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Sammanfattning

Syftet med utvérderingen &r att ta reda pa om den avgiftsfria avidsningen har underlattat
situationen for anhdriga som hjalper eller vardar nadgon narstdende i hemmet, samt att inhamta
synpunkter och forslag pa olika former av stéd kommunen bor vidareutveckla och satsa pa.
En forsta utvardering gjordes for perioden september 2005 t.0.m. februari 2006, den andra for
perioden mars 2006 t.0.m. december 2007.

Utvarderingen for perioden januari 2008 t.0.m. december 2008 genomfdrdes som tidigare i
enkatform och séndes till de 69 anhdriga i Uppsala kommun som erbjudits avgiftsfri
avlosning i hemmet eller i gruppverksamhet. De flesta anhdriga &r maka/make men fyra ar
barn samt ett syskon. Svar erholls fran 47 personer, varav 34 kvinnor och 13 man.

Den vanligaste orsaken till narstaendes behov av hjalp ar nedsatt fysisk och psykisk oférmaga
i kombination med annan sjukdom sasom demenssjukdom och stroke. Aven hjartkarlsjukdom
och nedsatt syn- och horsel uppges som orsak till hjalpbehov.

Majoriteten av de anhdériga tycker att avlésningen har fungerat mycket bra. De &r néjda med
att fa tid till att utratta arenden och att fa dgna sig at egna intressen. Samtidigt ar den
narstaendes vélbefinnande och mojlighet till aktivitet och omvéxling viktig. Fér dem som har
avlosning i hemmet skapar det trygghet att det &r samma person som kommer.

Nar det galler onskemal om stod och hjélpinsatser handlar det framst om att fa mer tid avsatt
for avlésning.



Bakgrund

| januari 2005 fick Oppna och férebyggande verksamheten i uppdrag att erbjuda avgiftsfri
avl6sning i hemmet till anhoriga vars narstaende ar 65 ar eller aldre. Mojlighet till avgiftsfri
avlosning i gruppverksamhet har sedan nagra ar funnits pa olika platser i kommunen.

En forsta utvardering gjordes for perioden september 2005 t.o.m. februari 2006, den andra for
mars 2006 t.o.m. december 2007 och den nu aktuella for perioden januari t.0.m. december
2008.

Syfte

e Atttareda pa om den avgiftsfria avlidsningen har underlattat situationen for anhoriga
som hjélper eller vardar nagon narstaende.

e Atttareda pa anhorigas synpunkter och konkreta forslag pa olika former av stod och
hjélp som Uppsala kommun bor vidareutveckla och satsa pa.

Genomforande

Utvarderingen har gjorts i enkatform och vi har anvant oss av samma enkéat som vid tidigare
utvarderingstillfallen. Enkaten bestod av 15 fragor, varav 8 med givna svarsalternativ och 7
med 6ppna fragor. Malgrupp var de 69 anhdriga som erbjudits avlésning genom stédperson i
hemmet eller genom gruppverksamhet och som var aktuella for perioden. | december 2008
gjordes utskick av enkat (bil.1) med féljebrev (bil.2) och frankerat svarskuvert fér svar senast
den 20 januari 2009.

Resultat

| frageformularet har vi skilt pa fragor till de anh6riga som erbjudits avlsning i hemmet och
anhdriga som erbjudits avldsning genom gruppverksamhet. | resultatredovisningen har vi
emellertid valt att géra en sammanstélining av svaren. Av 69 utskickade enkéter har 47
personer skickat in svar.



Fraga 1 och 2.
Du som besvarar enkaten, ar du man eller kvinna?
Hur gammal &r du?

Av de hjalpgivande anhoriga som besvarat enkatens fragor ar 13 man och 34 kvinnor.
Aldersférdelningen &r:

9 69 ar eller yngre
26 70-79 ar
12 80 ar eller aldre

Av de 47 svarande anhdriga har 32 avlosning i hemmet, varav 21 ar kvinnor. Avlésning for
sina narstaende genom gruppverksamhet har 13 anhériga, av dem ar 12 kvinnor.
Jamfort med foregaende utvérdering har andelen kvinnor som fatt avlosning i grupp okat.

Fraga 3.
Vilken relation har du till den du hjalper?

De flesta anhoriga, 42 personer, & make/maka medan 4 anhdriga &r barn samt ett syskon.

Fraga 4.
Varfor behover din narstaende hjalp?

Ett flertal av de anh6rigas makar har flera sjukdomar och funktionsnedsattningar och har
alltsa kryssat for flera alternativ.

Det ar ungefar lika manga som uppgett nedsatt fysisk formaga som demenshandikapp, 29
respektive 24 personer. Darefter har 7-9 anhdriga angett nedsatt psykisk formaga, hjart/
kérlsjukdom och stroke som orsak till narstaendes behov av hjalp Annat som uppgivits ar syn
— och horselnedsattning.

Fraga 5 och 10.
Hur har avlosningen fungerat for dig? Forsok beskriva bade vad du ar néjd med och
mindre ndjd med.

Jag ar nojd med:

Nastan alla har svarat pa denna fraga och genomgaende att man ar mycket néjd med hur
avldsningen fungerat. Gemensamt ar framst att man kan utrétta arenden och handla,
Overhuvudtaget gora saker utanfér hemmet, t.ex. att delta i vattengymnastiken som &r sarskilt
riktad till anhdriga. Mycket viktigt &r ocksa den narstaendes valbefinnande och majlighet till
aktivitet och omvéxling.

De som har avlésning i hemmet uppskattar anhdrigstodjarens kompetens och att det &r samma
person som kommer varje gang, det skapar trygghet for bada.

’Kan ga och koppla av. For att ladda batterierna for att orka mera sedan”

””Att det finns ndgon man kan anlita for att passa min man ibland”

Nér det galler aviosning genom gruppverksamhet & man ndjd med personal och att den
narstaende mar bra och att man far méjlighet att traffa andra i liknande situation.
Jag ar mindre ndjd med:

Det &r ett fatal som uppgett vad de ar mindre néjda med, men dnskemal om fler timmar har
tagits upp och tva anhériga framholl att det var svart att fa den tid man 6nskat.



Ovriga funderingar och synpunkter kring avlgsningen i hem och i grupp

Man skriver bl.a. att den narstaende far egen social kontakt genom anhérigstodjaren och nar
det galler gruppverksamhet att det paverkar vélbefinnandet,  piggare”™

Vidare uttryckte en anhorig onskemal om mer individanpassade aktiviteter i gruppverksamhet
medan en annan skriver uppskattar att maken far mojlighet till aktiviteter och
samtalspartner™

Nagon skrev att det var svart att fa avlosning med kort varsel. Mer aktivitet for den
narstaende vid avlosning i hemmet var ett dnskemal fran tva anhoriga.

Onskemal om fler timmar togs upp aven har, s& 6nskar t.ex. en anhorig, vars make deltar i
gruppverksamhet, mojlighet till en hel dag med lunch.

Fraga 6 och 11.
Sedan hur lang tid har du haft avlosning i hemmet av stodperson alternativt genom
gruppverksamhet?

Av de 31 anhoriga som svarat pa fraga 6 har 4 familjer haft avlosning 2-4 ar, 8 familjer 1-2 ar,
8 familjer sedan varen 2008, 11 familjer sedan hosten 2008.

Av de 13 anhoriga som svarat pa fraga 11 har 1 familj haft aviosning 2-4 ar, 8 familjer 1-2 ar,
3 familjer sedan hosten 2008 och 1 familj sedan varen 2008.

De 2 anhdriga som haft avldsning bade hemma och i grupp har bada svarat cirka 1 ar.

Fraga 7 och 12.
I vilken omfattning har du haft avlésning?

Den stora majoriteten bade gallande avlosning i hemmet och for gruppavlGsning har svarat
flera ggr/man. 24 anhoriga resp. 9. De som svarat enstaka tillfallen ar de som framst har
avlosning i hemmet.

Fraga 8 och 13.
Hur tycker du sammantaget att avigsningen fungerat for dig?

31 mycket bra
14 bra
1 varken braeller daligt
| siffrorna inryms de tva anhdriga som dels har svarat pa fraga 8 som galler avlésning i
hemmet, och fraga 13 som galler avlésning genom gruppverksamhet.

Fraga 9 och 14.
Har din situation som hjalpande anhorig paverkats av avlésningen, i sa fall hur?
Manga har uppgett att man far tid till &renden, egna aktiviteter och egen tid.

Ja, ger mig tid for egna snabbare och langre promenader™

”’Att ndgon gang vara ledig och koppla av en del bekymmer”

”Gett mig mojligheter till kontakt utanfor bostaden™

’Kan syssla med nagot som bara jag ar intresserad av”

’Minskat den psykiska pafrestningen som det innebar att ta hand om en aldrig anhorig™

Angaende synen pa anhdrigstodjare:

’Roligt att fa en pratstund med denna underbara manniska™
och personal pa gruppverksamhet:

’Jag kanner mig trygg och vet att han ar val omhéandertagen™



Fraga 15.

Uppsala kommun arbetar for att utveckla varaktiga stédformer till anhériga. Har du
nagra onskemal, idéer eller forslag pa stod- och hjalpinsatser for anhériga som du
tycker kommunen skulle kunna satsa pa eller utveckla.

Pa denna fraga har 22 anhdriga svarat, 18 har avlosning i hemmet, 3 avldsning genom
gruppverksamhet och 1 anhorig har haft avldsning bade i hemmet och i grupp.

’Fler avlosningstimmar garna ett par dygn eller nagon vecka (for att kunna aka bort)”
’Det vore kanske bra att ha en dag ledig i veckan nagonstans med passning en hel dag”
> Géarna en flexibel grans vad galler antal timmar — upp till c:a 20 t/man”

’Jag 6nskar!

Ett avlastningsboende dar manniskor ar klara i huvudet och kan prata och som inte kénns
som ett sjukhus. Dar man &ter gott och tar ett glas vin till maten om man vill. Det finns inget
sadant boende i Uppsala och déarfor efterlyser jag ett.”

’Ett litet uppmuntringsbidrag skulle betyda mycket. Kanske inte storleken pa beloppet &r sa
betydelsefullt utan att man far en uppskattning™

’Onskemal om hjalp vi tandlakarbesok/lakarbesok, nar man ska &ka ar man alldeles slut”
’Onskemal om mojlighet att ga pa teater eller bio ndgon gang, alltsé hjalp pa kvall eller
helg.”

Reflektioner

En stor majoritet av de anhdriga som svarat pa enkaten har mycket positiva erfarenheter av
den avgiftsfria avidsningen, oavsett om man erbjudits stodet i hemmet eller genom
narstaendes deltagande i gruppverksamhet. Majlighet till deltagande i gruppverksamhet finns
pa olika platser i kommunen ofta i kombination med fysiska aktiviteter, vilket uppskattas av
bade anhdriga och deltagare. Jamfort med foregaende utvérdering har deltagande i sadan
gruppverksamhet 6kat nagot.

Det hér &r den tredje utvarderingen som gors av den avgiftsfria avlosningen. Vi ser att svaren
i stort inte skiljer sig at namnvart fran ar till &r. Sammantaget &r man mycket nojd och det
kommer ocksa fram i vara kontakter med anhériga, framfor allt uppskattas att ha kontakt med
en anhorigstodjare, kontinuiteten kan inte nog betonas. Det finns en stor variation i vad
anhdriga behover hjalp med, allt ifran sallskap for sin narstaende och promenader, till stod vid
introduktion till dagverksamhet, vaxelvardsplats och vardboende. Det &r tryggheten i att ha
byggt upp ett fortroende sinsemellan som gor detta mojligt.

| vart arbete som anhdrigkonsulenter ser vi att det finns behov av mer hjélp i form av
avlGsning an vad som nu kan erbjudas. For anhoriga till narstaende med demenssjukdom finns
mojlighet till dvernattning kopplat till dagverksamhet. Det finns dven anhériga till narstaende
med andra diagnoser, som har behov av liknande verksamhet for att kunna vara ledig 6ver en
hel dag i veckan, och vid behov aven under natten for att kunna gora nagot eget eller vila/sova
ut. Det &r ett stort steg att ga fran avlosning i hemmet till att ansoka om korttidsplats eller
véxelvard och manga anhdriga drar sig for detta. En, ej bistandsbedomd, verksamhet tror vi
skulle underlatta for manga anhoriga att tacka ja till mer hjalp nar behovet av avldsning blir
stérre an vad man kan erbjudas i hemmet. Huvudinriktning/innehall skulle ligga pa social
gemenskap och olika aktiviteter under dagtid, med mojlighet till vernattning for den
narstaende.



Vs Uppsala

Bilaga 1

Fragor till anhoriga som erbjudits avgiftsfri avldsning

1. Du som besvarar enkéaten, ar du man eller kvinna?

[ ] Man [ ] Kvinna

2. Hur gammal ar du?

[ ] 69 &r eller yngre
[ ] 70-79
[ ] 80 areller aldre

3. Vilken relation har du till den du hjalper?

[ ] Make/maka eller sambo
[ ] Barn

[ ] Syskon
[ ] Annan

4. Varfor behover din narstaende hjalp?

[ ] Nedsatt fysisk formaga
[ ] Nedsatt psykisk formaga
[ ] Stroke/slaganfall

[ ] Hjart/karlsjukdom

[ ] Demenshandikapp

[ ] Annat




Fragorna 5-9 och 15 besvaras enbart av dig som blivit avlost i hemmet av sérskild stodperson

Till dig vars narstaende deltar i gruppverksamhet, v. g. fortsatt till fraga 10.

5. Hur har avlosningen i hemmet fungerat for dig? Forsok beskriva bade vad du ar nojd
med och mindre néjd med.

Jag ar n6jd med:

Jag &r mindre n6jd med:

Ovriga funderingar och synpunkter kring avlésningen i hemmet

6. Sedan hur lang tid har du haft avlésning i hemmet av stodperson?

7. 1vilken omfattning har du haft avlésning?

[ ] Flera génger i manaden
[ ] Négon géng i ménaden
[ ] Enstaka tillfallen

8. Hur tycker du sammantaget att avlosningen i hemmet fungerat for dig?

[ ] Mycket bra

[ ] Bra
[ ] Varken bra eller daligt

[ ] Déligt
[ ] Mycket daligt

9. Har din situation som hjalpande anhorig paverkats av avlGsningen, i s& fall hur?

V.g. fortsétt till fraga 15 om du enbart har avldsning genom stodperson i hemmet.



10.

11.

12,

13.

14,

Fragorna 10-15 besvaras av dig vars narstaende deltar i en gruppverksamhet.

Hur har avlésningen genom din narstaendes deltagande i gruppverksamhet fungerat
for dig? Forsok beskriva bade vad du ar néjd med och mindre nojd med.

Jag ar nojd med:

Jag ar mindre nojd med

Ovriga funderingar och synpunkter kring gruppverksamheten

Sedan hur lang tid har din narstdende deltagit i gruppverksamhet?

I vilken omfattning?

[ ] Flera g&nger i manaden
[ ] Négon géng i ménaden
[ ] Enstaka tillfallen

Hur tycker du sammantaget att avldsningen genom din narstaendes deltagande i
gruppverksamhet fungerat foér dig?

[ ] Mycket bra

[ ] Bra
[ ] Varken bra eller daligt

[ ] Déligt
[ ] Mycket daligt

Har din situation som hjalpande anhorig paverkats av avlésningen, i sa fall hur?




15. Uppsala kommun arbetar for att utveckla varaktiga stodformer till anhoriga. Har
du nagra 6nskemal, idéer eller forslag pa stod- och hjalpinsatser for anhériga som du
tycker kommunen skulle kunna satsa pa eller utveckla.

Om du behdéver mer plats for att svara pa fragorna gar det bra att fortsatta har
Uppge i sa fall numret pa fragan




Vs Uppsala

Bilaga 2 081210

Till Dig som hjalper eller vardar nagon narstaende i hemmet

Uppsala kommuns &ldreomsorg erbjuder anhoriga mojlighet till avgiftsfri
avlosning i hemmet eller genom gruppverksamhet.

For att kunna utveckla stodet och forbattra kvaliteten pa de stodinsatser som
erbjuds ar det mycket vardefullt for oss att ta del av anhdorigas erfarenheter och
synpunkter. Vi vill kontinuerligt folja upp och utvardera hur den avgiftsfria
avlosningen har fungerat, samt fa hjalp med idéer och forslag pa stod- och
hjalpinsatser.

Bifogade enkat skickas till alla anhériga som erbjudits avldsning i hemmet
eller i gruppverksamhet under perioden 1/1 2008 t.o.m. 31/12 2008.

Dina synpunkter ar mycket viktiga och vi tackar dig pa forhand. Om du har

fragor kring enkéaten kan du ringa nagon av anhdérigkonsulenterna:

Ulla-Britt Ericsson 727 56 66
Karin Henriksson 727 80 62
Ulla With Broné 727 69 41

Vi ber dig fylla i enkaten och sdnda tillbaka den i det frankerade kuvertet
senast den 20 januari.

Din medverkan ar frivillig och du behdver inte ange ditt namn i frageformuléret.

Med véanlig halsning

Ann-Catherine Milbrink
Enhetschef for Traffpunkter Anhorigstod och Néarstaendestod

Postadress: Uppsala kommun, Uppsala produktion vard och bildning, 753 75 Uppsala
Bestksadress: Fyrisborgsgatan 1 « Telefon: 018-727 68 00 (reception) « Fax: 018-727 67 90
E-post: vard-bildning@uppsala.se
www.uppsala.se
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I. Fokusgrupp Vaxelvard - Utveckling av anhorigstod
Rapport fran fokusgruppens arbete 09-03-02

Inledning

Anhorigkonsulenter och demensvardsutvecklare i Uppsala Kommun har, pa uppdrag av
Aldrekontoret (ALK) och Kontoret for Vuxna med Funktionshinder (VFK), genomfort den
arliga behovsinventeringen "Kartlaggning, Inventering och Utveckling av Anhorigstod” under
ledning av enhetschef Anne-Cathrine Milbrink. I denna rapport redovisas resultatet av den del
av behovsinventeringen som inriktades pa anhérigstodet inom den kommunala och privata
véaxelvarden. Denna inventering leddes i sin tur av en arbetsgrupp bestaende av tva
anhorigkonsulenter och en demensvardsutvecklare.

Syfte
Kartlagga dagslaget av anhorigstodet inom véxelvarden for en framtida vidareutveckling.

Metodik

Samtliga chefer for omvardnads- och demensvardsboenden med véxelvardsplatser i Uppsala
Kommun blev inbjudna att skicka deltagare till en fokusgrupp med uppgift att kartlagga
anhorigstodet inom véxelvarden 2009. Fokusgruppen fick 14 deltagare som representerade
ungefar 75 % av vara vaxelvardsboenden.

Definitionen av "Fokusgrupp” anger arbetssattet, dvs samtliga deltagare lamnar synpunkter
och varderingar pa ett amne eller en fraga. Metoden ger oss olika perspektiv pa en och samma
fraga. Syftet med fokusgruppens arbete var saledes att fa deltagarnas personliga synpunkter
pa hur anhorigstodet kan utvecklas och fa fragan belyst ur olika perspektiv.

Vid behovsinventeringen 2008 var fokus riktat pa de anhorigas behov och pa bemétandet av
de anhoriga i de olika faserna av véaxelvarden, planering — genomférande — uppfoljning.
Resultatet av den behovsinventeringen redovisades med identifierade behov och insatser i
punktform for varje fas (Bil 1). Med dessa resultat som utgangspunkt arbetade arets fokusgrupp
enligt en modell av Obert och Forsell' med att ta fram faktorer som &r viktiga for att utveckla
anhorigstodet, vikta och betygséatta dessa och sedan redovisa resultatet.

Anm.: | denna rapport anvands termen anhorig for den person som stodjer/vardar en make/maka, nara slakting
eller van enligt Socialstyrelsens definition. Narstaende anvands genomgaende for personen som tar emot
omvérdnad eller stod fran en anhorig.

Malsattning
Malet for ”Fokusgrupp Vaxelvard” 2009 var att
o definiera faktorer som enligt deltagarna ar viktiga for att utveckla anhorigstodet pa
arbetsplatsen

o definiera de faktorer inom anhérigstddet som &r i storst behov av att utvecklas

Vi vill sdledes med var rapport kunna peka ut specifika faktorer i behov av specifika
insatser som t ex tid, resurser etc.

! Christina Obert och Monica Forsell: FOKUSGRUPP ett enkelt satt att mata kvalitet. Kommunlitteratur 2002



Genomfdrande

Faktorer och viktning

Temat eller &mnet som fokusgruppen skulle behandla formulerades av arrangtrerna av dagens
“workshop” enligt nedan

Vad ar viktigt for att utveckla anhdorigstodet pa din vaxelvardsavdelning?

Fokusgruppens uppgift var att identifiera faktorer som besvarar den har fraga, egna "nya”
faktorer eller faktorer baserade pa forra arets resultat (Bil 1). En faktor ar saledes ett svar pa
fragan ovan inlett med "Det ar viktigt att.....”. Gruppen identifierade 24 faktorer som darefter
"viktades”. Viktningen skedde genom att varje deltagare satt ett kryss framfor atta (1/3) av
faktorerna som just den deltagaren beddmde som de viktigaste faktorerna for att utveckla
anhorigstodet pa den egna arbetsplatsen. Viktningen skedde individuellt och anonymt
(atminstone teoretiskt). Det bor papekas att rangordningen saledes bygger pa hur manga
deltagare som anser att en faktor ar viktig. Den faktor som flest deltagare markerar som viktig
far alltsa rangordning 1 osv.

Temat Vad ar viktigt for att utveckla anhorigstodet pa din vaxelvardsavdelning? gav upphov
till 24 faktorer som efter viktningsprocessen ocksa rangordnades (Tabell 1). Siffran i kolumn
"Viktning” anger antalet deltagare som tyckte att den faktorn var en av de atta viktigaste
faktorerna for att utveckla anhorigstodet inom vaxelvarden. De tre hogst rankade faktorerna
enligt Fokusgruppen &r att

o fOrsta motet blir bra
e personalen &r kompetent
e de anhoriga far tydlig information

14 deltagare ansag att faktorn "forsta motet blir bra” var viktig, dvs samtliga deltagare hade
angivit denna faktor som viktig. ”Personalen ar kompetent” fick en andraplacering, 12 av 14
ansag detta pastaende vara viktigt for ett gott stod at en anhorig och 11 ansag att det &r viktigt
att "de anhoriga far tydlig information”. Daremot ansags faktorn “de anhdrigas 6nskemal om
vaxelvardsplacering tillgodoses” inte vara viktig eftersom endast 1 deltagare av 14 har
markerat det alternativet. Ingen deltagare kryssade for ”personalen ar behjalplig nar den
anhorige inte ser” inte ens den som formulerade faktorn. For att undvika missforstand maste
det papekas att inneborden i pastaendet ar att den anhorige inte marker fysiska eller psykiska
forandringar hos den narstaende. Det ar alltsa inte fraga om en synskadad anhorig. Deltagarna
ansag emellertid inte faktorn lika viktig for att forbattra anhorigstodet som Gvriga listade
faktorer.

Tabell 1. Samtliga 24 viktade och rangordnade faktorer
Tema: Vad ar viktigt for att utveckla anhérigstédet pa din vaxelvardsavdelning?

Viktning Faktorer
(x) ”Det ar viktigt att.......”
14 forsta motet blir bra
12 personalen ar kompetent
11 de anhoriga far tydlig information

8 kontaktmannen &r namngiven



personalen visar respekt

personalen ser den anhérige

det finns avsatt tid for de anhoriga

personalen stottar den anhdérige i lamningssituationen
komma pa samma avdelning

den anhdrige ar delaktig i arbetsplanen

det ges tid for avslutningssamtal

personalen ar behjélplig nér den anhdrige inte orkar
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samordnare/kontaktman tar telefonkontakt nar bistandsbeslutet
anlander
kommunikationen mellan olika vardgivare fungerar

anhoriga far komma pa besok innan sjalva placeringen

kuratorer anstalls i kommunen

sjukskaterska/chef/samordnare hjalper anhoriga att fa ratt boende
bistandshandlaggaren informerar om anhorigstod

personalen ar klar 6ver uppdraget

personalen ar flexibel

traffa samma personal

personen far samma rum

de anhdrigas dnskemal om véxelvardsplacering tillgodoses
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personalen ar behjalplig nar den anhdrige inte ser

Betygsattning

Samtliga faktorer betygsattes pa en skala fran 1 (stimmer inte alls) - 5 (stammer helt).
Betygséattningen syftade till att belysa hur faktorerna fungerar pa vars och ens arbetsplats.
Arbetsgangen var saledes att

e ta fram faktorer - "Det ar viktigt att....”

e vikta faktorerna — x for de 8 viktigaste (= 1/3)

e betygsatta alla faktorer for att fa svar pa — "Hur fungerar faktorerna pa din
arbetsplats?”

Betygsattningen visar, nar det galler 6 av de 8 hogst viktade faktorerna, att det bara ar enstaka
deltagare som anser att pastaendena stammer daligt med forhallandena pa arbetsplatsen,
eftersom samtliga 6 faktorer har medelbetyget 4 eller hdgre (Tabell 2 & Bil 2: Viktade och
betygsatta faktorer). Betygen som getts ar sdmst 3:or med ett undantag, dar 1 deltagare har gett
betyget 2 som visar att kontaktmannaskapet tydligen inte fungerar sa bra pa den deltagarens



arbetsplats. Annars tycks arbetet med kontaktmannaskapet ha kommit langt och fungera val
da faktorn “kontaktmannen ar namngiven” har fatt hogst medelbetyg (4,7) och 93 % av
deltagarna ger betyg over 4.

Betygen visar ocksa att ca 80 % av deltagarna anser att mottagningsprocessen fungerar bra i
vaxelvarden numera, eftersom medelbetyget ar 4,4. Endast 2 deltagare satter ett betyg lagre an
4, vilket visar att man anser att forsta motet inte ar riktigt bra utan att det ar nagot man maste
jobba vidare med.

Tabell 2. Resultat - de atta hogst viktade och betygsatta faktorerna
Tema: Vad ar viktigt for att utveckla anhorigstodet pa din véaxelvardsavdelning?

Viktning Faktorer Medelbetyg  Betygsférdelning
(antal ”Det ar viktigt att.......” Skala 1 (betyg x antal)
deltagare (stammer inte
som ansett alls) - 5 n =13 eller 14
faktorn (stammer helt)
viktig)
14 Forsta motet blir bra 4.4 SX7
4x4
3x2
12 Personalen ar kompetent 4 5x2
4x10
3x2
11 De anhdriga far tydlig information 4,1 i X ‘71
X
3x3
8 Kontaktmannen ar namngiven 4,7 i X 12
X
2x1
8 Personalen visar respekt 4,3 Sx4
4x8
3x1
7 Personalen ser den anhérige 3,6 5x1
4x7
3x6
6 Det finns avsatt tid for de anhoriga 2,2 gXé
X
2X2
1x5
6 Personalen stottar den anhorige i 4,1 S5X5
lamningssituationen ;‘ii

Medelbetyget for faktor ”det finns avsatt tid for de anhoériga” &r bara 2,2 och 12 deltagare av
13 satter betyget 3 eller lagre dvs det finns endast lite tid avsatt for kontakter med anhdriga. 5
deltagare anger att det inte finns nagon tid alls (betyg 1)! "Tid for anhoriga™ ar tydligen nagot
som maste uppmarksammas och prioriteras nar det galler utveckling av anhorigstodet i
vaxelvarden, dels darfor att pastaendet rankats bland de atta viktigaste faktorerna men ocksa
darfor att det inte kan bli nagot vél fungerande anhorigstod pa véaxelvardsboendet utan avsatt
tid for anhorigstodet. Denna brist pa avsatt tid for anhorigstod var nagot som papekades redan
av forra arets behovsinventerings fokusgruppdeltagare.



"Personalen ser den anhorige™ har ett medelbetyg pa 3,6 som ocksa &r ett ganska lagt betyg.
Det kan i viss man lankas till faktorn “det finns tid avsatt for de anhoriga” dvs brist pa tid for
de anhoriga. Finns inte tid ar det ocksa svart att ”se” de anhdriga.

Faktorerna kan ha mer eller mindre relevans for varje enskild véxelvardsavdelning. Samtliga
24 faktorer med viktning och betygséattning aterfinns i tabell (bilaga 2). Det rekommenderas
att studera tabellen med inriktning pa den egna verksamheten eftersom det samlade resultatet
av fokusgruppens arbete aterfinns hér.

Slutsatser
Fran Fokusgruppens arbete kan foljande slutsatser dras.

Foljande faktorer, rangordnade enligt betygsattning, fungerar bra déver lag pa
arbetsplatserna i vaxelvarden:

kontaktmannen ar namngiven

forsta motet blir bra

personalen visar respekt

de anhériga far tydlig information

personalen stottar den anhérige i lamningssituationen
personalen ar kompetent

Ytterligare en slutsats som kan dras &r att féljande faktorer inte fungerar bra for
narvarande i vaxelvarden vilket visas genom hdg rangordning men lagt betyg:

e det finns avsatt tid for de anhdriga
e personalen ser den anhdorige

Lagst betyg fick faktorn ”det finns avsatt tid for anhoriga” vilket innebér att en 6kad
tidstilldelning for anhorigstodet inom vaxelvarden borde vara hogt prioriterad i kommande
verksamhetsplaneringar eftersom faktorn samtidigt har bedémts som en av de 8 viktigaste
faktorerna.

Summering
Faktorer med hog vikt och 1agt betyg ar sadana som bér prioriteras i det framtida
arbetet for att vidareutveckla anhorigstodet.




I1. Fokusgrupp Anhériga och Vaxelvarden
Rapport fran fokusgruppens arbete 09-02-09

Inledning

Som en forberedande behovsinventering infor arbetet med Fokusgrupp Véaxelvard -
genomfdrdes en “mini workshop” for anhdriga. | denna rapport redovisas resultatet av det
arbetspasset.

Syfte
Kartlagga de anhdrigas behov i vaxelvarden.

Metodik

Metoden var densamma som beskrevs ovan for Fokusgrupp Vaxelvard (sid 2) dvs
Fokusgruppen arbetade enligt Obert Forsell*. Endast fyra anhoriga deltog. Eftersom antalet
deltagare var lagt blev perspektivet pa fragestallningarna beskuret. Férhoppningen ar dock att
metoden ska kunna anvandas for en behovsanalys av en anhoriggrupp i storre skala i nasta ars
behovsinventering.

Malsattning
Malet for ”Fokusgrupp Anhdriga” var att

o definiera faktorer som enligt deltagarna &r viktiga for att utveckla anhorigstodet
o definiera de faktorer inom anhorigstodet som dr i storst behov av att utvecklas

Genomfdrande
Vid val av tema bestamdes, enligt de anhorigas 6nskemal, att tre foreslagna teman skulle
behandlas. De valda temana var:

e Vad ar viktigt for att du ska kédnna dig delaktig i planeringsfasen?

e Vad ar viktigt for att du ska kanna dig trygg néar du lamnar din narstaende pa
vaxelvard?

e Vad ar viktigt for att du ska tycka att din narstaende far stimulans under
vaxelvardsvistelsen?

Till varje tema/fragestallning formulerades faktorer som utgjorde svar pa fragan i temat. Varje
svar/faktor inleddes med “det &r viktigt att...” plus ett pastaende. Faktorerna viktades och
betygsattes som tidigare beskrivits (sid 3 ff).

Samtliga teman, faktorer, viktning och betygssattning redovisas i tabell som basdata (Bil 3).
De viktigaste faktorerna redovisas i en resultattabell (Tabell 3).



Tabell 3. Fokusgrupp Anhoriga - Resultat
Viktade och rangordnade

Tema Vikt- Faktorer Medelbetyg Betygsfordel-
ning  ”Det ar viktigt att... ” 1-5 ning
(1=stammer
inte alls (Betyg x antal)
5= stimmer
helt)

1.Vad ar viktigt
for att du ska
kanna dig delaktig
I planeringsfasen?

XXX jag kénner mig trygg 3,3 4x2

ox1

XXX jag deltar i 3 4x3
vardplaneringen

XXX jag har tat kontakt med 3,8 5x3

anhdorigkonsulenten

2. Vad ar viktigt
for att du ska
kénna dig trygg
nar du lamnar din
narstaende pa

vaxelvard
XXXX  medicineringen 4,8 5x3
fungerar till 100 % 4x1
XXX lanken anhorig & olika 3,3 4x2
vardgivare fungerar 5
XXX jag far informationom 2,8 5
olika 4
trygghetsanordningar 2
3. Vad ar viktigt
for att du ska
tycka att din
narstaende far
stimulans under
vaxelvardstiden?
XXXX  den narstaende far 3,5 5x2
mojlighet till fysisk 3
traning 1
XXX personalen har tid att 1,8 5
erbjuda stimulerande 2

vistelse

Tema 1 ”Vad &r viktigt for att du ska k&nna dig delaktig i planeringsfasen?” visar att det
viktigaste for att den anhorige ska kanna sig delaktig under vaxelvardens planeringsfas ar téta
kontakter med anhdrigkonsulenten. Ett hogt medelbetyg innebér att den faktorn ocksa



fungerar tamligen val. Tre av de fyra deltagarna gav betyget 5. Den anhdrige onskar ocksa att
han/hon i storre grad skulle kunna delta i planeringen tillsammans med personalen pa
véxelvardsavdelningen.

Nér det galler tema 2 Vad dr viktigt for att du ska kanna dig trygg nar du lamnar din
narstaende pa vaxelvard” ar det en fungerande medicinering som &r viktigast i samtliga
deltagares 6gon. Betyget ar hogt vilket betyder att medicineringen ar nagot som fungerar val
inom vaxelvarden enligt Fokusgruppen. Daremot 6nskar de anhoriga béattre information om
trygghetsanordningar, som t ex olika sorters larm.

Den viktigaste faktorn som svar pa Tema 3 "Vad ar viktigt for att du ska tycka att din
narstaende far stimulans under véaxelvardstiden?” ar utan tvekan att den narstaende far
mojlighet till fysisk aktivitet. Samtliga deltagare anser att detta &r viktigt. Betygsspridningen
ar daremot stor, 2 deltagare anser att mojligheterna till fysisk aktivitet ar goda medan 1 tycker
att det inte finns nagra mojligheter till fysisk aktivitet 6ver huvud taget. Lagst betyg far
"personalen har tid att erbjuda stimulerande vistelse” vilket innebér att ocksa fran de
anhorigas sida har bristen pa tid noterats och beddmts som nagot som borde atgardas (Jfr I.
Fokusgrupp Véxelvard s 6).

Slutsatser
Fran Fokusgruppens arbete kan foljande slutsatser dras.

Foljande faktorer, rangordnade enligt betygsattning, fungerar mestadels bra enligt de
anhoriga
e jag har tat kontakt med anhérigkonsulenten
e medicineringen fungerar till 100 %
e den narstaende far mojlighet till fysisk traning (fungerar bra pa vissa
véxelvardsboenden)

Foljande faktorer fungerar inte bra for narvarande i vaxelvarden, vilket visas genom hdg
rangordning men lagt betyg. Faktorn med lagst betyg star 6verst:

e personalen har tid att erbjuda stimulerande vistelse

e jag far information om olika trygghetsanordningar

e jag deltar i vardplaneringen

De anhoriga anser alltsa att personalens brist pa tid &r det som avgor att den narstaende inte
kan erbjudas en stimulerande vistelse.

"Tidsbrist” som en faktor som paverkar méjligheterna till utveckling av anhorigstodet ar
nagot som belyses fran bade personal- och anhdrigperspektiven.

BILAGOR till Avsnitt I och 11
Bilaga 1. Behovsinventering av anhdrigstod i vaxelvarden 2009 Utgangspunkt -
fokusgruppens resultat 2008

Bilaga 2. RESULTAT Betygsatta faktorer rangordnade enligt viktning

BILAGA 3: FOKUSGRUPP ANHORIGA - BEHOVSINVENTERING VAXELVARD -
BASDATA

BILAGA 4. DELTAGARLISTA



% PPKOMMUN UPPSALA PRODUKTION VARD OCH BILDNING

BILAGA 1

Behovsinventering av anhorigstod i vaxelvarden 2009

Utgangspunkt - fokusgruppens resultat 2008

Resultatet av Fokusgruppens 2008 arbete med att inventera anhorigstodet inom vaxelvarden
sammanfattas i tabellen nedan. Behov och insatser &r specificerade for de olika faserna
planering, vistelse och uppfdljning.

Planering Vistelse
Hemma Hemma
0 Information om o Information i god tid om

anhorigstod redan nar, var och hur man ska

innan bistandsbeslut infinna sig
har fattats.
Onskvart att den Insatser

Valkomstbrev
Utrustningslista

anhorige avlastas
innan man 4r totalt
slutkord.

Den anhdrige och
vardtagaren vill
kunna vélja
vaxelvardsboende
utifran egna
onskemal.

Viktigt for den
anhorige att fa delta
i anhdrigceirklar for
att traffa andra i
liknande situation.
Viktigt med arlig
information mellan
anhorig och
narstaende nar det
planeras for
vaxelvard.

Behov av stod vid
planering av
motiveringsarbetet
och infor sjalva
resan till
vaxelvardsboendet.
Viktigt att skriva
levnadsberdttelse

Uppfoljning

Uppfoljningsfas

0]

Uppfoljning sker i
regel i samband
med att forsta
vistelsen avslutas
och sedan efter
varje period som
vardtagaren vistats
pa boendet.
Synpunkter
framfors genom att
olika enkater
besvaras, Uppsala
kommuns mallar
ska anvandas av
kommunala
boenden.

Privata boenden kan
an sa lange skapa
sina egna formular
for uppféljning.
Blanketter for
klagomal finns som
skickas direkt till
Aldrekontoret.
Uppsala Kommun
samlade in
synpunkter pa
samtliga
véxelvardshoenden
sommaren 2007.



som hjalp for battre
forstaelse av texen
demenssjuk person.

Ankomst

0 Planering av 1sta
motet och
ankomstsamtalet ar
mycket viktigt.

Insatser
Planera for
kontaktperson
eller person
som moter
upp.

Planera for
broschyrer och
information
som ska delas
ut.

Vistelse

o0 Planering av
kontaktvagar och
stod till bada parter.
Kommunikation
personal — anhdrig —
narstaende.

0 Stdd under
”inskolningsperiode
n” till bada.

Ankomst

o

Behov av gott
mottagande och
omhandertagande

Insatser

Ista motet,
kontaktman eller
annan person
avdelad att mota
och informera och
visa runt.
Kontaktsamtal

Vistelse

o

o

Behov av goda relationer
och kontaktvagar

Behov av information om
kanske “sjalvklara” saker
som besok eller
”permision” eller specifik
information om
bestammelser kring
lakarvard.

Behov av tid och medel
for anhorigstdd inom
véxelvarden!

Integrering av vaxelvard
och permanentboende
kan gynna anhdrigstodet.
Spraksvarigheter — en
komplicerande faktor

Insatser
Samarbete med



andra aktorer
Utbildning
Anhorigtréffar
Sasongsfester

Hemresa Hemresa

0 Planering av nésta o Behov av praktisk hjalp
vistelse med packning och

0 Planering av extra logistik.
stodinsatser i 0 Behov av information om
hemmet hélsotillstand eller andra

0 Planera hemresans forandringar hos den
logistik narstaende.

Insatser

Personal packar
Ordnar resa
Kontaktar
bistandshandlaggare
Lamnar schema om
foljande vistelse
eller schema for
langre perioder

mm

Annat
Information som boendet dnskar fa
o Korrekt information fran bistandshandlaggaren vid bestéllning av véaxelvardsplats.
o Information vardtagarens kontaktnat.
o Olika utforare forsvarar 6verféring av information om vardtagaren pga
sekretessbestammelserna.

Overgang fran vaxelvard till permanent boende
o Forbereda anhdriga.
o Hemvarden kan assistera vid beddmning av om situationen har forsamrats.
0 Anhoriga behover stod att ”slappa taget”.
o Den billigare vaxelvarden kan gora att man tackar nej till permanent plats.
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RESULTAT

Betygsatta faktorer rangordnade enligt viktning
Tema: Vad ar viktigt for att utveckla anhorigstodet pa din
vaxelvardsavdelning?

Viktning Faktorer Medelbetyg  Betygsfordelning
(x) ”Det ar viktigt att.......” (1-5) (betyg x antal)
1=stammer
inte alls
S5=stammer
helt
14 Forsta motet blir bra 4.4 5x7
4x4
3x2
12 Personalen &r kompetent 4 5x2
4x10
3x2
11 De anhdriga far tydlig information 41 Sx4
4x7
3x3
8 Kontaktmannen &r namngiven 47 5x12
4x1
2x1
8 Personalen visar respekt 4,3 5x4
4x8
3x1
7 Personalen ser den anhdrige 3,6 5x1
4x7
3x6
6 Det finns avsatt tid for de anhoriga 2,2 4x1
3x5
2x2
1x5
6 Personalen stottar den anhorige i 41 SX5
lamningssituationen 4x5
3x4
4 Komma pa samma avdelning 4,9 5x 12
4x2
4 Den anhorige &r delaktig i 3,1 5x1
arbetsplanen ;‘i?

2x1



Det ges tid for avslutningssamtal

Personalen &r behjalplig nér den
anhdrige inte orkar

Samordnare/kontaktman tar
telefonkontakt nar bistandsbeslutet
anlander

Kommunikationen mellan olika
vardgivare fungerar

Anhoriga far komma pa besok innan
sjalva placeringen

Kuratorer anstalls i kommunen
(se anm. nedan)

Sjukskoterska/chef/samordnare
hjalper anhoriga att fa ratt boende

Bistandshandlaggaren informerar om
anhorigstod

Personalen ar klar éver uppdraget
Personalen &r flexibel

Tré&ffa samma personal

Personen far samma rum

De anhdrigas 6nskemal om

véxelvardsplacering tillgodoses

Personalen &r behjalplig nér den
anhorige inte ser

2,8

3,9

4,3

3,1

1,9

3,4

2,3

3,8

4,2

4,3

4.4

3,5

3,7

5x1
4x2
3X6
2X2
1x2
5x2
4x8
3x4

5x8
4x1
3x2
2x1
4x3
3x9
2Xx2

5x10
4x4

5x3
1x11

5x3
4x2
3x7
2x1
1x1
3x7
2x3
1x3

5x2
4x7
3x5

5x4
4x9
3x1

5x8
4x2
3x4

5x7
4x5
3x2

5x1
4x5
3x8

5x2
4x8
3x4



Anm. Inga kuratorer &r anstallda darfoér maste betyget vara en etta. 3 deltagare har vant pa
betygsattningen och satt 5:or i stallet. Medelbetyget borde ratteligen vara 1 = stdmmer inte
alls.

resultat 2 2013-04-19
BG/BM/KP
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Fokusgrupp Anhdriga

Teman med samtliga viktade och betygsatta faktorer
(enligt Obert och Forsell)

Tema Vikt- Faktorer Medelbetyg Betygsférdelning
ning  "Detar viktigt att... ”

Vad ar viktigt for att
du ska kanna dig
delaktig i
planeringsfasen?

XXX jag k&nner mig trygg 3,3 4x2
5

XX jag far ett forsta 2,5 5x2
hembesok

XX jag far information 2,3 5
tidigt 4

X jag hittar kontaktvagar 1 4

XXX jag deltar i 3 4x3
vardplaneringen

XX jag har vaxelvardsplats 2,5 5x2
I ndrheten

XXX jag har tat kontakt med 3,8 5x3
anhdrigkonsulenten
jag har tat kontakt med 0 0
bistandshandlaggaren

X jag har tat kontakt med 1,3 5
sjukskaoterskan

X jag far stod att fatta 1,3 5
beslut

Vad ar viktigt for att
du ska kanna dig
trygg nar du lamnar



XXXX medicineringen 4.8 5x3
fungerar till 100 % 4

X personalen kan byta 1 4
stomipasen

X personalen byter 1 4
stomipasen med ratt
intervall

X personalen informerar 1,3 5

om hur tarm och blasa
fungerat under
vistelsen
XXX lanken anhorig & olika 3,3 4x2
vardgivare fungerar
XXX jag far informationom 2,8
olika
trygghetsanordningar

N B~ OO

X den narstaende ges 2,3 4
mojlighet till stimulans 5

XXX personalen har tid att 1,8 5
erbjuda stimulerande 2
vistelse

XXXX den nérstaende far 35 5X2
mojlighet till fysisk 3

traning 1
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