rusmedelsstrategiarbetet
i Kuusiokunnat och Seindjoki. Samarbete har dven etablerats med Nurmo och Ylistaro. Malet &dr
en gemensam mentalvards- och rusmedelsstrategi for den nya Seindjoki stad, som kommer att
bildas ar 2009.

Rusmedelsstrategiarbetet i Vasaregionen inleddes ar 2007 och nér alla kommuner som
koper sina missbrukartjdnster av Vasa, dvs. Vasa, Korsholm, Oravais, Véra-Maxmo, Laihela,
Storkyro, Lillkyro, Malax samt Korsnids. Uppgorandet av en mentalvardsstrategi for Vasa har
inletts ar 2008.

Utvecklingen av missbrukstjansterna har delvis redan framskridit till nésta fas i utveck-
lingsarbetet. De forsta rusmedelsstrategierna tas i bruk i tio kommuner och strategiernas inver-
kan utvdrderas med rusmedelsnyckelindikatorerna i slutet av ar 2008. Samtidigt har projektet
tillsammans med samtliga A-kliniker i Osterbotten inlett ett strategiarbete for utvecklandet av
psykosociala dtgarder. Figur 2 visar helhetssituationen for det projektstodda strategiarbetet och
dess tickning i de tre sjukvardsdistrikten.

Storsta delen av de fardigstéllda eller under beredning varande strategierna ar rusmedels-
strategier. Utarbetandet av mentalvardsstrategier har inletts klart forsiktigare. Arbetet med men-
talvardsstrategier skulle forutsitta kommunernas och sjukvérdsdistriktens auktorisering. Det hér
dr en av utmaningarna for Osterbotten-projektets under den andra perioden. En annan utmaning
ar utarbetandet av regionala strategier gemensamma for mentalvards- och missbruksarbetet. Om
utvdrderingen av effekterna av mentalvards- och missbruksarbetet ska vara en del av det regio-
nala och kommunala beslutsfattandet, maste resultaten av utvarderingen av strategierna kunna
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® Kommuner med en fardig rusmedelsstrategi

4 Kommuner dar strategiarbetet pagar

B Kommuner som ingatt trepartsavtal med
alkoholprogrammet

FIGUR 2. Den regionala tickningen fér Osterbotten-projektets strategiarbete i slutet av &r 2007

utnyttjas i kommunerna och sjukvérdsdistrikten. Projektet stoder tolkningen och utnyttjandet av
utvirderingsresultaten. Redan nu arbetar projektet med en rapport, “Fickstatistik’, med ekono-
misk information om rusmedelsbrukets skadeverkningar. Informationen ér riktad till regionala
beslutsfattare och tas fram i samarbete med Stakes. I anslutning till strategiarbetet genomfors
ocksa tvé vetenskapliga avhandlingsundersokningar. Den ena forskningsprojektet ror uppgorandet
av en strategi for mentalvérds- och missbruksarbetet baserad pa kommuninvénarnas behov och
medborgardelaktighet och pa den process som stoder detta arbete. Det andra forskningsprojektet
ror det klientorienterade samarbetet inom mentalvéards- och missbrukartjansterna och behovet
av ett nitverk mellan aktorerna.

Framjande av en trygg uppvaxt, drogfrihet och psykisk halsa

I enlighet med folkhilsoprogrammet Hilsa 2015 (SHM 2001) genomfér Osterbotten-projektet
manga atgirder for att fraimja psykisk hilsa och drogfrihet samt for att stoda en trygg uppvaxt.
I huvudsak har man pé projektomradet forbundit sig till arbete inom det hir malomradet. Aren
2005-2006 prioriterades speciellt atgarder riktade till barn och unga. De kommande &ren kommer
alla &ldersgrupper att beaktas.

En trygg uppvaxt har under den forsta projektperioden framjats genom gemenskapsstirkan-
de, regionalt inriktade dtgarder (t.ex. stod i foraldraskap, utveckling av elevvarden, avbildning av
goda psykosociala funktioner i skolorna). I skolor och idrottsféreningar har samarbete inletts med
tredje sektorns aktorer och andra forvaltningsgrenar. Sarskilt intensivt har samarbetet varit med
lansstyrelsen, kompetenscenter inom det sociala omradet och pa nationell niva med Stakes och
Centralforbundet for Barnskydd. Spetsprojektens inbordes synergieffekter har utnyttjats genom
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att man stiftat bekantskap med projektet ArctiChildren och det nordiska utvecklingsarbetet inom
omradet har forstarkts genom deltagande i Nordic Forums regelbundna moten.

Inom det hiar malomradet har utbildning varit ett viktigt verktyg for utvecklingsarbetet (ar-
betsmetoden "Familj & barn i samspel”, metoden for tidigt samspel (VAVU), mini-intervention,
BARO-metoden, dvs. en pé psykiatrisk grund utvecklad metod for preliminar kartlaggning av
behovet av barnskydd i socialt arbete, mangfacklig samarbetsutbildning osv.). Utbildningarna har
i regel upplevts vara lyckade. Artiklar om psykisk hilsa och drogfrihet har publicerats i dagstid-
ningar for att 6ka den allménna kunskapen.

Osterbotten-projektet har tillsammans med alkoholprogrammet, lansstyrelsen i Vistra Fin-
land (alkoholinspektionen och polisvisendet), niringslivet, Mellersta Osterbottens medlingsbyra
och Nykterhetsférbundet skolat regionala foretagare med utskdnkningstillstand. Utbildning
i ansvarsfull alkoholf6rsiljning ordnades i projektomrédets samtliga landskap och vart femte
foretag med utskdnkningstillstand i regionen genomgick utbildningen fore utgdngen av ar 2007.
Utbildningens syfte ar att minska vald mot néirstaende och gatuvald samt forséljningen och for-
medlingen av alkohol till minderériga och berusade. Meningen ar att det certifikat for ansvarsfull
alkoholforsdljning som projektet marknadsfor ska forstarka en negativ instéllning till férséljning
eller férmedling av alkohol till minderariga i samhallet.

Forebyggande av otrygg uppvaxt, missbruksproblem och psykiska
storningar samt tidig identifikation och tidigt ingripande

Malsdttningen sammanfaller i stort med féregaende mél. Angaende processutviarderingens re-
sultat hdnvisas dérfor till det som avhandlats ovan. Ett regionalt, nationellt och internationellt
samarbete har bedrivits for att uppna mélet. Tillsammans med A-klinikstiftelsens projekt Huuko
planerades nitverksskapande seminarier om tjanster vid drogbruk i Vasa, Seindjoki och Karleby
for anstéllda inom priméarvéarden. Projektet har dven startat ett samarbete med den s.k. HAL-
polikliniken i Syd-Osterbottens sjukvardsdistrikt. HAL-polikliniken betjanar gravida kvinnor
med drog-, alkohol- och/eller likemedelsproblem pa médrapolikliniken i Seindjoki. Syftet ar att
hjalpa kvinnan och hennes familj till en drogfri graviditet.

Osterbottten-projektet har i samarbete med Vasa sjukvardsdistrikt (VSVD) inlett sk. Mytty-
gruppverksamhet for forst- och omféderskor med férlossningsridsla. Verksamheten utgér fran den
evidensbaserade verksamhetsmodellen Nyytti. Resultat vid Helsingfors universitetscentralsjukhus
indikerar dven mojligheter att forebygga depression hos nyforlgsta modrar. Projektet undersoker
verksamhetsmodellens effekt i samarbete med VSVD. Mytty-verksamheten kommer senare att
utokas till att omfatta alla tre dsterbottniska landskap. I Mellersta Osterbottens sjukvérdsdistrikt
inleddes ar 2007 dessutom ett projekt vars syfte dr att utveckla stodet for tidigt samspel mellan
fordlder och barn.

Osterbotten-projektet har pd ménga sitt bedrivit samarbete med regionens ldg- och hogsta-
dieskolor samt andra stadiets laroanstalter och gymnasier for att utveckla elevvarden. Projektet
har bla. frimjat modeller for tidig identifiering, ingripande i problem, samarbete mellan hem
och skola samt utbyte av god praxis skolorna emellan. Projektet har ingatt avtal med Stationens
Barn rf om att under &r 2008 kostnadsfritt utbilda sammanlagt 300 larare i lagstadiets fjarde klass
ianvandningen av programmet FRIENDS. Programmet rekommenderas av Vérldshilsoorganisa-
tionen WHO och syftar till att forebygga angest och depression bland barn. Metoden har tillimpats
med goda resultat aven i Finland. Metoden stirker barnens sociala fardigheter, sjalvfortroende,
formagan att kinna igen och kontrollera sina kinslor samt problemlosningsférmaga.

Projektet for forebyggande, tidig identifiering, god behandling och rehabilitering av dep-
ression (Det Osterbottniska depressionstalkot) har under ar 2007 spridits fran Vasa och Syd-
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Osterbottens sjukvardsdistrikt, dir det initierades, dven till Mellersta Osterbotten. Ocksd dir
har man inlett en kampanj riktad till allménheten for att forebygga, identifiera och behandla
depression. Inom ramen for Osterbotten-projektet genomférdes ocksé en kartliggning av sittet
pé vilket barn och unga i regionens olika kommuner far stod da fordldrarna har psykisk ohilsa
eller missbruksproblem. Resultaten av kartlaggningen kommer att utnyttjas i projektets utveck-
lingsarbete under de narmaste aren.

Projektets syfte ér att forankra verksamhetsmodeller som kan anvéndas for att forebygga och
pé ett tidigt stadium uppticka och ingripa vid psykisk ohilsa och missbruksproblem. Exempel
pé god praxis som forankrats under de forsta aren presenteras i foljande atta punkter.

1. Kurserna i psykiska forsta hjalpen

Kurserna i psykiska forsta hjilpen ér en evidensbaserad australisk utbildningsmodell, som Oster-
botten-projektet i samarbete med Foreningen f6r Mental Hilsa i Finland och Stakes anpassat till
en for finlandska forhéllanden ldmplig medborgarutbildning. Utbildningen forbereddes genom
produktionen av lairomedel, utbildning av utbildare (nio personer) och handledare (i bérjan av
ar 2008 sammanlagt 40 handledare), uppbyggande av en webbplats (www.psykiskaforstahjalpen.
fi) och genom en utvirdering av utbildningens effekt. Huvudresultatet var att installningarna till
fragor i anknytning till psykisk hélsa och missbruk blev positivare och att troskeln for att ingripa
sjonk. Ocksa fardigheterna att hjilpa ckade. Resultaten &r likartade som i internationella utvir-
deringar. Effektutvirderingen fortsétter ar 2008. Utbildningen har védckt stor uppmérksamhet.
Foreningen for Mental Hilsa i Finland svarar for genomfoérandet av utbildningen fran hosten
2008 och en stodd 6verflyttning av utbildningsansvaret fran projektet till foreningen pagar.

2. Inférandet av VARPU, dvs. modellen for tidigt ingripande, har stotts genom utbildning.

3. Inférandet av verksamhetsmodellen ”Familj & barn i samspel”, har stotts genom utbildning.
Projektet har dven stott grupphandledarutbildningen Vertti i anslutning till verksamhetsmodellen
samt radgivnings-, familjeinterventions- och klinikerutbildningar.

4. Inforandet av den preliminéra kartlaggningen av barnskyddsbehovet, BARO, i socialarbetet
och i mangfackliga team har stotts genom utbildning.

5. Inforandet av modellen for diskussioner om rusmedelsbruk, mini-intervention, i basservicen
har st6tts med flera utbildningar riktade till olika malgrupper i alla 6sterbottniska landskap. 94
arbetstagare inom social- och hilsovarden har deltagit i utbildningen. Under de forsta verk-
samhetsaren inriktades mini-interventionsutbildningen pa priméarhéalsovarden, socialvdsendet
och arbetsforvaltningen i enlighet med syftet att 6ka beredskapen att identifiera och diskutera
missbruk.

6. Mycket utbildning har ordnats for att fraimja tidig reaktion och tidigt stod.

7. ”Time out” dr en handlingsmodell som tillimpas for att férebygga marginalisering bland
unga méin. Modellen baserar sig pa ett samarbete mellan kommuner, férsvarsmakten och civilt-
janstgoringscentralen och har inforts i stor utstrackning i Vasa, Seinijoki, Karleby och Jakobstad.
Undervisning i anvdndningen av modellen har getts genom utbildning och handledning.

8. Utbildning i ansvarsfull alkoholforsiljning har ordnats i stor omfattning inom pro-

jektomradet. Att paverka tillgangen till rusmedel ar ett av de effektivaste sitten att forebygga
negativa effekter av missbruk. Syftet med utbildningen &r att minska forséljningen av alkohol
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till minderariga och minska de negativa effekterna av rusmedel, t.ex. valdsamt beteende, vald
mot nérstaende och gatuvald. Ett annat syfte dr att utveckla samarbetet mellan innehavare av
utskankningstillstind, alkoholférvaltningen, polisen och ordningsvakter. Osterbotten-projektet
har medverkat i planeringen och stodet av en regional handlingsmodell fér utvecklingen av den
lokala alkoholpolitiken.

En funktionell integrering av tjanster pa regional niva och en storre
betoning av klientorientering

Tjénsternas kundorientering har stiarkts genom att frimja integreringen av mentalvards- och
missbrukartjanster for att tjansterna pé ett battre sitt ska motsvara kundernas behov. Vid ni-
vastruktureringen av behandling och rehabilitering har man beaktat tjdnsternas och vardens
kontinuitet. Forutom strategiarbetet ar det i forsta hand uppgoérandet av vard- och servicekedjor
inom mentalvards- och missbruksarbetet som framjat regional och klientorienterad integrering
av tjansterna. En av uppgifterna under den andra verksamhetsperioden ér att sitta kedjorna
i praktik och informera kommuninvénarna om dem till exempel via webben samt utvéirdera
kedjornas funktion.

Arbetet med vardkedjor och nivastruktureringen av varden utvidrderades i alla tre
sjukvéardsdistrikt redan hosten 2006. Fokus i Vasa sjukvérdsdistrikt var framst vardkedjorna
for missbrukare och personer med atstorningar samt dppenvarden for schizofrenipatienter. I
Seindjoki inriktades arbetet pa en utvdrdering av organiseringen av fordndringarna i 6ppenvar-
den, rationaliseringen och utvecklingen av behandlingen av dubbeldiagnospatienter samt en
utveckling av behandlingen av patienter med étstorningar. Malsittningen i Mellersta Osterbotten
var att verkstilla de sju vardkedjor som byggts upp redan tidigare och utbildning ordnades for
andamalet. Ocksa virdkedjorna for missbrukare har rationaliserats i samband med uppgérandet
av kommunstrategier och utvecklingen av A-klinikernas verksambhet.

Ar 2007 uppstilldes som ett mal for projektet att forenhetliga vardkedjearbetet i de dsterbott-
niska kommunerna. Under de nidrmaste éren stoder projektet uppbyggandet av osterbottniska
vard- och servicekedjor inom omraden for vilka det finns en nationell Géngse vérd-rekommen-
dation eller andra kvalitetsrekommendationer (t.ex. barnskydd och missbrukarvérd). Syftet
ar att foljande Osterbottniska vard- och servicekedjor ska vara firdiga ar 2009: vardkedjor for
missbrukare, patienter med atstorningar, patienter med dubbeldiagnos och schizofrenipatienter.
Dessutom planeras vard- och servicekedjor for patienter som lider av uppmérksamhetsstérning
med overaktivitet (ADHD) samt f6r personer med depression. Kedjorna avbildas med hjélp av
programvaran QPR. Utvdrderingen inleds foljande projektperiod utgaende frdn Gingse vard-
rekommendationerna och andra kvalitetsrekommendationer.

Kompetens inom basservicen

Osterbotten-projektet har aktiverat primarvardens ansvar for forebyggande arbete och behandling
av vanliga psykiska storningar och missbruksproblem. Under den forsta verksamhetsperioden har
projektet med manga atgéarder (t.ex. med ovan naimnda utbildningar, handledningar, konsultatio-
ner, initiering av nya utvecklingsprojekt) 6kat kompetensen inom mental- och missbrukarvard i
den kommunala basservicen. Vid utgangen av ar 2007 har resurser inriktats speciellt pa horisontell
dubbeldiagnosutbildning, som dverskrider granser mellan forvaltningsgrenar. Projektet har daven
producerat material. Fortbildningsmaterial for en okad psykiatriskt kompetens bland primér-
vardens ldkare och hilsovardare firdigstills varen 2008. Sedan slutet av ar 2006 har samarbetet
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med organisationer som erbjuder utbildning inom social- och hilsovérden intensifierats (t.ex.
samarbete vid beredningen av undervisningsplaner, utbildning, lardomsprov, praktik). Attity-
darbete har utforts pa manga sitt och med tillimpning av manga olika metoder. Ovan beskrivna
arbete i anslutning till strategi-, vard- och servicekedjor tycks kunna rationalisera samarbetet
och arbetsférdelningen mellan specialtjansterna och basservicen. Att doma av utvirderingarna
aterstar det fortfarande mycket arbete inom detta omrade.

En regional utveckling av specialtjanster for barn och unga

I projektets malsattningar for ndsta period aterkommer det mal som uppstilldes redan under den
forsta perioden, dvs. att de psykosociala specialtjdnsterna for barn och unga (specialdagvard, upp-
fostrings- och familjeradgivning, barnradgivningar, barn- och ungdomspsykiatri, barnneurologi
och barnsjukdomar) organiseras till en regionalt fungerande samordnad helhet. Utvecklingsar-
betet dr enligt planerna for ar 2008 och 2009 speciellt inriktat pa familjer med multipla problem,
invandrarfamiljer och familjer och barn som ar i behov av barnskydd samt pa tjanster for dessa
grupper. Man gor satsningar pa serviceradgivning och konsultationsmojligheter.

En regional utveckling av specialtjanster for vuxna och aldre

Inom ramen for Osterbotten-projektet utvecklas diagnostiken, behandlingen och rehabiliteringen
av patienter med dubbeldiagnos. Under hosten 2007 har projektet ordnat utbildning i identifiering
och behandling av patienter med dubbeldiagnos pé nio orter (Alavo, Kannus, Vetil, Seindjoki,
Kurikka, Jakobstad, Karleby, Vasa och Kauhava) och antalet deltagare har uppgitt till ssmmanlagt
277. Inom projektet har man dven forberett utbildningar som ordnas &r 2008 (Géngse vard vid
alkoholproblem, motiverande samtal och samhéllskongruent fordndringsarbete (CRA - Com-
munity Reinforcement Approach)). Projektet har tagit fram en gruppmanual f6r behandling av
patienter med dubbeldiagnos och ordnat utbildning i anvindningen av manualen. Dubbeldiagnos
har lyfts fram i artiklar och diskussioner.

Projektet har koordinerat regelbundna gemensamma méten for arbetsgrupperna for dubbel-
diagnos i de tre sjukvardsdistrikten (turvis i Vasa, Seindjoki och Karleby). Grupperna diskuterar
regionala behov och utvecklar en gemensam praxis vid virden av patienter med dubbeldiagnos.
Projektet har ocksé berett en kartldggning av dubbeldiagnos som ska genomforas under forsta
halften av ar 2008 i Syd-Osterbottens sjukvardsdistrikt. Meningen &r att genom kartliggningen
utreda forekomsten av dubbeldiagnoser samt f6lja upp laget pa basis av information i patient-
journaler. Utredningen innebér att man pa den psykiatriska specialsjukvardens verksamhets-
punkter med AUDIT-enkiten intervjuar ca 1 200 patienter bade inom den 6ppna véarden och
inom sjukvérden.

Projektet inledde ett utbildningssamarbete med regionens servicecenter for arbetskraft och
kriminalvardsvésendet. Storsta delen av klienterna inom dessa organisationer har psykiska prob-
lem eller missbruksproblem. Projektet har &ven ordnat utbildning om uppmérksamhetsstérningar
och 6veraktivitet (ADHD) och om mini-intervention.

Ar 2006 gjorde Osterbotten-projektet sonderingar om en utveckling av ildrepsykiatriska
tjdnster. De allt viktigare seniorcentrumen i regionen har inbjudits att samarbeta med projektet.
Projektet skall ocksa initiera diskussionsgrupper med syfte att forebygga ensamhet och otrygghet
bland aldringar. En postlada dér &ldringar skulle fa svar pa fragor planeras ocksé. En ny utmaning
ar behovet av att utveckla mentalvardsarbetet och -tjansterna riktade till invandrare.

De osterbottniska dppenvardsenheterna for missbrukarvéard, som finns i Alavo, Karleby,
Jakobstad, Seindjoki, Vasa och Etseri, utvecklar sitt arbete och sin metodkompetens med stod
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av Osterbotten-projektet. Ramen for detta arbete dr en utvecklingsstrategi for psykosocial god
praxis som uppgjorts for A-klinikerna i Osterbotten for dren 2007-2009. Osterbotten-projektet
stoder detta utvecklingsarbete genom att formedla god praxis, samordna studier som genomforts
i form av lardomsprov och utbildning i anslutning till metodkunnande samt genom att erbjuda
grupparbetshandledning till klinikerna fran hosten 2007 till varen 2008. Syftet 4r att via utveck-
lingsarbetet skaffa erfarenheter om god vérd och praxis i den 6ppenvarden for missbrukare och
rapportera om erfarenheterna till Stakes’ webbportal fér god praxis.

Framjande av arbetshalsa med foretagshalsovardens stod

Malsdttningen att personer skall hallas kvar pa arbetsmarknaden baserar sig i forsta hand pa fore-
tagshalsovardens utvecklingslinjer i det nationella programmet Hélsa i arbetet 2015. For projektets
del innebar detta att utvecklingsatgidrderna inom foretagshélsovarden kopplades samman med
social- och hilsovardsministeriets arbetslivsprogram Veto och arbetsministeriets program Tykes.
Uppgiften genomfordes i samarbete med Arbetshélsoinstitutet och Folkpensionsanstalten.

Mojligheterna att stanna kvar pa arbetsmarknaden har framjats genom atgarder som man
tror ska minska antalet personer som av psykiska orsaker far sjukdagpenning eller gar i pension.
Utbildning om anvindningen av delsjukdagpenning genomfordes i augusti-september 2007 i
Karleby, Vasa och Seinijoki i samarbete med Folkpensionsanstalten. Samarbetet med projektet
P& sparet har gjort det mojligt att kora igdng en utveckling av formansarbetet och foretagshal-
sovéarden i svenska Osterbotten. En enkit som planerats tillsammans med Arbetshilsoinstitutet
skickades ut till regionens foretag och arbetssamfund hosten 2007 for att kartldgga fraimjandet
av vilbefinnandet pa arbetsplatsen.

Foretagshilsovardens utvecklingsatgirder berdrde ca 280 000 personer i regionen, vilket
har okat projektets synlighet. Processutvirderingen visar att foretagshélsovirden med flank-
stod av projektet dr pa vég att infora hélsofrimjande arbetsmetoder vid sidan av det preven-
tiva perspektivet. Ett banbrytande arbete i detta avseende har gjorts av Mellersta Osterbottens
sjukvardsdistrikt. Enligt planerna ska foljande evidensbaserade funktioner spridas till alla tre
landskap i Osterbotten.

1. Skapande av ett ndtverk inom foretagshilsovarden
Osterbotten-projektet har frimjat skapandet av nitverk inom foretagshélsovarden i regionen.
Kontaktpersoner for nétverket har utsetts.

2. Framjande av arbetsformégan i arbetslivet
Depressionsutbildning har ordnats tillsammans med projektet Osterbottniska depressionstal-
kot. Mini-interventionsutbildning har spridits till hela verksamhetsomradet och ny teknologi
har tillimpats vid genomférandet av utbildningen.

3. Missbruksarbete i foretagshilsoviarden
En modell for foretagshélsovardare specialiserade pad missbruksarbete forankras som bést i
regionens foretaghélsovardsstationer. Under de kommande aren kommer projektet att skapa
rusmedelsprogram for 6sterbottniska foretag.

4. Utveckling av regionens naringsliv
Projektet har genomfort projektet “arbete ger psykisk hilsa” tillsammans med Arbetshil-
soinstitutet, Programmet for utveckling av arbetslivet och Karlebynejdens Utveckling Ab.

5. Spridning av beprovad god praxis
Samarbete for att sprida god praxis har gjorts med arbetslivsprogrammet Veto. Med hjélp
av programmet ordnades ett seminarium om god praxis i arbetslivet. Projektet har pé sitt
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omréde initierat handlingsmetoden "Ota puheeksi” ar 2006. Metoden innebdr att man pa
arbetsplatsen ska léra sig att ta upp svara fragor till diskussion. Dartill har ett bra ledarskap
och utvecklingen av ledarskap lyfts fram som en delfaktor for vilbefinnande. Under den
kommande perioden kommer projektet att inrikta sig ocksa pa aldersledarskap.

6. Utveckling av ny praxis
Osterbotten-projektet har dven sjilvt utvecklat god praxis. Projektet har gjort en processbes-
krivning med anknytning till psykiatriska bedomningar av arbetsformagan. Tillsammans
med Merikoski rehabiliterings- och forskningscentral har projektet planerat en utbildning
av aktorer specialiserade pa arbetshalsa ar 2008.

Framjande av delaktighet genom socialekonomisk verksamhet

En malsittning for Osterbotten-projektet ér att aktivera medborgarna till att frimja vilbefin-
nandet i ndrmiljon med socialekonomiska medel. Tanken 4r att man genom att uppmuntra till
samhillsengagemang via arbetet dven gynnar klienternas psykiska halsa.

Projektet har satsat pa en utveckling av mentalvards- och missbruksrehabilitering och
boendetjanster som baseras pa delaktighet. I Syd-Osterbottens sjukvardsdistrikt d&r mélsittningen
for hemrehabiliteringsgruppen att med hjélp av effektiva verksamhetsmodeller inleda en reha-
biliteringsverksamhet som sker hemma. Boendetjansterna och arbetsfunktionerna for klienter
med psykisk ohilsa eller missbruksproblem kartlades genom en enkdtundersokning. Enkiten
baserade sig pa den nationella utvecklingsrekommendationen om boendetjanster foér klienter
inom mentalvarden.

Tillsammans med Anhérigas stod for mentalvarden rfi Syd-Osterbotten har projektet utar-
betat modeller for att 6ka anhorigas delaktighet. Syftet dr att under de kommande aren ta fram
modeller som de anhoriga i enlighet med god praxis kan folja vid uppgorandet av en véard- och
rehabiliteringsplan for en klient med psykiska problem eller missbruksproblem. Metoderna do-
kumenteras pa psykiatriska polikliniken i Kauhava dér man redan har langa traditioner av den
hér formen av verksamhet. Projektet planerar ocksa att hosten 2008 arrangera ett riksomfattande
anhorigforum tillsammans med anhoérigforeningarna.

I tabell 5 visas pé basis av vad som ovan atergetts ett ssammandrag av forverkligandet av
Osterbotten-projektets malsittningar for &ren 2005-2007 f6r de olika sjukvardsdistrikten. Mal-
sattningarna ar inskrivna i den forsta projektperiodens projektplan. Tabellens plustecken anger
att malet har uppfyllts pa ett framgangsrikt sitt av projektet inom sjukvérdsdistriktet och minus-
tecknen visar att delmalet inte uppfyllts av projektet inom sjukvardsdistriktet.
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TABELL 5. Framskridandet av Osterbotten-projektets utvecklingsarbete under den férsta projektperioden (aren
2005-2007) granskat i relation till projektets malsattningar sjukvardsdistriktsvis

Syd-Oster- Mellersta
Osterbotten-projektets méal fér &ren 2005-2007 bottens Osterbottens Vasa
sjukvardsdist- | sjukvardsdistrikt | sjukvardsdistrikt
rikt
U:cveckling aven plan foér det regionala mental- B o o
vards- och missbruksarbetet
Frémjandfe av en trygg uppvaxt, drogfrihet och ‘e .t +
psykisk halsa
Foérebyggande av otrygg uppvaxt, missbruks-
problem och psykisk ohélsa samt tidig identifika- P T F T
tion och tidigt ingripande
En funktionell integrering av tjanster pa regional + + +
niva och en storre betoning av klientorientering
Kompetens inom basservicen o b ++ +
En regional utveckling av specialtjanster for barn + ++ +
och unga
En regional utveckling av specialtjanster for 4 + +
vuxna och aldre
Framjande av arbetshalsa med féretagshalsovar- - + -
dens stod
Framjande av delaktighet genom socialekono- - + -
misk verksamhet
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8 PROCESSUTVARDERING AV OSTERBOTTEN-PROJEKTET
MED HJALP AV PROGRAMUTVARDERING

I detta kapitel utvirderas hur man i de 6sterbottniska landskapen utarbetar en regional och effektiv
modell for mentalvards- och missbruksarbetet (Donaldson 2007). Syftet dr att styra projektets
utveckling i en riktning som motsvarar projektets vision och mélsattningar. Vid utvarderingen
uppdelas projektet i delfunktioner som mojliggér uppgérandet av en effektiv och fungerande
modell for mentalvards- och missbruksarbetet. Utvirderingen stoder ddrmed skapandet av en
modell som kan fungera som ett effektivt program for det regionala mentalvards- och missbruks-
arbetet, inklusive delfunktioner och kontext. Under den forsta projektperioden granskas speciellt
foljande funktioner:

1. projektets framgangar och motgangar

2. satsningar och resurser i utvecklingen av mentalvards- och missbruksarbetet

3. projektets aktiviteter och effekter i mentalvards- och missbruksarbetet

4. engagemang i projektets verksamhet

5. forandringar i kunskaper, fardigheter, attityder, straivanden och verksamhetsmodeller som
projektet fatt till stand

6. forandringar i praxis under projekttiden

7. framtida hotbilder for projektet.

Denna del av processutvirderingen baserar sig pa temaintervjuer av projektteamet och represen-
tanter for centrala nyckelgrupper varen och hésten 2007. Intervjustommen presenteras i bilaga
3. Temaintervjuerna har analyserats med tillimpning av innehéllsanalys (se kapitlen 3 och 4
om utvirdering). Nedan redogors i korthet for de huvudsakliga resultaten av utvirderingen av
delfunktionerna.

1. Erfarenheter av framgangar och motgangar under den forsta projektperioden

Osterbotten-projektet ansags pa regional och nationell niva vara en exceptionell méjlighet att
utveckla ett 6vergripande horisontellt mentalvards- och missbruksarbete. Det finns en klar ef-
terfragan pa ett projekt som tar upp fragor om ménniskors vardag, utvecklingen av verksamhet
och tjanster samt frimjande av vilbefinnande och hilsa. Méanniskor engagerade sig i projektet
béde pa regional och pa nationell niva.

Som en framgang i projektets igangkorningsskede anségs projektets goda image och ansikte.
Projektteamet var entusiastiskt och kompetent. Regionalt sett var projektet synligt och vélként.
Projektet hade pa sitt omrade i social- och hilsopolitiska diskussioner lyckats ta upp dven fragor
om psykisk hélsa och missbruk parallellt.

En av de storsta utmaningarna under de forsta aren var att anpassa projektets mélséattning-
ar och foérvantningar till mojligheterna och verksamhetsmiljon. En fordndring var 6nskvard,
men arbetet stotte pa motstand. Arbetet med att definiera en gemensam styrande vision for
projektets och verksamhetsomradets utveckling kom igang mycket langsamt Projektarbetet var
givande, men kravde hart arbete. Extern arbetshandledning for projektets regionala arbetslag var
nodvindig och den inleddes véren 2007. De personalpolitiska ldsningarna (sasom tolkningarna
angdende nodvindig expertis i arbetet, arbetstider och arbetets krav) 6verensstimde inte alltid
med utvecklingsarbetets karaktar och dess forutsattningar. I slutet av den forsta projektperioden
stordes projektet av byten av personer. Namnda faktorer ar aktuella hot som bor bekdmpas dven
da den andra projektperioden borjar.
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2. Satsningar och resurser i utvecklingen av mentalvards- och missbruksarbetet

Osterbotten-projektet bedémdes vara ett stort och vilresurserat projekt dven nationellt sett.
Projektets ekonomiska verksamhetsforutsattningar ansags goda. Betrdffande férdndringarna i
verksamhetsmiljon togs fragan upp om hur de resurser som projektet och en langsiktig utveckling
forutsatte skulle tryggas dnda till ar 2014.

Trots projektets goda ekonomiska resurser upplevde man en osdkerhet vid tanken pa de
stora forvantningar som stélldes pa projektet redan under den forsta projektperioden. Ifrdga om
realiserandet av dessa forvintningar hanger mycket ocksa pa projektets kommunikation. Satsning-
arna pa kommunikation var stora speciellt under det forsta verksamhetsaret, men utviarderingen
visar dnda att projektets informationsverksamhet borde effektiveras och att man borde hitta nya
interaktiva former och informationskanaler. Visentligt under den andra projektperiodens in-
ledningsskede ar att paverka politiska beslutsfattare och andra beslutsfattare, forbattra projektets
interna kommunikation och informera om projektet till regionens befolkning. Utvarderingen
visar att olika malgrupper kréver olika typer av information och utredningar om projektarbetet.
Detta dr en gemensam utmaning i forsta hand for projektledning, kommunikation, forskning
och utvérdering.

Koordineringen av utvecklingsverksamheten, helhetsplaneringen, den malstédjande resur-
seringen, schemaldggningen, dokumentationen och utvéirderingen har utgjort stétestenar for
hela projektteamet och kraver kontinuerlig inldrning. Lyckas man i detta avseende fraimjar man
mojligheterna att utnyttja projektets verksamhetsforutsittningar pa ett optimalt och jaimnt sétt
som betjdnar alla landskap. Totalbudgeten for projektets forsta verksamhetsperiod var knappt 2,3
miljoner euro. For den andra projektperioden (2007-2009) har projektet beviljats 2,6 miljoner
euro i finansiering. Av den anledningen bér projektets mél fortfarande stillas i proportion till den
tillgdngliga penningsumman. Under den forsta projektperioden kom verksamheten igdng tdmligen
langsamt och med den tillgingliga projektfinansieringen var det dd majligt att genomféra manga
atgirder, vilket nu inte lingre ar méjligt. Trots det kommer finansieringen som beviljats Oster-
botten-projektet med sikerhet att mojliggora en utveckling och utvirdering av ett planmaéssigt
och omfattande mentalvards- och missbruksarbete d&ven under den andra projektperioden.

3. Osterbotten-projektets aktiviteter och effekter inom mentalvérds- och missbruksarbetet

Projektets aktiviteter och effekter inom mentalvards- och missbruksarbetet aterges i enlighet
med projektets malséattningar i foregdende kapitel. Utvarderingen visar att en del av projektets
aktiviteter under den forsta projektperioden inriktades pa att sprida kinnedom om projektet,
utreda mentalvards- och missbruksarbetets nulédge, kora igang verksamheten, skapa nétverk och
organisera arbetet. Samtidigt forvintades Osterbotten-projektet forebygga problem och stérningar
samt 0ka vilbefinnandet.

Utvidrderingen visar att de tre sjukvérdsdistrikten skiljde sig klart fran varandra betréiffande
projektets formaga att aktivt och effektivt agera inom mentalvards- och missbruksarbetet. En viss
troghet infor forandringen kunde noteras i alla sjukvardsdistrikt, men totalt sett var psykiatriska
resultatomrédet i Vasa sjukvardsdistrikt den part som sist gick med i samarbetet. Det faktum att
projektets ledare tillhgrde Mellersta Osterbottens och Syd-Osterbottens sjukvérdsdistrikt ansags
endast som en delorsak. Kommunernas engagemang i utvecklingsarbetet tillsammans med pro-
jektet var i regel starkt och nagra skillnader landskapen emellan kunde inte noteras.

Utvidrderingen antyder att projektets aktiviteter och effekt inom mentalvérds- och missbruk-
sarbetet under den andra projektperioden betyder att projektet bor periodiseras sjukvardsdist-
riktsvis. Det innebér ocksé att kommunernas sardrag och utvecklingsbehov samt resurser som
satsas pa mentalvirds- och missbruksarbete beaktas da projektets olika funktioner samordnas
i kommunen.
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4. Engagemang i Osterbotten-projektets verksamhet

Utvérderingen visar att befolkningen i regionens kommuner i regel var positivt installd till Os-
terbotten-projektet. I vissa kommuner forholl man sig avvaktande eftersom tidigare erfarenheter
av samarbete med projekt saknades. Installningen inom sjukvardsdistrikten varierade. Sérskilt i
bdrjan av den forsta projektperioden forholl sig primérvarden rétt passiv till projektet, utom nér
det gillde strategiarbetet. Som en foljd av de manga utbildningar inriktade pa mentalvérds- och
missbruksarbete som ordnades ¢kade primédrvardens engagemang mot slutet av projektperio-
den. Socialtjansten engagerade sig aktivt i projektets verksambhet, liksom alldeles speciellt tredje
sektorn. Privata sektorns instéllning varierade. Kommuninvanarnas engagemang aktiverade pa
ménga sétt. Erfarenheter av ett fungerande samarbete tycktes genomgéende stirka en positiv
instéllning till deltagande i verksamheten.

Regionforvaltningens och centralférvaltningens engagemang i projektets verksamhet var
tamligen aktivt. Sarskilt viardefullt ansags det faktum, att projektet hade lyckats fa igang ett ho-
risontalt samarbete som stréckte sig utanfor social- och halsovardsbranscherna och 6ver forvalt-
ningsgranserna (t.ex. tillsammans med skol-, kultur- och idrottsvasendet). Det nationella enga-
gemanget aktiverades av Psykisk hilsa 2007-dagarna som ordnades i Seindjoki och av Nationella
depressionsforumet som ordnades hdsten 2007 i Vasa. I mitten av &r 2007 inleddes beredningen
av en nationell plan fér mental- och missbrukarvarden, Mieli 2009, och projektet har pd ménga
satt deltagit i arbetet. Lednings- och styrgruppens sakkunnigstod utgjorde en tillganglig resurs
for Osterbotten-projektet under hela den forsta projektperioden.

5. Forindringar i kunskaper, firdigheter, attityder, strivanden och verksamhetsmodeller
som projektet fatt till stand

Utvirderingen visar att Osterbotten-projektet under den forsta verksamhetsperioden inlett ett
tidskravande arbete for att fa till stand en attitydfordndring i fragor som géller mental- och miss-
brukarvarden. Ocksa nya beprovat effektiva verksamhetsmodeller har férmedlats till f6r projek-
tomradets aktorer. Inforandet av modellerna har framjats genom utbildning och handledning.

Projektet har tagit fram evidensbaserad god praxis (t.ex. psykiska forsta hjalpen, uppgoran-
de av en mentalvérds- och rusmedelsstrategi). Utvirderingsresultaten visar att det fran bérjan
av den andra projektperioden dr viktigt att projektet inte bara sprider, utan ocksd producerar,
avbildar och utvarderar god praxis inom mentalvards- och missbruksarbetet. Arbetet har inletts
planmassigt till exempel genom framjandet av god psykosocial praxis inom A-klinikerna och
god praxis inom forebyggandet av depression. Nu véntar man pa resultaten av utvecklingsarbetet.
Ett 6nskemal dr att den goda praxis som projektet tagit fram ska utnyttjas &ven i den kommande
nationella planen f6r mentalvérds- och missbruksarbete.

Den ésyftade forandringen i kunskaper, fardigheter, attityder, stravanden och verksamhets-
modeller kriver en forméga att 6verskrida social- och hélsovardsbranschens granser och dven
andra sektorgranser. Utvarderingen visar att det i forsta hand dr malomradena for strategiarbe-
tet, det frimjande och forebyggande arbetet och rehabiliteringen som konkretiserar behovet av
sektoroverskridande horisontellt arbete. Utvarderingsresultaten indikerar att det bor finnas en
strategi for planeringen, frimjandet och styrningen av det sektorgransoverskridande arbetet.

6. Ny praxis och fordndringar i praxis i mentalvards- och missbruksarbetet som projektet
fatt till stand

Utvidrderingen visar att vissa parter trots att projektet énnu befinner sig i inledningsskedet redan
forvantar sig praktiska fordndringar och information om resultat som uppnatts under projektti-
den. Manga anser dock att en sadan utvirdering bor ske senare. Ett konkret nytt tillvigagangssitt
som projektet lyfter fram dr kurserna i psykiska forsta hjalpen. En speciell utmaning under den
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andra perioden ar det faktum att projektet ar ett 6vergripande projekt inom mentalvards- och
missbruksarbete.

7. Hot mot genomforandet av Osterbotten-projektets framtidsvision vid slutet av den forsta
verksamhetsperioden

Interna aktorer

Det storsta hotet mot ett framgangsrikt genomférande av projektet var enligt medlemmarna i
projektteamet orken och bristande uppskattning av utvecklingsarbetet. Ocksa bristerna i arbets-
miljén och infrastrukturerna som stddde vardagsarbetet vickte oro.

Externa aktorer

Ett problem enligt aktdrer utanfor Osterbotten-projektet var att projektet inte uppfattades som en
aktor inom bade mentalvards- och missbruksarbetet. Dessutom var man orolig 6ver forverkligan-
det av utgangspunkten med tonvikt forebyggande och hélsofrimjande verksamhet. Den storsta
stotestenen var dock att fi aktorerna och beslutsfattarna i alla kommuner i de tre landskapen att
engagera sig i projektets utvecklingsstravanden. Detta dr nagot som kommer att ha betydelse for
tryggandet av projektets resurser dven i fortsattningen.

Regionens tre sjukvardsdistrikt har férbundit sig att med Osterbotten-projektets stod ut-
veckla en for de tre dsterbottniska landskapen gemensam regional modell for mentalvards- och
missbruksarbetet. Resultaten som presenteras i detta kapitel visar att de konkreta riktlinjer som
en sadan klar och efterstravansvird modell f6r mentalvards- och missbruksarbetet kan ge behovs
for att styra utvecklingsarbetet i rétt riktning inf6r ar 2008. Detta skulle skapa en gemensam vision
som dven skulle stirka Osterbotten-projektets egenansvar. Skapandet av en gemensam vision
torde underlittas av att regionens tre sjukvardsdistrikt redan i langa tider utvecklat samarbets-
former inom andra specialomréden (t.ex. slopandet av 6msesidigt remisstvang, fri rorlighet for
patienterna och gemensam telefonservice).
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9  PAVILKET SATT DRIVER UTVARDERINGSRESULTATEN
PROJEKTET FRAMAT?

Det finns en regional och nationell bestéllning pa det tioariga Osterbotten-projektet. Av den
anledningen ar forvantningarna angaende projektets effekter stora. Kommer projektet att upp-
fylla forvantningarna? Svaret pa fragan ges under de foljande sju aren. Ménga malséttningar
har uppnatts ifall utvecklingen av den psykiska hélsan och rusmedelsmissbruket i regionen déa
projektet avslutas ar 2014 har varit gynnsammare i regionen 4n pa andra hall i landet. Och oav-
sett om Osterbottningarnas vilbefinnande i dessa avseenden Okar eller inte, s& har slutresultatet
aven paverkats av ménga andra av projektet oberoende och externa faktorer. En utmaning for
utvirderingen &r att pavisa och mata projektets effekter pa helhetsproblemen. Ett fordjupat svar
om processutvarderingens resultat ger den effektutvirdering som genomfors inom projektet ar
2008.

Da projektet startade aren 2005-2007 inriktades utvecklingsarbetet pd interna fragor och pa
fraimjandet av mentalvards- och missbruksarbetet i form av utbildning och handledning. Viktigt
var ocksd att sprida god praxis inom mentalvards- och missbrukartjansterna. Projektet var en
aktiv aktor nar det gillde att bearbeta fordomar och attityder i anslutning till mentalvards- och
missbruksfragor och att 6ka den valfardspolitiska betydelsen av dessa fragor. Redan under de forsta
tva aren stodde projektet utarbetandet och inforandet av rusmedels- och mentalvéardsstrategier
i néstan alla kommuner i de tre dsterbottniska landskapen. Strategierna kan i bésta fall férena
regionala resurser och stoda en sadan langsiktig utveckling av mentalvéards- och missbruksarbetet
som motsvarar projektets malsattning.

Redan nu har Osterbotten-projektet dstadkommit mycket. Utvecklingsarbetet har pagatt
endast en kort period, ett par &r, och mycket av arbetet ar fortfarande pa hilft i Osterbotten.
Bland pagéende arbeten kan ndmnas projektets strivan att enligt projektmalsdttningen uppgora
en regional modell fér mentalvards- och missbruksarbetet, integrera funktioner, genomféra en
strukturell utveckling av servicen, ta fram god praxis och utvirdera konsekvenser. Dessa upp-
gifter ar viktiga i utvecklingen av mentalvards- och missbruksarbetet under de kommande aren.
Utvecklingsarbetet framjas dven av den nationella planen fér mentalvards- och missbruksarbete,
Mieli 2009, som fardigstills fore utgdngen av ar 2008 och som éven Osterbotten-projektet &r med
om att utarbeta.

Utvirderingen har haft en viktig uppgift i styrningen av projektet i ratt riktning och kommer
att ha det aven under de kommande aren. Syftet med processutvirderingen som presenteras i
denna rapport var att beskriva projekthelheten. Utvirderingen glantar pa utvecklingsarbetets
svarta lada och gor det ldttare att forsta vilka faktorer som péverkat utvecklingsarbetet under de
forsta tva aren. Avsikten med en processutvirdering som foljer projektet ar att skapa gynnsamma
forutsittningar for projektet. Osterbotten-projektet kér nu igdng en ny projektperiod som stricker
sig till slutet av ar 2009. Fragan &r pé vilket sitt de centrala utvirderingsresultaten kommer att
styra projektets inriktning?

1. Osterbotten-projektets malsittningar for de forsta tva dren var verdimensionerade
i forhallande till fordndringskraven. Utvirderingen visar att vissa malsattningar kunde
faststéllas som mél for den tioariga projekttiden. Vad som behovs under den andra pro-
jektperioden dr en konkretisering av projektplanen och, beroende pa skillnaderna de olika
sjukvardsdistrikten emellan, dven differentierade prioriteringar. Efter att malsattningarna
definierats faststélls dven kriterier for att malsattningarna i fraga ska anses vara uppnadda
inom vart och ett av landskapen.
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Den klara sociala bestillningen pa Osterbotten-projektet och dess kontinuitet forutsitter
att projektet kan uppfylla forvintningarna. Det ar dels fraga om forvantningar som stlls
pé ett nationellt spetsprojekt och dels om lokala och regionala mal i ett gemensamt dvergri-
pande projekt for mentalvards- och missbruksarbete omfattande 55 kommuner, tre landskap
och tre sjukvardsdistrikt. Det viktigaste av projektets strategiska val ar konstaterandet att
projektet inte handlar om psykisk hilsa eller om missbruk, utan att det ar friga om en ny
form av sektordverskridande projekt som omfattar bada tva.

Projektet ér stort och brett upplagt och det dr viktigt att det till sin utformning harmo-
nierar med den dsterbottniska vanliga médnniskan. Projektets effekter méts i manniskornas
vilbefinnande. Vad som behovs ar atgarder som framjar den psykiska hilsan och forebygger
storningar.

For att frimja Osterbotten-projektets utvecklingsarbete behvs en i de tre sjukvardsdist-
rikten och regionens kommuner gemensamt omfattad och medveten vision om men-
talvards- och missbruksarbetet i regionen ar 2014. Funktionellt och med avseende pa
servicestrukturer innebdr denna vision en precisering av projektets vision. En gemensamt
omfattad vision innebdr en teori for fordndring och en stegvist genomférd planmissig sa-
mordning av stodfunktioner i regionerna och kommunerna.

Osterbotten-projektet genomfor det som det forvintas genomfora. Detta skapar utmanin-
gar dven for ledningen och styrningen av projektet: vem édger projektet? Vilket 4r projektets
forhallande till KSSR-projektet?

En gemensam vision och fordndringsteori med en konkret sprangbrida ger ett klart
perspektiv pa arbetet fram till ar 2014 at var och en som ar involverad i projektarbetet.
Var och en kan forhalla sig till perspektivet utgaende frdn de preciserade malen for respektive
ansvarsomrade. Detta innebar ocksa att man sékerstiller resurser for de projektinvolverade
sakkunnigas ork i arbetet.

Projektet forvéntas ge resultat. Forutom spridningen av evidensbaserad god praxis forvintas
projektet ocksa producera, avbilda och utvirdera verksamhetsmodeller och interventioner
for mentalvéards- och missbruksarbetet som projektet sjalvt tagit fram.

Utvirdering och utnyttjande av utvirderingarna dr en del av vardagen. Dokumentation,
utvirdering och utnyttjande av utvirderingsresultaten hor till vardagsuppgifterna for akto-
rerna som ar involverade i mentalvards- och missbruksarbetet.

Resultaten av projektet forankras. En indikator pa férankringen av projektet och dess resul-
tat ar att mentalvards- och missbrukartjinsterna béttre dn tidigare motsvarar de behov som
finns bland regionens befolkning och kommuninvanarna. Osterbotten-projektets effekter
pé regional och nationell nivé stirks med nétverksbildning och funktionell integrering med
regionala strukturer for utvecklingen av mentalvirds- och missbruksarbetet och med det
nationella utvecklingsprogrammet for social- och hélsovarden (KASTE) aren 2008-2011 och
stodjande politikprogram for social- och hélsovardsbranschen. Férankringen av resultaten
av Osterbotten-projektets utvecklingsarbete paverkas dven vissa lagstiftningsprojekt som
befinner sig under beredning (t.ex. sammanslagningen av folkhilsolagen och lagen om
specialiserad sjukvard till lagen om hélso- och sjukvard).
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Bilaga 1. Medlemmar i Osterbotten-projektets styrgrupp

Resultatomradeschef Hilkka-Maija Kolehmainen
Ledande overlakare Hannu Puolijoki, ordférande
Sjukvardsdistriktets direktor Hannu Pajunpda
Social- och hilsovardsdirektor Juha Karvala,

vice ordférande
Verkstillande direktor Eini Pihlajamaki

Marjatta Vehkaoja

Projektchef Mervi Lehtola

Kontaktchef Kauppi Virkkala
Utvecklingsdirektor Tuula Peltoniemi
Utvecklingschef Liisa Saaristo

Administrativ 6verldkare Liisa-Maria Voipio-Pulkki
Konsultativ tjansteman Kari Haavisto
Overlikare Timo Tuori

Resultatomradeschef MaijaliisaJunnila
Resultatomradeschef Juha Teperi

Docent Teija Honkonen

Ledande overlakare Markku Sirvi6
Foretagshalsovardschef Jouni Luomaranta
Forman for missbrukdsarbetet Minna Leppanen

Social- och hilsopolitisk ombudsman Mervi Flinkman

Overlikare Kari Kaukinen
Inspektor for bildningsvasendet Kirsti Eneberg
Planerare Hannele Koivisto, sekreterare

VSVD
SOSVD
MOSVD
Vasa stad

Finlandssvenska kompetenscentret
inom det sociala omradet
Osterbottens forbund

Sodra Osterbottens forbund
Mellersta Osterbottens forbund
SONet BOTNIA

Foreningen for Mental Halsa i Finland
Kommunfoérbundet

STM

Stakes

Stakes

STM

Arbetshalsoinstitutet

Vasa stad

Foretagshalsovarden Tyoplus
Seindjoki stad

STTK

Finlands Naringsliv EK
Léansstyrelsen i Vistra Finland
VSVD

Personandringar under den férsta projektperioden

Sisko-Margit Syvéoja > Hilkka-Maija Kolehmainen
Pirkko Lahti > Liisa Saaristo

Sakari Lankinen >Timo Tuori

Jarmo Lusa-> Minna Leppinen

Antti Saartenoja > Mervi Lehtola
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Bilaga 2. Medlemmar i Osterbotten-projektets ledningsgrupp

Ordinarie medlemmar

Sjukvardsdistriktets direktor Goran Honga, ordférande  VSVD

Overlikare Matti Kaivosoja* MOSVD
Resultatomradeschef Hilkka-Maija Kolehmainen VSVD
Ledande 6verldkare Sakari Telimaa MOSVD
Sjukvardsdistriktets direktér Hannu Pajunpda MOSVD
Verksamhetsomradets direktor Antero Lassila* SOSVD
Sjukvardsdistriktets direktor Jaakko Pihlajamaki SOSVD
Planerare Hannele Koivisto* VSVD

Sakkunnigmedlemmar

Utvecklingschef Anna-Kaisa Pusa VSVD
Utvecklingschef Juha Luomala SONet BOTNIA
Forskningsprofessor Kristian Wahlbeck Stakes
Projektkoordinator Tuula Lof* MOSVD
Projektkoordinator Esa Nordling* SOSVD
Projektkoordinator Jarkko Pirttipera* VSVD
Projektkoordinator Minna Laitila* SONet BOTNIA
Utvidrderingskoordinator Maritta Vuorenmaa* VSVD/Stakes
Projektkoordinator Esa Aromaa* VSVD
Projektkoordinator Jyrki Tuulari* SOSVD

Personandringar under den férsta projektperioden
(endast bland ordinarie medlemmar)

Sisko-Margit Syvéoja > Hilkka-Maija Kolehmainen
Timo Toikko - Juha Luomala

* = medlem i Osterbotten-projektets projektteam.
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Bilaga 3. Stomme for temaintervjuerna

Tema 1: Uppfattning om Osterbotten-projektet under iren 2005-2007, dvs. under den forsta
projektperioden

Om ni ser tillbaka pé ert samarbete med Osterbotten-projektet hittills ur perspektivet for ert
eget ansvarsomrade, vilka punkter som gett upphov till framgéang eller glddje tanker ni pa forst
(t.ex. de tre viktigaste)?

Om ni ser tillbaka pa ert samarbete med Osterbotten-projektet hittills ur perspektivet for ert eget
ansvarsomrdde, vilka punkter som gett upphov till besvikelse eller oro tdnker ni pa forst (t.ex.
de tre viktigaste)?

Tema 2: Osterbotten-projektets planer och deltagande i planeringen av verksamheten
Kianner ni till Osterbotten-projektets verksamhetsplan for aren 2005-20072
Om ja, varifran och hur har ni fatt information om projektets malsattningar och stravanden?

Om ni inte kdnner till projektets verksamhetsplan, hur énskar ni att ni skulle ha informerats om
projektet och dess mélséttningar och strdvanden?

Har ni haft méjlighet att delta i planeringen av Osterbotten-projektets verksamhet?

Om ja, hur? Vilka erfarenheter har ni av deltagandet i planeringen av Osterbotten-pro-
jektets verksamhet och av mojligheterna att paverka planeringen?

Om ni inte har deltagit i planeringen, 6nskar ni att ni kunde ha gjort det? Hur?

Tema 3: Osterbotten-projektets mal

Vilka har varit Osterbotten-projektets viktigaste strivanden hittills ur perspektivet for ert ans-
varsomrade?

Anser ni att dessa viktiga stravanden har forandrats inom ert ansvarsomrade under de senaste
tvé dren?

Om ja, hur? Vilka ar de viktigaste faktorer som gett upphov till denna férdndring?

Tema 4: Verksamhetsforutsittningar och resurser for samarbetet med Osterbotten-projektet

Osterbotten-projektets uppgift ar att pa ett dvergripande sitt utveckla mentalvards- och miss-
bruksarbetet i de tre 6sterbottniska landskapen. Beskriv den regionala/lokala verksamhetsmiljon
ur perspektivet for dessa stravanden.

Vilka faktorer har med tanke pa ert ansvarsomréde framjat forverkligandet av strdvandena och
uppnéendet att malen?

Vilka faktorer har med tanke pé ert ansvarsomrade hindrat forverkligandet av strdvandena och
uppndendet att malen?

Hur har andra pagdende projekt i ert verksamhetsomrade inverkat pa genomférandet av Os-
terbotten-projektet? Ge exempel pa hur andra utvecklingsprojekt eller program har gynnat
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uppndendet av Osterbotten-projektets mél. Ge exempel pa hur andra utvecklingsprojekt eller
program eventuellt har hindrat uppniendet av Osterbotten-projektets mal.

Hur bedémer ni att Osterbotten-projektets resurser (pengar, tid, material) under ren 2005-2007
har motsvarat de stravanden och malsattningar som faststallts for projektet?

Hur bedémer ni att sakkunnigresurserna for Osterbotten-projektets mentalvards- och missbruk-
sarbete har inriktats pé faststallda malsattningar och stravanden.

Vad borde man enligt er mening beakta d4 man under kommande ar inriktar resurser pa Os-
terbotten-projektet?

Vad borde man enligt er mening beakta dd man under kommande ér inriktar resurser pa samar-
betet mellan ert ansvarsomrade och Osterbotten-projektet?

Tema 5: Engagemang i Osterbotten-projektets verksamhet och deltagande i projektet
Osterbotten-projektet ar ett tiodrigt projekt.

Vilka dr Osterbotten-projektets viktigaste kunder ur perspektivet for ert ansvarsomrade, dvs.
vilka drar den stdrsta nyttan av projektets verksamhet?

Bedom sittet pa vilket nyss nimnda viktiga kunder eller parter som dragit den storsta nyttan av
Osterbotten-projektet har deltagit i projektets verksamhet (precisering nyckelgruppvis om det
behovs)?

Forestill er att ni pa nytt inledde samarbete med Osterbotten-projektet. Finns det nagot som
ni skulle gora pa ett annat satt sd att de viktigaste kunderna eller parterna som drar den storsta
nyttan av projektet ur perspektivet for ert ansvarsomréade skulle delta dnnu aktivare i projektets
verksamhet?

Tema 6: Forindring av de av Osterbotten-projektet stddda handlingssitten i mentalvirds- och
missbruksarbetet under aren 2005-2007

Varfor behdvs Osterbotten-projektet om ni utgdr fran perspektivet for ert ansvarsomréade?

Beskriv med egna ord den férandring i handlingssatten eller -modellerna som efterstravats inom
ert ansvarsomrade i samarbete med Osterbotten-projektet aren 2005-2007.

Bedém vilka av Osterbotten-projektets dtgirder som frimjat den efterstriavade och énskade £6-
randringen. Namn till exempel de tre faktorer som enligt er dr viktigast. Motiveringar?

Bedom vilka av Osterbotten-projektets dtgirder som eventuellt hindrat den efterstrivade och 6ns-
kade forandringen. Namn till exempel de tre faktorer som enligt er ér viktigast. Motiveringar?

Beritta ur perspektivet for ert eget arbete pa vilket sétt ni konkret har kunnat fraimja den efters-
travade férandringen i handlingsmodellerna eller -sitten i mentalvards- och missbruksarbetet.

Tema 7: Osterbotten-projektets effekter

Vilka effekter har projektet i sin helhet enligt er mening haft pa mentalvardsarbetet under den
forsta projektperioden?

Nimn exempel dir Osterbotten-projektet pa ett eller annat sitt varit delaktigt. Ge s konkreta
exempel som majligt.
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Vilka effekter har projektet enligt er mening p& missbruksarbetet under den forsta projektperi-
oden?

Némn exempel dir Osterbotten-projektet pé ett eller annat sitt varit delaktigt. Ge s konkreta
exempel som mojligt.

Hur observerar ni effekterna av Osterbotten-projektet p4 mentalvards- och missbruksarbetet,
personligen eller tillsammans inom ansvarsomradet?

Tema 8: Information om Osterbotten-projektet

Vilka tankar har ni ur perspektivet for ert ansvarsomrade angdende informationen om Oster-
botten-projektet och om utvecklingen av informationen?

Tema 9: Utvirdering av Osterbotten-projektet
Den hir intervjun har gillt processutvirderingen av Osterbotten-projektet.

Anser ni att en utvardering av projektet av denna typ behdvs dven under de foljande projektaren,
dvs. dnda till ar 2014?

Hur borde denna processutvirdering av Osterbotten-projektet och en utvirdering av projektet
overhuvudtaget enligt er mening utnyttjas?

Tema 10: Osterbotten-projektets framtid

Beskriv ur perspektivet for ert ansvarsomrade situationen ar 2014 d Osterbotten-projektet enligt
er mening har lyckats i sina malsattningar att utveckla mentalvards- och missbruksarbetet.

Vad har skett i missbruksarbetet?
Vad har skett i mentalvérdsarbetet?
Beskriv de faktorer som har gynnat projektet.
Vad har man utrittat inom ramen for Osterbotten-projektet?
Vad har man utréttat inom ert ansvarsomrade?
Vad har utrittats i det bilaterala samarbetet mellan ert ansvarsomrade och projektet?

Vilka faktorer utgér enligt er mening det storsta hotet mot ett framgéngsrikt genomforande av Os-
terbotten-projektet fore &r 2014? Vilka dr de sannolika stdtestenarna for Osterbotten-projektet?

Tema 11: Ovriga tankar hir och nu
Vilka viktiga tankar om Osterbotten-projektet skulle ni eventuellt girna lyfta fram?

Vilka viktiga tankar i anslutning till ert ansvarsomrade och utvecklingen av mentalvards- och
missbruksarbetet skulle ni eventuellt girna lyfta fram?

Vilken &r er uppfattning om denna utvérderingsintervju?
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