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Forord

Rapporten Hallbart ledarskapande genom delaktighet - Vardegrundsarbete for
Okad livskvalitet inom &ldreomsorgen &r en sammanfattning av ett
forskningsprojekt, kallat LEVA-projektet finansierat av Familjen Kamprads
stiftelse 2017-2020. Projektet har genomforts i nara samverkan med tva sarskilda
boende for aldre personer i tva kommuner i Vastsverige.

Forhoppningen ar att rapporten ska bidra till ny kunskap om aldre och dldreomsorg
med sarskilt fokus pa hur aldre personer och vard- och omsorgspersonal kan vara
delaktiga i vardegrundsarbete for att 6ka livskvaliteten i sérskilda boendeformer for
aldre. Vidare &r ambitionen att bidra till en fortsatt dialog om forutséttningar for
vardebaserad styrning, organisering och ledning och dess utmaningar och
mojligheter.

En vetenskaplig granskning av denna rapport har gjorts av professor emeritus Rolf
Solli och professor emerita Margareta Oudhuis. Vi vill dven tacka kollegor inom
forskargruppen Arbetsliv och vélfard — Hallbar styrning, organisering och ledning,
SOLWE vid Hogskolan i Boras som varit behjélpliga med granskning i samband
med att projektet och delresultat presenterats i forskargruppens seminarium. Den
slutliga utformningen ansvar forfattarna sjalva for.

Projektledare for projektet och redaktor for denna sammanstélining har varit Maria
Wolmesj6. LEVA-projektet ar del av det Overgripande forskningsprogrammet
Hallbart ledarskapande i valfarden som leds av Maria Wolmesjo, bitr. professor,
FD och docent i socialt arbete vid Hogskolan i Boras. Medverkande i projektet har
varit Lise-Lotte Jonasson, MD, docent i halsa och vardvetenskap, leg. sjukskdterska
och universitetslektor vid Jonkdping University. Angela Bangsbo, FD, leg.
arbetsterapeut och universitetslektor i vardvetenskap och Annika Billhult, MD,
docent, leg. sjukgymnast och universitetslektor i vardvetenskap, bada vid
Hogskolan i Boras. Samtliga ar ocksa aktiva i forskargruppen Arbetsliv & Valfard,
Hallbar styrning, organisering och ledning i vélfarden SOLWE, vid Hogskolan i
Boras. Forskningsledare ar Maria Wolmesjo.

Tack till Familjen Kamprads stiftelse for finansiering av projektet. Tack ocksa till
Maria Berntsson, Carina Carlson, Anna Nazarzadeh och Camilla Pettersson som
skrivit sina examensarbeten for magisterexamen i Hallbar organisering och
hélsofrdmjande ledarskap, (30 hogskolepoang) respektive inom
Specialistsjukskoterskeutbildningen med inriktning mot distriktskoterska, (30
hogskolepoang) vid Hogskolan i Boras, inom ramen for LEVA-projektet. Tack
ocksa till Sofia Edgren, Lisa Eriksson och Emma Ekstedt for hjdalp med
transkribering av intervjuer.

Boras 2021-09-01

Maria Wolmesjo, Lise-Lotte Jonasson, Angela Bangsbo & Annika Billhult



Sammanfattning

Forskningsprojektet ~ Hallbart  ledarskapande  genom  delaktighet -
Véardegrundsarbete for okad livskvalitet inom &ldreomsorgen, (LEVA) har
genomforts i nara samverkan med aldreomsorgen i tva kommuner i Vastsverige.
Projektets syfte var att fokusera pa vardegrundsfragor, utveckla bemétande och
arbetssatt inom vard och omsorg for aldre personer och anhériga for att framja ett
gott liv och hélsosamt aldrande for den &ldre personen. Mer specifikt var syftet att
folja implementeringsprocessen av socialtjanstlagens véardegrund for aldre och ett
personcentrerat forhallningssatt genom ett vardebaserat ledarskapande inom
aldreomsorgen vid tva séarskilda boendeformer. Ut6ver vardegrundsfragor har fokus
varit pa organisatoriska och strukturella forutsattningar for att mojliggéra goda
livsvillkor for &ldre i kommunal &ldreomsorg. Projektet har finansierats av Familjen
Kamprads stiftelse 2017-2020.

Projektets design innebar att vard- och omsorgspersonal pa olika nivaer samt forsta
linjens chefer varit "medforskare” i termer av att de varit delaktiga i projektets
utformning genom en Kkontinuerlig dialog och aktivt deltagande i
forskningsprocessen. En referensgrupp bestdende av representanter fran de tva
kommunerna, externa forskare och praktiker samt projektgruppen har traffats
regelbundet. De boende och deras anhoriga har deltagit indirekt genom den
ordinarie dialogen som fors kontinuerligt med verksamhetsansvariga och vard- och
omsorgspersonal pa olika nivaer i olika forum i det dagliga arbetet.

Flera vetenskapliga metoder har kombinerats. | en nédra dialog med berérda
verksamheter inleddes projektet dels med fokusgruppsintervjuer med
ledningsgruppen vid respektive boende (totalt 7 personer) och dels en enkatstudie
till samtliga anstallda for att fa en sa kallad baseline av nulaget. Enkatstudien féljdes
upp med kreativa verkstader i form av fem framtidsverkstader dar saval vard- och
omsorgspersonal som chefer deltog. Totalt medverkade 113 personer i de olika
verkstéderna.

En framtidsverkstad &r en kreativ metod som bestar av fyra olika faser (problem-,
visions-, handlings- och uppféljningsfas). Tema for framtidsverkstéaderna var: "Hur
kan vi utveckla en okad livskvalitet for aldre och samtidigt bidra till ett hallbart och
halsoframjande arbetssatt for vard- och omsorgspersonal? ”” Framtidsverkstaderna
resulterade i totalt 40 handlingsplaner med ideer for det fortsatta utvecklingsarbetet.
Handlingsplanerna féljdes sedan upp i mindre reflektionsgrupper vid respektive
boende dar vard- och omsorgspersonalen traffades regelbundet for fortsatt dialog
om vardegrundsfragor och konkretisering av de olika handlingsplanerna. Parallellt
med reflektionsgrupperna genomfordes enskilda intervjuer med 11 &ldre personer



och en anhorig vid de tva boendena. Vidare genomfordes fyra
fokusgruppsintervjuer med totalt 15 vard- och omsorgspersonal i olika befattningar.
Avslutningsvis genomfoérdes en uppfoljande enkatstudie och avslutande dialog med
ansvariga chefer och medicinskt ansvarig sjukskoterska.

Under 2020 och pa grund av Covid-19-pandemin tvingades de bade medverkande
verksamheterna, liksom 6vrig (&ldreomsorgs)verksamhet i Sverige, prioritera
forebyggande av smittspridning, inforskaffande av skyddsutrustning, riktade
informations- och utbildningsinsatser samt nedstdngningar av verksamheten
framfor annat utvecklingsarbete (inkl. LEVA-projektet). Vid ett boende var de
ocksa tvungna att hantera smitta och sjukdom bland boende och vard- och
omsorgspersonal med 6kad oro och sjukfranvaro till foljd av pandemin. For LEVA-
projektet innebar det att de tidigare regelbundna fysiska kontakterna med
verksamheterna ersattes av mail, telefon- och digitala kontakter via Zoom.
Uppféljningen av framtidsverkstaderna genomforas via analys av dokumentation
fran reflektionsgrupperna samt genom samtal med ansvariga enhetschefer och
medicinskt ansvariga sjukskéterskor. En  aterkoppling till vard- och
omsorgspersonal ar planerad till hosten 2021.

Sammanfattningsvis visar resultatet pa att de faktorer som hindrar respektive
mojliggor implementeringen av ett vardebaserat ledarskapande i dldreomsorgen i
hog grad kan relateras till sdvél organisationens struktur som dess kultur. |
verksamheter dar det finns en tydligt uttalad vardegrund och medveten satsning pa
en stodjande ledningsstruktur pa samtliga organisatoriska nivaer, har forsta linjens
chefer ett tydligt stod bade fran 6verordnade chefer och kollegor att leda mot ett
vardebaserat ledarskapande. En mojliggérande faktor &r ett ledarskapande som
mojliggor en levande dialog om vérdegrundsfragor pa olika nivaer och som
inbjuder till delaktighet for saval de boende som for vard- och omsorgspersonalen.
Vidare visar resultatet pa att saval de &ldre sjalva som vard- och omsorgspersonal
har en hdg medvetenhet om hur verksamheten fungerar och idéer for hur den bor
organiseras och ledas for att mojliggora ett vardigt liv for aldre. Med enkla
forandringar av rutiner och delegerat ansvar kan de aldre goras mer delaktiga i
planering och genomférande av vard- och omsorgsinsatser, maltider och olika
aktiviteter. Projektet har bidragit med ny kunskap om hur ett reflekterande
arbetssatt och ett narvarande ledarskapande kan bidra till ett hallbart larande som
mojliggor goda livsvillkor for aldre.



1. Hallbart ledarskapande genom delaktighet

Maria Wolmesjo, Lise-Lotte Jonasson & Angela Bangsbho

Socialtjanstens omsorg om aldre ska inriktas pa att aldre personer far leva ett
vardigt liv och kanna vélbefinnande (vardegrund).

Socialnamnden ska verka for att dldre manniskor far mojlighet att leva och bo
sjalvstandigt under trygga forhallanden och ha en aktiv och meningsfull
tillvaro i gemenskap med andra.

Inledning & problemformulering

Ovanstaende citat ar hamtat fran Socialtjanstlagen (2001:435, 5 kap 48) och &r den
vardegrund som ska vara gallande for aldreomsorgens arbete. Vidare framgar att
den aldre personen, s& langt det ar mojligt ska kunna valja nar och hur stod och
hjalp i boendet och annan lattatkomlig service ska ges. Den &ldre personen skall
ges forutsattningar att leva ett vardigt liv samt ha mojligheten att uppratthalla
sjalvbestdimmande. Insatserna ska vara av god kvalitet och den aldre och de
anhoriga ska motas av ett gott bemotande. Lagens intentioner anger ramarna for en
god omsorg av aldre personer och ger en god végledning till de som arbetar i
praktiskt vard- och omsorgsarbete eller ar ansvariga for att leda arbetet inom olika
boendeformer for aldre.

| ett land som Sverige, som internationellt anses som en av forebilderna for en god
valfard och vard och omsorg om aldre, borde det vara en sjalvklarhet att det &r sa
aldreomsorgen ser ut. Trots det kommer regelbundet rapporter om brister i
aldreomsorgen (VO 2020). Brister som tidigare forskning rapporterat bestar bland
annat i hur arbetet organiseras genom rutiner utifran att vard- och
omsorgspersonalens arbetssatt satts fore de aldre personernas individuella behov
(Jonasson 2016.). Flera fragor fran tidigare studier kan kopplas till radande
organisationsstruktur och forutsattningar for ett vardebaserat ledarskapande
(Larsson & Wolmesjo 2017). | takt med en 6kad andel dldre och en minskad andel
yrkesverksamma har svarigheter att finna och behalla kompetent personal inom
aldreomsorgen okat (Solli & Wolmesjo, 2019). Det finns darfor ett generellt behov
av att hitta nya I6sningar for hur chefer kan ledarskapa for att dldre ska fa dkad
livskvalitet. Tidigare studier visar aven att personcentrerad vard- och omsorg &r
beroende av en god arbetsmiljo och lag grad av etisk stress (Corin 2016). For att
mojliggora personcentrerad vard kravs ett stodjande och vérdebaserat
ledarskapande (Dellve & Wolmesjo, 2016).

Under 2020, i samband med Covid-19-pandemin fick &aldreomsorgen snabbt
foréndra sin verksamhet for att férebygga och minska smittspridning, och vid behov
hantera smitta bland boende och personal. Restriktionerna uppdaterades snabbt och
flera enhetschefer fick sjalva skaffa fram skyddsutrustning, uppdatera och utbilda
personalen i basala hygienrutiner och gora forandringar i schema for att minska
antalet personal hos varje boende. Aldreomsorgen och hur dessa olika utmaningar
hanterades fick en 6kad massmedial uppmarksamhet och nya atgarder efterfragas
for att kunna bibehalla en vardig och god vard och omsorg fér och med aldre
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personer och deras anhoriga. Olika atgarder diskuteras nationellt och i december
2020 gav Regeringen i uppdrag at en utredare att foresla en sarskild
aldreomsorgslag. Det konstaterades bland annat att begreppet &ldreomsorg behover
definieras och ges ett tydligare uppdrag (Dir 2020:142).

LEVA-projektets bakgrund

Projektet som denna rapport handlar om, utgar fran den ovanstaende problematiken
och har dels ocksa sin bakgrund i en tidigare studie (Jonasson, 2016) som visade att
det finns brister i bemdtande, till exempel vid hantering av &aldre personers
inkontinensproblematik pa sarskilt boende. Bristerna kunde dels relateras till hur
arbetet organiserades, da personalens behov sattes fore de aldre personernas
individuella behov, dels fanns skilda meningar hos vard- och omsorgspersonal om
vad ett personcentrerat forhallningssatt och en behovsutredning innebar samt vad
innehallet i beslutet var (Jonasson 2016; Jonasson & Josefsson 2016). Det fick till
foljd att gallande riktlinjer och rutiner kring utredning, atgarder och uppféljning av
omsorgsinsatserna inte foljdes. Det fanns uppfattningar hos vard- och
omsorgspersonal, enhetschefer, sjukskoterskor och distriktsskoterskor — att
inkontinensproblematiken betraktades som en del av det normala aldrandet.

Dels har projektet sin bakgrund i en tidigare studie om vardebaserat ledarskapande
(Dellve & Wolmesjo, 2016). Resultaten fran en omfattande enkatstudie till drygt
450 chefer och ledare inom &ldreomsorgen visade att forsta linjens chefer har att
hantera "en rora av varden" och ofta saknar forutsattningar for att kunna leda
vardebaserat. Vardegrunds- och ledarutbildning for chefer inom vard- och
omsorgsarbete och administrativa stodfunktioner efterfragas. Brukardelaktighet
ansags viktig av flertalet chefer i studien och metoder for hur den ska implementeras
i verksamheten efterfragas.

Projektet Hallbart ledarskapande genom delaktighet — vardegrundsarbete for okad
livskvalitet for aldre eller det sa kallade LEVA-projektet handlar om att utveckla
och férandra vardegrunden, bemétande och arbetssatt inom vard och omsorg for
aldre personer och deras anhoériga och darigenom framja ett gott liv och hélsosamt
aldrande. Projektet har genomforts i nara samverkan med tva kommuner i
Vastsverige dar tva aldreomsorgsverksamheter med ansvar for en sarskild
boendeform for &ldre i respektive kommun valdes ut som fallstudier. De tva
kommunerna valdes dels utifran tidigare etablerade kontakter och genomférda
projekt dar behovet av fortsatta vardegrundsfragor synliggjorts (Jonasson 2016).
Dels valdes de utifran att de representerade dldreomsorgsverksamheter som kan
jamfdras i antal boende och antal medarbetare och hade redan initierat, alternativt
visade intresse for att utveckla ett vardegrundsarbete som omfattade féljeforskning.

Syfte och fragestallningar

Projektets syfte ar att folja implementeringsprocessen och utvecklingen av arbetet
med den nationella vardegrunden och darmed bemotande och arbetssatt inom vard
och omsorg for &ldre personer och deras anhoriga. Avsikten &r att framja ett gott
liv och hélsosamt aldrande genom ett vardebaserat ledarskapande inom
aldreomsorgen. Vidare &r syftet att utveckla en arbetsmodell som bidrar till 6kad
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livskvalitet for aldre, en god arbetsmiljo for vard- och omsorgspersonal och ett
hallbart ledarskapande for aldreomsorgens chefer. Fokus sétts, utGver
vardegrundsfragor pa organisatoriska och strukturella forandringar for béttre
livsvillkor for aldre i behov av stod. Rent konkret kan det exempelvis innebara att
ta fram och implementera nya arbetssatt och utveckla digital teknik som mdojliggor
personlig omsorg och att aldres livsvillkor blir battre. Centrala fragestallningar ar:

¢ Vilka faktorer hindrar respektive mojliggdr implementering av ett
vardebaserat ledarskapande i sérskilda boendeformer for aldre?

e Hur bor vard- och omsorgsarbetet organiseras och ledas for att mojliggora
ett vardigt liv for aldre ur olika perspektiv?

e Hur ledarskapa for ett hallbart larande som bidrar till goda livsvillkor for
aldre i behov av stdd i sarskilt boende?

Avgransningar

En medveten avgransning som gjorts ar att vi har utgar fran tva sarskilda
boendeformer for dldre personer. | bada boendena har den &ldre en egen lagenhet
och tillgang till gemensamma utrymmen for maltider och social samvaro. Vard-
och omsorgspersonal finns i huset” vilket innebér att flera boende ser det som en
okad trygghet. Aldre och aldreomsorg anvands har generellt om de som ar boende
i sarskild boendeform och &r beviljad bistandsinsatser enligt socialtjanstlagen
(2001:453 4 kap. 18) for sin livsforing i 6vrigt. Podngteras bor att &ldre inte &ar en
homogen grupp utan representerar variationer av kon, alder, etnicitet,
funktionsférmaga, hélsa et cetera. Exempel pa perspektiv som vi valt att inkludera
ar brukar, professions- och ledarskapsperspektiv. Genusperspektivet diskuteras da
andelen boende, saval som anstallda inom aldreomsorgen traditionellt praglas av en
majoritet av kvinnor.

Teoretisk ansats

Studien har en multidisciplinar och flervetenskaplig ansats dar saval
samhallsvetenskapliga teorier som vardvetenskapliga teorier for att analysera och
tolka resultatet har anvants. Val av teorier och relevant tidigare forskning
presenteras har kort i direkt anslutning till respektive delstudie.

Referensgrupp

Redan fran projektstart tillsattes en referensgrupp som har traffats regelbundet
tillsammans med projektgruppen tva till tre ganger per termin utéver regelbundna
mail och telefonkontakter och planerade besék i verksamheterna for
empiriinsamling. Referensgruppen har bestatt av personer med olika
nyckelfunktioner fran de tva kommunerna. Saval ansvariga chefer pa olika nivaer,
medicinskt ansvariga sjukskoterskor i ledande befattning, som vard- och
omsorgspersonal har medverkat vid olika tillfallen. Vidare tillfragades tva
enhetschefer med ansvar for motsvarande verksamheter i andra kommuner om
medverkan utifran goda erfarenheter av forandringsarbete med den nationella
vardegrunden. Utdver representanter fran dldreomsorgens praktik har en forskare,
Mona Jerndal Fineide, FD i arbetsvetenskap och anstélld vid Hogskolan i Ostfold,
Norge ingatt i referensgruppen.
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Disposition

Rapporten bestar av elva kapitel. Projektgruppens deltagande forskare och tillika
forfattare till denna rapport har tagit huvudansvar for olika delar av studien och
darmed ocksa ansvarat for olika kapitel enligt nedan. Inledningsvis i det forsta
kapitlet Hallbart ledarskapande och delaktighet har vi gett en kort introduktion till
projektets bakgrund och problemformulering, dess syfte och centrala
fragestallningar, avgransningar samt hur rapporten fortsattningsvis ar disponerad. |
kapitel tva Beskrivning av kontexten — en &ldreomsorg i omvandling har vi valt att
ge en dvergripande beskrivning av kontexten, det vill siga kommunal aldreomsorg
- en verksamhet i omvandling — och vad arbetet inneb&r generellt. Vidare ges en
kort beskrivning av den inriktning och boendeform som brukar bendmnas sérskilt
boende for é&ldre och vad det kan innebara mer specifikt. De bada
fallstudiekommunerna och de respektive valda verksamheterna som utgor grund for
det empiriska materialet presenteras har kort. | rapportens tredje kapitel Metod &
genomfdrande ges en sammanfattande beskrivning av studiens design och de olika
vetenskapliga metoder som anvants. Kapitlet innehaller ocksa en oversiktlig
beskrivning av olika teorier och tidigare forskning som anvénts for analys av
studiens resultat och hur vi har gatt tillvaga. Kapitlet avslutas med en kort
metodreflektion. | kapitel fyra till tio presenteras resultatet kort utifran de olika
delstudier som genomforts. Kapitel 11 avslutar rapporten med en Kkort
sammanfattande analys och diskussion samt slutsatser utifran gjorda lardomar.
Nagra forslag till fortsatt forskning inom omradet initieras. Ytterligare resultat och
analys av materialet presenteras i olika vetenskapliga artiklar.
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2. Beskrivning av kontexten
—en aldreomsorg i omvandling

Maria Wolmesjo & Lise-Lotte Jonasson

| detta kapitel presenteras kontexten, det vill sdga aldreomsorgen och de bada
fallstudiekommunerna kort for att du som lasare ska fa en bild av i vilket
sammanhang som studien har genomforts. Vidare presenteras nagra av de begrepp
som dr centrala for denna rapport.

Aldreomsorg — vad ar det?

Aldreomsorg anvands generellt som ett samlingsbegrepp for en rad olika
kommunala, privata eller ideella verksamheter och insatser som i forsta hand vander
sig till aldre personer och personer med olika funktionsvariationer som behéver rad,
hjalp, stéd, service och omsorg for att klara sin dagliga livsforing. Insatserna
beviljas enligt socialtjanstlagen (2001:453). Det kan till exempel handla om
praktisk hjalp i hemmet med stadning och tvattning, hjalp med inkdp och maltider
(s.k. serviceuppgifter) eller hjélp for att komma upp ur sangen, skéta sin personliga
hygien, kla pd/av sig eller forflytta sig for att kanna sig trygg eller delta i
samhallslivet i 6vrigt (omsorgsuppgifter). Insatserna kan ges i ordindrt boende i
form av hemtjanst och kompletteras med trygghetslarm och matdistribution,
alternativt kan den enskilda personen beviljas stod i sarskilt boende. Genom
kvarboendeprincipen eller hemlinjen, som innebér att den enskilde sa langt det ar
mojligt ska kunna erbjudas att bo kvar i ordinart boende dven med kvalificerad vard
och omsorg, har de som beviljas ett sérskilt boende oftast ett omfattande
omsorgsbehov. Aldreomsorgen omfattar ocksa insatser som sarskilda gruppboende
for personer med demens, korttidsboende, dagverksamheter, ledsagarservice och
anhorigstod. Podngteras bor att det ar kommunerna som ansvar for att erbjuda
insatser enligt socialtjanstlagen (2001:453) men hur det gors, det vill sdga hur
verksamheten organiseras kan variera. Det &r behovet av insatser som ar avgdérande
och inte den enskildes alder, vilket kan innebéra att &ven yngre personer (under 65
ar) kan vara mottagare eller brukare inom aldreomsorgen.

Aldreomsorg ar darmed ett omrade som berdr “de ménga minniskorna”. Det kan
vara i relation till det egna aldrandet, som anhorig eller i rollen som professionell
inom olika halso- och sjukvards- eller sociala omsorgsinsatser. Ytterligare andra
kommer i kontakt med &ldreomsorgen genom ideellt eller frivilligt arbete som
volontérer eller som samverkanspartners till olika verksamheter inom
aldreomradet. Ett sadant exempel ar foretag inom digitaliseringens omrade, andra
exempel pa samverkanspartners ar raddningstjansten, Polisen, fastighetsskotare,
gode méan m.fl. (Dunér & Wolmesjo 2014).

Aldreomsorgens utmaningar

Rekryteringsbehovet av saval chefer som medarbetare inom vard- och
omsorgsarbete har lyfts fram som en av de storsta utmaningarna for aldreomsorgen.
Fyra av tio chefer i offentlig sektor ar 6ver 55 ar och tidigare studier visar pa att
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530 000 nya medarbetare behover rekryteras inom den narmaste tioars perioden
(SKL 2015). Senare studier (Solli & Wolmesjo 2021) dar motsvarande berakningar
fram till 2045 har gjorts, forstarker behovet ytterligare och forfattarna menar att om
vi vill behélla nuvarande omfattning av omsorgsinsatser och dessutom hoja
kvalitén, behover betydligt fler personer rekryteras. Jamfort med Ovriga
valfardsomraden sticker &ldre- och funktionsomradet ut markant. Det héanger
samman med den globala trend av att andelen aldre ékar samtidigt som andelen
yngre i arbetsfor alder minskar. Pa 100 ar har andelen aldre personer i Sverige
fordubblats samtidigt som andelen barn har halverats. Samtidigt har den forvantade
medellivslangden okat, fran 50 ar i borjan pa 1900-talet till Gver 80 ar under de
senaste hundra aren. Pensionsaldern har hojts succesivt vilket ocksd paverkar
finansieringen av aldreomsorgen.

Trenden idag ar att aldre ar friskare, eller forvantas ha ett friskare aldrande och leva
ett aktivt liv och att behovet av omsorg flyttas fram. Det aterspeglar sig ocksa i hur
aldreomsorgen i Sverige ar organiserad. Fran 1900-talets mitt och framat skedde en
kraftig utbyggnad av sérskilda boende for &ldre. Sedan 2000 har istallet var fjarde
plats pa sarskilt boende férsvunnit. Istallet erbjuds kvalificerad vard och omsorg i
ordinart boende. Hemtjanst kan ges i form av personlig omsorg, sociala aktiviteter
och fysisk traning for rehabilitering och aktivt deltagande i samhaéllslivet, stod och
service i det egna boendet (t.ex. trygghetslarm, matdistribution, tvétt, stddning och
inkop). Hemsjukvard kan innebéara stod i medicinhantering, medicinsk behandling
och kontroll, mer eller mindre tekniskt avancerad. Aven anhérigomsorg &r en
betydande del av det stdd som ges till &ldre personer som bor i ordindrt boende. Det
innebdr att den som idag flyttar till ett sarskilt boende i regel har ett omfattande
omsorgs- och ibland &ven vardbehov storre delen av dygnet och veckans alla dagar,
vilket ocksa far effekter for hur verksamheten kan och bor organiseras.

Vardigt liv & valbefinnande

| Socialtjanstlagens femte kapitel (2001:453) beskrivs sarskilda bestdammelser for
olika grupper sasom barn och unga, &ldre manniskor, manniskor med
funktionsnedsattning, missbrukare, personer som vardar eller stodjer narstaende,
brottsoffer och skuldsatta personer. For dldre finns sedan den 1 januari 2011 en
specifik vardegrund inom aldreomsorgen (2001:453 5 kap. 4§): ”Socialtjanstens
omsorg om &ldre ska inriktas pa att aldre personer far leva ett vardigt liv och kdanna
vilbefinnande”. Den nationella virdegrunden ska vara végledande for allt arbete
inom &ldreomsorgen och grund for forhallningssatt och bemotande gentemot
omsorgsmottagare (Prop. 2009/10:116). Vardigt liv och att kdnna valbefinnande
enligt den nationella vardegrunden i Socialtjanstlagen (2001:453) innebér att den
aldre personen ska, sa langt det ar mojligt, kunna vélja néar och hur stod och hjalp i
boendet och annan service ska ges. Att leva ett vardigt liv hor ihop med integritet
dvs. ratt till ett privatliv och kroppslig integritet, samt mojlighet att uppratthalla
sjdlvbestdimmande, delaktighet i beslut samt vara individanpassad. Insatserna skall
vara av god kvalitet och den &ldre och de anhdriga ska motas av ett gott bemdétande.
Vélbefinnande for den &ldre personen ar att den &ldre kanner trygghet och
meningsfullhet. Till vardigt liv och vélbefinnande hor begrepp som delaktighet och
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sjalvbestimmande, att fa ”leva sitt liv som vanligt” sa langt det 4r mojligt genom
att fa behalla vanor och intressen.

Socialtjanstlagen (2001:453 5 kap 4§) lyfter dven fram att ’socialnimnden ska
verka for att dldre manniskor far mojlighet att leva och bo sjalvstandigt under trygga
forhéllanden och ha en aktiv och meningsfull tillvaro i gemenskap med andra”.
Vidare i kap 5 58 betonas socialnamndens ansvar for att aldre far goda bostéder och
att de som behdver det ges stdd och hjalp i hemmet. Kommunen ar enligt det andra
stycket i 5 kap 58 skyldig att inrdtta sarskilda boendeformer for service och
omvardnad for aldre i behov av sérskilt stod. Har finns mojlighet for kommunen att
utforma olika former av boende exempelvis for specifika grupper som till exempel
personer med demens. Det tredje stycket lyfter fram att den &ldre, s& langt det &r
mojligt, ska kunna paverka nar och hur beviljade insatser ges. Sjalvbestammande
ar centralt.

Nolan et. al. (2002, 2006) menar att for att mojliggora en god kvalitet i
aldreomsorgen krévs att sex kriterier, ’senses”, uppfylls for de dldre: en kénsla av
tillhérighet, trygghet, mening, kontinuitet, kansla av att astadkomma nagot och att
ha betydelse for sin omgivning. For att skapa denna kénsla visar Cahill (1996) i sin
begreppsanalys att relationen mellan den é&ldre personen och vard- och
omsorgspersonalen kan ske i tre hierarkiska nivaer. Pa grundnivan sker samverkan
mellan den &ldre personen och vard- och omsorgspersonalen, pa den mellersta
nivan genom delaktighet och pa den hdgsta nivan ingar den &ldre personen och
vard- och omsorgspersonalen ett partnerskap med stravan att etablera en mer jamlik
relation. | den nya hélso- och sjukvardslagen (2017:30) och socialtjanstlagen
(2001:453) foreskrivs att vard- och omsorgspersonal ska visa respekt for
sjalvbestammande och integritet hos individer. Aldres sjalvbestammande betonas
aven vid personcentrerad vard och omsorg (Wikstrom, 2011).

Personcentrerad vard och omsorg

Personcentrerad vard har som grund att installningen hos vard- och
omsorgspersonal ska vara att erbjuda ett vardigt och respektfullt bemdtande sa att
de aldres behov ar uppfyllda, och att de &ldres autonomi bevaras (McCormack et.al.
2010; Flanagan et.al. 2012). Aldre personers delaktighet kan stodjas av att vard-
och omsorgspersonalen har ett individperspektiv, genom att dela kunskap och skapa
trygga relationer (Ashworth, 1992). For att mojliggora personcentrerad vard kréavs
stdd av ledningen (Martin & Finn 2011). Forskning har visat att personcentrerad
vard och omsorg ur vard- och omsorgspersonalens perspektiv dr beroende av en
god arbetsmiljo, rimlig arbetsbelastning och lag grad av samvetsstress/etisk stress
(Corlin, Kajonius & Kazemi 2017, Sjogren et al. 2014). Det finns en brist pa
interventionsstudier d&r en personcentrerad strategi omsatts i praktiken for &ldre
personer. Det finns ocksa en brist pa studier av aldre personers uppfattning om
empowerment, personcentrerat klimat och livstillfredsstéllelse (Roos, Silén, Skytt
& Engstrom 2016). Denna studie avser att vara ett bidrag till ny kunskap inom
omradet.
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Ett hallbart vardebaserat ledarskapande

Flera av projektets fragestallningar kan kopplas till radande organisationsstruktur
och forutsattningar for ett vardebaserat ledarskapande. Begreppet ledarskapande
betonar att ledarskap ar en kreativ process som sker i relation till och i samspel
mellan ledare och ledda (Wolmesjo, 2011, 2012, 2016). FoOr att samspelet ska
fungera och arbetet ska kunna vara baserat pa en 6msesidig tillit, kravs att saval
chefer som medarbetare har den kompetens som krévs for uppdraget. | takt med en
okad andel aldre, minskad andel yrkesverksamma och svarigheter att finna och
behalla utbildad och kompetent personal inom aldreomsorgen finns ett generellt
behov av att hitta nya losningar pa bemanningsproblematiken (Wolmesjo, 2012;
Dellve & Wolmesjo, 2016).

Ett hallbart ledarskapande i sin tur, handlar om att arbetssituationen ska vara
socialt, ekonomiskt och ekologiskt hallbar for chefen, ledaren sjalv och att chefer
och ledare har de férmagor och ges de forutsattningar som kravs for att leda
verksamheten. Det handlar ocksa om att organisationen som helhet, dess
medarbetare och den arbetsmiljé chefer och medarbetare skapar tillsammans ska
vara socialt, ekonomiskt och ekologiskt hallbar. Sjalvklart handlar det ocksa om det
ansvar ett chefs- och ledningsansvar innebér avseende de som verksamheten ar till
for (Wolmesjo, 2017).

Ett vardebaserat ledarskapande innebér att arbeta utifran tydliga varderingar som
medarbetare kan relatera till som en hjalp for att sjalva kunna planera och gora
prioriteringar. Det handlar ocksa om tillit till egen och andras férmaga, kansla och
forstaelse av verksamheten och sina arbetsuppgifter, ”for vem gor jag det hir” och
“hur”. Som ledare handlar det om att f4 medarbetarna att arbeta mot samma hall
utan detaljstyrning eller kontroll. Ledarskapandet forutsatter att det finns tid for
reflektion och ett klimat som tillater en dialog kring varderingar utifran olika
perspektiv. Tidigare forskning har bland annat lyft upp att ledarskap inom
aldreomsorgen handlar om att hantera en rdra av varden (Dellve & Wolmesjo,
2016) och balansera olika etiska dilemman (Wolmesj6 2005). De varden som ska
balanseras i ett vardebaserat ledarskapande &ar organisationens varderingar
formulerade i visioner och mal (forvaltningsetik), professionsetiska koder
(professionsetik) och ledarens egna varderingar (egenetik). Teoretiskt saknar
begreppet en enhetlig definition men relateras oftare till ledaren som person mer an
till sjélva ledningsprocessen (Busch 2013). Kopplingar kan goras till olika teorier
sasom teorier om vardebaserat ledarbeteende (House 1996), institutionell teori
(Selznik 1957) och teorier om byrakrati (Weber 1978). Andra teorier som har
relevans for ett vardebaserat ledarskap &r teorier om transformativt ledarskap,
karismatiskt ledarskap, autentiskt ledarskap och etiskt ledarskap (Busch 2013). Hur
det vérdebaserade ledarskapet kan forstds och tar sig uttryck i de studerade
fallstudiekommunerna utvecklas vidare i vetenskapliga artiklar inom ramen for
LEVA-projektet (Wolmesjo et.al. pagaende).

Att leda forandringsarbete i dldreomsorgen

Arbetet som ledare i dldreomsorgen &r komplext och innebér att ha ansvar for
verksamheten och vard- och omsorg om de é&ldre, ha ett personalansvar for vard-
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och omsorgspersonal samt ett budgetansvar enligt Wolmesj6 (2005). Till det kan
ocksa laggas ett samverkansansvar med flera andra aktorer (Bangsbo 2018). Vard
och omsorg skall i den man det a&r mojligt ges med utgangspunkt fran den éldre och
vad som &r ett bra liv med goda livsvillkor (SFS 2001:453). | aldreomsorgen kan
det finnas en risk att de aldres asikter och dnskningar forbises men dessa asikter
och énskningar maste ses som moraliska fragor som kraver reflektion (Agren-
Bolmsjo, Edberg & Sandman 2006; Jonasson, Sandman & Bremer 2019). Aldre
personers delaktighet kan stodjas och uppmuntras av vard- och omsorgspersonalen
genom att skapa goda vardrelationer (Ashworth, Longmate & Morrison 1992;
Bangsbo, Dunér & Lidén 2014). For att hjélpa till i denna stravan maste ledare ge
stdd och forutsattningar for personalen (Martin & Finn 2011).

Att leda en verksamhet inom dldreomsorgen med manga intressenter innebar ett
ansvar med krav fran 6verordnade chefer och politiker & ena sidan och kravet fran
vard- och omsorgspersonal, de dldre som &r i behov av vard och omsorg och deras
anhoriga & andra sidan (Wolmesjo 2005). Kraven pa kostnadseffektivitet, kontra
kravet om god och hdgkvalitativ vard och omsorg och en bra och flexibel
arbetsmiljoé kan kollidera med varandra, vilket kan stélla ledare infor en rad olika
utmaningar (Wolmesjo, 2005; Ekholm 2012; Antonsson 2013; Jonasson, Sandman
& Bremer 2019).

For att ledare ska lyckas med forandringsarbete inom vard och omsorg krévs
engagemang och att de ger sitt stod till medarbetarna i form av tid, kunskap och
tillrackliga resurser (Bangsbo et al. 2021). Arbetet i en ledningsgrupp med olika
professioner och olika kompetenser kan bidra till hallbar verksamhetsutveckling
och for detta krdvs engagemang i olika funktioner och roller i
verksamhetsledningen (Svensson et al., 2007). Det behdvs med andra ord ett mer
distribuerande  ledarskap  Over utvecklingsinsatser i den komplexa
aldreomsorgsverksamheten. Detta innebar bland annat att de olika professionerna i
ledningsgruppen kénner sig inkluderade, upplever kollegialitet och é&r
samarbetsvilliga. Tidigare studier har visat att utvecklingsarbeten som drivs fran
ledningen har storre framgang med en mer inriktad kommunikation med
verksamheten och med tillskapande av kommunikationsprocesser som skapar tillit
och forstaelse med vard- och omsorgspersonalen, an om de inte anvander det. Detta
satt tycks overbrygga nivaer i en organisation samt motivera medarbetare, i motsats
till de kontrollerande och distanserade formerna av kommunikation (Andreasson
2018; Dellve 2018; Gunnarsdottir et al., 2017). En avgoOrande betydelse for
motivation och engagemang hos medarbetare och ledare, har utvecklingsarbete som
initieras fran och drivs av medarbetare och forsta linjens chefer (Stromgren, 2017;
Jutengren et al., 2019). Dessutom visar tidigare studier att arbetsgrupper som har
det “’sociala kittet” mar battre och battre &n tidigare om dekan anpassa sitt arbete
utifran sina egna forutsattningar. Detta kan i forlangningen bidra till en hallbar
arbetssituation och i forlangningen goda livsvillkor for de dldre personerna (Wong,
Cummings & Ducharme 2013, Suhonen, Stolt, Gustafsson, et.al. 2017).
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Fallstudiekommun A

Fallstudiekommun A ar en mindre kommun i Vastsverige dar kommunen &r den
stOrsta arbetsgivaren. Kommunen beskrivs som en utpendlarkommun, det vill sdga
manga pendlar till arbete och utbildning pa andra orter utanfér den egna
kommunen. Det finns ett medelstort sérskilt boende for &ldre personer i kommunen.
Boendet ar uppdelat i tva delar med sarskilt gruppboende for personer med demens.
I fallstudiekommun A hade &ldreomsorgen redan innan projektstart initierat och
paborjat ett arbete med implementering av den nationella vardegrunden for aldre.
En lokal vardegaranti for dldreomsorgen hade tagits fram som innebéar att bade
brukare och personal ska vara ndjda med den omsorg, service och de tjanster som
erbjuds. Det ska ocksa vara mojligt att lamna synpunkter pa verksamheten. En
extern konsult hade tidigare anlitats for utbildning i vardegrundsfragor for saval
chefer som vard- och omsorgspersonal.

Mer konkret innebar kommunens vardegaranti att boende och nérstaende ska fa ett
gott bemotande av personalen som innebér att personalen ska vara trevlig,
tillmotesgaende och vara lyhord for den enskildes onskemal och behov. Garantin
innebar vidare att den som flyttar till ett séarskilt boende garanteras att fa en
kontaktperson senast en vecka fore inflyttningen. Det ska goras ett ankomstsamtal
senast tre dagar efter inflyttningen och uppféljning gors inom en manad. Inom en
vecka efter inflyttningen gors en genomforandeplan i samrad med brukaren och
dennes foretradare. Uppfoljning gors inom tre manader. Vardegarantin innehaller
ocksa garantier om regelbundna uppfdljningssamtal vid behov eller minst tva
ganger per ar. Vid klagomal garanteras den enskilde ett samtal inom tva veckor for
att hitta en losning pa problemet. Uppféljning gérs inom tre manader. Vad géller
vard- och omsorgspersonalen innehaller vardegarantin uppgifter om att alla
anstéllda ska bara en synlig namnskylt med foto och att personalen &r kompetent
och engagerad (A-kommuns hemsida, véardegaranti 2018-2020).

Fallstudiekommun B

Fallstudiekommun B dr en medelstor kommun i Véstsverige. | kommunen finns
flera sarskilda boende dar det aktuella boendet valdes utifran att de under en langre
period haft problem med hdg sjukfranvaro och svart att bemanna verksamheten.
Vid projektets start hade kommunen uppmarksammat behovet av att arbeta med
den nationella vardegrunden med fokus pa bemotande och forhallningssatt. Under
projekttiden har kommunen utarbetat vardighetsgarantier i aldreomsorgen och
arbetar medvetet med att ge aldre ett vérdigt liv och valbefinnande. Kommunens
vardighetsgarantier ar ett komplement till den nationella vardegrunden i
socialtjanstlagen (2001:453 kap 5 81). Vérdighetsgarantierna ska ses som en
kvalitetsdeklaration och innebé&r bland annat ett erbjudande om en kontaktman for
den som beviljats olika insatser. VVardighetsgarantierna ger garantier for ett gott
bemotande, det vill saga att den aldre bemots pa ett positivt och respektfullt satt i
alla situationer fran all personal. Alla anstallda ska bara en tydlig namnbricka och
de som arbetar inom hemtjénsten ska dessutom kunna identifiera sig med en
speciell kommunlegitimation. Den dldre ska goéras delaktig i genomforandeplanen
som ska upprattas inom 14 dagar efter beslut om insats. Hansyn ska tas till privatliv
och personlig integritet och den &ldre har enligt vardighetsgarantin mojlighet att
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paverka nar och hur insatserna ska ges. Maéjlighet att delta i olika aktiviteter ska
erbjudas varje vecka. Vardighetsgarantierna innehaller dessutom mer specifika
garantier vad galler forebyggande av fallskador, trycksar, undernaring och
munhalsa, vard i livets slutskede, naringsriktiga maltider, tillganglighet for
anhoriga, samboende med maka/make (B-kommuns hemsida, vardighetsgarantier
2015-2020). Det valda boendet &r ett medelstort boende, uppdelat med en sérskild
enhet for personer med demens och jamforbart i storlek med boendet i

fallstudiekommun A.
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3. Metod & genomfdrande

Maria Wolmesjo, Lise-Lotte Jonasson, Angela Bangsbo & Annika Billhult

LEVA-projektet bestar av fem delstudier dar olika vetenskapliga metoder har
anvants i en multimetodansats eller triangulering (Quinn Patton 1987), en ansats
som &r vanlig vid fallstudier. De olika delstudierna presentas har kort och utvecklas
sedan nedan i samband med presentation av resultatet for de olika delstudierna.

Delstudie 1a och b — enkatstudie och fokusgruppsintervju med
ledningsgrupper

Inledningsvis genomfordes en kartlaggning, sa kallad baseline i form av en
enkatstudie till vard- och omsorgspersonal, sjukskoterskor samt paramedicinsk
personal samt personer i ledningsgrupper enligt nedan for att fa en bild av
nuldgessituationen.

1. Vard- och omsorgspersonal fick i samband med en arbetsplatstraff
information om projektet av forskare i projektet och gavs mojlighet att
fylla i enkéten ”pa plats”.

2. Personer i ledande befattning (forsta linjens chef, sjukskoterskor,
medicinskt ansvarig sjukskdterska MAS, socialt ansvarig samordnare SAS
eller motsvarande) fick information om projektet av forskare i samband
med en arbetsplatstraff och mojlighet att fylla i motsvarande enkatstudie
’pé plats”.

3. Kompletterande fokusgruppsintervjuer gjordes med ledningsgruppen vid
respektive boende. Totalt deltog sju personer fordelat pa tva grupper (4 + 3
personer).

Den inledande enkétstudien och fokusgruppsintervjuerna genomférdes under
oktober 2018. Foljande fragestallningar var centrala for enkatstudien och
fokusgruppsintervjuerna: Hur &r verksamheten organiserad? Hur beskrivs
omsorgsbehovet i behovsutredningar och genomférandeplaner? Vilken ér den
”radande véirdegrunden” om éldre personer? Vilka faktorer beskriver forsta linjens
chefer, vard- och omsorgspersonal samt éldre sjalva som hindrande/mojliggérande
for att skapa goda livsvillkor for aldre?

Delstudie 2 — Framtidsverkstader

Projektets andra delstudie innebar att vard- och omsorgspersonal pa olika nivaer
samt ansvariga chefer inbjods att medverka i en kreativ verkstad. Totalt
genomfordes fem verkstdder i form av framtidsverkstader, FV som metod.
Inledningsvis var avsikten att dven de som verksamheten ar till for, deras anhériga
och olika samverkansaktorer skulle bjudas in. Efter enkétstudien och
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fokusgruppsintervjuerna med ledningsgrupperna togs ett nytt beslut i samverkan
med berdrda chefer att enbart fokusera pa vard- och omsorgspersonalen i detta
skede. Framtidsverkstad ar en val etablerad metod som bygger pa demokratiska
principer, deltagarnas engagemang och kreativa former som skapar delaktighet och
inflytande utifran en specifik fragestallning. En framtidsverkstad ar uppbyggd kring
fyra faser; problemfas, visionsfas, forankringsfas och uppféljningsfas (Denvall &
Salonen, 2000; Jungk & Mudillert, 1987) dar deltagarna tillsammans tar fram en
gemensam problembeskrivning, vision och handlingsplaner for det fortsatta
forandringsarbetet. Totalt genomfordes fem framtidsverkstader med medarbetare
och personer i ledande befattningar under varen 2019. Samtliga anstéllda erbjods
mojligheten att delta i en FV under en heldag. Totalt medverkade 113 personer
(72+41 pers.). Verkstaderna resulterade i 40 olika konkreta handlingsplaner.

Delstudie 3 — Reflekterande team

Den tredje delstudien innebar att arbetet fran framtidsverkstaderna foljdes upp i
samtal i reflekterande team (RT) med vard- och omsorgspersonal. Grupperna
baserades dels pa de handlingsplaner som tagits fram i ovanstaende
framtidsverkstader och dels pa specifika situationer med relevans for den nationella
vardegrunden, bemotande och forhallningssatt. De reflekterande samtalen har haft
fokus pa ett personcentrerat arbetssatt. RT som modell bygger pa att en vard- och
omsorgskompetens finns bland dem som arbetar ndrmast de &ldre personerna.
Tidigare forskning visar att tyst kunskap framtréder i beprovad erfarenhet och ny
och fordjupad kunskap nér den utbyts i ett oppet kollegialt arbetsklimat i RT.
Viktiga forutsattningar for att skapa en god miljo for RT &r interpersonella (vilka
personer som ingar), stod fran ledning och en organisatorisk struktur. Nar dessa
forutsattningar finns ges mojligheter for hallbar utveckling (Jonasson, Carlsson &
Nystrém, 2014; Jonasson, Rydstrom & Nystrom, 2017). De reflekterande teamen
bygger pa ett processtank och har traffats regelbundet. Fokus har varit larande med
reflektion dar véardegrundsfragor diskuterats for att utveckla bemétande och ett
gemensamt arbetssatt. Dokumentation fran de reflekterande teamen &r del av det
empiriska materialet.

Delstudie 4a och b — enskilda intervjuer med dldre och
fokusgruppsintervjuer med vard- och omsorgspersonal

Parallellt med reflektionsgrupperna genomfordes totalt 11 enskilda intervjuer (6+5
personer) med éldre boende vid de tva sérskilda boendena samt en intervju med en
anhorig. Intervjuerna genomfordes under maj och juni 2019. En explorativ och
induktiv design anvandes (Polit och Beck, 2016).

Inklusionskriterier var aldre personer med minst tre manaders erfarenheter av att bo
pa sarskilt boende. Vi efterfragade inledningsvis sex personer fran respektive
boende och totalt visade 11 personer, efter information om projektet och en
forfragan fran vard- och omsorgspersonal, intresse for att medverka i en intervju.
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Efter att vi fatt kontaktuppgifter till dessa personer kontaktades de via brev for en
direkt forfragan om medverkan. Ett kriterium for medverkan var att den aldre skulle
ha formaga att kunna medverka i, och genomféra en intervjusituation ensam, vilket
innebar att personer med diagnostiserade kognitiva funktionsvariationer och/eller i
behov av tolk for att kunna genomféra intervjun valdes bort. Vid ett tillfalle var
planen att anhorig skulle medverka vid intervjun med den &ldre, som stdd till den
aldre personen. | samrad med anhorig genomfordes intervjun med den boende utan
den anhorigas medverkan. Istéllet gjordes en uppféljande intervju dven med den
anhdriga for att fa del av dennes perspektiv.

En testintervju genomfordes for att bedoma fragornas logistik och relevans, samt
tolkningens tydlighet (Polit och Beck, 2016). Testintervjun ledde inte till nagra
forandringar av intervjuguiden, saledes valde vi att lata testintervjun ingd i studien.
De éldre gavs sjalva mojlighet att valja nar de skulle intervjuas och om intervjun
skulle genomfdras i den egna bostaden eller i annan lokal eller plats inom eller i
nara anslutning till det aktuella boendet. Intervjuerna delades upp mellan tva
forskare och genomfordes pa respektive boende av samma person. Intervjuerna
foljde en given intervjuguide och tog bland annat upp fragor om “en vanlig dag”,
inflytande och delaktighet, gladje och ensamhet (livskvalitet), rutiner och
sjalvbestdimmande (vardegrund och bemétande). | samtliga fall genomfdrdes
intervjuerna i den &ldres egna bostad, utifran den enskildes 6nskemal och tog cirka
40 minuter vardera i snitt (min 10 min — max 60 min). Samtliga intervjuer spelades
in och har transkriberats i sin helhet. Data analyserades med hjélp av tematisk
analys (Braun och Clarke 2006).

For att fa en fordjupad bild av hur vard- och omsorgspersonalen sag pa aldres
livsvillkor, sin egen arbetsmiljo och ledarskap mm. kompletterades studien med
fyra fokusgruppsintervjuer med totalt 15 vard- och omsorgspersonal pa olika nivaer
(5+4+3+3 personer). Samtliga intervjuer spelades in och har transkriberats i sin
helhet. Totalt bestar materialet av drygt 100 A4-sidor.

Delstudie 5 - uppfoljning och utvardering

Den femte delstudien har fokus pa uppfoljning och utvérdering. En uppfoljande
enkatstudie genomfordes i oktober 2020/februari 2021 foér att kunna goéra en
jamforelse fore och efter interventionen. Pa grund av Covid-19-pandemin kunde
enkéten inte distribueras direkt till vard- och omsorgspersonalen i samband med
arbetsplatstréffar som vid tidigare tillfalle utan distribuerades med hjalp av
administratorer vid de olika boenden. De planerade uppféljningsdagarna av
framtidsverkstadderna och darmed en utvardering av de olika handlingsplanerna och
reflektionsgrupperna flyttades forst fram pa grund av Covid-19-pandemin och
ersattes sedan av att vi fick tillgang till dokumentationen fran RT. Dessutom gjordes
uppfoljande intervjuer med enhetschefer och medicinskt ansvariga sjukskaéterskor.
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En redovisning och uppfdljande dialog med samtliga medarbetare &r planerad till
hosten 2021, beroende av nar restriktionerna pa grund av Covid-19-pandemin har
tagits bort.

Etiska overvaganden
En etisk prévning av projektet har gjorts och godkants av davarande Regionala

Etikprovningsnamnden, EPN i Gdéteborg (Dnr 2019-000801/1109-18), numera
Etikprovningsmyndigheten EPM.

Studien foljer de fyra etiska principerna foér forskning; autonomiprincipen,
skadeprincipen, godhetsprincipen och rattviseprincipen (Beauchamp & Childress
2013). Enligt Helsingforsdeklarationen har de viktigaste etiska kraven for forskning
dessutom varit att styra forskningsstudiens utformning (WMA, 2020). Alla chefer,
leg. sjukskoterskor, leg. arbetsterapeuter, leg. fysioterapeuter, dvrig vard- och
omsorgspersonal samt de boende som deltog i studien, informerades om studiens
syfte och tillvagagangssatt, ratt att avbryta studien etcetera enligt 16§ lag
(2003:460) om etikprovning av forskning som avser ménniskor. Intervjuerna har
genomforts forst efter att informerat samtycke har erhallits. De transkriberade
intervjuerna med &ldre personer innehaller ingen information som kan kopplas till
enskilda individer och texten samt den inspelade intervjun behandlas enligt
forskningsetiska regler och géllande regler for datahantering enligt GDPR.

Analys av insamlat material

Analys av det empiriska materialet gjordes inledningsvis av respektive delstudie
var for sig. Allt eftersom en delstudie varit klar har det preliminéra resultatet
presenterats dels i referensgruppen och om mojligt for vard- och
omsorgspersonalen i samband med deltagande i framtidsverkstaderna alternativt i
samband med arbetsplatstraffar. Genomférande, resultat, analys och diskussion av
de olika delstudierna som beskrivits ovan presenteras vidare enligt nedan.
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4. Enkatstudien: baseline — delstudie la

Angela Bangsbo, Annika Billhult & Maria Wolmesjo

Inom ramen for LEVA-projektet genomfordes tva enkatstudier, inledningsvis en
kartlaggning (baseline) av nulégessituationen och darefter en uppféljande matning
vid slutet av projektet. | detta kapitel redovisas baselinemétningen av
medarbetarnas uppfattningar. Den uppféljande matningen &r under bearbetning och
redovisas endast kort inom ramen for denna rapport.

Metod & genomférande

Enkaétstudien designades i form av en tvarsnittsstudie med avsikt att undersoka
personalens uppfattningar om ledarskap och medarbetarskap, organisering,
uppféljning och utveckling i sarskilda boendeformer for aldre. Denna kartlaggande
studie genomfordes under 2018 i tva mindre kommuner i Vastsverige.

All personal som arbetade pa boendena tillfrdgades om att deltaga i studien.
Deltagandet var frivilligt. Cheferna for de sarskilda boendena fick information om
studien bade muntligt och skriftligt. Vidare tillfrdgades cheferna om forslag pa
lampliga personalméten dar forskarna kunde dela ut en enkat till personalen.
Enkéten delades ut av forskarna till olika personalgrupper i samband med mdoten
dar en storre andel personal var samlad.

Enkéaten som anvandes har prdvats och utvecklats i en tidigare studie som undersokt
vilka forutsattningar chefer inom kommunal vard och omsorg har for att bedriva
och stérka ett vardebaserat ledarskap i dldreomsorgen (Dellve & Wolmesjo 2016).
Det dvergripande syftet i den studien var att beskriva chefers etiska varderingar,
dilemman och organisatoriska forutsattningar for att bedriva och starka ett
vardebaserat ledarskap i daldreomsorgen. Detta undersoktes i relation till
professionsbakgrund, chefsposition, agarforhallanden och antal medarbetare
(Dellve, Wolmesjé 2016). Instrumentet i den studien (Dellve & Wolmesjé 2016)
baserades pa tre instrument som mater olika aspekter av ledarskap; Managerial
Ethical Profile (MEP; Casali 2008, 2011) som undersoker chefers uppfattningar om
etik vid beslutsfattande, Gothenburg Manager Stress Inventory (GMSI; EKI6f et al
2010) med avsikt att undersoka chefers uppfattningar om olika stressrelaterade
faktorer och Systematic Occupational Health and Safety Management (SOHSM;
Dellve et al 2008) som anvands for att understka chefers uppfattningar om
systematiskt ledningsarbete. | foreliggande studie har specifika fragestallningar och
pastaenden valts ut for att passa malgruppen medarbetare inom kommunal vard-
och omsorg.
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Fragorna modifierades sa att motsvarande fragor kunde stallas &ven till vard- och
omsorgspersonalen. Olika aspekter av medarbetarskap och ledarskap
operationaliserades till fragor och pastaenden, som mattes med hjalp av fyr- och
femgradiga Likertskalor. Enkaten testades darefter i referensgruppen och av vard-
och omsorgspersonal fran annat boende. Efter mindre sprakliga justeringar
distribuerades enkaten till samtlig vard- och omsorgspersonal i de bada
fallstudiekommunerna i samband med arbetsplatstraffar da forskarna fanns pa plats
for eventuella fragor.

Resultat

Personalen representerade olika verksamheter sasom sarskilda boenden for
somatisk vard, gruppboende for personer med demens, personal fran dag-
respektive nattskift och totalt 128 personer besvarade enkaten. Den Gvervégande
delen av respondenterna var kvinnor, knappt tio procent var man. Fran den mindre
av de tvd kommunerna deltog en dubbelt s& stor andel av medarbetarna. Olika
personalkategorier ingick som underskéterskor, vardbitraden, sjukskoterskor,
fysioterapeuter och arbetsterapeuter. Sjukskoterskor, fysioterapeuter och
arbetsterapeuter har vid bearbetning av data grupperats till ”legitimerad personal”.

Kartlaggningen redovisas dels genom beskrivande statistik men ocksa genom
analys av skillnader mellan kommuner. Data har matats in och bearbetats statistiskt
I statistikprogrammet SPSS, version 23 och gransen for signifikans &r satt till
p<0.05.

Tabell 1. Fordelning av respondenter fran tva kommuner

Kommun A Kommun B | Totalt
Antal (%) Antal (%) Antal (%)

Medarbetare 88 44 128
Vardbitraden 24 1 25
Underskéterskor 52 36 88
Legitimerad personal 7 5 12
Annat yrke 1 1 2

Antal &r pa nuvarande
arbetsplats

<lar 5 2 7
1-5 ar 44 20 64
6-10 ar 9 2 11
11-15 5 4 9
>16 ar 18 15 33

Analys av skillnader mellan fallstudiekommunerna har gjorts avseende vissa fragor
ur enkaten. Fragor som rorde stodresurser i arbetet visade signifikanta skillnader
mellan kommunerna dar fragor specifikt rérande stod fran kollegor fick hogre
poang i fallstudiekommun B medan fragor specifikt rérande stod fran ledning fick
hogre poang i fallstudiekommun A (Tabell 1 och 2).
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Tabell 2. Exempel pa fragor rorande stod fran kollegor

stod fran kollegor

Fraga Fallstudiekommun | Rangmedelvarde | p-varde*
Jag  har  ett | Kommun A 58.23 0.49
fortroendefullt

samarbete  med Kommun B 70.27

mina kollegor

Jag  kan vid | Kommun A 58.14 0.04
behov fa gott [ Kommun B 70.43

*Mann Whitney U-test

Tabell 3. Exempel pa fragor rérande stod fran ledning

fragor eller besvarliga
situationer skulle
uppsta

Fraga Fallstudiekommun Rangmedelvarde p-varde*
Jag litar pa att | Kommun A 68.88 0.002
6verordnade vid | Kommun B 49.21

behov hjéalper mig att

I6sa problem

Jag har fortroende for | Kommun A 67.26 0.001

att den politiska nivan

4r en resurs om svara | Kommun B 46.69

*Mann Whitney U-test
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5. Fokusgruppsintervjuer med
ledningsgrupper — delstudie 1b

Maria Wolmesjo & Lise-Lotte Jonasson

| inledningen av projektet genomfordes en fokusgruppsintervju med respektive
ledningsgrupp i de bada fallstudiekommunerna. | bade fallstudiekommun A och i
fallstudiekommun B medverkade fyra personer i respektive grupp. Utdver forsta
linjens chefer, hér ben&mnda enhetschefer, medverkade medicinskt ansvarig
sjukskoterska (MAS), utvecklingsledare och verksamhetsledare.

Avsikten med att genomféra fokusgruppsintervjuer med ledningsgrupperna var att
fa en beskrivning av den &vergripande organisationen av aldreomsorgen i
kommunen och den specifika verksamhetens organisering. Vidare ombads
deltagarna att ge en bild av hur de i rollen som chefer och medicinskt ansvariga
sjukskoterskor, eller annan ledarroll upplevde nuléget i implementeringsprocessen
av den nationella vardegrunden och hur de sag pa projektets roll i den fortsatta
processen. Vi har har valt att ha fokus pa lednings- och organisationsfragor.
Resultatet redovisas utifran kategoriserade teman for respektive fallstudiekommun
var for sig. Innan vi presenterar de olika temana som kunde identifieras ges en kort
presentation av vad en fokusgrupp innebar och hur den kan genomforas.

Fokusgrupper som forskningsmetod

Fokusgrupper ar en kvalitativ metod som anvands for att snabbt fa del av en mindre
grupps attityder, erfarenheter och kunskaper inom ett specifikt omrade.
Inledningsvis anvéandes den for att fa feedback av anvéandare i samband med
produktutveckling och har sedan utvecklats till att anvéndas &ven i andra
sammanhang. Metoden innebdr att forskaren fungerar som moderator och tar en
mer tillbakadragen roll och later deltagarna vara de som for dialogen, ofta utifran
givna temaomraden. Genom att tillata olika perspektiv att motas och lata deltagarna
ta del av varandras tankar kan nya idéer utvecklas. Interaktionen mellan deltagarna
ar en viktig del av metoden. Den mojliggor ocksa anvandandet av olika former av
kommunikation sdsom anvandande av skamt, anekdoter och argumentation som
normalt anvénds i interaktion mellan ménniskor (Kitzinger 1995). Ofta anvénds
metoden tillsammans med deltagande observationer for att ocksa studera det sociala
samspelet mellan deltagarna vilket mojliggor for forskaren att ta del av den mimik,
rostlage, kroppssprak et cetera som deltagarna anvander i dialogen.

Det finns ett antal olika varianter av hur fokusgrupper kan genomféras. Den modell

som vi anvént oss av i denna studie kan bendmnas dual moderator focus group och
innebér att en moderator/forskare ansvarar for att processen loper pa framat, medan
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den andra moderatorn/forskaren ser till att samtliga temaomraden diskuteras.
Eftersom grupperna endast bestod av tre respektive fyra deltagare kan de ocksa
beskrivas som mini focus groups.

Kritik mot fokusgrupper som metod

Den kritik som brukar lyftas fram mot fokusgrupper ar att forskaren har mindre
kontroll éver processen vid en gruppintervju an vid enskilda intervjuer (Webb &
Kevern 2000). Det staller krav pa en moderator/forskare med erfarenhet av grupper
och grupprocesser och formaga att hantera eventuella konflikter i gruppen. Vidare
kravs traning for att gora deltagande observationer i olika grupper. Data kan vara
svaranalyserat eftersom deltagarna forhaller sig tid vad tidigare deltagare har sagt.
Varje fokusgrupp ar unik vilket kan innebéra svarigheter att generalisera utifran
resultatet. Har finns ocksa en intervjuareffekt att beakta da moderator/forskaren blir
en del av gruppen dven om hon eller han har en annan roll och undviker att ga in i
sjélva diskussionen.

For att forhindra eller minska eventuella effekter enligt ovan har vi varit tva forskare
som tillsammans ansvarat for fokusgruppernas genomférande. Vi har bade lang
erfarenhet fran verksamhetsomradet, att leda och handleda olika grupper och har
ocksa arbetat med fokusgruppsintervijuer i tidigare studier.

Syfte med delstudie 1b
Syftet var att beskriva vilka faktorer personer i ledande befattningar ser som

hindrande och mojliggorande for implementering av goda livsvillkor for &ldre.

Metod & genomférande

Denna delstudie har som grund en kvalitativ metod med en deduktiv ansats som
innebar att texten analyserats forutsattningslost utifran de professionellas
egenupplevda berattelser (Polit & Beck, 2012). | fokusgruppsintervjuerna belystes
deltagarnas erfarenheter (Kvale & Brinkmann, 2014), som ledare och chefer
ansvariga for tva sarskilda boende for aldre.

Urval

Ett andamalsenligt urval tillampades i valet av informanter (Polit & Beck, 2012).
De medvetet valda informanterna representerade olika professioner: enhetschefer
for vard- och omsorg, demensboende och hemtjanst, medicinskt ansvarig
sjukskoterska (MAS), utvecklingsledare samt verksamhetsledare. Informanterna
har arbetat olika tid i professionen samt representerar olika aldrar. Informanterna i
denna studie bestod av atta kvinnor fordelat pa tva fokusgrupper.

Genomforande

Informanterna naddes via sedan tidigare etablerade kontakter med de tva
fallstudiekommunerna A och B. Ledningspersonal tillfragades om intresse att delta
I studien och inledande fokusgruppsintervjuer (Kvale & Brinkmann, 2014). Vid
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intervjutillfallet informerades informanterna pa nytt om studiens syfte och att data
behandlas konfidentiellt och med sekretess (WMA, 2013). Datainsamlingen dgde
rum under maj och juni 2018. Intervjuerna genomfordes som tva
fokusgruppsintervjuer med fyra deltagare i vardera fokusgruppen. Fokusgrupperna
bestod av befintliga ledningsgrupper. Syftet var att fanga erfarenheter och
synpunkter inom ett gemensamt omrade (Malterud, 2009), dvs beskriva vilka
faktorer ledningspersonal ser som hindrande och mojliggérande for att skapa goda
livsvillkor for aldre. Malet med att genomfora intervjuer i fokusgrupper é&r att fa
fram olika uppfattningar i en fraga eller ett &mne, inte att finna losningar eller att
uppna enighet inom ett amne (Kvale & Brinkman 2014). En avsikt ar ocksa att
deltagarna i en fokusgrupp ges mojlighet att reflektera éver varandras svar och
darigegnom  bidra  till  en utvecklad och  fordjupad  diskussion.
Fokusgruppsintervjuerna genomférdes genom fysiska méten i lokaler i anslutning
till informanternas arbetsplatser i de tva fallstudiekommunerna. Utifran LEVA-
projektets intentioner fick informanterna fem frageomraden att fritt diskutera
utifran. Frageomradena var Vardegrund, Goda livsvillkor for aldre, Goda
arbetsvillkor for vard och omsorgspersonal, Hallbart ledarskapande genom
delaktighet (for medarbetare, for brukare, for anhdriga) och Vardebaserat
ledarskapande. Dessutom fanns ett kort med ett fragetecken for att deltagarna sjalva
skulle kunna initiera egna tema. Fokusgruppintervjuerna spelades in och varade
mellan 92-105 minuter. En smartphone anvéndes och data transkriberades sedan
ordagrant i fulltext och analyserades med hjalp av innehallsanalys med deduktiv
ansats (Graneheim & Lundman 2004).

Databearbetning och analys

Inledningsvis lastes texterna av oss forskare var for sig och centrala teman i
respektive fokusgrupp identifierades. Den transkriberade texten lastes igenom flera
ganger for att f en samlad bild av innehallet och fragorna markerades med fet stil
for att fa en lattare helhetsbild 6ver materialet. Darefter stroks de meningar som
svarade pa syftet over med Gverstrykningspenna for att snabbt fa en 6verblick dver
relevant innehall. En tabell pa datorn skapades i ett dokument. Meningarna
kondenserades sedan, vilket innebar att meningarna kortades ner utan att nagot
vasentligt innehall forsvann (Graneheim & Lundman 2004). Fran de kondenserade
meningarna skapades sedan koder till varje meningsenhet. Koderna som tagits fram
sorterades darefter sa att koder med liknande innehall lades tillsammans. Fran
koderna skapades tre underkategorier med inspiration fran Grol & Grimshaw
(2003): organisatoriska forutsattningar, sociala forutsattningar och professionella
forutsattningar som sedan delades in i tva nya kategorier: Hindrande och
Mojliggorande. Fokusgruppsintervjuerna har analyserats av forskare individuellt,
dels var for sig och dels tillsammans och redovisas nedan i respektive
fallstudiekommun.
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Vi har varit uppmarksamma pa om det som sags kan ses som ett uttryck for en
enskild persons asikter eller om det & nagot som praglar gruppens uppfattning
genom att stalla olika foljdfragor. Sarskilda markeringar har gjorts om det som sags
ar ett skamt, en anekdot, om det &r en specifik fraga, hanvisar till annan eller innebéar
att nagon byter asikt. Enligt Kitzinger (1995) bor en forskningsrapport av en
fokusgrupp innehalla nagon form av illustration av dialogen mellan deltagarna for
att ge en rattvis bild av materialet snarare &n att enbart presentera isolerade citat.
Nedan presenteras darfor en bild av kontexten och hur de olika fokusgrupperna tog
sig uttryck.

Resultat

Efter en kort presentation av projektet, oss forskare och vad fokusgruppsintervju
som metod innebdar ombads deltagarna att ge en kort presentation av sin bakgrund
utifran utbildningsbakgrund, yrkeserfarenhet, nuvarande uppdrag, verksamhetens
innehall och organisation. De ombads sedan att vélja vilket frigeomrade enligt ovan
de ville borja att reflektera kring och vad det innebar for dem. Respektive begrepp
var nedskrivet pa separata kort som lades ut slumpvis pa bordet. Som deltagande
forskare kunde vi, vid behov ga in och stilla eventuella foljdfragor och be om
forklaringar till den pagaende diskussionen och bjuda in den som suttit tyst en
langre stund i samtalet. Nedan presenteras resultatet kort fran respektive
fallstudiekommun utifran hinder respektive mdjliggorande faktorer for
implementering av olika véardegrundsaspekter.

Fallstudiekommun A

Hinder for implementering

Exempel pd hinder och mojliggérande faktorer redovisas nedan utifran tre
dimensioner: den organisatoriska dimension, normer och attityder samt kunskaps-
och kompetens.

Den organisatoriska dimensionen

Exempel pa hinder som lyftes i fallstudiekommun A var forutsattningar for att
kunna genomfora t.ex. en framtidsverkstad som del av utvecklingsarbetet. Flera i
fokusgruppen menade att tidsaspekten &r en avgorande faktor da det ar mycket skall
hinnas med pa arbetsplatstraffar (APT). Cheferna beskrev att dagens APT-méten
innehaller mycket information fran ledningen till medarbetare, vilket gor att
utvecklingsarbete som gagnar verksamheten inte hinns med pa basta sétt.

Cheferna har ansvar for bade dag- och nattpersonal och menar att det ar svart att
skapa forutsattningar for allas delaktighet. En effekt av det &ar att vard- och
omsorgspersonalen, enligt cheferna upplever stress och &r frustrerade 6ver att inte
hinna med de aldre. De hinner inte med att lasa information eller anteckningar i
informationsparmen eller lagga in nya uppgifter pa arbetstid.
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Ytterligare exempel pa hinder handlade om att det saknas personal och resurser
vilket beskrivs som starkt hindrande faktorer.

Normer och attityder
De intervjuade cheferna ansag innan projektet att det saknas gemensamma normer

och attityder bland vard- och omsorgspersonalen om hur arbetet med
implementeringen av en gemensam vardegrund ska genomforas och drivas. Det kan
i sig ses som ett hinder for implementeringen. Gruppen kommer in pa sina egna
forutsattningar for ledarskap. Avsaknad av administrativt stod lyfts fram som en
viktig faktor som forsvarar det direkta arbetet med ett nara ledarskap for att kunna
arbeta med normer och attityder.

Kunskap och kompetens - professionsperspektivet
Exempel pa hinder kring kunskap och kompetens &r det stora informationsflodet

och en osakerhet over vad som kan sallas bort. Genomforandeplaner och
individuella  vardplaner lyfts fram som ett hjalpmedel att hantera
informationsmangden men fradgan om hur aktiviteten ska genomforas kvarstar.

Moaijligheter for implementering

Organisatoriska dimensionen
Nér det galler mojligheter for att genomféra projektet och implementera ett nytt

arbetssatt for 6ka delaktighet lyfter gruppen upp en stark tilltro till medarbetarna.
Cheferna menar att kontaktpersonerna tar ett stort ansvar for den éldres delaktighet
och att den aldre sjalv kommer till tals, till exempel i samband med introduktionen.

...det &r valdigt inspirerande att sitta i valkomstsamtal med kontaktpersonen

och personen som flyttar in (pa sérskilt boende) och dialogen &r med personen

som flyttar in- Anhdriga &r med, men det &r personen som flyttar in som for

dialogen.
Vidare lyfts organisatoriska forutsattningar och forslag till forandring av
exempelvis arbetsplatstréaffar, (APT) som en mojlighet. De menar att
arbetsgrupperna maste fa majlighet att métas och planera vilka utvecklingsomraden
som har hogsta prioritet.

Forslag till forandring av struktur pa APT-moéten, dela in i grupper, sa grupper

med specifika roller och ansvar kan arbeta med sina verksamhetsfragor och

ovrigt, blir APT som galler alla. APT-m6tet max tva timmar med en kvarts

rast.
Flera exempel som att anvanda ett arshjul dar arbetsmiljo, hélso- och
sjukvardsfragor, hygienfragor, ombudsroller behandlas och hur kommunikation
kan ske pa andra satt diskuterades. En annan mdjlighet handlade om att renodla
vard- och omsorgspersonalens arbetsuppgifter.
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Normer och attityder

Nar samtalet i fokusgruppen kom in pa fragor som rérde normer och attityder, lyfte
deltagarna bland annat upp vikten av att kunna se resultat av olika projekt. Det
framholls att det ar viktigt att resultatet efterfragas nar olika uppdrag lamnas till
grupperna. De kom ocksd in pa vikten av samspelet mellan personer i
ledningsgruppen, att alla gor pa samma (ratt) satt for att det ska bli ratt med
patienten och brukaren. Ett annat omrade som gruppen relaterade till normer och
attityder &r delaktighet.

Gruppen diskuterade vidare om vikten av att lara av andra i organisationen, att som
chef inte behdva ”sldcka briander” utan att gruppen ar trygg i sitt uppdrag. En uttalad
vardegrund &r att boende ska behandlas individuellt med vardighet och respekt men
fragan om hur det ska ske behover diskuteras enligt gruppen.

Vi ér insatta i personens livshistoria, vi har kunskap om personens férmaga
och svarigheter att kommunicera---Vi stodjer personen i att kunna géra egna
val och beslut...Vi vet vilket stdd som personen vill ha och hur det bor
ges...vad personen Klarar av och tycker om. Vi uppmuntrar alla initiativ till
samvaro och samtal och vi stodjer personen att vara en del av gemenskapen,
bade i samhéllet och privat. S& den finns med, men det ar helt riktigt, man
maste reflektera 6ver det sa det inte bara ar meningar.

For att hantera detta kravs enligt deltagarna, chefer som har mod och som vagar
lyfta och hantera svara fragor. For det krévs ett narvarande ledarskap.

Kunskap och kompetens - professionsperspektivet
Reflektioner kring omradet kunskap och kompetens handlade bland annat om

uppdraget som ledare, och att vara en god ambassadoér, engagerad och en forebild
for sin arbetsgrupp. Egenskaper som diskuterades for hur en kompetent chef ska
vara var att

...vara autentisk, vara en forebild, stimulera till delaktighet, vad ar viktigt for
personalen?, Visioner och gemensam vardegrund, vad innebdr vérdegrund i
praktiken?

Vidare diskuterade gruppen att det finns mer att gora for att skapa effektiva
ledningsgrupper och team. Gruppen resonerade vidare om teamets betydelse &ven
for det direkta vard- och omsorgsarbetet och att de som ledare blir inspirerade av
att se att grupper mognar och blir mer sjalvstandiga. De menar att grunden for att
bygga effektiva team bor vara att tid finns for dialog, diskussion och reflektion i
planeringsstadiet. Vidare diskuterades vikten av att arbeta med malen for
aldreomsorgen sa att de blir kanda hos varje enskild personal samt att de far
forstaelse for vad den egna prestationen innebér for att jobba med “hur-et”.
Deltagarna berattade att de infort sa kallade ombudsroller som innebar att
personalen maste ha kunskap och forstda vad som star i malen. Det ledde
diskussionen vidare till ytterligare reflektioner om delaktighet, goda livsvillkor och
att kunna ha dialog.
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Delaktigheten skapar vi genom tryggheten med kontaktmannaskapet, for det

ar de som &r hos brukarna. De maste fa forutsattningar som personal, inte bara

att motas i de olika forumen utan dven fa kontinuerlig kompetensutveckling.
Deltagare i gruppen framholl att det har skett en forbattring, &ven om det finns
potential for utveckling. Personalen har blivit battre pa att prata om brukarna,
uppdatera genomforandeplaner och forstar syftet med kontaktmannaskapet. Vidare
diskuterades former som kan stodja arbetet med till exempel kompetensutveckling.
Ett arshjul anvands for att fa en dversikt 6ver vilka olika utbildningar som erbjuds
under aret. Dessutom finns verksamhetsplan och uppféljning. Deltagarna kom
tillbaka till vikten av att vara narvarande som chef, véardegrundsfragor och att ta
tillvara pa brukarnas resurser.

Vardegrund &r ju ocksa att ta tillvara pa brukarens resurser...Att deras behov
blir tillgodosedda. Att skapa en relation--- att jag ger forutséattningar for
medverkan och delaktighet utifran férmaga.

Vidare handlade samtalet om vikten av att visa respekt, att skapa en grund for
tilltro och trygghet och reflektion.

Fallstudiekommun B
Hinder for implementering

Organisatoriska dimensionen
| fallstudiekommun B diskuterades en av vélfardens stora utmaningar i form av

personalomsattning saval pa ledarskaps- som medarbetarniva som ett hinder for
implementering av en 6kad vérdebaserad dldreomsorg. Andra hinder som lyftes
fram var besparingar och minskade resurser. Tidigare organisationsférandringar
sasom beddmning av insatser med hjalp av en enhetlig bedomningsmodell, liksom
byte av chef har gett nya forutsattningar och ges som exempel pa hinder for
implementeringen. | verksamheten marks det bland annat genom att det saknas
forum for dialog med aldre och anhériga. Det ar kort tid mellan nér en boende har
gatt bort och en ny person flyttar in. Det skapar en trotthet hos personalen.
Ytterligare hinder som lyfts fram kan relateras till den fysiska miljon da gruppen
anser att det ar brist pa utrymme och lokaler dar personalen kan métas och diskutera
forandringsarbete.

Normer och attityder
I diskussionen kring normer och attityder lyfter gruppen upp personalens brist pa

tillit till ledningen. Det fanns vid projektets bdrjan en arbetskultur och
gruppmentalitet som skapade en anda av brist pa samarbete och att inte arbeta
tillsammans mellan olika enheter. Det forandringsarbete som genomforts utifran
LEAN, innebér att strukturen fungerar olika i olika arbetsgrupper. Vissa
arbetsgrupper visar enligt enhetscheferna, stérre oro och en kansla av oréttvisa.
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Deltagarna menar att det finns svarigheter att implementera nya arbetssatt och en
béattre arbetsstruktur.

Deltagarna beskriver att det finns informella ledare som skapar egna
forhallningssatt och en motvilja mot forandring. Deltagarna berattar att de fick
lamna inriktningen och malet om rapporteringsrutiner for att istallet fokusera pa
schema och bemanningskontroll, sa att bemanningen tydligare stimmer Gverens
med de behov som finns. Det finns en kultur av att sa har har vi alltid gjort som &r
svar att forandra.

Kunskap och kompetens - professionsperspektivet
Gruppen konstaterade att de é&ldre inte &ar delaktiga i framskrivandet av

genomforandeplaner. Genom arbetet med en sé kallad "TES-plattform” som ar ett
integrerat system for optimal schemaplanering och insatsregistrering ar avsikten att
ge stod i vardpersonalens arbete. TES &r en forkortning av begreppen tryggare,
enklare och sékrare.

Vidare lyfte gruppen upp att det finns en oro, okunskap och otrygghet hos
personalen om vard vid livets slutskede och att de behdver hjalp att hantera de
kanslor det vacker. Diskussionen ledde vidare till tankar om chefers behov av stod,
handledning och kompetensutveckling i forandringsarbete.

Moajligheter for implementering

Organisatoriska dimensionen
Nar gruppen diskuterade vilka majligheter de sdg infor implementeringen av en

mer vardebaserad é&ldreomsorg med O©Okad delaktighet for aldre, lyftes
medarbetarsamtalen som ett exempel dar vardegrundsfragor kan lyftas. | det
sammanhanget kan ocksa fragor om hur delaktighet kan skapas for och med de aldre
lyftas, tillsammans med fragor om skapandet av personliga mal. Det handlar om att
skapa tydliga strukturer. Cheferna menade att de informerar sina anstéllda pa
samma satt, ger samma information och samma budskap. De ar tillgadngliga,
narvarande och forsoker skapa en positiv stamning. Vid vard i livets slutskede, finns
mojligheten att sétta in extravak och for representation vid begravning av nagon
personal fran boendet. For att de aldre ska komma till tals diskuterades mojligheten
att det finns nagon, exempelvis personal som kan vara ett stod och lyssna. Kyrkan
och tex. en diakon kan vara andra resurser for de &ldre som har behov av samtal.

Normer och attityder
I diskussionen omkring normer och attityder lyftes vikten av att skapa goda

forutsattningar for relationsbyggande mellan medarbetare. Det gors bland annat
genom olika friskvardsaktiviteter och personalfest. Motiveringen &r att fungerande
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arbetsgrupper skapar forutsattningar for ndjda boende. Ledningsgruppen menade
att de arbetar for att omvardnadspersonal ska kanna stolthet och att det ar viktigt att
personalen ser mojligheter. Vidare att det finns en lyhordhet att se det enkla om vad
som kan goras for den aldre personens valbefinnande.

Kunskap och kompetens - professionsperspektivet

I relation till temat om kunskap och kompetens konstaterar gruppen att all personal
far en vardgrundsutbildning. Samtidigt 6nskar personal mer kunskap. Regelbundet
genomfors en arbetsmiljoenkat som visar hur arbetsforhallande och stamningen ar
i arbetsgrupperna. Information gar ut via veckobrev via e-mail till alla anstallda.
For att skapa praktiska forutsattningar for forandringsarbete arbetar de bland annat
med sa kallade “forbattringstavlor”. Pa tavlorna dokumenteras forandringsarbetet
fran borjan till slut. Det framhalls som ett bra satt att skapa delaktighet i
personalgruppen och for att fa personal att narvara.

Cheferna &r forebilder och visar genom handling att de &ldre ar de viktigaste, att
alla hjalps at for att de aldre ska kanna valbefinnande. Konstateras kan att det finns
ett behov av och dnskemal om att finna l6sningar pa hur arbetet kan ske pa ett battre
satt och att som chef halla i och halla ut, dvs. ett hallbart ledarskap.

Sammanfattning av fokusgruppsintervjuer med ledningsgrupperna
Med stod av resultaten fran de bada fokusgruppsintervjuerna konstaterades att

ledningsgrupperna i de bada kommunerna sig ett fortsatt behov av ett
forandringsarbete som fokuserade pa vardegrundsfragor och aldres delaktighet. |
fallstudiekommun A var dialogen om vardegrundsfragor redan initierad och
planering av implementeringsarbetet igang. | fallstudiekommun B hade cheferna
innan studien aktualiserades, varit tvungna att hantera andra frdgor och stod i
virdegrundsarbetet efterfrigades samtidigt som “det vardagliga arbetet” redan
upptog mycket av tiden. Redan har kunde vi konstatera skillnader i
organisationsstrukturen som bidragit till att dialogen om vérdegrundsarbetet hade
kommit olika langt.
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6. Framtidsverkstader - delstudie 2

Maria Wolmesjo

Vad ar en framtidsverkstad?

Den andra delstudien innebar genomférandet av totalt fem kreativa verkstader
utifran framtidsverkstad som modell. En framtidsverkstad ar en demokratisk
arbetsform dar deltagare med olika erfarenheter, infallsvinklar, idéer och
perspektiv, utifran ett givet tema, gemensamt formar innehallet i dialog, visioner
och konkreta handlingsplaner. Framtidsverkstaden hjélper grupper att hitta
gemensamma visioner och l6sningar pa problem. Den bygger pa delaktighet,
inflytande, engagemang och ansvarstagande och erbjuder en arbetsform dér olika
perspektiv och erfarenheter ges lika mojligheter att gora sig horda. Den foljer en en
fast struktur och ordning som blandas med olika kreativa 6vningar for att deltagarna
ska kunna vara idérika och verka fritt. Framtidsverkstaden ar darfor ett kreativt och
lustfyllt satt att arbeta. Efter flera ars erfarenhet som framtidsverkstadsledare, har
jag sett manga konkreta exempel pa att metoden kan bidra till att bryta vanans makt
och frigor deltagarnas egna, inneboende resurser (Denvall & Salonen 2000,
Wolmesjo 2019). En framtidsverkstad foder engagemang. Det &r en anstrdngning
som leder till resultat och tydliga handlingsplaner for ett fortsatt arbete. Arbetet,
som leds av en framtidsverkstadsledare, bestar av fyra olika faser: kritik-. visions-,
forankrings- och uppfdéljningsfas:

» Kritikfasen — dér gruppen tillsammans inventerar utmaningar, svarigheter och
hinder for fortsatt utveckling utifran en given fragestallning

* Visionsfasen — dar tanken slapps fri och gruppen tillsammans skapar drémbilder
och visioner

» Forankringsfasen — dar, goda idéer lyfts upp utifran kritik- och visionsfasen och
gruppen tillsammans konstruerar gemensamma handlingsplaner for framtiden

« Uppfoljningsfasen — dar avstamning och utvardering gors av hur langt
deltagarna kommit utifran de gemensamma handlingsplaner som gjorts.

Framtidsverkstad som vetenskaplig metod

Att anvanda framtidsverkstad som en vetenskaplig metod i ”participatorisk™ eller
”deltagarstyrd” forskning &r fortfarande relativt ovanligt. | tidigare studier har
undertecknad anvant metoden bland annat inom funktionshinder- och
aldreomsorgsomradet samt inom akademin och i olika utbildningar (Wolmesjo
2018, 2019). Metoden bygger pa att den kunskap som finns hos deltagarna &r
vardefull for den fortsatta kunskapsutvecklingen.

Genomfdrande av framtidsverkstader
Totalt medverkade 113 personer varav 102 kvinnor och 11 méan i fem olika

framtidsverkstdder. Samtliga anstéllda inbjods att delta inom ramen for sin
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ordinarie arbetstid vilket innebar att tre framtidsverkstdder genomfordes i
fallstudiekommun A och tva framtidsverkstader genomfordes i fallstudiekommun
B. Beslutet att genomfora flera framtidsverkstader vid skilda tillfallen gjordes med
hansyn till att verksamheten kunde bemannas med ordinarie vard- och
omsorgspersonal dven om en del av medarbetarna befann sig pa annan plats. Ett
onskemal som framfdrdes vid planeringen av Framtidsverkstaderna var att de skulle
genomfdras pa annan plats an den ordinarie verksamheten. Anledningen var att ge
deltagarna mojlighet att fokusera pa utveckling och forandring inom ramen for
projektet utan att behdva finnas tillgangliga for att 16sa eventuella snabbt uppkomna
beslut i verksamheten. Framtidsverkstaderna genomférdes med cirka 20-25
personer per grupp. Minst en ansvarig chef deltog i respektive framtidsverkstad.
Framtidsverkstaderna genomférdes av Maria Wolmesjo, Lise-Lotte Jonasson och
Angela Bangsbo.

Strukturen for en framtidsverkstad

Infor en framtidsverkstad bjuds deltagarna in till ett specifikt tema. For
framtidsverkstdderna inom ramen for projektet enades vi tillsammans med
lednings- och referensgruppen om foljande fragestillning: Hur kan vi Oka
livskvalitén for boende pa “sdrskilt boende eller i hemtjanst i fallstudiekommun
AIB” (namn pd verksamheten) och samtidigt bidra till ett hallbart och
halsoframjande arbetssatt for vard- och omsorgspersonal (och dess chefer)?

Inledningen av en Framtidsverkstad ar viktig for att ”’satta klimatet” 1 gruppen. Av
den anledningen ar forberedelsearbetet viktigt och uppstarten bygger pa att tidigt
skapa goda relationer mellan deltagarna. Nar deltagarna kommer till en verkstad ar
stolarna placerade i en 6ppen ring och det finns fargade papper pa golvet. Den forsta
uppgiften for deltagarna &r att skriva sitt namn pa en lapp och forbereda sig pa en
kreativ dag. Strukturen for de olika verkstaderna foljer modellen ovan under
kreativa former. Varje framtidsverkstad har dokumenterats separat och aterkopplats
till respektive chef och arbetsgrupper. Nedan presenteras resultatet fran de olika
verkstaderna i en sammanfattning utifran respektive fallstudiekommun, det vill
saga resultatet fran tre framtidsverkstader i fallstudiekommun A presenteras har
samlat under rubriken Fallstudiekommun A och resultatet fran tva
framtidsverkstader i fallstudiekommun B presenteras har samlat under rubriken
Fallstudiekommun B. Materialet kommer presenteras mer utforligt i vetenskapliga
artiklar.

Presentation av deltagarna: vard- och omsorgspersonal
Deltagarna i framtidsverkstaderna var framforallt vard- och omsorgspersonal med

olika utbildningsbakgrund, underskéterskor och  sjukskoterskor.  Aven
arbetsterapeuter och enhetschefer deltog. 1 en av framtidsverkstdderna ombads
deltagarna att reflektera 6ver vilken roll som dldreomsorgspersonal i sarskilt boende
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och hemtjanst har. Beskrivningen tas med har for att du som lasare ska fa en bild
av hur arbetet kan se ut och darmed en okad forstaelse for den problematik som de
olika grupperna lyfter fram enligt nedan.

Generellt beskriver vard- och omsorgspersonalen sin roll utifran att de ar lanken
mellan bistandshandlaggare, brukaren och anhériga. Huvudarbetsuppgiften &r
omsorg. De ska stddja, hjalpa, rddda och kunna ta egna initiativ och beslut, till
exempel vid larm. Arbetet &r oftast ett ensamarbete och innebdr ett stort ansvar. De
ska kunna framfora vardtagarens talan om den enskilde inte sjalv kan. Vidare
handlar arbetet om dokumentation, till exempel avseende forandringar som avviker
fran genomforandeplanen och att ge och ta emot rapport, personal emellan, internt
eller externt mellan olika professioner och verksamheter. Egenskaper som de lyfter
fram ar att vara flexibel, ha tdlamod, vara forstaende och uppmuntrande.

Resultat

Fallstudiekommun A

Efter presentationer under kreativa former ombads deltagarna att reflektera Gver
begreppet livskvalitet - ett centralt begrepp for aldreomsorgens olika verksamheter.
Begrepp som deltagarna skrev ner kategoriseras till féljande Overgripande
omraden: hélsa och bibehallen formaga, sjalvbestammande och delaktighet, sociala
kontakter, sociala aktiviteter inne och ute, ka&nna trygghet och
mat/maltidssituationer.

| den efterféljande probleminventeringen utifran fragan om vad som hindrar full
delaktighet och goda livsvillkor som ocksa bidrar till en halsoframjande arbetsmiljo
lyftes till exempel, kommunikationssvarigheter, framst pa grund av sprak men
ocksa kommunikation i relation till svarigheter att ta med brukare pa langre
utflykter pa grund av avsaknad av transportmdjligheter/egen buss. Ytterligare
omraden som uppgavs som hindrande for att utveckla en okad livskvalitet for den
aldre kunde relateras till vard- och omsorgspersonalens upplevelse av den egna
arbetsmiljon. Exempel var brist pa tid for dokumentation och avsaknad av rutiner
for overrapportering och behov av effektivare méten. Pa en direkt fraga om vad
som skulle vara attraktivt i arbetet inom aldreomsorgen svarade gruppen att “kanna
sig stolt” och "att hjélpa folk”. Flera menar att det har blivit mer pappersarbete.

Under kreativa former illustrerades de beskrivna problemen for att gruppen skulle
fa en gemensam bild. P4 motsvarande sétt gjordes sedan en inventering av visioner,
det vill sdga hur gruppen ville att det ska vara i de bista av vérldar”. Under kreativa
former illustrerades dven detta for att ta fram en gemensam vision i gruppen. Med
stod av de prioriteringar som gjorts av savél problem som visioner tog deltagarna
tillsammans fram ett antal centrala begrepp att jobba vidare med i konkreta
handlingsplaner for det fortsatta utvecklingsarbetet. Totalt resulterade arbetet i 26
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konkreta handlingsplaner i fallstudie A. Planerna handlade om arbetet med
vardegrundsfragor som till exempel hade fokus pa sjalvstandighet, delaktighet,
empati och hjartlighet. Vidare fanns flera handlingsplaner som konkretiserade
arbetet med olika sociala aktiviteter som till exempel pubkvéllar, inférskaffande av
en buss, mer hemlik inomhusmiljo och 6kad delaktighet kring maltidsplanering. Ett
annat omrade rorde personalens schema, samverkan kring rapportering och
kompetensutveckling om till exempel digitalisering. I mindre grupper gavs
deltagarna mojlighet att ta fram konkreta idéer pa vad som behdévde goras, hur, nar
och av vem. Genom att fundera 6ver vad som var det forsta steget konkretiserades
en tidsplan sa att flera av handlingsplanerna kunde starta omgaende. Under rubriken
”Handlingsplaner” nedan ges ett par konkreta exempel pa hur det kunde se ut.
Arbetet med de olika handlingsplanerna redovisas utforligare i vetenskapliga
artiklar.

Fallstudiekommun B
Efter en kort introduktion fick deltagarna aven i dessa grupper reflektera Gver

begreppet livskvalitet och vad det kan innebara for den aldre personen. Pa
motsvarande satt som i fallstudiekommun A tog deltagarna upp aspekter som kan
kopplas till halsa, sociala relationer, aktiviteter och maltider. Bland annat lyftes
vikten av att vara frisk, fa skratta, att ma val och kanna meningsfullhet, kanna gladje
och livslust, personal som kan tillgodose den aldres 6nskemal, aktiviteter, tid till
samtal, att fa vara delaktig i sin egen vard., kdnna sig sedd och bli hord, vara ute i
naturen, ha kvalitetstid med néra och kéra, sjalvbestammande, sallskap men &ven
lugn och ro, dricka the i en fin kopp, god mat, fa behalla sina intressen och sina
djur.

Under kreativa former fick deltagarna sedan gdéra en probleminventering av
omraden som hindrade dem fran att mojliggora goda livsvillkor for aldre och
samtidigt ha en hallbar och halsoframjande arbetssituation. Probleminventeringen
visade pa: schema, stress i arbetet, personalbrist, for lite tid, for aktiviteter med de
dldre, ménga nya vikarier, attityder till arbetet som underskoterska vem som helst
kan klara jobbet”, fel personer pa fel plats, sprakbrister hos personalen som exempel
pa hindrande faktorer. Nar deltagarna ombads att illustrerade detta askadliggors
det bland annat genom bilder pd en telefon som ringer hela tiden, en “konstig”
klocka — ”hur man en gor sa stimmer inte tiden”, tidspress, hjartan som slar snabbt,
stressade bilforare och en ensam personal som ska hinna med allt. Avstandet till
ledningen illustreras med en chef med horlurar pa toppen av ett berg och
medarbetarna 1 ’botten”.

Nasta fas i framtidsverkstaden innebar att deltagarna istallet fick fokusera pa

visioner och mojligheter. Det som toppade listan var att det ska finnas tillrackligt
med personal for att tdcka schema och en f6rhdjd grundbemanning. Vi har kul pa
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jobbet” och att ’planera dagen tillsammans med de éldre, utrymme for spontana
aktiviteter/egna 6nskemal” (fran de dldre) kom hogt pa listan.

For att konkretisera visionerna i relation till de utmaningar som deltagarna tidigare
beskrivit dgnades den resterande delen av dagen till férankringsfasen och arbetet
med att fa ner visionerna i konkreta handlingsplaner. For fallstudiekommun B hade
flera handlingsplaner fokus pa personalens arbetssituationer utifran att en god
arbetsmiljo ar en forutsattning for att kunna arbeta med att kunna skapa goda
livsvillkor for de &ldre. De handlade om arbetstider, bemanning och planering,
utbildning och delegering/mindre stress i arbetet, arbetsgladje, kompetens och
rekrytering. En handlingsplan fokuserade specifikt pa aktiviteter med de aldre.
Totalt resulterade arbetet i 14 olika handlingsplaner i fallstudie B.

Handlingsplaner

Totalt togs alltsd 40 handlingsplaner fram (26 i fallstudie A och 14 i fallstudie B)
under de totalt fem framtidsverkstaderna, (tre i fallstudie A och tva i fallstudie B).
Efter att ha identifierat ett antal prioriterade omraden fick deltagarna sjalva vélja ett
omrade att arbeta vidare med utifran fragestallningarna: vad (ska goras), hur (ska
det genomfdras), vem (ansvarar), nar (ska arbetet starta/vara klart) och forsta steget
(vad behdver goras for att ”bollen ska komma i rullning”)?

Nedan ges exempel pa utdrag fran tva olika handlingsplaner for att ge en bild 6ver
hur processarbetet med handlingsplanerna kunde se ut. Den forsta handlingsplanen
utgar fran behovet av att skapa rutiner for 6kad trygghet och minskad ensamhet for
de boende. Den andra handlingsplanen som presenteras har har fokus pa schema
och arbetstider. Uppgifter om forsta steget har tagits bort har med hansyn till att
inte kunna identifiera enskilda personer eller verksamheter.

Handlingsplan: Rutiner fér 6kad trygghet/ minskad ensamhet
Utmaning? Brister i Gverrapportering vid flytt fran hemtjéanst till sarskilt
boende.
Vad? Kartlaggning av nuvarande rutiner och behov av forandring.
Overrapportering — digitalisering. Brukarenkit.
Hur? Involvera brukaren sjalv. Skriver under levnadsberéattelsen innan flytt.
Kontaktpersonen skriver genomforandeplanen.
Vem? Kontaktperson ansvarar.

Handlingsplan: Schema/arbetstider:
Utmaning? Hog sjukfranvaro och avvikelserapportering. Korrelation till
delade turer.
Vad? Ta bort delade turer for omvardnadspersonal.
Hur? Ta del av senaste forskningen inom omradet med fokus pa halsa och
arbetstider/schema. Ta fram forslag pa schema utan delade turer, exempelvis
genom att ersatta med timvikarier eller 6kad grundbemanning, samplanering.
Bjuda in politiker for dialog och presentera alternativ och
konsekvensbeskrivningar (ekonomisk/arbetsmiljémassig vinst),
I6sningsfokus pa ckad maluppfyllelse och kvalitet.
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Vem? Arbetsplatsombud och enhetschef — tar med fragan till
ledningsgruppen och verksamhetschef for dialog med kommunchef och
politiker. Arbetsgrupp for att ta fram olika schemaférslag i dialog med
arbetsplatsombuden.

Analys & diskussion

En av de forsta 6vningarna som deltagarna fick gora i framtidsverkstaderna innebar
att de ombads att reflektera 6ver begreppet livskvalitet. Jamforelser kan hér géras
till en tidigare brittisk studie baserad pa 999 personer éver 65 ar om quality of life
(QoL) (Gabriel & Bowling 2004). | den studien deltog samtliga medverkande i en
semistrukturerad intervju och svarade bade pa kvantitativa och kvalitativa fragor.
Ett, alternativt tva ar senare foljdes 80 av dessa personer upp med en djupintervju.
Huvudomraden som lyftes fram i den tidigare studien, som exempel pa en god
livskvalite var: sociala relationer, hjalp och stdd, att bo kvar hemma med goda
grannar, kénna trygghet, nérhet till service och allmédnna kommunikationsmedel,
vara engagerad i hobbys och fritidsaktiviteter. Vidare beskrevs mojligheten att
bibehalla sociala aktiviteter och deltagande i samhallslivet, positivt tankande, god
hélsa och rorelseférmaga, tillracklig bra ekonomi for att hantera basala behov, att
uppskatta livet, forbli sjalvstandig och ha kontroll dver sitt liv (Gabriel & Bowling
2004).

P& motsvarande satt lyfter vard- och omsorgspersonalen i denna studie upp olika
aspekter av hdlsa, sjalvbestimmande och delaktighet, sociala kontakter och
relationer, sociala aktiviteter, trygghet och maltider som betydelsefulla aspekter for
en god livskvalitet. Det som inte framkommer lika tydligt i var studie, jamfort med
studien enligt ovan, nar vard- och omsorgspersonalen definierar livskvalitet for
aldre, ar vikten av en bra ekonomi. En forklaring skulle kunna vara att det kan
uppfattas som ett kansligt omrade att vard- och omsorgspersonalen diskuterar
ekonomi med den aldre. Vid behov av stod i ekonomiska fragor hanvisas i regel till
anhoriga eller god man.

Genom att anvanda kreativa metoder var det mojligt for deltagarna att askadliggora
sina upplevelser och formedla olika kanslor av vad som hindrar dem i arbetet for
att na en full delaktighet for dldre och samtidigt skapa goda arbetsvillkor genom att
rita eller uttrycka sig pa andra satt. Bilderna som togs fram blev ibland “vildigt
dramatiska”. De visar pa en aldreomsorg dar medarbetare beskriver en stressad
arbetssituation dar ambitionen &r att ge en kvalitativt god omsorg till aldre och
kanna arbetsgladje i vardagen, men att forutsittningarna ibland saknas. Pa
motsvarande sétt &r visionerna, d&ven om uppgiften innebér att “allt &r mojligt”, &nda
valdigt jordnara”. Visionerna tycks vara uppnaeliga utan alltfor omfattande
forandringar eller tillférande av externa resurser. I mycket handlar det om ett
fordndrat “ténkesétt” och en gemensam virdegrund.

42



Med utgangspunkt i resultatet fran de olika Framtidsverkstaderna fortsatte arbetet i
sa kallade reflekterande team (se vidare i foljande kapitel).
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7. Reflekterande team, en arbetsmodell for
vardegrundsutveckling — delstudie 3

Lise-Lotte Jonasson

Den tredje delen i LEVA projektet handlade om reflektion i mindre grupper, sa
kallat reflekterande team (RT). | detta kapitel anvands dven det synonyma
begreppet reflekterande grupper. Syftet i denna del av LEVA-projektet var att folja
upp handlingsplanerna som tagits fram i framtidsverkstadderna. Tidigare studier har
visat att vard- och omsorgspersonals attityder, asikter och diskussioner kan
vidareutvecklas i kreativ reflektion. Reflektion i grupp i reflekterande team (RT)
kan vara en arbetsmodell for vardutveckling. Detta kraver inte bara en
reflekterande attityd hos varje enskild vardpersonal utan ocksa en kollegial miljo
som har intresse av émsesidigt stdd i mer grundlig reflektion. Mest gynnsamma
forutsattningar for sadan utveckling uppstar nar det finns en organisatorisk struktur
som stodjer detta arbetssatt inom verksamheten (Jonasson, Carlsson, & Nystrom,
2014).

Reflektion och ett reflekterande arbetssatt har beskrivits av flera forfattare
(Andersen, 1987; Morrison, 2009; Nordvang, 2009; Pender & Stinchfield, 2012;
Nystrém, 2013). Att anvéanda reflektion i vard har skildrats bade med koppling till
aldreomsorg och till vard pd sjukhus (Jonasson, Carlsson, & Nystrom, 2014;
Jonasson, Nystrom & Rydstrom, 2017). Fragor som kan stéllas ar hur reflektion
och ett reflekterande arbetssatt kan anvéndas. Modeller for reflektion &r dock inte
alltid val mottagna i praktiken. Enligt Hackman och Wageman (2005), fokuserar
organisationer pa uppgifter och rutinmassiga forfaranden, och undviker darmed att
diskutera mellanménskliga relationer. Dessutom, nér uppgifterna ar avslutade, finns
det lite eller ingen tid for gemensam reflektion. Vissa utvecklingsmdjligheter dar
ett team kan spela en vardefull roll i organisatorisk framgang kan forloras (Martin
& Bal, 2007). Motsatsen ar ocksa sann, om ett team har ratt blandning av fardigheter
och praxis for att dela arbete och erbjuds frekvent och tydlig kommunikation, 6kar
chanserna att utveckla arbetet (Katzenbach & Smith, 1993). Teammedlemmar kan
ocksa hjalpa varandra att integrera ny mening med sitt arbete och forsta mer av sin
egen kompetens och teamet kan gora det mojligt att paverka varandras tankande,
vilket ger arbete en utgangspunkt till utvecklingen av arbetet (Berlin, 2010, och
Kozlowski & llgren, 2006; Oborn & Dawson, 2010)

Syftet med detta delprojekt var att folja fallstudiekommun A och B:s vard- och
omsorgsboendes processer att implementera reflekterande team (RT) som en
kontinuerlig arbetsmodell med koppling till framtagna handlingsplaner (fran
framtidsverkstaderna) i verksamheten.
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Metod & genomfdrande
Denna del av projektet har en interaktiv ansats. Den interaktiva ansatsen innebar att

ge aterkoppling och ta gemensamma beslut rérande LEVA-projektets fokus. Detta
gjordes genom dialog, med verksamhetsforetradare och vard- och
omsorgspersonal. Dialogen skedde genom att pa personalméten (APT-moten) ha
kommunikationsutbyte, kontinuerliga referensgruppsmote med representanter fran
olika ledningsnivaer och utbildningsinsatser i de tva fallstudiekommunerna A och
B. Uthildningsinsatserna genomférdes dels av en specialist pa vardegrundsfragor,
dels en person av projektledningen som bistod med utbildningsinsats for
genomforande och uppbyggnad av reflekterande team. Arbetssattet har bade
fordelar och nackdelar. Fordelarna var att vi i projektledningen som “observatorer”
kom néara den process som studerades. En av svarigheterna var att avgora vad som
skulle aterkopplas fran verksamheterna eller inte. Viktigt ar att diskutera vilka
roller som respektive deltagare har och vilka forvantningar som finns innan eller
under tiden uppdraget pagar. Tidigare studier beskriver skillnader som kan
uppkomma mellan férvantningar beroende pa vilken roll som deltagarna i projektet
har. For ett framgangsrikt projekt har det betydelse om deltagarna upplever att
resultatet framjar verksamhetsutvecklingen och att formuleringen av problemen
kanns betydelsefulla (Aagard Nielsen & Svensson red. 2006).

LEVA-projektets tredje delstudie innehaller fragestallningar om reflekterande
samtal som genomférs i mindre grupper med vard- och omsorgspersonal. De
reflekterande samtalen har haft fokus pa ett personcentrerat arbetssatt. De
reflekterande teamen (RT) bygger pa att en vard- och omsorgskompetens finns
bland dem som arbetar nd&rmast de &ldre personerna. Tidigare forskning visar att
tyst kunskap framtréader till beprévad erfarenhet och ny och fordjupad kunskap nér
den utbyts i ett Oppet kollegialt arbetsklimat och reflekteras i RT (Bergqvist
Mansson 2013; Jonasson, Carlsson, & Nystrom, 2014; Jonasson, Nystrom &
Rydstrém, 2017). Betydelsefullt ar att det finns forutsattningar for att skapa en god
miljo for de personer som ingdr, stéd fran ledning och en organisatorisk struktur.
Det finns ett varde i att hantera praktiska fragor i samband med forandringar, och
skapandet av acceptabla kunskaper genom det 6ppna upp for dialog och ett larande
Ellstrom (2007, 2009).

Reflektion ar att ha en fragande hallning och stalla fragor till sig sjélv och vad jag
som person upplever. Upplevelser kan vara relaterade till olika vard- och
omsorgssituationer. Hur vi manniskor lar oss nagot beror pa vara erfarenheter.
Reflektion &r &ven grunden for larandet. Hur visar sig processerna i att
implementera reflekterande team i tva olika vard- och omsorgsverksamheter,
Fallstudiekommun A och Fallstudiekommun B.
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Processerna beskrivs som verksamhetsprocesser, dar det finns aterkommande och
sammanlankade aktiviteter som utfors i verksamheten med malet att implementera
RT som arbetsmodell med grund i de framtagna handlingsplanerna. De olika stegen
i processerna beskrivs utifran PDSA modellen dvs. Plan- Do-Study -Act. Modellen
kan ses som en cykel i fyra faser som kan féljas om och om igen, varv efter varv. |
den forsta fasen sa har ett problem identifierats i verksamheten och en planering for
en losning till det. N&r detta &r gjort inleds andra fasen dar I6sningen genomfors. |
tredje fasen studeras effekterna av den 16sning som tilldmpats och i den sista fasen
sker utforandet. | denna rapport berdrs de forsta stegen i PDSA modellen dvs. Plan,
Do och Study (Qulturum 2018).

Fallstudiekommun A
Plan — Planeringsfasen

Planeringsférutsdttningar

Vard- och omsorgsboendet bestdr av tva avdelningar med somatisk inriktning,
korttidsboende, tva gruppboenden for demenssjuka och tva hemtjanstgrupper med
vard- och omsorgspersonal. Till verksamheten hor ocksa en grupp bestdende av
sjukskoterskor, specialistutbildade sjukskoterskor samt rehabiliteringspersonal
(dvs fysioterapeuter och arbetsterapeuter) som utgar fran vard- och
omsorgsboendet.  Ledningspersonal bestar av enhetschefer for varje del av vard-
och omsorgsboendet.

Val av deltagare i RT

Handledare i RT ar personal som genomgatt en sarskild ledarutbildning till
vardegrundshandledare. Dessa handledare har fatt utbildning och har erfarenhet av
att leda sina kollegor i dialog om vardegrundsarbete. Denna grupp av vard- och
omsorgspersonal fick fragan om att fordjupa sina erfarenheter som
reflektionsledare i LEVA-projektet.

Organisering

For att stodja arbetet och de valda reflektionsledarna bistod en extern person med
sérskild kompetens om reflektion och vérdegrundsarbete. Reflektionsledarna har
fatt en anpassad utbildning, se nedan rubrik upplagg pa utbildning.

Erfarenhet
Reflektionsledarna hade tidigare erfarenhet av att leda dialog och bearbeta
vardegrundsfragor.

Utbildning

Reflektionsledarna har fatt utbildning i att leda dialog och bearbeta
vardegrundsfragor i grupp. Totalt har 13 vard- och omsorgspersonal utbildats till
reflektionsledare. Av dessa har elva reflektionsgrupper varit aktiva under LEVA-
projektet.
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Tid
Tid avsatts en gang per manad for grupperna att motas for reflekterande samtal.
Grupperna bestar av arbetsgruppen som arbetar tillsammans pa vardera enheten.

Stod

Ansvarig chef for varje personalgrupp ser till att yttre forutsattningar sa som
schemaldggning och tid finns for personalgruppen att métas for reflektion. Stodet
for reflekterande samtal finns ocksa uttryckt i Overgripande dokument i
fallstudiekommun A:

Reflektionshandledarna haller i reflektionstraffar dar véardegrundsfragorna,
bade den nationella vardegrunden for &dldreomsorg och kommun A:s
aldreomsorgs egen vardegrund, ska behandlas utifran faktiska dilemman som
forekommer i vardagen.

Reflektionsgruppens mandat
Reflektionsgrupperna hade mandat fér att bestimma Over innehallet i de

reflekterande samtalen. Innehall baserades pa reflektion om vérdegrundsarbete
samt de 26 framtagna handlingsplanerna.

Do - Gora fasen

Ett instrument for sjalvskattning av professionellt bemdétande anvandes som grund
vid samtal om det professionella bemotandet inom aldreomsorgen i kommun A.
Detta instrument anvands vid olika former av moten, sasom méten med de aldre,
de anhoriga, chefer och kollegor. Detta instrument ar sedan tidigare framtaget av
kommunen. | Gora fasen formerade de reflekterande grupperna sig. Malet &r att
grupperna mats for reflektion regelbundet. Under Do - fasen far de reflekterande
grupperna stod av specialist. Fokus dr vardegrundsfragor (Lindstam 2020) samt
omraden fran de framtagna handlingsplanerna i LEVA projektet. Fokus ar Lika
varde, Omtanke och Professionalitet samt att anvénda sig av det pedagogiska
verktyget med reflektionskort som utgar fran den lagstadgade nationella
vardegrunden, och dess vardegrundsbegrepp om gott bemétande. De 10-11
reflektionsledarna (fd. véardegrundsledarna) far aven personlig handledning och
material att bearbeta.

Varje reflektionshandledare fick plocka ut 1 - 2 reflektionskort utifran
vardeordet/begreppet gott bemétande samt trdning 1 att arbeta med
reflektionskorten som metod. Verktyget utgors av fem olika askar med kort
innehallande diskussions- och reflektionsfragor samt korta berattelser. Korten
syftade till att sitta i gang en forandringsprocess dar arbetsgrupper genom
reflektion och diskussion uppnar en samsyn och gemensamt formulerar det
bemdtande och forhallningssatt som ska galla i verksamheten utifran den nationella
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vardegrunden. Metoden bygger pa ett strukturerat material som “lotsar”
arbetsgrupper stegvis framat mot att formulera vilket bemétande och
forhallningssatt som ska vara normgivande i den egna verksamheten. Varje
arbetsgrupp skulle med hjalp av korten beskriva, analysera och bedéma hur de bade
individuellt och som grupp ser pa hur det praktiska omsorgs- och
omvardnadsarbetet utfors i forhallande till innehallet i den nationella véardegrunden.
Arbetsgruppens reflektioner och diskussioner ska leda fram till en samsyn géllande
forhallningssatt, arbetssatt och metoder. Har behover arbetsgruppen stod och hjalp
av en utbildad vardegrundsledare eller sin chef (Lindstam 2020).

Study- Studerafasen

Fokus i studerafasen var: Reflektionsgruppernas organisering, Arbetssatt i de
reflekterande grupperna, Narvaro av deltagare, Koppling till handlingsplaner fran
framtidsverkstaden, Ledningsstruktur.

Reflektionsgruppernas organisering

De reflekterande grupperna hade inledningsvis en reflektionsledare fran den egna
arbetsgruppen. Senare under denna fas prévades en variant med att de olika
arbetsgrupperna hade en reflektionsledare fran en annan arbetsgrupp.

Arbetssdtt i de reflekterande grupperna

De reflekterande grupperna anvénde Vé&rdegrundsdagboken som struktur for
reflektionen med rubrikerna innehallande

Vilket kort anvéndes idag?

Hur har diskussionen varit idag och vad har vi diskuterat?

Vad kom vi fram till?

Vad skall goras till nista gang? Vem ansvarar for detta? = Handlingsplan

Kom vi fram till ndgon samsyn?

Hur kan det vi kommit fram till idag bidra till att de aldre/kunderna far leva ett vardigt liv
och kénna valbefinnande?

Ndrvaro av deltagare
De flesta RT hade haft 3 — 4 personal som deltagare i sina grupper. Vid en del

tillfallen har den reflekterande gruppen haft 7 - 8 deltagare. Négon grupp har haft
ett tillfalle, da traffarna blivit installda pa grund av olika anledningar. Anledningar
var svarigheter schematekniskt att 16sa, sjukfranvaro och Covid-19 pandemin som
gjort att prioriteringar behovts goras. De RT som pagar och fungerar ar gruppen
hemsjukvérd, korttidsenheten, och de somatiska avdelningarna samt “natten”. RT 1
hemtjansten och pa demensenheterna har upphort. Detta pa grund av sjukfranvaro
bland reflektionshandledarna samt fa deltagare vid reflektionstillfallena. De
grupper som pagatt under pandemin har visat sig vara betydelsefulla for att minska
pafrestningar bade pa individniva och verksamhetsniva.
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Koppling till handlingsplaner frdn framtidsverkstaden
Dessa punkter har bearbetats i de reflekterande grupperna:

e Egen hélsa

e Anvéndare av mobiltelefon

e  Verktyg for reflektion

e  Forsta kontakten med patienten

e Corona situationen- informationsbrev

e Ensamhet

e Brytpunktssamtal

e Existentiell hélsa

e Vilkomnandet av nya kollegor

e Dialog mellan olika personalgrupper

e Nérhet och distans - bemd&tande

e Ersattare vid personals sjukdom

e Vad gbra om boende “vandrar ivig”

e Dialog i arbetsgruppen

e  Tystnadsplikt

e  Sjélvreflektion

e Larmsituation- hiss

Ledningsstruktur
En ny organisationsstruktur sjosattes” under denna fas i projektet. Detta innebar

flera nya chefer i ledningsgruppen. Da cheferna har en central roll i att driva arbetet
med implementering av ett reflekterande och larande forhallningssatt kan det ha
haft inverkan pa arbetet under denna fas.

Férbdttringsforslag

En fraga som kan stéllas ar om det finns behov av utbildning till ledningspersonal i
hur verksamheten skall driva ett vardegrundsarbete med fokus pa bemotande och
forhallningssatt — Dvs. hur implementeras ett reflekterande och larande
forhallningssatt i det dagliga praktiska arbetet.

Fallstudiekommun B
Plan — Planeringsfasen

Planeringsférutsdttningar
Utifran Framtidsverkstadernas 14 handlingsplaner &r detta en start pa reflekterande

grupper (RT). Tillvdgagangssattet for uppstart kan skilja sig at beroende pa
verksamhetens (personalens) tidigare erfarenheter av att anvanda reflektion som
arbetsmodell. Nedanstaende modell anvandes i Fallstudiekommun B.

e Verksamhetens ansvariga (ev. tillsammans med projektledning) prioriterar vilka
handlingsplaner som prioriteras forst

e Grupper bildas utifran intresse, dvs. antingen arbetsgrupper som arbetar tillsammans eller
grupper som kommer fran olika enheter
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e Ledare for RT far en kort introduktion vad det innebér att vara reflektionsledare, hélla i
traffarna, ansvara for dokumentationen m.m.

e En person fran projektledningen gor kontinuerliga avstamningar med alla reflekterande
grupper pa i ett gemensamt forum. Detta bestams i dialog med ledningsansvariga,
reflektionsledarna och projektledningen

e Deltagarna ager innehallet och bjuder in experter vid behov

e Deltagarna i RT avgor om tankta forandringar och forandringsmal kan hanteras i gruppen
pa individniva eller behdver hanteras pa verksamhetsniva

Do - Gorafasen
Upplagg pa utbildning foljer manual av Petersson (2016) hamtat fran (SKL, 2018).

Struktur fér forsta trdff och fortsdttningen i reflekterande grupper (RT)
» Dialog om - Uppstart av RT
» Dialog om- Att leda en grupp
» Dialog om- Att anvanda evidens- RT som leder fram till en handlingsplan
» Dialog om- Stéd under och efter avslutat projekt
» Vi provar modellen

Deltagare

Sex vard- och omsorgspersonal har blivit tillfragade om intresse av att deltaga och
leda RT i sin ndrmaste arbetsgrupp. Vid forsta traffen gicks strukturen enligt ovan
igenom. Viktigt ar att de sex reflektionsledarna visar pa gemensamma regler och
arbetsséatt i gruppen som de ska leda. Reflektionsledaren har en viktig roll och det
“problembaserade” arbetet dr betydelsefullt. Reflektionsledarrollen innebdr inte i
forsta hand att vara “expert” pa omradet, utan funktionen & mer inriktad pa att
underlatta och stddja gruppdeltagarnas egen laroprocess.  Reflektionsledaren
poangterar ocksa att de omfattas av tystnadsplikt och att inget av det som diskuteras
i gruppen fors vidare. Det som dokumenteras &r alltid pa gruppniva och kan aldrig
hérledas till ndgon person. Reflektionsledarens insatser ar fokuserade pa att
metoden f6ljs och hur gruppdynamiken fungerar (SKL, 2018).

Arbetssdtt i RT
Tillfalle 1 innehaller dialog och kontraktsskrivning. Definition av tema (omraden)
utifran Framtidsverkstadens handlingsplan.

Under Tillfalle 2-10 arbetar gruppen med Framtidsverkstadens handlingsplan
enligt foljande arbetssétt. Genom erfarenhetsutbyte hos deltagarna i arbetsgruppen
visas pa lika/olika uppfattningar och satt att forhalla sig till det tema som gruppen
kommit Overens om att diskutera. Detta ger diskussion, argumentation och
deltagarna granskar och virderar det “nya” de har hort.  Varje tillfalle innehaller
ett moment dar var och en i gruppen formulerar ett forandringsmal, som i sig kan
vara ett kunskapsmal dvs. att soka nya kunskaper kring ett specifikt omrade som
diskuteras. Utifran det tema som diskuterats funderar varje deltagare tyst en kort
stund — och stiller sig fragor som t.ex.: ”Vad innebar det vi pratat om for mig?”,
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”Ar det nigot jag kan/vill fordndra?” och ”Hur skulle jag vilja att det var?”. ”Ar det
har nagot jag skulle vilja lira mig mer om?” Hur gér jag tillviga da?”
Reflektionsledaren spelar en viktig roll for att underlatta for deltagaren att na fram
till ett litet, konkret mal som ska vara rimligt for deltagarna att kunna hinna prova
pa tills gruppen traffas nasta gang. Deltagarna ska tillsammans kunna beskriva och
precisera malet utifran:

VAD som ska goras?

NAR det ska goras alternativt,
NAR borjar man?

HUR ska man ga tillvaga?

Tillfalle 11 &r en uppfoljningstraff inplanerad, och fér de grupper som inte kommer
att fortsatta traffas ar det under den har tréffen viktigt att arbetet i gruppen avslutas;
gruppen léses upp.

Study - Studerafasen

Fokus i studerafasen dar: Reflektionsgruppernas organisering, Arbetssatt i de
reflekterande grupperna, Narvaro av deltagare, Koppling till prioriterade omraden
fran handlingsplaner fran Framtidsverkstaden och Ledningsstruktur.

Reflektionsgruppernas organisering

| fallstudiekommun B prdvades en annan organisering av reflektionsgrupperna,
jamfort med i fallstudiekommun A. De reflekterande grupperna hade inledningsvis
sex reflektionsledare hamtade fran de egna arbetsgrupperna. Senare under denna
fas upphodrde denna organisering och sarskilda “Husméten™ bildades. | gruppen
Husmoten finns en representant fran varje gruppenhet fran verksamheten.

Arbetssdtt i de reflekterande grupperna
De reflekterande grupperna tréffades i samband med APT mdten ca en timma per

manad. Detta arbetssatt forandrades till husmoten med en representant fran varje
grupp, totalt atta vard- och omsorgspersonal. Ansvariga chefer for verksamheten
var ledare for husmaéten och vissa fragestéllningar och handlingsplanerna i LEVA-
projektet arbetas vidare med. Overgang till husmoten dgde rum da det fanns vissa
svarigheter att hitta former for reflektion i grupp sa som var tankt i LEVA-projektet.

Ndrvaro av deltagare
Narvaron har skiftat i de reflekterande grupperna. En del traffar har stallts in pa

grund av andra prioriteringar i verksamheten, delvis pa grund av den radande
Covid-19-pandemin.

51



Koppling till handlingsplaner frdn framtidsverkstaden

| husmoten behandlas fragor sa som sociala aktiviteter for de aldre samt samarbete,
spelregler, brukarfokus och professionellt forhallningssatt prioriterade omraden.
Prioriterade omraden fran handlingsplanerna forsta delen (LEVA projektet) av
Gora fasen:

Mindre stress i arbetet

Aktiviteter med éldre

Forbattrad kommunikation mellan arbetsgrupper
Skapa en hélsofrdmjande arbetsplats
Arbetsgladje

Prioriterade omraden fran handlingsplanerna, andra delen dvs “husméten™ av Gora
fasen:

e  Effektiv rapporttid

e Respektera varandras asikter

e Rutin fér samarbete

e Professionellt forhallningssatt och bemdétande
Ledningsstruktur

Tva ansvariga chefer som ansvarar for olika delar av verksamheten. Under perioden
har chefsbyte &gt rum som har haft inverkan pa denna del.

Sammanfattning av delstudie 3
Denna del av LEVA-projektet visar pa saval svarigheter som mojligheter till att

arbetsgivare i verksamheten anvander RT som en modell for vard- och
omsorgsutveckling. Vi ser i detta projekt att det behOvs ett reflekterande
forhallningssatt hos enskild vard- och omsorgspersonal, en kollegial miljo samt en
organisationsstruktur som stddjer detta arbetsséatt i verksamheten.
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8. Intervjuer med aldre — delstudie 4a

Lise-Lotte Jonasson & Maria Wolmesjo

Som en del i LEVA-projektet var fokus att undersoka pa vilket satt aldre personer
som bor pa aldreboende kan fa okad livskvalitet. Genom att undersoka hur &ldre
personer upplever sin situation kan utvecklingsomraden uppmarksammas och
planeras for en forandring som gynnar ett valbefinnande. Syftet med svensk
aldreomsorg ar att aldre personer ska kunna leva ett bra, tryggt, och sjalvstandigt
liv med omsorg som utgar fran individuella behov. De nationella véardena for
aldreomsorgen galler for all &ldreomsorg, oavsett om den bedrivs i kommunal,
privat eller ideell regi. Dessa varden anger att varje &ldre ska leva ett vardigt liv och
vilbefinnande enligt socialtjanstlagen (2001:453 5 kap 48). Aldre ska ocksé ha
mojlighet att delta i meningsfulla aktiviteter i gemenskap med andra. Att vara éldre
kan innebdra utmaningar av olika slag. Utmaningar kan vara bade fysiska,
psykologiska, sociala och existentiella. Fysiska utmaningar kan visa sig i kroppsliga
begrasningar sdsom svarigheter att forflytta sig och réra pa sig. Aven psykologiska
och sociala forandringar kan skapa olika kénslor och behov hos den éldre personen.
Inte s& ovanligt ar att ha kanslor av att vara utsatt och ensam (Sand & Strang, 2006).
Ensamhet och kanslor av isolering kan forvarras tex. vid olika pandemier sasom
Covid-19. Detta kan forstarkas av oron infor framtiden for sig sjalv, men &ven for
den aldres narstaende (Szebehely, 2020).

Behov av hjalp och stod ar beroende av hélsotillstandet och har koppling till hur
hog alder personen har. Fragor kan stillas om upplevelsen av hélsa inverkar pa
personens livstillfredsstallelse och livskvalitet. Halsa och livstillfredsstallelse kan
beskrivas som ett tillstind av fullstindigt fysiskt, psykiskt och socialt
vélbefinnande” (enligt WHO:s definition, Socialstyrelsen, 2003) eller nér en person
upplever en kansla av sammanhang och meningsfullhet (Antonovsky, 2005). Den
senare definitionen ligger nédra den &ldre personens egen definition av halsa. Ett
héalsosamt aldrande innebéar darmed inte i forsta hand att undvika sjukdomar och
funktionshinder utan handlar om att fortsatta att utvecklas, att ha en positiv relation
till andra manniskor, fa bestamma 6ver sig sjalv och kanna meningsfullhet (Karp et
al., 2013). Fragor kan stallas om hur den aldre personen upplever varden och
omsorgen nar personen bor pa ett aldreboende. Tidigare studier visar att bli visad
respekt, personalens formaga att inbjuda till delaktighet ger en grund for trygghet
(Jonasson & Berterd, 2012).

Det visar sig att omvardnad och vardmiljon har betydelse for att lindra lidande och
bidra till aterhdmtning (Lloyd, Kendall, Starr & Murray, 2016). For vardpersonal
ar det av stor vikt att identifiera och anpassa sitt bemotande efter de psykologiska,
sociala och existentiella behov som den dldre har som en konsekvens av skorhet.
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Det galler i synnerhet de aldre personer som har svarast att hantera forluster och
som av Lloyd med flera (2016) beskrivs som att kopplingen har brustit mellan den
person man en gang varit och den man blivit. Det innebar att behoven hos de som
bor pa sarskilt boende varierar, fran sociala aktiviteter och stimulans, hélso- och
sjukvard samt rehabilitering till palliativ vard i livets slutskede, vilket i sin tur staller
stora krav pa personalen (Schon, Lagergren & Kareholt, 2016).

Detta sammantaget visar att den é&ldre personens delaktighet i tolkning och
operationalisering av virdegrund utmanar dagens paternalistiska ordning med
standardutbud av insatser, rutinarbete och oforméga att se individuella behov
(Harnett 2010). Dessa utmaningar och forandringar hos den éldre och kan vara svar
att bemata for vard och omsorgspersonal pa éldreboende (Sundstrém, 2020). Da
livskvalitet kan vara en indikator for vardkvalitet (Spilsbury, Hewitt, Stirk &
Bowman 2011) &r det viktigt att undersdka den aldre personens upplevelser av att
leva och bo pa aldreboende.

Syftet med delstudie 4
Syftet var att beskriva aldre personers erfarenheter av att leva och bo pa aldreboende

utifran ett antal givna temaomrdden (se vidare nedan). Overgripande
fragestallningar var:

e Vilka &r forutsattningarna for &ldre personer som bor i sérskilt boende att
uppleva delaktighet?

e Hur beskriver aldre personer som bor i sérskilt boende upplevelsen av
livskvalitet?

Metod & genomférande
Denna kvalitativa intervjustudie utfordes under maj och juni 2019 i tvd kommuner

I véstra Sverige. En explorativ och induktiv design anvandes (Polit och Beck,
2016). Individuella intervjuer genomfordes med éldre personer (n = 11) som bor pa
sérskilt boende for &aldre.

Deltagare och urvalsforfarande

Forfattarna kontaktade cheferna for de tva sarskilda boenden som medverkat i
LEVA-projektet, informerade om studien, och bad dem att ge kontaktinformation
till aldre manniskor boende pa respektive sarskilt boende. Vi efterfragade
inledningsvis sex personer fran respektive boende och totalt visade 11 personer,
efter information om projektet och en forfragan fran vard- och omsorgspersonal,
intresse for att medverka i en intervju. Efter att vi fatt kontaktuppgifter till dessa
personer kontaktades de via brev for en direkt forfragan om medverkan. Totalt
medverkade 11 personer (n=11, varav 4 kvinnor och 7 man) i aldern 68-97 ar. Har
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finns ett aldersspann pa 29 ar som é&r vart att notera d&ven om de i studien har
samtliga bendmns som aldre alternativt boende.

Inklusions- och exklusionskriterier

Kriterierna for inkluderingen var éldre personer med minst tre manaders
erfarenheter av att bo pa sarskilt boende. De aldre som valdes ut for intervjuerna
skulle verbalt kunna genomfdra en intervju och ensamma medverka i en
intervjusituation. Uteslutningskriterier eller avgransningar i urvalskriterierna var
aldre personer med kognitiva funktionsvariationer och/eller i behov av tolk for att
kunna genomfdra intervjun. Vid ett tillfalle var planen att anhérig skulle medverka
vid intervjun. | samrad med anhorig genomfordes intervjun med den boende utan
den anhdrigas medverkan och istallet gjordes en uppféljande intervju dven med den
anhoriga.

Datainsamling

En intervjuguide skapades efter diskussioner i LEVA-projektets projektledning. En
testintervju genomfordes for att bedéma fragornas logistik och relevans, samt
tolkningens tydlighet (Polit och Beck, 2016). Testintervjun ledde inte till nagra
forandringar av intervjuguiden. Saledes valde vi att lata testintervjun ingd i studien.
De éldre gavs sjalva mojlighet att valja nar de skulle intervjuas och om intervjun
skulle genomforas i den egna bostaden eller i annan lokal eller plats inom eller i
nara anslutning till det aktuella boendet. Intervjuerna delades upp mellan tva
forskare och genomfdrdes pa respektive boende av samma person.

Innan intervjun borjade gjordes en kort presentation av vilka vi var som forskare
och av projektet och syftet med intervjun. Vi har bada lang och gedigen
yrkeserfarenhet av att mota aldre personer i socialt utsatta situationer och i behov
av vard och omsorg och tidigare yrkeserfarenhet av arbete inom vard och
aldreomsorg. Darefter borjade intervjun med 6ppna fragor, t.ex. som kan du berétta
kort om dig sjalv? Nar flyttade du till A/B-boendet?-Vad var det som gjorde att du
flyttade? Fragorna fokuserade sedan kring temana: &ldres livskvalitet, aldres
delaktighet, vardegrund och bemétande. Alla intervjuer avslutades med fragan:
Finns det nagot du vill lagga till innan vi avslutar intervjun? Intervjuerna varade
som minst 10 minuter och som mest en timma. De hade en genomsnittlig tid pa
knappt 40 minuter.

Analysmetod

Intervjudata har analyserats i en tematisk analys, en flexibel metod som anvands i
flera kvalitativa studier (Braun & Clarke, 2006. Metoden anvéndes induktivt, det
vill sdga, intervjudata analyserades utan en fordefinierad teoretisk utgangspunkt.
Analysen genomfordes i sex steg: 1) Texten fran varje intervjuutskrift lastes och
lastes om flera ganger for att fa fordjupad kdnnedom om materialet. 2) En forsta
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kodning utfordes pa hela datauppsattningen, och uppgifter som besvarade
forskningsfragorna markerades. 3) En andra kodning som genererade nya teman
kopplade till varandra genomfordes. 4) Dessa teman kontrollerades med tidigare
kodade utdrag och genererade i en tematisk karta. 5) Darefter slogs alla teman
samman till en mer omfattande tematisk karta. Teman definierades, varje temas
sérdrag fortydligades, och en tydlig definition och namn for respektive tema
faststélldes. Dessa texter och kartor bendmns tillsammans som en helhetstext.
Temana bearbetades, omdefinierades och fortydligades annu en gang for att fa farre
distinkta teman. | det sista steget, steg 6) presenterades teman som ett
sammanhangande monster och forstarktes med citat.

Resultat

Overgripande svar i intervjustudien med aldre visar pd sex samordnade teman:
Vardegrund och bemétande, Delaktighet, Livskvalitet, Existentiella fragor och
trygghet, Arbetsmiljo och halsoframjande arbete samt Ledarskap. De intervjuade,
fyra kvinnor och sju mén i alder 68-97 ar, har bott fran ett par manader upp till sex
ar pa nagot av de tva boendena. Anledningen till flytten till det aktuella boendet
varierar hos de 11 informanterna. | forsta hand namns behov av stod och hjalp pa
grund av sjukdom och ohélsa. Behov av social gemenskap angavs ocksa som orsak
till flytten. Flera av informanterna beskriver ett vemod och en sorg dver att flytta
till aldreboendet. Resultatet redovisas uppdelat pa Fallstudiekommun A och B. Av
hansyn till att enskilda vardtagare inte ska kunna identifieras har vi har valt att inte
ange vilken intervjuperson som har sagt vad.

Fallstudiekommun A

Vérdegrund & bemétande
Ett centralt tema i detta projekt ar omvardnadens vardegrund och personalens

bemotande. De dldre personernas kannedom om att det finns en nationell
vardegrund som aldreomsorgen generellt ska arbeta efter varierar. Kommentarer
som gors i relation till detta handlar framst om tacksamhet om mdjligheten att fa en
god vard och omsorg och hjalp med det som behdvs.

Ja man far vara vildigt glad att det finns ett sddan stélle som ar fint o komma

till, och som har vard och omsorg, for att man kan inte fodra sd mycket mer

nar du kommer upp i den aldern.
Centralt i vardegrundsarbetet &r bemdtande och personalen samt deras kompetens,
den lyfts aterkommande som exempel pa vad som ar viktigt och som gor att de éldre
personerna trivs. Beskrivningar sasom att det ar hemtrevligt och personalen har tid
att samtala och &r glada har betydelse. Att det finns tid for samtal nér de aldre har
sarskilda behov exempelvis vid oro och angest. Upplevelser finns att personalen ar
olika pa hur bra formaga de har att beméta aldre personer. Det finns en 6nskan om
att kunna vélja vardpersonal:

56



man far inte sarbehandla for de ar lika bra allihop sags det

Vikten av bemotande och hur det kan beskrivas visas bland annat i féljande citat:

....personalen hir &r ett under av tdlamod, vanlighet, tjanstvillighet, och trevlig
och hjélpsamhet.

Delaktighet

Ett andra tema i detta projekt &r delaktighet. I intervjuerna ombads deltagarna att
reflektera dver begreppet och ge uttryck for pa vilket sétt de upplevde sig delaktiga
i sin egen vard och omsorg och i verksamheten. De &ldre beskriver begreppet
delaktighet i termer av ”’medansvar” och att ’ha ansvar for mig sjalv”’. Framfor allt
lyftes "maten” och de "husmdten” som ansvarig chef bjod in till regelbundet och
dar flera av de intervjuade hade varit med om. Det finns dock en instéllning menar
de intervjuade personerna att det dr fa som deltar i ” husméoten” vilket uttrycks i
orden “det hinder 4nda inget”. Samtidigt uttrycks att de aldre bor fraga for att fa
veta tex. vilka sysselsattningar kan vara tankbara. Forslag som att 16sa korsord ar
uppskattat for det ger upphov till samtal. Att kommunicera var det som var det
viktigaste. Upplevelser pa svarigheter ar att sjalv kunna paverka sin egen situation,
till exempel avseende mdblering i den egna lagenheten och anvéndning av allménna
utrymmen.

Livskvalitet
Under temat livskvalitet ombeds intervjupersonerna att sjalva beskriva hur de

tanker kring vad som ar livskvalitet just for dem. Exempel pa det som lyfts fram
som viktiga faktorer & gemenskap med andra, promenera och vara ute, god
ekonomi och att ha halsa. For att uppleva livskvalitet finns beskrivningar sasom
meningsfulla sysselsattningar och med fordel annorlunda och nya sysselsattningar.
Exempel som ges ar fritidsverksamhet pad aldreboendet dvs. en
sysselsattningsverkstad eller dagverksamhet. Ett annat exempel pad vad som ar
viktigt for aldre &r att

satta igdng manniskor, jag tror det ar det viktigaste av allt, om det sa bara &r

att man sitter och pratar med varandra.
Livskvalitet beskrivs som sadant som gor livet vart att leva, exempel kan det vara
att ha tillgang till bocker och att ha kontakt med nara och kéara som kan ske bade
fysiskt med ocksa via telefon. Omradet livskvalitet inrymmer upplevelser av
trygghet, ensamhet och existentiella fragor. Behovet av ¢kad trygghet i boendet
anges som en viktig anledning till att de &aldre véljer att flytta till sérskilt boende.
Vetskapen om att det fanns vardpersonal och nérheten till lakare och sjukskéterska
spelar roll.
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Och varje kvall nar jag gér och ldgger mig sa tanker jag, tack gode gud att jag
bor har, ramlar jag ur sangen, hander det ndgonting, ringer nagon pa dorren,
jag kan kdnna mig trygg. ... jag upplever det som en trygghet, att bo har.

Existentiella fragor och trygghet

Trygghet har en koppling till upplevelsen av ensamhet vilket kommer upp som en
anledning till att flytta fran eget boende till sarskilt boende. Ensamhet &r ett stort
ord enligt de aldre, dd manniskan &r en social varelse. Att ha méjlighet att mota
andra manniskor pa ett ganska enkelt sétt visas i nedanstaende citat.

...men hér behdver jag bara ga ut och 6ppna dorren och sitta mig pad min

rullator en stund s& kommer det alltid nadgon forbi och sager hej.
De é&ldre personernas tankar om livet och doden uttrycks ocksa. Hur de éldre
hanterar sina existentiella fragor skiftar. Upplevelser att det finns personal som
aldre kan samtala med, och som efterfragar svar pd de aldres upplevelser.
Erfarenheter finns ocksa att inte tanka for mycket pa det som skall komma utan att
ha tillforsikt att det kommer bli bra.

...men jag foredrar att inte &gna det nagra tankar forran det blir s& dags.

Arbetsmiljé/hédlsofrdmjande arbete
De aldres personerna ar medvetna om vard- och omsorgspersonalens arbetsvillkor

och vilka forutsattningar de har. Arbetsmiljon beskrivs utifran att det de ser om
forsamringar och att personalen har mer att gra samt har brist pa tid. Det inverkar
indirekt pa att de dldre som sa langt som majligt undviker att be om hjalp, och att
fa vanta pa att fa hjalp. Det finns en acceptans att inte kunna komma ut pa
promenader eller andra utomhusaktiviteter i den omfattning som de 6nskar.

...s& att det gir inte, det fir man gdra avkall pa---Ja, forsoker &t...
hogsta mojliga man att inte anlita personal utan jag kan klara det
sjalv, for de har nog utav det de har.

Det finns ocksd en medvetenhet om vilken utbildningsnivd vérd- och
omsorgspersonalen har. Personalen har mycket att gora da de ska bland annat skota
stad var tredje vecka. Reflektion fran aldre ar att det ar dyr stadhjalp och att det vore
bra att anstalla stddpersonal som skoéter stddningen och att personal som har
utbildning gora det de &r utbildade till.

personalen som é&r allt det dir...och da undrar man... det att *de ska
inte stada det far ni anstélla en stidare till...

Vard- och omsorgspersonalen far utbildning i att det ska ha talamod sager de aldre
och de som soker sig till vardyrket har ett speciellt sinnelag. De dr méanniskor som
har ett intresse for andra manniskor.
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Ledarskap
En bra chef, enligt respondenterna &r en person som kan lyssna och lyssna av samt

vara medveten om att manniskor &r olika i skilda livssituationer. En del aldre &r
stillasittande och en del ar mer rorliga, en del ar tystlatna och sager inte manga ord
pa en dag. Da galler det att vara flexibel och tillmotesga alla dessa olikheter.

Vi &r ju inte en likadan grupp alltsa utan det ar ju san valdig blandning.

Samtidigt menar respondenten att det fungerar véldigt bra och att de har bra chefer.
Intervjuerna med de aldre ger en tydlig bild av att de &ldre noterar att chefen ar
narvarande och tillganglig da chefen méter personal pad morgonen for att ta del av
det som hént under natten.

...en grupp samlas ju d& och gar igenom dagens, eller vad som har hént kanske
pa natten och sé& dar, och dar ar hon med varje dag varje morgon, dar ser jag
henne....

Fallstudiekommun B

Vérdegrund & bemaétande

De é&ldre personernas upplevelse av vardegrund och bemétande &r att personalen
har kompetens. Personalens kompetens ar exempel pa vad som &r viktigt och &r en
grund for valbefinnande. Upplevelser som de &ldre beskriver ar att personalen har
ett bra bemaotande, ar trevliga och bra att samtala med. Det finns ocksa erfarenheter
att personalen upplevs vara stressade och har brattom, speciellt p& morgonen. Det
finns en forstaelse och en acceptans hos de aldre. Upplevelsen av bemotande fran
vardpersonalen relateras aven till lokalernas utformning och hur det inverkar pa
omvardnaden av de aldre samt hur tillgangliga vardpersonalen &r. Lokalernas
utformning visar sig genom att &ldre har svart att forflytta sig och ga pa toalettbesok
utan fa anvanda sovrummet som toalettrum. Tillganglighet handlar om hur snart
vardpersonalen kommer for att hjalpa den boende och drojer hjalpen finns en
osakerhet om vardpersonalen uppfattar att den dldre larmat for att fa hjalp.

Delaktighet

Grunden for delaktighet handlar om att den aldre personen far bade skriftlig och
muntlig information om vad som finns att tillga pa boendet, samt att fa mojlighet
att vara med och bestimma om innehallet i till exempel matsedeln. Informanter
beskriver att nasta veckas matsedel kommer ibland pa fredagskvallen veckan fore,
ibland forst pa fredagen nar veckan nastan har gatt, eller ingen matsedel alls.

menyn for denna vecka, det &r ju, ibland far vi inte menyn och ibland har vi
fatt menyn pa fredag kvall, for alltsa den veckan som har gatt.
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Delaktighet for den dldre handlar ocksa om att fa information fore saker intraffar
och att det ges mojlighet att fora en diskussion. Foljande citat visar pa uppfattningen
om delaktighet.

att man far reda pa det innan det har hant. S& man kan paverka det lite.

Mer 6vergripande beslut som tas av kommunen upplever de éldre att de inte kan
paverka och vara delaktiga.

Delaktighet kan ocksa handla om att i samrdd med fysioterapeut ta fram ett
traningsprogram, och pa sikt ha ett vardplaneringsmote dar avstamning sker for att
fa visshet om vad som planeras. Uppfattningar finns ocksa att det inte finns behov
av att vara delaktig for personen saknar inget.

Livskvalitet
Under omradet livskvalitet beror informanterna omraden om trygghet, ensamhet

och existentiella fragor. De é&ldre beskriver hur de tanker kring vad som &r
livskvalitet just for dem. Exempel som lyfts fram som viktiga faktorer &r familjen,
gemenskap med andra, att promenera och vara ute, och att ha halsan. Den aldres
livskvalitet paverkas ocksa av den sociala stimulansen och samvaron med andra,
att ha nagon att samtala med. En 6nskan om att det skulle vara annorlunda och
inverkar pa livskvaliteten ar om vardpersonalen har mer tid for samtal.

...jag kénner att jag inte far prata, jag far inte samtala s som jag onskade. Jag

tycker om att prata med folk, jag tycker det, jag tycker det &r stimulerande.
Just samtalet att bli stimulerad och mdjlighet att trana hjarnan har betydelse for
aldre personer. Exempel som ges ar att fa losa korsord och arbeta med
problemldsning.

Vidare lyfter de dldre personerna tankar pa livet och doden. Pa en direkt frdga om
intervjupersonen kan prata med personalen om existentiella fragor blir svaret att det
inte direkt finns nagon att samtala med. Att kdnna oro och kanna sig deprimerad
lyfts av informanterna. Oron handlar om den egna hélsan, oron for néara och kéra
och vad som vantar. Oron speglas pa olika satt av informanterna. De aldres svar pa
fragan vad som gdrs for att minska oron varierar fran att fa nagon tablett mot oron
till att det l16nar sig inte att oroa sig.

Det ar inte l6nt o gora sa det, det gor jag faktiskt inte, det har man bara ont av

sjalv ju.
Oron relateras till bemanning och bestar i att det & manga olika vardpersonal som
skoter den specifika omvardanden. Att kdnna sig deprimerad handlar om den egna
halsan och uttryck som att kdnna sig handlingsférlamad och inte kunna utféra saker
som personen tidigare gjorde. En viss hagloshet visas nar informanter uttrycker om
vad som vantar i framtiden. Funderingar pa framtiden:
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det &r ju ingen som, vi brukar séga det att det & ingen som kommer smita
undan...

Existentiella frdgor och trygghet
Existentiella fragor handlar ocksa om vad som vantar och oron for nara och kara.
Oron synliggdrs genom svar och upplevelsen av att inte ha sa lang tid kvar att leva.

Née, att bara mer for mina anhoriga att jag dor. Vad jag ska skulle kunna géra

for att underlatta nagot.
Behovet av trygghet i boendet anges som en viktig anledning till att bo pa boendet.
Vetskapen om att det finns vardpersonal i narheten har betydelse. Trygghet handlar
om att veta att vardpersonalen kommer nar den aldre personen larmar och vill ha
hjalp. Ett fungerande trygghetslarm &r ocksd nagot som lyfts och som skapar
trygghet hos den aldre personen. En medvetenhet finns hos informanterna att det &r
langa avstand for vardpersonalen att ga vilket gor att personen far vanta for att fa
hjalp att ga pa toaletten. Beskrivningar finns att informanter far vanta 20 minuter
innan hjalp kommer. En informant beskriver kommunikationssystemet enligt
foljande:

Ja nu har de fatt en sorts radio allihop s de har ju da tre mottagare pa sig
fickorna fulla, men det funkar inte.

Arbetsmiljé/hédlsofrdmjande arbete

Det finns en medvetenhet hos de &ldre personerna om personalens arbetsvillkor.
Arbetsmiljon beskrivs utifran att de ser en férsamring och att personalen har mer
att gora och att de inte hinner med. Det far indirekt effekter for den éldre utifran att
de sa langt som majligt undviker att be om hjalp och det finns en acceptans for att
de till exempel inte kan komma ut pa promenader eller andra aktiviteter i den
omfattning som de skulle 6nska. Nedanstaende citat visar pd den medvetenhet som
de aldre har om personalens arbetssituation.

Personalen ar stressade, dom far ju larm hela tiden i sina telefoner.

Dom ska hit och dit, och hit och dit. Det ar vél lite ko. Dom far prioritera
da, vart dom ska.

Ledarskap

De aldre personerna lyfter betydelsen av gott ledarskap bade pa politisk niva liksom
ledarskap pa olika nivaer i organisationen. En viss frustration uttrycks som
synliggdrs genom kommentarer som att pengarna styr och att politiker inte lyssnar
pa de aldre. Att patala behov av forbattring till ledning pa narmsta niva som i sin
tur vander sig till hogre ledningsniva har betydelse. Beskrivning finns att &dldre
aven forsokt patala forandring genom kontaktperson. Nagon menar att det kan vara
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svart att framfora synpunkter och énskemal nar de inte far gehor. Det hjélper inte
att overklaga. Det finns ett behov av tydligt ledarskap som sager ifran till
beslutsfattare att det behdvs mer resurser till aldreomsorgen.

Forbattringsforslag

Nedan presenteras nagra av de forslag pa forbattringar som enligt de aldre
personerna kan goras i verksamheten. Forslagen har kategoriserats under féljande
tema: social stimulans, omvardnad, kommunikation, maltider, organisering av
arbetet och ett manskligare samhélle:

Social stimulans

- Mer varierade aktiviteter for aldre

- Mer mojligheter for samtal med vardpersonalen

- Ordna utflykter for de aldre

- Promenader
Omvardnad

- Minimera avstand for vardpersonal att forflytta sig sjalva och de aldre
Forbattra introduktionen av ny personal
Arbeta for att behalla kompetent vard- och omsorgspersonal
All vard- och omsorgspersonal skall ha en vardutbildning
Att aldre personer bemots med respekt
Kommunikation

- Faen valkomstparm vid inflyttning med viktig information
Maltider

- Fata mat sjalv utifran egna val

- Att vara delaktig i matsedeln och val av mat

- Gatill matsalen
Organisering av arbetet

- Se dver organiseringen av arbetet
Ett manskligare samhélle

- Synsatt pa dldre manniskor om att alla kan bidra

- Mindre "fyrkantiga regler”

Sammanfattning
Sammanfattningen av intervjuerna med de aldre visar pa att viktiga forutséttningar

for en god livskvalitet och delaktighet for dldre ar att bli bemott med respekt, fa
information och kunna vélja, samt att fa uppleva trygghet med den omsorg och
omvardnad som ges och att det gors i en trygg miljon. De aldre visar pa flera goda
idéer till forbattringsarbete och en vilja Over att vara delaktig i verksamhetens
utveckling pa olika nivaer. Samtidigt finns en stor medvetenhet om hur
arbetssituationen ser ut for vard- och omsorgspersonalen och att dirfor inte vara
till besvir” och stélla krav. Krav som utifrdn &ndd kan anses som rimliga. Till
exempel att sjalv kunna paverka dagsrytmen och val av aktiviteter utifran hélsa och
vader.
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9. Fokusgruppsintervjuer med vard- och
omsorgspersonal - delstudie 4b

Maria Wolmesjo & Lise-Lotte Jonasson

| samband med att delresultat fran den inledande enkatstudien och
fokusgruppsintervjuer med ledningsgruppen presenterades for vard- och
omsorgspersonal, framkom oOnskemal om att vi ocksd skulle genomféra
fokusgruppsintervjuer med ett urval av medarbetarna. De hade tidigare svarat pa en
enkatstudie och ville ocksa fa maojlighet att delge sina erfarenheter muntligt i en
mindre grupp. Totalt genomfordes darfor fyra fokusgrupper med vard- och
omsorgspersonal, tva grupper vid respektive boende, totalt medverkade 17
personer, atta, respektive nio personer i de bada fallstudiekommunerna.
Intervjuerna genomférdes pa deltagarnas ordinarie arbetstid och i en lokal i nara
anslutning till arbetsplatsen.

Efter en kort presentation av projektet, oss forskare och vad fokusgruppsintervju
som metod innebdr ombads deltagarna att ge en kort presentation av sin bakgrund
utifran utbildningsbakgrund, yrkeserfarenhet, arbetsuppgifter och eventuella
ansvarsomraden. Darefter lades foljande fem tema pa bordet: delaktighet, goda
arbetsvillkor, goda livsvillkor, medarbetarskap och vardegrund. Ytterligare ett kort
med ett fragetecken symboliserade majligheten att ta upp andra omraden.
Deltagarna kunde fritt valja vilket omrade de ville inleda med och vad de ville lyfta
upp. Var roll som forskare var att stalla foljdfragor och se till att alla gavs mojlighet
att vara delaktiga i samtalet. Resultatet presenteras har kort med ett urval av
exempel fran dialogerna for respektive fallstudiekommun och utvecklas sedan i
olika vetenskapliga rapporter. Vi har medvetet valt att inte ange vem eller vilken
profession de olika deltagarna har vid eventuella citat for att undvika att enskilda
deltagare ska kunna identifieras och vi har efterstravat att synliggora
gruppens/gruppernas samlade bild mer &n enskilda personers specifika asikter da
olika etiska dilemman diskuterats.

Fallstudiekommun A

| fallstudiekommun A genomfordes tva fokusgrupper med totalt atta personer,
samtliga kvinnor. En av deltagarna var anstéalld som vardbitrade. Sju av deltagarna
var utbildade underskoterskor, tva av dessa hade sedan vidareutbildat sig till
sjukgymnast respektive arbetsterapeut. | gruppen fanns arbetslivserfarenhet fran
saval hemtjanst som arbete i sérskilt boende och gruppboende med personer med
demens. Arbetslivserfarenheter inom vard- och omsorgsomradet varierade fran
cirka ett och ett halvt ar till 37 ar.
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Det forsta som lyftes upp for diskussion i den forsta gruppen var vardegrund:

Vardegrund, ar ju nagot som vi haft en del grupper om och vi har haft

handledning i vardegrund. Det ar ett &mne som man hela tiden far jobba med

och aktualisera. Det ar svart, tycker jag sjalv.
| diskussionen om véardegrund tog deltagarna upp exempel pa etiska dilemma néar
den enskildes onskemal och den kompetens som de sjalva har kolliderar. Till
exempel ndmndes utevistelse som en del som diskuteras mycket. En deltagare lyfte
upp att manga av de boende har vant sig vid att inte vara ute. Samtidigt finns andra
som garna vill ga ut och da kan det vara svart att leva upp till det pa grund av
tidsbrist. Det kan vara sarskilt svart nar det galler personer med demenssjukdom.
Deltagarna ger exempel pa anvandning av saval GPS, dorrlarm och telefonnummer
i omsorgstagarens klader, men det géller att vara snabbt pa plats nar ett dorrlarm
gar och tyvarr fungerar tekniken inte alltid. Vikten av en nara dialog med anhériga
betonas. Andra exempel som deltagarna lyfte fram handlar om de boendes
sjalvbestdmmande:

Om personen vill ha sovmorgon, &ta frukost i sangen, sa far de ju det. Vi fragar
ju om de vill ha in frukost och dta frukost i sdngen...

Matsituationer, maltider ar viktiga. Att sitta med andra som du inte sjalv valt

kan vara jobbigt. Det ar manga aspekter i det... Det ér ocksi det att f4 vilja

mat, vélja frukost, vad man vill ha att dricka.
Pa en direkt fraga om hur de vet vad den enskilde vill hanvisar en deltagare till att
det blir ett standigt frdgande och att de har genomforandeplaner. Nar det galler
personer med demens handlar det ofta om att kunna ldsa av personen”. Pa
korttidsboendet &r omséattningen av boende hogre, vilket krdver en storre
anpassning fran personalen som arbetar dar. Arbetsdagen ser olika ut beroende pa
vilka personer som ar dar.

Vi har den utmaningen att i det ena rummet &r det ndgon som lever sina sista

dagar, i nasta rum &r det ndgon som ramlat och har en fraktur och ska ha rehab,

i nasta rum nagon som vantar pa sarskilt boende och andra som har véaxelvard.
Samtidigt som deltagarna lyfter fram en ambition att skapa goda livsvillkor och
Okat sjalvbestammande for de boende beskriver de en frustration Gver att de inte
alltid har mojlighet att vara nérvarande och hitta pa roliga saker” och vara
narvarande, till exempel néar nagon vill

...ga ut pa en promenad, spela spel, se pa sporten och dricka en konjak.

De vill bara sitta och prata men det gar inte. Vi hinner inte. Man kanner anda

att man inte &r tillracklig, man hinner inte med det. D& kanner man att man blir

typ, ledsen pa nat satt. Det hade kunnat gora personens dag. Det ar larm hit

och man springer valdigt mycket vissa dagar...
Reflektionsgrupperna lyfts fram som en mojlighet att diskutera olika etiska
dilemman, rutiner och eventuella forandringar i gruppen. De har en

vardegrundsdagbok och menar att samsynen har blivit battre. Andra motesformer
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ar arbetsplatstraffar, APT, team-moten och verksamhetsmote. Samtidigt som
deltagarna lyfter fram att det ar viktigt att ha olika méten kan métena i sig innebara
en frustration och kénsla av stress:

Jag har dgnat storre delen av arbetsdagen at méten men sen har jag i mig vad

jag egentligen borde ha gjort, det &r stressande i sig.
I den andra gruppen inleddes diskussionen med fokus pé ”goda arbetsvillkor” och
deltagarna understrok att det &r valdigt viktigt att det finns personal och resurser.
Arbetsvillkoren relaterades till en hdg sjukfranvaro:

Vi har haft véldigt mycket sjukfranvaro, svart att ringa in vikarier. Vi har fatt

dela upp turer. | hemtjansten &r det svart att plotsligt aka 1,5 mil extra, det tar

tid. Vi behover mer vikarier som kan hoppa in, nér det blir influensatider---

Man ska inte stressa inne hos vardtagarna, men man tar ut det emellan, kor lite

fortare, springer lite snabbare, men det funkar inte i langden.
Andra exempel som lyfts fram i samband med diskussionen om goda arbetsvillkor
handlar om att verksamheten tidigare haft en hég chefsomséttning alternativt helt
varit utan chef en lidngre period. Aven i denna grupp lyfts diskussionen kring
schemaldaggningen som en viktig faktor for en god arbetsmiljo. Missnoje med
delade turer &r aterkommande. Schemaplaneringen héanger indirekt ihop med
mojligheten att arbeta for en 6kad delaktighet och god livskvalitet for de boende
och aven denna grupp gav exempel pa hur de arbetar for en gemensam vardegrund
och reflekterade éver hur de ser pa en hallbar dldreomsorg i framtiden.

Fallstudiekommun B

Aven i fallstudiekommun B genomfordes tva fokusgrupper dar totalt nio personer,
samtliga kvinnor varav fem underskoterskor, ett vardbitrade, en fysioterapeut, en
arbetsterapeut och en sjukskoterska medverkade. Deras arbetslivserfarenhet
varierade mellan knappt ett halvar och upp till 19 ar inom &ldreomsorgen. I en av
grupperna handlade det forsta som lyftes fram om vikten av ett gott bemdtande.
Flera deltagare understrok vikten av relationsskapande, att anvénda personens
namn och ”’se” savil den dldre som Gvriga kollegor. Vidare diskuterades forvantan
pa och en striivan efter att vara “positiv och glad”. P4 en direkt fraga om deltagarna
pratar om detta i personalgruppen var svaret att:

Det kommer pa tal emellanat for vi har patienter eller boenden som kanske
inte alltid muntrar upp, utan som snarare drar ner en, och da kan vi tycka att
det ar valdigt viktigt att pAminna varandra, att 4&ven om du hade en délig dag
med den personen igar s ar det viktigt att ha en positiv installning idag...
Alltsa de gamla mar ju battre nar vi mar bra och &r positiva.

Samtidigt lyftes stress upp som en bidragande faktor till att vard- och
omsorgspersonalen inte alltid formar att ha en positiv installning och att det
paverkar bemotandet negativt.

Jag tror ocksa att manga, eller de allra flesta vill ju, och &r positiva, men jag

tror till exempel att stress kan vara en valdig orsak som paverkar humoret fast
att man inte vill det. For det kan jag k&nna av sjalv...
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Nar diskussionen gled 6ver till att fokusera pa delaktighet handlade samtalet
inledningsvis om inforandet av nya arbetsschema och att flera medarbetare
efterfragade en dkad delaktighet och mojlighet att sjalva kunna paverka nér och hur
de skulle arbeta. Aven onskemal kring en Okad delaktighet i planering av
utvecklingen av verksamheten inklusive nybyggnation lyftes fram. Samtidigt tog
gruppen upp att ett stort ansvar for planeringen av den dagliga verksamheten och
planering av sociala aktiviteter lagts pa gruppen men det fanns en frustration i att
inte forutsattningarna som de Onskade fanns for detta.

Det tas upp ofta pa mote dar men det r oftast det laggs pa oss, att det ar vart
ansvar att se till att allting fungerar och det &r valdigt svart nar man inte vet
vad man ska gora med kort om personal...
Upplevelsen av bristen pa personal kopplades till kanslan av otillracklighet och
risk for att patientsakerheten kunde ifragasattas.

Jag kan ta till exempel, en morgon sa kommer jag hit och s& skulle jag ta

rapporten pa min avdelning, kvart i sju. Klockan halv atta skulle jag vara pa X

och da har ni redan bdrjat arbeta. Jag far ingen rapport, inte veta nagonting...

Det ligger bara en telefon dér, den ska jag ta och borja jobba. Férsoka komma

in i den och den ar last, ndgon har rakat lasa. Tanker jag far leta upp forsta

basta personal. Da far jag veta att ni har ingen medicindelegering utan jag ska

ge alla medicin pa hela den avdelningen. D& bérjar jag ge medicin och ratt

som det &r ringer nasta avdelning och sdger att: Nej men du skulle inte vara

dar, nu ar de for manga, du skulle vara hos oss. Sa da far jag byta ytterligare

avdelning for tredje gangen inom loppet av tva timmar.
Deltagarna ger flera olika exempel pa vad de upplever som brister i arbetet och aven
om flera fragor kan relateras till lednings- och organisationsfragor finns en tydlig
medvetenhet om medarbetarskapet och det egna ansvaret. Gruppen ger flera
konkreta exempel pa forbattringsatgarder som ocksa diskuterades vid tidigare
genomforda framtidsverkstader och i reflektionsgrupperna. Pa en direkt fraga om
hur deltagarna tdnker om vardegrund och vad som &r viktigast i jobbet gavs flera
exempel pa att relationen till de dldre och att fa bekraftelse pa att de gjort ett bra

arbete dr viktig.

Viktigast for mig ar nar jag gar hem, sa vill jag...kanna att jag har gjort ett bra

jobb. Att de flesta jag har varit inne hos ar glada nar jag gar hem och jag sager

att, godnatt men jag kommer imorgon bitti igen, och de ar glada och séger: Jag

ser fram emot att du kommer. Da kanner jag att jag har gjort ett bra jobb och

att jag har gjort sd mycket for dem att de kéanner, att de garna vill vakna

imorgon. ..
Aven i den andra fokusgruppen lyfts arbetssituationen upp pé olika satt och varfor
den pa olika satt ar viktig i relation till bemdtande och mojligheten att Oka
delaktigheten for dldre personer i sarskilt boende. Exempelvis ger deltagarna flera
exempel pa att upplevelsen av stress hos personalen indirekt ocksa paverkar

livskvalitén for de boende.

Och sa tanker jag att boenden kanner av mer an vad man tror och du behéver
inte sdga att du &r stressad for det kan du visa med hela din person.
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Andra exempel som diskuteras &r vikten av kontinuitet och att de anstallda har ratt
kompetens for det arbete de ar anstéllda for:

...som det &r upplagt idag sa kan vi ju hoppa fran den ena avdelningen till den
andra och vi kanner varken personal eller vardtagare... Det finns
ingen...forstaelse for hur viktigt det ar.

Att man har en god kunskap ocksd med det man jobbar med. Att man vet att

det & gamla manniskor...Man maste kunna forsta arbetet och forsta de aldre

ménniskorna.
Kénslan av otillracklighet som deltagarna lyfter fram foérklaras dels utifran samtal
om forandringar i organiseringen av verksamheten som innebdr ett nytt
bemanningssystem dar personalen lyfter fram svarigheter med att synliggora alla
de arbetsuppgifter som gors. Dels innefattar den att de som flyttar till sérskilt
boende generellt har ett hogre vard- och omsorgsbehov an tidigare. Tiden racker
inte till for att uppdatera levnadsberattelser och genomforandeplaner sa som énskat,
det 1&ggs inte in i schemaplaneringen och blir dd&rmed osynligt. Detsamma géller
for att planera in tid for olika sociala aktiviteter. Diskussionen relaterades till de
aldres livsvillkor och att de inte alltid &r sa goda.

Vi forsoker ju uppfylla deras onskan da, nar de (de aldre) vill komma upp och

sadant men ibland &r det helt oméjligt alltsa. De sociala aktiviteterna ar ofta

det som maste prioriteras bort. FOrr sa hade vi ju jattebra dagverksamhet, den

finns inte idag.
Losningen som gruppen ser i forsta hand, handlar om ”mer pengar” och “mer
personal”. Vid foljdfragor om de ser andra I6sningar eller om de har nagon
uppfattning om vad de aldre sjélva sager blir svaren mer utbildad personal” och
”kunskap och kompetens”.

Flera av de synpunkter som lyftes fram i fokusgrupperna ar sddant som togs upp
som mojliga forbattringsatgarder i Framtidsverkstaderna och sedan har diskuterats
i reflektionsgrupperna. Betonas hadr bor att deltagarna sjélva avslutningsvis, i de
bada fokusgrupperna, lyfte fram att de i samtalet hade fokuserat pa brister och
mindre pa de positiva delar som vard- och omsorgsarbetet ocksa innebar.
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10. Uppfoljning & utvardering - delstudie 5

Maria Wolmesjo, Angela Bangsbo & Annika Billhult

Under 2020 och pa grund av Covid-19-pandemin tvingades de bade medverkande
verksamheterna, liksom o6vrig (aldreomsorgs-)verksamhet i Sverige, prioritera
forebyggande av smittspridning, inforskaffande av skyddsutrustning, riktade
informations- och utbildningsinsatser samt nedstdngningar av verksamheten
framfor annat utvecklingsarbete (inkl. LEVA-projektet). Vid ett boende var de
ocksa tvungna att hantera smitta och sjukdom bland boende och vard- och
omsorgspersonal med 6kad oro och sjukfranvaro till foljd av pandemin. For LEVA-
projektet innebar det att de tidigare regelbundna fysiska kontakterna med
verksamheterna ersattes av mail, telefon- och digitala kontakter via Zoom.

Utvardering av Framtidsverkstaderna

De inplanerade dagarna for utvardering av framtidsverkstaderna flyttades forst fram
vid ett par tillfallen pa grund av besoksforbud i verksamheterna. Tillsammans med
referensgruppen och ansvariga chefer och berdrda reflektionsgrupper, beslutades
att vi fick tillgang till deltagarnas dokumentation fran reflektionsgrupperna.
Dessutom genomfdérdes uppféljande samtal med ansvariga enhetschefer och
medicinskt ansvariga sjukskoterskor. Vid dags dato &r analyser av materialet
fortsatt pagaende och utforligare redovisningar kommer att redovisas i kommande
vetenskapliga rapporter. En aterkoppling av projektet till fallstudiekommunerna ar
planerad nar restriktioner pa grund av Covid-19-pandemin har upphort.

Undersokning av samband med den uppféljande matningen

Efter en inledande métning (baseline) under 2018 har en uppfoljande métning
genomforts under 2020-2021. Samma enkat som vid den inledande métningen
besvarades av personalen for att undersoka om det fanns samband mellan olika
variabler. Data ar under bearbetning och resultaten ar preliminara. Nedanstaende
preliminara resultat fran den senaste enkatstudien presenteras i en version dar
resultat fran fallstudiekommun A och fran fallstudiekommun B redovisas i en
samlad bild. Inledningsvis har de oberoende variablerna “alder” och befattning”
undersokts mot beroende variabler som representerades av olika fragestallningar i
enkaten. Vid den uppféljande métningen ingick 159 respondenter fran de tva
kommunerna. Fallstudiekommunen A hade hogre svarsfrekvens (n = 39, 42%) &n
fallstudiekommun B (n = 22, 33%). Totalt ingick 61 (38%) enkatsvar i den
uppfdljande matningen vilket innebér ett visst bortfall.

Vid undersokning av samband med Spearman’s rangkorrelationskoefficient
(Spearman’s rho) sattes signifikansnivan till p = 0.05 vilket innebdr att det ar 95%
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sannolikhet att det finns en korrelation, dvs. ett samband mellan de bada
variablerna. En stark korrelation har vardet -1 eller +1. | nedanstaende tabell 1
redovisas en korrelation (Spearman’s rho = 0.276) som ér statistiskt signifikant ( p
=0.039). Det fanns ett positivt samband mellan alder och vad respondenterna anser
om regelbundenhet vid uppfdljning och utvardering vilket betyder att ju aldre
personen ar, desto hogre varde skattade de pa fragan om regelbundenhet vid
uppféljning och utvardering.

Tabell 1. Undersokning av korrelation mellan respondenters alder och om det sker regelbunden
uppféljning och utvérdering av arbete med att méta dldres sjalvbestdmmande

Correlation coefficient 1.000 0.276*
Sig. (2-tailed) . 0.039
N 59 56
Correlation coefficient 0.276* 1.000
Sig. (2-tailed) 0.039 .

N 56 57

*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

Vidare undersoktes respondenters uppfattningar om utbildning kring
vardegrundsarbete, som beskrivs i tabell 2. Det fanns ett positivt samband mellan
medarbetares alder och om de ansag att de fatt tillrackligt med utbildning for att
utveckla vardegrunden i verksamheten. Detta betyder att med stigande alder, desto
hogre vérde skattade respondenterna pa fragan om de fatt tillrackligt med utbildning
for att utveckla vardegrunden i verksamheten.

Tabell 2. Undersokning av korrelation medarbetares alder och till vilken grad de fatt tillracklig
utbildning for att arbeta med utveckling av vardegrundsarbete

Correlation coefficient 1.000 0.296*
Sig. (2-tailed) : 0.024
N 59 58
Correlation coefficient 0.296* 1.000
Sig. (2-tailed) 0.024 .

N 58 59

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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11. Aldreomsorg ur ett nytt perspektiv

Maria Wolmesjo, Lise-Lotte Jonasson, Angela Bangsbo & Annika Billhult

Preliminara resultat visar pa vikten av styrning, organisering och ledarskapande nar
en vardebaserad vard och omsorg ska initieras i verksamheten. Genom att gora
vard- och omsorgspersonal samt de &ldre personer som verksamheten beror,
delaktiga i att ta fram konkreta handlingsplaner, synliggjordes hindrande och
mojliggorande faktorer for en Okad livskvalitet for aldre. En tydlig effekt av
fokuseringen pa vardegrundsfragor ar sambanden mellan ldres livskvalitet och en
battre arbetsmiljo for vard- och omsorgspersonalen samt ett hallbart ledarskap for
aldreomsorgens chefer. Vidare pekar resultat fran projektets olika delstudier mot
att en okad kunskap om hur arbetet kan organiseras ocksa kan fa direkta effekter
for brukaren/den aldre person. Genom ett medvetet reflekterande och tydliggérande
av attityder och forandrat forhallningssatt till den &ldre personen har nya rutiner
inforts. Vard- och omsorgspersonal upplever generellt en okad tillfredstéllelse i
arbetet i termer av att de anser att de gor ett ’bra jobb med god kvalitet”. Projektets
arbetssétt, genom deltagarnas delaktighet i kreativa verkstdder och kontinuerlig
reflektion i olika personalgrupper har lagt en grund for varaktighet och pa det sattet
starkt den etiska kompetensen hos ledare och vard- och omsorgspersonal. Genom
att implementera en evidensbaserad praktik och ett vardebaserat ledarskapande som
kraver ett langsiktigt processinriktat arbetssatt har strukturen i det dagliga arbetet
forbattrats och mojligheter for ett kontinuerligt larande och kompetensutveckling i
verksamheten Okat. P& sikt forvantas nya arbetssatt leda till ett 6kat hallbart
arbetsliv for ledare, vard- och omsorgspersonal, samt ett framjande av &ldre
personers medverkan och 6kad sjalvstandighet.

Idéer for fortsatt forskning

LEVA-projektet omfattar ett rikt datamaterial och ger mojligheter till ytterligare
fordjupade analyser och resultatet ger ocksa upphov till ett antal nya
forskningsfragor. Nedan listar vi nagra forslag:

Aldre delaktighet

En spannande tanke &r att vanda pa perspektiven. ldag pratar vi ofta om att
aldre/boende eller patienter ska bli delaktiga i det vard- och omsorgsarbete som
avser dem sjalva med utgangspunkt fran att det ar de professionella som éger
fragan. Riktlinjer och rutiner har ofta skapats utifran sjalva verksamheten och/eller
personalens behov. Ett omvéant perspektiv skulle innebdra att den
dldre/boende/patienten var den som ’bjod in” professionella till att vara delaktig i
deras liv. Exempel pa forskningsfragor ar:
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- Vilka organisatoriska forutsattningar kravs for att en delaktighet utifran
den aldres livsvillkor, formagor och behov ska kunna ske?

- Vilka vélfardstekniker finns eller behéver utvecklas utifran den éldres
faktiska behov?

Ett hdlsoframjande arbetsliv

Vi ser flera exempel pa forbattringsomraden for en battre arbetsmiljo for vard- och
omsorgspersonal. Vi vet ocksa att andelen personer som kommer att behovas inom
valfardsomradet inte racker till. Exempel pa forskningsfragor inom detta omrade
ar:

- Vilka innovativa forandringsidéer ser aldre personer och personer utanfor
aldreomsorgen for ett halsoframjande arbetsliv for vard- och
omsorgspersonalen?

- Vilka likheter/skillnader finns mellan stad och glesbygd?

- Valfardsteknologins mojligheter?

- Hur organisera for ett reflekterande larande for ett halsofrdmjande
arbetsliv?

Forutsattningar for ett hallbart ledarskapande
Var studie ger flera exempel pa att ledarskapande i dldreomsorgen ar komplext och

att forsta linjens chefer maste hantera en mangd olika etiska dilemman. Exempel
pa forskningsfragor som sétter styrning, organisering och ledning i fokus éar:

- Vilken kompetens kravs for ett hallbart ledarskapande i aldreomsorgen?

- Samverkan (collaboration) och samproduktion (co-production) for en god
aldreomsorg. Hur? Vilka? Nar? Var?

- Ett gransoverskridande ansvar eller ’stuprorstank™?

- Implementering av nya arbetssatt? | sa fall vilka?

Slutsatser

Sammanfattningsvis visar resultatet pa att de faktorer som hindrar respektive
mojliggor implementeringen av ett vardebaserat ledarskapande i dldreomsorgen i
hog grad kan relateras till organisationens struktur och dess kultur. I verksamheter
dar det finns en tydligt uttalad vardegrund och medveten satsning pa en stédjande
ledningsstruktur pa samtliga organisatoriska nivaer, har forsta linjens chefer ett
tydligt stod bade fran dverordnade chefer och kollegor att leda mot ett vardebaserat
ledarskapande. En mojliggorande faktor ar ett ledarskapande som mojliggor en
levande dialog om vardegrundsfragor pa olika nivaer och som inbjuder till
delaktighet for saval de boende som for vard- och omsorgspersonalen. Vidare visar
resultatet pa att saval de aldre sjalva som vard- och omsorgspersonal har en hog
medvetenhet om hur verksamheten fungerar och idéer for hur den bor organiseras
och ledas for att mojliggora ett vardigt liv for aldre. Med enkla forandringar av
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rutiner och delegerat ansvar kan de &ldre goras mer delaktiga i planering och
genomférande av vard- och omsorgsinsatser, maltider och olika aktiviteter.
Projektet har bidragit med ny kunskap om hur ett reflekterande arbetssatt och ett
narvarande ledarskapande kan bidra till ett hallbart larande som mojliggor goda
livsvillkor for aldre. Nedan presenteras ett antal faktorer som kan vara hindrande
respektive mojliggorande for en okad delaktighet, god arbetsmiljo och ett hallbart

ledarskapande.

Hindrande

Mojliggorande

Organisationens struktur och kultur

Vard- och om omsorgspersonalen ar
”fast i gamla rutiner”

”sd har vi alltid gjort”.

Réadsla for forandringar och brist pa
information och delaktighet
Bemanningsproblematik, avsaknad
av personal med ratt kompetens
Tidsstress pga for “tight” schema och
for lite handlingsutrymme

Organisationens struktur och kultur

Den gemensamma nationella
vardegrunden kan/bdr anvandas for
byggande av ett gemensamt
”varuméarke”. En verksambhet att vara
stolt dver.

”Ratt person pa ritt plats”. Krav pa
kompetens och delegation for en
anstéllning inom aldreomsorgen.
Oversyn och prioriteringar av
arbetsuppgifter for dkad tid till
relationsskapande vard- och
omsorgsuppgifter som leder till 6kad
livskvalitet for aldre. Tid till omsorg

Brist p& kunskap

Stereotyper om éldre och
aldrande//ageism

Mediabilder av &o ofta negativ ger en
negativ bild av arbetet, leder till
kénsla av lagstatusjobb”

Kunskap om &ldre, aldrande och dldreomsorg
Utbildning och tid for reflektion for
vard- och omsorgspersonal
Utbildning och tid for reflektion for
chefer pé olika nivéer

Utbildning for allménheten

Kommunikation
bister i informationséverforing pa
olika nivaer

Fungerande kommunikation och
dokumentationssystem

Digitalisering: Aldreomsorgen bor
vara ett prioriterat omrade for den
nationella digitaliseringsstrategin
Gemensam “’r6d trad” och malbild i
hela organisationen for tkad
forstaelse av verksamhetens karna.
Gemensamt ledarskapande i hela
organisationen for dkad tillit och
mojlighet till ett coachande
ledarskapande.
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Bilaga 1 — Examensarbete for magisterexamen i Hallbar organisering och
halsoframjande ledarskap vid Hogskolan i Boras

Chefers moéten med medarbetare i dldreomsorgen - En observationsstudie om
chefers forhallningssatt

Maria Berntsson & Carina Carlson

Aldreomsorgen star infor en rad nya utmaningar. Dels med 6kande andel aldre befolkning som har
stora vard- och omsorgsbehov samtidigt som resurserna till verksamheterna minskar. Detta innebar
att verksamheterna behover organiseras och ledas for att en hallbar och halsoframjande arbetsmiljo
for medarbetarna med chefer som leder med delaktighet och tillit som grund. Hur visar sig denna
formaga hos chefer att bjuda in till delaktighet och ge stod i vardagen? Det var en fraga som
forfattarna nedan stallde i en studie genomférd inom tvd kommuner i Vastra Sverige.

Chef som ledare fér en hdlsosam arbetsmiljo- Ett ledarskap som stédjer

engagemang och delaktighet

Antalet aldre personer i befolkningen 6kar och lever allt 1angre vilket 6kar risken for att drabbas av
ohalsa och det kan innebara tilltagande komplexa vardbehov. For att méta dessa vardbehov behover
kommunernas dldreomsorg organiseras och arbeta for att kunna forandras i takt med vardbehoven.
Generellt dras aldreomsorgen med svarigheter som att ha ekonomin i balans, problem att rekrytera
kompetenta chefer och medarbetare och samtidigt vara attraktiva arbetsgivare. Malet ar att vara en
halsoframjande och hallbar organisation dar chefens ledaregenskaper har betydelse for en
hélsoframjande arbetsplats genom att stédja och motivera medarbetare med ett ledarskap som
grundar sig i relationer och fortroende. Utifran en hallbar arbetsmiljo ar det efterstravansvart att
bibehalla kompetens hos medarbetare i organisationen. For att arbeta hélsoframjande och pa ett
héllbart satt kravs att kommunikation mellan chef och medarbetare &r god, da det ar en forutsattning
att leda tillitsbaserat. De organisationer under ledning av chefer som leder medarbetare med tillit
medfor att kvalité och effektivitet i vard- och omsorg okar. Tillit & grunden for delaktighet dar
vikten av chefens ledarskapsstil och férhallningssatt har betydelse for att uppnd detta. Vilken
formaga och forhallningssétt har chefen att ge stod, bjuda in till delaktighet och att vara en forebild?
Pa vilket satt pavisas detta i vardagssituationer i motet mellan chef och medarbetare for att uppna
tillit? Denna studie vars fokus &r att studera chefers forhallningssatt i métet till medarbetare som
blir synligt i det dagliga arbetet inom &ldreomsorg.

Vad visar denna observationsstudie genomférd i tva kommuner?

For att fa svar pa syftet blev valet att observera enhetschefer inom kommunal aldreomsorg, vilka
har chefsansvar for vard- och omsorgspersonal i det direkta omvardnadsarbetet. Fem enhetschefer
valde att delta i studien. Studiens visar att cheferna anvande sig manga ganger av sitt kroppssprak
for att fortydliga och i en del fall forstarka vad de uttryckte i ord eller formedlade i sina kénslor i
motet med medarbetare. | denna rapport ges en sammanfattning som ar hamtade fran olika
informanter och observationer relaterade till olika situationer. Studien presenteras i tre kategorier
med vardera tva underkategorier, se Tabell 1. Dessa olika kategorier och underkategorier ligger
néra varandra innehéllsmassigt och delarna bildar en enhet genom att resultatet kan sammanfattas i
temat Ett forhallningssatt som synliggdrs genom att ha fokus p& uppdraget grundat i
kommunikation och skapandet av relationer.

Tabell 1. Resultatet sorterat i underkategorier och kategorier.

Underkategori Kategori

Dialogens betydelse Kommunicerande formaga
Betydelsen av att vara tydlig

Betydelsen av att visa respekt Relationsskapande

Vara tillganglig

Analyserande

Uppgiftsinriktad information Uppdragsinriktad information
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Kommunicerande férmdga

Dialogens betydelse: Enhetscheferna anvande dialog for att géra medarbetarna medvetna om sitt
ansvar och sag till att alla medarbetare forstod vad som menades genom att stalla foljdfragor till
medarbetarna.

Betydelsen av att vara tydlig: For att undvika fastna i vissa fragor och gang pa gang diskutera
problem, avbrot enhetscheferna diskussionerna for att fora samtalet vidare. Nedanstaende situation
visar att enhetscheferna var trygga i sin roll dven under diskussionerna vilket synliggjordes dar
gruppens medarbetare talade i munnen pa varandra. Enhetscheferna talade i normal samtalston och
med vanlig rost. Enhetschefen tystar de pratsamma och uppmuntrar de som 4r tysta att tala, denna
tydlighet visades med bade kroppsrorelser och forstarktes muntligt.

Relationsskapande

Kategorien relationsskapande beskriver chefernas olika satt att visa pa respekt och betydelsen av
det. Studien visade att enhetscheferna uppvisade narhet men dven distans till medarbetare i olika
situationer. Relationsskapandet visades pa vilket satt enhetschefen gjorde sig tillganglig.

Betydelsen av att visa respekt: Observationen visade att cheferna stallde fragor for att fa
information eller for att forsékra sig om att den presenterade informationen inte gav upphov till
obesvarade fragor eller funderingar. P4 detta sétt visades att enhetscheferna tog hansyn till
medarbetarna genom att vanda pa fragestallningar frAn medarbetare och stalla fragan tillbaka.

Vara tillganglig: Tillganglighet visade sig bade genom kroppsligt och verbalt handlingsatt i
forhallande till medarbetarna. Enhetscheferna uppvisade tillganglighet genom att ta emot
telefonsamtal, svara pa mejl sé snart de kunde. Dérren till kontoret stod Gppen under det
administrativa arbetet men stangdes daremot under telefonsamtal av mer kénslig karaktér och vid
tidshestamda moten. Trots stangd dérr kom medarbetare och knackade pé& och cheferna 6ppnade
valvilligt dorren.

Uppdragsinriktad

I denna kategori finns tva underkategorier, enhetscheferna var analyserande och gav
uppgiftsinriktad information. Analyserande innebar att enhetscheferna arbetade aktivt med fragan
tillsammans med sina medarbetare for att hitta den basta lésningen pa problemet som hade
uppstatt. Med underkategorin uppgiftsinriktad information visades hur respektive punkt pa
dagordningen som skulle tas upp pa verksamhetens arbetsplatstraff var tidsplanerade for att fa tid
till allt och att enhetscheferna informerade medarbetarna om aktuella handelser och aktiviteter
inom organisationen.

Analyserande: | observationerna framkom det att enhetscheferna tog sig tid att reflektera éver vad
medarbetarna sa och vad de inte vdgade saga. Enhetscheferna stillde foljdfragor till medarbetarna
s att de forstod vad medarbetarna lyfte fram for olika problem for att aktivt arbeta mot
grunduppdraget. Det som var framtraddande var att grunduppdraget stod i fokus och att
enhetscheferna analyserade for att aktivt leda och arbeta mot uppdraget.

Uppgiftsinriktad information: Enhetschef och medarbetare hade arbetsplatstréffar kontinuerligt.
Det var enbart pa dessa arbetsplatstraffar som alla medarbetare arbetade samtidigt och kunde
utbyta erfarenheter och samtala med varandra. Det var &ven en mdjlighet for enhetscheferna att
delge information till alla medarbetare samtidigt och kunna svara pa uppkomna fragor.

Sammanfattningsvis visar sig formaga hos chefer att bjuda in till delaktighet och ge stod i

vardagen genom att: Enhetschefer inom vard- och omsorgsarbete arbetar utifran dialog som metod
dar syftet &r att synliggdra och géra medarbetarna medvetna om grunduppdraget. Dialogen
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genomfors med ett positivt och inbjudande forhaliningssatt med bade verbal och icke verbal
kommunikation. Medarbetarna involveras och gors delaktiga i arbetet av en aktivt och intresserat
lyssnande enhetschef och ges méjlighet att komma med egna forslag pa lésningar nar olika
problem uppstar. Reflektion och analys av vad medarbetarna framfor muntligt men ocksa vad som
inte uttrycks fangas upp av enhetschefen. Vikten av att vara tillganglig for sina medarbetare &r ett
annat prioriterat omrade dar enhetschefens kommunicerande férmaga har betydelse.
Sammanfattningsvis kan studien beskrivas som att enhetschefer visar ett forhallningssatt som
framjar en halsoframjande och hallbar arbetsmiljo.

Praktiska implikationer

Studiens resultat kan ge foljande praktiska implikationer for enhetschefer i aldreomsorgen:

* Avsitta tid for dialog med medarbetare

* Vara tillgénglig och engagerad i medarbetare, bekréfta och se varje enskild medarbetare

» Ge medarbetare mojlighet att paverka sitt arbete, lata komma med egna forslag

* Ge tydlig och arbetsuppgiftsinriktad information med uppfoljande fragor

* Resultatet kan anvindas i framtida ledarskapsutbildningar for chefer i dldreomsorgen dér studien
visar pa att uppmarksamma kunskap om sitt eget sétt att uttrycka sig bade verbalt och icke verbalt
for att kunna leda for en halsoframjande arbetsplats och en hallbar organisation.

Pa vilket sdtt dr denna studie en del av en hédndelsekedja?

e Brister i hanteringen av dldre personers urininkontinens uppmarksammas av
Distriktsskoterska i en kommun

e Dialog med FoU verksamhet och tre kommuner som gick samman i ett utvecklingsarbete

e Rapport visade behov av fortséttning med arbete av rutiner, organisering av arbete pa
vard- och omsorgshoende

e Rapport om &ldre personers urininkontinens anvénds i specialistutbildningar till
distriktsskaterska och vard av aldre

e Workshops med yrkesverksamma med utgangspunkt fran aldres urininkontinens

e  Externa forskningsmedel méjliggjorde utvecklingsarbete i hallbart ledarskap, 6kad
delaktighet for den aldre personen och halsoframjande arbetssatt hos vardpersonal

e Examensarbete i distriktsskoterskeutbildning som belyser genom dokumentanalys
vardplaner och genomférandeplaner i tvd kommuner

e Examensarbete inom magisterprogram i héllbar organisering och halsoframjande
ledarskap

e Rapport om LEVA projektet

e Vetenskapliga artiklar
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Bilaga 2 — Examensarbete for Specialistsjukskoterskeutbildning med
inriktning mot distriktskoterska vid Hogskolan i Boras

Aldre personers urininkontinens pa vard- och omsorgsboende

Anna Nazarzadeh, och Camilla Pettersson

Urininkontinens ar ett problem for aldre personer och tenderar 6ka da aldre personer flyttar in pa
vard- och omsorgshoende. Efter inflyttning ska en vard- och genomforandeplan upprittas,
gallande insatser som personen ar i behov av. Pa vilket sétt journalfors och dokumenteras
personens urininkontinens i vardplanen? Hur & omsorgsbehovet i genomférandeplanen utformat,
och hur relateras vardplanen till genomférandeplanen? Det var fragor som forfattarna nedan
stéllde sig i en studie genomford inom tva kommuner i Véstra Sverige.

Skyldighet fér vardpersonal att dokumentera i vardplan och genomférandeplan
Manga aldre personer har problem med urininkontinens och har inte sokt hjalp da det upplevs som
generande. Besvéren kan visa sig i bristande sjélvkansla och en standig radsla for offentliga
olyckor. Personen anpassar helt enkelt sin vardag och sina aktiviteter efter sin urininkontinens,
trots att det paverkar livskvaliteten i stort. | olika studier som genomforts inom amnet ar
majoriteten kvinnor och det finns forklaring i hormonella och anatomiska skillnader.
Urininkontinens ar tre ganger vanligare hos kvinnor @n hos man, forst efter 75 ars alder ar
problemet lika fordelat mellan de b&da konen. Andamélet med dokumentation i vérdplan &ar
lagstadgad och syftar till att bedriva en god omvardnad. Denna dokumentation skall tjanstgéra
som en informationskalla for berérd omvardnadspersonal.

P& vard- och omsorgshoende upprittar sjukskoterskor véardplaner enligt halso- och sjukvardslagen.
I vardplanen ska det framga vilka insatser som planerats. Omvardnadspersonalen upprattar
genomforandeplaner som relateras till vardplanen och utgar enligt socialtjanstlagen. Upprattande
av bade vard- och genomforandeplaner ska ske tvarprofessionellt och ska vara tillganglig for
berord vardpersonal. Vardplaner och genomfarandeplaner innehéller information till vardpersonal
kring den &ldre personens omvardnad och skall oavsett utforare ge personen likvérdig vard av god
kvalitet. Vid upprattandet av véard- och genomforandeplaner ska personen medverka i den
utstréckning det &r mdjligt.

Vad visar denna dokumentstudie genomférd i tvé kommuner?

Studien visade pa brister i dokumentationen gallande vardplaner och genomférandeplaner kring
den aldre personens problem med urininkontinens. | totalt 274 véardplaner identifierades 22
vardplaner med beskrivning av den aldre personens problem med inkontinens. 24
genomfdrandeplaner innehdll dokumentation relaterat till inkontinens med instruktion om
toalettbesok eller skotsel av inkontinensskydd. Flera aldre personer saknar en diagnos eller har en
diagnos utan att ha genomgatt en basal inkontinensutredning. Totalt framkom 7 dokumenterade
urininkontinensutredningar i vardplaner. Dokumenterad férskrivning av vilket inkontinensskydd
som provats ut i bade genomférandeplan och vardplan visades i totalt 2 planer. Det framkom inte
heller en tydlig koppling mellan vérd- och genomforandeplaner och de var inte synbart uppréttade
tvarprofessionellt eller i samrad med den aldre personen.

Problemen med urininkontinens innebar en vardhygienisk aspekt da daligt fungerande
inkontinensskydd raknas som en riskfaktor for smittspridning inom kommunal véard och omsorg.
Riskfaktorer for smittspridning pa sarskilt boende &r framst urininkontinens, desorientering och att
personerna ar sangliggande eller rullstolsburna. P& grund av dessa faktorer finns det en betydande
risk att den dldre personen kan fa en vardrelaterad infektion som kréaver antibiotikabehandling.

Attityder hos vardpersonal kring urininkontinens ar varierande och kunskapsluckorna kring amnet
ar betydande. Inom olika personalkategorier finns uppfattningen om att urininkontinens &r en del
av aldrandet och att manga aldre saknar motivation for utredning och behandling. Det finns studier
som visar pa att utbildning av vardpersonal har betydelse, det ger en forandrad installning till
omvardnad vid urininkontinens. En forandrad installning kan skapa forutsattningar till att samtala
med den aldre personen om urininkontinens.
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Sa hdr kan dessa brister réttas till

Lindra den aldre personens lidande genom att utreda orsaken till urininkontinens, prova
ut lampliga skydd och vidta atgarder for att personen ska fa adekvat vard.
Sjukskoterskan kan utveckla arbetet med att upprétta aktuella vardplaner for alla personer
pa vard- och omsorgsboenden. Dessa ska vara kopplade till genomforandeplanen.
Sjukskoterskan kan tillsammans med omvardnadspersonalen genomfora kontinuerliga
uppféljningar av personens besvar med urininkontinens, upprétta en dialog med all
personal vilket &ven inkluderar nattpersonal.

Anvénda och arbeta kontinuerligt med kvalitetsregister som Senior alert och BPSD.
Vidareutveckla arbetet genom dessa kvalitetsregister och i ett tvarprofessionellt
teamarbete identifiera risker och bakomliggande orsaker till personens urininkontinens.
I dialog med ledningen skapa utbildningsinsatser for att skapa en larande miljo, dar
personens problem med urininkontinens ses som ett problem som kan lindras och
behandlas.

Utveckla de strukturella forutsattningarna till dokumentation i genomférandeplaner i
journalsystemet. All berérd vardpersonal bor kunna félja vad som dokumenteras kring
omvardnaden av personens urininkontinens.

Personer som flyttar in till vard- och omsorgsboenden inom en snar framtid har en val
utformad vardplan kopplad till en detaljerad genomférandeplan. Vard- och
genomforandeplaner ska ocksa vara upprattade genom ett samarbete mellan berérda
professioner kring den &ldre personen.

Forbéttra bestallningshanteringen av inkontinensskydd och andra hjélpmedel

Pa vilket sdtt ér denna studie en del av en hdndelsekedja

Brister i hanteringen av dldre personers urininkontinens uppmarksammas av
Distriktsskoterska i en kommun

Dialog med FoU verksamhet och tre kommuner som gick samman i ett utvecklingsarbete
Rapport visade behov av fortsattning med arbete av rutiner, organisering av arbete pa
vard- och omsorgshoende

Rapport om aldre personers urininkontinens anvands i specialistutbildningar till
distriktsskoterska och vérd av aldre

Workshops med yrkesverksamma med utgangspunkt fran aldres urininkontinens
Externa forskningsmedel majliggjorde utvecklingsarbete i héllbart ledarskap, dkad
delaktighet for den aldre personen och halsoframjande arbetssatt hos vardpersonal
Examensarbete i distriktsskoterskeutbildning som belyser genom dokumentanalys
vardplaner och genomférandeplaner i tvd kommuner

Examensarbete inom magisterprogram i hallbar organisering och halsoframjande
ledarskap

Avrapportering av LEVA-projektet i rapport och vetenskapliga artiklar
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HALLBART LEDARSKAPANDE GENOM DELAKTIGHET -

Vardegrundsarbete for 6kad livskvalitet inom @ldreomsorgen

Denna rapport: Hallbart ledarskapande genom delaktighet - Vardegrundsarbete for 6kad livskvalitet
inom aldreomsorgen ar en sammanfattande beskrivning av ett forskningsprojekt finansierat av
Familjen Kamprads stiftelse, hosten 2018 - varen 2021. Avsikten &r att ge en Gversiktlig bild over
projektets olika delar, dess genomfdrande och dvergripande resultat. Projektets syfte var att, genom
att fokusera pa vardegrundsfragor, utveckla ett gott bematande och dnskvart arbetssatt inom vard och
omsorg for att bidra till ett gott liv och hélsosamt aldrande for aldre. Mer specifikt var syftet att, i
nara samverkan med aldre, vard- och omsorgspersonal och forsta linjens chefer utveckla en
arbetsmodell som bidrar till okad livskvalitet fér aldre, en halsoframjande arbetsmiljo for vard- och
omsorgspersonal samt ett hallbart ledarskapande for dldreomsorgens chefer. Preliminara resultatet
visar pa betydelsen av ett ledarskapande med néarvarande och engagerande chefer som mojliggor
delaktighet for brukare och ett reflekterande arbetssatt for medarbetarna. En okad delaktighet,
synliggérande av olika varden, och vardagsdialog genom reflekterande samtal bidrar till ett hallbart
larande och goda livsvillkor for &ldre.

Maria Wolmesjo ar bitr. professor, FD och docent i socialt arbete och forskningsledare for
Arbetsliv & valfard vid Hogskolan i Boras.

Lise-Lotte Jonasson ar MD, docent i halsa och vardvetenskap och universitetslektor vid
Hélsohdgskolan i Jonkdping.

Angela Bangsbo ar FD och universitetslektor i vardvetenskap vid Hogskolan i Boras.
Annika Billhult & MD, docent i vardvetenskap och universitetslektor vid Hogskolan i Boras.

Samtliga ar aktiva i forskargruppen Arbetsliv & Valfard, Hallbar styrning, organisering och
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