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Bakgrund

Regeringen beviljade projektmedel till Stiftelsen Arbetslivsforum for att Sveriges
Foretagshalsor i samverkan med Karolinska Institutet och Riddargatan1/Centrum for
psykiatriforskning under 2012-2015 skulle stddja foretagshalsans arbete med tidiga insatser i
arbetslivet mot alkoholberoende.

TIA-projektet (Tidiga Insatser mot Alkoholberoende i arbetslivet) har bl.a. erbjudit
kompetensutveckling for foretagshalsans personal i 15-metoden.

15-metoden har utvecklats av Riddargatan 1, mottagningen for alkohol och halsa. Metoden
bestar av tre steg; screening och kort radgivning, fordjupad bedémning och terapeutledd
behandling (psykosocial/farmakologisk) eller sjalvhjalp med uppféljning (ev. i kombination
med farmakologisk behandling) som genomfors enligt en manual. Om en person gar igenom
alla tre stegen innebér det totalt 5-6 strukturerade samtal, hemuppgifter mellan samtalen, viss
provtagning och ev. lakemedelsbehandling under ca 6 manaders tid. Sa kallade trepartsméten
(arbetstagare, arbetsgivare och foretagshélsa) tillkommer nar det ar relevant.

Det finns vetenskapligt stod for alla de instrument och verktyg som ingar i metoden.
Instrument, manual och informationsmaterial finns fritt att ladda ner pa Riddargatan 1:s och
Sveriges Foretagshalsors hemsidor.

En fordel med 15-metoden ar att den kan genomforas av hélso- och sjukvardspersonal utan
specialistkompetens i beroendevard. Det vetenskapliga underlaget finns beskrivit i Riktlinjer
vid alkoholproblem pa arbetsplatsen (http://www.fhvforskning.se/foretagshalsans-
riktlinjegrupp/alkoholproblem/item/137-alkoholproblem).

Utbildning i 15-metoden

Utbildningen i 15-metoden som TIA-projektet erbjudit har varit tva dagar lang och innehallit
bade teoretiska och praktiska moment. Om deltagaren inte tidigare genomgatt utbildning i
motiverande samtal (MI, Motivational Interviewing) har rekommendationen varit att
komplettera med sadan utbildning samt att sdnda in inspelade radgivningssamtal till MIC-Lab
pa Karolinska Institutet for att kvalitetssakra fardigheten i M.

Efter genomgangen utbildning fick deltagarna tillgang till material (bildspel med talarmanus
och broschyr) for att kunna sprida information om 15-metoden till kunder och bestéllare.

Syfte och fragestallningar

Syftet med enkéten var att fa en uppfattning om huruvida deltagarna kommit igang att arbeta
med metoden i praktiken ca ett halvar efter genomgangen utbildning samt om de ansag att de
haft praktisk nytta av utbildningen for sitt vardagliga arbete. Vi ville ocksa veta om de
paborijat att ge sina kunder/bestallare information om att 15-metoden kan vara ett
valfungerande behandlingsalternativ for manga av dem som har alkoholproblem.

Enkaten skulle ocksa ge viss végledning till projektledningen om vilka spridningsvagar for
inbjudan till utbildningen i 15-metoden som fungerat bast, om deltagarna uppfattat att
innehallet i utbildningen gav tillracklig kunskap och om de kunde tanka sig att
rekommendera utbildningen till sina kollegor.
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Fragestallningarna var:

- Har deltagarna kommit igang och anvant nagot (och i sa fall vilket/vilka) av metodens
tre steg?

- Har deltagarna kommit igang med informationsspridning till kunder/bestéallare om 15-
metoden?

- Har deltagarna haft nytta av utbildningen?

- Hur fick deltagarna k&nnedom om utbildningen?

- Har deltagarna rekommenderat utbildningen till sina kollegor?

Metod och urval

Utvarderingsresultaten baseras pa enkatundersokningar via ett webbformular som sants till
dem som fullféljt 15-metodutbildningen. Respondenterna var foretagsskoterskor (297st.),
foretagslakare (67 st.) och beteendevetare (33 st.) samt ett fatal ergonomer,
beroendeterapeuter, enhetschefer, vardutvecklare m.fl. (24 st.). Deltagarna fick enkaten ca ett
halvar efter genomgangen utbildning (ett primart utskick och darefter tva paminnelser) och
den sandes till totalt 692 personer varav 421 svarade.

Tabell.1. Férdelning av respondenternas yrkestillhdrighet.

Profession Antal %
Foretagsskoterska (sjukskoterska) 297 70,5
Foretagsléakare (lakare) 67 15,9
Beteendevetare/psykolog/psykoterapeut 33 7,8
Ergonom/fysioterapeut/sjukgymnast 4 1,0
Annan 20 4,8
421 100,0

Svarsfrekvensen var under de forsta aren god (6ver 75 %) for att sedan, i samband med ett
webbverktygsskifte for administration av enkéten, sjunka (till runt 50 %). Orsaken till att det
nyare webbverktyget gav farre svar har dock inte utretts vidare. En mojlig forklaring kan vara
att fler av utskicken som sénts via det nyare verktyget hamnat i mottagarens spam-eller
skrappostkorg. | snitt var svarsfrekvensen ca 60 %.

Resultat
Deltagarnas aktivitet med 15-metoden 6 manader efter genomgangen utbildning

Som forvantat var de flest deltagare som anvant steg 1, screening. Screening av
alkoholvanorna med frageformularet AUDIT (Alcohol Use Disorder Identification Test) ar en
valetablerad undersokning och utfors av foretagshalsan i manga olika sammanhang, bl.a. i
olika halsoundersokningar, vid rehabiliteringsutredningar och i samband med andra
medicinska konsultationer. Screening ar aktuellt for alla pa en arbetsplats medan fordjupad
beddmning &r relevant for betydligt farre och behandling &r vésentligt for &nnu farre eftersom
problembilden ser ut sa i befolkningen.
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Tabell 2. Andel av kursdeltagarna som utfort nagot/nagra av 15-metodens steg med anstéllda
(n=421). Flera svarsalternativ var majliga.

Aktivitet Antal %

Steg 1, screening 303 72.0
Steg 2, bedémning 191 45.4
Steg 3, psykosocial behandling 147 34.9
Steg 3, lakemedelsbehandling 75 17.8
Ej anvant metoden* 83 19.7

*10 respondenter som har svarat att de ej anvant metoden har aven svarat att de anvint nagot/nagra av stegen.
Troligtvis har fragan missforstatts av dessa personer, dvs. de har inte gatt igenom hela metoden (alla tre stegen)
med nagon patient annu.

Gladjande é&r att aktiviteten ser ut att ha 6kat nagot 6ver tid. De som gick utbildningen under
senare delen av projekttiden (varen 2015) hade en nagot hogre aktivitetsgrad an de som gick
utbildningen i borjan (hosten 2012) vilket sannolikt har att gora med att
implementeringsprocessen av 15-metoden kommit langre pa foretagshélsoenheterna efter
dessa tva-tre ar. Andelen som sager sig inte ha anvant metoden hade pa motsvarande satt
minskat dver tid. Presentationen som deltagarna gjort av sig sjalv (och den egna erfarenheten
av 15-metoden) vid uthildningens start tyder ocksa pa att 15-metoden var mer kand och
anvand pa foretagshalsorna efter ett par ar.

Nytta av utbildningen

Fragan om man haft nytta av utbildningen i sin kliniska verksamhet var indelad i fem
svarsalternativ, fran ingen nytta alls till mycket stor nytta. Drygt 90 % av respondenterna
angav att de haft stor eller mycket stor nytta av utbildningen och nastan lika manga angav att
de redan har eller kommer att rekommendera utbildningen till sina kollegor. 70 % svarade att
utbildningen gav tillracklig eller absolut tillrdcklig kunskap for att kunna arbeta med metoden
praktiskt.

Informationsspridningen till kunder och bestallare

Informationsspridning till kunder och bestéllare hade de flesta arbetat med. De vanligaste
tillfallena att presentera 15-metoden var i samband med rehabilitering och i kundmdten. Det
var bara ett fatal som inte alls informerat om metoden.

Tabell 3. Andel av respondenterna (n= 421) som spridit information om 15-metoden till
kunder och bestéllare i olika sammanhang.

Aktivitet Antal %

Rehabilitering 193 45.8
Kundmoten 182 43.2
Utbildning 105 24.9
Annat satt 69 16.4
Ej spridit 66 15.7
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Hur har deltagarna fatt kannedom om 15-metodutbildningen?

Séttet pa vilket respondenterna fatt kinnedom om utbildningen visar att férdelningen var
ganska jamn mellan att ha fatt informationen av sin chef, en kollega eller direkt fran
branschorganisationen, vilket gav anledning att fortsétta pa den inslagna vagen med
nyhetsbrev till medlemmar (dvs. féretagshalsans chefer) och intresserade prenumeranter,
riktade e-postutskick till de som tidigare gatt utbildningen m.m.

Tabell 4. Andel respondenter (n=421) som fatt kinnedom om 15-metodeutbildningen via
olika spridningsvagar.

Spridningsvég Antal %

Via min chef i min verksamhet 121 28.7
Via en kollega 115 27.3
Via Sveriges Foretagshalsors hemsida/nyhetsbrev 115 27.3
P& annat satt 39 9.3
Via information fran mottagningen Alkohol o halsa, Riddargatan 1 31 7.4

(webbsida eller liknande)

Behov av fortbildning

95 % av respondenterna har angett att de tycker att det finns ett behov av fortsatt fortbildning
nar det galler alkohol. Nagra av dem har i fritext uttryckt hur och vad de énskat fortsatt
kunskapsutveckling om.

- Nyhetsbrev eller mail med information om aktuella utbildningar, nya forskningsron,
nya artiklar, bocker, webbsidor m.m.

- Fortsatt tillgang till handledning av specialister

- 1-2 repetitionstillfallen per ar for erfarenhetsutbyte, konceptutbyte och uppdatering

- Halsoekonomiska referenser

- Uppdatering av material

Sammanfattning

Av respondenterna (n=421) rapporterade ca 80 % (n=338), att de anvant sig av nagot steg i
metoden. Merparten (72 %) hade anvant screening, nastan halften (45 %) hade genomfort
fordjupad bedémning och drygt en tredjedel (35 %) hade genomfort psykosocial och/eller
farmakologisk behandling enligt manual. Sex manader efter att man genomgatt utbildning
kan tyckas vara kort tid for uppféljning av.om metoden har borjat anvéndas. Dock visar
denna utvardering att flera av foretagshalsovardsenheterna redan hade paborijat
implementeringsprocessen av metodiken i sitt vardagsarbete efter denna korta tid. Detta utfall
harmoniserar val med att 70 % uppgav att utbildningen gav tillrdcklig kunskap for att i
praktiken kunna arbeta med metoden.

Nastan alla respondenter, 84 % (n=355), hade pa ett eller annat satt informerat sina
kunder/uppdragsgivare om 15-metoden. Informationen framfordes framst i samband med
rehabiliteringsutredningar och kundméten.
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