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Pa vag att etablera oss

i dr glada att kunna presentera den tredje volymen

av Aldre i Centrum Vetenskapligt supplement. Vi

ges ut av kunskapscentrumet Stiftelsen Stock-
holms lins Aldrecentrum, och var mission ir att fora fors-
kare, beslutsfattare, praktiker och allminhet lite nirmare
varandra. Det gor vi genom att publicera pa svenska och
genom att uppmana till ett mer ldsvinligt sprak, ndgot som
ju gar att kombinera med vl utférd vetenskap. Vi vill ock-
sa uppmuntra Fou-verksamheter runt om i landet att tinka
pa vetenskaplig publicering redan i planeringsstadiet for
sina projekt. Det produceras mycket kunskap som skulle
kunna fa storre spridning och komma till nytta for alla.

o .
terigen har vi tre artiklar med i tidskriften. Aven
om vi ser fram emot vart forsta nummer med
fler bidrag, dr vi stolta 6ver de manus vi fatt

fortroendet att forvalta tillsammans med forfattare och
granskare. Forst ut ar en litteraturstudie om hur édldre
personer upplever virdighet i moétet med sjukskoterskan,
ett lika viktigt som hogaktuellt imne. Den andra artikeln
behandlar sjukskéterskors erfarenheter av att arbeta med
likemedelsrobot i dldre personers hem, en vilfiardsteknik
som inte ska erbjudas alla, men som har potential att fri-
gora resurser. I var tredje artikel har férfattarna intervjuat
hemtjinstchefer om hur de hanterar medarbetare och
rekrytering nir bristande kunskaper i svenska spraket ar
ett faktum. Mer aktuellt och brinnande én sa kan det inte
bli, och hér finns viktiga erfarenheter att lyssna till och
lirdomar att dra.

i siktar nu vidare med var relativt unga tidskrift

och konstaterar att vi har lyckats komma igang

med kontinuerlig publicering pa var webb, artiklar
som vi sedan samlar ihop i pappersupplagan. Vart mal ar
att skapa ett mer jaimnt fléde i publiceringen, vilket kom-
mer att gynna bade redaktionen och artikelforfattarna.
En viktig del i arbetet har dven vara granskare, som gor ett
viktigt jobb, men inte syns i spalterna. Tack till er!

Mikael Mildén, redaktor
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Aldre personers upplevelse av virdighet i motet
med sjukskoterskan. En allméan litteraturstudie

Ebba Ekman'?, Elin Skoog'3, Jeanette Johansson?
och Kerstin Blomqyvist!

ABSTRACT. Vardighet ar ett centralt begrepp inom
svensk halso- och sjukvard. Aldre personer ar oftaien
utsatt positionivarden pa grund av ett trefaldigt under-
lage - institutionellt, existentiellt och kognitivt - vilket
kan hota deras vardighet.

| denna litteraturstudie ville vi beskriva aldre personers
upplevelse av vardighet i mdtet med sjukskdterskan.
14 kvalitativa artiklar matchade vara sokkriterier. Vi
granskade artiklarna med hjalp av Hogskolan Kristian-
stads granskningsmall och genomférde analysen enligt
Fribergs analysmodell.

Upplevelsen av vardighet gar huvudsakligen att sam-
manfattaitre utsagor: (a) Nar du har tid fér mig upplever
jag att min vardighet starks, (b) Nar jag blir inkluderad

i beslutsfattande gallande min vard framjas min vardig-
het, (c) Att bli sedd foér den jag ar och inte fér mitt
kroppsliga dldrande framjar min vérdighet.

Relationen mellan sjukskoterska och patient ar viktig for
att hjalpa aldre personer att bevara sin vardighet. Har ar
resurser viktiga, bade i form av sjukskoterskans kun-
skap och organisationens forutsattningar att framja
denna relation.

'Hogskolan Kristianstad
2Sahlgrenska universitetssjukhuset
3Skanes universitetssjukhus Malmo

Korrespondens: Ebba Ekman, eekmmaan@gmail.com

Openaccess CC BY-NC-ND 4.0 e https://doi.org/10.52585/icvs.v3il.11


mailto:eekmmaan@gmail.com
https://doi.org/10.52585/icvs.v3i1.11

AiC vetenskapligt supplement vol 3 nr1(2023)

Ekmanm fl

Inledning

Sjilvbestimmande, delaktighet, integritet och
virdighet dr centrala begrepp inom svensk hélso-
och sjukvard. Malet dr att den vardade personens
virdighet och identitet ska bevaras genom hela
livet och i alla aldrar [1]. Det patientnira arbetet
utfors ofta av sjukskoterskor och annan vard-
och omsorgspersonal, men det finns inga tydliga
riktlinjer for sjukskoterskor att forhalla sig till, for
att bevara méanniskors virdighet. Detta kan leda
till ett simre vilbefinnande for personen i behov
av vard [2]. Att mdnniskors virdighet hotas inom
varden har uppméirksammats i massmedia, dir fo-
kus har riktats mot missférhallanden framfor allt
i vard av dldre. Missforhallandena kan bero pa att
de dldre inte siger ifran nir de ir missndjda [3],
en annan orsak kan vara att dldre personer ofta
har l1ag status hos yngre personer, som ofta utgor
vardpersonalen [4]. For att frimja hilsosamt ald-
rande bor aspekter som ror dldres virdighet vara
ett permanent inslag i det patientnéra arbetet.

Virdighet ér ett centralt begrepp i hélso- och
sjukvardslagens andra paragraf: "Vard skall ges
med respekt for alla ménniskors lika virde och
for individens virdighet” [5]. Patientlagen patalar
att patienten ska starkas i sin integritet och sitt
sjalvbestimmande [6]. Respekt dr en faktor
bakom att virdighet paverkas positivt, virdighet
forutsitter dven integritet och personligt utrym-
me [7]. Virdighet kan ses som nagot den enskilda
personen sjilv dger och den grundas i sjilvakt-
ning, respekt fran andra personer samt ett seridst
upptridande frain omgivningen [4].

Minniskor i dag lever lingre och i takt med
detta 6kar medellivslingden. Detta beror pa
en rad faktorer sisom hogre levnadsstandard,
sundare livsstil, hogre utbildning och en utveck-
lad hélso- och sjukvard [8]. I Sverige dr medel-
livslingden 81 ar for min respektive 84 ar for
kvinnor, och 20 procent av Sveriges befolkning
ar over 65 ar. I och med att den dldre befolk-
ningen okar, 6kar dven behovet av sjukvard till

Huvudbudskap

* Aldre personer ar oftai ett utsatt lage
i varden, nagot som kan hota deras
vardighet. Sjukskoéterskans uppdrag
blir darfor extra viktigt for att bibehalla
vardigheten hos patienterna.

* Aldre personer uttrycker att tiden ar
viktig i motet med sjukskoéterskan, att de
vill vara delaktiga i beslut om varden och
att de vill bli sedda bortom sitt kroppsli-
ga aldrande.

* Sjukskoterskor som stravar efter att
varna aldre personers vardighet bor
arbeta for att ge dem tid i motet, att
efterfrdga och beakta deras behov och
Onskemal, att involvera demibeslut om
sinvard och vardag, samt att ge dem
kontroll dver sin situation.

denna malgrupp, vilket stiller krav pa vard- och
omsorgspersonal, som bér ha god kunskap om
vard av dldre. Manga dldre personer behover inte
sjukhusvard, men didremot insatser fran primar-
och hemsjukvarden. Det innebir att dven primar-
och hemsjukvarden bor kunna erbjuda kvalitativ,
virdig vard [9].

Ar 2011 inférdes en nationell virdegrund
i socialtjanstlagen (5 kap 4 §), med lydelsen
"Socialtjinstens omsorg om dldre ska inriktas
pa att dldre personer far leva ett virdigt liv och
kédnna vilbefinnande (virdegrund).”. Virdegrun-
den innebdr att alla verksamheter for dldre ska
arbeta for att dldre personer ska ha mdjlighet och
stod att leva ett virdigt liv sa linge som maojligt.
Arbetet med den nya virdegrunden startades
i syfte att dndra synen pa aldrandet, for att dldre
personer inte ska behéva forlora delar av sin
identitet eller det liv de vill leva. Syftet var 4ven
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att tydliggora hur verksamheterna skulle arbeta
for att uppfylla dldres behov av virdighet [10].

For att dldre personer ska ha goda forutstt-
ningar att leva ett liv préglat av virdighet behover
maktfaktorer i virden uppméirksammas. Personer
i behov av vard hamnar i ett trefaldigt underlige:
Ett institutionellt underldge dir personer som
insjuknar blir placerade lingst ner i en hierarkisk
ordning, ett existentiellt underldge dir personer
till f6ljd av sviktande hilsa, blir utsatta och sarba-
ra, samt ett kognitivt underldge eftersom persona-
len har st6rre kunskap om sjukdomstillstandet och
dess behandling. Det ir viktigt att vardpersonal dr
medvetna om dessa underligen, genom att arbeta
for att begrinsa dem kan personalen bidra till att
minska deras inverkan [11]. Ett sadant forhall-
ningssitt dr betydelsefullt for att dldre personer
ska uppleva virdighet i kontakt med sjukvarden.

Sjukskoterskans arbete grundas i fyra ansvars-
omraden: att frimja hilsa, forebygga sjukdom,
aterstilla hilsa och lindra lidande. Varden ska ges
med respekt och kvaliteten pa varden ska inte
paverkas av faktorer som alder [12]. Samtidigt
har forskning visat att dldre personers virdighet
ofta dr hotad till f6ljd av kroppsliga och kognitiva
begriansningar [13].

Svensk sjukskoterskeforening patalar att
sjukskoterskors kompetens i vard av dldre, i det
patientnéra arbetet men ocksa strategiskt, bor
starkas for att kunna uppfylla de individuella
behov som varje unik manniska har [14]. Trots
att vikten av att virna dldre personers virdighet
finns lagstiftad dr det en utmaning f6r sjukskoter-
skor att utforma en sidan omvardnad.

For att kunna ge en omvardnad dér virdighet
star i fokus, krivs kunskap om vérdighet ur den
ildre personens perspektiv. Tidigare litteratur-
studier har fokuserat pa virdighetsaspekter ur
sjukskoterskans perspektiv, specifikt vid sjuk-
husvard eller i sirskilt boende, eller vid specifika
medicinska sjukdomstillstand. I allménsjuksko-
terskans arbete ligger dock att kunna utforma ett
mote som priglas av virdighet oavsett medicinsk

diagnos eller vardkontext. Vi har inte kunnat
hitta nagon genomgang av vetenskaplig litteratur
dir perspektivet tydligt utgar fran dldre perso-
ner, med variation i vardkontext och medicinsk
diagnos och dir fokus ir virdighet i métet mellan
dldre personer och sjukskéterskor. En sadan
genomgang av litteraturen kan utgora en viktig
kunskapsbas for sjukskdterskors omvardnadsar-
bete, dir malet ir att forverkliga hélso- och sjuk-
vardslagens och socialtjinstlagens intentioner om
dldres ratt till en vard som préglas av virdighet
och ritten att leva ett virdigt liv. Vart syfte med
denna studie ir att beskriva dldre personers upp-
levelse av virdighet i motet med sjukskoterskan.

Metod

Studien dr en allmén litteraturstudie [15]. Vi har
endast anvint oss av kvalitativa studier da det ar
en metod som dr bittre limpad for vart syfte. En
kvalitativ ansats ir vanlig nir man vill undersoka
personers upplevelser och uppfattningar [16].

Inklusionskriterier, sokvdgar och urval

For att hitta forskningsstudier som var relevanta
for vart syfte anvinde vi foljande kriterier i vara
sokningar.

1. Studier som inkluderar dldre personer.

2. Engelsksprakiga artiklar.

3. Artiklar med kvalitativ metod.

4. Artiklar som publicerades fran januari 2005
till och med oktober 2020.

5. Artiklar som var vetenskapligt granskade.

6. Artiklar med sluten vard, hemsjukvard och
sdrskilt boende som kontext.

Litteratursdkningar gjordes i databaserna
Cinahl, PubMed, och psycinfo. Vi identifierade
nyckelord och skapade s6kblock med flera sam-
manhéngande termer och synonymer (bilaga 1-3).
Resultatet blev 431 artiklar i Cinahl, 379 i PubMed
och 503 i psycinfo. De systematiska s6kningarna
kompletterades med tva artiklar fran PubMed
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som identifierades i pilotsbkningen men uteblev
i den systematiska sokningen. Vi tillimpade
sedan avgrinsningar till sékningen enligt inklu-
sionskriterierna. I Cinahl aterstod da 292 artiklar,
i PubMed 284 och i psycinfo 378 artiklar.

Efter de slutgiltiga s6kningarna valde vi
bort de artiklar vars titlar avsldjade att de inte
svarade emot studiens syfte. De aterstiende
artiklarna granskades sedan individuellt av de
bada forstaforfattarna med ett helikopterper-
spektiv. Detta syftar till att fa en 6versiktsbild
av vad studien handlar om, genom att man ldser
artiklarnas abstracts, vilket kan leda till en mer
oppen och kreativ granskning [15]. Direfter valde
bada forfattarna, pa varsitt hdll, ut de artiklar
de bedoémde svarade bést emot studiens syfte.
Det resulterade i 22 artiklar: 14 fran Cinahl, fyra
fran PubMed, inrdknat de tvd kompletterande
s6kningarna, och fyra fran psycinfo (figur 1).

Granskning och analys

Artikelns tva forstaforfattare granskade de 22 ar-
tiklar som aterfanns i sékningar i Cinahl, PubMed
och psycinfo, med hjilp av Hégskolan Kristian-
stads granskningsmall for kvalitativa artiklar

[17]. Artiklarna foérdes Gver i en gemensam mapp
och listes direfter upprepade ganger enskilt.
Fokus lag pa att bedoma studiens relevans samt
artiklarnas kvalitet. Efter en forsta granskning
diskuterade vi artiklarna. Slutligen sorterade vi
bort atta artiklar da de inte svarade emot studiens
syfte eller da vi bedomde deras kvalitet som lag.
Detta resulterade i att vi valde ut 14 artiklar till
vidare granskning och analys. En av de granskade
artiklarna var av mixad metod. Endast den kvali-
tativa delen av artikeln ingick i var litteraturstu-
die (digital bilaga 4 — https://aicvs.se/index.php/
aicvs/libraryFiles/downloadPublic/3).

Analysen inleddes med att vi aterigen léste
artiklarna upprepade ganger for att fa en upp-
fattning om vad de handlade om. I samband med
detta skapade vi en ssmmanfattning av varje

artikel. Genom hela processen stillde vi fragan
Hur upplever de dldre vérdighet? Fynd som sva-
rade pa fragestillningen samlades i ett dokument
och sammanstilldes. En bit in i analysprocessen
uppmirksammade vi aterkommande aspekter
som alla hade betydelse for dldre personers
upplevelse av virdighet: tiden, att bli lyssnad pa4,
exempelvis ett respektfullt bemétande, sjdlvbe-
stimmande och delaktighet, samt det kroppsliga
aldrandet. Dessa skapade subkategorier och
samlades till 6vergripande kategorier (tabell 1).
Vi gick igenom materialet pa detta sétt flera gaing-
er under skrivprocessen.

Resultat

Resultatet baseras pa 14 kvalitativa artiklar inom
slutenvard (n=5), hemsjukvard (n=2), och sérskilt
boende (n=7). Sju artiklar dr fran Skandina-
vien, fyra fran England, tva fran Nederlinderna
och en fran Australien. Sammanstéllningen av
artiklarna genererade tre huvudteman och nio
subteman (tabell 1).

Relationens betydelse for virdighet i motet
med sjukskoterskan

Har du tid for mig? Att sjukskoterskan inte hade
tillrackligt med tid for de dldre aterkom i flera
studier och ledde till upplevelsen av att inte
vara virdig. Underbemanning bland personalen
var vanligt och tidsbristen medférde kinslor av
att vara obekvdam och att inte vilja be om hjilp
[18—20]. Att inte vilja stora eller kdnna sig vara
till besvir hotade kinslan av virdighet [21]. Ett
exempel i en studie visade hur en éldre person
som ringt pa klockan blivit nekad hjilp eftersom
tiden inte rickte till [20]. Pa ett liknande sitt be-
skrevs en situation pa ett sdrskilt boende dir en
nyinflyttad person blivit limnad ensam pa grund
av tidsbrist. Detta ledde till att den berérda kin-
de sig ovirdigt bemott [19]. Inom hemsjukvarden
beskrevs situationer nir de dldre upplevde att
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Identifiering
1313 artiklar identi- 1262 artiklar sortera-
fieradesidatabassok- des bort (dubbletter,
ningeni Cinahl, Pub- felaldersgrupp, fel
Med och PSYCinfo. perspektivsamt kvan-
titativ metod).
Granskning
51artiklar granskades 29 artiklar sortera-
via abstract och titel. des bort efter forsta
granskningen.
22 artiklar granska- Attaartiklar svarade
des genom attlasas inte emot studiens
isin helhet. syfte.
Slutgiltigt urval

14 artiklar befanns vara relevanta for studien.

FIGUR 1. FI6desschema 6ver datainsamling och urvalsprocess fér vetenskapliga artiklar om aldre
personers upplevelse av vardighet i métet med sjukskoterskan.

sjukskoterskorna som kom pa hembesok rusade
in i hemmet och skyndade pa dem, vilket resulte-
rade i att de kinde sig ovirdigt bemétta [18]. Aven
motsatsen beskrevs, att dldre personer upplevt
att sjukskdterskan haft tid att sitta ned och prata.
Sadana situationer upplevdes virdiga och virde-
fulla [22, 23].

Vill du hora vad jag har att séga? Vikten av att

sjukskoterskor ibland satt ned, sd att samtalen

kunde vixa fram, aterkom i flera studier [22—24].
Aven om sjukskéterskan befann sig pa arbetsplat-
sen var upplevelsen ibland att hen inte var kinslo-
massigt narvarande. Det ledde till att samtalen
blev slentrianmissiga, vilket gjorde det svarare att
uppleva relationen som virdefull [22]. Vardighet
uppstod i vardagliga samtal genom att den dldre
personen blev sedd och lyssnad pa. Att sjuksko-
terskor visade uppmirksamhet, gav komplimanger
samt lyssnade pa de édldre bidrog till virdighet [23].
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Jag dr vird att bli mott med respekt: Flera studier
visade att dldre personer upplevde bristande vir-
dighet da de fick ett respektlost bemétande och
otillricklig information om den egna varden. Att
kinna sig respekterad visade sig vara betydelse-
fullt for att bevara och frimja virdigheten
[19, 25, 26]. I tidigare studier uppgav dldre perso-
ner att de blev flyttade som om de vore "paket”.
Det kunde gilla flytt fran en avdelning, men
ocksa att bli forflyttad mellan sing och fatolj utan
att sjilv ha bett om det [26, 27]. Upplevelsen av att
vara virdig paverkades dven nir sjukskoterskor
pratade med kollegor pa ett sprak de dldre inte
behirskade. De dldre ville kinna kontroll och
bevarad integritet, ndgot de menade grundades
i respekt [27].

Sjdlvbestammande och delaktighet samt dess
inverkan pd virdighet

Jag vill sjilv bestdmma vad jag ska gora i dag:
Vikten av tillhoérighet och meningsfullhet lyftes
fram [28, 29]. For dldre som bodde pa ett sarskilt
boende var det centralt att fa inga i en gemenskap
och att aktiviteter som planerades fér dem var
meningsfulla. Det har exempelvis visats att dldre
personer pa sirskilt boende upplevde virdighet
nér det fanns méjlighet att vilja aktiviteter som
passade just dem [29]. Ett annat exempel var
nér en dldre kvinna berittade att aktiviteter pa
boendet ledde till djupare kontakt med andra
personer pa boendet. Detta resulterade i upp-
levelser av tillhorighet, vilket gav livet mening
och virdighet [28]. Aven om virdigheten kunde
stirkas av tillgang till aktiviteter, kunde press att
delta i oonskade aktiviteter leda till upplevelser
av att inte vara virdefull och virdig [19].

Kan vi gora det pa mitt sitt? Mojlighet till eget
beslutsfattande, kontroll och delaktighet gillande
liv och vardag gynnade upplevelsen av virdighet
[25, 28]. Aldre personer beskrev hur de upplevde
ignorans nir de bett om hjilp med nagot de inte

kunde utféra pa egen hand. I stéllet for att igno-
reras 6nskade de stottning for att kunna klara
uppgiften sjilva [20]. I en studie gavs exempel pa
att dldre personer ville ha kunskap och fa infor-
mation om den vard de fick. Pa det séttet kunde
de vara mer delaktiga och uttrycka 6énskemal
samt ha kontroll 6ver situationen. De kunde da
dven forbereda sig sjilvstindigt infor sjuksko-
terskans insatser, till exempel duscha infér en
saromldggning. Genom delaktighet frimjades
upplevelsen av virdighet [18].

Inkludera mig i beslut gillande min vdrd: Vikten
av att fa vara delaktig i beslut om den egna situa-
tionen uppmérksammades i flera studier [21, 24].
Exempel gavs pd situationer nér personalen
riktade fragor till nirstaende och inte till den
berérda. Ett saidant exempel var nir ett likeme-
del byttes ut utan att diskutera det med den éldre.
Sadana handlingar ledde till misstro och bristan-
de kontroll 6ver situationen och i foérlingningen
paverkades virdigheten [21].

Hur integritet och respekt pdverkar virdighet

Kroppsligt dldrande, men jag dr fortfarande
Jjag: 1flera studier beskrev dldre personer hur
det kroppsliga aldrandet paverkade upplevel-
sen av virdighet [19, 20, 22, 28, 30]. Exempel
pa situationer dir virdigheten hotades var

att behova anvinda hjilpmedel, behdva hjilp
med hygien eller bli matad [30]. Vissa dldre
lyfte fram att bemétandet fran sjukskoterskor
och annan vardpersonal hade betydelse for
upplevelsen av virdighet. Genom att visa att
behov av hjélp och stéttning var naturligt kun-
de virdigheten bevaras, trots stora hjilpbehov.
Over tid kunde manga ocksd acceptera sina
kroppsliga forindringar. I och med det kunde
virdigheten bevaras [28].

Ibland skdms jag: Brist pa kroppskontroll kunde
leda till skamkénslor och paverka kinslan av
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TABELL 1. Oversikt dver fynd fran 14 relevanta forskningsartiklar om aldre personers upplevelse av var-
dighet i motet med sjukskoterskan, uppdelat pa tre huvudteman och nio subteman.

Upplevelsen av relationens
betydelse for vardighet i motet
med sjukskoéterskan

Upplevelsen av sjalvbestam-
mande och delaktighet samt
dess inverkan pa vardighet

Upplevelsen av hur integritet
och respektfull omvardnad
paverkar vardighet

Har du tid for mig?

Villdu héra vad jag har att saga?
ska goraidag.

Jag arvard att bli métt med
respekt.

Kan vi gora det pa mitt satt?

Jag vill sjalv bestamma vad jag

Inkludera mig i beslutsfattande
gallande min vard.

Kroppsligt dldrande, men jag ar
fortfarande jag.

Ibland skams jag.

Jag vill fortfarande kanna mig fin.

virdighet [19]. Samtidigt fanns en forstdelse for
att det ibland uppstod situationer da den kropps-
liga integriteten inte kunde virnas, exempelvis
vid sjukhusinlidggning. Sjukskéterskor forstod
inte alltid vikten av att forhindra integritets-
krinkningar [27]. Aven ildre personer som
bodde pa sirskilt boende kunde inledningsvis
uppleva det som pinsamt att ta emot hjilp med
intimhygien, men nér det vil blivit en vana var
det inte ldngre lika genant [28]. Sjukskéterskor
kunde paverka situationen genom att hantera
genanta hindelser odramatiskt och med férstael-
se for den édldre. Ddrmed kunde upplevelsen av
virdighet forbli opaverkad [27, 28].

Jag vill fortfarande kinna mig fin: Betydelsen av
att fa kiinna sig fin och kunna paverka sitt yttre
beskrevs i en studie [19]. Utseendet uppfattades
som viktigt och att fa kdnna sig fin bidrog till vil-
befinnande och att kinna sig som sig sjélv, trots
sjukdom och aldrande. En kvinna i studien be-
skrev att utseendet var viktigt fér henne och nér
sjukskoterskorna var intresserade och hjilpte
henne med utseendet stirktes hennes upplevelse
av virdighet [19].

Diskussion

Resultatdiskussion

Syftet med denna litteraturstudie var att beskriva
dldre personers upplevelse av virdighet i motet
med sjukskoéterskan. Vi diskuterar resultatet uti-
fran Halldérsdottirs omvardnadsteori Caring and
uncaring encounters [31]. Teorin grundar sig i tva
overgripande metaforer, bryggan och vdggen.
Bryggan symboliserar en 6ppenhet i relationen
mellan sjukskoterska och patient, medan viggen
symboliserar ett hinder i relationen, dir parterna
inte nar fram till varandra. Teorin ér utvecklad
bland personer som diagnostiserats med och
behandlats for en cancersjukdom, men trots att
teorin inte ar specifikt utvecklad bland dldre
personer ir var beddomning att den dr anvindbar
for att forsta virdighetsbevarande arbete i méten
mellan dldre personer och sjukskéterskor.

Ndr du har tid for mig upplever jag att min
vdrdighet stdrks: Nir dldre personer upplever
stressfria moten och kdnner att sjukskoterskan
har tid att uppmirksamma dem och att skapa
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djupare relationer frimjas deras virdighet. Tid
som anvinds for att skapa nirvaro och for att
uppritthalla en relation ir sédledes central for att
bryggan ska uppsta. Litteraturstudien visade att
tid var en viktig faktor for dldre personers upp-
levelse av virdighet i motet med sjukskoterskan.
Virdigheten frimjades da sjukskoterskan hade
tid att uppmarksamma de dldre personerna, att
samtala och ge komplimanger.

Att upplevelsen av virdighet frimjas nir
sjukskoterskan har tid fér dem de vardar har
visats i manga olika grupper. Molin beskriver
exempelvis hur konceptet Zime together kunde
paverka patienters dagliga liv pa en vardavdel-
ning [32]. Studien genomférdes pa en psykiatrisk
vardavdelning och gick ut pa att patienter och
vardpersonal skulle planera och utéva dagliga
aktiviteter tillsammans varje dag. Patienterna
upplevde att de blev sedda som ménniskor. De
upplevde ocksa ett jamlikt partnerskap nér de
planerade och utférde aktiviteterna tillsammans.
Det var tydligt i var litteraturstudie att dldre
personer upplevde virdighet nir sjukskoterskan
hade tid for dem. Det var ocksa tydligt att det
inte bara handlade om den faktiska tiden som dg-
nades at de dldre personerna, utan ocksd om att
sjukskoterskan verkligen var nirvarande i motet.

Halldorsdottir beskriver i sin teori hur en
brygga kan byggas nir sjukskoterskan dr nirva-
rande i moétet med patienten [31]. Hon beskriver
det som att vara fullstindigt nirvarande i nuet
bade fysiskt och psykiskt, och genom detta vara
nirvarande i dialoger. Nir de dldre personer-
na i litteraturstudien beskrev hur tid frimjade
deras virdighet beskrev de ocksa hur en brygga
bildades mellan dem och sjukskoterskan. Genom
att ge tid och nirvaro kan sjukskoterskan minska
risken for att upplevelsen av virdighet hotas. Ett
sadant forhallningssétt minskar troligen dven
risken for forsimring av det psykiska vilbefin-
nandet. Att lyckas bygga en brygga till dldre per-
soner kan ses som ett uttryck for niarhetsetik [33].
I nirhetsetiken betonas métet med den andra

personen och handlingarna i detta mote. I motet
ska den andre ses som en individuell ménniska
som styrs av egna kénslor. Fynden i denna studie
styrker detta etiska forhallningssitt genom att
understryka vikten av tid och nédrvaro i motet.

Att frimja virdighet bor ga hand i hand med
att forebygga psykisk ohélsa bland de dldre. I de
studier som ingick i litteraturstudien betonades
att ett betydelsefullt méte med sjukskoterskan
kan frimja dldre personers virdighet och dirmed
deras psykiska hilsa.

Psykisk ohilsa dr utbrett i samhillet och
vanligt bland dldre personer. Var tredje kvinna
och var femte man 6ver 77 ar lider exempelvis
av angest [34]. Manga ganger uppmérksammas
inte den psykiska ohélsan hos éldre personer,
varken av dem sjilva eller av vardpersonal, utan
uppfattas som en del av dldrandet. Manga dldre
personer lever med angest eller depression och
blir medicinerade for det, nagot som kan vara
en on6dig medicinering [35]. Om sjukskéterskan
hade varit helt nirvarande i métet med de dldre
personerna, skulle eventuellt behovet av like-
medel kunna reduceras. Molin ger exempel pa
aktiviteter som dans, konst och musik, som har
en angestddmpande effekt [32]. Dessa metoder
skulle kunna tillimpas i dldrevarden. Diarmed
skulle bryggan kunna stirkas, genom att erbjuda
tid, god omvardnad och nirvaro.

Ndr jag blir inkluderad i beslutsfattande géillande
min vdrd frimjas min vdrdighet: En avgoérande
faktor for bevarad virdighet r dldre personers
mojlighet att vara delaktiga i beslut gillande den
egna varden. Det framgick i denna studie att nir
de dldre blev inkluderade i beslutsfattande fraim-
jades deras virdighet. Sjukskdterskans roll var
betydelsefull for att dldre personer skulle uppna
delaktighet i beslutsfattandet. Genom dialog och
hénsyn till de dldres beslutsfattande kunde vir-
digheten bevaras. En studie genomford i Kanada
under covid-19-pandemin visade att dldre per-
soner bor vara med och fatta beslut gillande den
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egna varden, bland annat i beslut om intensivvard
och aterupplivning. Avsikten med att géra dem
delaktiga i beslutsfattandet var att minska deras
lidande da dldre var mest utsatta i den kris som
radde [36]. De dldre beh6vde behandlas med
respekt och deras autonomi bevaras. Det kan
likstéllas med det som framkommit i denna litte-
raturstudie, att dldern inte ska vara en avgdrande
faktor for vad den enskildes rost dr vérd.

Oavsett alder ska man ges mojlighet att
uttrycka 6nskemal gillande den egna varden.
Blir den édldre personen begrinsad i detta hotas
personens virdighet. Sandman och Kjellstrém
beskriver autonomi som ménniskans férmaga
och mgjlighet att bestimma 6ver sitt liv [33].

Det etiska virdet bestdr av att sjilv kunna leva
det liv man vill leva. Det kan ocksa innebdra att
ge hjilp och stdd, men samtidigt utrymme for
sjalvbestimmande. Man bor alltid beakta eget
beslutsfattande och autonomi, oberoende av
individens élder.

Ett samhéllsproblem som berér den éldre
befolkningen ér alderism, vilket kan beskri-
vas som nér olika dldersgrupper vinds emot
varandra, eller problematiken i att medelalders
personer har férdomar mot bade dldre och
yngre aldersgrupper [35]. Alderism yttrar sig
olika i olika ssmmanhang och sjukvarden ir ett
omrade dér framst dldre personer blir utsatta.
Exempel pa detta kan vara férskrivning av
olimpliga likemedel, att kommunikation fran
vardpersonal upplevs nedlatande och att dldre
personer séllan blir involverade i beslut, samt
att de i lagre utstrackning dn andra aldersgrup-
per blir erbjudna utredning och behandling som
syftar till att forldnga liv [35]. Detta aterfanns
i vara fynd om éldre personers upplevelse av
sjdlvbestimmande och beslutsfattande. Nir
dldre blir utsatta for dlderism minskar deras
upplevelse av virdighet. Detta kan sjuksko-
terskan paverka genom att involvera dldre
personer i beslut som rér dem. Halldorsdottir
beskriver i sin teori hur métet mellan sjuksko-

terskan och personen kan stirka individens
sjdlvbestimmande, och vikten av att personen
upplever kontroll i sin situation. Detta leder till
okat vilbefinnande och frimjad hilsa [31].

Att bli sedd for den jag dr och inte for det
kroppsliga dldrandel frimjar virdigheten:
Aldre personers kroppsliga aldrande kan leda till
hotad virdighet, men genom ett professionellt
forhallningssitt kan sjukskoterskan bidra till att
bevara virdigheten.

Resultatet i denna litteraturstudie visade att
olika fysiska begrinsningar eller férindrade
formagor upplevdes som hinder for att leva
sjilvstiandigt och att sjukskoterskan bar ett
ansvar for att virna dldre personers virdighet.
Virdigheten frimjades nir sjukskoterskan motte
dem professionellt och nir deras kroppsliga
aldrande inte paverkade sjukskodterskornas bild
av dem som manniskor. Virdigheten visade sig
vara hotad nir aldern spelade in fér bemétandet.
Sjukskoterskans roll var avgorande for att virna
de dldres virdighet.

Litteraturstudiens resultat stirks av tidigare
forskning, som beskriver upplevelsen ur sjukskd-
terskans perspektiv. Safidkovd och Cap belyser
hur sjukskoterskans anstringningar for att stiarka
dldre personers virdighet till stor del handlar
om respektfullt bemotande, att uppmirksamma
de dldres behov av avskildhet och att respektera
deras osikerhet vid genanta situationer [37].

[ samma studie beskrivs hur de dldres virdighet
ofta paverkades vid sjukhusinliggning och att det
var sjukskoterskans uppgift att frimja virdighe-
ten. Vid sjukhusvistelse forsvinner en stor del av
hemmets avskildhet. Att erbjuda total avskildhet
i samband med elimination eller vid byte av
inkontinensskydd ér svart och det ar viktigt att
sjukskoterskan visar forstaelse i dessa situationer
och att de gor allt for att genomfora uppgiften sa
avskilt och respektfullt som mojligt. Genom att
exempelvis be besokare limna salen frimjar de
kénslan av virdighet.
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Halldorsdottir menar i sin teori att ointresse
och distansering fran personen kan leda till att
relationen blockeras. Detta okar risken for att
personen inte ska kidnna sig respekterad. Det
framkom i litteraturstudien att respektfullt be-
moétande var avgorande for virdighet och enligt
Halldorsdottir upplevs ett genuint intresse fran
sjukskoterskan som en grundpelare i detta [31].

Vara resultat tyder pa att forstaelsen for dldre
personers upplevelser och maende kan brista.
Att bli skor och sjuk ses ofta som en naturlig del
av aldrandet. I och med detta okar risken att
virdigheten hotas. Litteraturstudien visade ock-
sa att dldre upplevde sig besvirliga eller att de
skdmdes for att aldern tog ut sin ritt. Genom att
beakta en persons minniskovirde och virdighet
kan man undvika diskriminering baserad pa
bland annat alder [32].

For att dldre personer ska uppleva virdighet
i motet med sjukskoterskan maste sjukskoterskan
forhalla sig respektfullt och professionellt till ald-
randet, och visa att det kroppsliga dldrandet inte
dndrar den dldre personens mianniskovirde.

Metoddiskussion

Vir studie dr en omarbetad version av en
kandidatuppsats i omvardnad vid Hogskolan
Kristianstad [38]. Var intention var att beskriva
metoden pa ett tydligt och strukturerat sitt sa
att utomstaende skulle kunna géra om studien
och na ett liknande resultat. Enligt Shenton
stirks tillforlitligheten i studien nér resultatet
svarar pa det som studien avsag att undersoka
[39]. Litteratursdkningen gjordes i tre databaser
vilket genererade ett omfattande datamaterial.
Urvalsprocessen forsvarades dock av att vissa
artiklar inneholl utsagor bade fran patienter,
nirstaende och personal. De artiklar dédr det
tydligt framgick vilka utsagor som rorde de dldre
kunde dnda behallas i studien. En 6vergripande
beskrivning av s6korden presenteras i metoden.
For att hitta artiklar som svarade emot syftet

fick s6kningarna i de olika databaserna anpassas
nagot utifran respektive databas.

I metodavsnittet har vi presenterat HKR:s
granskningsmall for kvalitativa artiklar [17] samt
Fribergs analysmodell i fem steg [15], som vi
anvint for att granska respektive analysera inne-
hallet. Vidare finns dven en konkret beskrivning
av hur analysen genomforts.

I samtliga delar i forskningsprocessen har
minst tva personer deltagit. Detta forfaringssitt
minimerar risken for att lata forforstaelse paver-
ka det slutliga resultatet.

Da studiens syfte var att beskriva dldre perso-
ners upplevelse av virdighet i métet med sjuksko-
terskan var malsittningen att fynden ska kunna
ga att 6verfora till dldre personer. En studies 6ver-
forbarhet bestdms enligt Shenton genom att foku-
sera pa urvalet i studien, hur kontexten beskrivits
och abstraktionsnivan for resultatets teman [39].
Denna studie har utgatt ifran dldre personer,
varfor resultatet framfor allt dr Gverforbart till
gruppen éldre. Virdighet dr dock nagot som
foljer med en person livet igenom, varfor delar av
studiens resultat troligen gar att 6verfora till andra
grupper. Ett sidant exempel dr fyndet av vikten
att fa kinna sig fin for kdnslan av virdighet, nagot
som rimligen inte enbart giller for dldre personer,
utan dven for exempelvis personer med cancer
som genomgar cytostatikabehandling. Vikten
av att bli mott med respekt och fa majlighet att
bestimma 6ver sin vard ar ett annat exempel.

Slutligen har studien granskats av handledare,
medstudenter samt examinator kontinuerligt
under arbetsprocessen, vilket stirker dess till-
forlitlighet [39]. En svaghet ér att det inte ingatt
nagon informationsspecialist i arbetet med att
soka artiklar. Databassokningen foregicks dock
av utbildning dér bibliotekarier med sirskild
kompetens inom informationssékning vid
upprepade tillfillen undervisade och genom-
forde workshoppar. Aven databassékningen har
granskats vid upprepade tillfillen av examinator,
handledare och studentkollegor.
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Slutsats

I Sverige ar det vanligt att dldre har manga sjuk-
domar och komplexa vardbehov, vilket 6kar
kraven pa sjukskoterskors kompetens. Kompe-
tens innebdr medicinskt kunnande om dldres
sjukdomar, men ocksa att kunna virna dldres
virdighet. Sjukskoterskor som strivar efter att
virna dldre personers virdighet anstringer sig
for att ge dem tid i motet, att efterfraga och
beakta deras behov och 6nskemal, att involvera
dem i beslut om sin vard och vardag och att ge
dem kontroll 6ver sin situation.

Older persons' experience of dignity in the encounter
with the nurse. A literature study

Abstract. Dignity is a concept central to Swedish
healthcare. However, a threefold - institutional, exis-
tential, and cognitive - disadvantage can place older
personsin avulnerable position, which threatens their
dignity.

In this literature study, we describe how older persons
experience dignity in their encounters with nurses.

14 qualitative scientific articles matched our search
criteriain databases focused on nursing. We reviewed
the articles with a template for qualitative studies

and carried out the analysis according to Friberg's
five-step model.

The experience of dignity can mainly be summarised
in three statements: (a) When you have time for me,

| experience that my dignity is strengthened, (b) When
lam included in decision-making about my care, my
dignity is promoted, (c) To be seen for who I am, and
not for my physical ageing, promotes my dignity.

The relationship between nurse and patient is im-
portant for helping older persons retain their dignity.
Conducive organisational conditions and knowledge
among nurses for promoting the relationship are
thereby key resources for retaining older persons’
dignity.
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BILAGA1.

Schema 6ver s6kning i litteraturdatabasen Cinahl 2020-10-30. Syftet var att hitta studier som beskriver dldre
personers upplevelse av vardighet i métet med sjukskoéterskan.

Sokning

Sokord

Antal traffar Valda artiklar

1. Upplevelse

2.Vardighet

3. Aldre

4.Vardomrade

5. Sjukskoterska

6. Kombinerat

Begransningar

Experience* [fritext] OR Hermeneutic*
[fritext] OR Phenomenology [fritext] OR
Interview* [fritext] OR Qualitative [fritext]

"Human dignity” [MH] Dignity [fritext] OR
"Self-respect” [fritext] OR Worthiness
[fritext] OR Personhood [fritext] OR Auto-
nomy [fritext]

Aged [MH] OR "Elderly people” [fritext] OR
"Elderly person*” [fritext] OR Aged [fritext]
OR Retired [fritext] OR "Older person*”
[fritext] OR "Older people” [fritext] OR
"Older age*” [fritext] OR "Elderly” [fritext]

"Hospital units” [MH] "Care unit*” [fritext]
OR "Nursing home*” [fritext] OR "Health
care” [fritext] OR Hospital*[fritext] OR
"Gerontologic Nursing" [MH] OR "Geri-
atrics" [MH] OR "Gerontologic Care" [MH]
OR "Health services for the aged” [MH]

Nurses [MH] OR Nurse [fritext] OR "Ge-
rontologic Nurse Practitioners" [MH] OR
"Geriatricians" [MH]

1AND 2 AND 3 AND4ANDS

Peer review, engelsksprakig,
publiceringsar 2005-2020

735852

37097

1004409

1102102

517879

430

292 7

Openaccess CCBY-NC-ND 4.0



Ekmanm fl AiC vetenskapligt supplement vol 3 nr1(2023)

BILAGA 2.

Schema over sokning i litteraturdatabasen PubMed 2020-10-30. Syftet var att hitta studier som beskriver
aldre personers upplevelse av vardighet i motet med sjukskoéterskan.

So6kning Sokord Antal traffar Valda artiklar

1. Upplevelse "Life change event” [Mesh term] OR life ex- 1250749
perience [All fields] OR Interview [All fields]
OR Quialitative [All fields]

2. Vardighet Personhood [Mesh term] OR "Human 71204
Dignity” [All fields] OR Dignity [All fields] OR
Self-respect [All fields] OR Worthiness [All
fields] OR Worthy [All fields] OR Person-
hood [All fields] Autonomy [All fields]

3. Aldre Aged [Mesh term] OR "Aged, 80 and over” 1004409
[Mesh term] OR "Elderly person” [All fields]
OR"Older person” [All fields] OR "Elderly”
[All fields]

4. Vardomrade "Health facilities” [Mesh] "Hospital units” 5505446
[Mesh terms] OR "Homes for the aged”
[Mesh] OR "Health services for the aged"
[Mesh] OR "Care unit” [All fields] OR "Nur-
sing home” [All fields] OR Geriatrics

[All fields]
5. Patient "Patients” [Mesh] OR Patient perspective 358670
[All fields] OR Patient [All fields]
6. Kombinerat 1AND2AND 3 AND 4 AND 5 379
Begransningar Engelsksprakig, publiceringsar 2005-2020 284 2!
Manuell sékning 1 "Three nursing home residents speak 1 1

about meaning at the end of life"

Manuell s6kning 2 "Views on dignity of elderly nursing home 1 1
residents”

1 Fyradubbletter togs bort.
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BILAGA 3.

Schema 6ver sokning i litteraturdatabasen PSYCinfo 2020-10-30. Syftet var att hitta studier som beskriver
aldre personers upplevelse av vardighet i métet med sjukskéterskan.

Sokning Sokord Antal traffar Valda artiklar
1.Upplevelse "Phenomenology” [MS] OR experience 1098087
[fritext] OR Interview* [fritext] OR Qualitati-
ve [fritext] OR "Life experience” [fritext]
2. Vardighet Autonomy [MS] OR Dignity [MS] OR 36132
Personhood [abstract] OR Selfrespect
[abstract] OR Autonomy [abstract
3. Aldre Aged [MS] OR "aged, 80 and over” [MS] OR 801454

4.Vardomrade

5. Kombinerat

Begransningar

"Older Age” [fritext] OR Eldery [fritext] OR
Aged [fritext] OR Resident* [fritext]

Geriatrics [MS] OR "Hospital units” [MS] OR 88087
Hospitals [MS] OR "Hospital environment”

[MS] OR Hospitalization [MS] OR "Hospita-

lized patients” [MS] OR "Hospital setting*”

[fritext] OR "Care unit” [fritext] OR "Nursing

home*” [fritext]

1AND2AND3AND4AND S5 503

Peer review, engelsksprakig, 378 3
publiceringsar 2005-2020
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Anvandning av robot vid dldre personers
likemedelshantering — intervjustudie med
sjukskoterskor inom hemsjukvard i Sverige

Dijana Hasanacevic! och Linda Johansson?

ABSTRACT. Syftet med denna studie var att beskriva
sjukskoterskors erfarenheter av att anvanda robotar vid
lakemedelshantering bland aldre personer. Tolv sjuk-
skoterskor intervjuades via telefon med hjalp av en frage-
guide. Insamlade data analyserades sedan genom en
induktiv kvalitativ innehallsanalys.

Studienidentifierade tre 6vergripande kategorier. Skapar
sjalvstandighet handlar om hur roboten bidrar till aldre
personers oberoende samt 6kade ansvar, engagemang
och trygghet i samband med lakemedelshantering. Okad
patientsakerhet syftar pa att ratt patient far ratt lake-
medel i ratt tid, vilket bidrar till farre lakemedelsavvikel-
ser. Resurssparande tydliggor saval miljdbesparingar,
som att mindre tid och personalresurser behéver laggas
pa lakemedelsadministrering.

Att anvanda ldkemedelsrobot kan saledes generera vin-
ster pa bade individ-, grupp- och organisatorisk niva, men
det ar viktigt att inférande och anvandande anpassas till
varje enskild individ.

1\Vard- och rehabteamet, Z\tvidabergs kommun
?Institutet for gerontologi, Halsohdgskolan, Jonképing university

Korrespondens: Linda Johansson, linda.johansson@ju.se
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Inledning

Ar 2019 uppgick antalet personer som var 60 ar
eller éldre till en miljard i virlden. Antalet be-
riknas stiga till 1,4 miljarder ar 2030 och 2,1 mil-
jarder 2050 [1]. Aven i Sverige kan vi se demogra-
fiska fordndringar, och dven om de flesta dldre
personer har en god hilsa finns det ett behov av
att hitta nya arbetssétt och I6sningar for att mota
de utmaningar som detta innebér for varden och
omsorgen.

I Sverige anvinds begreppet god och néra
vdrd for att beskriva denna omstéllning. Inne-
borden dr att vard och omsorg ska vara person-
centrerad, och utga fran individens behov och
forutsittningar, savil som sammanhallen och
ha ett tydligare fokus pa hilsofrimjande och
forebyggande insatser, en uppgift dir primér-
varden har en central roll. Sveriges kommuner
och regioner, skRr, beskriver digitalisering som
en framgangsfaktor i denna omstéllning [2],
och vilfiardsteknik inom vard och omsorg har
kommit att bli allt vanligare [3, 4]. Vélfardstek-
nik syftar till att bibehalla eller 6ka trygghet,
aktivitet, delaktighet eller sjilvstindighet for en
person som har eller I6per forhdjd risk att fa en
funktionsnedsittning [5]. Exempel pa vilfirds-
teknik ar digitala trygghetslarm, kameraéver-
vakning, olika sensorer, robotar och datorisera-
de program [6]. Vilfirdsteknik kan exempelvis
bidra till att dldre personer sjilva kan 6vervaka,
analysera och uppritthalla sin hélsa och sitt
vilbefinnande [4, 7]. Den politiska agendan
riskerar samtidigt att gora sa att vilfiardsteknik
implementeras i vard och omsorgssammanhang
utan att man tydligt funderar pa hur det kommer
paverka individ eller organisation [8].

Mogjliga risker i samband med inférande av
valfiardsteknik dr bland annat relaterade till etik,
dér den éldre personens ritt till autonomi och
sjalvbestimmande asidosatts och betydelsefulla
mdnskliga moten ersétts med teknik [9]. Det
skulle ocksa kunna medfora 6kad pafrestning

Huvudbudskap

* Lakemedelsrobot kan bidra till aldre
personers oberoende, samtidigt som
lakemedelshanteringen blir trygg och
saker.

* Lakemedelsrobot kan bidra till att
mindre tid och personalresurser behdver
anvandas till lAkemedelshantering, utan

i stallet kan nyttjas mer optimalt.

* Lakemedelsrobot passar inte for

alla aldre personer och inférandet bor
baseras pa frivillighet och lampligheten
beddmas i varje enskilt fall.

och merarbete i en redan pressad arbetssituation
bland vardpersonal till f6ljd av brist pa teknisk
kompetens [10].

En digital 16sning som borjar bli vanligare,
dven om den anvinds i relativt 1ag utstrickning
(cirka 10 personer/kommun), ir likemedelsrobot,
vars syfte dr att stodja individen i likemedels-
hanteringen [11]. Siker likemedelsbehandling ar
viktigt, da felaktig likemedelsbehandling dr en
ledande orsak till skador samt vardskador, och
ddrmed en patientsikerhetsutmaning [12]. Detta
giller inte minst bland éldre personer, som ofta
far likemedelsbehandling for flera sjukdomar
och symptom samtidigt [13]. En svensk studie
visar exempelvis att prevalensen for polyfarma-
ci (behandling med fem likemedel eller fler) ar
45 procent bland personer 75 ar och éldre [14].

Polyfarmaci behéver i sig inte vara pro-
blematisk, men riskerar att leda till negativa
utfall, lakemedelsinteraktioner samt férsamrad
foljsamhet av behandling [15]. Ndgra vanliga
problem i samband med likemedelsbehandling,
som riskerar ge allvarliga konsekvenser, ar att
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likemedel inte tas pa ritt tid och i ritt dos, eller
att de forvixlas [16].

For att forbéttra foljsamhet, minimera fel-
medicinering samt stodja dldre personer i ordi-
nért boende att sjilvstindigt hantera férskrivna
likemedel, kan enkla pdminnelser via vil-
fiardsteknik vara en effektiv I6sning [17, 18]. En
sadan teknisk 16sning ir likemedelsrobot, ett
hjidlpmedel som skapar en sparbar likemedels-
kedja och programmeras for att mata fram rétt
likemedel vid ritt tidpunkt. Dessutom bidrar
roboten till siker likemedelsférvaring i hem-
met. Roboten laddas med dosfoérpackade pésar
och avger ljud samt ljussignaler nér det ir dags
att ta likemedel [19].

Likemedelsrobotar tycks vara litta att han-
tera for anviandaren, och kan bidra till battre
f6ljsamhet och 6kat oberoende [20, 21]. Samtidigt
kan vardpersonalens attityder paverka inforan-
det och anvindandet av robotar inom hemsjuk-
véard och ddrmed ocksé den ildre personens
mojlighet att bruka hjilpmedlet. I en finsk studie
framkom att instdllningen till, och viljan att,
infora robot i verksamheten var relaterad till
om vardpersonalen trodde att det var enkelt for
dem att anvinda tekniken, att den var till nytta
for vardtagaren, samt om det fanns ett positivt
klimat i verksamheten avseende teknik [22].

Vilfirdsteknik sasom likemedelsrobotar kan
alltsa underlédtta och medverka till att uppna eller
bibehalla hilsa samt patientsiker likemedels-
hantering, men vidare forskning behévs ur savil
vardpersonals som éldre personers perspek-
tiv [20]. Utifran detta var syftet med var studie att
beskriva sjukskoterskors erfarenheter av robot
som stdd till dldre personer som erhaller like-
medelsbehandling i hemmet.

Metod

Urval och genomforande
Urvalet av intervjupersoner gjordes med ett
andamalsenligt urvalsforfarande [24], och

inkluderade sjukskoterskor med erfarenhet av
likemedelsrobot samt minst ett ars yrkeserfaren-
het inom hemsjukvard. Studiens forsteforfattare
kontaktade verksamhetschefer i fem kommuner
som anvinde likemedelsrobotar, varav tre kom-
muner valde att inga. Verksamhetscheferna iden-
tifierade sjukskoterskor och limnade ut informa-
tionsbrev om studien till dem. Forsteforfattaren
fick sedan kontaktuppgifter till de sjukskdterskor
som var intresserade av att delta, for att boka tid
for telefonintervju.

[ borjan av varje telefonintervju gav deltag-
arna muntligt samtycke till studien. Direfter
genomforde forsteforfattaren semistrukturerade
intervjuer med stod av en pilottestad fragegui-
de [24], som forfattarna ansag fungera vil for att
fanga deltagarnas erfarenheter av likemedels-
robot. Pilotintervjun ingar inte i resultatet i den-
na artikel. De 6ppna fragorna i guiden fokuserade
pa sjukskdterskornas erfarenheter av att arbeta
med likemedelsrobotar, hur robotarna ansags
kunna péaverka patientsikerheten, férdelar och
nackdelar med robotar, samt hur métet med den
dldre personen eventuellt paverkades. Intervju-
erna, som genomférdes vintern 2021/22, varade
18—41 minuter, och ljudinspelades och transkri-
berades ordagrant.

Materialet bestar av intervjuer med tolv
sjukskoterskor (en man, elva kvinnor), varav
atta hade en specialistsjukskoterskeutbildning.
Aldern p4 deltagarna varierade mellan 26 och
60 ar och yrkeserfarenheten mellan fyra och
36 ar. Vid intervjuerna uppgav sjukskdterskor
att de vardade 5—10 dldre personer som anvinde
likemedelsrobot.

Analys

Forsteforfattaren hade huvudansvar for den
konventionella innehdllsanalysen, en induktiv
kvalitativ analysmetod dér koder och kategorier
harrér fran textmassan [25]. Forsteférfattaren
liaste forst igenom den transkriberade texten ett
flertal ganger for att identifiera meningsbirande
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enheter, som darefter fick en kod som reflekte-
rade innehallet. Genom abstraktion slogs koder
med liknande innehall ssmman till subkatego-
rier, och slutligen tre kategorier (se tabell 1 for
exempel pa analysforfarandet). For att undvika
feltolkningar jimfordes kategorierna mot tran-
skriberingarna och diskuterades i férfattarparet.

FEtiska overvdganden

Studien innefattar inte sadan forskning som
avses i lag om etikprévning av forskning som
avser manniskor [26] och har saledes inte
etikprévats. Inom ramen for specialistsjuk-
skoterskeprogrammets inriktning vard av dldre
genomfordes dock en granskning for att siker-
stilla att forskningspersonerna skyddades och
att arbetsprocessen foljde en god forskningsetik
i enlighet med Helsingforsdeklarationen [27].
Studien var planerad att enbart presenteras som
uppsats inom ramen for det sjilvstindiga arbetet
i specialistsjukskoterskeprogrammet. For att folja
god forskningsetik tillfragade forfattarna darfor
deltagarna, efter att uppsatsen godkints, om till-
stand att publicera materialet som vetenskaplig
artikel, vilket samtliga accepterade.

Resultat

Sjukskoéterskornas erfarenhet av robot som stod
till dldre personer som far likemedelsbehandling
i hemmet resulterade i tre kategorier pa respek-
tive individ-, grupp- och organisationsniva

(figur 1). Deltagarna beskrev likemedelsrobotar
som ett sitt att skapa sjdlvstindighet for ald-

re personer (individniva), vilket var en orsak

till att likemedelsrobotar initialt hade inforts

i hemsjukvarden. Aldre personer hade uttryckt
ndjdhet med likemedelsroboten eftersom de
ansag att den bidrog till trygghet och oberoende.
Sjukskoterskorna uppfattade dessutom att 6kat
egenansvar bidrog till 6kat engagemang kring
den egna likemedelsbehandlingen bland de dldre
personerna. De bedémde ocksa att roboten ge-

nererade okad patientsikerhet (gruppniva) sisom
firre likemedelsavvikelser och bittre foljsamhet
till behandling. A andra sidan tydliggjorde infor-
manterna att det inte finns nagon egentlig garanti
for att den dldre personen verkligen tagit sina
likemedel efter det att dospasen limnat roboten.
Resurssparande (organisationsniva) astadkoms
genom att vardpersonal sparade tid nir de dldre
personerna sjélva skotte sina likemedel, och
personalresurser kunde dirmed omférdelas och
nyttjas mer optimalt inom verksamheten. Vidare
upplevde intervjudeltagarna att likemedels-
robotar bidrog till miljébesparingar genom férre
bilresor och bittre éversyn av likemedel. Nedan
foljer en beskrivning av respektive kategori och
tillhérande subkategorier.

Skapar sjilvstindighet
Sjukskoterskorna beskrev hur dldre personer
onskade hantera sina likemedel sjilvstindigt.
Sjukskoterskorna sag roboten som ett hjalpmedel
for att bibehélla oberoende hos de édldre personer-
na och minska antalet fysiska besok fran vardper-
sonal. De beskrev att dldre personer kan uppleva
motstand mot att ta emot formell hjilp eftersom
de dr vana att sjilvstindigt hantera sin vardag,
och detta gjorde dem ofta positiva till att testa
tekniken. For dldre personer som tidigare inte haft
hemtjinst, men som hade behov av stéd, kunde
man erbjuda likemedelsrobot som en forsta insats.
P4 sa vis kunde en hog autonomi bevaras samtidigt
som det blev en mjuk dvergang att ta emot hjilp:
SSK 5: "Om man kommer in i ett tidigt skede, dd
blir det inte pd samma vis, for att om du tinker
dig att det dir frdn scratch med en ny som inte har
hafi nan hemtjdnst forut, da blir det ju det hir
ifrdan borjan. Och det en kan gora dd dr ju att
skapa en sjilvstindighet for dem, att de bevarar
sitt friska jag linge lack vare den hdr.”
Sjukskoterskorna uppfattade att likemedels-
robot innebar att dldre personer inte beh6vde
anpassa sig till hemtjénstens tider och krav pa
samma sitt som utan hjilpmedlet. Detta mgj-
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Resurssparande
[organisationsniva]

Minskad miljépaverkan

Tidssparande

Omférdelning av
personalresurser

FIGUR 1. Sjukskoterskors erfarenheter av lakemedelsrobot i hemsjukvarden samlade i kategorier och

subkategorier, utifran intervjusvar.

liggjorde att de exempelvis kunde umgas med
vinner och familj nir de ville, samt engagera sig
i foreningsliv eller resa. Anvindning av likeme-
delsrobot gav siledes en 6kad frihet och mojlig-
het att planera sin vardag.

Likemedelsrobot fungerade ofta bra dven fér
personer med kognitiv nedsittning, och sjuksko-
terskorna ansag att den forlingda sjilvstindighet

som roboten medférde var viktig for personernas
livskvalitet och sjdlvkinsla. Samtidigt patalade
deltagarna betydelsen av att likemedelsroboten
introducerades tidigt i sjukdomsférloppet, bade
for att littare ldra sig hantera den och for att
skapa en vana. Detta medverkade sedan till att
den éldre personen kunde handha roboten dven
nér kognitionen forsimrades.
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Sjukskoterskorna ansag inte att likemedels-
robotar var limpliga for alla dldre personer.

I stillet var fysiska besok ibland att féredra.
Foretaget som sdlde robotarna hade utvecklat en
checklista for att stodja vardpersonal att bedoma
lampligheten att introducera likemedelsrobot
hos enskilda dldre, men listan var inte alltid
tillforlitlig. Sjukskoterskorna beskrev att dldre
personer ibland saknade sjilvinsikt om sin egen
formaga, vilket verkade vara relaterat till en
onskan om att klara sig sjilvstandigt.

ssK 9: "Det dr inte till for alla. Digitalisering
overhuvudtaget dr inte till for alla, men ddr...
men ddr det fungerar, ddr ska man anvinda det.
Det man ocksd inte som enskild person ska be-
howva bli... man mdste anpassa sig att vdrdens tid
eller ndn kommer eller inte kommer, utan man

Jar leva sjilvstandigt och klara sig kanske sjilv
lingre hemma ocksd.”

Vid anvindning av likemedelsrobot upplevde
intervjupersonerna att ildre personer visade
okat ansvar och engagemang for sin likemedels-
behandling och att féljsamheten forbéttrades. En
sjukskoterska forklarade:

SsK 7: “Att de fir kdnna att de dr vdirda ndn-
ting, att de klarar av ndnting i stillet for att en
mdnniska ska komma och slinga fram tabletter.
Forda bryr man sig inte om vad dr det jag dter,
hur mdanga ska jag ta och varfor dd, det blir ett
mera... kanske ifidgasdttande.”

Enligt sjukskoterskorna antog ibland vard-
personal att dldre personer har svart att lara nytt
samt dr ointresserade av modern teknik och
digitalisering. Dock fungerade det ofta vil nir
vardtagarna gavs mojlighet att prova tekniken,
och de verkade uppleva det som spinnande.
Intervjudeltagarna beskrev dessutom att de dldre
personer som fick likemedelsrobot kinde stolt-
het 6ver sig sjilva och sina formagor att hantera
ny teknik.

Sjukskoterskorna beskrev hur roboten ocksa
ledde till en 6kad trygghet hos éldre personer,
bland annat genom att vara punktlig och tillforlit-

lig. Nér de dldre personerna hade anvént roboten
ett tag och insett att den fungerade utan pro-
blem, brukade de slappna av och forlita sig pa att
likemedelshanteringen fungerade felfritt. Under
covid-19-pandemin hade dldre personer uttryckt
att de kinde sig trygga med att ha en likemedels-
robot, eftersom detta bidrog till firre hembesok.

Vetskapen om att roboten skulle larma hem-
tjdnsten om likemedel inte togs i tid, verkade
ocksa bidra till trygghet. Hemtjinsten skulle da
forsoka ringa den dldre personen och vid utebli-
vet svar gora ett tillsynsbesok. Pa det viset blev
de dldre personerna garanterade tillsyn, dven
om de sjilva var ofdrmogna att tillkalla hjilp,
exempelvis vid en fallolycka. Sjukskéterskor
menade att tryggheten hos de éldre personerna
ocksa paverkades positivt genom den kommu-
nikation som likemedelsroboten mgjliggjorde.
Likemedelsrobotens meddelandefunktion gjorde
det mojligt for sjukskoterskorna att till exempel
skicka paminnelser rérande exempelvis 6vrig
behandling sasom salvor och inhalatorer:

ssK 2: Vi kan ju dven programmera in till
exempel... att han [roboten] dven talar om att...
kom ihdg doselten ocksd nu ndr det dr ndt extra.
FEller ndr de har Waran och sant ddr som inte gar
att lagga i.”

Ibland anvéndes likemedelsroboten till att
stilla enkla fragor som den dldre personen kunde
besvara genom en knapptryckning. Detta var
hjilpsamt exempelvis om en person hade svart
att prata i telefon.

Okad patientséikerhet

Sjukskoterskorna ansag att likemedelsrobotar
bidrog till patientsikerhet genom att sikerstélla
ritt likemedel i ritt tid och till ritt patient. De
ansag att risken att ge likemedel till fel person
var obefintlig, eftersom roboten gor en identi-
tetskontroll vid varje tillfille genom att ldsa av
fortryckta personuppgifter pa dospasarna. Om
sjukskoterskan rakade sitta in fel rulle med
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dospasar larmade roboten och felet behévde
atgirdas innan roboten kunde anvindas. Likasa
fanns det ingen risk att ta fel dos eller dubbeldos
eftersom endast den ordinerade dospédsen for en
specifik tidpunkt erhalls fran roboten. Detta var
sarskilt virdefullt om personen hade en kognitiv
nedsattning och riskerade glémma att ta sin med-
icin, ta fel medicin eller dubbla doser.

ssk 8: 'Jag tror inte att man kan liksom dver-
konsumera, att ‘ojdd, har jag glomt min tablett’
och sd gdar man och tar flera eller sana saker.
Utan det kommer ju bara en pdse i taget.”

A andra sidan framkom att virdpersonal
ibland hittade o6ppnade pasar hemma hos ro-
botanvindare, vilket de tolkade som att personen
inte ville ta sina likemedel, eller inte klarade
av att hantera roboten. En likemedelsrobot kan
inte heller férhindra att personen far fel medicin
i de fall dospasen ér felaktigt forpackad. Detta
eftersom roboten enbart ldser av dospasen, inte
innehadllet.

Enligt sjukskoterskorna hade de statistik som
pavisade en hog foljsamhet till likemedelsbe-
handling vid robotanvindning. De framholl att
foljsamheten ér viktig for att exempelvis forhin-
dra personer fran att forsdémras i sin sjukdom,
vilket beskrivs i foljande citat:

SSK 3: "Han har epilepsi... och han glémde bort
att ta sin medicin, vilket dr viktigt for honom

Jor att han inte ska fi ndgot anfall forstas... och
det glomde han i princip... han glomde bort det,
inte varje dag, men for manga dagar och dd dr
det ju risk att han fir ett epilepsianfall... men nu
da... tack vare den hdr [roboten] sd kommer ju
han... blir han ju pamind att ta sin medicin... han
var sd lycklig och han sa tink vad bra, vilken
maskin’.”

Vidare ansag sjukskoterskorna att likemedels-
robotar bidrar till firre avvikelser gillande like-
medelshanteringen. Lika hog sikerhet bedomdes
vara omdjlig att uppna genom personalinsatser:

ssK 9: "Man arbetar ju inte med likemedels-
avvikelser i den utstrdickningen som man gor om

man inle anvdnder robolen, for det dr ju 6ver
99 procent tillforlitlighet att det dr rdtt patient
som far rdtt medicin i rdtt tid. Och 100 procent
kan det aldrig bli efiersom man inte vet om pa-
tienten svdljer sitt likemedel.”

Avvikelser var relaterade till ndtverksfel, sa-
som dalig signal eller mottagning mellan roboten
och hemsjukvardens system, vilket paverkade
mojligheten att programmera, styra och kommu-
nicera. Problem av detta slag uppstod vanligtvis
hos éldre personer pa landsbygden. Det hade
ocksa forekommit avvikelser gillande felaktig
hantering av rullarna med dospasar, vilket lett
till att pasar fastnat eller blivit sd skrynkliga att
roboten inte kunde ldsa av dem. Nir sadant sked-
de larmade roboten hemtjinsten, som da gjorde
hembeso6k och atgirdade felet pa plats. Hand-
havandet vid laddningen av roboten hade ibland
ocksd lett till avvikelser sisom att dospasarna
vid laddning vints at fel hall, vilket om&jliggor
korrekt utmatning.

Resurssparande

Intervjupersonerna ansag att likemedelsrobotar
var tidssparande. Tid som sjukskéterskor och
hemtjinstpersonal tidigare lagt pa tilldelning

av likemedel kunde nu anvindas till andra in-
satser. Den press som hemtjénstpersonal kunde
uppleva vid vissa tider pa dygnet, nir manga
dldre personer skulle ha likemedel, kunde
mildras genom att de anvinde likemedelsrobot.
Aven tiden som personal avsatte till resor for

att besoka de dldre personerna kunde minskas.
Sjukskoterskorna uppgav ocksa att tiden for
praktiska insatser kring likemedelshanteringen,
sasom administration, information och kommu-
nikation hade minskat:

SSK 7: "Det dr ju egentligen bara positivt, vad

ska man sdga, jag sparar ju tid. For tidigare hade
Jjagju da... jag var tvungen skriva ut signerings-
lista. Jag var toungen att kolla likemedelslista
Jdtlenoggrant, tvungen att ha kommunikation
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med hemtjinstpersonalen, det behover jag ju inte

lingre. Sd det enda jag gor dr ju alt kolla likeme-

delslistan en gang i mdnaden, att den verkligen
Jortfarande dr korrekt.”

Likemedelsrobotar bidrog saledes till en m&j-
lighet att omférdela personalresurser sa att resur-
ser kunde nyttjas till andra uppgifter. Sjukskoter-
skor uttryckte att deras kunskap da anvindes pa
ett battre sitt, dir de arbetade med omvardnad
i stillet for att dela likemedel.

SsK §: "Man ska anvinda héinder ddr hdn-
der behovs. Vi vet ju att andelen vardanstdllda
minskar och andelen dldre 6kar och vi kommer
inte att finnas till for alla.”

Eftersom likemedelsrobotar gjorde att
behovet av omsorgspersonal med likemedels-
delegering minskar, trodde sjukskoterskorna
ocksa att robotarna kunde underlitta rekrytering
av personal inom hemtjinsten och planering
for hemtjianstbesok. Samtidigt betonade de att
dven om likemedelsrobot verkar bli ett alltmer
nodvindigt hjalpmedel, bor anvindande baseras
pa frivillighet. For &ven om det &r resurssparan-
de, maste atgirden vara anpassad till individen.
Aldre personer som énskar att hemtjénst tilldelar
likemedel, vilket framfor allt verkade gilla de
som haft sadant stod under en ldngre period,
kunde i dagsldget fa detta stod. Samtidigt reflek-
terade en sjukskoterska:

ssk 6: "Frdagan dr vdl hur linge det dréjer
innan vi sdger alt vi ska ha det fullt ut. Nu dr det

Ju frivillighet, men det dr klart att det dr mdnga
som inte lycker om... att de mister elt besok, for
det dr alltid trevligt att tréffa folk, men dd dr vi

Ju dérifel syfie.”

Deltagarna ansag dven att likemedelsrobotar
innebar en minskad miljopaverkan, bland annat
genom firre bilresor. Stod vid likemedelshan-
tering kunde innebdra att hemtjanstpersonal
behovde aka till en enskild person flera ganger
per dag, ibland flera mil per resa. Bilresor av
detta slag hade minskat genom att personerna
fatt likemedelsrobot. Likemedelsrobot innebar

ocksa att dospasar alltid anvindes med ordine-
rade likemedel, vilket sjukskoterskor menade
begrinsade onddig likemedelsanvindning. Aven
detta ansags gynnsamt for miljon, da férre like-
medel kasserades.

SSK 12: "Sd det dr ju en hel del besparingar som
gors bdde med personalens tid och dven miljo och
akande.”

Diskussion

I studien framkom tre kategorier som beskrev
sjukskoterskors erfarenheter av robot som stod
till dldre personer som far likemedelsbehandling
i hemmet. Genom anvindning av likemedels-
robot skapades sjilvstindighet och bevarat
oberoende. Sjukskoterskorna ansag ocksa att
likemedelsroboten 6kade patientsikerheten och
ledde till firre avvikelser genom bittre foljsam-
het samt sikrare likemedelshantering dir rétt
likemedel ges till ritt person vid ritt tidpunkt.
Likemedelsroboten bidrog dven till resurs-
sparande, dir mindre tid och personalresurser
behovde liggas pa likemedelshantering for att
i stillet kunna anvindas mer optimalt. Dértill
kunde sjukskoterskorna se miljévinster i form av
firre bilresor och kasserade likemedel.

Aven tidigare forskning har identifierat
att sjilvstindighet och oberoende hos dldre
personer kan bevaras genom anvindning av
likemedelsrobot [21]. Nakrem m fl framhaller att
vilfirdsteknik kan stirka patienters sjdlvstandig-
het, men patalar samtidigt att firre fysiska moten
och mer sporadisk kontakt kan ha en negativ
inverkan pa relationen mellan vardtagare och
personal [28]. Aldre personer kan dessutom vara
ibehov av vard som kriver minsklig nirvaro
eller kinna sig obekvima med tekniken. For att
6ka engagemang och vilja att anvinda tekniken,
behaver dldre personer dirfor fa information och
kunskap om likemedelsroboten fore inférande,
nagot som ibland tycks saknas [29]. I denna studie
lyfte deltagarna att robotanvindande dessutom
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bor utga fran valfrihet och att vilfirdsteknik inte
alltid ar lamplig. Samtidigt framholl de att det nog
ar en tidsfraga innan robotar inf6rs pa bredare
front inom dldreomsorgen, vilket verkar 6ver-
ensstimma med den politiska diskurs som rader
kring vilfardsteknik. I Sverige finns till exempel
en vision for e-hdlsa om att ar 2025 vara "bdst
i vdrlden pad att anvdnda digitaliseringens och
e-hdlsans mdjligheter” (30, s4], dir ett prioriterat
omrade dr digitalisering inom dldreomsorgen.
Aven om forskare papekat att vilfirdstek-
nik maste vara anvindarvénlig [31], innebdr det
stora behovet av tekniska 16sningar for att mota
exempelvis demografiska utmaningar och arbets-
kraftsbrist en risk att den dldres 6nskemal asido-
sitts. Infor implementering av tekniska 16sningar
krivs dock noggrann bedémning av potentiella
anvindares behov, 6nskemal och férmaga, for att
uppna ett tillfredsstdllande resultat [29].
Gillande kognitiv nedsittning behover det
inte vara ett hinder i robotanvindande, tvirtom
framkom i var studie att likemedelsrobot kan
bidra till sdker likemedelshantering och minskat
beroende av andra, men sjukskoéterskorna ansag
att hjalpmedlet bor introduceras tidigt i sjuk-
domsforloppet. Detta bekriftar Shu och Woos
resultat [31] — teknik kan anvéindas vid kognitiv
nedsittning och medverka till att en person kan
bo hemma lingre, men inférande och anvind-
ning av tekniken behover ske i samrad med per-
sonen. Detta kan vara en utmaning da personer
med kognitiv nedsittning kan ha nedsatt besluts-
formaga, vilket riskerar leda till att formagan till
sjalvbestimmande paverkas negativt.
Robotanvindandet bidrog till att dldre
personer tog ett storre ansvar fér den egna
likemedelsbehandlingen, enligt sjukskoterskor
i studien. Att dldre personer ges och tar storre
ansvar for sin vard och behandling ar viktigt,
och egenvard framhalls bland annat som en
betydelsefull resurs i omstillningen till god och
néra vard [2]. Forskare har dven argumenterat
for att medverkan och engagemang i den egna

behandlingen kan forbéttra likemedelshantering
och gora den mer patientsiker [32]. Riegel m fl
tydliggor att engagemang for egenvard och att
exempelvis kunna uppmérksamma hur behand-
lingen paverkar den egna kroppen ér avhingigt
personernas kunskap, och att vardpersonal
spelar en viktig roll som utbildare [33]. Samtidigt
som egenvard ér viktigt, inte minst for att bevara
den dldre personens oberoende och vilbefin-
nande, kan progression i sjukdom och ohilsa
medfora att mer stod och hjilp ir nédvindigt.
Dirfor bor egenvard ses som ett komplement
och en del av den formella varden, snarare 4n en
alternativ 16sning [34].

Resultaten visar att sjukskoterskorna anser att
likemedelsrobotar ér tillférlitliga och bidrar till
firre avvikelser, vilket bekriftar tidigare resultat
bland savil vardpersonal som patienter [20]. Att
dispensering av likemedel kan minska risken
for att personen tar fel dos eller att patienter och
likemedel forvixlas, liksom att féljsamheten
Okar, har uppmirksammats tidigare [35]. Avvi-
kelser som trots allt kan uppsta tycktes ofta vara
relaterade till teknikhanteringen. Vid implemen-
tering kan problem som ér direkt relaterade till
tekniken férekomma och skapa stress och frus-
tration bland vardpersonal, vilket innebér att det
ar viktigt med littillginglig teknisk support [36].

Samtidigt innebdr detta att virdpersona-
len behdver forlita sig pa och involvera andra
professionella i varden. Det ér alltsa inte bara att
kopa in teknisk utrustning och tro att det sedan
fungerar, utan varden kan behdva anpassas och
personal utveckla sin digitala kompetens [37].

I denna studie framkom det ocksa att personal
ibland hittar o6ppnade dospasar hemma hos
robotanvindare. Foljaktligen betyder inte like-
medelsroboten i sig att en person alltid tar sina
likemedel, det finns manga andra faktorer som
ocksa paverkar foljsamhet till behandling, sisom
kunskap och kinsla av delaktighet [38].

Sjukskoterskorna beskrev att anvindningen
av likemedelsrobotar hade positiva effekter ur
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ett organisatoriskt perspektiv genom att spara
paresurser i form av tid, personal och miljo.
Exempelvis kan tid som tidigare gatt at till ma-
nuell tilldelning av likemedel nu planeras och
anvindas mer optimalt, med ett tydligare fokus
pa omvardnadsatgirder. Aven andra studier visar
hur vilfardsteknik [39] och inte minst likeme-
delsrobotar [20] bidragit till att sjukskéterskors
arbete underlittas och tid i stillet kunnat liggas
pa andra uppgifter. Kuoppamiki patalar dessut-
om att &ven om implementering av likemedels-
robotar i forsta hand ska goras for att 6ka sjalv-
stindighet hos dldre personer, bidrar det ocksa
till langsiktiga kostnadsbesparingar [40].

Samtidigt drivs utvecklingen och inféran-
det av vilfirdsteknik i h6g utstrickning av en
politisk agenda, och dven om denna siger sig utga
fran den dldre personens perspektiv foreligger
en risk att det hamnar i skymundan nér vard
behover effektiviseras och resurser sparas [8].
Mahoney fann exempelvis en oro for att teknik
riskerar att inféras och anvindas som ett sub-
stitut for vard och omsorgspersonal [41], vilket
alltsd inte dverensstimmer med vélfardstekni-
kens syfte [s].

Likemedelsbehandling dr dessutom en av
sjukskoterskornas sedvanliga uppgifter, inte
minst eftersom de anses ha en god férméaga och
kunskap att identifiera likemedelsavvikelser [42].
Om sjukskoterskorna inte traffar den dldre per-
sonen i samma utstrickning foreligger diarfér en
risk att viktiga uppfoljningar missas. Robotarna
saknar nimligen formaga att utvirdera huruvida
likemedelsanvindande resulterar i planerade
effekter eller eventuella biverkningar. Detta
paminner om automationens ironier dar automa-
tisering inom industrin problematiseras [43]. For
samtidigt som automatisering genererar minskat
behov av méinniskor, blir uppdraget for de som
trots allt finns kvar i systemet att hantera de
uppgifter som faktiskt inte gar att automatisera.
Dessa uppgifter dr oftast de mest komplexa och
utmanande, men mojligheten att trina upp och

bibehalla kunskaper och firdigheter riskerar att
minska som en f6ljd av automatiseringen. Dessut-
om, i en uppgift som likemedelsbehandling, vem
ska larma om ingen finns dir som kan identifiera
problem? Det ir sdledes viktigt att inférandet

av likemedelsrobotar inte syftar till att minska
personalresurser, utan sikerstilla att resurser
anvinds pa bésta sitt.

Studiens begrinsningar

Denna studie genomférdes under pagaende co-
vid-19-pandemi, varfor forfattarna i likhet med
manga andra forskare [44], ansag att telefon-
intervjuer var limpligt vid datainsamlingen,
vilket ocksa gjorde det mojligt att inkludera del-
tagare fran ett storre geografiskt omrade. En risk
med telefonintervjuer dr dock att det kan leda till
distraktion pa grund av aktiviteter som sker i bak-
grunden i deltagarens miljo [45]. I den aktuella
studien, som genomfordes under sjukskoterskor-
nas arbetstid, hinde det att andra telefoner ringde
och att kollegor befann sig i samma rum som
deltagaren under pagaende intervju. Detta skulle
kunna ha paverkat intervjuerna negativt. Dock
var den data som samlades in rik pa erfarenheter,
dven om vissa intervjuer var relativt korta.

En annan mdjlig begrinsning ir relaterad till
forsteforfattarens egenintresse i studien till f6ljd
av att verksamheten dir hon arbetar planerar att
implementera tekniken. For att minimera risken
att detta pa nagot vis skulle paverka datainsam-
ling och analys, har genomférandeprocess och
fynd kontinuerligt diskuterats med medforfatta-
ren samt granskats av studentkollegor. Delta-
garna beskriver 6vervigande en positiv bild av
likemedelsrobotar, men under samtliga intervju-
er har forsteforfattaren efterfragat bade for- och
nackdelar med tekniken. For att minimera risken
att feltolka data gjordes kontinuerlig kontroll av
resultat mot grunddata [23]. Studiens trovirdig-
het stirks ocksa av att citat anvinds i resultat-
redovisningen [24].
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Slutsatser

Resultatet visar att sjukskéterskorna inom hem-
sjukvarden upplevde manga positiva effekter nir
lakemedelsrobotar anvindes, sasom att de dldre
personernas sjilvstindighet bevarades samtidigt
som likemedelshanteringen var patientséiker.
Vidare ansag de att resurser kunde sparas i form
av tid, personal och miljé.

Vilfardsteknik, sasom likemedelsrobot, kom-
mer troligen bli allt vanligare, men da den inte
passar alla dr det viktigt att limplighet bedéms
i varje enskilt fall. Annars finns en risk att tekni-
kens syfte, det vill siga att bidra till den enskilde
personens trygghet, aktivitet, delaktighet och
sjilvstindighet inte uppnas. For att 6ka kunska-
pen om likemedelsrobotar i hemsjukvard behovs
vidare forskning dir dldre personers erfarenhet-
er studeras samt effekter miits.

Forfattarnas bidrag

Studien bygger pa Dijana Hasanacevics magisterupp-
sats [46], som hon skrivit inom ramen for specialist-
sjukskoterskeprogrammet med inriktning vard av
aldre, vid Halsohogskolan, Jonkdping university, under
hoésten 2021 och varen 2022. Dijana Hasanacevic

har ansvarat fér design, datainsamling och analys
med stdd av handledaren Linda Johansson, som varit
huvudansvarig for ombearbetning fran uppsats till
artikel. Bada har godkant slutversionen.

Robot use in older people’s medication management
- aninterview study with community nurses in
Sweden

Abstract. The aim of this study was to describe
nurses’ experiences of using robots in medication ma-
nagement among older persons. Twelve nurses were
interviewed by telephone, using an interview guide.
Collected data were analysed using an inductive quali-
tative content analysis.

Three main categories were identified; Creating
independence regards how the medicine dispensing
robot contributes to the independence and autonomy

of older people as well as increased responsibility, en-
gagement, and feelings of security. Increased patient
safety means that the right patient gets the right med-
icine at the right time, contributing to fewer adverse
drug events. Saving resources highlights savings, both
regarding the environment and human resources, as
staff spend less time administering medication.

The use of medicine dispensing robots can generate
profits on individual, group, and organizational levels.
However, itis important that implementation and use
are individually adjusted.
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Hemtjanstchefer om personalens sprak
och barridrer i skriven och talad svenska

Palle Storm® och Anneli Stranz!

ABSTRACT. Personalbrist har lett till att utrikesfédda
kvinnor och man framhalls som en viktig rekryterings-
bas inom aldreomsorgen. Dadrmed har fragor om sprak-
kunskaper blivit alltmer uppmarksammade.

Syftet med denna studie var att fokusera pa hur hem-
tjanstchefer resonerar kring utmaningar nar personal
som redan arbetar i hemtjansten, eller vid rekrytering,
har brister i det svenska spraket. Studien &r baserad pa
semistrukturerade intervjuer med 15 hemtjanstchefer
verksamma i bade offentliga och privata verksamheter
i Stockholmsomradet.

Resultaten visar att cheferna hade ansvar att sjalva
hantera ett spektrum av dilemman rérande sprakbrister.
De utvecklade strategier for att sakra kvaliteten pd om-
sorgen. Det var vanligt att ge en personiuppdrag att
kontrollera och justera dokumentation. Cheferna kon-
struerade aven spraktester och fokuserade pa informel-
la varden, och ddrmed mindre pa formella sprakkunska-
per. Genom handlingsutrymmet har cheferna férhandlat
fram minimikrav for sprakkunskaper, for att kunna an-
stélla och behalla personal, samtidigt som de riskerar en
férsamrad verksamhet.
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Inledning

En 6kad andel dldre personer i befolkningen,
omfattande pensionsavgangar och svarigheter
att rekrytera och behdlla omsorgspersonal, har
vickt frigor om vem som ska arbeta i framtidens
dldreomsorg [1, 2]. Problem med personalférsorj-
ning i dldreomsorgen har inneburit att utrikes-
fédda kvinnor och mén, savil inom politiken,
inom kommuner och bland forskare, lyfts fram
som en nddvindig rekryteringsbas till omsorgs-
sektorn [3]. Ar 2016 var 25 procent av ildre-
omsorgens underskdterskor och vardbitriden
fodda utanfoér Norden — 23 procent av kvinnorna
och 40 procent av ménnen, i bada fallen en for-
dubbling sedan 2005 [4]. Andelen utrikesfédda
som arbetar i dldreomsorgen skiljer sig samtidigt
over landet, da drygt 6o procent i Stockholm ar
utrikesfodda, jimfort med 14 procent utanfoér
storstadsomradena [5].

Sverige foljer en global trend, dir en allt storre
del av omsorgspersonalen utgors av kvinnor
och min fran fattigare linder som migrerat till
héginkomstlinder i vist for att arbeta med vard
och omsorg [6]. Men till skillnad fran linder som
Kanada och USA har de utrikesfédda som arbe-
tar i den svenska dldreomsorgen framfor allt mig-
rerat till Sverige som flyktingar och asylsokande,
eller genom anhoriginvandring. Den svenska
dldreomsorgens allt mer mangetniska arbets-
grupper kan dirmed sigas avspegla Sveriges for-
hallandevis gener6sa migrationspolitik [7]. Bland
de utrikesfédda som arbetar i dldreomsorgen ar
andelen som inte har svenska som forstasprak
hog, vilket far olika konsekvenser pa arbetsplat-
sen. Det r mot denna bakgrund som fragor om
svenska i tal- och i skriftsprak uppméirksammats
i samhéllet och i politiken pa ett sétt som det inte
gjorts tidigare [8].

Som vi beskrivit ovan har den svenska éldre-
omsorgen blivit alltmer mangetnisk, vilket skett
samtidigt som styrningen av dldreomsorgen se-
dan 1990-talet ér inspirerad av marknadsliknan-

Huvudbudskap

* Arbetsgruppenialdreomsorgen blir
alltmer mangetnisk vilket har lett till

att forsta linjens chefer fatt ett ut-

Okat ansvar att hantera sprakbrister

hos personal, bade vid rekrytering av

ny personal och hos redan anstallda
som behover ytterligare spraktraning.
Formell utbildning ar ingen garant for att
personalens sprakkompetens uppnar en
tillfredsstallande niva.

* Chefer behdver sdkra att verksam-
heten bedrivs pa ett sdkert satt, sam-
tidigt som de aribehov av att anstalla
personal. Deras strategier blir att for-
handla om nivan pa vilka sprakkunskaper
som behovs, att sdnka kravnivan pa
dokumentation, utarbeta egna "sprak-
tester”, samt betona deninformella
lampligheten framfor formell sprakkun-
skap vid rekrytering.

* Ansvaret att hantera fragor om sprak-
brister ligger hos cheferna. Det beh6vs
en diskussion och fortsatt forskning

om vilken sprakkompetens som behdvs
i hemtjansten och hur den ska bedémas.
Det behdvs tydligare nationella riktlinjer
for att sakerstalla att personalen kan
utféra de arbetsuppgifter som férvan-
tas och pa sa satt trygga sdkerheten for
alla parter.

de styrformer, som gar under benimningen zew
public management, NeM [2]. Det har bland annat
inneburit 6kade krav pa dokumentation med syf-
te att sikerstilla, méta och f6lja upp omsorgens
kvalitet. Detta har paverkat arbetets innehall
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da savil det talade som skrivna spraket nu ir en
sjilvklar grund fér den kompetens som behovs
for att arbeta i dldreomsorgen [9]. Forutom den
mer kontrollerande dokumentationen har dven
den sociala dokumentationen, som regleras via
socialtjanstlagen [10], tydliggjorts med krav pa
exempelvis genomfoérandeplan, livsberittelse
och signeringslistor, for att 6ka kvaliteten pa den
omsorg som brukaren erbjuds. Dokumentation
som arbetsuppgift har 6ver tid kommit att ta
alltmer tid i ansprak, vilket pekar pa dess cen-
trala betydelse i arbetet [11]. Trots 1ag status ar
arbetet i dldreomsorgen komplext och innefattar
en mingd olika uppgifter: praktiska, medicinska,
relationella. Spraket, att kunna tala, lisa och skri-
va svenska, har 6ver tid blivit en alltmer central
del i arbetet och ir det viktigaste arbetsredskapet
i den vardagliga kommunikationen med kollegor,
omsorgstagare och anhoriga.

Beskrivningar av bristande sprakkunskaper
i dldreomsorgen har under senare ar uppmérk-
sammats pa flera hall, inte minst i form av olika
nationella satsningar pa sprakstod som genom-
fors med okad intensitet runt om i landets kom-
muner [12]. Detta eskalerade ytterligare i kolvatt-
net av coronapandemin, di man riktade ljuset
mot dldreomsorgens organisatoriska brister och
problematiska arbetsmilj6. Fragan om bristande
sprakkunskaper blev en del i kravet pa en kom-
petenshojning i dldreomsorgen, da sprakutveck-
ling understroks som en nodvindig atgird for att
kunna férbéttra problematiska arbetsvillkor och
sikerheten for brukarna [12].

Politiska initiativ med syfte att atgérda sprak-
brist hos dldreomsorgspersonal ir i dag hogaktu-
ella. Exempelvis har socialdepartementet nyligen
beslutat om stimulansbidrag fér sprakbedém-
ningsstod att anvinda vid rekrytering av personal
eller for att bedéma redan anstélld personal som
har behov av att stirka kunskaperna i det sven-
ska spraket. Det dr arbetsgivaren som bedémer
vilka krav som ska stillas vid rekrytering utifran
verksamhetens behov [13]. I Socialstyrelsens

allménna rad om grundliggande kunskaper hos
personal som arbetar i socialtjinstens omsorg om
dldre, anges att personalen bor ha férmaga att
forsta, tala, 1asa och skriva svenska [14]. Det ar
sdledes kommunerna som bestimmer vilka krav
pa sprakkunskaper de stiller i ildreomsorgen.

Trots att myndigheter och kommuner lyft
fram sprakfragan som central for arbetet inom
dldreomsorgen, ir det forvanansvirt fa svenska
studier som undersokt dess betydelse i arbetet,
och vilka utmaningar det kan medfora. Merpar-
ten av de studier som finns har dels fokuserat pa
betydelsen av andra sprakkompetenser dn svens-
ka for att kunna méta de behov som kan finnas
bland dldre invandrare som inte har svenska som
forstasprak eller som pa grund av sjukdom férlo-
rat tidigare formagor [15]. Dels har studierna fo-
kuserat pa betydelsen av svenska som yrkessprak
inom édldreomsorgen i vard- och omsorgsutbild-
ningar [16, 17]. Studierna illustrerar betydelsen for
dldreomsorgspersonalen att behirska det svenska
spraket. Samtidigt saknas nationell forskning
som undersoker de dverviganden som chefer gor
gillande bedémningar av personalens sprakkom-
petens, inte minst i samband med nyrekrytering.

Denna artikel tar avstamp i intervjuer med
forsta linjens chefer inom hemtjinst. Med férsta
linjens chefer avser vi dem som édr nirmast den
operativa verksamheten.

Var teoretiska ram utgors av en forstaelse
av att chefer i dldreomsorgen befinner sig i en
korstryckssituation. Begreppet anvinds for
att beskriva forsta linjens chefers position dér
de behover hantera dubbla lojaliteter — att fa
medarbetare att férsta och acceptera ledningens
intentioner och ledningen att férsta medarbetar-
nas behov [18]. Deras arbetssituation illustreras
vil av begreppen handlingsutrymme och hand-
lingsfrihet. Det forstnimnda begreppet handlar
frimst om hur foretridare for en organisation
agerar utifran det utrymme som organisationen
medger [18, 19]. Begreppet handlingsfrihet kan
ddremot anvindas for att synliggéra den rérelse
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som sker nér cheferna viljer att anvinda sig

av det handlingsutrymme som organisationen
medger. Sammantaget kan handlingsutrymmet
beskrivas som de formella ramar som omger
chefernas arbete, medan handlingsfriheten avser
de mojligheter som cheferna har att agera inom
dessa ramar [20].

Forskning och myndighetsrapporter om den
forsta linjens chefer inom dldreomsorgen visar
hur de maste hantera olika krav och forvint-
ningar, savil fran politiker, 6verordnade chefer
och omsorgspersonal, som de dldre och deras
anhoriga [20, 21]. Dessa krav kan vara férankrade
i lagstiftning, lokala styrdokument, samhailleliga
normer och férvintningar om dldreomsorgens
organisering och utférande. Syftet med artikeln
ar att rikta fokus mot hur chefer i hemtjinsten
hanterar upplevda sprakbrister hos omsorgsper-
sonal i ledarskapets vardagspraktik, med fokus
pa det handlingsutrymme och den handlings-
frihet som de har till sitt férfogande. Fragestall-
ningarna ar:

« Hur upplever och diskuterar hemtjéanstche-
ferna kring utmaningar med omsorgspersonal,
bade bland de som redan ér anstéllda och de som
ska rekryteras, som har bristande sprakkunska-
per i svenska?

« Vilka metoder anvinder sig forsta linjens
chefer av for att bedéma sprakkompetens och
hantera sprakproblem i praktiken?

Metod

Materialet till denna studie samlades in som

en del av det etikprévade forskningsprojektet
Arbete under (o)lika villkor: styrning, ledning och
vardag i dldreomsorgens mdngetniska arbets-
grupper och syftade till att underséka hur chefer
inom hemtjinst och sirskilt boende hanterar

de mojligheter och utmaningar som kan uppsta

i dldreomsorgens allt mer mangetniska arbets-
grupper. Denna artikel bygger pa intervjuer med
15 hemtjianstchefer verksamma i sivil kommunal

som privat hemtjinst i Stockholmsomradet, ge-
nomférda hdsten 2021 och varen 2022.

For att rekrytera intervjupersoner kontaktade
vinyckelpersoner i olika férvaltningar och fore-
tag, med en forfragan om majligheten att skicka
ut ett informationsbrev om studien till hemtjanst-
chefer i organisationen. Vi skickade dven direkta
forfragningar till olika hemtjénstutforare.

[ en nationell kartliggning av forsta linjens
chefer inom dldreomsorgen visar Socialstyrelsen
att 85 procent av cheferna inom hemtjinsten
utgjordes av kvinnor och 15 procent av mén [21].
Ur det perspektivet skiljde sig inte intervjuperso-
nernas kdnsammansdittning at i denna studie, da
13 var kvinnor och tva var méin. Tio av cheferna
hade arbetat som chefer inom dldreomsorgen (pa
nuvarande eller annan arbetsplats) kortare tid
an fem ar. Tre av dem hade arbetat 5—10 ar, och
tva hade arbetat tio ar eller lingre i motsvarande
position. Det bor dock nimnas att nagra av inter-
vjupersonerna hade erfarenheter av att tidigare
ha arbetat i ledande positioner inom andra vard-
och omsorgsverksamheter.

Eftersom det saknas en heltickande statistik
om chefer inom dldreomsorgen i Sverige ir det
svart att vidare reflektera kring i vilken utstrack-
ning intervjupersonernas bakgrund skiljer sig fran
hemtjanstchefer i andra storstadsomraden. Att
studien endast inkluderar chefer som ir anstillda
i Stockholm och nérliggande kommuner ér dock
viktigt att ha i dtanke. A ena sidan innebir denna
avgrinsning att studiens resultat i mindre utstrick-
ning kan generaliseras till hemtjénstchefer verk-
samma utanfér storstadsregionerna. A andra sidan
visar forskning att denna personalkategori dven
Okar i mellanstora stider och kommuner [3, 5]. Det
innebdr att studiens resultat kan komma att bli dn
mer relevanta inom en snar framtid.

Vidare fokuserar denna artikel pa barridrer
i svenskt tal- och skriftsprék, vilket inte ska tol-
kas som att andra sprakkunskaper inte utgoér en
viktig resurs i dldreomsorgen for de dldre perso-
ner som inte har svenska som sitt forstasprak [1s].
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Genomforande

Pa grund av den radande samhéllsspridningen av
covid-19 fick intervjupersonerna sjilva vilja om
de ville ses for en personlig intervju i ett rum som
medgav viss fysiskt distans eller om de féredrog
att intervjun skedde via link. Tva av intervjuper-
sonerna 6nskade en digital videointervju, medan
Ovriga foredrog att ses fysiskt. Oavsett intervju-
form inledde vi varje intervju med en redogorel-
se av studiens syfte, fragestillningar och etiska
utgangspunkter. De sistnimnda betonade sarsKkilt
frivilligheten att delta, méjligheten att nir som
helst avbryta sitt deltagande, hur materialet skul-
le anvindas och forvaras, samt hur vi sag till att
materialet behandlades konfidentiellt. I anslut-
ning till detta signerade intervjupersonerna ett
samtyckesformulr.

Intervjuerna utgick fran en halvstrukture-
rad intervjuguide, vilket innebar vi formulerat
fragorna utifran ett antal férutbestimda teman,
varav sprak och bedémning av sprakkompetens
utgjorde ett. Den halvstrukturerade intervju-
formen gav intervjupersonerna majlighet att fritt
reflektera kring de teman som introducerades,
men dven lyfta in andra som de bedémde som re-
levanta for de fragor som stilldes [22]. Vi spelade
in och transkriberade alla intervjuer ordagrant.
Intervjuerna varade 1—3 timmar.

Bearbetning och analys

De transkriberade intervjuerna omfattande runt
250 sidor text, och berdrde betydligt fler teman
in betydelsen av tal- och skriftsprak i dldre-
omsorgen. Eftersom vi var intresserade av att
undersoka just detta ldste vi igenom samtliga
intervjuer ett flertal ganger och markerade text-
utdrag som vi bedémde knét an till betydelsen
av sprak och sprakkompetens. Utifrdn denna
lasning utkristalliserade sig flera analystradar,
varav chefernas 6verviganden och bedémningar
utgjorde en. I ssmband med detta formulerade vi
studiens 6vergripande syfte och fragestillningar,

som sedan kom att styra den mer detaljerade
kodningen av materialet. I detta arbete inspi-
rerades vi av en direkt innehdllsanalys, s som
den presenteras av Hsieh och Shannon [23].
Detta kan beskrivas som en form av tematisk
innehallsanalys, dir den egna studiens 6ver-
gripande syfte och fragestillningar tillsammans
med tidigare forskning och teorier utgér centrala
redskap i kodningen och tematiseringen av
materialet.

Detta innebar att vi gick tillbaka till utskrifter-
na for att markera samtliga textutdrag som kunde
relateras till studiens syfte och fragestillningar.
Direfter sammanstéllde vi kodgrupperna efter
dess overgripande innehall i syfte att utkristal-
lisera olika teman, deras styrka och relation till
varandra [22]. Under denna fas identifierade vi
foljande teman, som resultatdelen bygger pa: Azn-
passade krav pd sprakkompetens, Vi mdste satsa
pd vad man har, Dokumentation pd en rimlig
nivd, och Att bedoma sprakkunskaper i samband
med anstdllning.

Resultat

Anpassade krav pa sprakkompetens

Intervjupersonerna beskriver hur situationen
i deras verksamheter ser ut, bade vad géller sva-
righeterna att rekrytera personal som behirskar
svenska i tal- och i skriftsprak, men de har ocksa
erfarenheter av bristande sprakkompetens bland
medarbetare som redan dr anstillda. Utifran den
faktiska situationen tycks cheferna medvetna om
att de inte kan stilla alltfér hoga ansprak vad gil-
ler sprakkompetens hos den personal som redan
arbetar i verksamheten, eller den som behover
anstillas for att fylla framtida rekryteringsbehov.
1P 2: “Alltsd det hdr perfekta paketet finns inte,
del ska vara en kvinna, hon ska ha korkort och
hon ska ha underskolerskeutbildning, hon ska ha
erfarenhet, vara svensk, alternativt prata flytan-
de svenska, hon finns inte.”
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Att de reella sprakkrav som finns inte uppfat-
tas som realistiska att uppna, leder till diskus-
sioner och svara avvigningar om vilka sprak-
krav som ér rimliga att stilla. Samtidigt maste
cheferna kdnna sig trygga i att medarbetarna har
de sprakliga férutsittningar som krivs och som
forvintas av dem som arbetar i hemtjinsten.
Respondenterna anvinder sig bland annat av be-
ndmningen "minimikrav” for att ringa in vad som
kan vara en rimlig ldgsta niva bade nir det giller
talsprak och skriftsprak. Citaten nedan exempli-
fierar hur cheferna resonerar i denna fraga.

1P 15: "Och jag menar, dom som jobbar hdr,
dom jobbar hir, dom vill man ju forséka satsa
pd spraket. Men spraket dr ju jatteviktigt om
man skulle anstdlla ndgon ny, dd vill man ju
dndd liksom ha ndgot slags minimikrav. Som pd
bemanningsservice ndr man tar in timvikarier
till exempel, dér har dom ju olika lester. Det dr
inte bara sprdik... det dr sprdk sdklart, men det dr
ocksd annat. Del dr att man klarar till exempel
basalhygien. Fgentligen borde ju sprdk vara en
del av det, men jag tycker inte att man behover
tala felfritt [...] men liksom, att man dndd ska ha
en viss nivd saklart.”

Ett dilemma ir att det som betraktas som
ett minimikrav blir upp till cheferna sjilva att
besluta, och att det kan finnas skillnader mellan
hemtjanstutférare i en och samma kommun.
Flera av respondenterna uppger ocksa att de sett
att personer, som de sjilva valt att inte anstélla
pa grund av bristande sprakkompetens, fitt en
anstillning hos en annan hemtjinstutfoérare
i kommunen. Ytterligare ett citat beskriver per-
sonalsituationen och hur cheferna anpassar sina
forvintningar utifran radande situation. Chefer-
na menar att de inte kommer att kunna anstilla
omsorgspersonal med goda sprakkunskaper och
behéver bedéma vilken sprakniva de ska kunna
"ga med pa”.

1P §: Jamen det dr ju det som dr mitt dilemma,
naturligtvis skulle jag vilja sdga, for jag har sjilv
uppmdrksammat att det dr ddligt. Naturligtvis

skulle jag vilja ha personal som pratar vildigt
bra svenska och kan lisa alla dokument och kan
Jjag skicka mejl och dom ldser och forstar. Men dr
det ens ndgonting att tinka pd, och dd skulle jag
hellre vilja, vad kan vi dd gora.”

Den ideala omsorgsarbetaren, av tradition en
vit kvinna, med de ideala kompetenserna inbdd-
dade i en svensk kulturell forstaelse, finns inte
lingre i samma utstrickning som tidigare. Grup-
pen omsorgsarbetare dr i dag mer heterogen, men
kdrnan i omsorgsarbetet — kommunikation och
relationer — ir densamma och behover fungera
for att verksamheten ska na upp till formulerade
kvalitetsstandarder. I citatet nedan illustreras hur
spraket dr en viktig faktor for att skapa trygghet
i relation till omsorgsmottagarna.

1P 1: "Men alltsd spriket har ju betydelse éver
lag pa alla liksom enheter och verksamheter
och allt liksom, for att det dr liksom nyckeln till
kommaunikation, tycker jag. Det dr klart man ska
kunna kommunicera for alt skapa trygghet och

Jortroende ocksd, kédnner jag. Jag kan inte bara
komma in och gora mitt jobb och gd ut ddrifrdn
JOr att vi inte dr maskiner, vi dr mdnniskor, vi
ska fortfarande kunna kommunicera.”

Sammantaget pekar resultatet pa att den
utbredda sprakbristen, vilka férvintningar
cheferna kan ha pa personalen, kan ta sig olika
uttryck. Det innebdr att de bade maste hantera
de dilemman som kan uppstd i samband med
nyrekryteringar, men dven redan existerande
dilemman som uppstar i det dagliga arbetet bland
redan fast anstilld personal med sprakbarriérer.

Vi maste satsa pd vad man har

I detta tema framhaller intervjupersonerna den
formella kompetensen, det vill siga de olika
kurser (utbildningar) personalen har genom-

fort. Enligt intervjupersonerna garanterar inte
genomgangen utbildning alltid en 6nskad specifik
kompetensniva. Detta géller sirskilt det svenska
spraket, vilket ocksa har paverkat medarbetarnas
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mojlighet att forvirva den kunskap som kursen
var tinkt att ge. Det sprakstod som personalen
erbjuds av sin arbetsgivare organiseras pa olika
sitt, och upplevs av cheferna som mer eller min-
dre anpassat till arbetet i hemtjénsten.

De intervjuade cheferna beskriver en arbets-
vardag dir de pa olika sitt behover ta tillvara
personalens individuella potential. Detta ir ett
forhallningssitt som dndrar fokus fran organisa-
tionens formella krav pa sprakkompetens till att
cheferna sjilva aliggs att bedoma enskilda indivi-
ders forutsittningar att kunna utféra arbetet pa
ett korrekt sitt.

1P 2: ..utan jag viljer hellre till exempel
Ahmed som pratar sisdddr svenska, jag ser alt
det finns ndgonting, han brinner verkligen, att
satsa pd honom, utveckla honom, utbilda honom.
Dels har jag hjdlpt honom pad vigen in i sam-
hdllet, dels har jag vunnit en lojal medarbetare
som kommer atl fortsdtta bidra och jobba med
hjdrtat.”

Att bedéma personers individuella méjlighe-
ter kan tolkas som framtvingat da det de facto
inte gar att stilla alltfor hoga krav pa sprakkom-
petens. Konsekvensen skulle annars bli att fa
personer gick att anstilla.

1P 7: Jag har nog formodligen hogre krav utdt,
mot mig, mot mig dr det lugnt kénner jag, forstar
du. Du kan komma till mig du har en jéittekrass-
lig svenska och sen forsoker jag, jag vill veta /...].
Sd forstdaelsen mot mig dr det lugnt, ddr stiller

Jjag inte, ddr forvintar jag mig inte sa mycket,
men utdat.”

Cheferna hamnar i en situation dir de beho-
ver hitta "ritt” personer och da behéver de inte
alltid tala felfri svenska. Att se en potential blir
diarmed ett sétt att "lira upp” personalen. Vidare
papekade flera av cheferna andra aspekter av
spraket som kan vara viktigare, som att ”"jobba
med hjirtat” och vara engagerad. Det kan tolkas
som ett sétt for intervjupersonerna att hantera
otillrickliga sprakkunskaper i ssmband med
rekryteringar.

Dokumentation pd anpassad nivd

Cheferna beskriver att de har utarbetat olika
sdtt att hantera det faktum att nivan pa den
dokumentation som behéver géras upplevs som
for hog for manga anstéllda. Det géller inte bara
personal som inte har svenska som forstasprak,
utan det finns dven en del svenskfoédda om-
sorgsarbetare som inte kan utféra en helt riktig
dokumentation. Som forskare tidigare visat
framtrider dokumentationen som en alltmer
viktig arbetsuppgift fér dldreomsorgspersonal att
behirska [3, 6]. Da det skrivna spriket har fatt en
sadan central plats, och styrs av regler och kom-
munala riktlinjer, behover chefer pa olika sitt
hantera personalens eventuella brist i svenska
som skriftsprak.

En av de praktiker som inrittats av studiens
chefer ir ett sa kallat dokumentationsombud.
Detta ombud, en personal som inte ges nagon
extra tid for detta arbete, far sitta bredvid och
kontrollera att texten blir korrekt skriven. Inter-
vjupersonerna framstéller detta ocksa som ett
sdtt att undvika att nagot "konstigt” skrivs, som
kan leda till krinkning eller i virsta fall bidrar till
brister i brukarnas sikerhet. Att dokumentatio-
nen utfors enligt uppsatta krav dr avgérande ock-
sa for cheferna, da de har det yttersta ansvaret
for att mota de kvalitetskrav som finns.

1P 11: "Alltsd jag har medarbetare som inte vet
hur man éppnar mejlen. Forstdr du, liksom sdhdr
nivdn vi dr pd. Och dd liksom stilla ndgon sorts
krav att man ska kunna ta sig in i dokumenta-
tionssystem, leta sig fram lill exakt vad det dr och
var du ska dokumentera, hur du ska dokumente-
ra, hur du ska folja en lagstifining och liknande
dr ju liksom ndgon sorts utopi. Och att man dd
liksom sdhdr tinker, ja men nu hittar vi ndgon
sorts effektivisering sd vi utser sahdr ombud pd
varje arbetsplats liksom och sa blir det sdhdr,

Jaha, men vad dr deras uppdrag da. Dom har ju
arbele att utfora ocksd, ndr ska dom léra alla
medarbelare gora det hdr for att varenda timme
kostar pengar.”
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Att dokumentera dr en arbetsuppgift som tar
mycket tid, och flera chefer uttrycker ocksd en
oro Over att viktiga hindelser inte blir doku-
menterade. Nagra chefer menar att detta skulle
forenklas om dokumentationen kunde standardi-
seras med sa kallade frastexter, sa att alla ord och
meningar inte behdver skrivas varje gang.

1P 14: "Det har vi ganska mycket sdklart.
Dokumentation dr ju ndgonling som vi dr tving-
ade att gora. Jag brukar ju vara vildigt aktiv
i kampen om alt vi ska ha frastexter sd man inte
behover komma pd skit hela tiden.”

Enligt cheferna skulle personalens bristan-
de kunskap i svenska kunna hanteras med en
anpassning av kravnivan pa social dokumen-
tation med syfte att gora den mojlig att hantera
for all personal. Chefernas forslag att utveckla
frastexter kan tolkas som ett sétt att mota orga-
nisatoriska krav, men det illustrerar dven att den
dokumentation som dr en stor del av arbetet inte
alltid fyller nagon funktion. Det som skrivs ar
upprepande och delvis redan standardiserat. Det
framkommer ocksa att dessa olika sitt att 16sa
den skrivna dokumentationen kan fa konsekven-
sen att personen med sprakbrist inte utvecklas
och blir sjilvstindig i arbetet.

En annan konsekvens som cheferna nimner
ar att den personal som inte har formagan att
dokumentera, kompenserar det genom att ta pa
sig andra, ofta mindre attraktiva arbetsuppgif-
ter fran de kollegor som tar 6ver ansvaret for
dokumentationen. Aven om cheferna uppmanar
medarbetare med bristande svenska i skriftsprak
att radfraga kollegor, dr de samtidigt medvetna
om att det i sin tur inte bidrar till att utveckla
personens formaga att utveckla sin skriftliga
svenska. Samtidigt skapar det en konstant oro
bland cheferna att nagot viktigt inte har doku-
menterats, dven om ingen uppger att det hittills
skett nagon storre avvikelse.

1p 8: Jag har varit ibland vildigt orolig nir
det galler dokumentation |...|. Att vi missar viss
information ndr det giller... speciellt dokumen-

tlation eller avvikelse. Alt missa viktiga avvikel-
ser som sker, att vi inte skriver det pd grund av
spraket.”

Chefernas utsagor illustrerar en komplex
arbetsvardag dir en central arbetsuppgift, som
dessutom utgér kirnan i verksamhetens kvali-
tetssikring, i dag utgor en av de storre utmaning-
arna. Dokumentationsombuden ér kanske den
enklaste I6sningen for att hantera den sprakbrist
som finns hos personalen. Men det finns dven
chefer som uppger att de inte har utsett nagra
specifika dokumentationsombud, utan att detta
aldggs den personal som cheferna sjilva bedémer
behirskar det svenska spraket bést i arbetsgrup-
pen. Oavsett val av strategi finns en risk att det
utvecklas ett "A- och ett B-lag” i arbetsgruppen,
dér bristande sprakkompetens far kompenseras
genom att man dtar sig fler, mindre attraktiva
arbetsuppgifter.

Att bedoma sprakkunskaper i samband med
anstéllning

Genomgaende lyfter cheferna den utmaning som
innebir hur de ska bedéma sprakkunskaperna

i samband med nyanstillningar av personal. Av
erfarenhet uppger flera att en avklarad under-
skoterskeutbildning inte utgoér nagon garant

for att personen behérskar svenska i tal eller

i skrift pa ett sitt som bedoms som tillrickligt.
Inte heller personens cv togs som en garant for
sprakkunskaper, dé flera av cheferna forstatt att
den inte var skriven av den s6kande. Diremot
ir det ingen som anvéinder nagot standardiserat
test, utan de flesta har uppfunnit olika strategier
for att snabbt fa en uppfattning om de s6kandes
sprakkompetens.

P 1: Jag pralar aldrig ett annat sprik dn
svenska pd interyjuer dven om jag vet att ibland
slanger dom ut ndagra ord mellan meningarna sa
att jag forstdr att dom pratar arabiska men |...J.
Och om intervjun gdr bra frdgar jag massor, i
borjan om jag blir lite oséiker pd spriket sd fragar
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Jjag mer, jag frdgar mer och forstdar dom allt och
svarar pad allt da betyder det att dom kan behdrs-
ka svenska. Jag fidgar om dom kan till exempel
ringa till ambulansen och berdtta vad kunden
har for sjukdomar, vad har hint nu och sdddr
och ndr dom berdttar for mig sd forstar jag att
dom kan det hdr. Jag tar aldrig emot ndgon som...
till exempel folk ringer mig [...] nej du ska skicka
en cv. Det betyder ocksd mycket for mig, jag ser
direkt om personen sjalv har skrivit co:n eller
ndgon annan.”

Aven osikerheter och klagomal fran omsorgs-
mottagare och anhoriga under sjilva arbetet syn-
liggdr behovet av att gora ett smaskaligt spraktest
for att fa en uppfattning om sprakférmagan.

1P 6: "Vi hade ndgra personal for, det var
tre dar sedan kanske eller ndgot sdadant, som vi
hade anstdllt pd sommaren och vi var osdkra,
ndr dom pratar med oss det fungerar okej, det

Jungerar bra men vi fir klagomdl och dd tinkte
vi sdhdr, vi ska inte vara elaka mot dom, vi fixar
en sddan ddr liten test ddr det dr fidgor om sjdl-
va jobbet, alltsa typ hur ska du gora om en kund
ramlar. Och dd ska du svara pd dom fidgorna.
Och dom som inte fick godkdnt pd det fick inte

Jortsdtta hos oss.”

Resultatet visar att cheferna framst prioriterar
personalens formaga att tala och forstd svenska.
Intervjupersonerna uttrycker en skepsis mot
att anvinda standardiserade spraktest. En av
anledningarna kan vara att det inte skulle utgora
ett sa stort stod dda manga s6ker utannonserade
jobb. Men ett troligare argument ir att det skulle
riskera att sdlla bort personer med bade intresse
och fallenhet for dldreomsorgen.

1p 8: "Ndr dom borjade hos mig, dom kunde
inte elt enda ord svenska [...] men jag sdag i deras
arbele vilken kvalitet som fanns och vilket fint
bemdotande dom hade, bdde mot personal och
brukare och jag horde aldrig att ndgon brukare
ringde och sa att dom dr otrevliga. Men nu kan
dom jittebra svenska och dom dr vilkomna hos
alla brukare.”

Liknande resonemang framkommer dven i de
andra intervjuerna, vilket visar att risken med ett
standardiserat spraktest ir att lamplig personal
riskeras att sallas bort redan i forsta ledet.

Diskussion

Att dldreomsorgens arbetsgrupp blir mer mang-
etnisk har papekats i flera studier som anldgger
ett personalperspektiv pa den svenska dldre-
omsorgen. Diaremot har det inte speglats utifran
ett ledarskapsperspektiv och med tanke pa den
korstryckssituation som férsta linjens chefer inom
dldreomsorgen har, nir det handlar om att balan-
sera och forhalla sig till de olika ansvarsomraden
som aligger chefer inom viélfirdssektorn [18—20].
Mot bakgrund av att sprakbrister upptar en allt
storre del av arbetsdagen sag vi det som angela-
get att utifran ett empiriskt drivet perspektiv fa
bidra till att fylla kunskapsluckan som finns om
hemtjinstchefers utmaningar nir omsorgsperso-
nal inte bedéms behdrska tillrdckligt god svenska
i tal- och skriftsprak. Detta framstar som sérskilt
angeldget mot bakgrund av att regeringen gett
Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram ett vigled-
ningsstod for att bedoma sprakkunskaper bland
omsorgspersonal i dldreomsorgen [13].

Aven om férsta linjens chefer ofta befinner sig
i en korstryckssituation som innebir att de maste
hantera och balansera mellan olika krav och
forvintningar [20, 21], visar var studie att de dnda
har savil ett relativt stort handlingsutrymme som
handlingsfrihet, nir det giller att beddma sprak-
och sprakkunskaper bland personalen.

Vir studie visar att cheferna utformar olika,
mer eller mindre konkreta, férhallningssatt for
att anpassa kraven till den sprakbrist som en stor
del av personalen har. De upplever inte sitt hand-
lingsutrymme som tillfredsstéllande, utan snara-
re handlar det om att férhalla sig till de personer
som arbetar i dldreomsorgen. Den handlingsfri-
het som respondenterna besitter anvinder de for
att diskutera fram en ligsta niva pa personalens
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sprakkunskaper, vilken beh6éver bedémas som
godtagbar for att kunna utféra de arbetsuppgifter
som forvintas av dem i hemtjinsten. Inte heller
denna handlingsfrihet uppges som tillfredsstil-
lande, da den nuvarande situationen innebdr att
cheferna, mer eller mindre mot sin egen vilja,
anvinder sin handlingsfrihet till att gradvis sinka
kraven pa personalens sprakkompetens, vilket
troligtvis paverkar alla aktorer negativt [3].

I stillet kan bedémningar utifran personens
lamplighet och intresse for arbete i dldreomsor-
gen viga upp bristande sprakkunskaper, vilket
riskerar att begrinsa moéjligheten for hemtjans-
ten att bedriva ett kunskapsbaserat arbete av
god kvalitet. Denna handlingsfrihet ar troligen
forankrad i att 4ven forvaltningsledningen ar
medveten om de sprakbrister som finns och att
det i nuldget finns begrinsade foérutsittningar att
stilla alltfor hoga krav vid rekrytering

Trots chefernas handlingsutrymme och
handlingsfrihet utgor spraket, savil det talade
som det skrivna, en central plats i hemtjinstens
vardagspraktik, genom kommunikation och
relationer, samt att ta del av skriftlig informa-
tion och kunna genomfora och ta del av social
dokumentation. Cheferna hamnar i en position
dédr de maste sikerstilla sikerheten pa andra
sitt. Att chefer tvingas anstélla personal som har
otillrickliga kunskaper i svenska gor att arbetet
behdver omorganiseras.

Dokumentationen ir en stor del av arbetet
och av stor vikt for att utveckla en sjilvstindig-
het i arbetet. Om individens sprakkompetens inte
utvecklas genom relevant sprakutbildning finns
en risk att kunskaperna i svenska inte nar éver
en viss niva. Konsekvensen kan bli att personal
aldrig far mojlighet att utveckla sin yrkesroll. Att
inritta dokumentationsombud har vixt fram ur
ett behov att kontrollera att det som skrivs ar
korrekt, men borde ocksa kunna innehélla en po-
tential att lira sig svenska som skriftsprak. Som
cheferna beskriver det, blir det en ond cirkel om
personal med sprakbrist ber annan personal att

utfoéra den sociala dokumentationen eller ta pa
sig arbetsuppgifter som definieras som “enklare”.

Ar det en alltfér negativ bild vi malar upp, och
finns det majligheter till forandringar och hur
skulle de i sa fall kunna genomdrivas? En tinkbar
16sning skulle kunna vara att generellt sinka krav
pa sprakkunskaper bland personal som arbetar
i dldreomsorgen. Men vi ser inte att en sidan
utveckling skulle gynna vare sig omsorgsmot-
tagarna, anhoriga eller omsorgspersonalen, inte
minst utifrain ambitionerna om en individanpas-
sad omsorg.

En tinkbar 16sning som vi ddremot ser som
mer hallbar ér att skapa en temporir stratifiering
mellan omsorgspersonal i arbetsgrupperna. I den
svenska dldreomsorgen finns det en tradition
av att all personal ska ha bade formell och reell
kompetens att utfoéra samtliga arbetsuppgifter.
Det innebdr att det inte gors nagon atskillnad
mellan mer serviceinriktade insatser som till ex-
empel tvitt och stidning, och mer omsorgsinrik-
tade insatser som till exempel personlig hygien,
pakladning och sociala aktiviteter. Men dven
om personalen har den formella kompetensen
att utfora samtliga service- och omsorgsinsatser,
menar vi att spraksvarigheter skulle kunna goéra
sa att omsorgspersonalen inte fullt ut har den
reella kompetensen att utféra samtliga arbets-
uppgifter, i alla fall inte pa en gang.

Ett alternativ skulle kunna vara att personal
som bedoms ha spraksvarigheter, efter en gedi-
gen introduktion, far borja med att ansvara for
serviceinsatser som till exempel stid och tvitt,
samt parallellt ga en sprakutbildning som har en
koppling till det arbete som utférs i hemtjinst.

I samband med den sprakliga progressionen,
som bedoms och diskuteras i samrad mellan den
enskilde, sprakstodjare och hemtjianstchef, kan
mer avancerade arbetsuppgifter laggas till allt
eftersom. Detta menar vi kan bidra till att perso-
nal i behov av sprakstéd kan inkluderas i om-
sorgsarbetets olika delar i sin egen takt, nagot
som vi ser som gynnsamt for savil den enskilde,
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omsorgsmottagare, kollegor och chefer. Vidare tation. Via their actions, the managers have negoti-
kan en sidan strategi ocksa ta hinsyn till sprak ated a minimum standard of language attainment in
och sprakférmaga oavsett om det handlar om the employment and retention of care workers, which
svarigheter i svenska som talsprak, skriftsprak simultaneously poses arisk to service delivery.
eller bada delarna. Eftersom en sadan strategi
har méjligheter att gynna alla, menar vi att detta
ansvar inte bor ligga pa den enskilda chefen eller Referenser
pa forvaltningen, utan snarare pa en 6vergripan-
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