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Inledning

Insatser inom vard och omsorg ska utvarderas av de som nyttjar dem. Det &r trots allt den som far en
insats som bast vet hur insatsen fungerar fér honom/henne. Darfor ar det helt avgérande att
brukares synpunkter och erfarenheter tas tillvara - savél for att ge brukarna inflytande som for att
kunna utveckla och forbattra insatserna.

Begreppet brukarinflytande innebar att den som anvander en samhallsinsats ocksa har inflytande
over dess utformning och innehall. Brukarinflytande ar ett nytt arbetsfalt fér manga organisationer
inom vard och omsorg. Det kan upplevas som svart att skapa fungerande former for
brukarinflytande, samtidigt som behovet av det ar stort. | utvarderingen av psykiatrireformen lyfts
brukarrevision fram som en metod som region, kommuner och brukarorganisationer bor ta initiativ
till for att oka brukarinflytandet och darigenom hdja kvaliteten pa vard och omsorg.?

En brukarstyrd brukarrevision ar en kvalitetsundersékning av en psykiatrisk eller socialpsykiatrisk
verksamhet som utfors av personer med egen erfarenhet av psykisk funktionsnedsattning eller
psykisk ohélsa. Brukarrevisionen beskriver deltagarnas attityd till- och upplevelse av sitt stod.
Underlaget ger en fingervisning om vad som fungerar bra i verksamheten och vad som kan behéva
forbattras. Dessutom lamnas konkreta utvecklingsforslag utifran deltagarnas upplevelser och
reflektioner.

Varfor brukarrevision?

Socialstyrelsen understryker att verksamhetsutveckling ska grunda sig pa ett sa tillforlitligt underlag
som mdjligt och att man darfér bor arbeta enligt evidensbaserad praktik.? | evidensbaserad praktik
vags flera kunskapskallor samman och anses likvardiga: basta tillgéngliga kunskapen, professionens
expertis och berérda personens situation, erfarenhet och 6nskemal. Brukarrevisioner kan darfor ses
som ett viktigt led i en utveckling mot att arbeta evidensbaserat.

Syftet med brukarrevisionen ar att forbattra kvaliteten i verksamheten genom att identifiera
tillgangar, svagheter och utvecklingsmojligheter. Har spelar brukarna en nyckelroll. Férutom deras
gedigna erfarenhet av verksamheten har de dven ett unikt inifranperspektiv; erfarenhetsbaserad
kunskap om hur det ar att leva med psykisk ohalsa. Nar denna rika kunskapsresurs tas tillvara kan
den bidra till bade forstaelse och utveckling av verksamheten.

Brukarnas beroendestéllning gentemot verksamhetspersonalen forsvarar en alltigenom 6ppen och
arlig dialog. Da brukarrevisionen ar oberoende fran verksamheten och brukarens anonymitet

L Vilfard och valfrihet? Socialstyrelsen 1999
2 https://www.socialstyrelsen.se/utveckla-verksamhet/evidensbaserad-praktik/arbeta-evidensbaserat/
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garanteras blir det lattare att beskriva vad som inte fungerar optimalt utan radsla for att drabbas av
repressalier. Svaren blir darmed mer rattvisande.

Brukarrevisionen innebér att brukarna far ett verkligt inflytande. Genom att tillfraga brukarna och
basera forbattringsarbetet pa deras svar kanner sig brukarna uppskattade och sedda, vilket i
forlangningen kan oka fortroendet for verksamheten. Om brukarrevisionen resulterar i 6kat
fortroende for verksamheten och en battre livssituation for brukarna far dven personalen ett battre
arbetsklimat. Dessutom stérks personalen av deltagarnas positiva feedback. De far reda pa vad
brukarna vardesatter i deras arbete och hur betydelsefulla de ar i brukarnas liv.

Den egna erfarenhetens roll i brukarrevisionen

De som utfor revisionen kallas brukarrevisorer och har egen- eller narstdendeerfarenhet av psykisk
ohélsa eller psykisk funktionsnedsattning. Manga ganger har de dven egen erfarenhet av olika
samhallsinsatser. Inifranperspektivet genomsyrar hela utforandet; alltifran att ta fram fragor och
gora intervjuer till att sammanstalla resultatet.

Den sjalvupplevda kunskapen skapar trovardighet och bidrar till ett mer jambérdigt mote med
brukarna. Brukarna far darmed lattare att 6ppna upp och prata om sddant som kan vara kansligt eller
svart. Vidare kan brukarrevisorerna tack vare sina erfarenheter stélla relevanta féljdfragor.

Intervjusituationen kan bidra till aterhdmtning hos den som blir intervjuad. | och med sitt
inifranperspektiv blir det maojligt for revisorerna att formedla genuin forstaelse fér brukarens
livssituation. Denna speglingseffekt kan ha ett terapeutiskt varde. Brukarevisorerna blir dessutom
levande exempel pa att det gar att bli battre i sin psykiska hélsa - till och med till den grad att man
kan lénearbeta. Det inspirerar och ger hopp.

En brukarrevision starker dven utférarna. Psykisk ohélsa ar ett omrade som &n idag ar belagt med
tabun och skam. Personer med psykiska funktionsnedsattningar méts manga ganger av misstro och
férdomar i samhallet.®| brukarrevisionen omvandlas revisorernas erfarenhet av psykisk ohalsa till en
tillgang.

Den egna erfarenheten kan ge en annan forstaelse och analys av intervjumaterialet &n om personal
eller forskare hade gjort undersdkningen. Dessutom far man en granskning utifran med en ”“ny frasch
blick” pa verksamheten.

3 Mer om detta finns att lisa pa hemsidan for projektet (H)jarnkoll: www.hjarnkoll.se

SIDA4 AV 43



1
NSPH

Samverkan for Psykisk Hdlsa i Vidstmanland

Brukarrevisionens grundprinciper

1.

Verkligt inflytande fér omsorgstagarna. Brukare upplever ofta att man inte kan gora sin rost
tillrackligt hord. Med den metod som vi féresprakar 6kar maojligheten for den enskilde och
gruppen att férandra detta.

Dialog och 6msesidiga mal. Brukarrevisionen genomfors i samrad och standig dialog med
personal och ledning, som noggrant informeras om genomférandet och syftet med
revisionen. Det bidrar till ett engagerat férbattringsarbete dar bada parter delar samma mal -
verksamhetens utveckling.

Anonymitet. De brukare som medverkar garanteras anonymitet. Pa sa satt okar deltagarnas
vilja att vara 6ppna och arliga i sina svar.

Oberoende. Brukarrevisionen ar en extern revision av verksamheten.
Brukarrevisorerna/samordnaren utfér undersékningens alla moment; planering,
materialinsamling, sammanstallning, analys, rapportskrivning och presentation av resultatet
for verksamhet och brukare. Detta ger en hogre trovardighet an om undersékningen hade
gjorts av verksamheten sjalv.

Okad kvalitet i omsorgen. Resultatet av undersékningen ar brukarnas bild av hur omsorgen
fungerar. Var erfarenhet &r att den bilden ar avgérande for att kunna faststélla och utveckla
kvaliteten i verksamheten.

Viktiga ledstjarnor i vara revisionsarbeten

Verksamheter ska halla hog kvalitet och regelbundet utvarderas for att kunna utvecklas.

Patienter och brukare ska sta i centrum fér all verksamhetsutveckling.

Patienters och brukares réster maste bli horda och respekterade.
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Om uppdraget

Sedan 2021 har Nationell Samverkan for Psykisk Halsa i Vastmanland (NSPH-V) utfért brukarstyrda
brukarrevisioner pa uppdrag av chefsforum.* Brukarrevisionerna kan utféras pd exempelvis boenden,
boendestdd, myndighetsutovning, aktivitetshus, avdelningar eller mottagningar.

Uppdraget ar en del i arbetet med att 6ka brukarinflytandet i lanet, som i sin tur ar en del av
malsattningen att forstarka brukarinflytandet utifran formuleringarna i Overenskommelsen for
psykisk hilsa.” Chefsforum beslutade att avsitta del av statsbidragen fran Overenskommelsen for att
finansiera brukarstyrda brukarrevisioner. Finansieringen for de forsta revisionerna kommer fran de
lansgemensamma medlen. Malet ar att stimulera en uppstart av brukarrevisionerna for att kunna ge
exempel pa hur brukarrevisionerna gar till, och vilka vérden de kan ge.

Chefsforum beslutade vilken verksamhet som skulle bli beviljad brukarrevision och férmedlade
kontakten mellan NSPH-V och enhetschefen for Glantan. Det inleddes ett samarbete kring att gora
en brukarstyrd brukarrevision.

Mal
Malet med brukarrevisionen &r att utveckla och forbattra verksamheten genom att ge ledning,
personal och brukare 6kad kunskap om attityder till- och erfarenheterna av stédet och bemotandet.

Malgrupp

NSPH Vastmanland far medel av chefsforum att genomféra maximalt 20 intervjuer per revision.
Glantan har for narvarande 18 brukare. Hela denna grupp blev malgrupp foér brukarrevisionen.
Malgruppen kommer i rapporten fortsattningsvis att refereras till som antingen brukare, boende,
svarande eller respondenter.

4 Lanets socialchefer for respektive kommun samt representanter for hilso- sjukvardens ledning

Shttps://skr.se/skr/halsasjukvard/utvecklingavverksamhet/psykiskhalsa/overenskommelsepsykiskhalsa/overen
skommelsepsykiskhalsa20212022.35936.html
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Verksamhet

Glantans boende ligger pa Nibbles backe i Koping. Boendet ar en del av ett storre lagenhetshus. Vid
tillfallet for brukarrevisionen bor 18 personer pa Glantan och det finns 21 ldgenheter fordelat pa tre
trappuppgangar. Boendet dr bemannat dag- och kvallstid fram till 21:00. Det finns
gemensamhetslokaler som matrum, tv-rum och kok. Pa boendet bor bade kvinnor och mén och
aldersspannet ar 30 till 70 ar. Stodbehovet ar varierat bland de boende. For vissa ar behovet av stod i
vardagen storre an for andra.

Metod

Brukarrevisionen bygger pa individuella djupintervjuer. Respondenterna erbjuds ett flertal olika satt
att intervjuas pa, se under Genomférande.

Intervjufradgorna stalls utifrdn en intervjumall. Vid varje intervjutillfalle ndrvarar tva brukarrevisorer;
en som har det priméra ansvaret for att stalla fragor och en som har det priméara ansvaret for att
anteckna svaren. En intervju tar i genomsnitt en timme att genomféra. Intervjusvaren behandlas
konfidentiellt.

Intervjusvaren anonymiseras och sammanstalls sedan till en rapport. Rapporten presenteras for
ledning och personal genom en muntlig redogorelse. Presentationen syftar till att inspirera till samtal
kring utvecklingsmojligheter. Samtidigt kan personal och ledning starkas av respondenternas positiva
feedback och vetskapen om att ha uppnatt verksamhetsmal. Rapporten laggs ut pa NSPH
Vistmanlands hemsida.® Ett halvar senare goérs ett aterbesék for att félja upp brukarrevisionen.

Styrgrupp

For att forsakra att brukarrevisionen ar brukarstyrd kravs att den leds och kontrolleras uteslutande av
personer med erfarenhet av psykisk ohalsa, antingen fér egen del eller som anhoérig. Styrgruppen
utgors av personer fran NSPH Vastmanland. Styrgruppen samordnar och ansvarar for arbetet med
brukarrevisionen och sammanstaller revisionsrapporten.

6 www.nsphvastmanland.se
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| styrgruppen ingick:

e Susanne Tell, projektsamordnare, NSPH Vastmanland
e CarinaJohansson, projektadministrator, NSPH Vastmanland

Referensgrupp
Referensgruppen bestar av styrgruppen och verksamhetsrepresentanter. Referensgruppen planerar
genomférandet samt diskuterar intervjumall och praktiska fragor.

| denna referensgrupp ingick:

e Susanne Tell, projektsamordnare, NSPH Vastmanland

e CarinaJohansson, projektadministrator, NSPH Vastmanland

¢ Anne Andersson, projektledare, brukarperspektiv socialpsykiatrin
e Eva Andersson, enhetschef Socialpsykiatrin

e Ann-Sofie Pettersson, Verksamhetschef LSS samt Socialpsykiatrin
e Ulrica Alm, underskoterska/skotare, Backen

Brukarrevisorer

De som genomfor intervjuerna kallas for brukarrevisorer. Revisorerna har erfarenhet av psykisk
ohdlsa, antingen for egen del eller som anhorig. Flera ar medlemmar i NSPH Vastmanlands patient-,
brukar- och anhérigféreningar eller antistigmaarbetet Hjarnkoll. Revisorerna delar dven med sig av
reflektioner och férslag som tas i beaktande nar intervjumaterialet sammanstalls. Samtliga revisorer
har deltagit i en internutbildning i intervjuteknik och bemdtande.

| detta brukarrevisorsteam ingick:

e Stiglang

e Jessica Fahlén

e Merja Jaderholm
e Carina Johansson
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Genomforande

Sammanstéllning och
rapportskrivning

Planering med

TS Personaltraff Brukartraff Intervjuperiod

Presentation Uppféljining

Anmdlan

Bilden visar hur genomférandet gdr till steg fér steg

Den 21 maj traffas referensgruppen och far en forsta dragning kring vad brukarstyrda
brukarrevisioner ar, och hur arbetsprocessen ser ut. Paborjar planeringen av genomfoérandet av
brukarrevisionen.

Den 14 juni tréffas referensgruppen for att fortsatta planeringen och stdmma av kring frageformular
och annan dokumentation.

Den 16 juni traffas brukarrevisorerna for att fa information om verksamheten.

Den 17 augusti traffas referensgruppen for att fortsatta planerandet och finslipa pa frageformularet.
Samt stammer av kring uppféljning.

Den 25 augusti traffar styrgruppen verksamhetens personal for att informera om revisionen. Den
praktiska nyttan lyfts fram, samt vikten av personalens engagemang for ett lyckat genomférande.

Den 18 augusti traffas brukarrevisorerna for en genomgang av férutsattningarna fér denna revison
och verksamhetsinformation.

Den 1 september haller styrgruppen tillsammans med revisorerna en informationstraff for brukarna.
Anmalningsmaterial finns med och delas ut till samtliga boende pa plats. Personal delar darefter ut
info/anmalningsmaterial till de resterande brukarna som inte deltog i infotraffen.
Anmalningsmaterialet innehaller en folder om revisionen, folder om NSPH-V, en anmalningsblankett
och ett frankerat svarskuvert. Brukarna kunde valja att intervjuas hemma, pa en neutral plats eller
via telefon/digitalt.

Den 6 september triffas referensgruppen for en aterkoppling efter personal/brukarmétet.

Totalt deltar 13 respondenter i undersdkningen. Intervjuperioden startar 2021-09-14 och pagar till
2021-10-13. Respondenterna far ett presentkort i matbutik, vdarde 100 kr, som tack for sitt
deltagande.
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Efter intervjuperioden paborjas analysarbete och rapportskrivande. Resultatet presenteras for
ledning, personal och brukare. Slutligen laggs revisionsrapporten upp pa NSPH Vastmanlands
hemsida.”

Under hosten 2022 kommer styrgruppen gora ett aterbesok for att folja upp hur revisionsarbetet
paverkat verksamheten och hur man anvént sig av underlaget.

Rapportens upplagg

Intervjufradgorna ar indelade i féljande frageomraden:

¢ Boendemiljo

¢ Aktiviteter och stod

¢ Planering och information
¢ Bemotande och kompetens
® Problem och konflikter

e Summering

Observera att inte alla respondenter har svarat pa alla fragor. Det innebar att svarsbilden for en fraga
inte behdver bygga pa asikter fran alla som deltagit i brukarrevisionen. Hur manga respondenter som
svarat pa varje fraga uppges vid fragans inledning.

For de flesta fragor gor vi en samlad bedémning utifran respondenternas svar och tilldelar fragan
gron, gul eller rod farg. Foljdfragor ska ses som en férdjupning av huvudfragan och ingen enskild
beddmning gors av dessa, utan de markers som svarta.

blir fragan om intervjusvaren ger en antydan om ett tillfredstdllande forhallande.
blir fragan om intervjusvaren ger en antydan om ett delvis tillfredstdllande forhallande.

ROD blir frdgan om intervjusvaren ger en antydan om ett bristfalligt férhallande.

Syftet med fargkodning

Beddmningarna bygger pa ett begrdnsat urval och ska inte uppfattas som ett resultat eller betyg for
verksamheten. Avsikten ar snarare att ge en fingervisning om vilka delar av verksamheten som kan
vara angelagna att se dver. Brukarrevisionen ar i forsta hand en kvalitativ undersékning med syfte att
ge en inblick i hur brukarna upplever sitt stod och utifran dessa upplevelser ringa in mojliga
forbattringsomraden.

7 https://nsphvastmanland.se/brukarrevision/
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Intervjuresultat

Bakgrundsfragor

13 respondenter valde att delta i brukarrevisionen av Glantans boende (respondent ett annat ord for

de som har intervjuats i undersdkningen).

Konsidentitet

KON ANTAL
KVINNA 6
MAN 7
Alder
ALDER ANTAL
30-40 2
41-50 2
51-60 5
61-70 4
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Stodperiod
Antalet ar respondenterna har bott pa boendet presenterat i tidsspann.

En respondent vill inte uppge exakt tid.

AR ANTAL
0-4 7
5-10 2
Mer &@n 10 ar 3

Boendemiljo
Vad tycker du om maten pa boendet?

Antal svarande: 13 av 13

Samtliga uttrycker att de over lag tycker bra eller ganska bra om maten. Tva anser att den ar
varierande men pa det stora hela bra.

Vissa lamnar forslag pa forbattringar. Tva respondenter 6nskar att maten kryddas mer, en 6nskar
mer gronsaker. Tva respondenter lyfter specifikt fram frukosten som bra.

De boende uttrycker varierande asikter om matlador. Tre respondenter hade féredragit mat “pa
plats”, tva tycker om konceptet med matlador och en uttrycker att matladorna ér lite dyra.

Kommentarer:

Fick mat pad plats tidigare. Tyckte det var bra, socialt och trevligt. Nu med pandemin dr det inte
detsamma ndr vi vérmer en lada i micron.

(Skulle hellre vilja) att maten lagas pa plats och att vi boende far hjdlpa till.
Gillar att ha matlada som jag dter pad rummet.

Néjd med att det dr matlddor man vérmer.
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Trivs du i de gemensamma utrymmena?

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 8
Bade och/ibland: 4
Arinte dir sd ofta: 1

Tva tredjedelar av de svarande uppger att de trivs i de gemensamma utrymmena. Saker som lyfts
fram som bra ar framfor allt mojligheten att umgas och traffa de andra boende, sex respondenter
uttrycker detta som positivt. Tre tycker att det ar positivt med de rymliga lokalerna.
En tredjedel svarar att det beror p3, eller att de trivs ibland. Tva personer lyfter fram just avsaknaden
av sallskap i de gemensamma utrymmena som nagot negativt (dessa ar inte desamma som svarat
positivt pa ovanstaende fraga om gemenskapen). En person 6nskar fler gemensamma aktiviteter i de
gemensamma utrymmena. En annan respondent patalar att det inte ar rent i de gemensamma
utrymmena utan upplever dem som ostddade. Tva respondenter kan tycka att det &r jobbigt att moéta
andra boende dar, nar de ar for manga eller nar de andra mar daligt.
Kommentarer:

Ja, det dr stora lokaler, ljust och sa.

Ibland blir det jobbiga situationer. Ndr folk mar dadligt sG smittar det av sig, da vill jag inte vara i

ndrheten. Vissa personer kan géra utfall och sdga tokiga saker. Tycker det ér jobbigt for jag tar Gt mig

trots att jag vet jag inte ska géra det.

Stora och rymliga lokaler, det dr Idtt att hitta ett eget utrymme nér man vill ha séllskap men énda
inte vara inpd varandra.

Vad tycker du om oppettiderna for de gemensamma utrymmena?

Antal svarande: 13 av 13

Nastan alla svarande (11 av 13) ar positiva till dppettiderna for de gemensamma utrymmena.

Av Ovriga tva uttrycker en respondent att det kanns lite obehagligt efter stdngning, en annan tycker
inte om helgerna da det inte ar sa mycket folk som stannar i de gemensamma utrymmena.

Tre respondenter hade 6nskat nattpersonal.
Kommentarer:

Det dr bra, det dr lagom.
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Bra. Fast det vore sként om det vore Gppet dven pd natten, om man inte kan sova.

Efter stéingning kan det kdnnas lite obehagligt.

Kanner du dig trygg och sdker pa ditt boende?

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 8
Bade och/ofta men inte alltid: 5

Atta av 13 respondenter svarar ja pa fragan om de kénner sig trygga och sikra pa sitt boende.

Ovriga fem svarar att det ar bade och, eller att det inte alltid kdnns tryggt och sikert. Tre av dem
beskriver incidenter med 6vriga boende som upplevs eller upplevts som obehagliga. De beskriver
dock att personal ingriper eller har ingripit vid dessa situationer. En beskriver en allman kansla av
otrygghet, en att det ar ensamt och kdnns otryggt nattetid, en beskriver att det forekommer
luddigheter och dolda budskap bland personalen.

Kommentarer:

Kédnner mig trygg med andra boende och i hemmet. Onskar dock mer tid fér prat med personalen. Att
de sitter med i soffan eller vid matbordet och bara pratar om allt méjligt.

Ja. Férutom en gdng da det brann i trappen. Annars tryggt och sdkert.

Ja det dr ju lgsta dérrar sa ingen kommer in. Men det kédnns inte bra att personalen gar hem ki 21.
Det kiinns ensamt.

Ja, tycker det sként att det dr ett skyddat boende och Idst utifrdn. Men ibland dr jag trétt pd att bo
sahdr. Trétt pd regler och bestdmmelser. Att vi har nolltolerans ér bra. Man kdnner sig trygg. Man far
inte missbruka, inte anvdnda Benzo. Det dr jéttebra.

Har det uppstatt nagon sarskild situation da du kant dig otrygg eller hotad pa
boendet?

Antal svarande: 12 av 13

Nej: 3

Branden i trappan: 3

Incidenter med andra boende: 6

Tre respondenter svarar att de inte kadnt sig otrygga eller hotade. Tre beskriver en brand i trappan

som obehaglig. Sex personer beskriver incidenter med andra boende. Fem av dessa sex beskriver
vidare hur personal ingriper vid tumult och/eller att personer som varit obehagliga fatt flytta.
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Kommentarer:

Jo, det har hdnt. Det har varit personangrepp fran de boende. (...) Det dr obehagligt, men det finns
personal som sdger till.

Personal far ingripa men personen tillats komma tillbaka efter en kort stund. Jag gar undan om det
blir liv, det kan vara otrevligt.

Ja, var en situation med en person och héndelse dér personen var for sjuk. Han blev farlig och dum
dven mot personalen. Men han fick flera anmdlningar pad sig och dr inte ldngre kvar.

Antal svarande: 13 av 13

Trivs bra: 11
Bade och: 1
Trivs inte: 1

Majoriteten av de svarande (11/13) svarar att de trivs bra. Vissa nyanserar sina svar eller gor tillagg.
En uttrycker att hen trivs bra men 6nskar bo pa ett mindre boende, en annan kdnner sig inte alltid
hord av personalen. En tredje 6nskar mer kontakt med skoterskan och berattar hur det kan vara
svart med tiderna for tvatt och stad, en fjarde specificerar att hen trivs bra nar det inte finns ”storiga”
personer pa boendet.

Sex av de tio som svarat att de trivs bra ndmner den sociala samvaron som sarskilt positiv, tre av
dessa specificerar att de trivs bra med personalen.

En person svarar att hen inte trivs.

En person beréattar att personalen ar hjalpsam och har bra tillgdnglighet, men beskriver ocksa att hen
inte trivs med en person i personalen.

Kommentarer:
Trivs bra men énskar bo pa ett mindre boende. Det dr for stort, f6r manga boende.
Trivs bra éverlag. Kdnner sig inte riktigt hérd av personalen alltid. Allt annat dr bra.
Trivs med personalen och grannarna. Har fatt manga kompisar och vdnner hdr.
Jag trivs. Det bdésta dr att man har sdllskap.

Jag trivs bra. Bra ndr det inte finns stériga personer.
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Far du det stéd fran personalen som du behoéver i vardagen?
Antal svarande: 13 av 13

Ja: 4

Ja, men foérbattringsomraden finns: 7

Inte alltid: 1
Nej: 1

Fyra av 13 respondenter svarar ja pa fragan om de far det stdd fran personalen som de behover i
vardagen.

Sju personer svarar forst ja pa fragan men namner dven flera forbattringsomraden, se
kommentarerna nedan.

En person svarar att hen inte alltid far det stod som hen behdver av personalen, utan skulle vilja ha
mera stod. En person svarar nej pa fragan och beskriver att det ar mindre bra nar personalen &r arg
pa hen.

Kommentarer:

Ja det tycker jag, ibland kan de vara lite tjatiga men det dr vdl for mitt eget bdsta. Olika beroende pa
vem som jobbar, en del pushar vilket ér bra. Andra tycker att vi ska klara det sjélva.

Ja fér det mesta, men 6nskar mer. Personalen dr for styrd av “teasern”, de har svart fér flexibilitet.
Vid sjukdom tar de bort planerade aktiviteter istdllet for att séitta in vikarier.

Ndr jag kdinner mig stressad eller inte hérd, sa dr det en i personalen som drar och sliter i en. Kinns
ordttvist. Annars dr det bra.

Jag far inte det praktiska stédet som jag behéver fér att komma igdng med saker. (Personalen) sitter i
klungor, avskilt fran oss boende. Men viss personal har fingertoppskdnsla och vagar ténka fritt.

Inte alltid. Skulle vilja ha mera stéd dven om jag tycker de dr goda lyssnare. Det dr ndgon gang jag
inte fatt hjdlp ndr jag behévt det.

Det har varit virre med medicintider, fdr jaga personal.

En del i personalen dr bra, andra mindre bra. Ndgra dr lite nonchalanta och man blir inte sa bra
bemétt. De har inte tid och verkar besvérade.

Bra: De finns med hela tiden och dr med som stéd.
Mindre bra: Utom fran en som séger hon ska hjdlpa till — men skiter sen i det. (...) 0
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Ndr man mdr ddligt sG kan man tala om det och personalen finns och stéttar om man vill prata.
Mindre bra: Kommunikationen ndr man ska géra ndgot. Man bestdmmer en tid men sa rinner saker
ofta ut i sanden.

Nér man mdr ddligt sa kan man tala om det och personalen finns och stéttar om man vill prata.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 10
Nej: 3

Tio av de 13 respondenterna upplever tiden som de far av personalen som tillracklig. En av
respondenterna tycker att personalen ar nastan lite for mycket hos hen och skulle vilja vara ifred
ibland. Nagra lyfter andra saker &n just tiden som kan blir problem fér dem. En ndmner att det inte ar
tiden som ar problemet utan att hen skulle behéva mer hjalp med praktiska saker som behover
goras. En annan beskriver att det ar bra att personalen tittar till hen och fragar om allt &r bra samt
stottar hen att komma till gemensamhetsutrymmena och dricka kaffe. Personen vill namligen inte
alltid besvara personalen sjalv, att personal tar egna initiativ att stotta hen uppskattas.

Ytterligare en sak som kommer upp bland dessa intervjusvar ar att en respondent blivit ifragasatt
géllande vilken hjalp personen ska ha. Personen beskriver att hen blir ifragasatt trots att hen enligt
beslut ska fa hjalp med vissa saker. Personen efterlyser mer tydlighet fér personalen om vilken hjalp
det har beslutats om och att detta sedan inte ifragasatts.

Tre av respondenterna svarar nej pa fragan, utan vill ha mer tid med personalen for sallskap, samtal
och stod. En beskriver att personal ofta samlas i grupp i personalrummet eller gar ut och roker i
grupp och lamnar boendet tomt.

Kommentarer:

Ja, jag dr ganska sjdlvgdende och har mest medicintillsyn. Jag far bra hjélp nér jag behéver. Det dr
helt ok. Jag dr néjd.

Nej vill gérna ha en pratstund lite da och da. Vill gérna att de sétter sig ner och pratar en stund, inte
bara att de sdger hej i dérren och Iimnar medicinen.

Onskar mer sdllskap och 6nskar att personalen dr ute pd Gléntan och inte sitter i personalrummet.
Tycker inte om att personalen gar tillsammans och réker och ldmnar Gléntan tom. Om de ska réka,

gdenochen(..).

Vill man prata har de inte tid, men sen kan de ga tillsammans och réka och vara borta Idnge, dd har
de plétsligt tid men inte med oss. Vill inte behéva tigga om sdllskap.

Mer stéd och hjélp nér min energi dr pd topp och inte bara ndr personalen rékar ha energi.

Jo jag har ritt mycket tid med personalen. Personalen fragar ofta om det dr ok att de gar.
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Aktiviteter och stod

Antal svarande: 13 av 13

Nej, onskar/behdver inte det: 5
Nej, vet inte om hade velat: 1
Nej, skulle vilja ha det: 7

Samtliga svarar nej pa fragan om de har nadgon formell sysselsattning. Fem svarar nej pa fragan och
har inget behov eller 6nskemal om nagon formell sysselsattning. En person svarar nej och vet inte om
hen hade velat ha ndgon formell sysselsattning. Sju personer har inget arbete, studier, praktik eller
annan typ av formell sysselsattning — men skulle vilja ha det. Tre beskriver att de hade det innan
pandemin brét ut och dnskar komma tillbaka till dessa verksamheter/att verksamheterna startar upp
igen.

Kommentarer:

Gar till Knytpunkten 1ggr/vecka men vill gdrna gd en dag till. Det ér mycket aktiviteter ddir,
jag trivs bra déir.

Ja hjdlp att hitta en stimulerande arbetsplats, sG att jag far anvdnda min begavning och mina
resurser.

Ja, jag vill ha mer sysselséttning. Det finns inte sG mycket vi gér hér. Jag har pratat med personalen
och de tycker det dr synd att inte mer blivit av och att pandemin stdllde till mycket.

Vad behover du i sa fall for att bli redo for det?

Antal svarande: 7 av 13

Vet inte: 3
Hindrad pa grund av kroppsliga besvar: 2
Ovrigt: 3

Av de sju som svarade pa foljdfragan ar det tre som svarar att de inte vet vad de skulle behova for att
bli redo for nagon form av formell sysselsattning, tva beskriver kroppsliga problem som de behover
hjalp med. Andra svar som kommer upp ar att pandemin hindrar, stdd fran arbetsterapeut, nagon
som motiverar personen att komma ivdg, samt en avslappande hemmiljo.
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Vet du vart du kan vanda dig for att fa hjalp med detta?

Antal svarande: 7 av 13

Ja: 5
Nej: 2

Fem av de sju svarande vet vart de ska vanda sig for att fa hjalp. Tva av dessa skulle vanda sig till
chefen, en till arbetsterapeut, en till sitt personliga ombud och en till sin kontaktperson.

Antal svarande: 13 av 13

Ja:5
Nej, det ar bra som det ar: 4
Nej, skulle vilja det: 4

Fem respondenter beskriver att de brukar beséka Knytpunkten, som ar en 6ppen kommunal
verksamhet for personer med psykisk ohélsa. Tva av dessa beskriver att de saknar besoken dar efter
pandemins restriktioner och skulle vilja ta upp besdken dit igen.

Fyra respondenter svarar att de inte brukar géra nagra sadana besok och énskar inte gora det heller.

Fyra av de svarande beskriver att de inte brukar besdka nagot aktivitetshus, férening eller liknande
motesplats, och att de hade 6nskat gora det. Tva av dessa skulle vilja besoka Knytpunkten. En av dem
beskriver hinder i form av att personalen inte har tid och att det inte finns nagon bil. En tredje av
dessa fyra skulle vilja aka pa fler utflykter, den fjarde skulle vilja ha ett stalla att ga till varje dag for
att komma ivag fran lagenheten.

Kommentarer:

Ja, Knytpunkten. Ddr fikar jag, pratar och Idser

Jag skulle vilja ha ett stdlle att ga till varje dag. Vill och behéver komma ivdg fran ldgenheten.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 8
Nej: 5
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Atta av de 13 respondenterna saknar fritidsaktiviteter om dagarna. Tre av dessa saknar
hobbyrummet som fanns pa boendet tidigare. Tre personer hade 6nskat att fa gymma/styrketrana.
Tva beskriver att aktiviteterna garna far vara ledarledda sa att de blir av.

Ovriga aktiviteter som efterfragas:

e Spela spel, spela kort

o Utflykter

e Bakning

e  Pyssel

e Promenader

e Sang och musik

e Mala
Kommentarer:

Ja, forr hade vi ett hobbyrum ddr man kunde handarbeta och mdla och sant. Skulle vilja ha ett sddant
rum igen.

Typ bakning, spela spel och sdant. Att ndgot erbjuds, att ndgot hdnder som dr typ ledarledd sd att det
blir ndgot.

Skulle gérna ha en gemensam lokal. Tidigare hade vi ett hobbyrum ddr vi satt tillsammans, det var
bra. Det som dr nu dr inte lika roligt. Det tidigare hobbyrummet gick till chefen i stdllet.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 6
Nej: 2
Bade och: 5

Drygt hélften av respondenterna svarar att de har sa mycket kontakt som de énskar, med vanner

och/eller familj. En av dessa uttrycker oro for att stédet fran kontaktpersonen ska tas bort, som hen
trivs bra med.

Tva personer svarar nej pa fragan och uttrycker att de saknar kontakt med personer inom familjen.
Fem personer svarar att det dr bade och. Det finns personer i deras narhet som de har kontakt med

och ar néjda med, men det finns dven personer som de hade dnskat kontakt med eller mer kontakt
med.
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Kommentarer:

Aker och hdlsar pd familjen. Har en kontaktperson som jag tréffar (...) och det kénns bra. Jag dr orolig
att det ska tas bort.

Med familjen ja, pratar i telefon och triffas. Saknar mina vénner.

Skulle du vilja att personalen stéttade dig att fa mer social kontakt?
Pa foljdfragan svarar tre personer ja. De ger olika exempel pa hur:
Att de hjdlpte mig kontakta min (anhérige) t.ex.
Komma med férslag hur jag ska kunna tréffa dem, eller hjdlpa till att fG dem hit pa besok.
Ta kontakt och se till att det blir av. Men vet inte riktigt hur man skulle kunna fa hjélp.

Skulle dven vilja kunna fa kontakt och prata via datorn om det gick att ordna ndgot hér. Men vet inte
sjdlv riktigt hur det skulle ga till.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 6
Nej: 6
Vetinte: 1
Ungefar héalften av de tillfragade ger exempel pa annat eller ytterligare stéd som de 6nskar fran
boendet. Tva av de boende svarar initialt nej pa fragan, men efter foljdfragor kommer det fram att
det dnda finns ytterligare stod de hade 6nskat (deras svar ingar darfor i de sex som svarat ja).
Exempel pa ytterligare stod som Onskas ar:

Skulle vilja tréffa kontaktpersonen lite mer.

Men kanske éndd lite mer samtal och sant.

Jag skulle vilja kunna rida igen.
Mer promenader och utomhusaktiviteter.

Praktiskt stéd att komma igdng med saker.

Ja! Jag vill ha hjélp med det jag ska ha rdtt till. Har till exempel tagit upp att jag behéver fa hjélp med
(...) men jag maste hela tiden sdga till sjdlv.
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Planering och information

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 6

Nej: 3
Bade och: 1
Vet ej: 3

Sex av de svarande upplever att samarbetet fungerar bra. En av dessa poadngterar dock att det inte
alltid ar samma personer som deltar i exempelvis SIP-métena.

Tre personer svarar nej pa fragan. En menar pa att det ar sjukskéterskan som maste halla i alla
tradar, en annan att det varit svart att fa besluten verkstallda, den tredje har inte haft sa mycket
kontakt med sjukskoterskan.
Tre personer svarar att de inte vet och en att det ar bade och.
Kommentarer:

Jo, jag tycker de samarbetar bra. De hdller reda pG saker och ting och pratar samma sprak.

Nej, det dr lite ddligt med det. Kommunikationen kommer ej fram. Det ér mest sjukskéterskan som
ringer och samordnar méten med till exempel (...). SG hon ordnar, inte personalen. Men

sjukskéterskan dr ju inte hdr jamt.

Saddr. Jag har inte haft s mycket kontakt med sjukskéterska och sa. Upplever en viss arrogans fran
personalen, ibland séiger de inte ens hej.

Ingen aning, tystnad rdder sd jag har ingen aning. Jag véntar fortfarande pG kontakt med
psykiatrin.

Ja. Nu dr inte sjukskéterskan lika mycket hdr, det dr lite trakigt. Vi har ocksa fatt byta sjukskéterskor
och det dr jobbigt med att bygga upp nytt fértroende. Den vi har nu dr bra.
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Antal svarande: 13 av 13

Ja: 6
Ja, for lange sedan: 5
Nej: 2

En klar majoritet (11/13 respondenter) svarar ja pa fragan om de har en genomférandeplan. Ungefar
halften av dessa svarar dock att det var langesedan den gjordes.

Kommentar:
Ja, ndr jag flyttade in. Men det gérs ingen ny varje ar.
Nej, vi har pratat om det men det har inte blivit ndgot av det.

Det dr gjort men det dr Iéingesedan, jag vill gdrna géra en ny.

Om ja pa huvudfragan — upplever du att personalen foljer den?

Antal svarande: 11 av 13

Ja: 5
Nej: 5
Annat: Kommer ndistan inte ihdg den.
Av de 11 som svarade ja pa fragan om de har en genomfdérandeplan, upplever fem att personalen
foljer den. En av dessa fem tillagger att det inte ar alla i personalen som féljer den men att
kontaktpersonen gor det. Fem svarar nej. En person har svart att svara eftersom hen néastan inte
kommer ihag planen.
Kommentarer:

Nej, det féljs inte upp. Jag har i stéllet tvd kontaktpersoner som hjélper mig med mal och sant.

Ja, de féljer den, det dr virre med mig.
Nej, det dr lite lojt fran personalen, det kdnns som det rinner ut i sanden.
Nej, den féljs inte helt. Jag far inte hjélp med vissa saker (som hen har ritt till enligt beslut, reds.

anm.). Ibland har personalen blivit sur och visat sitt missnéje med att (...). Jag vill inte hamna i
diskussion.
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Om ja pa huvudfragan — Har man lyssnat pa dig och tagit hansyn till dina
onskemal nar planen gjordes?

Antal svarande: 11 av 13

Ja: 7

Nej: 1

Bade och/ibland: 3

Av de 11 som svarade ja pa fragan om de har en genomférandeplan, upplever sju att personal lyssnat
och tagit hansyn till personens 6nskemal nar planen gjordes. En svara nej och tre svarar bade och
eller ibland.

Kommentar:

Ibland, ibland inte. Men tycker ¢nda det tagit hdnsyn, de gér sa gott de kan.

Det hoppas jag, jag tror det men det var vildigt Iingesedan (6nskar att personal/vikarier har
kénnedom om svdrigheter som personen har, revisors anm.)

Bara till en viss del, behéver bygga upp en tydligare plan.

Ja, lite bade och. Men den borde géras flera gdnger. Mycket hinner dndras under dren.
Bemotande och kompetens

Hur upplever du personalens bemétande?

Antal svarande: 13 av 13

Bra: 4

Ganska bra/ok: 3
Bade och: 4
Daligt: 2

Fyra av respondenterna upplever personalens bemotande som bra. Tre uttrycker att det ar ok eller
ganska bra. Fyra berattar att det ar bade och, viss personal funkar det bra med och andra inte. Tva av
dessa namner att det specifikt ar vikarierna som det fungerar samre med. Tva uttrycker att
personalens bemotande ar daligt.
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Kommentarer:

En del dr bra férutom vikarierna. Det vore bra att kdinna att personalen dr nérvarande ndr vi pratar,
att de lyssnar och svarar. Vikarier har svart att férsta “en sak i taget” de pratar bara pa och férstar
inte problematiken fér personen de har framfér sig.

Tycker att bemdétandet 6verlag dr bra. Ibland kdnner jag mig inte hérd. Jag fragar ndgot och sa kikar
personalen bara éver axeln och svarar inte.

Tycker om de flesta, har haft problem med viss personal. Man mdrker ndér olika personallag jobbar.

| det stora hela ganska bra. Lite mer hénsyn, visa respekt, personlig integritet, vill inte vara
overvakad. Det dr inte kul att dra ner brallorna infér personalen. Vissa i personalen borde byta yrke.

Jattebra, de dr sndlla och rara. Jag far hjdlp med det jag behéver. Ndr jag behévt hjélp med att till
exempel (...), sd har jag fatt hjdlp med det.

Det dr bra. Inte frdn alla, det finns mindre bra personal. En del vikarier dr mindre bra, dven om det
finns bra ocksd. Man kommer inte alltid 6verens, men man vill ju inte gndlla heller.

Ddligt, ingen forstar mig. Personalen retas.
Okey 6ver lag, men jag upplever tyvdrr att en del har bristande kompetens.

Ett par i personalen kan vara riktigt arroganta.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 6
Nej: 2
Ibland / bade och: 5

Ungefar haften av respondenterna kanner sig forstadda av personalen pa boendet. Fem svarar
ibland/bade och. Tva svarar nej pa fragan.

Kommentarer:

Till och frén. Onskar att personalen hade mer kunskap om vad diagnoser betyder. Att de inte
férsvinner hur mycket jag én férséker. Problematiken kommer alltid att finnas kvar. Viktigt med
kontakt.

Inte alltid. Vissa i personalen férstdr. Speciellt en person som alltid dr glad och lyssnar.

SIDA 25 Av 43



1
NSPH

Samverkan for Psykisk Hdlsa i Vidstmanland
Ja. Tycker de forséker lyssna och férstar om man mdr ddligt.

Ja, men ibland kan det kdnnas som att det dr for mycket ansvar. Ibland dr det brist pa forstdelse, jag
dr inte lat, ibland orkar man bara inte. Saker kan uppstd och jag behéver géra annat med kanske
familjen men det gdr inte bara fér att man har en sak pé schemat. Ibland kommer kénslan att de tror
att man dr 10 dr och inte kan géra annat om tider behéver éndras pd grund av annat.

De g6r sd gott de kan, i det stora hela dr det bra. Det gdr att prata med dem.

Nej. De lyssnar inte, jag kan mina grejer men dom tror inte pa mig.

Nej, men det kanske beror pa bristande kompetens. De har inte gjort vad som krdivs.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 6
Nej: 1
Med vissa / bade och: 6

Halften av respondenterna kdnner att de kan samtala med personalen om sadant som ar jobbigt for
dem. Lika manga uttrycker att de kan det med vissa men inte med alla. En av dem sdger exempelvis
att hen inte vill ha manlig personal i vissa situationer.

Kommentarer:

Lite olika, man vill inte Iémna ut sig sjdlv till alla, man vdéljer nogsamt vem man pratar med. Vill inte
ha en manlig personal vid vissa situationer.

En del men inte med alla, vissa kanske skulle jobba med annat eller beméta personen utifran den. Alla
dr inte lika.

Ja med vissa. De flesta ér goda lyssnare. Det ér ndgon som jag inte pratar med. Vissa har lyssnat men
dndd inte kdnt som man fatt respons. Man fdr ju ocksa stérre fértroende for vissa.

Nej. Jag far inte uttrycka mig, det kdinns som att mina tankar inte rdknas. Jag litar inte pag dom.

Bdde och, men det beror nog lite pa bade personalen och mig.
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Antal svarande: 13 av 13

Ja: 5
Nej: 4
Bade och: 4

En tredjedel av de svarande upplever att personalen har tillracklig kunskap om brukarnas behov fér
att kunna hjalpa dem. En tredjedel svarar att det inte ar sa. De ger bland annat exempel pa att
personal borde ha mer kunskap om diagnoser, forstaelse for hur man kan bemota nagon som
befinner sig ”pa botten” samt forstaelse for brukarens kapacitet. En tredjedel av respondenterna
svarar bade och, att personal har kunskap om vissa delar av behoven men inte allt. Tre av alla de
svarande ar tveksamma till hur mycket kunskap personalen har om diagnoser och/eller hade 6nskat
att personal hade mer kunskap om diagnoser.

Kommentar:
Ja, det tycker jag. De har ju sa mycket att hantera, det far récka det de gér.

Jag férséker klara mig sjéilv men behdver stéttning men personalen kénns inte alltid tillgdngliga. Jag
onskar att personalen ser behov som jag kanske inte sjélv ser.

Med sin utbildning borde dom veta att det dr I6nlést att stdlla krav ndr jag befinner mig pa botten.

Ja, jag har varit hidr sG mdnga dr det de kénner till mina fel och brister och kan oftast tolka mig.
Upplever att de har erfarenhet.

Dom férstar inte hur mycket jag kan.
Ja, hyfsat om det praktiska. Men de har inte den medicinska kunskapen. Vet inte hur bra kunskap de

har om diagnoser. Det star klart och tydligt i mina papper om vad jag ska ha fér hjélp. Men det dr
speciellt en i personalen som inte dr bra och inte tar hdnsyn till detta.

SIDA 27 AV 43



1
NSPH

Samverkan for Psykisk Hdlsa i Vidstmanland

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 4
Nej: 8
Bade och: 1

Majoriteten av respondenterna (8 av 13) vill inte ha stottning av personalen géllande sin kroppsliga
hélsa. En respondent uttrycker att det ar bade och. Hen vet inte om hen vill delta pa gemensamma
aktiviteter pa grund av skam, men hade kunnat tanka sig det. Fyra respondenter hade velat ha mer
stottning av personalen gallande den kroppsliga halsan. Det handlar om:

e Stottning i att 4ta mer gronsaker och ta fler promenader
e Bli “pushad” att trdna mer
e Stottning att komma tillbaka till tréning
e Hjalp att &ndra i schemat sa traning blir av samt fa information om den traning som finns och
vad den innebar.
Kommentarer:

Nej, tycker det dr bra. De vill att man rér pd sig och om man blir fér mycket stillasittande sa stéttar de
en att éndra pa det.

Har tidigare trénat tvd ggr i veckan. Vill gérna bérja med det igen. Det var bra.
Nej. Skéter det sjdlv. Jag trdnar inte men jag gar mycket och tar promenader varje dag.

Det finns trdning men den krockar med annat, fa hjélp att éndra. Vill ha mer info om den trdning som
finns. Férklara vad som hdnder, vad trdnas och vad det innebdir.

Problem och konflikter

Antal svarande: 13 av 13

Far hjalp snabbt: 5
Ibland tar det tid: 5
Det drojer ofta: 1
Ovrigt: 2
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Fem av de 13 respondenterna svarar att de far hjalp snabbt nar de behdver det.

Fem av de 13 respondenterna svarar att det tar tid ibland. Tva av dessa ser inte detta som ett
problem, en tredje ser att det just dr de praktiska goromalen som gar mycket langsamt. En fjarde
berattar hur personal inte forstar att ndr hen mar daligt och behéver prata sa finns behovet har och
nu. Den femte beréattar att personal kan vara svara att na, hen kommer inte alltid fram till dem pa
telefonen.

En av de 13 respondenterna berattar att det ofta drojer lange och ibland far hen ingen hjalp alls.
Resterande tva personer ger svar som inte direkt handlar om ifall det gar snabbt eller tar tid att fa

hjalp. En uppger att hen inte hamnat i en sadan situation, och en sager att ”De hjalper val till nér de
har tid. De har val andra att hjalpa ocksa.”

Kommentarer:
Mycket Iangsamt med praktiska géromdal, annars dr det ganska okey.

Det dr olika, ibland gdr det fort. Jag har matt ddligt och behévt prata men personalen férstod inte att
det var behov just da. Férr blev jag arg men nu blir jag bara besviken.

Har bett om en pratstund men personalen har inte tid, en stund efter gdr de tillsammans och réker
och kollar mobilerna.

Det kan ta lite tid ibland, da gér jag “jobbet” sjélv
Ofta dréjer det Idnge, ibland far jag ingen hjdlp alls.

Nér man ringer och vill ndgot sé kan de vara svara att nd. Det finns tvd nummer att ringa, ett vanligt
och ett mobilnummer. Men det dr inte alltid de svarar utan man far prata in meddelande och ibland
fér man gé ner till personalen. Andé siger personalen att det bara dr att ringa. Personalen sdger att
det dr telefonernas fel — att det ibland dr ndgot fel pa telefonerna. Det hér har kollats upp men det
hdnder inget. Det blir inte bdttre. Man kdnner sig tjatig. Sen kan det ju vara lite olika och att
personalen har annat att géra och da far man ju vénta.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 7

Nej: 2

Det beror pa: 3
Ovrigt: 1
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Pa fragan om de kdnner att de kan ta upp problem som uppstar pa boendet med personalen, svarar
sju av 13 brukare ja. Vissa lyfter problemen med sina kontaktpersoner, andra beskriver att det dven
finns boendemoten dar de kan lyfta saker. Tre respondenter svarar att det beror pa och ar lite olika.
Samtliga sager att det handlar om vilka som jobbar, vissa har de mer fértroende for an andra. Tva av
dem &r oroliga for att det stota sig med personalen, eller att personalen skulle bli arg pa hen. Tva av
de 13 respondenterna svarar nej. En kdnner att personalen inte litar pa hen, en tycker inte att det
kdanns bekvamt utan blir ifragasatt. En av de svarande tycker att det ar svart att svara pa fragan da
hen inte haft nagra problem.

Kommentarer:

Bdde och. Vissa dr det mer jobbigt att prata med, det kéinns mer oroligt. Det skulle skapa olustkdnsla.
Jag vill inte stéta mig med personalen.

Jag tar upp saker med den jag har fértroende for annars ldter jag bli. Jag vill inte att ndgon ska bli arg
pd mig.

Ja, vi har boendeméten. DG kan man ta upp saker. Aven jobbiga saker.

Nej, Jag gor inte det hdr (...) Kdnns inte bekvamt. Blir ifrdgasatt.

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 10
Nej: 3

Majoriteten av de svarande (10 av 13) kanner att de skulle kunna ta upp med nagon om de far
problem med personalen pa boendet. Tva av dem poéangterar att det inte géller all personal utan
nagon/nagra i personalen som de har fortroende for. Tre personer svarar nej pa fragan.
Kommentarer:
Ja men vill inte att personal ska fa reda pa det. Vill inte komma i konflikt eller stéta mig med ndgon.
Ja. Jag har tagit upp saker och fatt hjélp. Sen kan det vara lite svart med personalen i och med att en
sdger si och en sdger sa. Gdller regler och sant. Men jag har inte gdtt till chefen och tagit upp saker,

sd ldngt har det inte gadtt.

Det dr lite olika. Beror pd vem man pratar med. Det dr bade och. Finns viss personal som man kan
vdnda sig till.

Nej, jag tror inte det. SG kan man inte géra, det skulle kédnnas lite obekvimt.

Nej, det skulle jag akta mig fér. Skulle inte ta upp det med personalen.
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Om ja pa huvudfragan —vem i sa fall?
Antal svarande: 9 av 13

Chefen: 5
Kontaktpersonerna: 2
Familjen eller med chefen: 1
Vet inte: 1

Majoriteten av de svarande hade tagit upp problemen med chefen. Nagra hade véant sig till sina
kontaktpersoner, ndagon namner dven familjen och en persona svarar att hen inte vet.

Kommentarer:

Tar kontakt med min kontaktperson utifrdn. Chefen har sagt att du mdste komma och prata om du
kdnner dig ledsen eller sa. Men hittills har hon bara hejat pd en.

Med chefen, hon har tid och det gdr bra att prata med henne.

Med familjen eller med chefen. Men kénslan att det kommer fram dr olustig.

Lyssnar man pa dig om det uppstar problem (pa boendet eller i livet i
allmanhet)?

Antal svarande: 13 av 13

Ja: 8
Kanske / bade och: 4
Jag pratar med andra: 1

Majoriteten av respondenterna (8/13) upplever sig lyssnade pd om det uppstar problem.

Fyra respondenter ger lite mer osakra eller blandade svar. Tva av dem svarar att det ar sa ibland eller
att det ar bade och, en annan svarar att hen hoppas att personalen lyssnar men kdnner sig osaker pa
det, den fjarde uttrycker att hen bara pratar med sin kontaktperson.

Den sista respondenten berattar att hen pratar med sitt personliga ombud om det skulle uppsta

problem. Hen uttrycker vidare att hen 6nskar mer kontakt med God Man samt en ny God Man och
behdver personalens hjalp med det.
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Kommentarer:
Jo, men det tror jag att de gér. De lyssnar.

Ja, bade och. Men upplever att personalen ibland ndr de dr stressade tar med sig sitt groll hemifrdn.
Sd om en boende rdkar i trubbel, kokar det liksom éver.

Jag hoppas verkligen det men kédinner mig osdker.

Summering

Sammanfattningsvis, vad pa boendet skulle du vilja dndra pa eller ha mer av?

Antal svarande: 13 av 13

Tre av de 13 respondenterna uttrycker att de inte har nagot forslag eller att det ar bra som det ar.
Ovriga tio ger olika forslag pd vad som hade kunnat férbattra boendet.

Aktiviteter

Fem personer tar upp att de onskar fler aktiviteter. Tre lyfter specifikt fram gruppaktiviteter som
skapar gemenskap. Tva personer 6nskar gemensam matlagning.

Enkla aktiviteter i vardagen, spela spel, spela kort, Bingo, pyssla m.m. Men personalen mdste hdlla i
dem och vara med annars blir det inte av.

Skulle vilja att vi alla kunde laga mat ihop och dven ha hobbystunder ihop. Skulle ocksa gdrna ha
ndgon sorts underhdllning ibland.

Tidigare lagade vi ibland mat ihop ddrnere, det var bra.

Tva personer dnskar utflykter med buss:
Fler utflykter med buss.

Mera utflykter sG att man far komma ut lite mer. Att vi skulle IGna minibussen och komma ut pa lite
mer verksamheter inom kommunen. Som aktivitetshus och tréffa ménniskor frén andra boenden. Vi
gjorde tidigare mer utflykter och hade till exempel kubbturneringar och métte folk i och fran
Viésterds/Arboga. Vi kunde grilla korv ihop och géra utflykter till slott med mera
Férr da kunde vi vara flera enheter som delade pd att boka bussen
Men vet inte varfér det slutades med detta. Det ér mycket som har runnit ut i sanden. Eller om det
beror pa nedskdrningar.

SIDA32 Av 43



1
NSPH

Samverkan for Psykisk Hdlsa i Vidstmanland

En person namner praktik:

Praktik, ndgot att géra.

Narvaro och samtal

Tre personer tar upp att de dnskar mer tillganglighet och narvaro for samtal:
Mer stéttning, mera samtal med personalen. Bade enskilt och som allmdnna samtal ex i soffan som
mer spontana samtal om personalen satt med oss och umgicks med oss. Ibland mdste man vara sin
egen psykolog.
Det finns tillrdckligt med personal. Men upplever ibland att de gdr in pa kontoret och “hyschar ”
mycket. Ibland drar de igen dérren med ett pang. Kidnns obehagligt. Hénder ofta pG morgon ndr de
kanske ska prata om dagen. De gdr ocksa ofta in i k6ket och drar igen om sig.
Personalen svarar inte alltid i telefon. Ndr man mar ddligt och ringer sG méts man av en telefonrést.
De ringer ej upp. Ringer upp ibland. Sé ibland far jag vinda mig till min kontaktperson i stdllet.
Tre tar upp att de 6nskar nattpersonal:

Vore sként med nattpersonal.

Skulle vilja ha nattpersonal. Som det dr nu kan vi ringa Backen, men skulle kdnnas tryggt ha ndgon pad
plats.

Jag skulle vilja att det fanns personal hér efter kl 21. Ofta kan man vilja prata med ndgon dven
kvdlls/nattetid ndr det dr svart. Det skulle kdnnas tryggare att veta att det inte dr tomt.
En tar upp ett tydliggérande vad géller information:

Jag skulle vilja fé ett tydliggérande av vad jag kan begdra av personalen. Jag skulle vilja
kénna att vi gdr 6t samma hdll. Tydligare information skulle ge mindre stérningar.

Ovrigt
Det framkommer dven forslag och 6nskemal som har med andra saker att gora:

Jag skulle vilja att de lagade hissen. SGddana saker som ska fixas tar ibland tid.

Fler ungdomar pa boendet, gidrna mer blandade dldrar.
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Ar det nagot annat du vill tilligga?

Antal svarande: 6 av 13
Nej. Det enda dr att jag skulle vilja (ha hjdl_p med praktiska saker i Icigenheten, reds anm). Har sagt
det till personalen. An har de inte hjélpt mig med det.
Jag hoppas pa nystart efter pandemin och med mer energi och nya 6gon hos personalen.
Det dr ett schysst stdlle och att jag har en egen ldgenhet.
Personalen sdger ibland lite onédiga (negativa) kommentarer.

Ja tack fér att ni dr hdr, det var bra att ni kom och lyssnade sd att mina dsikter kommer fram.
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Resultatoversikt

| brukarrevisionen intervjuades 13 av de 18 boende, vilket ger en god fingervisning om vad som
fungerar bra och vad som kan forbattras.

Foljande intervjufrdgor har markerats grona. Svaren antyder ett tillfredstallande férhallande.

e Vad tycker du om maten pa boendet?

e Trivs du i de gemensamma utrymmena?

e Vad tycker du om oppettiderna for de gemensamma utrymmena?

e Hur trivs du pa boendet 6ver lag?

e Lyssnar man pa dig om det uppstar problem (pa boendet eller i livet i
allmanhet)?

Foljande intervjufrdgor har markerats gula. Svaren antyder ett delvis tillfredstéllande forhallande.

e Kanner du att tiden som personalen ar hos dig ar tillracklig?

e Har du nagot arbete, studier, praktik eller nagon annan typ av formell
sysselsattning?

o Brukar du beséka nagot aktivitetshus, férening eller liknande
motesplats?

e Saknar du nagon form av fritidsaktiviteter pa dagarna?

e Har du sa mycket social kontakt som du 6nskar, t.ex. med vinner eller
familj?

o Skulle du vilja ha nagon annan typ av stod fran boendet som du inte far
idag?

e Upplever du att personalen pa boendet samarbetar med sjukvarden,
exempelvis sjukskoterska eller psykiatrin, for att hjalpa dig? Att de
pratar med varandra och vet vad den andra gor?

e Har du och personalen gjort nagon genomférandeplan ihop? (En plan
for dina personliga mal som du och personalen skall gora tillsammans).

e Kanner du dig forstadd av personalen pa boendet?

e Kanner du att du kan samtala med personalen om sadant som ar
jobbigt for dig?

e Upplever du att personalen har tillracklig kunskap om dina behov for
att kunna hjalpa dig?
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Foljande intervjufragor har markerats roda. Svaren antyder ett bristfalligt férhallande.

e Kanner du dig trygg och sidker pa ditt boende?
e Far du det stod fran personalen som du behover i vardagen?
e Hur upplever du personalens bemoétande?
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Diskussion

Utifran respondenternas intervjusvar har styrkor och utvecklingsmojligheter identifierats. Dessa svar
innebar ett fortroende och en rik kunskapskélla for att kunna skapa ett battre boende-/arbetsklimat.
Vissa typer av svar kan vara aterkommande i rapporten. Vi vill understryka att det inte behéver vara
samma person som sagt likande saker eller haft liknande asikter i en fraga som aterkommer.

En majoritet av frdgeomradena markeras som gula, vilket innebar att det finns flera som ar néjda
med omradet. Det finns dock utrymme for utveckling och har ger respondenterna ofta konkreta
forslag pa vad dessa utvecklingsomraden hade kunnat vara, vad de drommer om. Detta ger ett bra
utgangslage for forandring och en mojlighet for bade brukare och personal att tillsammans finna nya
vagar, forhallningssatt och att tillsammans skapa férandring.

Det finns ett par aterkommande teman pa utvecklingsomraden som dyker upp i fragor som markeras
som gula och roda. Saledes kan nagra val inriktade atgarder ge stor positiv effekt pa flera omraden.
Dessa sammanstalls i matrisen nedan.

Styrkor

En majoritet svarar att de trivs pa boendet 6ver lag, vilket ar gladjande. Sex av de tio som svarat att
de trivs bra ndmner den sociala samvaron som sarskilt positiv. Detta &r en styrka da den sociala
samvaron manga ganger ar kittet i vardagen p3 ett gemensamt gruppboende. Okad personalnirvaro
narvaro efterfragas ofta. Det dr en positiv utgangspunkt att det finns en vilja till mer kontakt, att
personalen ar efterlangtade. Att en majoritet kanner sig lyssnade pd om det uppstar problem ar
ocksa en framgangsfaktor. Forhoppningsvis innebér det att fler kan lyfta sina problem. Har
framkommer dven att det 6ver lag finns ett gott fortroende for chefen, vilket ar positivt.

Forbattringsomraden

Kanslan av trygghet och sdkerhet ar viktig att se 6ver snarast. Det &r inte bara skyndsamt pa grund av
de negativa svaren, utan dven for att fragan ar central i de boendes vardag. En styrka har ar att
majoriteten av de som beskriver obehagliga incidenter med andra boende, ocksa beskriver hur
personal ingripit/ingriper vid sadana situationer.

De boende beskriver dven att de inte alltid far det stod de behdver i vardagen. Har finns manga
konkreta exempel att ta lardom av och arbeta utifran, pa teman som ar aterkommande rapporten
igenom (exempelvis bemoétande, kommunikation, arbetsrutiner samt utférande av beslutade
insatser). Se exempel och forslag till atgarder i matrisen nedan.

| vissa fragor som i sin helhet markerats gula, finns dven exempel som ger orovackande beskrivningar
av (viss) personals bemotande. Detta indikerar att arbetet med bemdétandefragor, forhallningssatt
och vardegrund ar viktiga att prioritera. | fragan som tar upp bemétande specifikt svarar tva
respondenter att bemétandet ar daligt, medan 6vriga svarar bra/ganska bra/bade och. | samtalet
som foljer framkommer dock flera oroande exempel pa (viss) personals bemotande. Darav har denna
fraga markerats rod.
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| den vénstra spalten nedan listar vi verksamhetsomraden med utvecklingsmojligheter. | den hogra
spalten visas beskrivning av problematiken tillsammans med férslag och 6nskemal pa forbattring.

Verksamhetsomrade Beskrivning och forbattringsforslag

Trygghet och sakerhet Upplevd otrygghet nattetid

» Anstélla nattpersonal alt. fértydliga rutiner om vart de
boende kan vanda sig om de kdnner sig otrygga nattetid. |
summeringen lyfts 6nskemal om nattpersonal upp som ett
sarskilt omrade av de boende.

Incidenter med andra boende

» Aktivt arbete med att skapa gemenskap och trivsel, ex.
gemensamma aktiviteter, aktiva och levande
husmoten/brukarrad.

> Finns ”"husregler”, hur ofta diskuteras dessa?

> Uppfoljning med inblandade boende efter en incident

(debriefing).
Stodet i vardagen/fran | hela rapporten finns exempel pa brister géllande bemdétande,
boendet kommunikation, forstaelse, flexibilitet/prioriteringar av tiden samt

utférande av beslutade insatser. | summeringen lyfts personals
Bemétande . e . .
bristande tillgdnglighet upp som ett sarskilt omrade av de boende,

Forstielse ihop med 6nskan om mer narvaro fér samtal. Insatser bér riktas till

bade ordinarie personal samt vikarier.

Kunskap

> Arbete med bemoétandefragor och vardegrundsfragor,
Samtal med personal bade bland ordinarie personal samt vikarier.

» Utbildning-/fortbildning géllande diagnoser, funktionssatt
Tid med personalen och/eller stigma.

» Se Over personals arbetsrutiner och tydliggora
Problem och konflikter prioriteringar i deras tid och arbetsuppgifter.

» Tydliggora vilka beslutade insatser de boende har, bland
boende och personal samt vikarier.

» Battre kommunikation mellan personal/boende om dels
vilken hjalp de boende férvdnta sig av personalen
generellt, dels personals forutsattningar att stotta under
dagen - kan personalen stbtta nu, senare, inte alls - varfor i
sa fall?

» Ha en levande diskussion med de boende om hur de har
det, deras 6nskemal och vilka férutsattningar det finns att
jobba vidare med deras 6nskemal.
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> Se Over att telefonerna fungerar och att de boende kan na
personal.

Arbete, studier, praktik eller
annan sysselsattning

Intresse finns bland respondenterna.

» Finns det information om vilka mojligheter som finns,
kommuniceras nya mojligheter?

> Halls denna fraga levande for alla boende, da situationen
kan férandras foér dem? Finns det en levande diskussion
med personer som vill vidare, om vilket nasta
utvecklingssteg kan ta?

» Finns det en plan for alternativa aktiviteter under
pandemin?

Aktiviteter

Bes6ka moétesplats/férening

Fysisk hélsa

Intresse finns for ytterligare aktiviteter, att besoka motesplats och
stottning av den fysiska halsan. Gemensamma aktiviteter
boende/personal ar sarskilt bra for att bygga relation och ger flera
mervarden. | summeringen lyfts aktiviteter upp som ett sarskilt
efterlangtat omrade av de boende.

> Lagtroskel-aktiviteter i vardagen ar ofta uppskattat och
enkelt att inféra. Att personal stannar kvar efter maltid for
att exempelvis spela kort eller lyssna pa musik.

» Intresse finns for gemensamma utflykter/aktiviteter. Hur
ser mojligheterna ut att hyra bil/buss/aka kommunalt
tillsammans?

» Hobbyrum ar eftersokt. Vad finns det for maojligheter att
I6sa lokalfraga? Finns mojlighet att ha lokal ihop med
Backen?

» Finns mojlighet att underhalining kommer till boendet?

» Mojligheter att styrketréna efterfragas. Vad finns for
moijligheter att géra gemensamma resor till gym alt.
utegym?

> Ledarledda/organiserade aktiviteter efterfragas. Finns det
nagon bland personal som har intresse att organisera/leda
eller kan nagon utifran engageras, ex. inom ideella
sektorn?

> Vad finns for alt. motesplats nar Knytpunkten har stangt?

> Finns mojlighet for personal och de boende att
tillsammans undersoka utbudet av aktiviteter?

» Tydlig information om aktiviteterna som presenteras. Vad
innebar det, vilka forutsattningar kravs for att delta o.s.v.

Social kontakt

Ytterligare social kontakt 6nskas.
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> Underlatta mojligheter till kontakt, finns ex. mojlighet till
digitala samtal eller att traffas under en aktivitet
(promenad/fika/utflykt)?

> Fortydliga kontaktpersons uppdrag for de boende.

Samverkan
kommun/sjukvard

Genomforandeplan

Finns utvecklingsmajligheter gallande samverkansfragor och
genomfdrandeplan.

» Fortydligande till de boende om vem/vilka i personalen
som skall arbeta med genomfdrandeplanen.

» Tydliggor for de boende hur samverkan kommun/sjukvard
ser ut. Vem gor vad och vem vander man sig till?

» Informationsblad om SIP-méten.

> Setill att genomforandeplanen ar ett aktuellt, levande
dokument som kommuniceras med de boende. Den ar ett
stod for bade boende och personal. Diskussion kring den
kan vara tillitsskapande och skapa ett bra arbets-
/boendeklimat.
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NSPH Vastmanland tipsar

Brukarféreningar som exempelvis NSPH Vastmanlands medlemsféreningar hittar ni enkelt genom var
hemsida www.nsphvastmanland.se. Har ingar:

e Attention Vasteras — huvudfragor inom neuropsykiatriska diagnoser (NPF)

e Balans Vastmanland — huvudfragor inom depression, utmattningssyndrom och
bipolarsjukdom

e  Frisk och Fri Vasteras — huvudfraga ar dtstorningar

e RSMH Vastmanland — huvudfraga ar psykisk halsa. Foreningen finns pa flera platser i lanet
och ar under uppstart i Kdping.

e Angestsyndromsiliskapet i Vastmanland — huvudfragor inom panikangest, generaliserad
angest, social angest och fobier.

Knytpunkten — 6ppen verksamhet for personer med psykisk ohédlsa som drivs av K6pings kommun.
Har olika aktiviteter pa dagtid om vardagar med olika arbetsuppgifter, studiecirklar och andra
aktiviteter. Man kan ocksa komma forbi bara fér en kopp kaffe.

Hdlsocenter — finns for personer som vill forbattra sin hilsa genom stdd och végledning kring sémn,
matvanor, fysisk aktivitet, stresshantering samt minskning av tobaks- och alkoholanvandning. Drivs
av Region Vastmanland och de som jobbar dar ar halsovagledare. Man kan fa stéd individuellt eller i

grupp.

Insatskatalogen — i Insatskatalogen kan man stka efter och hitta insatser som ger hjalp till alla
personer som behdver stéd av samhallets valfard. Insatser kan vara olika aktiviteter som ger
stottning med sadant som hélsa, skola eller att hitta arbete. Insatser kan ocksa vara andra typer av
hjalp till dig som rad och stéttning med olika problem.

Studieférbund som exempelvis Studieforbundet Vuxenskolan och ABF har olika studiecirklar och

forelasningar. Det kan bade handla om olika hobbys eller cirklar/evenemang som handlar om
personlig utveckling.
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Hur gar man vidare med revisionsresultatet?

Efter var rapportering av revisionsresultatet ar det viktigt att:

* Resultatet nar ut till brukare, personal och gérna aven till hogre ledning och
befattningshavare.

¢ Ledning och personal diskuterar och prioriterar bland utvecklingsmdjligheterna.

* Personal / arbetsgrupper far tid att komma med forslag till atgarder.
¢ Beslut om atgarder tas, genomfors och kontrolleras noga initialt.

* Brukarna informeras om atgarderna.

* Revisionen foljs upp langre fram.
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