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Sammanfattning

Eftersom andelen aldre som &r i behov av vard- och omsorg 6kar i samhallet kommer
aven anhdrigvardare att 6ka och i manga fall kan det innebéra en tung borda, isolering
och ensamhet. ACTION-tjansten ar en form av IKT-baserat anhorigstdd som kan vara
ett komplement till andra former av stod till anhériga. Med IKT menas Informations
och Kommunikations Teknologi. Tidigare forskning om vard- och omsorgspersonalens
upplevelser och erfarenheter av att arbeta med ACTION-tjansten ar knapphandig.
Syftet med studien var att beskriva vard- och omsorgspersonalens erfarenheter av att
stodja aldre och anhdriga som vardar sina aldre narstdende i hemmet, via ACTION-
tjansten. Tio kvalitativa intervjuer genomfordes med vard- och omsorgspersonal som
arbetar med ACTION-tjansten. Intervjuerna analyserades utifran kvalitativ
innehallsanalys. Studien visar att ACTION-personalen upplever det positivt att stodja
anhorigvardare och deras narstaende via ACTION-tjansten. ACTION-personalen tycker
att ACTION-programmen ar ett bra hjalpmedel for att ge de anhdriga kunskaper och
sjalvfortroende och pa sa vis kunna starkas i sin roll som anhorigvardare. Genom
kontakt via bildtelefoni skapas en djupare relation mellan personal och anhdrigvardare
eftersom att de har mgjlighet att pratas vid oftare och de ser varandra vid samtalet.
Genom detta upplever personalen att de pa ett bra satt kan ge den individuella vard och
stod som anhdrigvardarna ar i behov av. Personalen upplever det ocksa positivt att
kunna hjalpa anhorigvardare att bryta sin isolering genom att skapa sociala kontaktnat
mellan ACTION-anvandarna. | studien framkommer det ocksa att flera av personalen
saknar stod och handledning fran kommunledningen. | diskussionen diskuteras
resultatens huvudfynd med stdd av tidigare forskning.

Nyckelord: ACTION, Information and Communication Technology, telecare, e-care,
family carers, older people



ORDLISTA/BEGREPPSDEFINITION

Assisting Carers using Telematics Interventions to meet Older people’s Needs
(ACTION): En tjanst som anvands for att tillgodose aldre och anhorigvardares behov
av stod, information och utbildning (Magnusson, 2005).

Bildtelefon: En telefon med en bildskédrm och kamera som gor att man &ven kan se den
man pratar med. Som regel anvénds internet idag for uppkoppling av bildtelefoni
(Wikipedia, 2010).

Call-Center: En central som &r bemannad med vardpersonal (Horton, 2008).

Demografi: En vetenskap som studerar befolkningens geografiska fordelning, storlek
och sammansattning avseende till exempel alder, kon eller civilstand. Studier gors ocksa
pa forandringar i befolkningsstrukturen som orsakats av handelser som till exempel
fodslar, dodsfall, in- och utvandring (Nationalencyklopedin, 2010).

Telehealth: Kan Oversattas till svenska som telemedicin, se forklaring telecare.

Informations och Kommunikations Teknologi (IKT): Kommer fran engelskans
Information and Communication Technology (ICT). Det &r den del av den ursprungliga
informationstekniken (IT) som bygger pa kommunikation mellan manniskor
(Wikipedia, 2010).

Smart Technology at home: Olika tekniska hjalpmedel som installeras i hemmet for
att stddja &ldre personer att fortsatta kunna bo kvar i sina egna hem och darigenom
bibehalla sjalvstandighet och kontroll dver sin vardag (Bowes & McColgan, 2006).

Telecare: Kan forklaras som ett samlingsnamn for de svenska begreppen telemedicin
och televard. De kan definieras med att utdva vard pa distans som innebéar
kommunikation och informationsoverforing inom varden med hjalp av teknisk
utrustning. Kommunikationen kan handla om olika led i vardens aktiviteter som till
exempel diagnostisering, behandling. Kommunikation kan ske mellan sjukhus,
primarvard och vard- och omsorg inom primarkommun. Det kan ocksa ske mellan olika
personalgrupper i varden som till exempel mellan lakare och sjukskoterskor, mellan
personal inom primarkommunal vard och omsorg samt mellan personal och patienter
och anhorigvardare. Kommunikation kan ocksa avse olika former av information som
till exempel data, stillbilder, rorliga bilder (Socialdepartementet, 2002).



INNEHALLSFORTECKNING

Metoddiskussion

INLEDNING 1
BAKGRUND 1
Demografiska forandringar 1
IKT-anvandningen i varden 2
Tidigare forskning 3
Anhorigstod 5
Partnerskap 5
Vad ar ACTION? 6
Forskning om ACTION 8
PROBLEMFORMULERING 9
SYFTE 10
METOD 10
Ansats 10
Deltagare 10
Datainsamling 11
Dataanalys 12
Etiska 6vervaganden 13
RESULTAT 14
Personalens relation till anvandarna 14
Néra kontakt med ACTION-anvéndarna 15
Skapa tillganglighet och trygghet 16
Positiv feedback 17
Personalens omvardande roll 17
Stddjande funktion 17
Skapa sociala kontakter 19
Forutsattningar for att stddja via ACTION 20
Arbeta forebyggande 20
Oppet synsétt 20
Svarigheter och hinder 21
Personalens behov 23
Stod i arbetet 23
Resurser 23

Att utvecklas sjélv i sitt arbete 24
Utmaningar i arbetet med ACTION 25
Att fa tekniken att fungera 25
Samarbete med annan personalgrupp 26
Personalens funderingar runt utveckling av ACTION-tjansten 27
DISKUSSION 29

N
(o]



Resultatdiskussion

Slutsats

Forslag pa fortsatt forskning
REFERENSER

Bilaga 1

Bilaga 2

31
34
34
35
39
41



INLEDNING

Manga anhoriga som till exempel maka, make och barn, vardar sina éldre narstaende i
hemmet. Detta ar for manga valdigt tungt och kravande och det ar viktigt att de far ratt
stdd och hjélp for att orka med. Alla &r inte i samma situation och ar darfor beroende av
olika sorters stdd och hjélp. Det ar darfor viktigt att det finns olika former av stéd och
hjalp att erbjuda till dessa ménniskor. Enligt Socialdepartementet (2008) definieras
termerna anhoriga och narstaende med att den person som ger stod, omsorg och vard ar

en anhorig och den som tar emot insatserna ar en narstaende.

Under distriktsskoterskeutbildningen har vi kommit i kontakt med ACTION (Assisting
Carers using Telematics Interventions to meet Older people’s Needs) vilket dr en IKT-
baserad stodtjanst som erbjuder stod till &ldre manniskor i hemmet och deras
anhdrigvardare. Att i varden anvanda sig av IKT som stod till aldre och anhérigvardare
tycker vi ar ett steg i ratt riktning infor framtiden, med tanke pa det 6kade behovet av
stod till anhorigvardare. Vi ar darfor intresserade av att undersoka hur anvandandet av
ACTION-tjansten har utvecklats hos vard- och omsorgspersonalen som arbetar direkt
med tjansten, samt vilka erfarenheter de har av att stodja anhérigvardare via ACTION-

tjansten.

BAKGRUND
Demografiska férandringar

Andelen aldre i samhallet blir fler och som foljd av den 6kande livslangden okar ocksa
risken for utveckling av kroniska sjukdomar som till exempel demens eller stroke.
Darfor beraknas ungefar en femtedel av befolkningen 6ver 65 ar behova regelbunden
hjalp och stod med att klara sitt dagliga liv. Speciellt i skandinaviska lander har den
kommunala &aldreomsorgspolitiken lett till att sjukhem lagts ner och att antalet
vardplatser minskat. Detta innebar att en stérre andel sjuka aldre med avancerade
kroniska sjukdomar nu vardas i hemmet, ofta med stora insatser fran anhoériga (Hanson
& Magnusson, 2008).



Familjemedlemmar som vardar sina anhériga med till exempel demenssjukdom utfor en
stor tjanst till sina ndra anhoriga och till samhallet, dock till en betydande kostnad for
dem sjalva. Belastningen pa familjemedlemmarna och samhallet kommer att fortsatta att
vaxa allt eftersom antalet manniskor med demenssjukdomar Okar. Forskare borjar
undersoka hur teknik kan anvandas for att underlatta eller 6ka vardgivares insatser.
Litteraturen antyder att teknik som telefon och internet bade & mdjligt och
genomforbart inom ramen for omvardnad. Forslag ges till att man skall anvanda sig av
tekniken som ett hjalpmedel for att klara av dessa pafrestningar och att det kan forbattra
situationen for halso- och sjukvardspersonalen (Bowes & McColgan, 2006; Finkel et al,
2007; Manning & McKeon Stosuy , 2006).

IKT-anvandningen i varden

Svensk Sjukskoterskeforening (2002) beskriver att det i dagens samhélle har skett en
dramatisk utveckling inom datatekniken och man kan sdga att modern halso- och
sjukvard ar beroende av datoranvandning. Datorn ar ett bra hjalpmedel for att 6ka
tillgangligheten for sjukvardspersonalen och for att forenkla Gverforing av information.
Det finns fyra omraden dar kunskapen bor finnas for en sjukskoterska: datorkunskap,
gott sprakbruk i dokumentationen, kunna genomféra informationssokning och kunna

kommunicera via IT-anvandning.

Manga faktorer paverkar behovet och utvecklingen av IKT-anvandning som stéd for
anhoriga. Samhéllsutvecklingen och den tekniska utvecklingen stéller krav pa att vard
och omvardnad faktiskt utnyttjar de mojligheter informationsteknologin erbjuder
(Ehnfors et al, 2004). Anviandande av "telecare” har redogjorts i varierade former. Mélet
med “telecare” &r att stodja dldre ménniskor till att bli oberoende i hemmet, minska
intagning pa sjukhus och hoja livskvalitén for dldre manniskor och deras anhorigvardare
(Horton, 2008). Under senare ar har ny sofistikerad elektronisk teknik, som innefattar
bade “telecare system” och fristaende elektroniska enheter, vilka kan stodja aldre
manniskor i hemmet, fatt en allt stérre uppmarksamhet. | England till exempel foreslog
“the Department of Health™ att “telecare” kunde stodja fler dldre ménniskor till att
kunna bo kvar hemma, minska sjukhusinldggningar och forbattra livskvalitén for dldre

manniskor och deras anhérigvardare (Bowes & McColgan, 2006).



Enligt Sévenstedt, Brulin & Sandman (2003) anvénds i stor utstrackning bildtelefoner
for att ge aldre eller anhorigvardare stod och rad fran en sjukskdéterska. Bildtelefoner
kan anvédndas for att forbattra relationen mellan anhorig, patient och hélso- och
sjukvardspersonal. Detta galler &ven om den aldre har en plats pa ett sarskilt boende. Att
pa sa satt ge anhoriga en majlighet att vara involverade i omvardnaden och underlatta
for att uppratthalla en god kontakt mellan patient, omvardnadspersonal och anhoriga.

Detta ar beroende av personalens hjélpinsatser (Sévenstedt, et al 2003)

Tidigare forskning

De senaste framstegen inom IKT har gjort att olika typer av “telecare” tjdnster ar ett
omrade som expanderar eftersom intresset for teknik okar i samhallet och det sker en
utvardering av hur det fungerar kontinuerligt. IKT har erkants som ett mojligt verktyg
for att ge god kvalitet pa hélso- och sjukvard i hemmen. De viktigaste trenderna inom
omradet handlar om att omvandla det rent tekniska till anvandbara l6sningar och
utvardering av dessa (Koch, 2006; Koch & Hagglund, 2009). Enligt Koch & Héagglund
(2009) saknas det tvarvetenskaplig forskning om vilka behov som aldre har av teknik,

“telecare”, och dess utformning for att uppna det bista resultatet.

I en studie enligt Sévenstedt, Sandman & Zingmark (2006) belyses vérderingar och
asikter om tillampningen av IKT inom aldreomsorgen. Bra vard till dldre tycks vara
knuten till manskliga relationer, social kontakt samt fysisk nérvaro av
sjukvardspersonal. Att anvanda IKT i omvardnaden i dldreomsorgen uppfattades bade
som humana och inhumana. Det fanns en rédsla att dkta relationer och fysisk nérvaro
skulle ersattas av ytlighet och ge ett utanforskap for den éldre. Samtidigt fanns asikter
om att IKT anvéandning kan bidra till en vardande situation och genom det motverka
ensamhet, om det anvands pa ratt satt. Samma etiska krav skall stallas pa IKT
anvandandet som pa kommunikation ansikte mot ansikte. Genom IKT anvandandet
gavs en mojlighet for de aldre att tillampa kvarboende i det egna hemmet, 6ka deras

sjalvstandighet och frihet, men det kunde dven fa motsatt effekt som isolering och



instangdhet. Balansen bor hittas mellan méansklig och oménsklig omsorg och vardet for

varje person (Savenstedt et al 2006).

I ett projekt 1 Skottland installerades ”Smart technology at home” i mer dn 2000
manniskors hem i och runt West Lothian. ”Smart technology at home” ar olika tekniska
hjalpmedel som larm och sensorer till exempel rokdetektor, personlig larmknapp med
mera som ar direkt kopplat till ett hjalpcentrum. De som deltog tyckte att stodet
motsvarade deras onskemal om oberoende och valfrihet vilket de vérderade hogt. For
vardpersonalen medférde forandringen ett nytt fokus som blev pa att framja aldre
minniskors sjdlvstandighet och att ge ’st6d” snarare dn “vard”. Detta sdgs som en
positiv utveckling (Bowes & McColgan, 2006). En studie som gjordes i England
undersokte inforandet av “telecare” till patienter med kronisk obstruktiv lungsjukdom
(KOL). Patienterna som deltog var positiva till denna form av vard eftersom det fick
dem att kdnna sig delaktiga i varden. Sjukvardspersonalens forvantan pa anvandandet av
“telecare” var till stor del relaterat till vilka erfarenheter de hade om “telecare”.
Personalens ovana eller brist pa fortroende for utrustningen kunde forsvara arbetet
(Horton, 2008).

Finkel et al (2007) beskriver hur teknikbaserad psykologiutbildning gavs till anhériga
som vardar sin narstdende med demenssjukdom. Anhdrigvardare med depressiva
symtom uppvisade positiva forandringar, efter att de fatt ta del av utbildningen. De fick
okat fortroende for sin kompetens som vardare och en 6kad formaga att hantera svara
utmaningar i omvardnaden. Enligt Savenstedt, Zingmark & Sandman (2003) kan
personer med nedsatt kognitiv formaga kommunicera och delta i en diskussion via
bildtelefon. Studien visar att de &ldre som fick denna mojlighet uppvisade dkad
formaga i uppmarksamhet och fick lattare att fokusera och delta i kommunikationen.
Anvindande av bildtelefon har gjort att anhérigvardarna kanner sig mer delaktiga i
omvardnaden av sin narstaende. Ett professionellt stod fran utbildad personal via

bildtelefon kan ge en bra fortsatt omvardnad i hemmet.



Anhorigstod

Anhorigstod beskrivs i Departemensserien Stod till anhoriga som vardar och stodjer
narstaende (Ds 2008:18). For de personer som ger stod-, omsorgs- och vardinsatser till
narstaende har behovet av ett gott stod blivit alltmer uppenbart. Anhoriga utfér manga
viktiga stodinsatser for narstdende med olika behov. Tillgangen till en anhérig ar for
manga aldre manniskor en viktig forutsattning for att kunna bo kvar i det ordinara
boendet. For anhoriga handlar det om att fa stod och kanna uppskattning for de insatser
som man gor for en narstaende. Det handlar ocksa om den anhoriges behov av bland
annat kunskaper och fardigheter for att kunna behdrska situationen pa basta satt
(Socialdepartementet, 2008).

Fran den 1 juli 2009 galler en ny bestammelse i 5 kap. 10 § socialtjanstlagen (2001:453)
att socialnamnden ska erbjuda stod for att underlatta for de personer som vardar en
narstaende som ar langvarigt sjuk eller aldre, eller som stodjer en narstaende med
funktionshinder. Syftet med den forstarkta lagstiftningen ar att underlatta for de
personer som vardar eller stodjer narstaende. Med stéd menas olika former av insatser
som syftar till att fysiskt, psykiskt och socialt underlatta den anhdriges situation som till
exempel samtalskontakt, enskilt eller i grupp, avlésning i hemmet eller besok pa
anhorigcentra. Viktiga delar i ett fungerande anhorigstod som ofta efterfragas ar

erkannande, respekt och delaktighet (Socialstyrelsen, 2010).

Partnerskap

| Sverige ges enligt Hanson & Magnusson (2008) tre fjardedelar av all vard och stod till
adldre av anhoriga. En fjardedel av de som ar éver 55 ar hjalper aldre sjuka eller
funktionshindrade i eller utanfor hemmet vilket motsvarar cirka 650 000 personer. Hur
vard- och omsorgspersonal ser pa anhorigvardarna ar viktigt nar det galler anhorigstod
eftersom det paverkar hur personal och beslutsfattare agerar i motet med vardarna. En
modell for anhorigstéd dr partnerskapsmodellen, didr man ser “anhdrigvardaren som
expert” pa sin egen vardsituation. Med detta avses den outtalade kunskapen och de
fardigheter som anhdorigvardare utvecklar 6ver tid, den kompetens som narmast kommer

fran kansla och som oftast larts in genom forsok och misslyckande under vard- och



omsorgsarbetet. Personalens huvudsakliga uppgift ar att bidra till att 6ka vardandets
positiva aspekter, vilket i sin tur starker relationen mellan anhérigvardaren och den som
vardas. Personalen delar med sig av sina samlade kunskaper samtidigt som de sjalva lar
sig fran anhorigvardarna. Parterna blir samarbetsexperter dar varje part har sin speciella

kunskap som de delar med sig av till den andra (Hanson & Magnusson, 2008).

Vad ar ACTION?

Enligt Magnusson & Hanson (2005) & ACTION (Assisting Carers using Telematics
Interventions to meet Older people’s Needs) en IKT-baserad stodtjanst for aldre
manniskor och deras anhériga. ACTION-tjansten utvecklades ur ett EU-stott projekt
som testades i Sverige, England, Nordirland, Irland och Portugal (1997-2000). Efter
detta inledande projekt gavs ytterligare ekonomiskt stod fran Socialdepartementet for
fortsatt utveckling och anvandning av ACTION-tjansten i Sverige (2000-2002).

Enligt Magnusson (2005) startades ACTION-tjansten i Sverige pa Hogskolan i Boras i
slutet av 1990-talet. ACTION-tjansten utvecklades for att tillgodose behov av
information, utbildning och stod till &ldre och anhérigvardare och bestar av fyra delar:

e ACTION - program ér till for anhoriga till &ldre narstaende for att lattare kunna
hantera vard- och omsorg i det dagliga livet i hemmiljo. Programmet skall ge
information om vard och stod till personer med kroniska sjukdomar. Det galler
bade rad, stod och tekniska hjalpmedel som finns till for varje enskild person i
samhéllet. Vé&gledning finns for olika strategier for att kunna beméstra
situationen som anhdrigvardare. | programmet finns dven trénings- och
avslappningsprogram.

e ACTION - station &r en bredbandsansluten dator med tillhdérande bildtelefon.
Detta ger anvandarna mojligheter att kommunicera med vard- och
omsorgspersonal men dven med andra ACTION-anvéandare. Aven internet och

e-post ingar.



e ACTION - central & en sambandscentral som ar bemannad med erfaren vard-
och omsorgspersonal. Deras uppgifter &r att ge rad och stod samt att medverka
till att underlatta och underhalla natverket mellan anvandarna.

e ACTION - utbildning och stéd erbjuds i samband med installationen till
samtliga anvandare. Det innefattar 5 utbildningstillfallen och vid dessa tillfallen
far man trana de olika delar som ingar i ACTION-systemet. Denna utbildning
kan &ven erbjudas i det egna hemmet. Personalen erhaller ocksa utbildning och

kontinuerlig handledning (Magnusson, 2005).

En forutséttning for att arbeta i ACTION-centralen &r att ha fullfoljt en utbildning som
leder till ACTION- certifiering. Syftet med utbildningen &r att introducera deltagarna till
ACTION-tjansten och mojliggora for dem att tillagna sig grundldggande kunskaper och
fardigheter for att kunna arbeta i partnerskap med &ldre med kroniska sjukdomar och
deras anhérigvardare, samt ge dem information, utbildning och stéd via IKT (ACTION-
caring, 2010). Utifran synpunkter fran svenska anhdrigvardare som deltog i det
nystartade EU-projektet har programmet kompletterats med mer specifika
omvardnadsprogram som fokuserar pa gemensamma sjukdomar vid hog alder sasom
stroke och demens, samt uthildning och hjalp till anhérigvardare i omvardnad vid livets

slut (Magnusson, Hanson & Nolan, 2002).

Vardvetenskap ar en vetenskap som beskriver kunskapen om vardandet och vad det
innebar med en god vard. Omvardnad betecknar den méanskliga omsorgen av en annan
manniska (Wiklund, 2003). Bergstrom, Blusi & Hoijer (2010) menar darfor att
ACTION-tjansten kan bidra till att 6ka livskvalitén och vélbefinnandet hos en anhdrig
som vardar, hjalper och stodjer sin narstdende som har stora vard- och omsorgsbehov.
Betydelsen i ett vardvetenskapligt perspektiv ar att ge en okad livskvalitet och
valbefinnande for ACTION-anvandarna genom att kunna ké&nna sig socialt delaktig i

samhaéllet via IT-tjanster.



Forskning om ACTION

Det framsta syftet med ACTION var att ge 6kad sjalvstandighet, oberoende och en 6kad
livskvalitet for dldre och deras anhorigvardare som var i behov av stéd, genom att ge
information, utbildning och stdd med hjalp av anvandning av IKT (Magnusson et al.
2002). Enligt Magnusson (2005); Rundkvist & Grill (2009) har fortsatta
forskningsstudier visat att anhorigvardares tillgang till ACTION okade deras
kompetens, tillfredsstéllelse och upplevelse av trygghet. De aldre och deras anhériga
blev mindre isolerade tack vare de informella stodnatverk som skapades mellan
familjerna och dkade deras sociala delaktighet. ACTION bidrar i de flesta fall ocksa till
okad livskvalitet for aldre och deras anhdrigvardare samtidigt som det bidrar till
kostnadsbesparingar for kommunerna. Uppfattningen fran ACTION — anvandarna ar att
om systemet ar latt att anvanda och forsta, kan de tdnka sig att anvanda systemet. Trots
att det gjorts omfattande forskning menar Magnusson (2005) att det fortfarande saknas
kunskap om vilka eller vilket anhdrigstod som &r bast eller mest effektivast. Eftersom
IKT ar ett bra hjalpmedel for anhoérigvardare som vardar sina aldre i hemmet, kan detta
vara ett bra hjalpmedel aven fortsattningsvis i vard- och omsorg. IKT-anvandandet 6kar
i hela samhallet oavsett om det galler vard- och omsorg eller annan verksamhet
(Magnusson, 2005).

Partnerskap har arbetats fram pa olika sétt och pa olika nivaer. ACTION arbetar for att
framja partnerskap mellan vard- och omsorgspersonal och &ldre och deras
anhorigvardare, vilket resulterar i en forbattrad livskvalitet och vardkvalitet. Aven
samarbete familjer emellan har underlattats. Vard- och omsorgspersonalen ges ocksa
mojligheten att arbeta mer effektivt genom att vara tillganglig for kontakt via
bildtelefoni och darigenom minska restider (Magnusson, Hanson & Nolan, 2002).
Enligt Hanson, Svensson, Arvevik & Magnusson (2007) berattar tva erfarna
underskoterskor fran Boras kommun hur ACTION-tjansten fungerar i vardaglig praktik
och hur de gjort det mojligt att utveckla partnerskap med familjer. De kom fram till flera
sétt att arbeta i partnerskap med ACTION- anvandare genom att bland annat lara kdnna
familjer med hjalp av levnadsberattelser. De kande tillfredsstéllelse av att arbeta i

partnerskap genom att bland annat kunna bidra till sjalvstandighet och oberoende hos



familjer, kunna ge familjer kraft att klara sin vardag. Forskningen visar ocksa pa att
ACTION-tjansten hela tiden levererar nya underlag for fortsatt anvandning.

Enligt Hanson et al. (2007) ar det mojligt att aktivt engagera aldre manniskor som
befinner sig i ett tidigt stadium i sin demenssjukdom, i utvecklingen av en ny service-
tjanst for att mota deras behov av information, utbildning, hjalp och stod. Detta innebar
ett paradigmskifte som ytterligare mojliggor for aldre ménniskor i tidigt skede av sin
demenssjukdom att gora sig horda och bekréftade, i motsats till den radande modellen
dar servicetjanster till stor del utvecklas och formas av halso- och sjukvardspersonal.
Bland annat bekraftade multimedieprogrammet deltagarnas nya liv genom att stimulera
dem att dela sina erfarenheter, vilket hjalpte dem att bibehalla en kéansla av normalitet.
Manga anhdriga tyckte att datorerna var ett utmarkt satt for deras anhorige med demens

for att uppratthalla och/eller stimulera deras kognitiva formaga. (Hanson et al. 2007).

PROBLEMFORMULERING

Olika studier har gjorts for att utreda aldre och anhorigvardares upplevelse av att
anvanda sig av ACTION-tjansten. Daremot har fa studier gjorts som fokuserar pa
personalens upplevelse och erfarenhet av att arbeta med att stoédja och hjélpa aldre och
anhorigvardare via ACTION-tjansten. Vi vill darfor genom denna studie undersdka hur
anvéandandet av ACTION-tjansten har utvecklats hos personalen som arbetar direkt med
tjansten, samt vilka erfarenheter de har av att stodja anhérigvardare via ACTION-

tjansten.

Studien soker svar pa foljande fragestéllningar:

- Hur upplevs ACTION-tjansten for vard- och omsorgspersonal?

- Vilka fordelar finns med att arbeta via ACTION-tjansten i stodet till aldre och
anhoriga?

- Finns det nagra svarigheter eller hinder for omvardnadsarbetet via ACTION-
tjansten?

- Har synen pa omvardnadsarbetet forandrats sedan ACTION-tjansten infordes?



SYFTE

Syftet med studien ar att beskriva vard- och omsorgspersonalens erfarenheter av att
stodja aldre och anhdriga som vardar sina aldre narstaende i hemmet, via ACTION-

tjansten.

METOD
Ansats

For studien har en kvalitativ innehallsanalys valts utifran en induktiv ansats. Enligt
Lundman & Hallgren Graneheim (2008) anvands kvalitativ innehallsanalys inom
omvardnadsforskning for att granska och tolka texter sdsom utskrifter av bandade
intervjuer. Syftet ar att strukturera stora textmangder till olika kategorier for att skapa en
forstaelse for fenomenet samt beskriva och identifiera skillnader och likheter i
textinnehallet. Induktiv ansats innebar en forutsattningslos analys av texter, som bland

annat kan vara baserade pa manniskors beréattelser om upplevelser.

Deltagare

Deltagarna ar tio vard- och omsorgspersonal fran atta olika kommuner i Sverige. Utav
dem &r atta kvinnor och tva man i aldrarna mellan 33-48 ar. Deras utbildningsbakgrund
ar underskoterska, sjukgymnast och socionom. Darutéver har manga av deltagarna gatt
andra utbildningar som till exempel inom psykiatri, geriatrik, demensvard och
anhorigkunskap. Yrkeserfarenhet inom sjukvard/aldrevard varierade mellan 4-27 ar.
Alla har mellan 2-10 ars erfarenhet av att stodja aldre och anhoriga till aldre sjuka
narstaende via ACTION-tjansten. Vi fick kontakt med deltagarna via ACTION-
natverket, med det menar vi projektledargruppen for ACTION. Utifran den lista vi fick
med 14 namn fran nio olika kommuner i Sverige valde vi att kontakta den som stod
overst pa respektive kommun, férutom i en kommun dar tva tillfragades for att fa tio
deltagare till var studie. Tanken var att intervjua tio personer fran nio olika kommuner i
Sverige som har erfarenhet av att arbeta med ACTION. En deltagare tackade nej pa

grund av for liten erfarenhet i ACTION-centralen. Eftersom det da saknades en
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deltagare, ringde vi en person som tidigare erbjudit sig att delta i studien, som arbetar
ihop med en av de utvalda deltagarna. Det medforde att endast atta kommuner &r

representerade i studien.

Datainsamling

Datainsamlingen har skett med hjalp av bandinspelade intervjuer som har skrivits ut
ordagrant och darefter analyserats. Enligt Kvale & Brinkmann (2009) &r kvalitativ
intervju en lamplig metod for att forsoka forsta amnen fran livsvérlden ur den
intervjuades eget perspektiv. Tva av deltagarna som deltog i var sin provintervju
kontaktade vi genom att ringa upp och ge en beskrivning av studien samt forfragan om
de ville deltaga i en intervju. Ett informationsbrev skickades ocksa via e-post (bilaga 1).
Da de svarade ja bestamdes ett datum och tid nar intervjun skulle genomféras. Till de
dvriga atta deltagarna skickades e-post om forfragan att delta i en intervju, dar ocksa ett
informationsbrev om studien bifogades (bilaga 1). Nagra svarade snabbt om intresse

nagra fick vi ringa upp och padminna.

Inledningsvis gjordes en litteratursokning for att samla bakgrundsfakta och fa
kdannedom om tidigare forskning i amnet. Utifran det materialet utformades
problemformuleringen som lade grund for intervjufragorna. En intervjuguide
utformades med fem bakgrundsfragor, en Gppningsfraga samt 15 efterfoljande halv-
strukturerade fragor (bilaga 2) dar deltagarna fick mojlighet att beskriva utforligt. For
att fa deltagarna att utveckla svaren stallde vi ibland foljdfragor. Med halv-strukturerade
fragor menas enligt Kvale & Brinkmann (2009) att det varken ar ett oppet samtal eller
ett strangt strukturerat frageformular. Intervjuerna genomfors enligt en intervjuguide

som koncentrerar sig till vissa teman och som kan omfatta forslag till fragor.

Forst gjordes en provintervju dar bada forfattarna var med, men endast en av forfattarna
holl i intervjun. Efter granskning av denna utskrift lades en fraga till. Darefter gjordes
den andra provintervjun av den andra forfattaren. Utskriften av dessa intervjuer
granskades av handledaren och godkéandes for att kunna anvandas i studien. Efter att
forfattarna analyserat bada provintervjuerna lades ytterligare en fraga till och en fraga

byttes ut. Andringarna i intervjuguiden godkandes av handledaren. De d&vriga
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intervjuerna delades upp mellan forfattarna. Intervjuerna tog mellan 24 - 70 minuter.
Intervjuerna har agt rum dels pa deltagarnas arbetsplats och dels via bildtelefoni
eftersom deltagarna arbetar runt om i hela Sverige. Vid anvéndande av bildtelefon fick

vi hjalp med det tekniska av projektgruppen for ACTION pa Hogskolan i Boras.

Dataanalys

Analysen av materialet har skett utifrdn en kvalitativ innehallsanalys. Enligt Lundman
& Hallgren Graneheim (2008) fokuserar innehallsanalys pa tolkning av olika texter pa
olika nivaer och dar flera tolkningar & mojliga. Olika variationer beskrivs genom att
identifiera skillnader och likheter i textinnehallet som darefter uttrycks i kategorier och
teman pa olika nivaer. For att bli bekanta med materialet fran borjan gjordes utskriften
av intervjuerna av oss sjélva. Sedan laste bada forfattarna hela texten flera ganger sa
forutsattningslost som majligt for att fa en helhetsbild. Efter det jamfordes varje fraga
for sig. Darefter reflekterade bada forfattarna tillsammans éver innehallet och delade in
texten i tva domaner. Ur hela textmaterialet lyfte vi sedan fram meningsenheter som
enligt Lundman & Hallgren Graneheim (2008) &r en meningsharande del av texten och
kan utgoras av ord, meningar och stycken av texten som hor ihop genom sitt innehall
och sammanhang. Dessa meningsenheter skrev vi ned pa ett nytt dokument. Darefter
klippte vi ut meningsenheterna och pusslade samman dem som hade samma innehall
och sammanhang. Dessa meningsenheter kondenserades sa att det blev mer latthanterlig
men anda forsokte vi bevara det centrala innehallet. Darefter abstraherades och kodades
texten. Enligt Lundman & Héllgren Graneheim (2008) innebér abstrahera att lyfta fram
innehallet till en hogre logisk niva och kod ar en etikett pa en meningsenhet som
kortfattat beskriver dess innehall. Darefter jamforde vi koderna och sag skillnader och
likheter och flera kategorier med underkategorier vaxte fram (tabell 1). Sedan l&ste vi

ater igen hela textmaterialet for att inte tappa bort helheten.
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Tabell 1. Exempel Over hur analysprocessen har gatt till med uttagande av
meningsenhet, kondensering, kod, underkategori och kategori.

Meningsenheter  Kondensering Kod Underkategori Kategori

dom &r lite som anvéndarna for man  anvéndarna
kompisar och dom traffar dom sa ofta.
bryr sig om oss och

fragar hur vi har det.

Dom som jag har via
ACTION dar ér jag
som en dotter i
familjen, dom ké&nner
man ju sa valdigt val
for dom tréffar jag ju

Man har en helt annan | Personalen far en ndra | Personalen far en nara ' Nara kontakt med Personalens relation
relation till dom héar,  relation till ACTION- |relation till ACTION- | ACTION-anvéandarna | till anvandarna

sd ofta.

Det blir ju en social Personalen har en Personalen hjélper Skapa sociala Personalens
kontakt for dom som  viktig uppgift att anvéndarna att skapa  kontakter omvardande roll
har ACTION béde via | erbjuda sociala sociala kontakter.

bildtelefonin och via | kontakter med
dom traffarna som vi | anvandarna och

har har. erbjuda sociala arenor
Det &r en viktig dar anvéndarna kan fa
uppgift for oss relationer med
personal att kunna varandra.

erbjuda den har
arenan for moten at
dom hér personerna
och man har sett att de
far en valdigt djup
relation, dom hade
aldrig traffats naturligt
om man inte haft den
har sociala arenan.

Etiska dvervaganden

Enligt Vetenskapsradet (2002) kan det grundldaggande individskyddskravet
konkretiseras i fyra allmanna huvudkrav pa forskning, vilka ar informationskravet,
samtyckekravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet. | genomférandet av studien
har vi utgatt fran dessa fyra huvudkrav. Samtidigt som deltagarna fick forfragan om
deltagande i en intervju gavs information om studiens syfte samt att deltagandet ar helt
frivilligt och att de har ratt att avbryta sin medverkan nér de vill. Denna information
gavs i form av ett informationsbrev. Deltagarna gav sitt samtycke muntligt och i
samband med intervjuerna gav de ocksa muntligt samtycke till inspelning av intervjun.
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Har gavs ocksa mojlighet att stalla fragor. Materialet har behandlats konfidentiellt och

kommer endast att anvandas till denna studies andamal.

RESULTAT

Resultatet presenteras utifran Gvergripande kategorier och underkategorier som har
vuxit fram under analysens gang. For att forstarka resultatet har vi med citat fran

intervjuerna. Se tabell 2 for en dverblick 6ver kategorierna och underkategorierna.

Tabell 2. Resultat uppdelat i kategorier och underkategorier

Kategorier Underkategorier

e Personalens relation till anvandarna e Nara kontakt med ACTION-anvandarna
e Skapa tillgédnglighet och trygghet
e Positiv feedback

e Personalens omvérdande roll e Stodjande funktion
e  Skapa sociala kontakter

e  Forutsattningar for att stodja via ACTION e Arbeta forebyggande
e Oppet synsitt
e Svarigheter och hinder

e Personalens behov e Stdd i arbetet
e  Resurser
e  Att utvecklas sjalv i sitt arbete

e Utmaningar i arbetet med ACTION e Att fa tekniken att fungera

e  Samarbete med annan personalgrupp

e Personalens funderingar runt utveckling
ACTION-tjansten

av

Personalens relation till anvandarna

Denna kategori handlar om personalens erfarenheter av hur ACTION-tjansten bidrar till
en personligare relation, hur trygghet skapas genom att personalen &r tillganglig samt

hur personalen far positiv feedback i sitt omvardnadsarbete.
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Nara kontakt med ACTION-anvandarna

Personalens upplevelse ar att de far en mer personlig kontakt med dem som &ar med i
ACTION i jamforelse med erfarenheter fran annan form av anhorigstéd som de har
arbetat med. Bildtelefonen har en viktig del till denna djupare mer personliga kontakt
eftersom de ser varandra nar de samtalar. Personalen upplever att de far en mer

kompisrelation med anvandarna eller blir som en i familjen och de kan prata om allt.

Det haftigaste av alltihop i det har ar att till skillnad mot alla andra sjuka och
dom som man trdffar i ... ja i sitt vanliga jobb dd ... sd har man en helt annan
relation till dom har, dom ar lite som kompisar och de ar jattehaftigt och dom
bryr sig om oss ocksd ndr nagon av oss kanske dr lite forkyld eller trottare ...
Hur har ni det? ... och man sdger det dr en helt annan relation liksom och det ar

ju haftigt(3).

Deltagarna beskriver att det kdnns som om man traffas fysiskt via bildtelefonin,
eftersom man méter dem ansikte mot ansikte. Tack vare den néra kontakten kan de aven
ha svara och kanslosamma samtal via bildtelefonin. Genom att man ser varandra och att
personalen har lart kdnna anvandarna sa val kan de ocksa lasa av ansiktsuttryck och
kroppssprak som ger en bild av hur personen mar. Ibland kan anvéandaren séga att allt ar
bra men bilden sager nagot helt annat. “Det cir just det dér att man ser dom, att dom
inte kan sdga att dom mdr bra och bilden siger ndgot helt annat.” (7). Da kan
personalen ga in och hjalpa och stodja, kanske gora hembesok och folja upp och ta reda
pa vad det &r som inte star ratt till.

Nar man fragar nanting och det blir véldigt positivt att man hor att det ar
nanting som ligger bakom, det ar ju det som ar styrkan med bildtelefonin
du ser ju manniskan du pratar med och dom ansiktsuttryck och sa vidare,
det syns sa tydligt, sitter du i en vanlig telefon och nagon séger att det ar
bra sd ja ... da dr det inte sa ldtt att ldsa av om det verkligen dr bra eller
inte, i bildtelefonin syns det direkt pa kroppsspraket om det ar nagra
tveksamheter eller sa(1).
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Nagra beskriver ocksa att genom bildtelefonin hinner man tréaffas oftare eftersom att
man spar tid pa resor mellan anvéandarna, detta gor att man kan na manga under
arbetspasset. “Jag kan ju beséka alla mina anvindare pd en formiddag, sd jag spar tid,
jag spar pengar och jag spar pa miljén och jag hinner traffa jattemanga, sa det ar en
positiv sak ...” (10). Forutom kontakten via bildtelefonin gor personalen &ven hembesok
och har fysiska traffar i grupp. Deltagarna menar att det ar viktigt och tanka pa att det
inte far ersatta den fysiska kontakten utan det skall vara ett komplement till
anhorigvardare i hemmet. Farhagor att detta skall géra manniskor mer isolerade finns
hos andra personalgrupper och hos kommuninvanare i allmanhet men deltagarnas
erfarenheter &r att det istéllet ar tvartom.

Inte for att vi har haft det sa men det far ju inte ersatta fysisk kontakt for
mycket de hdr det far det ju inte ... far ju inte ta over liksom sd man slutar
och fara till dom och slutar och traffas alldeles, anda det ska ju vara som

ett komplement det ska inte vara i stéllet for besok kanns det som(5).

Skapa tillganglighet och trygghet

ACTION-personalen skapar en trygghet for anvadndarna genom att de finns tillgangliga.
Anvindarna kan ringa upp och fa kontakt nér de vill, férutsatt att ACTION-centralen &r
bemannad, néar det & nadgonting de undrar Gver eller behGver nagon att prata med.
ACTION- personalen ringer ocksa upp anvandarna om de inte har hort ifran dem under

en tid.

Att vi ar har och att dom vet att vi finns har och det ar latt att na oss och
att vi faktiskt har den tiden och agna oss dat dom ... dom ringer néir dom
kanner for, nar dom har sa att sdga behov och det kan variera under
dagen, det beror pa hur dom har situationen hemma men sedan foljer vi

upp dom ocksa, sa att vi ringer ju ocksa (6).
ACTION-personalen hjalper och lar aven anvandarna att sjalva ga in och soka i

ACTION-programmen dér det finns bra information om till exempel olika sjukdomar

och hjalpmedel. Deltagarna tycker att det ar en bra inlarningsmodell som ger lite
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information i taget och bilder i programmet skapar en dialog, dar utbyte av erfarenheter
mojliggors pa ett pedagogiskt satt. Genom att ge anvandarna detta verktyg som de alltid
har tillgangligt hemma skapas en storre trygghet hos dem som vardar sina narstaende i
hemmet. “Det ger ju en storre trygghet for dom som vardar hemma nar man kan ga in

och séka den informationen dom vill ha i programmen ...” (2).

Positiv feedback

Deltagarna i studien beskriver att det kénns valdigt positivt att kunna hjélpa anvandarna
sa att de sjalva kan hitta losningar och klara av sin situation och vidare se hur de blir
starkta som manniskor och i sin roll som anhérigvardare. Samtidigt menar deltagarna att
de far mycket tillbaka sjalva i relationen, som gor arbetet med ACTION valdigt roligt

och stimulerande.

Jag tycker att Action har gett mig sa otroligt mycket ocksd ... privat
ndstan alltsd man ldr sig av andra mdnniskor ndr man far méta dom ...
jag menar vi moter ju aldre manniskor som har levt ett helt liv och har
valdigt mycket erfarenheter och kunskaper och ... na det &r fantastiskt vad

man har fatt lara sig genom aren (1).

Personalens omvardande roll

Denna kategori beskriver hur ACTION-personlen stodjer &ldre och anhdriga genom
samtal, vagledning i ACTION-programmen och skapar mojligheter for sociala

kontakter.

Stodjande funktion

Flera av deltagarna i studien tycker att de har stor nytta av sin bakgrund som vard- och
omsorgspersonal nar de arbetar via ACTION-tjansten, men det viktigaste &r anda att ha
sunt fornuft, att vara medménsklig och ett bra bem{tande. Deltagarna ser sin
omvardande roll bland annat som medmaénniska, radgivare och utbildningsledare. Som

medmanniska handlar det om att ge tid till att lyssna och samtala, att vara ett bollplank
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dar man kan diskutera sin situation. Det handlar ocksa om att vara ett stéd for de
anhoriga nar svara beslut maste fattas och att hjalpa till att formedla kontakt med till

exempel foreningar eller kommunal hemtjanst.

Man har ju framfor allt lart sig att lyssna, man har lart sig att omvardnad
handlar inte bara om att hjéalpa nagon ta pa sig ett par strumpor, det
handlar s& mycket mer, det bemotande nar man kommer in hos nagon hur
man tilltalar nagon ... jag gor inte sdrskilt mycket jag bara trdffar dom
och lyssnar och &r med och forsoker och ge dom rad och stod som jag vet
att det finns som dom kan fa, forsoker och finnas dar och vara lanken, den
roda traden som hjalper dom och ta dom har kontakterna. Géra samtal
det handlar mycket om sunt fornuft och medmanslikghet helt enkelt (6).

Som radgivare menar deltagarna att de kan vagleda anvandarna i ACTION-programmen
sa att de sjdlva skall kunna lasa och fa mer kunskap och dar igenom klara av den
situation som rader och kunna fa en béttre vardag. “Fér anhériga sd ser man ju det att
man ger ju dom ett verktyg att hantera situationen sa det ar val den framsta orsaken till
att dom klarar sig sd mycket béittre ... (3). Har handlar det ocksa om att ge uppmuntran
och hjalpa till att lyfta fram de saker som dr roliga, for att anvéndarna skall orka vidare i
vardagen. “Det dr viktigt och forsoka lyfta fram guldkornen som dom har i sin vardag
istéllet och lyfta upp dom och fa ... dom hdr mdnniskorna att bli paminda av ndgot som
faktiskt ocksd dr roligt i det hela” (6).

Som uthildningsledare menar nagra av deltagarna att de ger utbildning till anvandarna
da ACTION installeras i deras hem. Det ges utbildning av olika slag i samband med att
de traffas i1 grupp men dven att utbildning sker via bildtelefon som till exempel
forflyttningsteknik.

Kan saga forflyttningsteknik via bildtelefon det har jag haft med anhériga
... Vi har ett hjalpmedelsrum sa att jag kan hamta hjalpmedel och visa sa...
att sa har ska du gora nar du ska resa dig upp och séatta dig ner... och sen

sa var det en annan dam som hade svullna hander som inte visste, sa da
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hade jag liksom handgymnastik via bildtelefonen och det ar ju lite
annorlunda ...(4).

Skapa sociala kontakter

Tack vare ACTION-tjansten har anhorigvardare fatt god kontakt med varandra som ér i
liknande situation. De kan ringa till varandra och kanna gemenskap och det har
inneburit en stor frihet for anhorigvardare som i vissa fall kan vara lasta i sina hem ”

och han har idag kontakt med alla ACTION anvindare som har den hdr tjdnsten ... han
ringer fran A-O i listan, det dr vil det som har varit de roligaste av allt” (5). Dér har
ACTION-personalen varit ett stort stod for anvandarna genom att hjélpa till och skapa
dessa sociala kontaktnat bade via bildtelefoni och da man har fysiska traffar i grupp.
Nar personalen har traffat anhorigvardare som har liknande problematik och
forhallanden sa har de kunnat fraga dem om de skulle vilja lara kdnna den andra
personen och presentera dem for varandra. Eftersom man som anhoérig &r i samma
situation har man lattare att forstd varandra och kan utbyta erfarenheter. Deltagarna i
studien upplever detta valdigt positivt att kunna hjélpa en méanniska att bli mindre
isolerad och fa en battre tillvaro. “Vissa hade blivit dnkor och iinkemdin att just det diir
att kunna fraga. Vill du prata med nagon annan som har varit i samma situation? Och

liksom kunna matcha ihop de da har kdnts vdildigt bra” (4).

Gemenskapen mellan anvandarna kan ocksa i vissa fall leda till att kontakten med
personalen inte alltid & nddvéndig, utan de har varandra. "Sa i den gruppen sa stéttar
dom henne jattebra ... mer an vad en personal kan gora fér att dom har har ju varit i
samma situation ... och sen blev det jdtte ... hon blev sd glad och positiv i gruppen
liksom...” (9). Samtidigt visar det att anvandarna behover personalens medverkan for att
vara aktiva i att anvanda bildtelefonin och personalen har ocksa en viktig funktion i att
halla igang tjansten och se sa den fungerar bra. “Det dir vil viktigt ocksd att just fa
igang det hdr att se till att ... man mdste vara en motor det dr viktigt och komma ihdg ...
just det dar att ringa runt och liksom kolla pa motesplatserna hur de funkar a sadana
saker ...” (4).
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Forutsattningar for att stodja via ACTION

Denna kategori handlar om att personalen arbetar forebyggande genom att fanga upp
anvandarna tidigt och utga fran deras behov av stdd, att som personal vara flexibel och

ha ett Oppet synsétt samt vilka svarigheter och hinder som personalen kan motas av.

Arbeta forebyggande

Deltagarna beskriver olika forutsattningar till att ACTION-tjansten skall vara ett bra
stod till anhorigvardare. Dels jobbar man forebyggande med att fanga upp anvéandare sa
tidigt som mojligt, vilket har visat att anvandarna klarar av sin vardag béttre och far pa
sa satt en forhojd livskvalité ”... det cir ju ... de det handlar lite om att ... man kan inte
satta in det for sent utan vi ska ju vara har som férebyggande ocksd ... ” (2). Deltagarna
menar ocksa att man fokuserar pa personer som har behov av ett fungerade socialt
natverk och flera tar upp vikten av att jobba langsiktigt och pa sa sétt bygga upp ett

fortroende som kan hjélpa dem att bryta isoleringen eller ta emot hjalpmedel eller hjélp

utifran.
De hér &r ju en tjanst som man jobbar pa langre sikt alltsa de, du kan
kanske inte I6sa nagonting akut eller s& utan man jobbar med relation,
bygger upp en relation med en anvandare hela tiden och ibland tar det
flera ar (1).

Oppet synsatt

Ibland kan man som personal kanna att det inte racker till att stédja via dator och
bildtelefonin. Det kan vara till exempel da anvandaren maste fatta svara beslut och da
ar det viktigt att dven kunna gora hembesok och vara fysiskt narvarande. Personalen
menar att det ar viktigt att ha ett dppet synsatt och se var den anhorige befinner sig och
utga darifran. Att kunna vara flexibel och gora uppfoljningar, bade genom att ringa upp
och gora hembesok. “Jag tycker det dr viktigt att man har det har vidsynta sattet att
man dven kan gora hembesék och dom hdr tréiffarna ... (4). Nagra av deltagarna tycker
att det skett en stor forandring i deras omvardnadsarbete, genom att det inte & nagon
fysisk kontakt pd samma satt som tidigare. Det &r ett annat omhéandertagande dar man
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mer ger muntliga rad, stod och forklaringar via bildtelefonin istéllet for som tidigare nar

man traffades och visade pa plats.

Det dr ju ett annat omhdndertagande ... dr det ju, det mer fysiska blir det
ju inte via bildteleforni ... jag kan inte visa dom pa plats nu utan jag kan
bara muntligt forklara hur dom ska gora det dr ju den skillnaden ... att
man ar narvarande men &anda franvarande eftersom dom inte ar pa

samma plats (2).

Nagra av deltagarna upplever inte att de arbetar pa annorlunda satt eller har annat
synsatt an tidigare. “Det tycker jag inte, jag har nog haft samma synsdtt hela tiden och
att man skall bygga pd det som dom kan” (7). Nagra upplever att de har fatt ett annat
synsatt pa anhdriga. De menar att de ser anhoriga pa ett annat satt och har lart sig att ta
till vara pa deras kunskaper och erfarenheter i omvardnaden av sina nérstaende.

Tidigare var det mer fokus pa den sjuka aldre.

Forr sa kom man in och vi hade vél inte anhorigglaségon pa oss om man
sdger ... vi var nog ratt daliga pa att ta vara pa den resursen och
kunskapen som fanns hos dom anhériga ... det har man ju verkligen ldirt

sig med aren har (1).

Svarigheter och hinder

Det &r viktigt att tdnka pa att ACTION-tjansten inte passar till alla, att det ar en del i
anhorigstodet som finns att erbjuda. | de flest fall &r det viktigt att fanga upp anvandaren
i ett tidigt skede, for det har visat sig att det da har fungerat béattre. Deltagarna har
erfarenheter av att om de narstaende har kommit for langt i sin sjukdom fungerade inte

ACTION-tjansten som stod i hemmet, utan da &r det andra insatser som behovs.
Sen tror jag det att man ocksa pa nagot vis maste inse det att ACTION kan

bara vara en del av smorgasbordet det ar som ingen allenalésning pa

nagot vis, for nagra passar det otroligt bra och for andra ar det inte bra
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... da funkar det inte riktigt ... utan dd dr det andra grejer som behovs ...

och det dar ar réatt sa viktigt (3).

Svarigheter som kan uppsta ar att personen med demenssjukdom reagerar negativt pa
ljudet fran bildtelefonin. Genom att en okand rost hors i vardagsrummet och den
narstaende med demenssjukdom inte forstar vad det ar och darfor blir orolig eller
aggressiv gor det svart for den anhorige att prata via bildtelefonin. Andra svarigheter
kan vara nar anvandare som inte har vana att prata i bildtelefoni kan tycka att det kanns
svart och obehagligt. Dessa kan det vara svart att fa en djupare kontakt med och svart att
ha de langre och djupare samtalen. De flesta l&r sig att prata obehindrat via bildtelefonin
men med nagra enstaka har det inte fungerat och da &r det inte ratt stodform menar

deltagarna i studien.

Det finns enstaka som man aldrig har riktigt kommit nara men da har ju
inte detta varit ratt stodform heller kan man ju siga, utan da &ar det
nanting annat man behdver eller sa har man gatt sa pass langt i den
varden som man har hemma att detta ar for sent... detta ar anda mer

forebyggande stod, da har ACTION kommit in for sent (1).

Det galler som personal att skapa bra forutsattningar for att kunna stédja via ACTION-
tjansten, och dar man far sitta ostort och samtala via bildtelefonin. Dels att man &r
ensam i rummet som personal och inte blir stérd av kollegor, dels att anvandaren kanner
att de kan prata oppet utan att den narstaende hor, eftersom det kan vara kéansliga saker

som anvandaren vill diskutera.

Och sen att man maste tinka pd och kolla att man dr ensam i rummet ...
eller om man inte &r det att man sager till att nu sitter min kollega bredvid
hér sa far hon heja eller att ... ja man kanske fragar sjalv ar ni ensam
hemma eller har ni fler ddr ... sd att man inte sdger ndgonting om ndn

som finns utanfor bilden som inte ar sa bra (5).

22



Vid dessa tillfallen forsoker ACTION-personalen att hitta andra tillfallen att ringa upp
till exempel nar nérstdende ar pa dagverksamhet eller avlastning.

Personalens behov

Denna kategori beskriver vilka former av st6d, resurser och personlig utveckling som

personalen kanner att de far i sitt arbete.

Stod i arbetet

Deltagarna tycker att de far ett bra stod via ACTION-caring i Bords, genom
regelbunden handledning och nétverkstraffar, dar ACTION-personal kan diskutera och

prata med varandra och utbyta erfarenheter.

Det ar hogskolan som har statt valdigt mycket bakom handledning och
utbildning och sd ... men nu om man ska bara se tva tre ar tillbaka sa har
jag ju inte haft nagon direkt handledning ifran kommunens sida utan det

ar mer arbetskollegor runt om i landet vi har ju olika natverkstraffar (1).

Négra av deltagarna uttrycker dven att de har stod fran arbetskollegor och samordnare
och att de kan bolla olika problem med varandra. Det som flera saknar ar stod fran sin
chef i kommunen. "Man har vildigt svart att fa backup fran dldrevardschefen ... det
kéiinns lite sd déir” (7). Nagra av deltagarna beskriver daremot att de far stéd och hjalp
av sin chef om de skulle behdva “jag har ju stod fran min chef om jag skulle behdva det
eller sa” (10).

Resurser

Majoriteten av deltagarna tycker att de har tillrdckligt med resurser for att stodja de
anvandare som de har idag men nagra av dem o6nskar fa mer resurser till att kunna utoka
tjdnsten genom fler anvandare och darmed fler och l&ngre Oppettider i veckan. De som
Onskar mer resurser uppger bland annat att de behdver mer avsatt tid for att arbeta med

ACTION. De kan arbeta med ACTION utover sin ordinarie tjanst i kommunen och
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upplever da att tiden inte alltid racker till “jobbar ju heltid och har ju mina givna
arbetsuppgifter och utéver det har jag drivit ACTION som projekt” (10). Ibland kan
upptagningsomradet vara for stort och innefatta flera kommuner, vilket gor att det kan

vara svart att fa nara kontakt med alla.

Deltagarna i studien erfar att om man har en arbetskamrat att planera och dela arbetet
med, sd okar man tillgangligheten och systemet fungerar battre genom att man hinner
ringa upp anvandarna for uppfoljning. “Jag skulle vilja ha en arbetskamrat ... det skulle
hjdlpa mig mycket, som man kan dela och planera ihop med.” (8). Det har visat sig att
vid dalig uppféljning har aktiviteten mellan anvandarna minskat och de ringer aven mer
sallan till varandra. En av deltagarna menar ocksa att det ar bra att vara tva i ACTION-
centralen for man traffar s manga olika manniskor och det &r inte alltid sakert att
personkemin mellan personal och anvandaren stimmer och da har man méjlighet att

variera.

Man maste kunna mota valdigt manga olika typer av manniskor, ibland
sa kan jag séga att det ar en jatte stor fordel att vi ar tva stycken i
ACTION-centralen for att en del familjer tyr sig olika. Det &r ju en
personkemi ocksd, vem man far bast kontakt med (1).

Att utvecklas sjalv i sitt arbete

Att som personal kanna att man kan méta manga olika typer av manniskor och att kunna
stodja pa ett bra satt ser flera av deltagarna som en utmaning. De beskriver dven att
racka till, hantera problem och ha kanslomassiga samtal med anvandare pa egen hand ar
en utmaning ... just det hdr att ha tuffa samtal ibland ... det tycker jag har varit en
ganska stor utmaning faktiskt ... att ldra sig att hantera problem och dom hdr tuffare
sakerna pd egen hand ...” (2). Flera av deltagarna beskriver att det ar viktigt att man
utvecklas i sitt arbete, att det & kul med nya utmaningar och att man inte jobbar med
samma sak hela tiden ” ... for jag tycker det dr viktigt att man kéinner att man utvecklas
hela tiden pa sitz jobb ...” (1). Nagra av deltagarna jobbar ocksa med andra former av
narstaendestod, nagra har varit med och tagit fram nya arbetsmodeller. De uttrycker att

det har varit roligt att vara med i ACTION-projektet och att de har fatt bekréaftelse i sitt
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arbete. De upplever att de bade har utvecklats, lart sig nya saker och tagit del av
forskning och utveckling genom olika hdgskolor, vilket ses som positivt for sin egen
utveckling. “Just att man har Hoégskolan vid sidan gor ju att man far forskning och
utveckling hela tiden” (1).

Utmaningar i arbetet med ACTION

Denna kategori handlar om personalens utmaningar att l6sa problem nér bildtelefonin
inte fungerar, att skapa samarbete med andra personalgrupper samt personalens
funderingar om ACTION-tjanstens fortsatta utveckling.

Att fa tekniken att fungera

Det finns en enighet hos deltagarna att det ar viktigt att tekniken fungerar. Nagra
beskriver att det ar svart att samtala nar tekniken fungerar daligt. "Ndr tekniken
kranglar ja det ar frustrerande(7). De flesta upplevde att problemen var som storst i
borjan, nar man skulle introducera ACTION, det var en del tekniska svarigheter som till
exempel strul med datorer eller svart att fa bildtelefonin att fungera. Det fanns och finns
fortfarande en del problem med internet uppkopplingen, men i stort har det blivit béattre

“ja som helhet har det ju blivit mycket bdttre med tiden det har det verkligen blivit” (3).

Alltsa det ar ju sa tekniken &r ju kanslig, sa att det ar ju bade svarigheter i
det dar och det kan ju bli mycket strul med bredband och tekniken
dverhuvudtaget som gor att man inte kan ha kontakt med varandra via

bildtelefonin som man 6nskar (2).

Pa vissa platser finns det fortfarande inte tillrackligt med kapacitet for att fa
bildtelefonin att fungera. | vissa delar av glesbygden &r inte internet utbyggt tillrackligt
an idag och darfor aterstar det fortfarande hinder med bredbandsanslutning. “Ja hdir ute
i landsbygden sa hade vi ju liksom manga hinder genom att vi inte kunde komma ut med
ACTION-tjansten i glesbygden som det var tinkt.” (9).
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Samarbete med annan personalgrupp

| intervjuerna framkommer det att de flesta av deltagarna har nagon form av samarbete
med annan personalgrupp i kommunen eller primarvarden som till exempel
distriktsskoterska, demenssjukskoterska, —sjukgymnast, arbetsterapeut, bistands-
handlaggare och hemtjanstpersonal som de kan kontakta nér anvéndarna har behov av
olika hjalpinsatser. “Jajamen, speciellt kan jag tilldgga i varan kommun, ddr har vi
valdigt bra samarbete mellan oss som ACTION-personal och narstaendestodjare med
bistandshandldggare, med sjukgymnaster, arbetsterapeuter och sjukskoterska” (6).
Deltagarna anser att det ar viktigt att ha dessa kontakter, men i forsta hand forsoker de
uppmuntra anvandarna sjalva att ta kontakt med respektive sjukvardsinrattning eller
hemtjanst om behov finns “ja forst och fiimst sd ber jag ju personen i fraga ringa
sjalv” (5). En av deltagarna har trots tidigare forsok ingen kontakt med annan
personalgrupp, men forsoker pa nytt att skapa ett samarbete med primarvardens
personal.

Nej det dr inte ldtt och fd kontakt med dom, det dr det inte ... hdr har vi ju
forsokt att arbeta mot landstinget och kommunen nu, vi har forsokt att
distriktsskoterskorna ska vara med och samarbeta med det h&ar med
ACTION, men det har varit stopp, dom har inte velat utan nu skall vi ut

och gora ett nytt forsok (2).

En annan deltagare beskriver ett val fungerande samarbete med distriktslakare och
geriatriker pa primarvarden, vilket leder till att de kan fanga upp nya anvandare i ett
tidigt skede samt att de har regelbundna arbetstraffar. Detta sags som positivt av bade

anvandare och ACTION-personal.

Idag har vi ju hunnit sd langt, att vi har jatte stor kontakt och alla
distriktslakare i varan kommun, det ar ju en liten kommun, men det finns
ju ett stort antal distriktslakare som inte jobbar enbart med demens men
alla distriktslakare i varan kommun dom vet ju om att ACTION- tjansten

finns och skulle man vilja ha kontakt med nagon som ar med i
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stodgruppen eller ACTION-gruppen vet dom precis vad det ar for nanting

3).

Uppfattningen ar att alla deltagare vill ha bra kontakt med bade kommunens verksamhet

och primarvarden for att fa ett vél fungerande samarbete.

Personalens funderingar runt utveckling av ACTION-tjansten

Det ar viktigt att blicka framat och ta reda pa de aldres intressen och behov, for att
kunna utforma tjansten vidare ... det finns ju farhdgor tycker jag med den hir tjdnsten
och det kommer véldigt manga andra produkter och man ser att teknikmognaden hos
dom aldre ar hédr nu.” (1). Hela samhallet blir idag mer och mer I1T-anpassat och fler
och fler har egna datorer i hemmen ... samtidigt sd kommer ju allting och blir mer IT
anpassat hela samhdllet den dagen vi blir dldre sa vill ju vi kunna ... vi vill ju kanske
fortsatta och kunna anvinda vdr dator...”(5). Nagra av deltagarna beskriver att
ACTION-programmet bor utvecklas for att passa i den egna datorn, som till exempel
licenssatsning eller en CD. Det kommer mycket nytt och det galler att félja med i

utvecklingen.

Det &r viktigt att kunna erbjuda fri tillgang till internet och e-mail. Nagra av deltagarna
beskriver att det idag ar svart for anvandarna att vaxla mellan ACTION-tjansten och
internet pa ett enkelt och pedagogiskt satt och det ar ett onskemal att gora detta lattare i
ACTION-programmet.

Det ar som ett dilemma, for om vi har till exempel att du ska anvanda ett
annat program och sitter uppkopplad pa ACTION da masta jag ju lagga
ner ACTION sa jag har det i listen dar nere om jag vill skicka ett e-mail
eller ga ut pa internet ... det diir har varit jittebesvirligt for vildigt
manga anhdriga och framforallt for vara dementa dom trycker pa kryss
och da &r ACTION borta och da gar det inte att ringa till dom (3).

Deltagarna tror att i framtiden behovs det nya malgrupper och att det finns andra projekt

som behover tas fram for att ge ett bredare utbud. "Nu vet vi ju att det finns tvda andra
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projekt som kommer har, det ar bland annat, det har som utvecklas for yngre det tror
jag kan bli en hjalp for aven det befintliga ACTION som finns nu och det finns det har
andra projektet ddr man ska hjdlpa personer med psykisk ohdlsa” (1).

Nagra av deltagarna vet inte hur det kommer att bli i framtiden, eller om det kommer att
fa fortsétta. “Ja det dr ju ute i kommunen man bestimmer och hur mycket pengar man
ir beredd och satsa pd sdnt hér” (5). Nagra av deltagarna hoppas pa att ACTION-
tjansten skall bli storre, att hjalpinsatsen skall utdkas och fortsatta daven i framtiden.

“Jag hoppas pd att det skall blir dnnu mer, skall blir storre och nd ut till fler” (8).

Kostnaden for ACTION-utrustningen ses ocksa som ett problem eftersom onskemalet &r
att kommunerna tar Gver nar projektet avslutas. | nagra kommuner har ACTION-
tjansten redan permanentats. Kommunerna tycker i allménhet att det ar for dyrt och
darfor ar den stora fragan hur det skall finansieras fortsattningsvis. Nagra av deltagarna
tar upp att det kanske bor utformas en billigare produkt eller att man kan installera
ACTION-programmet i redan befintlig dator som finns i hemmen. “Gdar att hitta

liknade tjdanster idag som dr bdde billigare och sd, men det finns inte det stora utbudet”

().

Vi har varit inne i en diskussion om fortsattning och pris och sana déar
saker och da kan jag ha tyckt att man kunde tagit fram en billigare
produkt, eftersom snart har ju alla familjer dator och alla familjer har ju
oftast bredband eller internet, s& att jag kan tycka att det kanske ar lite
dyrt, och att man biter sig sjélv i svansen genom att ha en sa hog kostnad
(10).

Det ar en utmaning att fa politikerna och kommunens chefer att forstd hur ACTION
fungerar och kunna forklara och visa att det &r ett bra IKT-baserat anhérigstéd. Man bor
titta pa helheten, for nar man arbetar med méanniskor gar det inte att rakna allt i pengar.
Vi kan konstatera att majoriteten av Sveriges ACTION anvandare dom uppger att dom
har en hojd livskvalité ja det dr vdl gott nog de ... for det dr alltid lite farligt om det blir
for mycket ekonomiska aspekter ...”(3).
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DISKUSSION
Metoddiskussion

Datamaterial till studien har samlats in med hjalp av kvalitativa intervjuer. Denna metod
valdes eftersom det ar en val beprévad metod och anvéands for att kunna forsta och
beskriva manniskors upplevelse av sin vardag. Enligt Kvale & Brinkmann (2009) har
den kvalitativa forskningsintervjun en unik mojlighet att komma at och beskriva den
levda vardagsvarlden och inom hélso- och sjukvardsforskning har kvalitativa intervjuer
varit en vanlig forskningsmetod i decennier. Datainsamling med hjalp av intervjuer har
varit ett bra satt att fa information om personalens upplevelse och erfarenhet av att

arbeta med ACTION-tjansten som var syftet med studien.

Intervjuerna spelades in pa band. Enligt Kvale & Brinkmann (2009) har det vanligaste
séttet att registrera intervjuer varit att anvanda en ljudbandspelare. Det ger intervjuaren
frihet att koncentrera sig pa amnet i intervjun. Orden, tonfallet, pauserna och liknande
bevaras som intervjuaren sedan kan atervanda till och lyssna pa flera ganger. De flesta
av intervjuerna gjordes via bildtelefoni vilket for forfattarna var en ny erfarenhet och
upplevdes i borjan lite obekvamt. Vi ser en risk att det kan ha varit en nackdel for
studien eftersom intervjuaren da kunde ha svart att fokusera pa amnet i intervjun. Vi tror
anda inte att det har paverkat resultatet darfor att vi efterhand kéande oss mer bekvama
med bildtelefonin och deltagarna paverkades inte av detta eftersom de &r vana vid denna

kommunikationsform.

Forfattarna transkriberade intervjuerna sjalva for att 6ka mojligheten att fanga hela
innebdrden i intervjuerna. Det var ocksa bra med tanke pa att ingen av forfattarna har
vidare erfarenhet av att intervjua och under utskriften larde vi oss mycket om var egen
intervjustil och kunde pa sa satt forbattra var intervjuteknik allt eftersom. Efter en
ordagrann utskrift, dér vi d&ven skriver ut pauser i form av .... (punkter), hostningar och
lijud som mmm, eee eller liknande, lastes samtliga intervjuer av bada forfattarna som da
blev vél bekanta med innehallet. | citaten som finns med i resultatet har vi valt att till
viss del skriva om texten till ett skriftsprak istéllet for att citerar ordagrant talsprak,

alltsa tagit bort mmm, eee och liknade. Detta for att fa en battre IGpande text.
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Analysen har sedan genomfdrts gemensamt och i varje steg av analysarbetet
reflekterades och diskuterades det d&ver olika tolkningsmdjligheter och
abstraktionsnivaer. Detta anser forfattarna okar trovardigheten i resultatet da det var
enighet om den slutliga koden. For att bedoma trovérdighet vid kvantitativa studier
anvands enligt Lundman & Héllgren Graneheim (2008) ofta statistiska metoder och vid
kvalitativa studier anvénds istallet reflekterande och resonerande metoder som till
exempel konsensusforfarande. Vid konsensusforfarande sker en reflektion och
diskussion mellan deltagarna i forskningsgruppen i syfte att uppna samstammighet vid
tolkning av texter. Analysprocessen upplevdes som lang och tidskravande. Fran
analysenheten kunde ett stort antal meningsbérande enheter lyftas fram. Nar dessa sedan
skulle tolkas och abstraheras for att delas in i kategorier och underkategorier kandes en
viss osakerhet for att den ursprungliga innebdrden i texten skulle forsvinna eller bytas
ut. Det var en del pusslande och omflyttning mellan underkategori och kategorier under
processens gang, eftersom det ibland kandes som de gick in i varandra. Detta beskriver
ocksa Lundman & Hallgren Graneheim (2008) att det kan vara svart att dela in text som
handlar om upplevelser eftersom upplevelser kan vara sa sammanflatade att de kan
passa i tva eller flera kategorier. Forfattarna fann har en styrka i att vara tva som kunde

diskutera fram resultatet tillsammans.

Deltagarna i studien ar atta kvinnor och tva man. De &r i varierande alder fran olika
delar i hela Sverige, fran bade storstad och landsbygd och med olika lang erfarenhet av
att arbeta med ACTION-tjansten. Dessa variationer har skapat mojligheter att belysa
studiens syfte utifran olika perspektiv. Att det ar 6vervagande kvinnor i studien kanske
har betydelse for resultatet, men vi tycker anda att variationen har varit tillracklig for att

fanga upp likheter och olikheter.

Bada forfattarna har erfarenhet av aldrevard inom kommunen och har i sitt arbete varit i
kontakt med anhorigvardare manga ganger. Daremot har ingen av forfattarna nagon
tidigare erfarenhet av IKT-baserat anhorigstod eller bildtelefoni, vilket gjorde att

intresset for forskningsamnet var valdigt stort. En forforstaelse fanns for anhériga som
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vardar narstaende i hemmet, men &nda har studien kunnat genomforas forutsattningslost
till stor del.

Resultatdiskussion

Syftet med denna studie var att beskriva vard- och omsorgspersonalens erfarenheter av
att stodja aldre och anhoriga som vardar sina narstdende i hemmet, via ACTION-
tjansten. Som helhet tycker deltagarna att sjdlva ACTION-tjansten fungerar vél och att
de som personal kan ge ett bra stod till anhorigvardare. Ett stod som gor att anhoriga
starkts i sin roll och kan fortsatta att varda sina narstaende i hemmet. Det framkommer
tydligt i resultatet att deltagarna har som mal att skapa trygghet och sjalvfortroende hos

anhorigvardaren i dennes livssituation och att personalen har individuell vard i fokus.

Det framkommer i resultatet att ACTION-personalen utvecklar en speciell relation till
de anhorigvardare som har ACTION, vilket till stor del beror pd kontakten via
bildtelefonen som gor det mojligt att tyda kroppssprak for att se hur den anhérige mar.
Detta framtrader &ven i tidigare forskning, enligt Savenstedt, Zingmark & Sandman
(2003) konstaterades det att kontinuerliga moten vid bildtelefonen ger en god
kommunikation och Okar uppmarksamheten for personalen om hur den aldre mar.
Wiklund (2003) menar att nar vardaren arbetar evidensbaserat handlar man pa ett satt
som ar medvetet i olika situationer. Den 6kade lyhordheten fran personalens sida gor att
de ar mer fokuserad pa sin uppgift, som &r att se hur personen egentligen mar och
kanner sig. Genom att en god relation uppstar till anhérigvardarna anser vi att det finns
mojligheter for personalen att ge en bra omvardnad med ett individuellt stod till varje

anhorigvardare.

Tack vare den nara relationen som personalen far till anvandarna, ges stort utbyte i
samtalen. Funktionen att lyssna och att diskutera olika problem och situationer gor att
personalen ocksa lar sig mycket av de anhorigas erfarenheter. Enligt Andersson (2007)
ar motet med patienten en viktig arbetsform i varden. Att vara fortrogen med matets
ramar, forutsattningar, syften och sjalva dialogprocessen avgor slutresultatet i
vardkvaliteten. Kommunikationen med patienten ar en del i formagan att etablera en

relation till patienten. Att aktivt lyssna bygger pa intresse for patienten och dennes
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berattelse och tar den till oss for att forsta patientens problem och kunna anvanda
vardkompetens for att hjalpa honom/henne. Enligt Lundberg (2009) &r det viktigt att
man tar till vara anhorigvardares erfarenheter och att de efterfragas. Detta gor att deras
situation uppmarksammas. Genom att arbeta med stodjande omvardnad pa detta satt
anser vi att personalen kan se de anhdriga som resurs och battre kunna ta till vara pa
deras kunskaper och pa sa satt far de ett utbyte av varandra. Detta tycker vi hojer

kvalitén pa varden.

| resultatet framkommer det ocksa att ACTION-programmet &r ett bra verktyg som okar
tryggheten for anvandarna, eftersom de kan fa information och utbildning om sina
individuella behov. Samtidigt har de personal att diskutera med och fa bekraftelse i sina
tankar och beslut. Detta dverensstammer med Stromsnes Ekern (2003) som menar att
information och undervisning betraktas som nyttiga redskap for att géra ménniskor
battre rustade att klara av de utmaningar och kriser som uppstar vid sjukdom och
lidande. Vi haller med om att undervisning &r en viktig del i anhorigstodet som kan ge

okad livskvalité for anhorigvardare genom att de blir delaktiga i omvardnaden.

Vidare visar resultatet att personalens narvaro ar nodvandig for att tillsammans med
anhoriga skapa och bevara ett fungerande socialt kontaktnat. Detta kontaktnét ger de
anhoriga mojlighet att komma ut i olika sammanhang och fa samtala med personer i
samma situation och byta erfarenheter. Hansson et al. (2007) har samma uppfattning
om att familjer behover tillgang till pdgaende hjélp och stod fran erfaren personal som
ar tillgangliga via bildtelefonin vid ACTION-centralen, for att kunna fortsatta att
anvanda ACTION-systemet i hemmet. Ehnfors et al (2004) menar att IT anvandningen
kan ge familjen majlighet att fa kontakt med andra i liknande situation, fa ta del av vad
andra tycker och tanker och pa sa satt kan natverk byggas upp. Detta medfor att deras
erfarenheter tas till vara genom att de betraktas som experter och att de blir starkare som
grupp. Detta tycker vi visar hur viktigt det &r att det finns personal som arbetar med
denna form av anhorigstod, eftersom det behdvs en drivande kraft, i detta fall ACTION-

personalen, som underhaller tjansten och pa sa vis har stor betydelse for varden.
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Det rader en samstimmighet bland deltagarna att ACTION-tjansten ar en av flera
former av anhorigstdd som erbjuds och att det ar viktigt att ha ett oppet synsétt och
tanka pa att tjansten inte far ersatta andra slags stod som finns, till exempel
samtalstraffar i grupp. Detta menar dven Bergstrom, Bulsi och Hdoijer (2010) som
skriver att ACTION-tjansten inte far ersatta andra typer av insatser utan personalen i
ACTION-centralerna skall bidra med en 6kad livskvalitet for de anhdriga som vardar i
hemmet. Enligt ACTION-personalens erfarenheter ar det i de flesta fall sa det fungerar,
ofta har anhorigvardare flera former av stéd. Enligt Halso- och sjukvardslagen (SFS
1982:763) skall god vard vara latt tillganglig och for att skapa trygghet i vardandet &r en
god halso- och sjukvard av sarskild god kvalité nar man tillgodoser patientens behov,
vilket ger okad trygghet i varden (Socialstyrelsen, 2006).Vi haller med om det som
framkommer i resultatet. For att kunna skapa basta mojlighet for en god vard ar det
viktigt att som personal vara Oppen for att finna ratt form av anhorigstod for varje

individ.

Personalen kan hjélpa till och lyfta fram positiva delar i vardagen och bekrafta
anhdrigvardarna sa att de orkar med sin roll som vardare av sin narstdende. Dahlberg,
Segesten, Nystrom, Suserud & Fagerberg (2003) menar, for att kunna lindra lidandet
och ge ett okat valbefinnande kravs en god vard och detta ar helt beroende av en
mellanmansklig relation. Malsattningen som vardare ar att det bor uppsta en vardande
relation, dar man som vardare gor sitt basta for att lindra lidandet och pa sa satt framja
halsa och ge ett okat vélbefinnande. Enligt Wiklund (2003) & medmansklig karlek,
medlidande och barmhartighet det som motiverar vardandet och ger det dess djupa
mening. Vi anser att det ar viktigt att se hela sammanhanget for att kunna ge trygghet
och en okad livskvalité till de anhériga. Vi uppfattar ACTION-personalen som en kalla
dar anhorigvardaren kan hamta kraft for att orka vidare i vardandet av sin narstaende i

hemmet.

Resultatet visar dven att det finns skillnader i hur personalen k&nner att de har stéd i
arbetet fran sin chef. Enligt Hallin & Sivebo (2003) ar det viktigt att skapa goda
forutsattningar som chef for att verksamheten skall utvecklas pa lang sikt. Det ar darfor

viktigt att balansera de behov som finns hos personalen for att bygga upp kontinuitet
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och skapa arbetsro. Gemensamt for alla deltagare i studien &r att ACTION-caring har
handledning via bildtelefonin med personalen och gemensamma néatverkstraffar med
jamna mellanrum, detta ses som valdigt positivt. Vi anser att det &ar viktigt for
vardpersonalen att kanna sig trygg och fa stod i sitt arbete for att fullt ut kunna ge god

vard.

Slutsats

I var studie framkommer det mest positiva erfarenheter fran deltagarna att anvanda sig
av ACTION-tjansten som ett anhorigstod. Vi funderar pa om det ar var vinkling av
fragestallningarna som har givit oss detta resultat eller om det faktiskt ar en bra
utarbetad tjanst till anhoriga som vardar sina narstdende i hemmen. Resultatet visar
ocksa att det finns en hog samstammighet bland personalen om nyttan med denna
undersokning, for att sprida kunskap om nya arbetsséatt i att stodja aldre och anhdriga
och for fortsatt utveckling av denna tjanst. Forskning visar att de anhérigvardare som tar
del av denna tjanst har fatt hogre livskvalitet genom att de kdnner sig mindre isolerade,
de kanner sig starkta och bekraftade i sin roll som anhorigvardare. Nyttan med denna
studie tycker vi &r att den visar att ett IKT-baserat stod till dldre och anhérigvardare kan
fungera vél och ér till stor nytta i omvardnaden av aldre och anhdrigvardare. Samtidigt
visar det att det ar viktigt att anpassa stodtjansten efter de behov som den enskilde

individen har. Alla méanniskor ar unika och har olika behov.

Forslag pa fortsatt forskning

Som forslag pa fortsatt forskning tycker vi det skulle vara intressant att undersoka
kommunledningens och andra personalgruppers, till exempel hemtjanstpersonal, syn pa
ACTION-tjansten. Det skulle ocksa vara intressant att undersoka primarvardens syn pa
att anvéanda bildtelefoni i sin verksamhet. Som vi ser det & ACTION-tjansten ett bra

stod till anhorigvardare och ar ett bra komplement till dvrig vard- och omsorg.
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Vard- och omsorgspersonalens erfarenheter av att stédja anhoriga som vardar
sina aldre narstdende i hemmet via Action-tjansten.

Bakgrund

Manga aldre sjuka manniskor vardas av sina anhoriga i hemmet. Det ar ofta tungt och
kravande och de anhériga ar i behov av stdd och hjélp for att orka med. Assisting Carers
using Telematics Interventions to meet Older people’s Needs (ACTION) ar en IKT-
baserad stodtjanst som utvecklats for att tillgodose behov av information, utbildning och
stod till aldre och anhorigvardare i det egna hemmet. Olika studier har gjorts for att
utreda aldre och anhorigvardares upplevelse av att anvanda sig av ACTION-tjansten. Fa
studier visar hur personalens upplevelse och erfarenhet ar av att arbeta med att stddja
och hjalpa éldre och anhorigvardare via ACTION-tjansten. Det ar darfor énskvart att fa
okad kunskap inom detta omrade.

Tillfragan om deltagande
Du ombeds att delta i en intervju angaende arbete via ACTION-tjansten. Du blir
tillfragad for att du arbetar eller har arbetat med Action-tjansten.

Syfte och mal
Syftet med studien ar att beskriva vard- och omsorgspersonalens erfarenheter av att
stodja anhoriga som vardar sina dldre narstaende i hemmet, via ACTION-tjansten.

Genomfdérande

Intervjuerna kommer att genomforas pa det satt som passar bast t ex pa din arbetsplats
eller via bildtelefon, efter 6verenskommelse. Intervjun berdknas ta ca 45-60 min och
kommer med din tillatelse att spelas in pa band.

Databearbetning, sekretess och rapportering

Det insamlade materialet fran intervjuerna kommer att behandlas konfidentiellt, det vill
séga att alla mojligheter till identifiering kommer att tas bort. Materialet kommer endast
att tillhandahallas av de personer som arbetar med studien, vilken &r kopplad till
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projektet ACTION som leds av Lennart Magnusson. Materialet arkiveras pa Hogskolan
i Boras enligt géllande riktlinjer. Studien kommer att presenteras i form av en
Magisteruppsats pa Boras Hogskola. Om du Onskar kan ett exemplar av uppsatsen
skickas till dig.

Frivillighet

Vi vill gora dig medveten om att ditt deltagande &r helt frivilligt och du kan nér som
helst utan forklaring avbryta din medverkan. Deltagandet i studien kommer inte att
paverka ditt arbete eller din arbetssituation.

Fragor och information
Om du har nagra fragor eller vill meta mera ar du valkommen att kontakta oss:

Carina Johansson
Distriktsskoterskestuderande

Mobil: 0709-24 28 69

Tel. 0321-30645

Mail: carina_timmele@hotmail.com

Helena Varhall
Distriktsskoterskestuderande
Mobil:0733-96 99 11

Tel. 0322-66 00 48

Mail: helena.varhall@hotmail.com

Lennart Magnusson
Handledaren

Universitetslektor

Hogskolan i Boras
Mobil:0706-302321

Mail: lennart.magnusson@hb.se
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Bilaga 2
Bakgrundsfragor

Fodelsear?

e Kobn?

e Utbildning?

e Antal arbetade ar inom aldreomsorgen samt inom ACTION-tjansten?

e Annan yrkeserfarenhet?

Intervjuguide
Oppningsfraga

1. Hur upplever du att Action-tjansten fungerar som helhet?

Halv-strukturerade fragor

2. Vad tycker du ar positivt med att stodja anhorigvardare via Action-tjansten?

3. Kan du beréatta om nagon handelse eller situation som du varit med om som var
positiv?

4. Finns det nagot som du tycker ar negativt med att stodja anhorigvardare via Action-
tjansten?

5. Kan du beratta om nagon handelse eller situation som du varit med om som var
negativ?
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6. Tycker du att ditt satt att arbeta omvardnadsmassigt har forandrats fran tidigare och
hur du arbetar nu?

7. Hur ser du pa din roll som omvardnadspersonal via Action-tjansten?

8. Vilka utmaningar finns i ditt arbete via Action-tjansten?

9. Finns det nagra riktiga hinder eller svarigheter for att stodja via Action-tjansten?

10. Tycker du att det finns tillrackligt med resurser for dig som personal att stodja via
Action-tjansten?

11. Om du ser att en person behdver hjélp av en sjukskoterska, arbetsterapeut,
sjukgymnast eller lakare, har du mojlighet att formedla den kontakten?

12. Vad far du for stod i ditt arbete?

13. Vad skulle kunna hjélpa dig i ditt arbete med Action-tjansten?

14. Kan du sammanfatta dina erfarenheter av Action-tjansten?

15. Hur ser du pa framtidsutvecklingen kring ditt arbete nar det galler att stodja aldre
och anhoriga via Action-tjansten.

16. Ar det ndgot som du vill tillagga?

17. Kan jag aterkomma till dig om fler fragor uppstar?
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