Enskild motion
Motion till riksdagen 2015/16:1607
av Magda Rasmusson och Jonas Eriksson (bdda MP)

Centrum for samisk hélsa

Forslag till riksdagsbeslut
1. Riksdagen stéller sig bakom det som anfOrs i motionen om att se ver inrdttandet av

ett centrum for samisk hélsa och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Samerna ér Sveriges urfolk och erkindes av riksdagen 1977. Trots detta gloms den
samiska befolkningen alltfor ofta bort. Sveriges riksdag behdver uppmérksamma vilka
problem denna grupp moter och ta ansvar for att hitta politik som forbattrar radande

situation.

Psykisk ohilsa bland samer

Ett av de storsta problemen i Sapmi idag dr den psykiska ohélsan. Nar vi tittar pa samer
som grupp och jamfor med svenskar utan samisk bakgrund ar det uppenbart att
situationen &r akut och l&ngt mycket vérre &n bland resten av befolkningen. Det finns en
méngd forskning som visar att det dr hogre grad av sjalvmordsforsok, depressioner och
missbruk, bland annat siffror fran Psykiatriska kliniken pa Norrlands
universitetssjukhus.

Det finns flera olika anledningar till att samer som grupp &r utsatta nar det kommer
till psykisk hélsa; bland annat handlar det om de sdrskilda forhdllanden som uppstir nér
man &r en del av ett urfolk. Det kan handla om osédkerhet och maktloshet kring politiken
som avgor forutsattningar for rennéringen, diskriminering och stigmatisering, brister 1
ratten till det samiska spraket, identiteten samt brist pa framtidstro. For att forsta den
unika situationen behdvs speciell kompetens, ndgot som brister i den svenska vérden.

Det finns forskning som visar pa hur samer som soker professionell vird i Sverige
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upplever bemotandet och behandlingen som otillrdcklig och ignorant. Dagens svenska
vard dr alltsa inte anpassad efter befolkningen i Sverige vilket dr ett stort misslyckande.

Det ér dags att satsa mer for att varden ska vara neutral och komma hela landets

befolkning till del.

Arbetet som redan pagar
Det gors dock redan idag en del pa det hiar omradet. Tva tydliga atgérder ar:

1. Landstingen 1 Norrbotten och Visterbotten driver ett projekt med Region
Jamtland Héarjedalen med pengar fran Socialdepartementet for att jobba med
samverkan och kunskapsuppbyggnad for psykisk hélsa.

2.Sametinget fick 1 april 1 uppdrag av Socialdepartementet att kartligga samers
psykosociala hilsa. Det dr en viktig insats, men tyvirr ar den inte tillrdckligt
ambitids. 700 000 kronor fick Sametinget i medel for att undersoka situationen,

ndgot som inte ens racker till tva heltidstjénster.

Aven om fragan uppmirksammas allt mer behdvs krafttag och satsningar pa konkreta
atgarder. Kartldggning och samverkan ir steg 1 rétt riktning, men vi méste gora mer.
Norge ligger tydligt i framkant i de hir fragorna. I och med att det finns manga
gemensamma nadmnare mellan Norge och Sverige som dr relevanta for samepolitiken

finns all anledning att rikta blicken ditat.

Norge som forebild

I norska delen av Sapmi finns sedan 2013 ett samiskt nationellt kunskapscenter, kallat
SANKS. Det har specialiserat sig pa psykisk vard och missbruksvard inom den samiska
befolkningen. Personalen har kompetens 1 samers levnadssitt och samisk kultur och
forstér pé sé sitt verkligheten som patienterna befinner sig i. Detta dr ndgot Sverige inte
har lyckats leverera, vilket leder till att samiska patienter soker sig 6ver gransen for
vérd.

I varas tecknade Region Jamtland Hérjedalen ett avtal med SANKS som innebér att
regionen far stdd vid vard av samiska patienter och att det &r mdjligt att remittera
patienter frdn omradet till centret i Norge. Detta avtal ar lovviért, men sédger ocksa nagot
om kvaliteten pa den svenska varden. Darfor méste vi folja Norges exempel och visa

ambitioner 1 fragan.

Specialisering fore generella insatser bést pa kort sikt

Alternativet till ett nationellt centrum 4r att istéllet satsa pd kompetenshdjning for all
personal i varden, men troligtvis innebér specialisering gentemot grupper som samhéllet
inte klarar av att erbjuda tillrackligt kvalitativ omsorg bittre resultat pa kort sikt. Det ar
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viktigare att marginaliserade grupper kan vénda sig till kvalificerade instanser och
kdnna sig trygga med att de kommer fa hjilp &n att den generella kunskapsnivéan hojs
lite grann. Annars riskerar vi att missbrukare och psykiskt sjuka i Sdpmi inte vagar
vinda sig till professionell hjalp 6verhuvudtaget eftersom de riskerar att bemotas med
oforstdelse och okunskap.

SANKS i Norge erbjuder dessutom kompetenshdjning kring samers kultur och hilsa
till andra vérdinstanser och fungerar péd det séttet som ett nav i en generell
kompetensokning och utveckling mot en vard dir den samiska befolkningen garanteras
att f hjdlp utifrén sin situation oavsett vart de vinder sig. Nagot liknande skulle
behdvas 1 Sverige och vi tror att ett specialiserat centrum kan vara ledande 1 den
utvecklingen.

Malbilden ar forstds att samer lika lite som ndgon annan grupp i Sverige ska behdva
vilja ratt klinik for att det finns déliga alternativ som de behover vilja bort. Men
diskrepansen mellan ideal och verklighet ar idag alltfor stor och situationen ar akut for
de samer som idag befinner sig i djup psykisk ohélsa. Darfor behdver vi specialisera oss

och inrétta ett centrum for samisk hilsa dven 1 Sverige.

Magda Rasmusson (MP) Jonas Eriksson (MP)



