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Hall dig uppdaterad om aldre- och aldrandeforskning-
en samt om utvecklingen inom aldreomradet i stort.
Fyra nummer per ar berattar om nya rén inom omsorg,
omvardnad, medicin, psykologi och sociologi - alltid

i popularvetenskaplig form och med den aldre perso-
nen i centrum. En oumbarlig kalla till information och
inspiration om aldre och aldrande.

www.aldreicentrum.se/prenumerera

* 94 procent anger topp-
betygen bra eller mycket bra
om tidskriften som helhet.

* 98 procent anser att inne-
hallet ar trovardigt och
uppdaterat.

Kalla: SKOP lasarundersokning 2020
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Det svara andra numret

din hand haller du det andra numret av en ny tidskrift:

Aldre i Centrum Vetenskapligt supplement. Vi gav

ut det forsta numret i mars 2021, efter ett langvarigt
arbete med att fa in manuskript, skapa en fungerande
granskningsprocess och designa mallar fér de vetenskap-
liga artiklarnas alla delar. Dartill lade vi ner ett stort arbe-
te pa att enligt konstens alla regler bygga var webbplats,
sa att den kan indexeras av databaser och s6kmotorer. I
skrivande stund har pdf-versionerna av de tre artiklarna
i det férsta numret visats och laddats ner mer dn 1 ooo
ganger.

Nar vi till slut hade ett firdigt nummer att visa upp
gjorde vi ett utskick till landets forskare inom éldre- och
aldrandeomradet, vilket ledde bade till manga forfragning-
ar och till ett férdubblat antal manus. Aven forskningsradet
Forte gav oss bekriftelse pa att vi dr pa ritt vig, genom att
bevilja AiCVS tidskriftsstdd for dren 2022—2024.

ill detta andra nummer har tre artiklar tagit sig

igenom bade granskningar och deadlines, men vi

har fler pa gang och ir otroligt glada for de bidrag
vi fatt in och for stodet fran forfattare och granskare. Vi
kan presentera tre kvalitativa studier som utforskar var
sitt viktigt omrade: férhallandet mellan personal inom
privat och kommunalt driven hemtjanst; hur undersko-
terskor pa demensboende ser pa méjligheterna till fysisk
aktivitet for de boende; och hur kyrkoférsamlingar kan
bidra till dldre personers vilbefinnande, inte minst genom
att bryta ensamhet.

Det ir alltsa tre intervjustudier vi publicerar, men vi
vill girna paminna om att vi ger plats fér en bred flora av
metoder och dmnen, sa linge de beror dldre och aldrande
— fran det biologiska aldrandets processer till fragor om
vilfiarden for dldre personer. Vara forfattare spianner fran
masterstudenter till professorer. Det vi hittills saknar ar
representanter fran rou-virlden, men vi uppmuntrar alla
som genomfort en studie att hora av sig. Vi dr alltid 6ppna
for att bolla idéer och forhoppningsvis ta dem dnda till
publicering.

Mikael Mildén, redaktor
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Allianser och polarisering bland hemtjanst-
personal: en (o)onskad konsekvens av valfrihet
och konkurrens inom dldreomsorgen?

Maria Soderberg?

ABSTRACT. Syftet med denna studie ar att belysa hur
kommunal och privat hemtjanstpersonal resonerar om
varandras verksamheter i utférandet av bistands-
beddmda insatser inom aldreomsorgen. Studien ar
baserad pa 28 6ppna, semistrukturerade intervjuer med
hemtjanstpersonal i kommuner som infért kundval.

Resultatet visar att hemtjanstpersonalen, verksamhets-
formerna emellan, utvecklar bade allianser och polarise-
ring, saval som en tilltagande insikt om vikten av att
samordna sig. Dessa tre forhallningssatt kommer till ut-
tryck genom tillampningen av en idealiserande, en kon-
trasterande och en mobiliserande retorik.

| praktiken kan detta, bland hemtjanstpersonal i kom-
muner som infért kundval, bidra till en 6kad benagenhet
att formulera likheter och skillnader mellan verksam-
heter, vilket i sin tur kan inverka pa hur hemtjanstverk-
samheter forhaller sig till varandra och hur de omtalar
bade sig sjalva och "de andra” infér omsorgstagarna.

1Socialhdgskolan, Lunds universitet

Korrespondens: Maria S6derberg, maria.soderberg@soch.lu.se
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Inledning

Alltsedan Adelreformen 1992 har Sveriges kom-
muner ett samlat ansvar for langvarig vard och
omsorg for dldre, inklusive sjukvard pa sdrskilt
boende men exklusive likarinsatser [1]. Refor-
men innebar att kommunerna tog 6ver en del
av ansvaret som tidigare legat pa landstingen

(i dag regioner). De kunde ocksa fa mdjlighet att
overta ansvaret for hemsjukvard i den enskil-
des hem. Forindringarna inom dldreomsorgen
lag i linje med en reviderad lagstiftning som
syftade till att stirka den kommunala sjilv-
stindigheten [2].

Ar 2008 inférdes lagen om valfrihetssystem,
Lov [3], som gjorde det mgjligt for en kommun
att inféra kundval. Nationella riktlinjer har aktivt
uppmuntrat kundvalssystem [4], men samtidigt
har forskare och samhillsdebattorer patalat en
risk for att inte alla dldre personer har formagan
att gora aktiva val [5]. P4 motsvarande sitt har
det dven forekommit diskussioner om att det kan
finnas en risk for att hoginkomsttagare i behov av
vard och omsorg prioriterar den privata markna-
den framfor den offentliga hemtjinsten, efter-
som privata utférare kan erbjuda service utéver
bistandsbedémda insatser [6, 7].

Sammanfattningsvis dger den hembaserade
omsorgen rum i brytpunkten mellan olika intres-
sen och samhillsnivder. Denna studie utgar fran
hemtjénstpersonalens perspektiv och belyser hur
kommunal och privat hemtjinstpersonal, som
utfor bistindsbedémda insatser, positionerar sig
i forhallande till varandra.

Om en kommun viljer att inféra kund-
val kan enskilda dldre personer som beviljats
omsorgsinsatser vilja mellan ett antal utférare
som uppfyller vissa faststillda krav. En sidan
forandring far ocksa konsekvenser for berord
omsorgspersonal. Utredningen om framtida val-
frihetssystem inom socialtjansten [4] féresprakar
i sitt betinkande att samtliga kommuner i Sverige
bor erbjuda valfrihet inom socialtjansten. Men

Huvudbudskap

* Valfrihet och konkurrens kan bidra

till en 6kad benagenhet bland kommu-
nal och privat hemtjanstpersonal att
formulera likheter och skillnader mellan
verksamheter.

* Allianser och polarisering kan inverka
pa hur hemtjanstpersonal forhaller sig
till varandra och hur de omtalar bade
sig sjalva och "de andra” infébr omsorgs-
tagarna.

* Det finns behov av fortsatta diskussio-
ner bland politiker och beslutsfattare om
o6nskade och o6nskade konsekvenser av
valfrihet och konkurrens inom aldre-
omsorgen.

mottagandet av forslaget har skiftat. Enligt
Sveriges kommuner och regioner, skr, hade

160 kommuner ar 2020 infért kundvalsmodeller
som beror vard- och omsorgstjinster. 114 hade
inte infoért Lov, medan 16 kommuner fattat beslut
om att avbryta inférandet. [8]

Ur ett socialpolitiskt perspektiv har Lov in-
forts for att stirka medborgarnas inflytande inom
vard och omsorg. Ur ett niringspolitiskt perspek-
tiv mojliggor valfrihetssystemen en etablering
av privata aktorer. En framtridande tanke i bada
dessa perspektiv dr att kvaliteten i verksamheter-
na starks nir flera aktérer konkurrerar om vard-
och omsorgstagarna [9].

Om en kommun valt att inféra kundval kan
det fa mirkbara konsekvenser for den personal
som utfor bistaindsbedémda insatser. Det kan
exempelvis vara sa att upphandlad privat hem-
tjanst verkstiller beslut under vardagar, medan
hemtjénst i kommunal regi verkstiller beslut

Openaccess CCBY-NC-ND 4.0
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resterande tid. Ytterligare ett exempel dr nir den
kommunala hemtjinsten ansvarar for insatser
som medicinering och trygghetslarm, medan en
privat aktor ansvarar for staidhjilp.

P4 internationell niva och inom olika
vilfiardssystem har dldreomsorgspersonalens
arbetsforhallanden belysts utifrin implemente-
ringen av new public management-inspirera-
de idéer med kundvalsmodeller och en 6kad
konkurrensutséttning bland utférarna [10—12].
Ett flertal studier uppmarksammar sarskilt orga-
nisationens 6kade krav pa kontroll och effek-
tivitet [10,12, 13]. Vabg [14] beskriver utveck-
lingen med ledord som kontrakt, konkurrens
och kontroll, och inom forskningsomradet fors
diskussioner om i vilken man privatisering av
omsorgstjanster dventyrar forutsittningarna for
en universell socialpolitik [6, 14—15].

Savil kvalitetsskillnader mellan olika hem-
tjidnstverksamheter som hogre personalomsatt-
ning och svarigheter att behalla omsorgsper-
sonal inom yrket har noterats [12, 16, 17]. Ett
flertal forskare har belyst hemtjinstpersona-
lens upplevelser av tidsbrist och begrinsade
mojligheter att ta egna initiativ [12, 18], liksom
begrinsad upplevelse av meningsfullhet [19].
Andra studier om utvecklingen inom éldre-
omsorgen uppmérksammar olika aktorers
utférande av bistaindsbeddmda insatser bade
inom hemtjinst och pa dldreboenden [20]. I det
expansiva lige hemtjinsten befinner sig behévs
mer kunskap om hur kommunal och privat
hemtjinstpersonal uppfattar och forhaller sig
till varandra.

Syftet med denna studie ir att belysa hur
kommunal och privat hemtjinstpersonal resone-
rar om varandras verksamheter i utférandet av
bistandsbeddmda insatser inom dldreomsorgen.
Forskningsfragorna ér:

1. Vilka allianser upplever och beskriver kom-
munal och privat hemtjanstpersonal i utférandet
av bistandsbedémda insatser?

2. Vilken polarisering upplever och beskriver

kommunal och privat hemtjinstpersonal i ut-
forandet av bistindsbedémda insatser?

Eftersom ambitionen med studien ir att lyfta
fram hur kommunal och privat hemtjinstper-
sonal resonerar, anvinder jag begreppet retorik
i presentationen av resultatet. Genom detta fokus
pa hemtjinstpersonalens argumentation gor jag
ocksa en tydlig avgrinsning. En annan avgrins-
ning dr att studien i forsta hand dgnas at hem-
tjdnstverksamheter som utfor bistindsbedéomda
insatser.

Interaktioner mellan specialiserade grup-
per i multiprofessionella organisationer har
dgnats stort intresse genom aren. Inom klassisk
professionsteori finns ett sirskilt intresse for
konflikter och rivalitet [21—22], men ocksa for
konsensus [23] och alliansstrategier [24]. Aven
grinslandet mellan olika professionellas ansvars-
omraden har uppmérksammats, inte minst genom
Abbotts tillimpning av begreppet jurisdiktion [21].
Mindre utrymme har dgnats at hur personal med
liknande arbetsuppgifter men med olika organi-
sationstillhorigheter forhaller sig till varandra.

For att fordjupa analysen i den hér studien
tillimpar jag ytterligare tva teoretiska infalls-
vinklar.

Den forsta av dessa har inspirerats av Molan-
ders tankar om beslutsfattande i professionellt
arbete och hans sirskilda intresse for resone-
rande om vad som bor goras under betingel-
ser av obestiamdhet [25]. Strukturen fér detta
resonerande utgar fran en situationsbeskrivning
i kombination med en norm som dvergar i en
handling. Aven om den hir studien inte handlar
om beslutsprocesser i vanlig mening, formulerar
hemtjénstpersonalen ett normativt tinkande
med inverkan pa deras praktik.

Den andra teoretiska infallsvinkeln har in-
spirerats av Goldschmidt och hans tankar kring
begreppen ingrupp, ulgrupp och vigrupp, dir
personer som identifierar sig med varandra och
som kinner sig annorlunda dn personer utanfor

Openaccess CCBY-NC-ND 4.0
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gruppen ingar [26]. Tanken ir att med hjilp av
dessa begrepp f6lja upp hur hemtjénstpersonalen
ger uttryck for sin grupptillhorighet och hur de
positionerar sig i forhallande till "de andra”.

Jag har skrivit den hér artikeln inom ramen
for ett forskningsprojekt som postdoktor vid
Linnéuniversitetet. Det 6vergripande syftet med
projektet var att belysa hur personal inom hem-
tjdnsten hanterar processen nir ildre personer
overviger en flytt fran eget boende till ett sdrskilt
boende.

I forskningsprojektet genomforde jag kva-
litativa intervjuer med hemtjanstpersonal frin
tre olika kommuner. Den hir studien utgar fran
tva av kommunerna, eftersom en av de tre inte
hade inf6rt kundval vid tidpunkten for data-
insamlingen. I kategorin hemtjinstpersonal ingar
omsorgspersonal, men jag har dven inkluderat
personer i ledande och samordnande position,
mot bakgrund av att de har manga ars erfarenhet
inom dldreomsorg och hemtjénst.

Metod

Denna studie bygger pa kvalitativa intervju-

er med hemtjinstpersonal inom ramen for ett
forskningsprojekt. Studien anvinder intervju-
er som gjordes i tvi kommuner déir kundval
introducerats. Av fran borjan totalt 33 intervjuer
i tre kommuner utgar dirmed denna studie fran
28 stycken. De tva aktuella kommunerna kallar
jag kommun a och B. De har vardera firre dn
100 ooo invanare.

I bada kommunerna utférdes bistindsbed6m-
da hemtjanstinsatser av kommunal hemtjinst,
foretag 1, foretag un eller foretag i (tabell 1).
Foretag 1 var etablerat i savil kommun A som
kommun B.

Med utgangspunkt i det samlade datamateri-
alet har jag studerat tidigare moraliska val och
ansvar bland omsorgspersonal [27], liksom hem-
tjdnstpersonalens ambivalens gentemot nérstaen-
de personer till omsorgstagare [28].

Datainsamling

Datainsamlingen d4gde rum 2017 och 2018. Fér
rekryteringen av deltagare kontaktade jag inled-
ningsvis verksamhetsansvariga bade per telefon
och via mejl med ett bifogat informationsbrev.
Vid intresse att medverka i studien bokades

ett intervjutillfille och i féljande steg bidrog

de verksamhetsansvariga till rekryteringen av
intervjupersoner bland omsorgspersonalen, med
tillhérande spridning av informationsbrevet.

Jag triffade varje deltagare vid ett tillfille, i en
Oppen, semistrukturerad intervju i ett separat
rum i anslutning till hemtjinstverksamheternas
respektive lokaler. Jag inledde varje intervju-
tillfdlle med att presentera projektet och de
forskningsetiska principerna. Samtliga deltagare
valde att underteckna ett samtyckesformulir och
godtog ocksa inspelning av intervjun.

[ forvig forberedda tematiska intervjuguider
fungerade som checklista. Fragorna handlade om
hur deltagarna upplevde och beskrev processen
nér dldre personers flytt till ett sirskilt boende
aktualiserades och hur de upplevde och beskrev
moten med dldre personer, deras nirstaende och
ovrig omsorgspersonal. Eftersom forskningspro-
jektet handlade om hur personal inom hemtjéns-
ten hanterar en process som utmdrks av tilltagan-
de omsorgsbehov, fanns det dven anledning att
i intervjuerna relatera till andra lokala hem-
tjidnstverksamheter som utfér bistindsbedémda
insatser. Datamaterialet fick genom detta uppligg
ett praktiknéra innehall.

Varje intervju varade i 30—40 minuter. I ndgra
enstaka fall 6verskreds tiden marginellt. Jag tran-
skriberade allt material och gav intervjupersoner,
verksamheter och platser fingerade namn for att
virna de intervjuades anonymitet.

Deltagare

I redovisningen anvinder jag intervjuperso-
nernas fingerade namn och uppger huruvida

Openaccess CCBY-NC-ND 4.0
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TABELL 1. Beskrivande statistik Over antalet deltagare i studien, férdelat pa kommunal respektive pri-
vat hemtjanst, personal med erfarenhet av samordnande eller ledande position samt annan omsorgs-

personal, i kommun A och kommun B.

Kommun A Kommun B

Kommunal hemtjanst

Personal 5 5

Samordnande/ledande position 2 1
Privat hemtjanst
Foretag |

Personal 2 2

Samordnande/ledande position 3 1
Foretag Il

Personal 2 -

Samordnande/ledande position 1 -
Foretag Il

Personal - 1

Samordnande/ledande position - 3
Totalt 15 13

de arbetade i kommunal eller privat hemtjanst
respektive i kommun a eller B. I férekomman-

de fall anger jag ocksa om intervjupersonerna,

i nutid eller sedan tidigare, utéver omsorgsarbetet
har erfarenhet av en ledande eller samordnande
funktion (tabell 1).

Dataanalys

Efter transkriberingen av intervjuerna ldste jag
det samlade materialet vid upprepade tillfillen
for att initiera en tematisk analys [29]. De delar
av materialet som behandlade utbyten och
forhallningssitt mellan kommunala och privata
hemtjinstverksamheter lyftes fram. Studiens
syfte och forskningsfragor styrde den fortsat-
ta kodningen. Jag gjorde tolkningarna med en
induktiv ansats och i vixelverkan mellan data,

tidigare forskning och det teoretiska ramverket,
med ett sirskilt intresse for hur personalen upp-
lever och beskriver ett omsorgsarbete som utfors
i en kontext dér dven andra hemtjinstverksam-
heter ingar.

Som ytterligare ett led i analysen av hur
personalen resonerar, valde jag som ovan nimnts
retorik som ett centralt begrepp. Slutligen formu-
lerade jag tre huvudteman och nio underteman
genom aterkommande jimforelser och ingaende
granskning av datamaterialet (tabell 2).

Det forsta temat belyser hemtjinstperso-
nalens uttryck for allianser, det andra temat
belyser pa motsvarande sitt uttryck for polari-
sering och det tredje temat belyser samverkande
initiativ i ett grinsland mellan de tva tidigare
ndmnda ytterligheterna. Detta innebér, sisom
det uttrycks inom hermeneutiken, att data

Openaccess CCBY-NC-ND 4.0
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paverkades bade av det sammanhang i vilket
den samlades in och av det sammanhang i vilket
tolkningen dgde rum [30].

Datas karaktir

Inom ramen f6r studien har personer inom olika
hemtjinstverksamheter tolkat sin verklighet.
Detta kvalitativa datamaterial har i sin intervju-
form dessutom formats av ett mianskligt samspel.
Att verksamhetsansvariga medverkat i rekryte-
ringen av intervjupersoner kan ha inverkat pa
datas karaktir, 4ven om det 4r svart att uttala

sig om (hur) utfallet hade paverkats om tillviga-
gangssittet varit ett annat.

Studiens uppldgg har bidragit till att det sak-
nas uppgifter om hur stort ett eventuellt bortfall
var. Det innebdr dock inte att materialet skulle
sakna virde for en vetenskaplig studie. Data har
samlats in och bearbetats med storsta mojliga
noggrannhet [31].

For att ytterligare stirka tillforlitligheten finns
en variation savil av intervjupersoner med delvis
olika funktioner i de berérda verksamheterna
som av intervjupersoner vilka arbetar for kom-
munala respektive privata aktorer.

Ambitionen i studien ir att lyfta fram hur
hemtjénstpersonalen resonerar, vilket innebar
att jag dgnar mindre utrymme at hur data kan ha
paverkats av intervjupersonens organisationstill-
horighet och funktion.

Ytterligare en aspekt att diskutera nér det
giller datas karaktir handlar om forskningsresul-
tatets 6verforbarhet. Studien har dgt rum i kom-
muner i en viss del av landet och baseras pa ett
begrinsat antal mianniskors personliga erfaren-
heter. Detta priglar ocksa datamaterialet, vilket
kan anses begrinsa 6verforbarheten av forsk-
ningsresultatet. Samtidigt dr det inte uteslutet
att materialet kan ha likheter med erfarenheter,
tankar och funderingar hos hemtjinstpersonal
som utfér bistandsbeddmda insatser i andra delar
av landet.

Etiska 6vervaganden

Forskningsprocessen aktualiserade vissa etiska
overviaganden. Mot bakgrund av att verksam-
hetsansvariga svarade for rekryteringen av
intervjupersoner bland personalen, kan jag
inte utesluta att enskilda medarbetare upplevt
att de forvintats delta. Darfor paminde jag vid
intervjutillfillet om att medverkan var frivillig
och att den intervjuade nir som helst kunde
avbryta intervjun utan motivering och utan
konsekvenser.

Andra etiska 6verviganden har handlat om
hur enskilda intervjupersoners anonymitet
skyddas. Dirfor ger jag inga nirmare detaljer om
vare sig kommunerna eller intervjupersonernas
funktion. Vidare finns rutiner for att sekretes-
skydda och arkivera digitala ljudupptagningar,
anteckningar och annan dokumentation enligt
universitetets instruktioner. Diaremot kan det
inte uteslutas att intervjupersoner inbordes kén-
ner igen varandra.

Forskningsprojektet har godkints av den regi-
onala etikprévningsnimnden (dnr 2016/494-31).

Resultat

Nir allt fler bistindsbedémda insatser utfors
i enskilda mdnniskors hem, tilltar ocksa utbyten
och kontakter hemtjanstpersonal emellan och
diarmed lokalt dven mellan kommunala och pri-
vata verksamheter. Det bidrar i sin tur till att be-
rord personal i storre utstrickning resonerar om
varandra. Hur dessa resonemang tar sig uttryck
presenterar jag i tre delvis 6verlappande teman,
benamnda idealiserande retorik, kontrasterande
retorik och mobiliserande retorik (tabell 2).
Dessa teman ér inspirerade av professions-
teorier om konsensus [23—24], konflikter och
avstandstaganden [21—22] samt grinslandet
mellan olika ansvarsomraden och didrmed en
paborjad utveckling av nya rutiner [21]. Inom
respektive tema inspireras analysen av uttryck
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TABELL 2. Oversikt 6ver tilldmpad retorik bland hemtjanstpersonal kring forhallandet mellan kommu-
nala och privata utférare av bistandsbedémda insatser.

Idealiserande retorik

Kontrasterande retorik

Mobiliserande retorik

Utforare av bistandsbeddémda
insatser utgar frdn samma lag-
rum och regelverk.

Vikten av att jobba med hjartat
oavsett organisationstillhérig-
het.

Betoning av en ambition att halla
konkurrenter nara hjartat.

Férekomst av skillnader mellan
stora och smé organisationer.

lakttagelser av skillnader mellan
utférare med snabba processer
respektive inte snabba proces-
ser.

Erfarenheter av skillnader mellan
utférare med flexibla respektive
icke flexibla arbetssatt.

Betoning av behovet av samord-
ning av kommunala och privata
insatser dag och natt.

Hanvisning till behovet av sam-
ordning mellan privat hemtjanst-
verksamhet och kommunens
sjukskoterskor.

Upplevda behov av ett utdkat
teamarbete i hembaserad vard

och omsorg.

for ett normativt tinkande [25] och uttryck for
grupptillhérigheter [26].

ldealiserande retorik

Hemtjénstpersonalens resonerande lyfter fram
virdet av ett idealiserande och grinsoverskri-
dande foérhallningssitt i omsorgsarbetet. Dirige-
nom férmedlas en vigledande idé och ett ideal
om vad som dr ritt. Till en sadan positionering
hor uttalanden om de gemensamma riktlinjer
som giller.
Julia (kommun a, privat, samordnande/ledan-
de funktion) uttrycker det pa foljande sitt:
"Vi samarbetar med dem [kommunen/. Vi
Jobbar under kommunen allihopa. Jag ser inte
‘vi och dom’, verkligen inte, for att vi kan inte
gora ndnlting utan dem och de kan inte gora ndn-
ting utan oss. Vi dr ett team. Sd det dr kommunen
vi stdr for allihopa trols att vi heler ndgot annat
och de har en annan arbetsgivare. Vi jobbar ju
Jor en och samma mdnniska! [...] Jag jobbar exakt
pd samma sdtt som man_jobbar inom kommunen.
Jag jobbar ju hir med, alltsdé man jobbar ju med

hjdrtat, alltsd man vill hjdlpa mdnniskor och vi
har ju samma lagar.”

I citatet ldgger Julia sirskild vikt vid att bortse
fran ett "vi och dom-tinkande”, i det avseendet
att berérda verksamheter arbetar f6r samma
manniska. Hir finns ett uttryck for enighet och
i min tolkning av citatet formuleras en "vikinsla”
[26]. Julia betonar dven vikten av gemensamma
lagrum och regelverk. Medan betydelsen av
att hemtjanstpersonalen har olika arbetsgivare
tonas ner, framhaller hon dirmed normativt det
centrala i att personalen inom savil kommunala
som privata hemtjinstverksamheter arbetar "'med
hjirtat” och utifran samma lagar [25].

Betydelsen av organisationsgrinser tonas ater-
kommande ner i intervjuerna, med hdnvisning
till att samma riktlinjer dnda giller.

Lena (kommun A, kommunal) konstaterar:

"Det dr lite hot ibland att jag [kunden] ska
byta hemtjansigrupp’ [...J. Vi har de som har bytt
och sen har de kommit tillbaka igen [...J. De [pri-
vat hemtjdnst] har ju samma riktlinjer som oss.”

Av citatet framgar att kunder ibland valt
att aterkomma till kommunal hemtjénst. Lena
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kommenterar att samma riktlinjer géller for savil
kommunal som privat hemtjanstverksamhet
i utférandet av bistindsbedémda insatser. I min
tolkning av citatet formuleras grundhallningen
att savidl kommunala som privata utférare av
bistandsbeddmda insatser ingar i en vigrupp [26].
Bland privata hemtjinstaktorer forekom-
mer samtidigt uttalanden med uttryck for det
som forenar verksamheterna ocksa som en mer
avgrinsad vision. Att det i ett omrade tillkommit
ytterligare en privat hemtjinstaktér som utfér
bistindsbeddmda insatser kommenteras av Pam
(kommun B, privat, samordnande/ledande funk-
tion) pa foljande sitt:

"Man ska se sina konkurrenter som vinner
(skratt). Hdlla dem ndra hjdrtat. Nej, men det
drju sa. Man vill ju i stéillet se ett samarbete. Vi
hjdlper ju pa sdtt och vis varandra. Det gor vi

Ju [...J. Vi vill ju samma sak. Dd dr det bara sd
och dd dr det ju politikerna vi mdste vinda oss
till gemensamt.”

Pa nytt hdnvisas till att férhalla sig "med
hjirtat” och sittet att uttrycka sig kan tolkas
som ett sétt att normativt stirka samhorigheten
med andra privata hemtjanstverksamheter [25].
I en vidare tolkning ingar i forsta hand privata
hemtjénstaktorer i ingruppen [26]. Ur ett annat
perspektiv kan detta — i enlighet med temat
kontrasterande retorik — uppfattas som ett reso-
nemang som markerar avstandstagande fran den
kommunala hemtjinstverksamheten.

Kontrasterande retorik

I hemtjinstpersonalens resonemang ingar dven
uttryck for en kontrasterande retorik. I dessa
resonemang finns en tendens att lyfta fram olik-
heter mellan verksamheter.

Mindy (kommun a, kommunal) formulerar det
pa foljande sitt:

"Kommunen dr ju sd stort. Det dr alltid
svdrare atl driva ndt som dr stort med tusen-
tals mdnniskor inblandade dn en grupp med en

enhetschef, en sjukskoterska och resten under-
skoterskor som skoler sin egen ekonomi.”

Den kommunala respektive den privata
verksamheten uppges ha olika organisatoriska
forutsittningar, dir den stora organisationen med
manga inblandade jaimf6rs med den lilla organi-
sationen med férre anstillda och egen ekonomi.
I min tolkning av citatet ges dirmed normativt
uttryck for att en organisations storlek kan ha en
inverkan pa det utférda arbetet [25].

Att det kan finnas skillnader i utférandet av
bistindsbedémda insatser och att det kan vara
relaterat till olika forutséttningar i organisationen
kommer ocksa till uttryck pa andra sitt.

Fiona (kommun A, privat) sdger sa hir:

Alltsd myndigheter har ju vildigt, och ska

Ju ha, mycket regler och det dr inle sa ldtt att
utveckla och dndra saker. Del dr inle sd snabba
processer och jag ville se lite hur det funkar i det
hdir privata, ddr beslutsgdangen dr lite kortare.”

For Fiona hade valet att arbeta for en privat
hemtjénstverksamhet baserats pa en forestill-
ning om ett samband mellan dgarférhallanden
och tillvigagangssatt i beslutsprocesser. I en
tolkning av citatet ovan kontrasteras ingruppen
i form av den privata verksamheten mot "myn-
digheter” [26]. "Snabba processer” framstar som
normerande [25] och kan tolkas som ett sitt att
tillmotesga egna och/eller andras férvintningar
pa effektivitet [jfr 12—13].

Som exempel pa en kontrasterande retorik
ingar dven resonemang om att kommunala och
privata hemtjianstaktorer kan utfora bistands-
bedémda insatser pa olika sitt.

Paula (kommun B, privat) sidger sa hir:

"Kommunen har ett hdrdare pressat schema
dn vad vi har. Har dr vi flexibla med vara tider.

Jag menar... kommer vi sd alt sdga for sent till
ndgon pd grund av att det hdnt ndagot hos en
annan omsorgstagare, sd tittar man pd klock-
an. Jaha nu dr klockan sd hdr mycket ndr jag
kommer till Fva, sdger vi. Dd tittar vi, jaha hon
dr beviljad 45 minuter. Dd stannar jag 45 minuter
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dven om alt jag far dra in min rast, men det dr ju
att omsorgstagaren mdste ju fa den tiden som de
dr beviljade.”

"Har dr vi flexibla med vara tider” kan tolkas
som en normativ markering, dels vad géller
virdet av flexibilitet [25], dels vad giller ett ge-
neraliserande avstandstagande fran utgruppens
tillvigagangssitt [26]. Resonemanget i citatet
utgar fran kontraster, &ven om ocksa kommunalt
anstilld hemtjinstpersonal har gett exempel pa
hur de kan drdja sig kvar hos oroliga omsorgsta-
gare [27, s 376].

Hur tiden anvinds aterkommer i hemtjénst-
personalens resonemang med inslag av upplevda
kontraster i tillvigagangssitt mellan kommunala
och privata hemtjinstverksamheter.

Stina (kommun 4, privat) resonerar pa foljande
satt:

"Alltsd vdra vdrdtagare som har gdtt 6ver fran
kommunen till oss, de brukar ju sdga att 'Kom-
munen dr sd himla stressade, dr de. De springer
in och ut och de kollar pa klockan hela tiden.’ Det
dr vad de har sagt i alla fall, de som har kommit
over.”

Av citatet framgar att resonemanget bygger pa
vad "vardtagare som har gatt 6ver frin kommu-
nen till oss” brukar siga. I min tolkning bygger
dédrigenom resonemanget pa vad vardtagarna sagt
om de andra i utgruppen [26].

Mobiliserande retorik

Temat mobiliserande retorik innehaller resone-
mang som uppmérksammar att utférandet av
bistandsbedémda insatser paverkas av viss sam-
verkan mellan olika professioner och yrkesgrup-
per, samt av samverkan mellan olika hemtjénst-
verksamheter. Hanna (kommun A, kommunal)
beskriver det pa foljande sitt:

"De [kundernal sdger att de kinner en trygg-
het i detta och att vi dr en stor, man_fdr mycket
hjdlp om man sdger sd. Ja, att vi dr mdnga som

Jjobbat kontinuerligt, mer liksom att man har folk

bade till kvillar och ndtter i kommunens regi
[.]. Ibland har vi till och med fitt ga ut och ge
medicin till de som hafi andra, privata liksom,
att vi far ansvara for det eller att vi fiar ansvara
Jor larm dven att vi inte hjilper dem med det
dagliga, om man sdger sd. Sa har vi trygghets-
larmen, att vi fir gd pd sdnt och sd [...]. De dr
ndjda och har stidhjdalp pa ndt annat bolag och
sd alt de har kvar det. Det dr ju upp till dem. Sa
att ibland kan man ju kompro... lite hjilp fidn
kommunen och lite hjdalp utav ett annat, det gdar
Ju ocksd. Det dr bara att man bestimmer vad
som gdller.”

Av citatet framgar att den kommunala hem-
tjidnstverksamheten ibland ansvarar for medici-
nering och trygghetslarm hos kunder som anlitar
en privat aktor for stidhjilp. Citatet kan tolkas
som ett normativt stillningstagande om att en
kombination av tjénster fran kommunal och pri-
vat hemtjinst framstar som en kompromiss [25].
Intressant att notera ar hinvisningen till verk-
samhetens etableringsform och storlek och att
den bidrar till att mojliggéra denna extra bered-
skap. Formuleringen "Lite hjilp frain kommunen
och lite hjilp utav ett annat, det gar ju ocksa” kan
tolkas som en mobiliserande ansats, mdjliggjord
genom en utvidgad vigrupp [26].

Vid sidan om resonemang om att kommunal
och privat hemtjanst kan ha olika arbetsuppgifter
hos en och samma kund, uppméarksammas ocksa
betydelsen av vid vilken tidpunkt en insats ska
utforas.

Teres (kommun A, kommunal, samordnande/
ledande funktion) séger:

"Det ligger vdl i upphandlingen vad de [privat
hemtjinst] far gora och inte géra och da kanske
de bara verkstiller beslut mandag till fredag
och bara dagtid, medans vi dr ju dygnet runt. Vi
har ju 24(7 liksom och alla dar i veckan och dd
har det borjat bli sd att vi fir delade beslut [...].
Man far ju in fler akiorer genom att man har en
hemtjinsigrupp mandag—fredag, sa kommer vi
lordag—sondag [...]. Genomforandeplanen dr ju
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ett verktyg som vi anvdnder som gor att vi kan
gora lika och det dr jéttebra.”

Citatet ovan beskriver sa kallade delade
beslut, dir privat hemtjinst verkstiller besluten
vardagar under dagtid medan kommunal hem-
tjdnst verkstiller dem 6vrig tid. I min tolkning
av citatet lyfter Teres fram ett vi och vikten av
att i omsorgsarbetet utga fran varje omsorgs-
tagares genomforandeplan sa att "vi kan gora
lika” [26].

Andra ataganden som inte ryms inom alla
hemtjénstverksamheter och som ocksd féranle-
der resonemang om behovet av samordning
handlar om det arbete som sjukskdterskorna
utfor.

Pam (kommun B, privat, samordnande/ledande
funktion) uttrycker avsaknaden av sjukskoter-
skor inom den egna hemtjinstverksamheten pa
foljande satt:

"I dagsléiget har ju vi kommunens sjukskoter-
skor, vilket dr ganska jobbigt faktiskt. Det hade
varit mycket béttre om vi hade fitt anstilla
vdra egna sjukskoterskor [...|. Alltsd det dr ju
brister som kan ske. De har kanske missat dela
medicin, just for att de har sd mycket sjilva att
gora med sina patienter. Sen ska de fi oss ocksd
[..]. Hade man hafi en egen sjukskiterska, ga
samman med en annan [privat] och dela pa
skolerskor, sd hade det varit mycket, mycket
bdttre for att det hade blivit en stérre patient-
sdkerhet. Men det mdrker man ju att de vdgar
inle riktigt delegera ut. Jag har gjort vildigt
mycket, men det dr ju inte sd att man fir gd och
ta provtagningar pd en del. Man fir kdnslan
av att nej men de litar inte pd att vi fixar det
riktigt, lite sd ddr [...]. Men sen finns det de som
dr oppna och lycker alt vi gor etl jittebra jobb,
och ser oss liksom.”

Pam ger uttryck for en upplevelse av att vissa
sjukskoterskor kan ifragasitta hennes kompe-
tens, medan hon upplever ett gott samarbete med
andra. Detta kan sammantaget tolkas som en
vixling mellan vigrupper [22] och att denna mo-

bilisering av kompetens och samverkansformer
ingar i ett pagadende utvecklingsarbete.

Det finns ocksa resonemang utifran erfaren-
heter av hur privat hemtjianstverksamhet har
tillgang till egen sjukskoterska under vardagar pa
dagtid men dr beroende av kommunal personal
under kvillar och helger.

Julia (kommun a, privat, samordnande/le-
dande funktion) beskriver denna situation pa
foljande sitt:

"Nej det kdnns jdttelryggt att vi har vira
egna. Vi har ju vdra sjukskoterskor pd plats och
de har ju vdra omsorgstagare |[...]. De kinner
till dem. Det dr trygghet i sig och sen vi hyr ju
tjdansten fidn kommunen ju ocksd. Sd pd kvdllar
och pa helger sd dr det sjukskdolerskorna frdn
kommunen ju. Det dr natipatrullen. Det dr helg-
Sjukskoterskor [...J. Jag vet inte hur andra sdger,
men vi dr ju ett team allihopa. Funkar det inte,
gOr inte jag milt jobb, paverkar det alla.”

Citatet omtalar aterigen tillgangen till "egna”
sjukskoterskor som centralt for verksamheten.
Samtidigt konstaterar Julia att verksamheten
ir beroende av sjukskoterskor frain kommunen
under delar av dygnet. I en tolkning av citatet
framstalls ett samband mellan tillgang till egen
sjukskoterska och "trygghet” som ett normativt
begrepp [25]. Samtidigt finns det en intressant
koppling till vikten av att arbeta i team, sasom
i en vigrupp [26], &ven om Julia i citatet ger
uttryck for en viss osikerhet kring hur andra
yrkesgrupper och professioner upplever samar-
betet.

Diskussion

Denna studie uppmirksammar hur kommunal
respektive privat hemtjanstpersonal resonerar
om "de andra”. I min forsta forskningssfraga s6k-
te jag svar pa vilka allianser kommunal och privat
hemtjinstpersonal beskriver. Jag konstaterar att
det kan forekomma en férskjutning avseende hur
"den egna” verksamheten uppfattas och definie-
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ras, det vill siga ingruppen kan vixa i omfattning.

Min andra forskningsfraga ber6r polarisering
mellan grupperna. Studien visar inslag av pola-
risering och att flera lokala hemtjanstverksam-
heter kan skapa utrymme for konkurrens. I ett
grinsland mellan dessa allianser och tendenser
till polariserande resonemang finns konstruktiva
och mobiliserande ansatser dar samverkan och
samordning férordas. Sammantaget beskrivs
dessa tre forhallningssitt med hjilp av féljande
tre tillimpade retoriker:

* En idealiserande retorik som uttryck fér
samsyn och konsensus

* En kontrasterande retorik som uttryck fér
konflikter och avstindstaganden

* En mobiliserande retorik som uttryck for en
paborjad utveckling av nya rutiner och samar-
beten.

Genom att rikta uppméirksamhet mot hur kom-
munala och privata utférare resonerar om varan-
dra bidrar denna studie till att synliggora:

* Olika férhallningssitt mellan utférare och
hur inférandet av kundval kan bidra till ett
behov av att ytterligare stirka samordningen av
omsorgsarbetet

* Nya infallsvinklar som kan diskuteras
i samband med kvalitetsutveckling inom lokala
verksamheter och deras arbetsgrupper, och dér-
igenom inte minst bidra till att stirka medveten-
heten om forekomsten av tillimpade retoriker

* Ett behov av fortsatta diskussioner bland
politiker och beslutsfattare om énskade och o6n-
skade konsekvenser av valfrihet och konkurrens
inom dldreomsorgen.

Avslutningsvis kan jag konstatera att det behovs
mer forskning om vilka konsekvenser valfrihet
och konkurrens inom dldreomsorgen far for
ildre personer, deras nirstaende, for en hem-
tjdnstgrupp, for dag- och nattpersonal — och for
relationen mellan kommunal och privat hem-
tjdnstpersonal.

Alliances and polarisation among care workers: an
(un)desired consequence of freedom of choice and
competition in eldercare services?

Abstract. The aim of this study is to reveal how care
workers in municipal and private home-help services
reason about each other in the implementation of
eldercare services based on needs-assessments.

Itis based on 28 open semi-structured interviews
with care workers in home-help services in municipali-
ties that have introduced customer choice.

The findings show that the care workers develop alli-
ances, polarisation and anincreased awareness of the
importance of coordinating. These three approaches
are expressed through the application of an idealising,
a contrasting, and a mobilising rhetoric.

In practice, this can contribute to anincreased ten-
dency among the care workers to formulate similari-
ties and differences between care providers, which in
turn can affect how the home-help services relate to
each other and how they refer to both themselves and
"the others” to the care receivers.
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Underskoterskors perspektiv pa att frimja
fysisk aktivitet hos personer pa demensboende

Anna Kubicka! och Ingemar Kareholt!2

ABSTRACT. Studien undersoker underskoterskors upp-
fattningar om att framja fysisk aktivitet hos personer pa
demensboende. Vi gjorde individuella semistrukturerade
intervjuer med nio underskoterskor och bearbetade det
insamlade materialet med kvalitativ innehallsanalys.

Analysen ledde fram till fyra kategorier av uppfattningar:
» attityder paverkar mojligheter till fysisk aktivitet

* kunskap och samverkan ger foérutsattningar att lyckas
* omgivningen paverkar mojligheter till fysisk aktivitet

* demens ar en sjukdom och det finns en person bakom

Underskoterskorna anser att det ar viktigt att vara enga-
gerad och kompetent, samt att vissa personliga egenska-
per ar sarskilt gynnsamma for att lyckas i arbetet.

Genom ettindividanpassat arbetssatt kan fysisk aktivi-
tet framjas trots hinder skapade av demenssjukdom.
Samverkan kring personen med demens underlattar
och god fysisk miljé 6kar tillgangligheten till aktivitet.

Tillracklig bemanning ar en férutsattning for att kunna
framja fysisk aktivitet.
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Inledning

I Sverige finns i dag omkring 130 ooo personer
med olika sorters demenssjukdom [1]. Sympto-
men paverkar bade fysisk funktion och kognition
och kan mérkas i nedsatt initiativf6rmaga och
sprakforstaelse, gangsvarigheter, férlangsam-
ning, stelhet och problem med att tolka sinnes-
intryck (agnosi). Aven beteendemissiga och
psykiska symptom vid demens, BpsD, ir vanligt
forekommande och kan orsaka stort lidande och
besvir [2].

Hjilpbehovet okar i takt med sjukdoms-
progressionen [3, 4]. Den totala kostnaden for
varden av personer med demens i Sverige upp-
skattas till 60 miljarder kronor arligen [5].

Aldreboenden och sirskilda demensboenden
finns runt om i Sverige for att ge omsorg till per-
soner med mattliga eller svara sjukdomssymp-
tom. Omsorgen regleras av socialtjinstlagen, sot,
som anger gillande virderingar och mal [6]. Dér
framgar att personer med demens ska erbjudas
jimlika levnadsvillkor, leva ett virdigt liv och ges
mojlighet att kinna vilbefinnande.

De nationella riktlinjerna for personer med
demens tydliggor att omsorgen ska vara person-
centrerad och att individens behov, 6nskemal,
virdighet och kvarvarande resurser ska sittas
i fokus [7]. Vidare ska rehabilitering i syfte att
forbattra eller bibehalla funktion erbjudas [8].
Ansvaret ligger hos underskoterskor och annan
personal under soL samt hos fysioterapeuter
under hilso- och sjukvardslagen [9].

Vid demenssjukdom rekommenderas fysisk
aktivitet for att forbittra eller bibehalla formagan
att utfora aktiviteter i dagliga livet samt fore-
bygga andra sjukdomar eller ohilsa, fallskador
och Bpsp [10—15]. For personer med demens
rekommenderas pulshéjande fysisk aktivitet
med mattlig intensitet i 150 minuter per vecka,
eller i 75 minuter med hdg intensitet. Stor vikt
ska laggas vid att minska stillasittandet i varda-
gen [10, 15, 16]. Vidare rekommenderas balans-

Huvudbudskap

* Demenssjukdomen i sig forsvarar
moéjligheterna till fysisk aktivitet. Under-
skoterskornas attityd ar en viktig faktor
som paverkar om de forsoker framja
fysisk aktivitet trots de hinder demens-
symptomenisiginnebar.

* Tillracklig bemanning ar nédvandig for
att ge varje person pa demensboendet
tid for fysisk aktivitet, sdval i vardags-
situationer som vid individuell traning
och promenader.

* Ytterligare en viktig faktor som méjlig-
g0r att framja fysisk aktivitet ar stod fran
kollegor och att arbetsgruppen arbetar
mot ett gemensamt mal.

trining och muskelstirkande trining tva till tre
ganger per vecka.

I sdrskilda riktlinjer for fysisk aktivitet pa
dldreboende fortydligas att balanstrining ska
stegras succesivt och muskelstirkande trining
utféras tre ganger per vecka om 8—10 évningar
och 13—20 repetitioner vardera, girna i tvi om-
gangar [11]. Trots retkommendationerna visar
studier att personer med demens dr mer fysiskt
inaktiva dn friska dldre [13, 17, 18].

Virldshilsoorganisationen wHo definierar
fysisk aktivitet som "all kroppsrorelse skapad
av skelettmuskulatur som 6kar energiférbruk-
ningen”, vilket innefattar trining, rehabilitering,
forflyttningar och aktiviteter i vardagen, sisom
att kamma sig och Kkl sig [16]. Denna definition
verkar dock inte vara allmént kédnd.

En svensk studie som jaimfort uppfattningen
hos vardpersonal och omsorgstagare pa édldre-
boende visar att omsorgstagarna inte ser vardags-
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aktiviteter som fysisk aktivitet [19]. De uttrycker
att fysisk aktivitet dr ett tidsférdriv som gor deras
liv meningsfullt. Det senare perspektivet saknas
ddaremot hos underskoterskorna.

Pa dldreboende ger vardagsaktiviteter flest
tillféllen till fysisk aktivitet, men vid intervjuer
med personal och omsorgstagare framkommer
att de dldre, av olika skil, inte alltid ges mojlighet
att vara aktiva [20]. Personalen anser att orga-
niserade aktiviteter dr viktigt och det finns en
generellt positiv attityd till fysisk aktivitet, men
det framgdr dven att omsorgstagarens 6nskemal
och behov inte sitts i forsta rummet.

Nagon studie som ur ett fysiskt aktivitets-
perspektiv fokuserat pa personal pa demens-
boende ir inte kdnd for forfattarna. Det saknas
alltsa kunskap om ett viktigt perspektiv i arbetet
for god dldreomsorg och vard for personer med
demens.

Det dr av stor vikt att personer med demens
ar fysiskt aktiva, men i dagsldget dr nivaerna
langt ifran de rekommenderade. D4 personer pa
demensboende ir mer eller mindre beroende av
vardpersonal for att vara fysiskt aktiva ir syftet
med studien att undersdka och belysa uppfatt-
ningar hos underskdterskor i Sverige om vad som
paverkar mdjligheten att frimja fysisk aktivitet
hos personer pa demensavdelning.

Metod

Vi informerade chefer for demensboenden i en
svensk stad med drygt 100 ooo invanare om
studien via e-post, samtidigt som vi bad om
tillatelse att fraga underskoéterskor om deltagan-
de. Sex av de tio tillfrigade boendena limnade
samtycke, varefter vi besokte dem for att ge bade
muntlig och skriftlig information om studien till
underskoterskorna. Eftersom alla inte arbetade
samtidigt gjorde vi flera besok och bad dem att
vid intresse ta kontakt per telefon for att boka tid
for intervju.

Vara urvalskriterier var: utbildad underskoter-
ska, med minst en manads erfarenhet av arbete
pa demensboende. Nio personer, tvd midn och sju
kvinnor, med 1—25 ars erfarenhet, anmalde sitt
intresse. De representerade sex boenden i eller
strax utanfor staden.

Datainsamlingen skedde genom individuella,
semistrukturerade intervjuer, pa tid och plats
som respektive intervjuperson hade féreslagit.
Forsteforfattarens forforstaelse fran arbete bade
pa demensboende och som fysioterapeut i kom-
munal hélso- och sjukvard bidrog nér vi skapade
intervjuguiden. Vi genomférde och spelade in
samtliga intervjuer i samtalsrum i anslutning till
demensboendena.

Intervjuerna inleddes med en 6ppen fraga:
Hur dr det att framja fysisk aktivilet hos personer
pd demensboende? Vidare forsokte vi fanga upp
foljande omraden, om de inte naturligt kom upp
i berittelsen: Frimja fysisk aktivitet 7 vardagen,
i organiserade aktiviteter och pa grupp- och
individnivd, samt pdverkan av omgivande miljo.
Vi stillde ocksa foljdfragor om det behdvdes for
att fortydliga nagot.

Intervjuerna varade 19—49 minuter och av-
slutades nir respektive informant uppgav att
hen inte hade mer att tilligga. Vi transkriberade
materialet direkt efter intervjutillfillet. Efter
avslutad datainsamling bearbetade vi det genom
kvalitativ innehallsanalys med induktiv ansats,
baserat pa beskrivning av Graneheim och Lund-
man [21, 22].

Innehallet tolkades manifest sd att den
meningsbirande enheten kondenserades och
kodades, men fortsatt beskrev det som var synligt
och uppenbart i texten. (De meningsbiarande
enheterna var redan kortfattade och koncisa och
da ska ytterligare kondensering undvikas for att
inte forlora innehall.) Vi férsokte halla koderna
sa ndra texten som majligt for att de inte skulle
bli for 6vergripande och dirigenom forsvara
kategoriseringsprocessen. Processen exemplifie-
ras i tabell 1.
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TABELL 1. Analysprocess for kvalitativ innehallsanalys med manifest tolkning. Bearbetningen av vara
intervjuer med nio underskoterskor vid demensboende ar har exemplifierad med en fraga och korre-

sponderande svar ur en av intervjuerna.

Processteg

Meningsbéarande enhet

Intervjuarens fraga
demensboendet?

Svar

Hur upplever du att det ar att framja fysisk aktivitet for personer pa

Jaalltsd... Man ar ju medveten... Aktiviteter ar ju mycket for var egen

skull for det underlattar ju for oss om de kan ga. Det blir lattare om de
bara kan ga nagra steg och ju fler som kan g& desto lattare.

Kondenserad menings-
barande enhet

Aktivitet ar for var egen skull for det underlattar arbetet. Det blir 1att-
are om de bara kan g& nagra steg och ju fler som kan ga desto lattare.

Kod Underlattar arbetet, gadng, bibehalla funktioner

Underkategori

Beskrivande kategori

Attityd till fysisk aktivitet

Attityder som paverkar mojligheten till fysisk aktivitet

Etik

I enlighet med Jonkoping universitys anvisningar
for magisteruppsatser har vi genomfort en etisk
egengranskning dér vi beaktade forskningsetiska
principer [23]. Deltagarna fick skriftlig och munt-
lig information om att det var frivilligt att delta
och att de kunde avbryta sitt deltagande utan
forklaring, att intervjun spelades in, att insamlat
material skulle anonymiseras och sparas, samt att
studiens resultat skulle komma att publiceras.

Resultat

Den kvalitativa innehdllsanalysen ledde fram
till fyra kategorier, samt nio underkategorier, av
uppfattningar om att frimja fysisk aktivitet hos
personer pa demensboende (tabell 2).

Attityder paverkar mdjligheter till fysisk aktivitet

Underskoterskorna uttryckte att personliga

egenskaper spelar en avgérande roll och att vissa
personer besitter egenskaper som gor dem mer
limpade for arbete pa demensboende. Det krivs
stort personligt engagemang, tilamod, lyhérdhet,
flexibilitet och vilja. Individerna ska bemétas pa
olika sitt, ingen dag ir den andra lik och kreati-
vitet krévs for att 16sa de situationer som dagligen
uppstar. En lugn person med stor empatisk for-
maga har forutsittning att na fram till personen
med demens. Arbetet innebar manga utmaningar
men ger ocksa motivation och stimulans.

Intensiteten i forsoken att frimja fysisk akti-
vitet och ta till vara de tillfdllen som bjéds kunde
variera mellan olika personal och det fanns en
uppfattning om att mingden fysisk aktivitet pa
demensboende till stor del beror pa hur mycket
personalen engagerar sig. En av intervjuperso-
nerna uttryckte det sd hir:

"Det handlar vildigt mycket om oss personal.
Om det dr aktiviteter mellan mdltiderna blir de
inte bara sittande. Hdnder det inget lagger de sig
hellre i sdngen.”
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Det forelag delade asikter om fysisk aktivitet
alltid ar lampligt for personer med demenssjuk-
dom da det kan innebéra negativa konsekvenser
for dem. Organiserad gruppaktivitet utanfor
boendet, sasom sittgympa, upplevdes exempelvis
positivt for en individ under tiden det pagick,
men kunde direkt efterat medféra 6kad forvir-
ring och oro. En avvigning gjordes huruvida
det var virt det eller inte, dir arbetsbelastning,
liksom individens maende efterat, vigdes mot
rittigheterna hos personen med demens samt
vilbefinnandet under tiden for aktiviteten. Fysisk
aktivitet upplevdes ge dkat vilbefinnande och
okad sjilvkinsla hos personer med demens. Ett
personcentrerat férhallningssitt med individens
behov i fokus genomsyrade intervjusvaren.

"Paklddning tar tid och ibland blir det fél men
det gor inget. Fdr ldta dem forséka sd linge det
gdr for de dr glada ver att ha klarat det sjilva.”

Kunskap om vinsterna med fysisk aktivitet
och magjligheten att bibehdlla funktioner och r6-
relseférmaga hos personen med demens motive-
rade och gav en positiv attityd till fysisk aktivitet.
Det gjorde i sin tur att man sdg och tillvaratog
mojligheterna i vardagen och omsorgsarbetet.
Det fanns en medvetenhet om att férmagor som
inte anvinds skulle férsvinna och att det kan ske
snabbt. Tanken pa konsekvenserna motiverade
till att fortsitta arbetet med fysisk aktivitet dven
om det var besvirligt och kunde ta lang tid.

Att gora gdende forflytiningar hor till. Att
man ska gd en bil pd vdgen mol matsalen, dven
om man bara gar lite.”

"Det dr viktigt att se personen och vad den
kan gora. I alla fall stricka upp armen. For vissa
dr det kanske den enda aktiviteten.”

Kunskap och samverkan ger forutsitiningar
att lyckas

Underskoterskornas upplevelse var att det ar
viktigt att kdinna att alla strdvar mot samma mal.
Stéd och handledning fran kollegor med tips om

framgangsrikt bemotande och strategier for att
underlitta i arbetet skapar gynnsamma fOrutsatt-
ningar for att frimja fysisk aktivitet. En strategi
for att fa fler boende pa avdelningen att delta pa
sittgympan kunde vara att under den gemen-
samma kaffestunden forst fraga en person med
positiv attityd till fysisk aktivitet, i stéllet for att
borja med en mer negativt instilld individ.

Ett annat exempel pa en lyckosam strategi
som inspirerade kollegor handlade om att en
personal tog ut en orolig individ pa promenad
utanfor avdelningen. De andra boendena slapp
dirmed bli paverkade av stérningen som den
oroliga individen skapade. Aven om den andra
kollegan blev ensam personal kvar pa avdelning-
en blev det lugnare och upplevdes positivt.

Goda exempel spred sig och uppmuntrades
kollegor emellan.

"Det blir lugnare inne pa avdelningen om man
aktiverar dem och de behover inte ta lugnande
mediciner. Det blir att fler personal tar efier.”

De intervjuade upplevde det som viktigt att
personalen kring en person med demens ér enad
och att det finns en kinsla av tillit och stod.
Chefen behover vara insatt och nirvarande for
att forsta och stodja underskoterskorna nér de
ber om stdd eller resurser, exempelvis i form av
mer personal. Man upplevde att fysioterapeuten
saknade forstaelse for svarigheten for personer
med demens att genomféra en forflyttning eller
ett standardiserat triningsprogram, exempelvis
efter en hoftfraktur, vilket gjorde det svart fér
underskoterskan att genomfora aktiviteten.

Det fanns en uppfattning om att chef och
fysioterapeut saknade tillit till underskoterskans
formaga att gora en korrekt bedémning av beho-
vet hos en person med demens nir det kom till
forflyttningshjialpmedel eller individanpassade
traningsinsatser.

"De kommer in pd avdelningen och bestdmmer
vad vi ska gora utan all frdga oss sd att vi ocksd
dr delaktiga. Det kanske inte alls fungerar for
den personen.”
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TABELL 2. Kategorier av uppfattningar om att fra
Dessa kategorier ar harledda ur var kvalitativa inn

mja fysisk aktivitet for personer pd demensboende.
ehallsanalys av intervjuer med nio underskoterskor.

Kategori Underkategori

Attityder paverkar mojlig-
heter till fysisk aktivitet

Det ar viktigt att ha ratt personliga egenskaper for att lyckas

Det arinte bara ett jobb utan ndgot man gér med hansyn till

personen med demens

Det ar viktigt med fysisk aktivitet

Kunskap och samverkan
ger foérutsattningar att
lyckas

verkan med and
Bemoétande och

Allting tar tid

Omgivningen paverkar
mojligheter till fysisk
aktivitet

Den byggda fysi

Hoég ljudvolym o

Varje underskoterska ar beroende av stdd fran och sam-

ra underskdterskor och évrig personal

arbetssatt ar nyckeln till framgang

ska miljons utformning paverkar mojlig-

heten till fysisk aktivitet

ch stokig omgivning kan paverka de

boende s att fysisk aktivitet inte ar mojlig

Demens ar en sjukdom
och det finns en person

bakom sjukdomen Demenssympto

Det kravs att man kadnner personen

men ar alltid narvarande

Sittet att uttrycka och réra sig kunde bade
frimja och forsvara arbetet. Ett individanpas-
sat bemotande och arbetssitt hos personalen
uppfattades spela en central roll. Vissa ord eller
metoder fungerade som nycklar och hittade
man dem underlittade det for personen med
demens att forsta och medverka. Att samtidigt
visa avsedd rorelse, sa kallad spegling, gjorde
att personen med demens hirmade och det
upplevdes fungera bade fér omvardnadsin-
satser och i forflyttningssituationer. Att sjunga
eller ha limplig musik i bakgrunden kunde
underlitta da det gjorde personen med demens
mer avslappnad och gav 6kad foljsamhet. Att

spela musik var dven ett sitt att skapa spontan-
aktivitet.

"De som kan gd dansar girna om vi sétler pd
musik.”

Underskoterskorna uppfattade att individ-
anpassat bemétande och ett arbetssitt anpassat
for personer med demens dr av stor vikt for att fa
patienten att forsta, eller medverka till aktivitet.
Stress hos personalen uppfattades av personen
med demens, som blev orolig och motstravig,
vilket forsvarade eller omojliggjorde medverkan
till fysisk aktivitet. Det fanns en medvetenhet
om att det ir av storsta vikt att i métet med den
boende vara lugn och inte visa tecken pa stress,
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dven i situationer nir det r mycket stressigt pa
avdelningen.

"Det dir viktigt att de fir lugn. Vid tandborst-
ning och pakldadning och sdnt. Det dr ingen stress
och de fir ta det i sin takt.”

Att frimja fysisk aktivitet ansags vara mycket
tidskrivande, vilket var ett stindigt hinder att
6verkomma. Trots det gav man ofta tid for fysisk
aktivitet i vardagen, men det fanns en underliggan-
de stress 6ver att andra personer vintade pa hjilp.

Fysisk aktivitet kunde just pa grund av tids-
brist bli bortprioriterad. Omvardnadsinsatser for
andra gavs fortur och personen med demens blev
didrmed utan aktivitet. Oftast drabbades prome-
nader, gruppaktiviteter eller forflyttningar, men
ibland dven aktiviteter i vardagen.

Gaende forflyttningar upplevdes vara ett
mycket tidskrivande moment, men vetskapen om
effekterna vid utebliven fysisk aktivitet gjorde,
tiden till trots, att det prioriterades.

"Det finns personer som tycker det dr smidiga-
re och gdr snabbare att kora med rullstolen. Det
tar ju linge lid ndr de ska ga och man kan kédnna
sig stressad men man fir passa sig for det dr litt
att det bara blir rullstolen sen.”

Omgivningen pdverkar maojligheter till fysisk
aktivitet

En stokig och hogljudd inomhusmiljé skapad av
oroliga boende kunde gora att de andra sokte

sig till sina rum for att fa lugn och ro. Dirmed
paverkades tillgingligheten till fysisk aktivitet
negativt da den upplevdes svarare att frimja inne
pa rummet jimfort med ute i de allmidnna ytorna
— delvis av tidsméssiga skl men dven for att
personerna med demens avbdjde aktivitet da de
sokte lugn och inte ville bli storda.

Flera exempel gavs pa hur den fysiska miljon
kunde frimja aktivitet. Tillgang till inhdgnad
uteplats eller innergard inbjod till spontan akti-
vitet da de boende girna ville ga ut. Runtgaende
avdelningar och langa ljusa inomhuskorridorer

mojliggjorde promenader dven vid daligt vider.
Ledstidnger och stolar gav trygghet att kunna vila
lings vigen.

Ar det déligt véider vill de inte gé ut men da
kan man gd inne. Vi kan gd flera mil inomhus
om vi vill. Nar man gar till matsalen behover
man inte ta den kortaste vdgen |[...] Alla vill inte
ha personal med sig och fir de ga ut sjilva dr de

Jadttendjda.”

Demens dr en sjukdom och det finns en person
bakom sjukdomen

En god relation dér personen med demens kinde
trygghet och tillit till underskéterskan under-
lattade och det fanns en kinsla av att personen
med demens var som en familjemedlem som man
virnade om. Personkdnnedom uppfattades som
nodvindigt for att kunna ge personcentrerad
vard. Vilkomstsamtalet ansags vara av stor bety-
delse for att inhdmta information om personens
bakgrund och tidigare intressen.

"En man hade trinat mycket forut sd da kunde
man sdga att det var dags alt trina nu. Dd gick
han lite snabbare och gjorde gymnastik. De som
aldrig har trdnat anser det jobbigt sd dd vill de
inte men om de trénat tidigare fungerar det bra.”

Demenssymptomen i allmdnhet, och BpsD
i synnerhet, var ett stort hinder for fysisk aktivi-
tet. Nedsatt minne och initiativformaga (apraxi)
och svarigheter att forstd instruktioner kom-
plicerade. Agitation och aggressivitet var svart
att bemdstra och ibland fick forsok till aktivitet
avbrytas pa grund av risk for skada. Oro och rast-
l6shet ansags dock inte vara ett hinder da perso-
nerna med dessa symptom sokte kontakt och var
mottagliga for fysisk aktivitet, exempelvis i form
av promenader. Personer med demens tog ibland
aktiva beslut att inte vara fysiskt aktiva pa grund
av en skamkénsla 6ver sina symptom och svaga
sidor, och det upplevdes svart att bemota.

"De vill inte visa att de inte fixar det och dd
vill de inte vara med i gruppaktiviteterna.”
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Diskussion

Syftet med var studie var att underséka under-
skoterskors uppfattningar om att frimja fysisk
aktivitet hos personer pa demensavdelning. Vi
genomforde semistrukturerade intervjuer och
anvinde kvalitativ innehallsanalys for att bear-
beta det insamlade materialet. Analysen ledde
fram till fyra kategorier baserade pa undersko-
terskornas uppfattning:

* attityder paverkar mojligheter till fysisk

aktivitet

* kunskap och samverkan ger forutsittningar

att lyckas

* omgivningen paverkar méjligheter till fysisk

aktivitet

* demens ér en sjukdom och det finns en per-

son bakom sjukdomen.

Attityder och egenskaper hos underskdterskan
paverkar sittet att arbeta, liksom engagemanget
och didrmed i vilken utstrickning fysisk aktivi-
tet frimjas. Detta beskrivs dven i annan forsk-
ning och tydliggor hur viktiga underskoterskor
och annan vardpersonal dr fér personer med
demens [24—28]. Vissa egenskaper hos under-
skoterskor anses vara sdrskilt gynnsamma. Dit
hor kreativitet, lyhordhet, talamod och empatisk
formaga [25—27]. Det dr sdledes av stor vikt att ta
hinsyn till personliga egenskaper vid rekrytering
av personal till demensboenden.

Personer med demens har i en studie uttryckt
ridsla for att skimma ut sig nir de inte klarar av
att utfora en aktivitet. Rddslan paverkar viljan att
vara fysiskt aktiv [29]. Att skam hos personer med
demens kan vara en forsvarande faktor framkom-
mer dven i var studie och visar vikten av att arbe-
ta individanpassat och skapa en tillitsfull relation.
Vara resultat visar en medvetenhet hos undersko-
terskorna om vikten av personcentrerad vard och
individanpassning. Detta stimmer 6verens med
annan forskning och riktlinjer fér omsorgen om
personer med demens [7, 8, 24, 28, 30—32].

Underskoterskorna i var studie ger uttryck for
att personer med demens dr mianniskor och inte
enbart vardobjekt. Det kan knytas till ett akti-
vitetsteoretiskt synsitt, dir aktivitet och sociala
sammanhang ir en rittighet fér mdanniskan, som
bor prioriteras i syfte att bibehdlla funktioner och
frimja gott dldrande [33].

Nir personer med demens sjilva fatt komma
till tals gillande sina uppfattningar om vad som
paverkar viljan till fysisk aktivitet framkommer
det att ett individanpassat och personcentre-
rat bemétande hos vardpersonalen motiverar
dem [29]. Samma studie visar att personer med
demens sag fysisk aktivitet som en méjlighet till
individuell kvalitetstid med vardpersonalen savil
som en mdjlighet att kinna sig sedd och hord,
vilket understryker vikten av att prioritera dessa
tillfillen. Det framkommer inte om underskoter-
skorna i var studie 4r medvetna om denna aspekt
eller om deras attityd till personen med demens
frimst handlar om ritten att tillgodose de fysiska
behoven av fysisk aktivitet.

Beroendestéllningen mellan personer med
demens och underskoterskor skapar en utsatthet
hos den sjuke, men innebir ocksa att undersko-
terskor har potential att arbeta med hilsofrim-
jande insatser.

Behovet av samverkan mellan vardpersonal
for att delge varandra kunskap, kinna stdéd och
i teamet 16sa problem genom att bidra med olika
perspektiv, lyfts fram bade i var egen och i andra
studier [26—28]. Underskéterskorna uttrycker
dock att det finns en bristande samverkan med
fysioterapeuterna, vilket gar stick i stiv med
savil nationella riktlinjer som beskrivningar av
samverkan for vilfungerande vard [7, 34]. Resul-
tatet indikerar att fysioterapeuter kan behéva
6kad kunskap om demens for att kunna bidra
i teamet och ge personen med demens forut-
sittning for lyckosam rehabilitering eller annan
fysisk aktivitet.

God fysisk miljo, i synnerhet tillgang till ute-
plats, uppfattas bade stimulera till spontan fysisk
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aktivitet och 6ka motivationen till rérelse. Det ar
noterbart att underskoterskorna inte enbart ser
pa uteplatsen som att den Okar tillgingligheten
till fysisk aktivitet — de dr &ven medvetna om att
personer med demens uppnar vilbefinnande av
att fa rora sig utomhus. Upplevelsen bekriftas vid
intervjuer med personer med demens som ut-
trycker att mojlighet att vistas utomhus motiverar
dem [29].

Tidsbrist upplevs som en begrinsande faktor
och det verkar inte vara isolerat till dldreboen-
dena i var studie, eftersom upplevelsen bekriftas
i en annan svensk studie [26]. Bemanningsgrad
och tillrickligt med tid for fysisk aktivitet ar
nagot som bor utredas vidare eftersom uteblivna
insatser for vilbefinnande och vilmdende strider
mot socialtjanstlagen och dr nagot som huvud-
mannen bor se mycket allvarligt pa.

Begrinsningar och styrkor

Vi diskuterar hir studiens tillf6rlitlighet utifran
kvalitetskriterier vid kvalitativ innehallsana-

lys [21, 22]. Vi bedomer att metod och urval har
svarat mot studiens syfte, &ven om det ringa
antalet informanter kan ha paverkat resultaten.
Variationen i alder, kon och yrkeserfarenhet
bland underskoterskorna stirker dock resultatens
trovirdighet, &ven om det vore 6nskvirt med

fler informanter och att ddirmed fa mojlighet att
tillimpa strategiskt urval i strivan efter en sa stor
spridning som majligt. Vi kan inte heller utesluta
att enbart de mest engagerade underskdterskorna
anmilde intresse for att delta.

Studiens svagheter till trots visar resultatet en
bredd av uppfattningar, som dessutom bekriftas
av annan forskning. Overférbarheten far anses
hog eftersom det gar att finna motsvarande
demensboenden, med en liknande urvalsgrupp,
runt om i Sverige.

Vi samlade in materialet under kort tid och be-
domer att det dr opaverkat av tid och omgivning,
Detta starker resultatets stabilitet. Vidare har vi

beaktat neutraliteten — ingen tidigare relation
eller beroendestillning féreldg mellan forfattarna
och informanterna. Vi bedémer édven att de har
kunnat tala fritt. Vi har genomgdende beaktat
forskningsetiska aspekter och virnat integriteten
hos personerna i studien samt hos de boende.

Vibedomer att forsteforfattarens forforstaelse
har varit till gagn bade vid skapandet av intervju-
guiden och vid datainsamlingen. Vi har genom-
gaende strivat efter ett objektivt férhallningssatt
for att gora en sa korrekt tolkning av materialet
som mojligt, samt anvint oss av sBu:s checklista
for granskning av studiers kvalitet [35].

Slutsats

Det ir ett komplext uppdrag att frimja fysisk ak-
tivitet for personer pa demensavdelning. Studien
visar att demenssymptom utgor ett stort hinder
men gar att hantera om réitt bemoétande och ett
personcentrerat arbetssétt anvinds. Vidare krivs
ett stort personligt engagemang, en positiv attityd
till fysisk aktivitet och en betydelsefull relation
till personen med demens.

Underskoterskorna verkar medvetna om den
viktiga roll de har i det hilsofrimjande arbetet
for personer med demens. Insatser for att stirka
dem i deras profession ér av stor vikt.

Insatser for 6kad fysisk aktivitet for personer
pa demensboende bor fokusera péd att minimera
hindren, exempelvis genom att 6ka bemanning-
en, dd tidsbrist dr en forsvairande omstindighet.

Intressekonflikter
Forfattarna uppger inga intressekonflikter.

Forfattarnas bidrag

Anna Kubicka genomférde studien som en del i ma-
gisterutbildningen under aren 2017-2018 med stod
av handledaren Ingemar Kareholt. Anna Kubicka har
planerat och genomfort studien. Bada forfattarna har
bidragit i skrivarbetet och godkant artikeln.
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Nursing assistants’ perception of promoting physical
activity in care-homes specialised in dementia

Abstract. The study investigates nursing assistants’
perception of promoting physical activity in people
living in care-homes specialized in dementia. We
conducted nine individual semi-structured interviews.
The collected material was analysed using qualitative
content analysis.

The analysis lead up to four categories of perceptions:

- staffs’ attitudes affect opportunities for physical
activity

- knowledge and cooperation give presumptions to
succeed

- the environment affects the opportunities for physi-
cal activity

- dementiaisis a disease and there is a person behind
the disease

The nursing assistants perceive that commitment and
perseverance are required and that certain personal
qualities are particularly favourable for success.

A person-centered approach is needed to overcome
obstacles created by the disease. Cooperation as well
as having the opportunity to receive support facili-
tates and a suitable physical environment increases
accessibility to activity.

Sufficient staffing is essential to be able to promote
physical activity.
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Svenska kyrkan och ildres vilbefinnande
— betydelsen av en forsamlings
oppna verksamheter

Cornelia Wulff Hamrin'?, Hanna Li Kusterer! och Lotta Lundberg

ABSTRACT. Aldre personers valbefinnande, och hur
kyrkan och dess férsamlingar genom sina 6ppna verk-
samheter kan bidra till detta valbefinnande, star i fokus
for denna studie. Vi genomfoérde tretton intervjuer med
personer over 65 ar som besdkt ndgon 6ppen verksam-
hetien férsamling i en stad i Mellansverige sommaren
2021. Eninduktiv tematisk analys resulterade i fem
teman: kontakt med andra, fysisk aktivitet, sysselsatt-
ning, kyrkan och férsamlingen samt platser att ga till.

Resultatet visar betydelsen av dessa faktorer for att
minska kanslan av ensamhet och bryta isolering. Det
Overensstammer med tidigare forskning, men pekar
ocksa pa kyrkans och férsamlingens potentiella be-
tydelse for att ge aldre personer sammanhang och
sysselsattning.

Det finns fa studier som har undersokt detta och mer

forskning behdvs. Det behdvs ocksa fler sociala akti-
viteter och traffpunkter for aldre i Sverige.

IHogskolan i Gavle, 2Hogskolan i Kristianstad
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Inledning

[ jimforelse med andra linder utmérker sig
Sverige avseende negativa virderingar kring
dldre. Grunden till detta ar att vi har de minst
traditionella och mest sekuldra virderingarna i
virlden, liksom en starkare betoning pa sjilv-
forverkligande [1]. Dartill var covid-19-pandemin
och dess restriktioner sérskilt problematiska for
manga dldre [2, 3], och kan ha 6kat ensamheten
hos personer ver 70 ar [4].

Aldre i dag har bittre funktioner och férma-
gor dn tidigare [s]. Dock kan livet utanfor arbets-
marknaden bli mycket langt, da dldre i storre
utstrackning dn andra, trots utbildning och
onskemal, inte far aterintrade till arbetsmarkna-
den [6]. Ett folkhélsopolitiskt mal ir en god och
hilsosam alderdom for alla, men villkoren skiljer
sig at mellan olika grupper och individer [7].
Bland de yngre éldre i den sa kallade tredje
aldern — fran pensionering till cirka 84 ar — ar
hilsa och formagor ofta bibehallna, men férsam-
ras for dldre-dldre i den sa kallade fjirde aldern,
85 ar och uppét [8]. Den hér studien beskriver hur
ildre sjdlva ser pa sitt vilbefinnande, samt vilken
betydelse de upplever att Svenska kyrkans 6ppna
verksamheter har for vilbefinnandet.

Aldres hilsa och vilbefinnande

Virldshilsoorganisationen wHo [9] poidngterade
redan 1948 att hilsa inte enbart 4r avsaknaden av
sjukdom och svaghet, utan att god hilsa inne-
fattar olika aspekter av vilbefinnande. Mannis-
kors hilsa paverkas av fysiska och psykosociala
villkor, livsstil, ndrmilj6, samhallsvillkor och
yttre milj6 [10], men dven av att kunna kédnna sig
delaktig. Aldres vilbefinnande kan definieras
utifran faktorerna i matinstrumentet We//-being
of older people measure (woop): hilsa; sociala
kontakter; kinna sig beh6vd; sjilvstindig och
oberoende; praktiskt/emotionellt stod, gilla liget;
ekonomi; boende/grannskap [11]. Andra studier

Huvudbudskap

* Enviktig bidragande faktor till dldres
valbefinnande ar kontakter med andra.

* Aldre personer upplever ensamhet som
ett problem. Detta blev sarskilt tydligt
under covid-19 pandemin.

* Svenska kyrkans férsamlingar kan
bidra ytterligare med att erbjuda akti-
viteter och gemenskap for aldre.

har lyft nagra saidana aspekter, exempelvis har
socioekonomiska skillnader mellan olika omra-
den i Stockholm visat sig paverka livskvalitet och
livslingd [12, 13]. En annan studie bland dldre,
sjilvstindiga hemmaboende fann att perso-

ner som uppgett hogre livskvalitet och bittre
sjilvskattad hilsa var yngre, mer aktiva, hade fler
sociala kontakter och var i mindre utstrickning
ensamboende dn personer med ldgre livskvali-
tet [14].

Social nitverksteori kan anvindas for att for-
std kopplingen mellan véilbefinnande och sociala
faktorer. Teorin lyfter vikten av bindningar och
relationer till andra f6r bland annat hilsa och
vilmaende. Ménniskor agerar och anpassar sig
beroende pa sin nétverksmiljo och position [15].
Aven 16sa bindningar — kontakter som ir mer
perifera — kan vara bra, s som for jobbkontak-
ter [16]. Funktionellt socialt stod som fas genom
sociala relationer kan exempelvis vara instru-
mentellt, sa som praktisk hjilp, eller ge en kinsla
av tillhorighet [17]. Socialt stod kan alltsa paverka
hélsan positivt genom en buffrande inverkan [18].
Detta syntes i en studie av deltagare i en studie-
cirkel for dldre (65+ ar), vilka ansag att deltagan-
det bade 6kade deras kunnande och gav virdefull
gemenskap, samt bidrog till vilbefinnande [19].
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Ensamhet

Avsaknaden av socialt stéd och sociala nitverk
skapar ensamhet och social isolering, vilket kan
ha negativa hilsokonsekvenser [20]. Aven om var
femtonde dldre i Sverige ofta besviras av ensam-
het [21] dr det mindre vanligt i norra Europa dn

i Syd- och Osteuropa [22]. Ensamhet kan definie-
ras olika. I var studie innebir ensamhet avsaknad
av intim relation, nira vinner och familjeband
eller relationer pa samhillsniva [23].

Existentiell ensamhet kan ses som ett led i ald-
randet, nir den dldre mdnniskan fjarmar sig fran
sin omgivning i takt med att kroppsliga férméagor
minskar [24]. Aldre (70+ ar) hemmaboende i Norge
beskrev tva typer av ensamhet: hanterbar ensam-
het respektive pligsam ensamhet [25]. De som be-
skrev hanterbar ensamhet hade initiativf6rmaga
och kraft, kinde sig viardefulla och kunde avleda
ensamheten som uppkom ibland, medan de som
beskrev plagsam ensamhet saknade detta och
ansags behova aktivt stéd enligt forskarna [25].

Folkhilsomyndigheten lyfter vikten av insat-
ser for att minska ensamheten bland éldre [26].
Ett sitt att bryta isolering ir att anvinda digitala
verktyg. Digitaliseringen ligger lingre fram i Sve-
rige dn i andra linder [27], men dven om en stor
andel dldre anvinder internet for sociala dnda-
mal [28] limnar digitaliseringen manga 6ver 65 ar
utanfor samhillet [29]. Dessutom foredrar fler-
talet oftast fysiska kontakter framf6r digitala [28].

Aldre som delaktiga i samhdllslivet

Ett aktivt aldrande dr 6nskvirt och behdvs i sam-
hillet. Begreppet aktivt dldrande utgar fran ett
rittighetsperspektiv, som bland annat innefattar
att kunna fortsétta vara delaktig i de olika livs-
doménerna och samhillsarenorna och att uppna
en god livskvalitet [30]. Ett nirbesldktat begrepp
ar framgangsrikt aldrande, vilket omfattar aspek-
ter som god hilsa, fa sjukdomar, livstillfreds-
stillelse och delaktighet [31].

Att delta i sociala aktiviteter bidrar positivt till
livskvalitet, hilsa och vilbefinnande, och mins-
kar ensamhet och isolering [12]. Vissa aktiviteter
riktar sig till dldre utan storre hjilpbehov [32, 33],
medan olika dagverksamheter finns for dem som
kan behdva anpassning [34]. For vissa finns behov
av att aktiviteten ligger nira bostaden eller att
man kan fa hjilp med att ta sig dit [34], vilket kan
vara svart att fa [32].

Andra sociala insatser ir aktivitetscentraler.
Rinkeby édldrecentrum i Stockholm var till f6r
alla 6ver 60 ar i omradet. Centret erbjod aktivi-
teter, kaffe hela dagen, och ett mal mat [33]. Ett
liknande projekt i en annan av Stockholms stads-
delar drevs av kommunen, pensionérsforeningar-
na, Réda korset, Svenska kyrkan och volontirer.
Deltagarna var ofta i 8o-arsaldern, men volon-
tirarbete lockade dven en del yngre [32]. Ideellt
arbete har blivit vanligare bland dldre personer,
knappt hilften av den dldre befolkningen var
engagerad ar 2019, och sociala motiv kan vara en
bidragande orsak till atagandena [35].

Svenska kyrkans roll i civilsamhdllet

Svenska kyrkan blev ett sjilvstindigt trossam-
fund ar 2000, men har en sirstillning jimfort
med andra samfund i landet, med en separat
lagstiftning som reglerar dess roll. Enligt kyrko-
ordningen beror kyrkans verksamhet ménniskors
livssituation i dess helhet, dir gemenskap mellan
manniskor dr grundliggande [36]. Svenska kyrkan
har under lang tid fort vidare en tradition av
omsorg om samhéllets utsatta [37], och dr numera
en organisation inom civilsamhallet som fungerar
som ett komplement till den offentliga vilfirden.
Trots olika samhéllssystem genom tiderna har
Svenska kyrkan alltid engagerat sig i vélfiards-
fragor [38]. Det aligger samtliga férsamlingar att
fira gudstjinst och bedriva undervisning samt att
utdva diakoni och mission [36]. For att tydlig-
gora diakonins roll i férsamlingsarbete finns £#¢
biskopsbrev om diakoni [39] som understryker
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Svenska kyrkans roll i métet med den enskilda
manniskan. En viktig uppgift ir att se och méta
manniskor i utsatthet och att stirka deras mojlig-
heter att ta eget ansvar. Kyrkan forvéntas sta for
medménsklighet utan vinstintresse. Diakonin har
en viktig uppgift i att svara mot de problem som
ar aktuella i samhillet [37].

Svenska kyrkan erbjuder i dag olika typer av
verksamheter for dldre. Enligt Backstrém anser
45 procent av svenska folket att Svenska kyr-
kan kan fungera som vilfiardsaktor riktad mot
dldre och andra utsatta grupper i samhillet [40].
Svenska kyrkan erbjuder manga olika aktiviteter
i form av mat- eller klidutdelning, ekonomiskt
stdd och samtalsstod, samt inte minst manga so-
ciala verksamheter med syfte att 6ka eller stodja
gemenskap. Svenska kyrkan dr rikstickande och
kan pa sa sitt na ut till manga olika individer [41].
Dirmed ir det av vikt att Svenska kyrkan finns
med i diskussionen om vilfirdens organisering
och utférande [40], sdrskilt med tanke pa dess
insatser for dldre i samhillet.

Syfie

Sociala insatser kan som vi sett ovan bidra till
vilbefinnandet hos dldre personer [32, 33], ofta en
sarbar grupp. Svenska kyrkans diakonala verk-
samhet striavar mot globala [9] och nationella [7]
mal fér dldres hilsa och vilbefinnande [37].
Samtidigt finns fa uppféljningar av betydelsen av
kyrkans sociala aktiviteter och insatser. Syftet
med studien ar att beskriva hur dldre sjilva ser
pa sitt vilbefinnande, samt vilken betydelse de
upplever att Svenska kyrkans 6ppna verksam-
heter har for deras vilbefinnande.

Metod

Deltagare

Vi intervjuade totalt 13 personer. En var 67 ar och
de andra cirka 70 ar och uppat. Av de intervju-

ade var en man och resten kvinnor (se tabell 1).
Nagra levde i parrelationer (gifta/sirbo), flera var
ensamstaende och majoriteten av dessa var dnkor.
Intervjupersonerna (i?) besokte 6ppna verk-
samheter i en forsamling i Svenska kyrkan i en
medelstor stad i Mellansverige. Bland de ater-
kommande besdkarna fanns savil ensamboende
som de som var gifta/sambo/sirbo. Majoriteten
av deltagarna hade tidigare varit yrkesverksam-
ma, men det var inget vi undersokte i studien.
Vi genomforde studien i ett resursstarkt omrade
men vi vet inget om deltagarnas socioekonomiska
villkor. Vara urvalskriterier var att vara dldre dn
65 ar och besoka férsamlingens 6ppna verksam-
heter. Att vara troende var inget urvalskriterium.

Tillvdgagdngssdtt

Vi fick tillstind av kyrkoherden att genomfora
studien i férsamlingen, i vilken en av undersok-
ningsledarna ocksa arbetade. Nir vi fatt godkén-
nande fran savil kyrkoherden och Hoégskolan

i Géivle som Etikprévningsmyndigheten, genom-
forde vi en pilotintervju med en person som till-
hoérde den tinkta urvalsgruppen men var bosatt
i en annan férsamling. Dérefter gjorde vi smérre
justeringar i intervjuguiden.

Intervjuerna kretsade kring vilbefinnande
och inleddes med fragor kring personens livssitu-
ation, foljt av fragor om férsamlingsaktiviteter. Vi
uppmanade intervjudeltagarna att reflektera bade
kring hur det varit tidigare och hur det varit un-
der den pagdende covid-19-pandemin (se bilaga).
Datainsamlingen skedde fran mitten av maj till
och med juli 2021. Undersokningsledarna kon-
taktade presumtiva deltagare vid besok i 6ppen
verksamhet (utomhus), och gav dem muntlig och
skriftlig information om studien. Intresserade
personer kontaktade sedan undersdkningsle-
darna. Vi rekryterade ocksa via snébollsurval,
det vill sdga dir en intervjuperson hinvisar till
en annan person som intervjupersonen tror vill
delta.
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TABELL 1. Studiens intervjupersoner fordelade
efter kon och civilstdnd samt om de var nya (som
tillkommit under pandemin) eller aterkommande
besokare i kyrkans verksamhet.

Kategori Antal
Kvinnor 12
Man 1
Ensamboende 10
Gift/sambo/sarbo 3
Aterkommande besokare 6
Nya besokare 7

Intervjuerna skedde i forsamlingens lokaler eller
utomhus, och vi foljde féreskrivna pandemi-
restriktioner. Vid intervjutillfillet gick vi igenom
forskningspersoninformation sasom etiska
principer, samt inhdmtade skriftligt samtycke.
Direfter genomférde vi intervjun. De inspelade
intervjuerna var 15—45 minuter langa och tran-
skriberades ordagrant, med sidant som pauser
och skratt markerade.

Analys

Vi analyserade materialet med induktiv tematisk
analys [42] varvid vi lyssnade igenom och ldste
transkriberingen av intervjuerna. Direfter koda-
de vi transkriberingarna genom att vilja koder
som svarade mot studiens syfte. De tva artikel-
forfattare som genomfort intervjuerna kodade
alla intervjuerna var for sig, och bildade prelimi-
néra teman. Direfter diskuterade och faststillde
alla tre forfattare vara slutliga fem teman, med
tillhérande underteman, vilka vi presenterar

i resultatdelen (tabell 2). Nir vi hade faststillt
dessa teman konfirmerade vi dem mot transkri-
beringarna, och valde ut belysande citat.

Etik

Vi har f6ljt Vetenskapsradets riktlinjer fér god
forskningssed [43]. En av undersékningsledarna
arbetade i férsamlingen och kunde dirmed triffa
undersdkningsdeltagarna senare i forsamlingens
verksamheter. Dock kunde deltagarna vilja in-
tervjuare, och vi undvek dirmed beroendesitua-
tioner. Vi lyfte fram att beslutet att delta i studien
eller ej inte paverkade deltagandet i férsamling-
ens pagdende eller framtida verksamheter.

Deltagarna fick behalla den skriftliga forsk-
ningspersonsinformationen, liksom ett exemplar
av samtyckesblanketten.

Vi anpassade intervjuerna till radande pan-
demirestriktioner, och undersokningsdeltagarna
var vaccinerade enligt vaccinationsprogrammet.

Etikprévningsmyndigheten har godkint pro-
jektet (dnr 2020-06595).

Resultat

Intervjupersonerna lyfte fram olika aspekter
av vilbefinnande, bade i livssituationen i stort
och nir det giller hur férsamlingens aktiviteter
bidrog.

Kontakter med andra

Under covid-19-pandemin hade ensamheten
varit storre dn tidigare for vara respondenter och
det hade ocksa varit glesare med det faktiska
fysiska umginget. De hade oftare haft sina kon-
takter per telefon, men ansag att fysiska moéten
var battre dn via telefon eller digitalt. Nér res-
pondenterna vil triffade andra under pandemin
var det under promenader eller vid métesplatser
utomhus.

Manga deltagare upplevde ensamhet och detta
var vérre under covid-19-pandemin. For flera
deltagare var ensamheten stor redan innan pan-
demin, medan andra upplevde detta forst i och
med pandemin. Pandemin med dess restriktioner
kring att moétas fysiskt var pafrestande fér manga.
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TABELL 2. Teman for aktiviteter eller sammanhang som skapar valbefinnande hos aldre personer.
Dessa teman ar harledda ur var induktiva tematiska analys av intervjuer med 13 besokare vid 6ppna

verksamheter i en férsamling i Svenska kyrkan.

Tema Underteman

Kontakter med andra
kyrkvanner)

Fysisk aktivitet
Sysselsattning

Kyrkan och férsamlingen

Narvaro av familj och slakt; socialt natverk (grannar, vanner,

Lasning; tv och radio; kulturella aktiviteter

Svenska kyrkans roll i tillvaron; férsamlingens aktiviteter;

andlighet, tro och stillhet i kyrkorummet

Platser att ga till

Naturen; métesplatser; kyrkorummet

De kunde uppleva ensamhet dven om de hade
sliktingar. Det upplevdes som sérskilt svart nir
make eller maka gatt bort och personen nu levde
ensam.

Narvaro av familj och sldkt var centralt for
deltagarna och utgjorde i vissa fall de huvudsak-
liga sociala kontakterna. I vissa fall fanns barn,
barnbarn, och andra sliktningar pa andra platser
i Sverige eller virlden. Flera hade édven fatt eller
fick praktisk hjilp av sliktingar och flera horde
ofta av dem per telefon. I vissa fall hjilpte res-
pondenten till med barnbarnen, eller hade gjort
det tidigare, och tyckte att det bidrog positivt till
det egna vilbefinnandet. Férutom barn och barn-
barn nimndes ofta syskon och syskonbarn.

Alla intervjupersoner upplevde sociala
nétverk i form av grannar eller vinner inom
och utom férsamlingen och andra forsamlingar
som viktigt. Denna krets var for en del mycket
begrinsad. I nagot fall nimndes en person, i ett
annat fall fanns grannar, vinner inom kyrkan och
andra vinner. Flera hade gamla vinner. En inter-
vjuperson berittade att bista vinnen hade gatt
bort, och forlust av vinner hade drabbat dven an-
dra intervjupersoner. Ett par personer hade sina

huvudsakliga kontakter via olika verksamheter.
Ensamheten kunde uttryckas pa olika sitt:

1P 9: "Mycket ensamt, mycket ensamt dér det.”

1P 4: Jaa, sen har jag ju barnbarn som jag
bescker, fast dom dr ritt stora nu... A sen s...
lycker jag om att umgds med mina vdanner, lite
roligt, och jag har rdtt sd mycket vinner... Men
under pandemin har det varit vildigt... eh... tomt
och ensamt och sorgset.”

1P 6: "For att efiersom min man har varit déd
i mdnga dr sa blir man ensam pd ett speciellt
sdtt, ndr man inte har sin man med sig.”

Fysisk aktivitet

De allra flesta ansag att fysisk aktivitet var
viktigt, och manga hade som vana att framfor
allt promenera. En person promenerade mest

i samband med att hen handlade mat, medan
andra promenerade i timmar utan sdrskilt mal.
En respondent hade uttalade hilsoskil att dven
cykla och simma, en annan gick i vanliga fall pa
organiserad gymnastik men utférde nu gymnas-
tik framfor teven. Intervjupersonerna kopplade
fysisk aktivitet till hilsa och vilbefinnande. Att
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vara rorlig sags som nagot positivt och ingen
uttryckte behov av ledsagning. Ndgra responden-
ter hade vandrat en hel del tidigare i livet, och en
del av dem hade deltagit i pilgrimsvandringar. Att
ha ork lyftes fram, och upplevelsen av att behéva
hushalla med krafterna. Respondenterna var
tacksamma 6ver sin férhallandevis goda fysiska
hilsa.
1P 4: "Sedan promenerar jag vildigt mycket...
eh... Varje dag, ett par timmar om dagen.”
1P 12: Ja, det dr ju kroppen som avgor om jag
madr bra eller inte faktiskt. Men mentalt brukar
Jjag md bra.”
1P 7: 'Jag dr ju inte riktigt fiisk, men jag dr ju
rorlig och jag kan ga ut... och jag har mitt for-
stand i behdll dn sd linge.”

Sysselsdttning

Att ha meningsfulla géromal som gav struktur,
rutiner och innehall i vardagen, var centralt fér
de flesta respondenter. En del hade eller hade
haft olika uppdrag, medan andra sysselsatte sig
med en hobby. Dessa uppdrag och att kinna sig
behovd var viktigt. Tva personer hade yrkes-
relaterade uppdrag och flera hade eller hade haft
uppdrag i olika organisationer. Nagra var enga-
gerade inom en av Svenska kyrkans forsamlingar.
Tva respondenter gav direkt uttryck for att de var
sysslolosa, vilket de inte uppfattade som nagot
positivt. Hushdllsgéromal inkluderades inte, men
manga nimnde att dessa tog tid.

Lasning, tv och radio tog en del tid for de in-
tervjuade. Mdnga lyssnade regelbundet pa radio
och dven tv-tittande togs upp. Flera nimnde att
de ldste mycket tidningar och bocker.

Flertalet respondenter hade fore covid-19-
pandemin dgnat sig at kulturella aktiviteter, men
an mer tidigare i livet. Framfor allt hade de gatt
pa bio, teater, utstillningar och konserter. Ett par
av deltagarna motiverade sitt kulturella intresse
med att det gav nya perspektiv och vidgade vyer.

1P 9: 'Ja, det kan bli vildigt mycket tid dir

man inte gor i stort setl ndnting... Det dr dd jag
brukar sdtta mig vid datorn egentligen.”

1P 11: "Sedan har jag ju mitt pyssel. Jag klipper
och klistrar och liser tidningen.”

1P 10: Jag tror att de [aktiviteternal har blivit
viktigare i och med att vi har mindre konlakt
med barnbarnen.”

1P 9 [om olika aktiviteter/uppdrag]: "Dels
kommer man i kontakt med vdldigt mycket
mdnniskor. Sedan kédnner man sig behovd och
man upplever att man dndd klarar av en hel del.”

1P 4: "Mycket konserter och teater och allt, allt
som har med kultur att gora. Utstdllningar och...
Alltsd jag dr, jag dr nog en san ddr riktig... ha, ha
kulturtant... I hogsta grad.”

Kyrkan och forsamlingen

Svenska kyrkan och férsamlingen var pa olika
sitt betydelsefulla for respondenternal. Kyrkans
roll i tillvaron varierade bland deltagarna. For en
tredjedel var kyrkan central. Dessa respondenter
hade alltid varit troende, hade kyrkan med sig
sedan uppvixten och flera hade haft engagemang
i kyrkan. De gick regelbundet pa gudstjinster
och lyfte fram vikten av gudstjinster och andakt.
De deltog ofta i forsamlingens aktiviteter. Ett
antal av de andra deltagarna uppgav att kyrkan
hade fatt betydelse for dem senare i livet. Nagra
av dem hade anknytning till kyrkan. De besokte
kyrkan sporadiskt, men gick till sommarkyrkan?.
Ytterligare en grupp deltagare gick till sommar-
kyrkan, men deltog inte nimnvirt i forsam-

1Oppna verksamheter under pandemin var promena-
der, sommarkyrkan och éppen kyrka (vid vissa tider
kunde man sitta ner, lyssna pa musik och eventuellt
samtala med prast eller diakon).

2Sommarkyrkan ar en verksamhet dar man for
30 kronor kan fa kaffe/te, smorgas och kaka.
Besokarna sitter i en tradgard utanfor kyrko-
garden och kan sméaprata med varandra och
personalen, eller ibland prast eller diakon.
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lingens 6vriga verksamheter. De uttryckte ett
kulturhistoriskt intresse, och hade tagit del av
kyrkans konserter. Nagra sokte ro och stillhet
medan andra behévde nagot att gora.

Forsamlingens aktiviteter uppfattades positivt,
eftersom de gav sysselsittning, mening och
sammanhang. Kyrkan och aktiviteterna i férsam-
lingen gav gemenskap och végar att lira kinna
nya méinniskor och umgas. Flera respondenter
beskrev betydelsen av sina "kyrkvidnner”. Manga
var positiva till bade den 6ppna kyrka och de
utomhusaktiviteter som férsamlingen arrang-
erade under pandemin. Utanfor kyrkan hade
installationer byggts upp vid jul och pask, och pa
sondagarna holls kyrkan 6ppen for besdkare att
sitta ner en stund, tinda ljus och héra organisten
spela. Prést och diakon stod utanfér fér spontana
samtal, och ofta serverades kaffe.

Innan covid-19-pandemin deltog manga
i forsamlingsaktiviteter saisom sopplunch, hand-
arbetskafé och bibelstudium. Nagra respondenter
hade under pandemin deltagit i digitalt bibel-
studium eller promenader arrangerade av for-
samlingen. En uttryckte 6nskemal om att ga med
i kyrkokoren. Alla var fortjusta i sommarkyrkan,
som aret fér undersékningen hade extra langa
oppettider. En aspekt var att fikat pa sommarkyr-
kan var sa billigt att deltagarna upplevde att de
kunde ga dit ofta. Det gav mgjlighet till nya kon-
takter, och personalen uppmirksammade och
pratade med de ensamma. Deltagarna i de olika
aktiviteterna var mycket ndjda, och flera uttryck-
te att det skulle vara tomt och trist utan dem.

For manga av de aterkommande besékarna
var forsamlingens aktiviteter sdrskilt viktiga
under pandemin. Pa en direkt fraga om det var
nagot de saknade ville de flesta bara ha mer av
samma sort (fler traffpunkter inom ramen for
forsamlingen), till exempel i form av temakvéllar.

Andlighet, tro och stillhet i kyrkorummet var
grunden till att de flesta respondenter sokte sig
till kyrkan. Majoriteten uttryckte en kristen tro
eller andra former av andlighet. Framfor allt de

som beskrev kyrkan som en central del av tillva-
ron lyfte gudstjinstlivet, medan andra betonade
stillheten, sdrskilt i kyrkorummet. Flera av de
intervjuade hade anknytning till just denna kyrka
pa grund av dop, vigsel eller begravningar. En
hade anknytning, men var e¢j medlem i Svenska
kyrkan, en hade anknytning och hade ocksa
aterintritt som medlem.
1P 11: "Hm, hdr i livet har man hdllit elva-
tiden pd sondagar heligt. Dd dr det gudstjansttid
Jaktiskt.”
1P 1: Ja, ddr [Gppen kyrkal har jag ju varit
varje sondag. Det har ju varit livsnodvdndigt,
det mdste jag sdiga. Hade inte kyrkan hafi oppet
eh... pd sondagarna, sa vet jag inte om... Ja, dd
vet jag inte... For det gdr aldrig att ersitta med,
med digitall, jag dr sd trott pa tv-gudstjinster,
radioandakter, och den ena virre dn den andra.”
1P 10: "Vd, jag dr inte medlem i Svenska kyr-
kan... Sommarkaféet upplickte vi, jag vel inte,
Jor tvd dr sedan... Och vi gar ofia hit, for det dr
trevligt och gott och en vacker miljo att sitta i...
Vi har varit pa gudstjdnster ibland, och pad kon-
serter ibland, och pd lite foredrag och sddant ddr
i trakten. Sd vi har hafi anknytning till kyrkan
och... Ahm, sedan har vi familj begravda hir, det
dr en grav vi har anledning att ga och titta till da
ochda.”
1P 8: "Jag aldrig hunnit vara pd ndgon aktivitet
i forsamlingen, utan jag har dd varit pd det hir
kaféet som dr sd trevligt i tradgdrden hdr... Vil-
digt positivt, vildigt vacker omgivning, trevlig
personal och billigt ocksd, och det tycker jag dr
en fordel, for mdnga — i alla fall kvinnliga pensi-
ondrer — har inte alltid sa mycket pengar.”

Platser att ga till

De flesta respondenter lyfte fram att det var
viktigt att ha en plats att ga till, precis som nigon
sa att det var viktigt att ha en tid att passa. Sam-
manhanget for de aktuella platserna upplevdes
som viktigt.
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En del uppfattade naturen och naturupplevel-
ser som betydelsefulla, och da ofta upplevelser pa
de vardagliga promenaderna. For nagra av dem
hade det blivit dn tydligare under pandemin. For
nagra var naturen ett rum for ro och stillhet.

Respondenterna upplevde métesplatser
i ndrheten av hemmet, sommarkyrkan eller olika
triffpunkter utomhus som viktiga, eftersom de
ansag att moten och samtal med méinniskor var
viktiga. Bristen pd fysiska moten under pandemin
var pataglig for de flesta. De ansag att férsamling-
ens moétesplatser var viktiga, liksom kyrkans roll
i att skapa majligheter att motas.

Kyrkorummet var betydelsefullt for ndstan
alla respondenter, av olika skil. Gemensamt
var att soka sig till kyrkorummet for stillhet och
ro. Ndgra hade ett kulturhistoriskt intresse av
kyrkor. For en del var kyrkorummet viktigt for
andakt och for att sjunga psalmer tillsammans.
Att ga runt pa kyrkogarden eller beséka anho-
rigas och vinners gravar var ocksa nagot manga
faste vikt vid.

1P 12: "Nej, jag kan vdl sdga att det dr vildigt
rogivande att promenera. Och ibland har jag séll-
skap, men for det mesta sd promenerar jag sjilv,
och det dr... Som sagt var, det dr vildigt rogivan-
de...Jo men ocksd jag upplever naturen sd starkt,
och alla djur, alla hundar, faglar och sd vidare.”

1P 13: 7 och med att jag dker hit till graven
sd pass ofia — alltsd, det har ju blivit sd att jag
tréffar min svdgerska. Vi har ju aldrig umgdtts
egentligen sd mycket, men nu har vi borjat trif-

Jats hdr och dricker kaffe. Sd det blir ju en — det
blir lite dubbelt, dels att vi dr hédr [sommarkyr-
kanj, dels att hon och jag knutit kontakt igen och
pralar med dem som gdr runt och pratar. Sa att
det ger ndgot som jag lycker dr trevligt att géra.”

1P 6: [i kyrkorummet/6ppen kyrka] Ja, alltsd

man blir ju, finner ju en viss ro inuti och man
blir glad sa att sdga. Och just det hir... Ja, man
sitter i kyrkan och sjunger, samtidigt sd dr det en
stillhet som... Och en inre frid pd ndgot sdtt, sd
att saga, ndr man sjunger de hdir psalmerna.”

Diskussion

Syftet med denna studie var att beskriva hur
dldre sjélva ser pa sitt vilbefinnande, samt vilken
betydelse de upplever att Svenska kyrkans 6ppna
verksamheter har for vilbefinnandet.

Fem huvudteman formades: kontakier med
andra, fysisk aktivitel, sysselsdtining, kyrkan och

Jorsamlingen samt platser att ga till. Responden-
terna beskrev vilbefinnande framfor allt genom
aspekter av sociala relationer och sammanhang,
samt sysselsittning, vilket stimmer 6verens
med vissa av faktorerna i woop [11] och bekriftar
resultaten i tidigare studier av dldre personers
situation i Sverige [14, 19]. Ekonomi, boende och
grannskap kan likasa paverka vilbefinnande och
livskvalitet, men belystes inte nimnvirt av vara
deltagare, utover att de papekade att det laga pri-
set for fikat vid sommarkyrkan gjorde det mojligt
for manga att ga dit oftare. Temat fysisk aktivitet
speglade respondenternas medvetenhet om att
motion dr viktigt for hélsa och vilbefinnande,
samtidigt som det ger mening och blir nagot att
fylla tiden med. Att ha ndgot som dr menings-
fullt att géra och som kan ge struktur i vardagen
upplevde de som centralt [32—34]. Mdjligheten
att ha en plats att ga till var positivt fér manga,
vilket dven det ir i linje med tidigare forskning
[33]. De poédngterade ocksa vikten av platser som
kan ge stillhet och ro, en andlig och existentiell
aspekt, samt andra moétesplatser med méjlighet
till samvaro.

Kyrkan och férsamlingens aktiviteter och dess
betydelse for vilbefinnande framkom i studien.
Utover sysselsittning och engagemang i forsam-
lingen och dess aktiviteter, samt betydelsen av
kyrkorummet i sig, méjliggjorde férsamlingens
Oppna verksamheter bade kontakter med andra
och fysisk aktivitet. Forsamlingens aktiviteter
uppfattades som betydelsefulla och bidrog till en
kénsla av gemenskap. De uppskattade sérskilt
forsamlingens sommarkyrka, med méjlighet till
ett ssmmanhang dér det fanns andra, inklusive
forsamlingens medarbetare, att samtala med.
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Digitala aktiviteter har 6kat snabbt i Sverige [27]
och erbjods dven av forsamlingen i var studie, men
uppskattades inte av alla respondenter. De som
nimnde digitaliseringen hade viss datorvana.

Respondenternas delaktighet i civilsamhillet
skedde framfor allt genom kyrkan och forsam-
lingens aktiviteter. Detta kan delvis vara en
aterspegling av de negativa virderingar kring
dldre som finns i Sverige [1]. Genom att soka sig
till kyrkan, som erbjuder flertalet aktiviteter
riktade till en dldre malgrupp, undviker de den
stigmatisering av dldre som kan férekomma
i andra sammanhang. I stillet blir individen en
del av en gemenskap. Aldre engagerar sig alltmer
ideellt [35], och ideellt arbete inom férsamling-
en verkade bidra ytterligare till vdlbefinnandet
enligt foreliggande studie.

Social nitverksteori bekriftar betydelsen av
sociala kontakter, gemenskap och sammanhang.
Relationer och socialt stod [17, 18], exempelvis
fran familj och vinner [26], anses dir viktigt for
vilbefinnandet. Respondenterna fick socialt stod
fran néirstaende och férsamlingen. Trots detta
upplevde de ensamhet. Ensamheten kan till stor
del vara en effekt av pandemin [2, 3], men ocksa
av en avsaknad av en intim relation [23]. Manga
upplevde detta som en hanterbar ensamhet [25].
Resultatet kan kopplas till att flera responden-
ter var i tredje aldern (yngre dldre) [8] och hade
relativt god hilsa utan storre problem att forflytta
sig. De verkade ha ett aktivt och framgangsrikt
aldrande [30, 31] och ville aktivera sig.

Studien baseras pd ett mindre antal deltagare.
Dock aterkom moénster i svaren efter ett antal
intervjuer, och i sa matto uppstod viss méttnad —
det tillkom inte mer information. Endast en man
deltog, vilket mojligen speglar konsférdelningen
av forsamlingsaktiva. Vi har inte beaktat kons-
specifika aspekter i studien. Vi belyser teman
med citat for att 6ka transparens och trovirdig-
het. Diremot behover ytterligare studier klargora
i vilken utstrickning liknande teman aterfinns
i andra kontexter.

Studien visar att kyrkan och férsamlingens
verksamheter pa ett betydelsefullt sétt bidrog
till vilbefinnandet hos de intervjuade. Utifran
respondenternas svar kan vi dra slutsatsen att
kyrkans verksamheter ger sysselsittning, viktigt
stod och gemenskap i det sociala livet, samt,
for de som vill, andlighet. Aktiviteterna ir pa
manga sitt lattillgingliga med laga trésklar for
deltagande. Prister, diakoner och kyrkans 6vriga
personal dr lyhorda for den enskildes behov.
Svenska kyrkans verksamhet har for en del av
respondenterna varit en livlina under pandemin,
och for samtliga ett positivt inslag i vardagen.
Manga uppskattar de avgiftsfria eller subven-
tionerade aktiviteter som ingar i den diakonala
verksamheten [41]. P4 sa vis har det diakonala
syftet att bryta isolering och motverka ensamhet
[37, 40] uppfyllts. Framtida forskning behéver
undersoka uppfattningarna hos dem som omfat-
tas av forsamlingens uppsékande verksamhet,
de allra dldsta och de som inte kan ta sig till olika
aktiviteter. Fler aktiviteter for dldre personer
skulle kunna genomforas inom kyrkans ram, och
uppfoljande studier genomforas for att fordjupa
forstaelsen for hur dldres vilbefinnande kan
stirkas.

The Church of Sweden and the well-being of elderly
people - the impact of open activities in a parish

Abstract. The aim of the present study was to explore
factors that contribute to elderly people’s well-being,
the impact of the church and their open activities or-
ganized by a parish. Thirteen interviews were carried
outina city in mid-Sweden with people over 65 years
of age who had participated in an open activity during
the summer of 2021. Aninductive thematic analysis
resulted in five themes: interactions with others,
physical activity, keeping occupied, the church and the
parish and places to visit.

The result points to the importance of these factors
in decreasing loneliness and social isolation. This is in
accordance with previous research but highlights the
importance of the church and the parishin giving
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elderly people a social context and a meaningful
pursuit.

Few studies have examined this,and more researchis
needed as well as more activities and meeting points
for elderly people in Sweden.
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BILAGA.

Fragor fran den intervjuguide som anvindes som
utgangspunkt i samtalen om valbefinnande.

Livssituation
Beratta hur din vardag ser ut?

Vad gor du under din dag? (Aktiviteter, sysselsattning
forutom hushallsgéromalen)

Kan du beratta hur du upplever din kontakt med andra
manniskor? (Traffar du nagra slaktingar eller vanner?)

Vilka slags relationer har du som du upplever betydel-
sefulla for dig?

Vad betyder umganget med andra for dig?

Beskriv hur du tanker kring valbefinnande i ditt liv?

Aktivitet i [férsamlingen]

Vilken aktivitet &r du med i/var den senaste du var
medi?

Vad betyder/betydde den aktiviteten for dig?

Upplever du att den aktiviteten ar/var betydelsefull for
ditt valbefinnande pa nagot satt? | sa fall hur?

Hur tror du att du hade upplevt din tillvaro utan den
aktiviteten?

Har din installning till aktiviteten férandrats over tid?
Pa vilket satt?

Forekommer det att du gar pa andra arrangerade
aktiviteter utanfor kyrkan?

Hur viktiga ar dessa for dig? Har detta forandrats oéver
tid? Pa vilket satt?

Finns det nagon aktivitet som du saknar eller som du
skulle 6nska [forsamlingen] kunde erbjuda?
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Vetenskapligt supplement till Aldre i Centrum

Syftet med AiC Vetenskapligt supplement &r att tillgangliggora forsknings-
resultat pa svenska om aldre personers levnadsbetingelser, halsa och situ-
ationisamhallet for en bred publik av praktiker, kliniker och beslutsfattare,
samt en intresserad allmanhet - inte minst aldre personer sjalva.

Utgivningen stods av forskningsradet Forte och 6ppnar mojligheten att
publicera fackgranskade bidrag fran bade akademi och FoU-verksamheter

verksamma inom aldre- och aldrandeomradet.

ed utgivningen av Aldre i Centrum
M Vetenskapligt supplement vill vi frimja

langsiktig praktik- och kliniknéra
kunskapsuppbyggnad. Méjligheten att publicera
fackgranskade texter kan bade stimulera forsk-
ningen inom dldreomradet och synliggéra och
hoja kvaliteten pa FoU-litteraturen.

Vi vilkomnar bidrag fran alla forskningsomra-
den som ror dldre och dldrande, fran det biologis-
ka dldrandets processer till fragor som ror vard,
omsorg och vilfird for dldre personer. Vi striavar
efter att publicera artiklar med hog relevans och
anvindbarhet:

+ Originalartiklar som presenterar resultat fran
empiriska studier.

+ Oversiktsartiklar och metaanalyser som
belyser eller utvirderar publicerade studier
och metoder.

-+ Teoretiska artiklar som diskuterar generella
metodologiska fragor och problem, eller som
utifran existerande forskning soker utveckla
teorier.

Bedémning

Bedoémningen av relevans for publicering utgar
fran fem screeningfragor som ger vigledning om
manuskriptet ryms inom ramen f6r det veten-

skapliga supplements syfte och malgruppernas

intressen:

1. ROr fragestillningen dldres levnadsbetingelser
eller dldres situation i samhéllet?

2. Adresserar artikeln en kliniskt eller praktiskt
relevant och aktuell fragestillning?

3. Ar syfte, fragestillning och metod tydligt
beskrivna?

4. Finns godkidnnande fran etisk kommitté?

5. Arartikeln vilskriven?

Redaktionell process

For arbetet med att bedéma artiklar fér publi-
cering ansvarar ett vetenskapligt redaktionsrad.
Varje manuskript granskas dessutom av minst tva
oberoende dmnesexperter, som ocksa ger forslag
pa hur manuskriptet eventuellt behéver komplet-
teras eller revideras. Bedémningen av vetenskap-
lig kvalitet utgar fran vedertagna instrument
beroende pa typ av studie.

Efter att insdinda bidrag accepterats for publi-
cering genomgar de en redaktionell bearbetning
i samrad med forfattarna. Malet med bearbet-
ningen dr savil att tydliggora artikelns syfte,
metod och resultat, men ocksa att sprakligt och
grafiskt gora artiklarna mer lattillgingliga for
ovana lidsare av vetenskapliga studier.
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Forfattaranvisning

Manuskript far inte vara tidigare publicerat
eller féremal fér bedémning av annan veten-
skaplig tidskrift. Vi tar diremot gérna emot
manuskript som exempelvis utgor en bearbetning
av materialet i en mer omfattande rapport.
Manuskriptet ska vara skrivet pa svenska.
Vi uppmanar forfattarna att skriva effektivt och
tydligt och att i mojligaste man anvinda aktiv
form. Begrinsa textens omfang till 5 ooo ord
inklusive referenser. Vi vilkomnar utéver det
tabeller, grafer och illustrationer.
Om studien inte varit féremal for etisk gransk-
ning ska detta motiveras.

Onskad disposition

- Kort sammanfattning (abstract) som redovisar
syfte, metod, resultat och slutsatser i bade en
svensk och en engelsk version. (Vardera maxi-
malt 1 ooo tecken inklusive mellanslag.)

-+ Inledning som ger en allmén bakgrunds-
beskrivning samt redovisar teoretiska
utgangspunkter, syfte, fragestillningar och
avgransningar.

» Metod som ger mojlighet att bedoma resulta-
tens tillforlitlighet.

+ Resultat, girna med illustrativa tabeller och
figurer, med utforliga tabell- och figurtexter.

- Diskussion av resultaten i férhallande till stu-
diens syfte samt teori och tidigare forskning.

-+ Tre kortfattade punkter med huvudsakligt
budskap fran resultat och diskussion. (Dessa
kommer att redigeras in i en faktaruta i arti-
kelns inledning.)

- Referenser, med form enligt Vancouver.
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